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En la sala de sesiones de la Asamblea Nacional, ubicada en la
ciudad de Quito, Distrito Metropolitano, a las quince horas y seis
minutos del dia doce de septiembre del afio dos mil veinticuatro, se
instala la sesion en modalidad virtual de la Asamblea Nacional, dirigida

por su presidente, asambleista Henry Kronfle Kozhaya. -------------=-==-—-

En la Secretaria actiia el abogado Alejandro Mufoz Hidalgo y la
abogada Maria Soledad Rocha Diaz, secretario y prosecretaria general

de la Asamblea Nacional, respectivamente. —--------=---ocmmmmmmmmm

EL SENOR PRESIDENTE. Sefioras y sefiores asambleistas, buenas
tardes. Sefiorita prosecretaria, por favor, verifique el cuérum para

reinstalar la sesién nimero nueve cinco ocho. ~-~-=-=mmcmemmccmomocmceoooo

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacién, sefior presidente.
Senoras y sefiores asambleistas, por favor, registrar su asistencia en las
curules electrénicas. De existir alguna novedad, informar a esta

Secretaria o a los técnicos asignados. Gracias. --------===-commommmmcecooan o

EL SENOR PRESIDENTE. Sefiorita secretaria, por favor, cierre el

LEEISTTO, —mmmm oo oo

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacién, me permito informar,
sefior presidente, que contamos con ciento veintinueve asambleistas
registrados en la sesién. Contamos con el cuérum legal y

reglamentario. —-------mm
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IT

EL SENOR PRESIDENTE. Se reinstala la sesion numero nueve
cincuenta y ocho. Sefiorita secretaria, demos inicio con el punto del

orden del dia que corresponda. ==---=-==-mmmmmmmmm e

ITI

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacion, sefior presidente. “2.
Conocer sobre el problema del sector ganadero respecto al precio de

fijacion y contrabando de leche”. -------mmmcmmmmmmm oo

EL SENOR PRESIDENTE. Se abre el debate. Tiene la palabra el

asambleista Patill Buestan. --------==--mmmmmmm oo

EL ASAMBLEISTA BUESTAN CARABAJO PAUL. Gracias, sefior
presidente. Un saludo cordial a los comparieros asambleistas. Sin duda
alguna, el tema de la Seguridad Social en el pais se ha ido agudizando
cada dia mas y, claro, a esto se suma, por ejemplo, también la falta de
congruencia del sefor presidente de la republica, al haber vetado
totalmente una ley que permitia recuperar el Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social, que permitia que los duefios de este instituto, los
afiliados, jubilados y pensionistas, sean los que manejen, porque son
recursos de aquellos, no del fisco, no del Estado ecuatoriano; y esto se
ha agudizado cada dia mas. Hoy, y recalco, cuando un afiliado,
jubilado, pensionista saca un turno para hacerse atender en el IESS, lo
primero que le dicen es que no hay, y si es que le dan un turno le dan

para dOS MESES... ~mm=====mmmm o o e oo

EL SENOR PRESIDENTE. Sefior asambleista, al punto que estamos
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tratando, por favor, —------mmm o -

EL ASAMBLEISTA BUESTAN CARABAJO PAUL. Perdén, sefior

presidente, yo pedi la palabra para ese punto. —---=---=-mmmsmmmmmmm oo

EL SENOR PRESIDENTE. Estamos tratando el punto dos. Es conocer
sobre los problemas del sector ganadero respecto al precio de fijaciéon y

contrabando de leche. —----~-mmmmmmmmm o

EL ASAMBLEISTA BUESTAN CARABAJO PAUL. Mil disculpas. También
pedi la palabra para ese punto. Entonces, retorno al punto en
discusiéon. Seflor presidente, en primer lugar, hacer un saludo
respetuoso y cordial a todos quienes son parte del sector ganadero, a
quienes dia a dia luchan para poder generar el espacio de economia
sustentable y, sobre todo, dinamizar la economia durante todo el
periodo de pandemia. No nos podemos olvidar de eso, sefior presidente
y companeros legisladores, durante mucho tiempo este sector ha sido
totalmente abandonado. ¢Y por qué manifiesto que ha sido
abandonado? Porque cuando se emiti6 un decreto que fijaba el
supuesto precio de la leche, un precio que lamentablemente no fue
tomado en cuenta por ningun sector de control, mucho menos por el
Arcsa ni tampoco por Agrocalidad. En ese caso, nosotros hemos visto
con preocupacién, que a pesar de que se creé una ley organica para la
fijacién del precio de la leche, que pone entre sus aristas una especie de
calculo para fijar ese precio de la leche, no se lo cumple. Son once afios
que el precio de la leche se encuentra estatico, mientras la canasta
basica sube, mientras los insumos para el sector ganadero suben;
mientras la carencia de la vida se sigue agudizando, el precio de la leche

no ha subido. Y, claro, nos preguntamos todos los legisladores y todo el
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pais, ¢sera acaso que no les tomen en cuenta porque son el cuatro por
ciento del Producto Interno Bruto del pais? ¢Sera acaso por eso que no
se les otorga el verdadero interés y sobre todo este espacio de apoyo a
todos quienes conforman el sector ganadero? Pero esto no es todo,
sefior presidente y companeros legisladores, si bien es cierto esta ley
que fij6 el precio justo de la leche, exactamente en su articulo
veinticuatro establece un mecanismo para la fijacién del precio minimo
de la sustentacién del litro de la leche, y hace un cémputo que
aproximadamente daria cincuenta y dos centavos el valor del litro de la
leche, pero hoy en el sector ganadero, y hablo por la provincia del Canar
que es un sector netamente productor de leche, ganadero y agricola, en
donde se les esta pagando veinte centavos el litro. Aproximadamente, la
provincia produce al dia quinientos mil litros diarios en el Canar y en la
provincia del Azuay ochocientos mil litros diarios, pero esto no ha sido
tomado en cuenta. Mas aun, la ley prohibe el ingreso del suero de la
leche, de derivados de lacteos de otros paises, pero no existe un control
por parte del Estado ecuatoriano. La sustentacién del sector ganadero,
lechero, de la agricultura estd cada vez mas agudizada. Y, claro,
nosotros también aprovechamos este espacio para hacer una denuncia
publica, en la provincia del Canar, al igual que en el resto del pais, el
ochenta por ciento de los productores lecheros no tienen el monopolio
de la industria lechera; estamos hablando que un veinte por ciento son
duefios de todo el sector y ellos ponen el precio que se tiene que pagar a
los productores primarios de la leche. Esto es catastréfico, sobre todo
porque el Consejo Nacional de la Leche, que preside el sefior ministro de
Agricultura y las demaéas autoridades que integran este consejo, no han
hecho absolutamente nada frente a este monopolio; que incluso hoy,
estas grandes empresas lecheras, estan vendiendo los insumos

agropecuarios, perjudicando a mas de ciento setenta y dos duefios de,
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perddn, estos ciento setenta y dos duefios, que conforman este sector
del monopolio, estan perjudicando a todos quienes de una u otra
manera tienen un incentivo y que dinamizan la economia desde el
sector lechero. Asi es que, sefior presidente, yo creo que vamos a apoyar
aquellas resoluciones que vayan a impulsar el control del precio de la
leche, el precio legal; pero, sobre todo, a esperar que de parte de este
Consejo Nacional de la Leche y del ministerio pertinente, se tomen
cartas en el asunto con esta..., incluso estas atribuciones de parte de
quienes hoy manejan este monopolio. Esa es mi intervencién, sefor

presidente y companeros legisladores. -----=---==-mommmmmomm oo

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra el asambleista Eduardo

Mendoza, ~--=-mmm s m o s o e e e e

EL ASAMBLEISTA MENDOZA PALMA EDUARDO. Gracias. Gracias,
seflor presidente. Buenas tardes, comparieros asambleistas, y buenas
tardes a los agricultores que se dedican a la ganaderia de leche. El
problema lechero del pais viene desde hace muchos afnos atras, esto
quiere decir que varios Gobiernos anteriores han querido solucionar
este problema de la fijacion del precio de la leche. Pero este es un
problema recurrente, que se acentia mas cuando hay vacaciones en la
Sierra ecuatoriana y en la Amazonia, porque con los estudiantes en
vacaciones baja el consumo de la leche y sus derivados. Pero aqui
quiero resaltar algo, como que se quiere aparecer que el Gobierno actual
no ha hecho nada. Si estd haciendo, queridos companeros
asambleistas. En estos pocos meses de Gobierno no se ha podido
solucionar de una vez por todas este problema, ya les digo, que se
agrava por los estudiantes en vacaciones y el contrabando de leche en

polvo que viene de Colombia. Este problema se lo ha recogido en la
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mesa de soberania alimentaria, a la cual pertenezco, se ha escuchado al
sector ganadero, lechero, v en la propuesta del Cédigo Organico de
Reactivacion Agricola y Pesquero, ahi se recogen varios temas de este
importante sector del pais, que aporta muchisimo para el PIB
ecuatoriano, que asegura la nutricién de muchos ecuatorianos. Y otro
problema también del sector lechero son los médicos; me disculparan los
médicos, pero todo médico recomienda no tomar leche, y eso hace que el
consumo per céapita en el Ecuador esté bajo en consumo de leche. Y,
ademas, la gente que opina en redes sociales, nutricionistas, gente que
opina por opinar, también hacen que baje el consumo de leche y sus
derivados, porque todo dicen que hace dafo, que la lactosa hace dafo, el
sindrome de la leche y otros problemas digestivos que les causan a varias
personas. Entonces, queridos compafieros asambleistas, estaremos
atentos, estaremos apoyando a todas las acciones que emprenda el
Gobierno para contrarrestar el contrabando de leche, especialmente de
Colombia, porque Colombia tiene un tratado de libre comercio con
Estados Unidos, y eso afecta a los ganaderos de las provincias del norte
de nuestro pais, de la serrania ecuatoriana, de la Amazonia y de todas
las provincias, que también en la Costa se produce leche, especialmente
Manabi. Estaremos atentos a todas estas acciones para apoyar a este
importante sector econémico de la patria, con acciones que lleven a un
arreglo definitivo de este problema y que los ganaderos se sientan bien,
tengan su rentabilidad justa para que puedan seguir trabajando en el

campo. Muchisimas gracias, comparfiero presidente, ----------==-------------

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra el asambleista Pedro

VElASCO. ==mrmmmmmm s oo oo o o oo o e o e e e e

EL ASAMBLEISTA VELASCO ERAZO PEDRO. Buenas tardes, sefor
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presidente encargado de la sesion. Colegas asambleistas. El martes de
la presente semana tuvimos importantes comparecencias en el seno del
Pleno de la Asamblea, recibimos a sectores importantes del sector
ganadero, lo propio del sector artesanal, inclusive con mucha razoén
muchos de ellos se quejaban de la falta de atencién, de la falta de
preocupacion de los colegas asambleistas que no habian dado mucha
atencion a las propuestas que se habian formulado en ese dia. Y creo
que es comprensible este tema, porque los problemas y las dificultades
que agobian al sector ganadero no son nuevas, especialmente a los
pequenos y medianos ganaderos que se dedican a esta actividad, que no
tiene el impulso y apoyo decidido de parte del Estado, de los Gobiernos
en su momento. Y esta problematica que estamos comentando ya viene
desde hace muchisimos afos atras. Quienes conocemos la realidad de
todas las provincias, que no solamente es exclusiva de una de ellas,
sino, yo diria, de todo el territorio ecuatoriano, tienen la necesidad y la
imperiosa y urgente demanda de las entidades de control, para que
puedan sostener una actividad que de a poco se va debilitando y que no
va a encontrar, a largo ni a mediano plazo, una respuesta positiva a sus
legitimas demandas. Lo digo, ¢por qué? Porque en el ano dos mil
veintidés, cuando estabamos en el periodo anterior de la legislatura, el
colega asambleista por la provincia de Chimborazo, Mariano Curicama
impulsé este proyecto de ley, recogiendo el criterio de miles y miles de
pequefios y medianos ganaderos del Ecuador, solicitando algo justo,
solamente que se establezca un precio justo y equilibrado a los litros de
leche que se generan en propiedades pequenias y medianas, y que no
sean perjudicados ni explotados, como hasta la presente fecha estamos
mirando. Es asi como, en agosto del afio dos mil veintidds, se aprobod la
Ley Organica para Fomentar la Produccion, Comercializacién,

Industrializacién, Consumo y Fijacién del Precio de la Leche y sus
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Derivados. Lo grave es de que, una vez que se fija este precio, y que mas
o menos estaba establecido con el 52,4 % del precio de leche referencial
lider, que era el precio de funda, que aproximadamente estaba entre
noventa centavos a un dolar, les corresponderia cincuenta centavos,
que es un precio por lo menos que les permita solventar sus demandas
y gastos que ellos tienen, que es precisamente insumos, el mantener
sus pastos, €l cuidar a su ganado. Y vemos que, en pequefios ganaderos
el tener una, dos, tres cabezas de ganado, significa un patrimonio;
fallece uno de ellos o muere uno de esos, parte de su patrimonio,
practicamente se esta acabando su pequena economia. Y por eso es lo
que estan demandando de la Asamblea, porque no encuentran otro
mecanismo, una accién mas concreta. Pero nosotros también tenemos
que ser coherentes y decirles que en realidad la Asamblea en su
momento hizo lo que tenia que hacer, fijar un precio de la leche de
acuerdo con los porcentajes técnicos que se habian estudiado, y aqui
les corresponde a los entes de control, a los entes operativos, hacer
cumplir la ley, hacer cumplir lo que nosotros aprobamos, que es una
fijacién justa, por lo menos, equilibrada del precio de la leche. Quienes
vivimos en la zona de frontera tenemos todavia muchos mas problemas,
porque ademas de que no se pague el justo precio, tenemos el
contrabando permanente y el ingreso no autorizado, no legal del
producto lacteo a nuestro territorio ecuatoriano, con lo cual se les deja
mas desprotegidos todavia al sector ganadero. Si lo explicaba el martes
un compafiero de la provincia del Carchi, que representa una
cooperativa de produccion de ganaderos del Ecuador, y en donde
explicaba precisamente que en la zona fronteriza del lado colombiano
cerraron varias empresas, industrias lacteas grandes, y todo ese
producto, al no tener donde ubicarlo, estaba ingresando y sigue

ingresando a nuestro territorio, en detrimento de la economia escualida
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de nuestros pequefios y medianos ganaderos. Por lo tanto, es necesario
que, garantizando lo que establece la propia ley, el tema de la
inocuidad, es decir que se provea de un producto apto para el consumo
humano, y que también se garantice el tema de la trazabilidad, que eso
es muy facil de hacerlo, es decir, desde el origen de dénde viene la leche
a dénde va, qué producciéon o qué producto agregado va a obtener esta
leche cruda, deberia garantizarse estos precios. Pero hoy encontramos
algo que me parece inaudito: fijamos un precio por ley y a través de
reglamentos o a través de acuerdos se esta pagando precios inferiores.
Lo que no puede ser, nunca un reglamento, una norma inferior, se vaya
encima de una ley aprobada por la Asamblea desde el afio dos mil
veintidés. Por lo tanto, es importante que se considere todo lo que
signifique una base y un precio fijado, tiene que respetarse. Porque hoy
se esta hablando de que tienen castigos, porque se estd hablando de
que algunas fincas, algunos propietarios no tienen leche de calidad;
pero eso tiene que técnicamente demostrarse y tienen que hacerse
examenes, ¢quiénes? El ente rector que es Agricultura y Ganaderia,
para ver si es que esas pruebas pasan los parametros exigidos de
inocuidad, que eso es importante, de salubridad, para que todos los
ecuatorianos tengamos confianza del producto que estamos
consumiendo. Por lo tanto, yo pienso que es importante, colegas
asambleistas, con el mayor comedimiento, que estos temas si son
trascendentales. Los ganaderos expresan un llamado de atencién y una
alerta y una alarma, que la expresaron el dia martes, para que nosotros
tomemos accion, por lo tanto estemos pendientes y tomemos una
decisién para que se haga cumplir y respetar lo que la Asamblea
aprob6, hace aproximadamente dos afios, y con ello estamos
garantizando de que muchas plazas de trabajo no se sientan afectadas,

porque la ganaderia genera muchas plazas de trabajo y gran parte de la
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pequefia y mediana ganaderia de leche esta trabajada por mujeres. Si
nosotros queremos que, precisamente, este sector importante femenino
de la patria, del sector rural, tenga un respaldo, en nuestras manos
esta solamente decir: cumplamos y hagamos cumplir la ley. No estan
pidiendo otra cosa, no estan pidiendo incrementos adicionales, estan
pidiendo que se respete lo que nosotros aprobamos hace
aproximadamente dos afios. Muchas gracias, presidente, muchas

gracias, colegas asambleistas, =---=--=-==--------mmmmmmmomooeoomoooo oo

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra la asambleista Viviana

ZAMDIATIO. ——=—m= === = oo e e oo om e

LA ASAMBLEISTA ZAMBRANO GONZALEZ VIVIANA. Muy buenas
tardes, sefior presidente, compafieros asambleistas. A toda nuestra
ciudadania del Ecuador y, especialmente, a nuestro grupo de ganaderos
que, en este momento, estan muy pendientes de este tema que estamos
debatiendo y que, inclusive, estuvieron dentro de la Asamblea, y estuve
muy atenta a sus preocupaciones. En Ecuador el sector ganadero
enfrenta problemas muy serios, que ya los han indicado los comparieros
que me antecedieron en la palabra, tanto la fijacién de precios como el
contrabando de leche son problemas serios que afectan al sector
ganadero en Ecuador. Abordar estos problemas requiere de un enfoque
multifacético, que incluya regulaciones mas estrictas, apoyo financiero,
inclusive el control de fronteras, que era también lo que ellos hablaban
dentro de sus comparecencias; también la parte educativa para los
productores y una mayor promocién de los productores y de los
productos locales. El precio insuficiente para los productores, estoy de
acuerdo justamente con lo que indicaban de que, por ejemplo, se llegue

maximo a cincuenta centavos, no es suficiente para cubrir a veces los
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costos de produccién de los ganaderos, especialmente los pequenos y
medianos productores. Ellos pueden enfrentar muchas dificultades
financieras, debido a que los precios que reciben por sus productos son
bajos en comparacién con los costos de alimentacion, salud animal,
mantenimiento, inclusive la mano de obra, y una mano de obra que,
como también lo decian los compafieros asambleistas, es muy vital y
que también tiene que ver mucho con la mujer. Cuando el precio de
venta de leche es demasiado bajo, los productores enfrentan
dificultades financieras, inclusive riesgo de quiebra, ya eso lo hemos
visto en nuestro sector, en nuestros campos, en nuestros sectores
rurales. Es necesario, por esto, que nuestro Gobierno, que estd muy
empatico en cuanto a las necesidades de nuestra produccion, que
inclusive soy de Manabi y ha estado trabajando muchisimo, muy cerca
de Manabi, escuche a este sector que se siente muy perjudicado. Las
politicas de control de precios pueden estar disefiadas para evitar
aumentos, de pronto, que les permitan a ellos continuar generando
plazas de trabajo y que también les permitan su desarrollo. Es
fundamental que haya un control méas riguroso en las fronteras, en las
fronteras y mercados, para combatir el contrabando. Las autoridades
deben aplicar sanciones efectivas y aumentar la vigilancia para reducir
justamente la entrada ilegal de leche. Ayudarles a enfrentar los costos
de produccién y mantener justamente su rentabilidad. Mejorar la
capacitacién de los productores en gestion empresarial y técnicas de
produccion, puede ayudarles a optimizar sus operaciones y reducir sus
costos. Fomentar el consumo de productos locales, que era también lo
que hablaba nuestro compafero asambleista, y promover campanas
que resalten la calidad y seguridad de la leche producida en nuestro
pais. Defendamos lo nuestro, defendamos la mano de obra nuestra, que

puede ayudar y aumentar la demanda, y apoyar a nuestros productores
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locales. De manera que este tema es muy vital, los escuchamos con
mucha atencion, ellos necesitan de nosotros que somos sus
representantes. Y, en este momento, muchisimas gracias por darme la
oportunidad de la palabra y, en este caso, pues represento a un canton
netamente ganadero, la Capital Ganadera del Ecuador, Chone, por lo
que me siento identificada con este gran territorio, nuestros ganaderos
y, en este caso, la leche. Muchas gracias, sefior presidente, companeros

asambleistas, ciudadania del Ecuador. ------=--===--=---mm-mmmmmmmmommm oo

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra el asambleista Jaminton

INtriago. =========m=mmmmm o mm oo oo osmmoooooooooo o

EL ASAMBLEISTA INTRIAGO ALCIVAR JAMINTON. Sefor presidente,
compafieros asambleistas, pueblo ecuatoriano que nos esta escuchando
a través de estos medios de comunicacién. Voy a ser un poco concreto
con el tema, el problema que tienen los ganaderos con el tema de la
fijacion. Y esto es, realmente, porque no hay politica publica. Por decir,
hoy dia se iba a tratar el tema de reactivacion econémica del sector
agropecuario, y este punto no se va a tratar y no sé por que, cuando es
uno de los mas importantes y va de la mano del control justo de
precios. No se va a tratar hoy dia, hay que esperar a manana, porque
los problemas agricolas, agropecuarios, lamentablemente, no son
considerados. A veces son mas importantes los problemas de los
fiscales, que si bien es cierto es importante; los problemas de los juicios
politicos; pero la reactivaciéon econdmica se la deja completamente a un
lado. Pero bueno, me voy a referir al punto critico especifico que tiene el
sector ganadero en produccién de leche. El sefior ministro de
Agricultura, Danilo Palacio, se reunié con ciertas personas del gremio,

productores de leche, donde lo mas importante, voy a ir punto
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especifico: se puso un valor de 52,4 % el precio de la leche referencial; a
eso se llegd en una mesa de trabajo que no se cumple. Pero ¢qué
sucede? Que se les paga a 0,42 centavos el litro. Pero ¢quiénes le
pagan? Es los intermediarios, ellos acumulan. El intermediario lo que
hace es una recopilaciéon de la leche que viene de la finca, y les estoy
hablando en términos claros para que la gente, la audiencia y el sector
agropecuario sepa siempre quién los defiende de verdad, quién los esta
defendiendo. A ese intermediario le compra la industria de la leche a
0,42 centavos, pero ellos pagan entre 0,28, 0,30, 0,35 la leche; por lo
tanto, vean la cantidad de pérdida que completamente existe. Pero aqui
viene un problema sumamente grave, por qué quiebran nosotros los
lecheros, los que somos pequefios y medianos agricultores, es
justamente porque no hay un control de fronteras. Hablo con el sefior
ministro de Agricultura y me dice que nadie pone la denuncia. Pero
para esto tiene, dentro de esos acuerdos que existieron con el sefior
ministro, quien debe controlar es, en este caso, los militares. Que para
eso aprobamos la ley del IVA, para que ciertos dineros se vayan al tema
de seguridad, para que controlen la frontera la policia, migracion. Y
buscar mecanismos de accién, que se exija un buen control, en este
caso, para que no exista ese contrabando de leche, porque viene mas
barata; y, por lo tanto, nos estamos quebrando. Porque todavia no se
trata el codigo organico que debia de tratarse hoy dia. Y sigo hablando
un poquito mas, estas grandes industrias nos engafian, nos ponen €n
percha los sueros de leche. ¢Qué es un suero de leche? Un poco de
agua que le ponen con suero y un poco de vitaminas y dicen que nos
hace fuertes, nos hace gordos; y, verdaderamente, es una venta
enganosa, donde no se clasifica el suero de leche, con la leche pura que
debe de ser; a pesar de que no nos pagan absolutamente bien, como

debe pagarse. Entonces, esto es realmente un problema que hay que
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tener mucha consideracion, aparte del control de fronteras. Nos traen
leche en polvo, pero esa leche en polvo no paga aranceles, por lo tanto,
no protegemos el producto local que debe ser un problema. Entonces,
aqui si yo quiero, compaferos asambleistas, pueblo ecuatoriano y
gente, sector productivo, la gente que nos estd escuchando, todo el
sector agropecuario del pais, que la Asamblea Nacional del Ecuador
exhorte al Gobierno, como una propuesta al Gobierno nacional, ordene
a sus secretarios, ministro de Agricultura y Ganaderia, de Industria y
Produccién, lo siguiente, y lo voy a leer un poquito: primero, que
corrijan el anexo dos del Acuerdo interministerial 024, del cero ocho de
mayo de dos mil veinticuatro, en la parte que genera deducciones al
precio minimo de sustentacion, por contrario a lo que en esta materia
dicta la Ley Organica para Fomentar la Produccién, Comercializacion,
Industrializacién y Fijacién del Precio de la Leche y sus Derivados. Es
de recordar que la referida ley prohibe expresamente pagar por debajo
del precio minimo de sustentacién, fijado actualmente, de 0,52 centavos
por litro de leche cruda a pie de finca. Es decir, que en el pie de la finca
deben de pagar 0,52 centavos, que fue lo que se acordd en mesas de
trabajo. No cero 0,32, 0,35, como le estan pagando en pie de finca.
Miren la cantidad de dinero y los de golpes, por eso es importante hoy
dia trabajar con la ley del c6digo organico, porque eso iba a blindar para
que no sucedan estos problemas. Dos, iniciar controles exhaustivos al
contrabando de leche que ingresa sin control alguno por la zona de
frontera, basicamente por la linea de fronteriza con Carchi, aplicando lo
que en esta materia dicta la normativa de la ley y el reglamento, es
decir, sea la Senae la que exija guias de remisién a todo transporte
alimenticio, basicamente de leche. Este control debe hacerse de manera
inmediata, por eso un exhorto al presidente, al ministro de Agricultura,

de que atienda de manera inmediata, y solucionamos el problema de la
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leche. Pero si el codigo se hubiera tratado hoy dia en este Pleno,
podiamos haber solucionado los problemas. Y estoy seguro de que todos
los asambleistas hubiéramos estado de acuerdo, porque esto iba a
blindar todos estos problemas que realmente tiene el sector productivo,
los pequefios y medianos agricultores. Que se aplique lo que demanda
la ley en cuanto a la separacion en percha, de los productos con suero y
de los productos de leche. Que aqui hay una mafia engafiosa, para
perjudicar lo que nosotros consumimos, que son las grandes industrias.
Que se dé cumplimiento a todos los derechos en favor del productor
agropecuario reconocidos en la ley. Queridisimos amigos, companeros,
pueblo ecuatoriano, sectores que nos estan escuchando, hablo
sumamente claro, preciso, para que este mensaje llegue directamente al
Gobierno, al Ministerio de Agricultura. Y, sobre todo, pedirles a ustedes,
sefiores asambleistas, que no podemos jugar cambiando un orden,
retrasando un orden del dia, cuando hoy se iba a tratar uno de los
proyectos mas importantes de la historia, como es el codigo organico de
recuperacién, reactivacion para estos pequefios y medianos

agricultores. Muchisimas gracias, un abrazo muy grande a todos. -------

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene de la palabra el asambleista Blasco

EL ASAMBLEISTA LUNA AREVALO BLASCO. Gracias, sefior presidente.
Saludar nuevamente a la ciudadania que esta pendiente del actuar de
esta Asamblea Nacional. Hemos solicitado la palabra efectivamente, en
concordancia con las comparecencias que se recibié el martes en la
Asamblea Nacional, de un sector que aporta a la economia del pais, al
Producto Interno Bruto, pero que lamentablemente estd siendo

maltratado, esta siendo explotado. Ya lo decian los comparecientes: el
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problema el dia de hoy persiste, porque lamentablemente no se esta
cumpliendo con la ley. El Gobierno se hace de oidos sordos. Gener6 un
reglamento en marzo... el actual Gobierno, puntualicemos, para que no
quieran hacer el cuerpo a lado y no asumir sus responsabilidades. Y
por testimonio de los comparecientes, claramente sefialaron: el
reglamento se va en contra de la ley, pues vota al tacho de la basura el
articulo que fijaba o fija el precio de la leche, en el cincuenta y dos por
ciento con relacién al precio de venta al publico. El dia de hoy, a los
pequefios productores, a las organizaciones que se dedican a la
produccién y comercializacion de la leche, no les llegan a pagar ni
siquiera el cuarenta por ciento del precio de venta al publico, eso es
muy preocupante, porque se basan en un reglamento que, en definitiva,
es inferior a la ley. Pero en este pais de cartoén, qué podemos esperar, si
al final del dia terminan haciendo lo que las chequeras quieran en este
pais, y eso es muy preocupante. Lo decian, se debe respetar el
cincuenta y dos por ciento de lo que en percha compramos nosotros la
funda del litro de leche que, en casos inclusive, ni siquiera es el litro
completo, son novecientos milimetros, se roban ya un diez por ciento
algunas empresas que trampean con los ecuatorianos. El precio oficial
esta normado por la ley, pero en este reglamento meten argucias, como
lo senald también el presidente de la Comisiéon de Soberania
Alimentaria, que al final del dia hace que, con base a ese reglamento,
terminen pagandoles cuarenta, treinta y cinco centavos. Y quieren ir a
reclamar y Agrocalidad no les abre las puertas, el Ministerio de
Agricultura, peor. No tienen a quién recurrir, por eso recurren a la
Asamblea Nacional, y bienvenido sea. Problemas como el contrabando,
no controlan el contrabando en la frontera, esta ingresando leche y
derivados, como el suero por la frontera, que perjudica a los pequenos

productores, sobre todo de zona de frontera, pero de igual manera a
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quienes estan en el centro del pais, en el sur del pais, como es el caso
de la provincia del Cariar a la que represento. Y claro, preocupa, porque
también los cupos perjudican a los productores primarios, y ahi
tenemos que concatenar lo que pasa el dia de hoy, fue vox populi y en
las redes sociales, cémo se entregé a dedo contratos para la provision
de desayuno escolar a la tia del presidente de la republica a través de
una empresa que licité, El Ordefio. Ahi hay, pues, direccionamiento. A
ellos si que les paguen el precio oficial y hasta un poquito maés, pero al
pequefio productor, a ellos si no, que dejen no méas, que sigan no mas
siendo explotados. No esta bien pues, esto tiene que cambiar. No hay el
control respectivo, Agrocalidad ni siquiera tiene el personal necesario
para llevar adelante los procesos de control y seguimiento que permita
dar cumplimiento a la ley. Es necesario, entonces, porque hay que
plantear soluciones, y la Ley Orgéanica de La Funcion Legislativa nos
ampara, por eso pido que dentro de esta resoluciéon se considere
también lo que estipula la Ley Organica de la Funcion Legislativa y el
articulo treinta y uno punto dos, sistema de seguimiento y evaluacion a
la ley, v treinta y uno punto cuatro, directrices para el proceso de
seguimiento y evaluacién de la ley; porque es facultad de Pleno de la
Asamblea Nacional, del Consejo de Administraciéon Legislativa, de las
comisiones permanentes ocasionales, del presidente de la Asamblea
Nacional y los legisladores, tener iniciativas para la evaluacion de la ley.
Llevemos adelante un proceso de evaluacién de la ley, para qué in situ,
en territorio, podamos cerciorarnos de que se esta violentando la ley y
que no se esta cumpliendo con lo que, en su momento, a través de esta
comision del legislador Curicama y, por supuesto, quienes estuvimos en
este proceso legislativo, observamos, aportamos y permitimos la
construccién y la creacion de una ley. Para los que en algin momento

dicen que los asambleistas no hacen nada, si hacemos, hacemos leyes
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que benefician a los pequefios productores, como ésta del pago a precio
justo de la leche. Pero quien no hace nada es el Gobierno, porque no
esta haciendo que se respete esta ley y se estd burlando, no de los
asambleistas, de los productores de esa cadena productiva primaria,
que lamentablemente el dia de hoy se estd yendo a la quiebra. Nos
subieron el IVA con pretexto de combatir la inseguridad, y esto afecta
directamente a los productores, pues el costo de los insumos se ha
incrementado, de la materia prima; y, aparte de esto, las mafias que
quieren imponer, so pretexto de que tienen que comprarles a ellos los
productos, para asi ellos poder garantizar lo que les van a comprar en
leche. Les estan metiendo la mano en el bolsillo. Y por eso, una vez
méas, se justifica y sustenta de manera urgente llevar adelante un
proceso de evaluacién a esta ley puntual, y que, sobre todo, los
pequefios productores no hayan terminado poniendo todas sus quejas
en saco roto, porque para eso llegaron el dia martes, para pedir que se
vele por el cumplimiento de la ley, para impedir que a través de un
reglamento creado por este Gobierno, en marzo del dos mil veinticuatro,
se favorezca a empresas, como la tia del presidente, que ella si se esta
llevando los recursos con contratos truchos; pero a los pobres
productores, a ellos si, absolutamente nada. No hay donde perderse,
estimados legisladores, y ese es mi planteamiento: se dé un seguimiento
amparado en la Ley Organica de la Funcién Legislativa, treinta y uno
punto dos, treinta y uno punto tres, treinta y uno cuatro, para que a
través de la comisién pertinente se elabore y se instale, de manera
inmediata, un proceso de seguimiento al incumplimiento de la ley,
porque si esperamos y exhortamos a que el sefiorito ministro, lleve
adelante procesos de seguimiento y fiscalizacion, €l esta mas
preocupado en sus cargamentos de banano que estan contaminados

para el resto del mundo. En esto esta preocupado €l, no de los
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pequenios productores. Nosotros si nos vamos a preocupar de los
pequenios productores, haciendo cumplir la ley, la Ley Organica de la
Funcién Legislativa, la Constitucion. Ahi mi planteamiento, mi pedido
formal para que se pueda llevar adelante este proceso de seguimiento.
Les abrazo a los hermanos productores, porque venimos de la
produccién, venimos del campo, del agro, y, por supuesto, sabemos lo
costoso que es el dia de hoy producir un litro de leche, para que, en
definitiva, la ganancia se lleven estos grupos de poder chantajistas y
que, en contubernio con el Gobierno, en definitiva, no les dé la gana de
cumplir la ley. Estan equivocados, nosotros vamos a hacer que se
cumpla la ley, porque en este pais existe, sobre todo, soberania y union
de los ecuatorianos, y no vamos a permitir que nos sigan viendo las
costuras y se sigan burlando del pueblo ecuatoriano. Hasta aqui mi

intervencién, presidente, gracias. ----==---r---==mm--=-smmsmsssssm oo

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra el asambleista Ramiro

EL ASAMBLEISTA VELA JIMENEZ RAMIRO. Gracias, sefior presidente.
Comparfieros asambleistas, un gusto saludarles. Ratifico el criterio de
Jaminton, no puede ser posible que quiten del orden del dia leyes tan
importantes a tratar, que tienen que ver directamente con la
agricultura, con la ganaderia y con nuestros sectores rurales. Soy uno
de los mas preocupados, tanto asi que, desde mi funcién en los medios
de comunicacién, siempre apoyé el trabajo de los productores de leche.
Hace unos cuatro afios tuve que hacer un reportaje para un canal
nacional, donde se votaba la leche; si, ustedes seguramente s€ van a
recordar de aquello. Cuando tuvimos que ir a Pillaro a ver como, por el

bajo precio que les pagaban por cada litro de leche, era mas barato para
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nuestros productores botar la leche que transportarla a los mercados,
que transportarla a las plantas industrializadoras. Imaginense ustedes,
botar el sacrificio del trabajo de madrugada enteras. Imaginense
ustedes el dolor de las madres, de los nifios, porque en el campo no es
que el papa nomas se levanta a ver la leche, en el campo se levantan
todos a las cinco, seis de la mafana. Yo tenia el gusto de saludar con
mis productores lecheros a las cinco y media de la mafiana en la radio.
Y cuando hice el reportaje me daba dolor, que daba ganas de coger uno
mismo y ver qué se puede hacer con tantos litros de leche. Eso se logr6
regular, y hay que reconocer, para que vean que nos podemos poner de
acuerdo los asambleistas, el trabajo de la Asamblea anterior, que si
logré aprobar esta ley, porque no solamente hay que ver lo malo, hay
que verlo bueno, y esta ley es buena para el pais. Lamentablemente, el
reglamento incluy6 unas tablas donde se baja el precio, aparentemente,
por la calidad, pero resulta que el precio oficial de la leche es de
cincuenta centavos; si se esta pagando menos a nuestros productores,
se esta incumpliendo la ley. Se estd incumpliendo la ley. Y, claro, es
mas importante, a lo mejor sancionar a nosotros, a los asambleistas, en
los cambios de orden del dia. Y lamento que mi compafera asambleista
de la provincia de Cotopaxi, en lugar de estar luchando por esto,
proponga cambios de orden del dia para proteger a ministros nefastos
de otro Gobierno. Aqui es donde tenemos que estar unidos, no podemos
permitir que nuestros lecheros vuelvan a caer en desesperacion; ya
lograron lo mas dificil, y creo que lo mas dificil era que esa ley se
apruebe. Fui uno de los que estuvo en los congresos de la leche en
Riobamba, en Latacunga, en Ambato; el sabado tengo reunién aqui en
Pillaro, con mas de mil productores de leche. Pillaro, cantéon de la
provincia de Tungurahua, limitrofe con Cotopaxi, estan cansados

porque les bajan el precio oficial. Necesitamos que ese reglamento
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cumpla lo basico, el precio reglamentario. Me decian que hay trabajo de
control del producto ya internamente dentro de Ecuador. Qué saco yo
controlando, entre comillas, el trafico del producto en Cotopaxi, en
Chimborazo, en Tungurahua, en la zona central, cuando sabemos aca
que ya pasaron la frontera, ya pasaron varias provincias. Donde hay
que controlar es en las fronteras donde ingresa la leche de veinte
centavos, de veinticinco centavos, donde hay mucho ecuatoriano que
come ecuatoriano, porque hay gente que se enriquece frente al dolor de
nuestros productores. Estos que transportan la leche de contrabando a
veinte, veinticinco centavos, saben que estdn matando a nuestros
productores en cuanto a su produccién. Y por eso es necesario que
pidamos el control total de las fronteras. Tiene que haber un documento
habilitante para que todo tanquero, para que todo vehiculo que
transporte leche tenga un certificado de lo que esta transportando, y
eso es una responsabilidad directa del ministerio, una responsabilidad
directa del Ministerio. Ah, que tienen menos calidad ciertos productores
lecheros; Agrocalidad, ustedes mismos se estan dando con a piedra en
la boca, qué es de ustedes que no controlan, qué han hecho durante
tantos afios que no han capacitado a nuestros lecheros. ¢Qué hacen
para subir esa mejora en la calidad de la leche? Por eso creo que es
importante decirles si a nuestros productores, y concuerdo en que hay
que hacer un seguimiento si se estd o no cumpliendo la ley. Y al
presidente decirle: presidente, aqui es donde necesitamos que usted
intervenga. Yo sé, no puede estar pendiente de todo. Pero no se puede,
por ningin tipo de reglamentos o arbitrariedades, pagarle menos al
productor. Al que madruga Dios le ayuda, pero no le estamos ayudando
todos nosotros. Por Ambato, por Tungurahua, por Cotopaxi, por
Chimborazo, por el Austro, donde los productores de leche tienen como

principal sustento ese precio. Y para evitar volver a ese tiempo en el que
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tenian que botar la leche, tenemos que hacer un trabajo unido. Y ojala
estas normas podamos trabajarlas en conjunto. Sefior presidente,

companeros asambleistas. --------==mmmmmmmmmmmmo oo

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra la asambleista Cecilia
Baltazar. Tiene la palabra la asambleista Cecilia Baltazar. Tiene la
palabra el asambleista Jaminton, perdén, el asambleista John Polanco.

Tiene la palabra el asambleista John Polanco. ------==----====-----m-mmmmoome

EL ASAMBLEISTA POLANCO LARA JOHN. Muchas gracias, muchas
gracias. Muy bien, muy amable. Muchas gracias. ¢Ahora si me estan

escuchando bien? Por favor, presidente, ¢me estas escuchando? ---------

EL SENOR PRESIDENTE. Se le escucha claramente, companero. --------

EL ASAMBLEISTA POLANCO LARA JOHN. Muy amable. Gracias, sefior
presidente. Saludos para usted, las y los colegas legisladores, en
especial al pueblo del Ecuador. Decirle que la leche es un alimento
basico y esta en la alimentaciéon de millones de personas en todo el
mundo. En nuestro pais desempefia un papel crucial, un papel crucial
muy pero muy necesario, importante para la nutricion, también para la
economia de nuestro pais. En Ecuador el sector lacteo es un pilar
fundamental de la industria agricola, contribuyendo significativamente
inclusive al PIB, al Producto Interno Bruto, proporcionando mejores
dias de vida para un gran numero de productores, procesadores y
distribuidores. Durante afos este importante sector, que es parte de la
base econdémica del Ecuador, ha estado sin lugar a duda en total
abandono. Segun la investigaciéon del Instituto Nacional de Tecnologia

Aplicada (INTA), desde el dos mil trece este sector registré una fuerte

Pagina 22 de 289




REPUBLICA DEL ECUADOR

Acta 958-A

caida en cuanto a la produccién, ya para los anos del dos mil dieciséis
al dos mil veinte la produccion arrojé una caida cercana al diez por
ciento. Respecto al dos mil veintidés, podemos decir que tuvo una caida
mayor del veinte por ciento, y eso fue producto del contrabando; asi es,
por el contrabando que venia, que ingresaba al pais la leche desde
Colombia a menor precio. La Asamblea Nacional, de conformidad con
las atribuciones que confiere la Constituciéon de la Republica del
Ecuador y, obviamente, también la Ley Orgéanica de la Funcidn
Legislativa, discutié y aprob6 en segundo debate, en mayo del afio dos
mil veintidés, el Proyecto de Ley Organica para Fomentar la Produccion,
Comercializacion, Industrializacion, Consumo y Fijacién del Precio de la
Leche y sus Derivados. Esto fue remitido, con fecha del dos de junio del
dos mil veintidés, a la Presidencia de la Republica para la
correspondiente sancién o veto, segun el tramite determinado en la
Constitucién de la Republica y la Ley Organica de la Funcion
Legislativa. Entra en el Registro Oficial el diecisiete de agosto de dos mil
veintidés, la ley como tal, pero es importante establecer que a partir de
este afio, el dos mil veinticuatro, el actual Gobierno, si, hay que decirlo
asi, del Gobierno del presidente Daniel Noboa, que junto al ministro de
Agricultura y Ganaderia, Danilo Palacios, se reunieron y pusieron en
marcha las gestiones para reunir en mesas técnicas participativas,
obviamente, a representantes del sector lacteo, como productores
pecuarios, centros de acopio e industria. Para, después de varias
reuniones de trabajo, lograr llegar a consensos y obviamente acuerdos,
consiguiendo por fin la firma del reglamento a la Ley de la Leche, que se
expidié en este afio, el dieciocho de marzo del dos mil veinticuatro.
Importante, ¢no? El reglamento para que la ley pueda surgir o tener el
efecto anhelado por todo este sector. Es importante destacar, al pais,

que el Programa de Desayuno Escolar, fortalecido por este Gobierno, el
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Gobierno del presidente Daniel Noboa, vincula al campo con la
industria y también con los nifios, los nifios de edad escolar. En este
programa, al menos el treinta y cinco por ciento de los productos que
llegan a las escuelas, €l treinta y cinco por ciento viene de la agricultura
familiar campesina; eso hay que decirle al pais. Actualmente existe un
programa, a propoésito de carnetizacion, para integrar a los productores
de la agricultura familiar campesina de este sector con los centros de
acopio, para promover la venta de leche en un nuevo nicho de mercado,
considerando pues el bajo consumo nacional de lacteos. Es importante
también decir que, en el sector productor lechero, existe una iniciativa
para este sector de atraccién de recursos para priorizar la cadena
lactea; existe una iniciativa consolidada entre la FAO y el Ministerio de
Agricultura y Ganaderia, que pretende llevar este proximo mes de
octubre, a Roma, proyectos elaborados, ecuatorianos, para atraer
fondos internacionales que serviran para robustecer la cadena de valor.
En el contexto del TLC, por ejemplo, con China, la semana anterior
estuvieron acd, nos visitaron técnicos de ese pais para mirar las
fortalezas del sector lacteo ecuatoriano y buscar la manera de insertar
en el mercado chino los productos lacteos ecuatorianos. De esta
manera, también el pais busca mediante, diriamos, la integracion, la
colocacién permanente de productos ecuatorianos, cuyo retorno
fomente y potencialice también sus inversiones y mejore los ingresos
para los productores ecuatorianos. Hay que decirles también, que una
herramienta de normativa sancionatoria es siempre importante, porque
busca que la ley organica en mencion sea respetada en su amplia
extension. Y, pues obviamente, esta norma sancionatoria esta también
disponible para que las entidades de control puedan ejercer su trabajoy
aplicarlo en el campo de sus competencias, a favor de que no haya la

violacién de la ley y, por ende, el perjuicio para este sector. Conforme el
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Acuerdo interministerial 024, efectuado en el Registro Oficial Nro. 569,
del treinta y uno de mayo de dos mil veinticuatro, el precio de la leche
de referencia se encuentra en el monto de 0,52 centavos por litro. El
pais necesita registrar todas las transacciones comerciales de compra y
de venta de leche que se realizan a nivel nacional; y para esto, de
conformidad con la ley, se crea el sistema nacional de registro de
actores de la cadena lactea. Podemos decirle al sector productor,
distribuidor, comercializador, el industrial, que, sin duda, con el
reglamento aprobado por este Gobierno, bajo consenso, va a darle un
giro favorable para el sector. Muchas gracias, sefior presidente, muy

AMADIE, == mm oo oo oo

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra el asambleista Jaminton

INtriago. =---=m=mmmmmmm oo m oo oo oo oooooooossoosooos

EL ASAMBLEISTA INTRIAGO ALCIVAR JAMINTON. Gracias, compafero
presidente. Comparfieros asambleistas, estimados amigos. Pueblo
ecuatoriano. He tomado nuevamente la palabra, porque todos
coincidimos en los problemas que tiene el sector agropecuario, donde
son perjudicados los pequetios y medianos agricultores. Entonces, bajo
este concepto, yo quiero decirles, a todos ustedes, que hoy como que
hubo un boicot. En el cédigo organico, todo esto iba a proteger los
temas de la leche de los pequefios y medianos agricultores, pero no,
lamentablemente se dejé para la préxima semana, esperemos que la
proxima semana se dé este proyecto. Pero como que pas6 algo ahora,
pedi la palabra, porque en el momento de mocionar este exhorto al
Gobierno nacional, parece que se bajo el volumen o rapidamente se
cambié para que otro compafiero asambleista hablara. Pero bueno, el

sentimiento es el mismo, la problematica del pequefio y mediano
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agricultor, porque no existen politicas publicas y no estaban blindados.
Eso esta en el cédigo, de ayudar a cinco millones de agricultores. Por lo
tanto, lo que quiero decirles es que mociono que la Asamblea Nacional
del Ecuador exhorte al Gobierno nacional, que ordene a sus secretarios,
ministros de Agricultura y Ganaderia, Industria y Produccion, lo
siguiente, lo que dije anteriormente, y ojala tenga la acogida necesaria.
Primero, corrijan el anexo dos del Acuerdo interministerial 024, del
ocho de mayo de 2024, en las partes que genera deducciones al precio
minimo de sustentacién, por ser contrario a lo que en esta materia dicta
la Ley Organica para Fomentar la Produccién, Comercializacion,
Industrializacién y Fijacién del Precio de la Leche y sus Derivados. Es
de recordar que, la referida ley, prohibe expresamente pagar por debajo
del precio minimo de sustentacién fijado actualmente, que es de 0,52
centavos por litro de leche cruda, a pie de finca; es decir, que la leche a
pie de finca debe de ser pagada a ese precio y no a 0,28, 0,35 centavos.
Dos, iniciar controles exhaustivos al contrabando de leche que ingresa
sin control alguno por la zona de fronteras, basicamente por la linea
fronteriza con Carchi, aplicando lo que en esta materia dicta la
normativa de la ley y el reglamento; es decir, la Senae que exija guias de
remisién a todo transporte de alimento, basicamente de leche. Si
controlamos esto, podemos solucionar algunos problemas y decirles a
las industrias que compren verdaderamente al pequefio y mediano
agricultor. Tres, se aplique lo que manda la ley, en cuanto a la
separaciéon en percha de los productos con suero y otros productos de
leche, porque las grandes industrias te hacen productos con suero y te
lo mezclan con la leche. Cuando lo expliqué anteriormente, al suero le
ponen un poco de colorante y queda dulce, y piensan que estan
vendiendo leche de calidad, cuando verdaderamente es una propaganda

engafiosa. Cuatro, se dé cumplimiento a los derechos en favor del
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productor agropecuario reconocidos en la ley. Eso mociono. Muchisimas

gracias, sefior presidente, por volverme a dar la palabra. ------------------

EL SENOR PRESIDENTE. Cierro el debate. Senorita secretaria, por
favor, proceda a certificar si el proponente ha presentado la mocién y

proceda a dar lectura, por favor. ---------=---=scmmomssmooooommseos oo oo

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacién, sefior presidente. Me
permito informar que la mocién fue ingresada a esta Secretaria y con su
venia procedo a dar lectura: “Memorando Nro. AN-IAJE-2024-0113-M.
Quito, D.M., 12 de septiembre de 2024. Para: sefior magister Henry
Fabian Kronfle Kozhaya, presidente de la Asamblea Nacional. Asunto:
Mocién para el Pleno 958, aprobar la resolucion que atiende los
problemas del sector ganadero, respecto del precio de fijacion y
contrabando de leche. De mi consideracion: Después de saludarle
cordialmente, de acuerdo con lo establecido en el articulo 135 de la Ley
Orgéanica de la Funcién Legislativa, en relacion a la convocatoria a la
Sesion del Pleno de la Asamblea Nacional Nro. 958, convocada para el
dia de hoy jueves 12 de septiembre de 2024, a las 14h30, en modalidad
virtual, en cuyo segundo punto corresponde: “Conocer sobre los
problemas del sector ganadero, respecto del precio de fijaciéon y
contrabando de leche”, presento la siguiente: Mocion: Aprobar la
resolucién que atiende los problemas del sector ganadero, respecto del
precio de fijaciéon y contrabando de leche. Se adjunta el proyecto de
resolucién antes mencionado. Con sentimientos de distinguida
consideracién. Atentamente, ingeniero Jaminton Enrique Intriago
Alcivar, asambleista”. “Resuelve: Articulo 1. Reconocer y exaltar el
valioso e incasable trabajo que realiza €l sector ganadero, al ser uno de

los sectores mas productivos e importantes, incluso por su contribucion

Pagina 27 de 289



REPUBLICA DEL ECUADOR

Sambtea Nicional

Acta 958-A

al PIB, generacion de empleo, destacando su aporte al desarrollo y
crecimiento econémico del pais. Articulo 2. Exhortar al presidente de la
republica el cumplimiento irrestricto de lo establecido en la Ley para
Fomentar la Produccién y Fijacién del Precio de la Leche, asi como la
implementacion de las bonificaciones y medidas de control establecidas
en la citada norma, que buscan proteger a los pequefios y medianos
productores lacteos. Articulo 3. Exhortar al Ministerio de Agricultura y
Ganaderia para que, en coordinaciéon con el Servicio Nacional de Aduana
del Ecuador, Superintendencia de Control de Poder del Mercado, segun
sus competencias, realicen un control permanente y estricto en toda la
cadena de transporte, distribucién, fijacién del precio y comercializacion
de la leche, en virtud de los evidentes actos de contrabando y transporte
ilegal de lacteos provenientes de otros paises. Articulo 4. Exigir al
Ministerio de Agricultura y Ganaderia que se desarrolle un procedimiento
eficiente y expedito para sancionar el incumplimiento a la norma, que de
hecho es una de las principales razones por las que los pequenos y
medianos productos del sector ganadero continten siendo los mas
afectados. Articulo 5. Convocar de manera indelegable y personal al
ministro de Agricultura y Ganaderia y del Servicio Nacional de Aduana
del Ecuador, para que comparezcan ante el Pleno de la Asamblea
Nacional, a fin de que informen detalladamente sobre las inconsistencias
denunciadas por los representantes del sector lacteo y cuales son las
acciones concretas que se han implementado para asegurar el
cumplimiento de la norma. Articulo 6. Delegar a la Comision
Especializada Permanente de Soberania Alimentaria y Desarrollo del
Sector Agropecuario y Pesquero, para que dé seguimiento al
cumplimiento de la presente resoluciéon. Articulo 7. Solicitar al Pleno de
la Asamblea Nacional del Ecuador que, en el marco de sus facultades y

competencias, las y los sefiores asambleistas inicien un proceso de
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construccién o reformas de legislaciéon, que garanticen mejoras para el
sector ganadero del pais. Articulo 8. Disponer a la Secretaria General de
la Asamblea Nacional que notifique el contenido de la presente resolucion
a los entes rectores mencionados anteriormente, asi como a la Comision
Especializada Permanente de Soberania Alimentaria y Desarrollo del
Sector Agropecuario y Pesquero, a fin de dar cumplimiento a lo
dispuesto. Dada y suscrita en la sede de la Asamblea Nacional, ubicada
en el Distrito Metropolitano de Quito, provincia de Pichincha, a los 10
dias del mes de septiembre de dos mil veinticuatro”. Hasta ahi la lectura,

sefior presidente. -------=-mm==mmmmmmmmmmmm oo oo oeo oo

EL SENOR PRESIDENTE. Proceda a tomar la votacién, seforita

SECTELATIA. ——m=mm o= = mm = o= oo oo o e o oo oomos oo oo

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacién, sefior presidente.
Sefioras y sefores asambleistas, por favor, registrar su participaciéon en
las curules electronicas. De existir alguna novedad, por favor, informar

a esta Secretaria. Gracias, -----==--=----=m===mmeo oo s oo s oo s oo

EL SENOR PRESIDENTE. Sefiorita secretaria, por favor, cierre el

registro y tome votacion. ---==--==--=-=-==mmmemmoos oo oes s osoooooo oo

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacion, seflor presidente. Me
permito informar que contamos con ciento veintitrés asambleistas
registrados. Se pone a consideracion del Pleno a la Asamblea Nacional
la mocién presentada por el asambleista Jaminton Intriago. Sefioras y

sefiores asambleistas, por favor, consignar su voto. --~-=---=--=----==-------

EL SENOR PRESIDENTE. Sefiorita secretaria, por favor cierre la
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VOLACION, == === m o e e o oo e e e e e e

EL SENOR SECRETARIO. Con su autorizacién, sefior presidente. Por
favor, sefior operador, presente resultados. Seflor presidente, me
permito informar que contamos con noventa y siete votos afirmativos,
veintiséis abstenciones, cero negativos, cero blancos. Ha sido aprobada

la mocién presentada por el asambleista Jaminton Intriago. --------------

EL SENOR PRESIDENTE. Sefior secretario, verifique si hay peticiéon de

palabra para pedir la reconsideracion. --=----===-=-==-=-m-s==oossmooosooooooooo

EL SENOR SECRETARIO. Sefior presidente, me indican, no tenemos

hasta el momento un pedido de palabra para aquel tema. ---------=-------

EL SENOR PRESIDENTE. Siguiente punto del orden del dia, senor

SECTELATIO. ~mm=mmmmmmmm = oo o e oo oomsmmmoos oo

IV

EL SENOR SECRETARIO. Con su autorizacion, sefior presidente. Tercer

punto del orden del dia: “3. Conocer sobre los problemas del sector

ArteSanal”. —-~---mm e oo oo

EL SENOR PRESIDENTE. Se abre el debate. Tiene la palabra la

asambleista Alexandra Castillo. --------====m===mmmmmmmmommmmmmmm oo oo o oo

LA ASAMBLEISTA CASTILLO CAMPOVERDE ALEXANDRA. Buenas
tardes, sefior presidente. Buenas tardes, colegas asambleistas. Gracias

por permitirme la palabra. Es grato para mi poder topar este tema con
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relacion a los artesanos, nosotros tuvimos el honor de poder revisar,
tuvimos el honor de poder escuchar la problematica en la sesion del
lunes, una problematica que aqueja a nivel nacional; escuchamos a
diferentes lideres artesanales y representantes de algunas provincias y
sobre todo de aca de Pichincha. En Pichincha se encuentran la mayoria
de los artesanos y hemos visto que ellos no tienen en este momento un
espacio, sobre todo para seguir como se hacia anteriormente, educando
a jovenes y teniendo un certificado como artesano que antes permitia
tener un trabajo, mas bien ahora estan siendo sancionados. Por ese
motivo, mi estimado presidente, yo estoy en este momento queriendo
hacer una mocién, poner a consideraciéon del Pleno de la Asamblea una
mocién en la cual se considere a los artesanos en algunos puntos, la
misma que este momento voy a firmar y voy a enviar por DTS para que

me den lectura por medio de Secretaria, sefior presidente. -----------=----

EL SENOR PRESIDENTE. Sefior secretario, certifique si existen mas
pedidos de palabra. -------===-==m--===os=mmmmmnommmemoosmosso oo oeo oo

EL SENOR SECRETARIO. Sefior presidente, me permito informar que
no existen. Acaba en este momento de llegar un pedido de palabra del

asambleista Milton AgUAas. ----===-===mm===m=mmmmmmm oo ooommomes s

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra el asambleista Milton

EL ASAMBLEISTA AGUAS FLORES MILTON. Galapagos, presente.
Buenas tardes, sefior presidente de la Asamblea Nacional. Queridos
colegas asambleistas. Un cordial saludo a todo el pueblo de la provincia

de Galapagos y al pais. Como escuchamos en las intervenciones, los
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artesanos son el sector mas importante o uno de los mas importantes
del pais; tienen alrededor de doscientas ramas artesanales y es
aproximadamente, atencién pais, un tercio de toda la poblacion del
Ecuador es artesana. Pero, lamentablemente en mi provincia, en la
provincia de Galapagos, en la ley del dos mil quince, en la Ley Orgéanica
del Régimen Especial de Galapagos, se olvidaron de los artesanos, no
existen los artesanos en la ley de Galapagos. Y, lamentablemente, no
estan considerados como sector productivo de Galadpagos y ahi tienen
varias restricciones que, hasta el dia de hoy, no se pueden fomentar o
solucionar. Sin embargo, quiero referirme también a la Ley de Fomento
Artesanal, esta ley que ya esti en vigencia y que es a nivel nacional.
¢Pero qué es lo que pasa? Tenemos que también poner el ojo, nosotros
como asambleistas y todo el pais, a los GAD municipales,
aproximadamente, la gran mayoria de GAD municipales no exoneran
los impuestos para la patente municipal y permiso de funcionamiento.
Entonces, ahi hay que poner el ojo, porque se estd incumpliendo la ley
por parte de los GAD municipales y atentando contra el bolsillo de estos
pequenios productores. La Ley de Defensa del Artesano, la situacién de
la Junta Nacional de Defensa del Artesano, me refiero, y nos reunimos
tanto en la Isla San Cristébal como en la Isla Santa Cruz con los
companeros delegados de los artesanos. Me permito poner esto en
consideraciéon, por la memoria de nuestro amigo José Luis Herrera, un
gran artesano que lamentablemente falleci6, pero ¢€l estaba de
presidente de los artesanos, y hasta el dia de hoy no se puede
posesionar a las nuevas directivas, porque esto €s a nivel nacional. Y
me permito ponerles en consideracion, queridos colegas asambleistas,
para que ustedes conozcan la situacion de la Junta Nacional de Defensa
del Artesano que esta en la Ley de Defensa del Artesano. Primero,

mediante Acuerdo ministerial MDT-2023-036, emitido por el Ministerio
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de Trabajo, fue aprobado el reglamento electoral de la Junta Nacional
de Defensa del Artesano para las elecciones de directorio nacional y
provincial, con fecha cinco de enero del dos mil veintitrés, es decir, ya
ha pasado mas de un afio. Las elecciones de la Junta Nacional de
Defensa del Artesano se dieron el viernes diecinueve de mayo del afio
dos mil veintitrés, mas de un afio, y hasta la fecha de hoy no se han
proclamado los resultados, pues se interpuso en ese momento una
accién de proteccién impulsada por personas relacionadas a grupos
politicos del viejo pais; lamentablemente, es asi, se han tomado la Junta
Nacional de Defensa del Artesano. La autoridad electoral nacional esta
conformada por un delegado de la Junta Nacional de Defensa del
Artesano, un delegado del Ministerio del Trabajo y un delegado del
Consejo Nacional Electoral. El Consejo Nacional Electoral ya certificéd
que se brindé toda la logistica para el proceso de elecciones dadas el
viernes diecinueve de mayo de dos mil veintitrés. La presidenta de la
Junta Nacional de Defensa del Artesano, hasta ahora no ha convocado
a sesiones de directorio. A considerar, es importante que el delegado del
presidente de la republica, que goza de la confianza del ejecutivo, asi
como el delegado del IESS, cuya delegacidon hoy reposa en una asesora
de la directora general. Asi mismo, se ha constatado que se han
asignado recursos por parte del Ministerio de Economia y Finanzas,
pero la sefiora Salazar, que es la sefiora que no convoca ni a un
directorio y no posesiona las directivas, dice que no le han asignado
recursos para culminar el proceso electoral. Esta informacion es
malintencionada, de lo que estoy investigando. Lo cierto es que los
recursos fueron asignados a otro y movidos a otro concepto, con fecha
ocho de agosto del dos mil veinticuatro, es decir, el mes pasado, y
usado, ¢para qué? Para pagar viaticos. O sea, no cumplieron con el

proceso electoral y se gastaron en viaticos. Entonces, ¢qué es lo que se
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debe hacer y qué es lo que si podemos poner en las resoluciones, en lo
que se va a poner con la companera Alexandra Castillo? Primero, hay
que articular mecanismos para que la autoridad electoral de la Junta
Nacional del Artesano sesione con la finalidad de proclamar los
resultados certificados por el CNE y se posesionen a las autoridades
provinciales, incluida la provincia de Galapagos, que ya estan todos
listos para posicionarse y hasta ahora no son posesionados.
Posteriormente, sesione el directorio para designar un nuevo presidente
nacional de la Junta del Artesano para, consecuentemente, realizar el
proceso electoral en las dos provincias que faltan, donde no se culminé
todo el proceso por la accién de proteccién interpuesta. Como lo habia
dicho, actualmente la Junta Nacional de Defensa del Artesano esta
secuestrada por la sefiora Erika Salazar, quien se refiere en malos
términos al Gobierno nacional liderado por el sefior presidente, Daniel
Noboa, porque dice que no se le asignan los recursos, y ya estan
asignados y se los ha gastado en viaticos. Reitero, esa es una
informacién malintencionada y ya estan en las arcas, solo no le dio la
gana de convocar a las elecciones en las dos provincias que faltan. Pero,
una situacién favorable para nuestros artesanos, el Gobierno nacional
del sefior presidente de la republica, Daniel Noboa, acaba de anunciar
esta semana que paso6, que pueden tener créditos con la CFN, con la
Corporacién Financiera Nacional. Cuantos de los artesanos, queridos
artesanos, queridos ciudadanos, les dicen siempre que el burdé de
crédito, que no tienen historial crediticio y no pueden mejorar sus
negocios. Al dia de hoy, aproximadamente, veintiin mil, veintiiin mil
nuevos emprendedores tienen la oportunidad de cumplir sus suefios y
hacer realidad sus suefios, porque el Gobierno nacional sera su
garante. Entonces, este es un alivio financiero, se reactiva la economia,

con las finanzas que estan mucho mejor, gracias a las decisiones firmes
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y acertadas del sefor presidente de la republica, Daniel Noboa. Y ahora
estamos mucho mejor en el tema financiero y se puede otorgar estos
créditos, aproximadamente a veintiin mil emprendedores, que
incluyen, por supuesto, al sector artesanal de nuestro pais. Esto pongo
en consideraciébn y en contexto, queridos colegas asambleistas.
Unamonos, esto no es un tema partidista, ya estd mas de un aiio la
Junta Nacional de Defensa del Artesano secuestrada, y que no dan paso
a las nuevas elecciones y a las nuevas autoridades a nivel nacional. Y
ese es un grave problema, porque no hay representatividad en el pais de
nuestros artesanos. Un fuerte abrazo para todos, un cordial saludo a mi

provincia de Galapagos. Muchas gracias. ----=---=--=--=---==-===-=--oooooooo-

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra la asambleista Viviana

ZAMDIATNIO. =-m === == oo o= oo o e e oo os s

LA ASAMBLEISTA ZAMBRANO GONZALEZ VIVIANA. Muchas gracias,
sefior presidente, compafieros asambleistas, nuestra ciudadania que
nos escucha en este momento. Efectivamente, cuando hablamos de
artesanos hablamos de creadores, que hermosos los artesanos que son
tan creativos con sus manos y, justamente, transmiten a través de esta
creatividad una cultura y la cultura de nuestro Ecuador. Pero, en este
momento, los artesanos en Ecuador enfrentan varios desafios que
afectan su desarrollo, pero especialmente su sostenibilidad. A veces la
falta, inclusive de muchos artesanos, de acceso a la tecnologia,
maquinarias nuevas necesarias para mejorar la calidad y cantidad de
su producciéon. Una gran parte del sector artesanal, inclusive, opera en
la informalidad, debido a los costos asociados con la formalizacién, con
la obtencién del RUC y el mantenimiento de libros contables. Estan a

veces, inclusive, limitados en eventos como ferias y mercados
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artesanales, asi como las limitaciones en el turismo, lo que se esta
fomentando; y yo creo que ya depende, inclusive, del apoyo de cada uno
de los GAD municipales, GAD parroquiales y de nosotros mismos, para
que no sigan siendo afectadas considerablemente las fuentes de
ingresos de los artesanos. Hay una carencia de politicas publicas que
busquen mejorar la calidad de vida, mediante apoyos inclusive
econdémicos, talleres de ensefianza tecnolégica y financiera. Los
artesanos necesitan mas educacién, méas capacitaciéon en areas como la
gestion empresarial, calidad del producto y precios internacionales,
para poder asi competir en mercados mas amplios. A pesar de estos
desafios, ellos no desmayan. Existen, inclusive, beneficios legales y
programas de apoyos que buscan mejorar esta situacion, como la Ley
de Defensa del Artesano, que ya lo indicé el compafiero. En provincias
como Azuay y Cafar, donde se concentra gran parte del trabajo
artesanal, la migracion ha afectado significativamente la produccion.
Muchos artesanos especializados han emigrado en busca de mejores
oportunidades econdémicas, lo que ha reducido la disponibilidad de
mano de obra calificada en talleres de joyeria, alfareria, calzado y
textiles. Esta situacién también ha generado dificultades para cumplir
con la demanda de productos locales y ha expuesto a los mercados a la
competencia de productos importados, afectando la competitividad del
sector artesanal. Los artesanos se ven impactados por cambios en el
sistema tributario, y que a veces no lo conocen. Mientras que los
pequefios emprendedores acogidos al Rimpe pueden beneficiarse de
estos beneficios, en cambio ellos, a partir de ahorita, del dos mil
veinticuatro, estaran obligados a emitir facturas electrénicas, lo que
puede complicar los tramites para muchos. Es vital la capacitacion para
que su afectaciéon no sea mas trascendental. Es por esto, pues, que

existen desafios que subrayan las necesidades de medidas integrales
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para proteger, revitalizar este sector artesanal en el pais, que juega un
papel crucial en la economia local. Qué hermoso cuando nosotros de
pronto vamos a otro pais y vemos parte de la artesania, especialmente
en los aeropuertos. De manera que hoy por hoy, no dejemos que esta
cultura inclusive se apague, sino que fortalezcamos esta area tan
importante que es la artesania. Gracias, seflor presidente. Gracias,

COMPATIETOS, —== == mmm= oo o= o e o oo oo Smm oo mmooos oo

EL SENOR PRESIDENTE. En vista de que no existen mas peticiones de
palabra y en razén de que se van a implementar, a hacer algunos
cambios a la mocién propuesta en la resolucién por la asambleista
proponente, se suspende este punto. Sefior secretario, prosigamos con

el siguiente punto, por favor. -------===-===-ssmommoommonooomme oo oo oo

EL SENOR SECRETARIO. Con su autorizacién, sefior presidente. Se
suspende el punto y pasamos al siguiente: “Conocer sobre los

problemas del sector del transporte”. -----=-=-s==-=mz-=mmsomsoeosmmooooooo

EL SENOR PRESIDENTE. Sefior secretario, se suspende la sesion y se
procede a declarar en comisién general para recibir a la persona que ha

R0 5 (o b= Y Lo T

EL SENOR PRESIDENTE SUSPENDE LA SESION E INSTALA EN
COMISION GENERAL CUANDO SON LAS DIECISEIS HORAS
VEINTISEIS MINUTOS, ---ncmmmmmmmmmmmmm s o oo oo oo oo

EL SENOR SECRETARIO. Con su autorizaciéon, sefor presidente, de
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acuerdo con el articulo ciento cincuenta de la Ley Organica de la
Funcién Legislativa, se suspende la sesiéon del Pleno de la Asamblea
Nacional para recibir al sefior Hipélito Pozo, representante del sector del
transporte. Por favor, tiene la palabra. Senores de TIC. Se le recuerda

que tiene el tiempo de cinco minutos. ----========s====moomommmooooooooooooo

INTERVENCION DEL SENOR GENARY POZO, REPRESENTANTE DEL
CONSORCIO COMITE CIVICO DEL CARCHI. Si, buenas tardes, buenas

tardes, sefior presidente de la Asamblea, ¢si me escuchan? ---------------
EL SENOR SECRETARIO. Si, se le escucha, por favor. ------------=----=--

INTERVENCION DEL SENOR GENARY POZO, REPRESENTANTE DEL
CONSORCIO COMITE CIVICO DEL CARCHI. Buenas tardes, senor
presidente de la Asamblea Nacional, sefioras y sefiores asambleistas.
Bueno, en realidad espero que esta intervencién no sea un simple
protocolo, ya que en realidad nosotros queremos y hemos esperado a
esta instancia, de poder contactarnos directamente con toda la
Asamblea, para poder exponer la problematica que estad atravesando
nuestra provincia. Es asi como paso a dar mi relato, mi nombre es
Genary Pozo, me presento ante ustedes en calidad de presidente y
representante del Consorcio Comité Civico del Carchi. Hoy vengo a
expresar una problematica que afecta gravemente a los ciudadanos de
nuestra provincia y que se ha prolongado por mas de cinco afios, sin
que hasta la fecha se haya encontrado una solucién adecuada. La
situaciéon que quiero exponer estad relacionada con la incautacion
injusta de vehiculos de transporte liviano y pesado de familias
carchenses en la zona de integracion fronteriza. Estos vehiculos, que

realizaban actividades de transporte internacional, fueron detenidos por
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la direccién de impuestos y aduanas nacionales de Colombia, bajo una
interpretacién errénea y autéonoma, de la norma 837 de la Comunidad
Andina de Naciones (CAN), que regula el libre transporte y circulacion
de vehiculos en esta zona. Es importante recalcar que la norma 837
establece la libre circulacién de vehiculos en la zona de integracion
fronteriza y que el control de los documentos de habilitacion
corresponde a los ministerios de transporte, no a las autoridades
aduaneras. No obstante, la DIAN procedid6 a retener vehiculos
ecuatorianos que no contaban con dicho documento, declarando a las
unidades de carga como mercaderia de contrabando, afectando
directamente a las familias que dependen de estos automotores para su
sustento diario. Estos vehiculos han sido ingresados a las bodegas de
las aduanas colombianas y hasta el momento no se ha logrado su
devolucién. Esta situacion refleja una clara violacion de los derechos de
nuestros ciudadanos y una inseguridad juridica que ha sido ignorada,
tanto por las autoridades colombianas como por las ecuatorianas.
Desde el afio dos mil quince se establecié un convenio binacional que
permitia la devolucién reciproca de vehiculos retenidos en las dos
ciudades, Ipiales y Tulcan. Sin embargo, en dos mil diecinueve,
Colombia suspendi6é unilateralmente este acuerdo, alegando la falta de
reciprocidad por parte de Ecuador, ya que los vehiculos colombianos
que debian ser devueltos en ese tiempo, lastimosamente no aparecieron
en las aduanas del Ecuador. Durante €l afio pasado nos reunimos con
las autoridades principales de la DIAN en Bogota, con el apoyo de
nuestros parlamentarios andinos, donde expusimos como se ha
violentado la norma ocho treinta y siete, y es a partir de esas reuniones
que se logré un cambio en la postura de las autoridades colombianas, lo
que ha generado la posibilidad de una nueva firma de convenio. Sin

embargo, el proceso sigue retrasado, pero increiblemente por trabas de
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nuestras mismas instituciones, en este caso el Senae. En este contexto,
el Servicio Nacional de Aduanas del Ecuador, en varias ocasiones nos
ha negado la informacién que es de caracter publico, que nosotros lo
hemos solicitado sobre vehiculos que han sido devueltos a nuestro
hermano pais de Colombia, y que obviamente esto justificaria el tema
de reciprocidad que exige las aduanas de Colombia para firmar este
convenio. Pero todas estas peticiones han sido ignoradas y hemos
tenido que acudir inclusive a la funcién judicial para poder interponer
una accién de acceso a la informacion publica. Y ya en la semana
pasada, después de ocho meses de espera, obtuvimos un fallo favorable
en ese sentido, pero obviamente no debia haber sido necesario llegar a
esas instancias judiciales para obtener esta informacion. Frente a la
inobservancia de Colombia de los acuerdos internacionales, también
acudimos al Tribunal Andino, donde nuestra denuncia fue calificada y
el proceso legal estd en marcha. Esto demuestra la gravedad y la
inseguridad juridica que vivimos aqui en frontera, que sigue sin ser
atendida ni por las autoridades regionales ni por las nacionales.
Ademas, quiero recordar que en enero del afio dos mil veintitrés,
durante el encuentro binacional que se dio aqui en nuestra ciudad de
Tulcéan, los presidentes Guillermo Lasso y Gustavo Petro firmaron un
acuerdo en el que se comprometieron a conformar inmediatamente
mesas de trabajo para de manera urgente resolver este conflicto. Sin
embargo, a la fecha esas mesas no se han instalado y el acuerdo sigue
sin cumplirse. Ante esta falta de accién, senores asambleistas,
acudimos a la Comisién de Transparencia y Control Social de la
Asamblea Nacional, presidida por el doctor Patricio Chavez Zavala,
solicitando se llame a comparecer a las autoridades competentes. En
una primera convocatoria solo asistié el ministro del Transporte, quien

lamentablemente no tenia conocimiento del motivo por el cual fue

Pdgina 40 de 289




REPUBLICA DEL ECUADOR

Acta 958-A

convocado a comparecer. Desde entonces no ha habido una segunda
convocatoria, dejandonos a los ciudadanos afectados sin respuestas ni
soluciones. La falta de accién de nuestras instituciones ha generado
una sensaciéon de desamparo. Nosotros, los ciudadanos ecuatorianos,
estamos quedando en indefension ante otros paises donde se han
violentado nuestros derechos. Por eso hago un llamado urgente a esta
Asamblea para que se tome una decisién firme y definitiva en favor de
los ciudadanos de la frontera norte. No podemos seguir ignorando esta
problematica que afecta a cientos de familias que dependen del
transporte para subsistir. Es necesario aclarar que, en el transcurso
de la semana anterior, se dio una reunion convocada por la cancilleria
con las dos entidades aduaneras, tanto de Ecuador como de Colombia,
en la que lamentablemente la parte afectada que somos nosotros, no
fuimos invitados, y tampoco siquiera los asambleistas de nuestra
provincia y tampoco el asambleista de la provincia de Santo Domingo,
que también se ha permitido colaborarnos en este proceso; tampoco
fue invitado, a pesar de nuestra sugerencia por escrito a la sefiora
gobernadora de nuestra provincia, para ser tomados en cuenta en esta
reunién. En esta reunion se habia analizado la posibilidad de firmar
un nuevo convenio, para poder solucionar este problema presente, que
es de los vehiculos que se encuentran retenidos, y para evitar
problemas posteriores. Por eso nosotros acudimos aqui al Pleno de la
Asamblea, para solicitar se dé el seguimiento y el respaldo necesario
por parte de esta institucion, para que este convenio llegue a un feliz
término. Asi mismo, nosotros, en vista del atropello que se da, también
hemos tenido que denunciar los actos de corrupcion que se dan aqui
en nuestra provincia, en la Agencia Nacional de Transito. Hemos
expuesto las pruebas necesarias para su procesamiento. Estas

denuncias fueron entregadas a la Comision de Fiscalizaciéon de la
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Asamblea Nacional, presidida por la asambleista doctora Pamela
Aguirre, pero hasta el momento no hemos recibido ninguna respuesta
ni se han tomado acciones al respecto. Sefior presidente, seforas y
sefiores asambleistas, el Carchi no puede seguir esperando. Los
ciudadanos de frontera nos merecemos seguridad juridica y el

respaldo de sus autoridades. ---------=mm-m=mmmmmmosoomo oo
EL SENOR PRESIDENTE. Tiene un minuto, SE€for, ---===--===-=-==mmmmmmoo-x

INTERVENCION DEL SENOR GENARY POZO, REPRESENTANTE DEL
DEL CONSORCIO COMITE CIVICO DEL CARCHI. Exijo se tomen
medidas inmediatas para restablecer el convenio binacional con
Colombia y garantizar la devolucion de los vehiculos detenidos y poner
fin a esta injusticia. Les agradezco por esta oportunidad a ustedes,
sefiores asambleistas. Y, como les manifesté al principio, que esto no
sea un simple protocolo que quede en el olvido. Acudimos a ustedes,
como padres de la patria, a exponer esta nuestra inquietud y esperamos

su pronta respuesta. Gracias. ---===--===-===sm-==m-momooosssommoooooooomomooos

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra el asambleista Geovanny
Benitez. Seflor secretario, retomamos la sesién y se abre el debate.

Tiene la palabra el asambleista Geovanny Benitez. ------------===--==-------

EL SENOR PRESIDENTE CLAUSURA LA COMISION GENERAL Y
REINSTALA LA SESION CUANDO SON LAS DIECISEIS HORAS
CUARENTA Y OCHO MINUTOS. ----nnmmmmmmmmmmmmmmmmmmmm oo

EL ASAMBLEISTA BENITEZ CALVA GEOVANNY. Muy buenas, muy

buenas tardes a todos. ¢Me escuchan? ----=---=-=-=----==c-oommmoooomononooos
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EL SENOR PRESIDENTE. Perfectamente, -------==-mmmmmmmmmmmmmmmmmmmmoannmae

EL ASAMBLEISTA BENITEZ CALVA GEOVANNY. Muchisimas gracias.
Quiero saludar a todos los compafieros, colegas. Quiero saludar a la
ciudadania y quiero saludar en especial al sector de la transportacion.
Me he permitido ingresar un documento por Secretaria, porque el sector
de la transportacién juega un papel fundamental. La logistica es todo.
Hay una cantidad importante de seres humanos que, con su esfuerzo
de manana, tarde y noche, consolidan el progreso y desarrollo del pais.
Pero es una clase no atendida lo suficientemente como se debe. Es una
clase de seres humanos que trabajan a pérdida, que se ven obligados a
trabajar en condiciones complejas en la mafana, en la tarde, en la
noche, a la medianoche y que, inclusive, muchos han perdido la vida
por las condiciones en las cuales actualmente vive el pais. Y lo que
buscamos es, primero, de que sean reconocidos, de que sean
reconocidos como una clase de trabajadores fundamentales para el
desarrollo y crecimiento del pais, de que el Gobierno nacional aplique el
reglamento y que las diferentes instituciones del Estado hagan lo que
tienen que hacer para sacar adelante a esta clase laboral muy
importante; que el Ministerio de Transporte y Obras Publicas, que el
Ministerio del Gobierno consoliden las acciones necesarias para que
ellos puedan desarrollarlo de la mejor manera. No puede ser posible que
ellos mismos sean los que se organicen en las diferentes instancias
provinciales y que ellos estén atras de los gobernadores solicitando.
Perdén, perdén, que se me fue la sefial. Y lo que pedimos es eso, que se
reconozca ese impulso del sector productivo que genera empleo, que
genera la conectividad, que genera la empatia y que genera la logistica.
El Ministerio de Transporte y Obras Publicas, lamentablemente, no le

estd cumpliendo a la transportacién. Han pedido una y otra vez
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reuniones, pero no logran lamentablemente que sus demandas sean
atendidas. Por eso yo creo que es importante que este Pleno de la
Asamblea haga un pronunciamiento para que lo que consumimos nos
siga llegando, que no se incrementen los precios, lamentablemente, por
los problemas que ahora sufre la transportacién; y, por supuesto, que la
Agencia Nacional de Transito también haga su parte. Por eso he
presentado un DTS a la Secretaria General para que pueda darse a
conocer a todo el Pleno de la Asamblea (audio inaudible) o también
algunas reformas en la parte legislativa, que también yo considero muy
importantes. Sefior presidente, seflores colegas asambleistas, he
presentado esta mociéon por Secretaria para su analisis y también su
votacién pertinente. Para apoyar al sector de la transportacion, que
tanto lo requiere y tanto lo necesita y que tan poco se esta haciendo a
favor de ellos, he levantado esta mocién. Muchas gracias, senor

Presidente. ==---=r--mmmmmmmmmmm oo oo oo om oo msomoomomooomommoomoes

EL SENOR PRESIDENTE. Seforita secretaria, certifique si la mocién

mencionada por el asambleista Geovanny Benitez ha llegado. ~-----==-----

LA SENORA SECRETARIA. Sefor presidente, me informan que la
mocién todavia no ha sido ingresada, que si podemos darles unos

minutos para poder ingresarla. ------=--====-=m-=--oossmsomoosommmossomm oo

EL SENOR PRESIDENTE. Sefiorita secretaria, por favor, esperemos tres

IMNITNIULOS, === === === o o m e e o e e oo oo mmomoosomes

EL SENOR PRESIDENTE. Sefiorita secretaria, por favor, mientras
lleguen las mociones con las resoluciones adjuntas, por favor,

suspendamos este punto y prosiga con el siguiente. -------------=---=----oo
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VI

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacion, sefior presidente: “S.
Conocer y resolver respecto del informe no vinculante del proceso de
fiscalizacién referente a los prestadores externos de servicios de salud

con el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social. --------=---=----=mmmmuom--

EL SENOR PRESIDENTE. Seforita prosecretaria, por favor, dé lectura

del informe no vinculante en la parte resolutiva. -------==---=---==-----------

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacién, sefior presidente.
“Memorando Nro. AN-CTSS-2024-0378-M. Quito, D.M., 27 de julio de
2024. Para: sefior magister Henry Fabian Kronfle Kozhaya, presidente
de la Asamblea Nacional. Asunto: informe no vinculante del proceso de
fiscalizacion referente a los prestadores externos de servicios de salud
con el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social. De mi consideracion:
Por disposiciéon del asambleista Johnny Teran Barragan, presidente de
la Comisién Especializada Permanente del Derecho al Trabajo y a la
Seguridad Social, en virtud de lo dispuesto por el Pleno de la Asamblea
Nacional de la Sesién Nro. 937, contenido en el articulo 4 de la
Resolucion Nro. RL-2023-2025-056 y amparado en el articulo 7 primer
inciso y numeral 20 del articulo 9 de la Ley Organica de la Funcién
Legislativa, y del articulo 32 del Reglamento de Comisiones
Especializadas Permanentes y Ocasionales, tengo a bien remitir el
informe no vinculante del proceso de fiscalizacion referente a los
prestadores externos de servicios de salud con el Instituto Ecuatoriano
de Seguridad Social”, aprobado el 26 de julio de 2024, a fin de que se
contintie con el tramite respectivo en el Pleno de la Asamblea Nacional.

El asambleista ponente del proyecto es Jaime Patricio Guevara

Pagina 45 de 289



REPUBLICA DEL ECUADOR

Acta 958-A

Blaschke. La votacion realizada en la sesion 060-CEPDTSS-2023-2025
de fecha 26 de julio de 2024, es la siguiente: afirmativos: cinco (5),
negativo: cero (0) abstencion: uno (1). Asambleistas ausentes: tres (3).
Por la atencién que brinde al presente, anticipo mis agradecimientos.
Atentamente, abogada Laura Vanessa Flores Arias, secretario relator”.
“1. Objeto del informe. El presente informe tiene como objeto poner en
conocimiento del Pleno de la Asamblea Nacional el informe no
vinculante del proceso de fiscalizaciéon referente a los prestadores
externos del servicio de salud con el Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social, de acuerdo a la solicitud presentada por el asambleista Jaime
Patricio Guevara Blaschke, en la sesién Nro. 41 de la Comision
Especializada Permanente del Derecho al Trabajo y a la Seguridad
Social, asi como a lo determinado en la Resolucion Nro. RL-2023-2025-
056 del Pleno de la Asamblea Nacional aprobada en la Sesion Nro. 937.
2. Antecedentes. Mediante Memorando Nro. AN-JBXA-2024-0022-M, de
fecha 27 de febrero de 2024, el asambleista Xavier Jurado Bedran,
remitié una solicitud para que la Comisién Especializada Permanente
del Derecho al Trabajo y la Seguridad Social, convoque para que
comparezca el presidente del Directorio del Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social, director general del IESS, ministro de Economia y
Finanzas, y al gerente general de la empresa publica ESPE, y respondan
respecto a la problematica que a la fecha enfrentan los prestadores de
salud acreditados al IESS y que atienden de manera directa a los
afiliados, jubilados y afiliados del Seguro Social Campesino y respondan
las siguientes interrogantes: “1. Se informe la forma de ingreso de
facturas y auditorias médicas por parte de los prestadores de salud
externos que atienden a los afiliados del IESS, en los afos 2021, 2022y
2023. 2. Se informe sobre los motivos que impiden el ingreso de los

expedientes por parte de los prestadores de salud acreditados por el
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IESS desde el mes de junio del 2023 hasta la presente fecha, para su
respectiva auditoria y pago. 3. Se informe los plazos contractuales,
condiciones generales y motivaciones reales que impiden ejecutar el
objeto del contrato que mantiene la Espe-Innovativa EP, respecto al
registro de facturas y auditorias médicas. 4. Se informe la base legal
que limita para que el IESS realice los ingresos de expedientes; asi como
las auditorias para que el pago a los prestadores externos se realice de
manera directa. 5. Se informe las medidas de contingencia realizadas
por el IESS para cubrir una posible paralizacion del servicio por parte
de los prestadores del servicio de salud externos. 6. Se informe cuantos
afiliados del IESS se han atendido en las unidades de prestadores de
servicio externos en los afios 2022 y 2023. 7. Se informe el monto total
adeudado por el IESS a los prestadores externos desde el ano 2023
hasta la presente fecha. 8. Se informe en detalle de los montos
adeudados a los prestadores externos de salud que mas pacientes han
atendido tales como: Clinica Guayaquil, Clinica Kennedy, Clinica
Panamericana, Clinica Omni, Clinica San Francisco, Clinica Alcivar,
Clinica Inter Hospital y Dializadoras, y se indique si existen reclamos
por la falta de ingreso de expedientes médicos desde junio del 2023
hasta la presente fecha. En sesiéon Nro. 23 de fecha 02 de febrero de
2024, la Comisién Especializada Permanente del Derecho al Trabajo y a
la Seguridad Social se recibié6 en comisién general al abogado Juan
Acurio Romero, presidente de la Unidad de Hemodialisis Los Rios, a fin
de que exponga la problematica detallada en el Oficio Nro. 006-UHRL-
ADM-GENERAL-2024. En la sesién Nro. 027 de fecha 21 de febrero de
2024, la Comision Especializada Permanente del Derecho al Trabajo y a
la Seguridad Social recibié en comisién general, de acuerdo a lo previsto
en los articulos 150 de la Ley Organica de la Funcion Legislativa y

articulo 20 del Reglamento de Comisiones Especializadas y Ocasionales,
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y en relacién con el oficio s/n con tramite 443267, al doctor Roberto
Gilbert Febres Cordero, con el fin de que pueda exponer la problematica
referente al no pago a los prestadores externos por parte del [ESS. En la
sesion Nro. 34 de la Comisién Especializada Permanente del Derecho al
Trabajo y a la Seguridad Social, de fecha 13 de marzo del 2024, de
acuerdo a lo previsto en los articulos 150 de la Ley Orgéanica de la
Funcién Legislativa y articulo 20 del Reglamento de las Comisiones
Especializadas Permanentes y Ocasionales de la Asamblea Nacional, y
en relacion a las distintas problemaéticas, referente al no pago de los
prestadores externos por parte del Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social; al proceso de reclasificacion y homologacién salarial de los
paramédicos de la red publica de salud del Ecuador; y, a la posible
vulneracién de derechos a las personas profesionales de la salud
vinculadas al programa de becas para el fortalecimiento de talento
humano de salud; recibir en comisién general a los siguientes actores
de la sociedad civil: Yesenia Boada Paredes, gerente general del Hospital
Santa Barbara; César Serrano Mendoza, director ejecutivo de la
Asociaciéon de Prestadores Externos de Salud (ANPES); Paul Torres
Veintimilla, presidente de la Asociaciéon de Paramédicos del Azuay;
Isaias Valenzuela Villarroel, médico posgradista. En la sesién 35, de 20
de marzo del 2024, de la Comisién Especializada Permanente del
Derecho al Trabajo y a la Seguridad Social, sobre la base de lo previsto
en los articulos 75 de la Ley Organica de la Funcién Legislativa y
articulo 21 del Reglamento de Comisiones Especializadas y Ocasionales,
y en relacion a la problematica que enfrentan los prestadores de salud
acreditados al Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social y que atienden
de manera directa a los afiliados y jubilados, recibir la comparecencia
de: Eduardo Antonio Pefia Hurtado, presidente del Consejo Directivo del

IESS; Richard Garis Gémez Lozano, vocal del Consejo Directivo del
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IESS; Sandra Maria de los Angeles Rodriguez Rosero, vocal del Consejo
Directivo del IESS; Erika Milena Charfuelan Burbano, directora general
del IESS (subrogante); Juan Carlos Vega Malo, ministro de Economia y
Finanzas; Franklin Edmundo Encalada Calero, ministro de Salud
Publica; Gerardo Nicolas Pazmino GoOmez, gerente general Espe-
Innovativa EP. Dentro de la sesiéon Nro. 41 de la Comisién Especializada
Permanente del Derecho al Trabajo y a la Seguridad Social, de fecha 13
de mayo, el asambleista Jaime Guevara, de acuerdo con el articulo 129
de la Ley Organica de la Funcion Legislativa, solicita el cambio del
orden del dia, para que se elabore un informe sobre como se encuentra
el espacio actual de Espe-Innovativa EP. Se conoce que el contrato ya
esta finiquitado y no sabe si esta con un complementario y simplemente
se ha paralizado todo tipo de tramite de pago para los prestadores de
servicios externos del IESS; y, el segundo elemento, ha pedido que se
pueda tener la posibilidad de emitir una resolucién de condenar la falta
de pago a los prestadores de servicio de salud, mismo que fue aprobado
por nueve votos a favor, y se resolvié también lo solicitado, teniendo la
votacioén a favor. Con fecha 27 de junio de 2024, se expide en el Pleno
de la Asamblea Nacional la Resoluciéon ntiimero RL-2023-2025-056, que
en su parte pertinente resuelve: Articulo 1. Instar al presidente
constitucional de la Republica del Ecuador, a priorizar la asignacion de
recursos para la atencién oncolégica, dializadoras y demas prestadores
de servicios de salud, y a fortalecer la gestiéon de los servicios de salud
en beneficio de los pacientes mas vulnerables, que garanticen la
permanencia y continuidad de un tratamiento oncolégico
ininterrumpido, aplicando todas las medidas necesarias en el marco de
sus competencias. Articulo 2. Exhortar al Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social (IESS) que cumpla con sus obligaciones de pago al

Centro de prevenciéon, diagnéstico, tratamiento y paliacion de cancer
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Sociedad de Lucha Contra el Cancer del Ecuador (Solca), dializadoras y
demas prestadores de servicios de salud, de manera inmediata, a fin de
garantizar la disponibilidad de insumos y medicamentos necesarios
para la atencién de pacientes con cancer e insuficiencia renal. Articulo
3. Recomendar a las autoridades del Centro de prevencion, diagnostico,
tratamiento y paliacién de cancer Sociedad de Lucha Contra el Cancer
del Ecuador (Solca), dializadoras y demas prestadores de servicios de
salud, que implementen medidas adicionales para optimizar la
administracién de recursos y mejorar la eficiencia en la atenciéon a los
pacientes con cancer e insuficiencia renal, sin que la atencién y
tratamiento de nuevos pacientes derivados de la Seguridad Social se
interrumpa; y, que realicen una auditoria urgente para evaluar su
situacién financiera y operativa con el objetivo de identificar soluciones
sostenibles y evitar futuras crisis. Articulo 4. Disponer, con el fin de
asegurar su cumplimiento efectivo y la mejora continua de las
condiciones en el Centro de prevencién, diagnostico, tratamiento y
paliacién de cancer Sociedad de Lucha Contra el Cancer del Ecuador
(Solca), asi como el efectivo y oportuno pago por parte del Instituto de
Seguridad Social del Ecuador (IESS) al referido centro, dializadoras y
demas prestadores de servicios de salud, a efectos de evitar la escasez
de insumos médicos y la severa limitaciéon de medicinas en su
inventario, a las comisiones: A. Comisién Especializada Permanente del
Derecho a la Salud y Deporte: realizar el analisis, seguimiento y la
evaluacién periodica de las acciones derivadas de esta resolucion, en
todo lo concerniente a recursos y deuda pendiente del Ministerio de
Salud Publica, con los entes descritos en este articulo; recibir la
comparecencia del ministro de Salud Publica, doctor Antonio Naranjo
Paz y Mifio, para que presente un cronograma de cumplimiento de los

pagos pendientes; recibir la comparecencia de la maxima autoridad o
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representantes de todos los nucleos de Solca; méxima autoridad o
representantes de dializadoras; maxima autoridad o representantes de
prestadores externos de servicios de salud, sin perjuicio de las demas
comparecencias y/o comisiones generales que se estimen pertinentes
recibir para los fines de esta resolucién; elaborar un informe que sera
puesto en conocimiento del Pleno de la Asamblea Nacional, dentro del
plazo maximo de 30 dias, mismo que debera contener las
correspondientes conclusiones y recomendaciones. B. Comision
Especializada Permanente del Derecho al Trabajo y a la Seguridad
Social: realizar el analisis, seguimiento y la evaluacion periddica de las
acciones derivadas de esta resolucién, en todo lo concerniente a
recursos y deuda pendiente del Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social (IESS), con los entes descritos en este articulo; recibir la
comparecencia de Eduardo Pefia Hurtado, presidente del Consejo
Directivo del IESS, para que presente un cronograma de cumplimiento
de los pagos pendientes; recibir la comparecencia de la maxima
autoridad o representantes de todos los nucleos de Solca; maxima
autoridad o representantes de dializadoras; maxima autoridad o
representantes de prestadores externos de servicios de salud, sin
perjuicio de las deméas comparecencias y/o comisiones generales que se
estimen pertinentes recibir para los fines de esta Resolucion; elaborar
un informe que sera puesto en conocimiento del Pleno de la Asamblea
Nacional, dentro del plazo méaximo de 30 dias, mismo que debera
contener las correspondientes conclusiones y recomendaciones. Articulo
5. Expresar nuestra mas profunda solidaridad con todos los
ecuatorianos que luchan contra el cancer e insuficiencia renal,
reconociendo su valentia, perseverancia y resiliencia en esta batalla.
Articulo 6. Reconocer y agradecer la labor de todas las organizaciones

sociales y ciudadanas que luchan por visibilizar, concientizar y exigir
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mejores tratamientos médicos, oncoldgicos y dializadores para todos los
ecuatorianos, ya que su dedicacion y esfuerzo son invaluables. Articulo
7. Solicitar a la Contraloria General del Estado inicie los procesos
necesarios, dentro del ambito de su competencia, referente al
incumplimiento de las obligaciones de pago al Centro de prevencion,
diagnéstico, tratamiento y paliaciéon de céancer, Sociedad de Lucha
Contra el Cancer del Ecuador (Solca), dializadoras y demas prestadores
de servicios de salud, por parte del Ministerio de Salud y el Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social. Mediante Memorando Nro. AN-SG-
2024-2943-M, de fecha 28 de junio de 2024, la Secretaria General de la
Asamblea Nacional, notificé la Resolucién Nro. RL-2023-2025-056 del
Pleno de la Asamblea Nacional aprobada en la Sesién Nro. 937. Con
fecha 05 de julio de 2024 en sesiéon Nro. 055-CEPDTSS-2023-2025 se
avoca conocimiento del Memorando Nro. AN-SG-2024-2943-M, suscrito
por el magister Alejandro Murfioz, secretario general de la Asamblea
Nacional con el que notifica la Resolucion RL-2023-2025-056, que el
Pleno de la Asamblea Nacional aprobé en Sesion Nro. 937 realizada en
modalidad virtual y se dispone a continuar con el tramite
correspondiente. Con fecha 09 de julio de 2024, mediante Memorando
ntimero AN-CTSS-2024-0298-M, se convoca a sesién Nro. 056-
CEDTSS-2023-2025, modalidad presencial, a fin de que en el marco de
la Resolucién 056, comparezcan los sefiores Eduardo Pefia, como
presidente del Directorio del IESS; Richard Garis Gomez, vocal de los
asegurados del Directorio del IESS; Maria de los Angeles Rodriguez,
vocal de los empleadores del Directorio del IESS, Erika Milena
Charfuelan, directora general del IESS, subrogante; y, Antonieta
Cabezas Enriquez, superintendenta de Bancos subrogante. Mediante
Nro. IESS-DG-2024-0606-0, 09 de julio de 2024, suscrito por la sefiora

magister Erika Charfuelan Burbano, directora general subrogante del
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IEES, comunica que, debido al cumplimiento de actividades
previamente agendadas para este dia, no serd posible asistir a la
comparecencia, toda vez que me encuentro realizando recorrido en
territorio, por lo que presento las debidas disculpas al sefior presidente
y a los miembros que conforman la comisién. Mediante Oficio Nro.
IESS-CD-EM-2024-0018-0, la vocal Maria de los Angeles Rodriguez
pone en conocimiento que: “la competencia sobre el tema a tratarse en
la citada comparecencia le corresponde a la Direccién General del IESS,
representada por la magister Erika Charfuelan Burbano, quien ejerce la
representacién legal y es la autoridad administrativa en el Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social”. Con fecha, 11 de julio de 2024,
mediante Memorando numero AN-CTSS-2024-0298-M, se convoca a
sesién numero 057-CEDTSS-2023-2025, modalidad virtual, a fin de que
en el marco de la Resolucién 056, comparezcan los sefiores Eduardo
Pefia, como presidente del Directorio del IESS; Richard Garis Goémez,
vocal de los asegurados del Directorio del IESS; Maria de los Angeles
Rodriguez, vocal de los empleadores del Directorio del IESS, Erika
Milena Charfuelan, directora general del IESS subrogante; y, Antonieta
Cabezas Enriquez, superintendenta de Bancos subrogante. Mediante
Oficio Nro. IESS-CD-EM-2024-0019-O, 12 de julio de 2024, la vocal
Maria de los Angeles Rodriguez pone en conocimiento que: ‘“la
competencia sobre el tema a tratarse en la citada comparecencia le
corresponde a la Direccion General del IESS, representada por la
magister Erika Charfuelan Burbano, quien ejerce la representacion
legal v es la autoridad administrativa en el Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social”. Mediante Oficio Nro. IESS-DG-2024-0608-O, 12 de
julio de 2024, suscrito por la sefiora magister Erika Charfuelan
Burbano, directora general subrogante del IEES, comunica que, debido

al cumplimiento de actividades previamente agendadas para este dia,
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no sera posible asistir a la comparecencia, toda vez que me encuentro
realizando recorrido en territorio, por lo que presento las debidas
disculpas al sefior presidente y a los miembros que conforman la
comision. Con fecha, 01 de julio de 2024, mediante Oficio Nro. AN-
CTSS-2024-0144-0, se solicita informacion a la Superintendencia de
Bancos, a fin de que remitan copia certificada de la normativa expedida
por dicha institucién, en el marco de lo que dispone el articulo 125 de
la Ley de Seguridad Social. Con fecha 10 de julio de 2024, mediante
Oficio Nro. SB-1G/2024/0205-0, la sefiora Maria Belén Mora, en su
calidad de intendente general subrogante de la Superintendencia de
Bancos, presenta un informe sobre el cumplimiento del articulo 125 y
306 de la Ley de Seguridad Social, el mismo que se desarrolla en el
presente informe. Con Oficio Nro. AN-CTSS-2024-0006-ORI, de fecha
18 de julio, se requiri6 informacion al Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social, a fin de que proporcionen informacion sobre los
valores pendientes de pago a Solca, dializadoras y prestadores externos
de salud, asi como los valores cancelados a la fecha por parte del IESS,
la misma que no ha sido proporcionada hasta la presente fecha. 3.
Observaciones y problematica planteada. En la siguiente tabla, se
resume las principales observaciones presentadas por los distintos

actores institucionales: ---=-=-===mmmmmmmmm oo oo

Observaciones recibidas en comisién general y comparecencia
Participante en resumen de observaciones
Comisioén general

Sesién Nro. 023
Fecha: 02-02-24
Enlace: https:/ /fb.watch/sDnqgoLn2Va

Juan Acurio, Exponer un problema que esta suscitando a los jubilados y a las
presidente de la | personas afiliadas al Seguro Social que padecen una enfermedad
Unidad de catastréfica, como es la insuficiencia renal crénica en la provincia
Hemodialisis de | de Los Rios. Expone una presentacién, sefiala que en la actualidad
la provincia de la Seguridad Social a la Unidad de Hemodialisis Los Rios, por el
los Rios servicio que brindan a los afiliados, a los jubilados, al personal de
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montepio y a los voluntarios, estd adeudando la cantidad de tres
millones trescientos setenta y cuatro mil délares. Esto se deriva
del no pago de la deuda que tiene hacia esta unidad: en el seguro
general que son, obviamente, pacientes afiliados al Seguro Social,
la cantidad de dos millones ciento nueve mil doélares, que se
desprende, lo que se esta brindando a los afiliados, a los jubilados
de la Seguridad Social; asi mismo, a quienes nos deriva el Seguro
Social Campesino, existe una deuda de un millén ciento sesenta y
siete mil délares del Seguro Social Campesino. Luego, el Seguro
Social en este momento dice, sobre €l expediente entregado por el
sistema Secaf, por el servicio que brindan a los jubilados y los
afiliados: esta en proceso de facturacién enero 2023, marzo 2023,
abril 2023 y mayo 2023. ¢Cual es la problematica que esta
ocurriendo en este momento? Que el Seguro Social dice: bueno, a
ustedes podemos cancelar este valor, pero ustedes estan
adeudando el aporte patronal de sus trabajadores. Pero indica que
esa es una contraposicién a lo que esta ocurriendo y a lo que en
realidad los lleva a esta situacién, porque al brindar el servicio
para los afiliados, brindar el servicio para los jubilados, en ese
momento no tienen el recurso por el no pago del IESS; y, por ende,
existe el no pago del aporte patronal. Porque el no pago de este
valor del servicio que se brinda, no afecta Unicamente a los
pacientes, que, claro, es la parte mas importante de la unidad que
desarrolla su labores en la provincia de Los Rios, sino también al
personal médico, al enfermero, al personal de enfermeria, al obrero
de mantenimiento, al personal administrativo; que al dia de hoy
esta impago en sus haberes, no puede acceder a beneficios en la
Seguridad Social, por no tener el recurso que proviene del pago del
servicio que tendria que realizar el Seguro Social. En ese sentido,
el Seguro Social nos dice: les pago si usted paga; pero nosotros el
recurso para cancelar no lo tenemos. Menciona, dentro de la
presentacién, que el seguro general, es decir, todos los pacientes
que hasta la fecha nos sigue derivando el Seguro Social, y sin
ningan problema los seguimos recibiendo, a pesar de las
limitaciones: nos debe desde enero a diciembre 2023, es decir todo
el afio 2023. Al personal afiliado al Seguro Social, al personal
jubilado, se ha atendido; y a un paciente catastrofico, jubilado y
afiliado, se le ha atendido con el procedimiento de hemodialisis,
pero no ha sido cancelado el procedimiento de hemodialisis a la
unidad que brinda el servicio. Por ende, no pueden, a pesar de la
situacion que les lleva aquello, suspender un servicio que
resultaria practicamente en la pérdida de la vida de una persona.
Indica que no puede ser posible y no se puede llegar a eso. Pero
ante la falta de operatividad y la falta de poder el Seguro Social
reconocer, gestionar y ver la posibilidad de cancelar, no la
totalidad, tal vez, porque son conscientes de la crisis en que esta el
pais y el Seguro Social en este momento, por varios factores. Pero,
por lo menos, ver la voluntad de querer salir de este gran
problema al cual han llevado a los afiliados, a los jubilados y a
todos los pacientes que por varios afios aportaron a la seguridad
social. Dice que el Seguro Social Campesino, también de agosto a
diciembre es la deuda. El total de la atencién que se brinda a los
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afiliados y al personal de afiliados del Seguro Social en general,
asciende a tres millones trescientos setenta y cuatro mil délares.
Esto de aqui hace que todo el personal, todos los afiliados no
puedan en este momento estar tranquilos, porque existe una
intranquilidad al saber que, en sus bodegas, en la actualidad ya
no cuentan con insumos para dializar. Sefiala que han hecho el
ultimo esfuerzo, han pedido el ltimo crédito con los proveedores,
para poder tener hasta el 10 de febrero insumos para dializar. En
la provincia de Los Rios, dice que son la unica unidad de dialisis
que tiene la apertura de recibir pacientes del Seguro Social en los
tres cantones. Y el no poder dializar es condenar a una persona a
morir y es algo que no puede ser posible. Porque todo un ano, en
el 2023, se atendi6 a los pacientes, por lo que ellos dan
absolutamente todo, pero no han recibido el pago del Seguro
Social. Y es lo que en este momento nos tiene totalmente con una
preocupacién y por lo que recurrimos a la Comisién del Trabajo
para, por su intermedio, llegar a ser por lo menos escuchados por
las autoridades del Seguro Social. En cuanto al seguro general,
menciona que son 46 afiliados, jubilados general, 60 afiliados; 3
montepio y 12 voluntarios; y Seguro Social Campesino, 170
personas. En total tienen 291 pacientes derivados de la Seguridad
Social, que corren grave riesgo de que no reciban su servicio de
hemodialisis. Y en algin momento se podra decir: si no los
reciben, tendran que ser derivados a otra entidad. Y no es tan
facil, no lo pueden hacer de una manera tan rapida, y asi demore
esto 3, 4, 5 dias, significaria 3, 4, 5 dias que no se dializa una
persona y es condenarlo practicamente a un desenlace fatal, que
es lo que quieren evitar. Y por eso estamos en este momento
agotando todos los recursos para poder ser escuchados y tener
una respuesta del por qué no se reconoce las deudas hasta el dia
de hoy. Asi mismo, el personal que estd empleado en este
momento en el servicio para los pacientes, que estan hoy en dia
impagos en su remuneracioén, al dia de hoy no pago sus aportes
patronales a la Seguridad Social; y, obviamente, eso afecta a todos
los beneficios que como trabajadores deben tener. Tenemos,
direccién médica, 3 médicos; tenemos 4 especialistas nefrdologos.
Asi mismo, sefiala que cuentan con 11 médicos residentes,
profesionales de enfermeria 35, técnicos enfermeria 13, auxiliar de
enfermeria 18, jefes de servicios generales 3 y 22 servicios
generales. Todo este personal que se puede ver en la presentacion,
en este momento no esta pagada su remuneracién. Y van un poco
mas alla, ellos ayudan y entregan a sus pacientes que, en su gran
mayoria, como sufren una enfermedad catastrofica, tienen
limitaciones en su movilidad, son de muy escasos recursos, los
atienden entregandoles ayudas técnicas en toda la provincia. Son
la Unica unidad de hemodialisis que cuenta con una ambulancia
para el traslado de sus pacientes. Indica que dentro de la sala de
Zoom se encuentra un paciente, se trata de Luis Villamar,
paciente derivado por la Seguridad Social, pide que lo observen.
Senala que se le envié a colocar un catéter en Santa Elena, el
paciente vino descompensado, porque la colocacién de dicho
catéter no fue funcional, pero asi lo derivaron. Ellos tuvieron que
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inmediatamente adquirir un catéter para ser puesto en su yugular
y pueda ser dializado, puesto que ya llevaba acumulacion de
liquido en su cuerpo y estaba cercano a perder la vida. Fue
trasladado en su ambulancia, fue puesto su catéter en la ciudad
de Guayaquil, en una clinica especialista vascular, y €l tiene hoy
una mejoria en su condicién de vida. Son cosas que tenemos que
hacer en este momento, no por ser nuestra obligacién, obligacion
legal de un convenio, sino la obligacién humana de atender, y por
el corazéon y el amor que les tenemos a nuestros pacientes de no
desampararlos. Para finalizar con su intervencién, sefiala que son
480 pacientes que estian atendiendo en la provincia de Los Rios,
ademaés de la provincia de Cotopaxi, de la provincia de Guayas, de
Bolivar. Y seguiran atendiendo, pero de continuar esta situacion
de todos los valores adeudados, de los afiliados de la Seguridad
Social, de los jubilados, no podran seguir dializando, y eso seria
terrible.

Paciente Vicente
Aguilar

Los recursos no llegan y no tienen insumos y sus vidas estan
practicamente en el precipicio, que podrian llegar a fallecer, por
ello piden al Seguro Social y a todas las personas que puedan
ayudar, para que les den los recursos y que estos lleguen a la
unidad y puedan salvar a 480 vidas que estan en riesgo.

Sesion Nro. 027
Fecha: 21-02-2024

Enlace: https://fb.watch/sDqfyFNwSd/

Doctor Roberto
Gilbert

Se conoce ya la situacion de nuestro pais y la debacle en que se
debate la Seguridad Social ecuatoriana. Es quizas con la
Clinica Guayaquil, la clinica mas antigua del pais, €l proveedor
externo méas antiguo en la salud del Ecuador, del Carchi al
Macara, del Norte al Sur, de Este a Oeste, atendemos a todos:
ricos, pobres, a todos, somos la clinica pionera en el pais de los
trasplantes de corazén. Menciona que lleva 40 afios sirviendo a
la Seguridad Social ecuatoriana por contrato. Fue el primero
que se atafie a tarifario, entre paréntesis tarifario paupérrimo,
que ahora depende del Ministerio de Salud Publica. Cuando
ustedes facturan, los prestadores eternos de salud facturamos
a la Seguridad Social ecuatoriana, las planillas, como se dijo
anteriormente, van a ser revisadas, auditadas. Recuerden,
auditoria, el término. Ahi esta el meollo del asunto, ahi estan
las ratas, rateros y ratones, en auditoria. Cuatro millones
trescientos mil expedientes estan durmiendo aqui en Quito,
Ecuador, mi bella capital. Espe-Innovativa EP, presenta su
factura, por decir, cincuenta mil délares se facturaron en el
mes X, le revisan, le dicen: bueno, tiene omisiones por cinco mil
dolares, vamos a pagar cuarenta y cinco y los cinco restantes
quedan para levantar las omisiones, que no se levantan nunca,
quedan ahi en la cuenta del olvido. Lo que sugiere es que las
auditorias SOAM, que es el sistema operativo de auditoria
médica, propiedad de la Seguridad Social ecuatoriana, que
trabaja bastante bien, pero ¢qué es lo que necesita? Lo unico
que necesita es repotenciar, en Guayaquil se necesitan 30
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médicos, hombres y mujeres, y un par de computadoras
grandes, eso es todo lo que necesita la Costa ecuatoriana para
auditar todas las facturas de los prestadores de salud, y que el
resto siga con Espe-Innovativa EP aca en Quito, Ecuador, eso
es todo lo que pide. Pero hablé con el sefior presidente del
consejo recién, Espe-Innovativa EP permitié abrir la plataforma
para subir las facturas del mes de junio; la norma les permite a
ellos 51 dias para pagar. Si usted calcula, del mes de julio del
afio pasado a ahorita enero ya son 8 meses, multiplique 9 por
50, nunca van a pagar. Y los cuatrocientos y pico de millones
de délares que le entregan al Seguro Social mensualmente,
cqué pasa?, ¢donde esta ese dinero? Solicita, de la manera mas
comedia, que se cite al Consejo Superior de la Seguridad Social
ecuatoriana y que se cite al representante legal de Espe-
Innovativa EP, para que digan por qué no audita, que le faltan
computadoras. Indica que a la Junta de Beneficencia es algo
como ochenta millones de délares, Solca algo como cuarenta
millones de délares, las clinicas grandes de la ciudad
Guayaquil, de las que él puedo dar fe, las que manejamos nivel
3, nivel 3 corresponde a cirugia de corazén y cirugia del
cerebro, unas estan en doce, nueve, cinco, cuatro millones de
délares. Mas o menos la ciudad de Guayaquil factura
mensualmente a la Seguridad Social ecuatoriana, alrededor de
cinco, seis millones de dolares mensuales. Uno de los
hospitales insignias del pais, el Hospital Luis Vernaza de la
Junta de Beneficencia de Guayaquil estd cerrado, solamente
hay la parte privada. Ahi aprendimos todos, ahi va el pueblo
ecuatoriano, el IESS decide que abran sus puertas, inviertan
empresas privadas, todos comienzan a construir cuidados
intensivos, a endeudarse, etcétera, no dan la cara. ¢Por qué?
Porque ese dinero estuvo mal invertido, personalmente
recomenddé a un directivo alto, y querian hacer un nuevo
Teodoro Maldonado, tirar abajo a ese, pero si tienen
prestadores de salud mejores que ellos o los mismos igual de
ellos. Pénganse al dia, administren, ellos viven del aporte
mensual que nosotros ponemos, de los miles que la empresa
privada paga todos los meses. El sistema de Seguridad Social
debe cuadriplicar, un vuelco de 360, no pueden ir los directivos
actuales a apagar los incendios y los escombros, dentro de los
cuales se encuentra la organizacién de la Seguridad Social. Por
eso es por lo que no dan cara, porque no tienen cémo resolver
la situacién. Tiene que acabarse. Manifiesta que, a nivel de las
direcciones provinciales, el Guayas que alberga todo el litoral
ecuatoriano, esta falto de auditores, acaban de despedir al que
mas sabe de auditorias alla, a Santiago Maldonado. Necesita le
den 15 médicos, 15 doctoras, par de computadoras grandes, es
para repotenciar el SOAM, que es el sistema de auditoria de la
Seguridad Social ecuatoriana. Tranquilamente Guayas, Los
Rios, Manabi, El Oro, Esmeraldas, puede ser tranquilamente
auditados, ahora el volumen de produccién auditable del
Guayas es infinito. Sugiere que se sugiera, a su vez, a estos
jovenes de la Seguridad Social ecuatoriana, que repotencien
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cuantos médicos y comprar computadoras, en conclusion, que
lo del Guayas se siga auditando en las instalaciones

repotenciadas.
César Serrano Buenas tardes presidente, sefiores asambleistas miembros de la
Mendoza comisién, un gusto saludarlos. Efectivamente, haciendo

hincapié a las palabras del doctor Contreras, la situacion
catastréfica que toda la red complementaria esta atravesando
por falta de la continuidad en los pagos por los servicios
prestados al IESS, pone en riesgo la salud de todos sus
aportantes. Y si bien es un tema muy delicado, también hay
que recalcar que, detras de todos los centros médicos, existe un
contingente humano que forma alrededor de 100 mil familias,
que estan poniendo en riesgo su derecho al trabajo, por la falta
de pago. Nosotros estamos teniendo retrasos en el
cumplimiento de nuestras obligaciones patronales con nuestros
colaboradores, pero también estamos infringiendo en un
incumplimiento de pago de todos los proveedores de insumos y
medicinas que abastecen, dia a dia, a los pacientes que son
derivados que maneja el IESS. Esta es una situacioén precaria
que la venimos atravesando desde hace 3 afios, lastimosamente
la anterior directiva del IESS no tomé las medida suficientes y
necesarias para poder volver a poner en curso un sistema de
pago eficiente y justo para los prestadores. Tanto asi que,
cuando nos vendieron la idea de que la empresa Espe-
Innovativa EP iba a tomar las riendas por el tema de la
auditoria, nos dijeron que esto iba a agilitar el proceso, que la
norma dicta esta dentro de los 90 dias. Esto no ha sucedido
porque, desde que se inicié este proceso de auditorias a través
de una empresa externa, han surgido muchos inconvenientes,
tanto asi que, en el afio 2023, unicamente a partir del mes de
junio nos dieron autorizacién para subir los procedimientos de
enero a mayo, pero no fue hasta finales de agosto que pudieron
corregir estos problemas para que los prestadores externos
pudieran subir su planillaje. Ya estamos a mediados de marzo y
el segundo semestre de 2023 no puede subirse a la plataforma
digital para que puedan ser procesados; €, incluso, los meses
que han sido subidos todavia no se han auditados
completamente. El  porcentaje aproximado de los
procedimientos que han sido auditados y pagados llega a un
diez por ciento, lo que quiere decir que todavia tenemos
prestadores externos a los que ni siquiera se les ha tocado sus
archivos desde el mes de enero. Hay ciertos prestadores que
han sido auditados desde abril, pero los meses anteriores no se
les ha tocado. Nosotros mantuvimos una reunién con el
presidente del Consejo Directivo, doctor Pefia, en la cual
expusimos ante él y su grupo de colaboradores la dificil
situacién que estamos pasando, porque mas alla de la falta de
pago se estd poniendo en riesgo, no solo la salud de los
afiliados sino también las plazas de trabajo que se generan.
Entonces, esta es una situacién que debe tener una correccion
inmediata. Nosotros, incluso, sugerimos al doctor Pefia que los
procesos de auditoria sean regresados a cada coordinaciéon
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provincial, porque ahi, a pesar de haber retrasos en los
procesos, nunca habiamos experimentado un retraso de casi
un afo sin haber sido auditados. Esta es una situacion critica
que esperamos que la comision, como es su potestad, fiscalice
esto y haga un llamado de atencién a las autoridades actuales
del IESS, porque no es posible que se ponga en riesgo la salud
de los afiliados que mes a mes aportan y también las plazas
laborales que son creadas en los centros médicos
independientemente del nivel de atencién. La red privada, en
atenciéon ambulatoria, anualmente genera alrededor de seis
millones de atenciones. La excusa de la anterior y actual
administracién es que carecen de los fondos, pero si bien ellos
aducen esta situacién, la administraciéon anterior durante el
afio 2023 hizo hincapié en que hicieron recaudaciones
millonarias histéricas que superaba los 800 millones
mensuales. Entonces, si la Ley de Seguridad Social establece
que los montos que son asignados a los fondos de salud no
puedan ser tocados para ningin objetivo distinto. Por eso
pedimos a ustedes que tomen cartas en el asunto, porque esta
situaciéon es insostenible y estos centros médicos son
patrimonios e inversiones familiares que estan llegando a un
tema de extincién. Y es algo que no puede suceder, porque
todos tenemos derecho a trabajar, a recibir una compensacion
por un servicio prestado. Las ultimas declaraciones del doctor
Pefia indican que quieren bajar la facturacién que ejercen los
prestadores externos, y la pregunta al Consejo Directivo por
parte de los prestadores externos es: que si en la actualidad,
teniendo una red privada tan grande que ayuda al
sostenimiento del sistema de salud, y tienen una deficiencia de
sus unidades internas, si disminuyen el niimero de atenciones
derivadas por ellos mismos, por su falta de capacidad operativa,
¢qué va a pasar con ese 30 % de afiliados, que merecen ese
trato justo de calidad y calidez, y que lo encuentran, no en las
unidades internas, sino en la red privada complementaria?
Ellos dicen que tienen 95 % de abastecimiento en sus
hospitales, pero la realidad es otra, los pacientes tienen que
salir a comprar sus medicinas, tienen que esperar meses para
poder ser atendidos en una unidad externa. Una vez mas, sefior
presidente y sefiores asambleistas, les pido que tomen cartas
en el asunto, porque no se puede poner en riesgo la salud de
los ecuatorianos y el derecho que tienen a trabajar.

Sesién Nro. 034
Fecha: 13-03-2024
Enlace: https:/ /fb.watch/sDgpgaJ5qZ/

Doctor Ronald Muy buenas tardes con usted, sefiora presidenta, y con todos
Contreras los asambleistas. Agradeciéndoles la oportunidad de expresar
algunas lineas y algunas situaciones especiales en relacién con
los prestadores externos, que cumplimos una labor con el
Seguro Social y con algunos otros sistemas de salud como el
Issfa, el Isspol y MSP. Agradezco, ademas, al sefior asambleista
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ingeniero Johnny Teran, a quien dirigimos una comunicacion
formal el dia 7 de marzo del 2024, en la cual expusimos
detalladamente la situacién por la que estamos pasando los
prestadores externos de la ciudad de Quito, en especial los
prestadores de la Clinica Santa Barbara del centro histérico de
la ciudad. Seguramente, muchos de ustedes conocen o no la
Clinica Santa Barbara, quisiera manifestar diciendo que este
centro médico maternal es una institucion con méas de 50 afios
de servicio de salud a la comunidad, debidamente conformada y
estructurada bajo las leyes del Ecuador y certificada por todos
los 6rganos de control respectivo, tales como el Ministerio de
Salud Publica de Ecuador, Municipio de Quito, Agencia de
Aseguramiento a la Calidad del Servicio de Salud, Medicina
Prepagada, quienes han avalado el normal funcionamiento de
nuestra instituciéon. En este sentido, como establecimiento de
salud, fuimos invitados por el Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social a prestar servicios como prestadores externos
a los pacientes que son derivados por parte de Seguro Social. Y,
en ese concepto, hemos dado atencién de consulta externa con
entrega de medicacién a todos los pacientes que acuden a
nuestro consultorio, atencién médica ligada o relacionada a
laboratorio clinico hormonal las 24 horas del dia,
hospitalizacién  clinico-quiriurgica, examenes de imagen,
fisioterapia. Y, en los ultimos 5 afios, hemos incrementado las
prestaciones médicas de hospitalizacion, por pedido del Seguro
Social, a las areas de terapia intensiva, neonatal, terapia
intensiva de adultos, brindando una atencién oportuna y de
acuerdo con los requerimientos y solicitudes médicas realizadas
por el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social en los ultimos
afios. Adicional a esto, sefior presidente, debe usted conocer
que nuestro centro médico ha enfocado estas acciones
principalmente a grupos vulnerables, como mujeres
embarazadas, embarazos de alto riesgo, pacientes recién
nacidos, prematuros, trillizos, cuatrillizos, pacientes graves;
pacientes que nos han derivado de diferentes partes de la
ciudad, de todos los hospitales del Seguro Social y de las
provincias. Cumpliendo un rol con el cual nos comprometimos,
y a qué nos comprometimos: primero, con un compromiso
médico, como médicos que somos; y, segundo, con un contrato
de prestacién de servicios que es realizado por el IEES, y en él
se expresa claramente cuales son nuestros deberes y nuestras
obligaciones. Nuestro deber es atender a todos los pacientes que
legan del Seguro Social a través del sistema de derivaciones,
del que ellos tienen control, nosotros no nos auto derivamos
ningin tipo de pacientes, y cumplimos el rol de dar en lo
posible la mejor atencion a todos los pacientes que lo requieren.
Quisiera ejemplificar un poco, para que puedan entender la
magnitud de todo esto: el Hospital Carlos Andrade Marin es un
hospital de primer nivel, donde existen excelentes profesionales,
pero las camas de terapia intensiva neonatal son insuficientes.
Ellos tienen 12 unidades para atender a este tipo de pacientes
prematuros y nosotros tenemos una unidad, de similar
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fortaleza, con 12 o 14 unidades; atendemos a nifios con 500 o
600 gramos de peso, todo lo que las demas clinicas de la ciudad
no pueden recibir o no estan en condiciones. Por lo tanto,
somos una clinica que tiene alguna especialidad importante en
este grupo vulnerable; y asi como podemos hablar de materno
infantil, podemos hablar de cirugias, traumatologia, y tratamos
de aliviar las situaciones y de cumplir con los pedidos. Dentro
de este proceso de derivacién, una vez que esta derivado, existe
un documento que se llama coédigo de validacién, donde uno
recepta ese coédigo y es parte de la documentacién que uno
presenta al Seguro Social para que éste, luego de un proceso de
auditoria médica, nos diga qué corresponde, qué se paga y qué
no se paga. Hemos tratado de cumplir de la manera mas
adecuada, y nosotros podemos decir que, con una certificacion
emitida en agosto de 2023, el porcentaje de objeciéon a todos
nuestros manejos de pacientes hospitalizados o no
hospitalizados, de urgencias o terapia intensiva, no alcanza, o
mas bien llega solo al 0.18 %. Esto es importantisimo, porque si
tenemos un porcentaje de observacién que es minimo, significa
que estamos tratando de hacer un buen papel En estas
condiciones, el Seguro Social, a través de una normativa planea
auditar a los prestadores y los categoriza: cuando a usted lo
auditan, si tiene un porcentaje de menos del 6 %, hay la norma
046 que dice claramente que, si se tiene menos que ese
porcentaje, usted entra a categoria uno; y, dependiendo del
porcentaje, puede ir hasta a una categoria seis, que lo que dice
es que el prestador estd haciendo mal las cosas y puede ser
causa de la suspensiéon del contrato. Histéricamente, el proceso
de auditoria era el siguiente: uno ingresaba los documentos
hasta 15 dias después del mes de atencién, eso era registrado,
validada la documentacién, y se iba a un proceso de valoracion
médica, que por norma y contrato tienen 45 dias; después de
eso, usted acepta o reclama esa valoracién médica y, en base a
eso, le pagan. En el afio pasado, en el mes de mayo, fuimos
invitados por el Seguro Social y nos propusieron que, para
mejorar la auditoria médica, se iba a contratar una empresa
llamada Espe-Innovativa EP, que iba a cubrir todos los
pacientes ingresados en el afio 2023 en adelante; y, otra
empresa Escotel, que era encargada a cubrir a los pacientes del
2019 al 2021. Esto se suponia que iba ser mas dinamico y
practico y, eventualmente, eso iba a generar mejores
condiciones para los prestadores. Nosotros habiamos entregado
desde enero a mayo del 2023 la documentacién al Seguro
Social, nos devolvieron y la volvimos entregar a la empresa
Espe-Innovativa EP, y resulta que logramos ingresar varios
documentos, y desde junio del afio pasado hasta este afo no ha
sido auditado ningin documento. Hemos atendido cientos de
pacientes y la deuda que el Seguro Social tiene con todo esto,
solo con nuestra empresa, es alrededor de tres millones de
délares. Estamos endeudados, nuestra clinica esta hipotecada a
los bancos, estamos empezando a quedar impagos con los
profesionales que trabajan con nosotros, debemos a los
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prestadores, no tenemos plata para comprar gases medicinales,
no podemos comprar medicinas, estamos en una situacién
critica. El servirle y ayudarle al Seguro Social nos ha llevado a
esta situacion, y quiza no es culpa de las autoridades, sino de
un proceso que esta entorpecido. Un pais que no tiene salud es
un pais que se muere.

César Serrano Buenas tardes, presidente. Sefiores asambleistas miembros de
Mendoza la comisién, un gusto saludarlos. Efectivamente, habiendo
hincapié¢ a las palabras del doctor Contreras, la situacion
catastréfica que toda la red complementaria esta atravesando
por falta de la continuidad en los pagos por los servicios
prestados al IESS pone en riesgo la salud de todos sus
aportantes; y, si bien es un tema muy delicado, también hay
que recalcar que, detras de todos los centros médicos, existe un
contingente humano que forma alrededor de cien mil familias
que estan poniendo en riesgo su derecho al trabajo. Por la falta
de pago nosotros estamos teniendo retrasos en el cumplimiento
de nuestras obligaciones patronales con nuestros colabora-
dores, pero también estamos infringiendo en un incumplimiento
de pago de todos proveedores de insumos y medicinas que
abastecen dia a dia a los pacientes que son derivados que
maneja el IESS. Esta es una situacién precaria que la venimos
i atravesando desde hace tres afios. Lastimosamente, la anterior
| directiva del IESS no tomé las medidas suficientes y necesarias
| para poder volver a poner en curso un sistema de pago eficiente
‘ y justo para los prestadores, tanto asi que, cuando nos
vendieron la idea de que la empresa Espe-Innovativa EP iba a
tomar las riendas, por el tema de la auditoria, nos dijeron que
esto iba a agilitar el proceso, que la norma dicta dentro de los
90 dias. Esto no ha sucedido, porque desde que se inici6 este
proceso de auditorias, a través de una empresa externa, han
surgido muchos inconvenientes, tanto asi que, en el afio 2023,
Gnicamente a partir del mes de junio nos dieron autorizacién
para subir los procedimientos de enero a mayo; pero no fue
hasta finales de agosto que pudieron corregir estos problemas,
para que los prestadores externos pudieran subir su planillaje.
Ya estamos a mediados de marzo y el segundo semestre de
2023 no puede subirse a la plataforma digital para que puedan
ser procesados; e incluso los meses que han sido subidos,
todavia no se han auditados completamente. El porcentaje
aproximado de los procedimientos que han sido auditados y
pagados llega a un 10 %, lo que quiere decir que todavia
tenemos prestadores externos a los que ni siquiera se les ha
tocado sus archivos desde el mes de enero. Hay ciertos
prestadores que han sido auditados del mes de abril, pero los
meses anteriores no se les ha tocado. Nosotros mantuvimos una
reunién con el presidente del Consejo Directivo, doctor Pefla, en
la cual expusimos, ante él y su grupo de colaboradores, la dificil
situacién que estamos pasando, porque mas alla de la falta de
pago, estan poniendo en riesgo no solo la salud de los afiliados
sino también las plazas de trabajo que se generan. Entonces,
esta es una situacién que debe tener una correccion inmediata.
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Nosotros incluso sugerimos al doctor Pefia que los procesos de
auditoria sean regresados a cada coordinacién provincial,
porque ahi, a pesar de haber retrasos en los procesos, nunca
habjiamos experimentado un retraso de casi un afio sin haber
sido auditados. Esta es una situacion critica que esperamos que
la comisién, como es su potestad, fiscalice esto y haga un
llamado de atencién a las autoridades actuales del IESS, porque
no es posible que se ponga en riesgo la salud de los afiliados,
que mes a mes aportan, y también las plazas laborales que son
creadas en los centros médicos, independientemente del nivel
de atenciéon. La red privada, en atenciéon ambulatoria,
anualmente genera alrededor de seis millones de atenciones. La
excusa de la anterior y actual administracién es que carecen de
los fondos, pero si bien ellos aducen esta situacién, la
administracién anterior, durante el afio 2023, hizo hincapié en
que hicieron recaudaciones millonarias histéricas que superaba
los 800 millones mensuales. Entonces, si la Ley de Seguridad
Social establece que los montos que son asignados a los fondos
de salud no puedan ser tocados para ninglin objetivo distinto.
Por eso pedimos, a ustedes, que tomen cartas en el asunto,
porque esta situacién es insostenible y estos centros médicos
son patrimonios e inversiones familiares que estan llegando a
un tema de extincién, y es algo que no puede suceder, porque
todos tenemos derecho a trabajar, a recibir una compensacién
por un servicio prestado. Las ultimas declaraciones del doctor
Pefia indican que quieren bajar la facturacién que ejercen los
prestadores externos. Y la pregunta al Consejo Directivo, por
parte de los prestadores externos es que, si en la actualidad,
teniendo un red privada tan grande que ayuda al sostenimiento
del sistema de salud, y aun asi tienen deficiencias en sus
unidades internas, si disminuyen el nimero de atenciones
derivadas por ellos mismos, por su falta de capacidad operativa,
¢qué va a pasar con ese 30 % de afiliados que merecen ese trato
justo, de calidad y calidez, y que lo encuentran, no en las
unidades internas sino en la red privada complementaria? Ellos
dicen que tienen 95 % de abastecimiento en sus hospitales,
pero la realidad es otra, los pacientes tienen que salir a comprar
sus medicinas, tienen que esperar meses para poder ser
atendidos en una unidad externa. Una vez mas, sefior
presidente y sefiores asambleistas, les pido que tomen cartas en
el asunto, porque no se puede poner en riesgo la salud de los
ecuatorianos y el derecho que tienen a trabajar.

Doctor Ronald Bueno, yo no quisiera aburrirles, pero quiero decirles que, por
Contreras cosas de la vida, he tenido la oportunidad de visitar otros
seguros médicos, otros seguros sociales, para ponerle el mismo
nombre, en diferentes paises. El Seguro Social que tenemos es
una maravilla, tiene préstamos quirografarios, es solidario, se
atiende pacientes del Seguro Social Campesino, la afiliacién de
dos, tres dolares por familia, se atiende a nifios, no hay un
copago absolutamente en nada, se atiende medicina de forma
internacional. Hay pacientes que requieren atencion y se van a
Colombia o a Chile, donde tienen otras experiencias, ¢no es
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cierto? Y se resuelve el problema. Al Seguro Social hay que
fortalecerlo totalmente y me parece a mi, si usted me permite
doctora, el problema es estructural en la distribucion de los
seguros, hay 7 seguros, hay seguros mas gorditos, o sea me
refiero al seguro de cesantia, seguro de salud, medio
debilitados; pero el Seguro Social tiene 7 seguros en total, 5
seguros adicionales, como el seguro de accidentes del trabajo.
Ese tipo de seguros estan. Entonces, la distribucién del dinero
esta mal hecha, si usted tiene el 26,6 % que es la masa salarial
que usted aporta, si usted distribuye de diferentes formas, si
pasa el uno por ciento, un punto mas a salud, eso va a
repercutir en esto. Fijese, no recuerdo el nombre de un director
del Seguro Social que el afio 2016 hizo un cambio significativo,
del aporte que tenia 5,6 % el seguro lo pasé al 9 %, restando o
quitando parte de los otros seguros, y eso determiné que el
Seguro Social tuviera, desde el 2016 hasta el 2021, al 2020,
aproximadamente, el 9,6 % de las aportaciones, eso permitié
construir el hospital del Seguro Social en el sur; me parece que
también construyeron o hicieron el Seguro Social de Carcelén. A
mi me parecen buenas obras. No entiendo el mecanismo como
lo hicieron, pero me parece muy buenas obras y pagaban a los
prestadores de alguna manera. Potenciar... pero la cantidad de
consulta, la medicina es dinamica. Antes, una paciente que
tenia cuatrillizos y nacian nifios de 500 gramos de peso, se
morian todos, absolutamente todos. Ahora, en nuestra clinica,
en nuestro hospital recibimos pacientes de esas caracteristicas,
con 500 gramos de peso; vino la television, TC Televisiéon hizo
entrevistas, y sobreviven, salen vivos. Esa es la diferencia. Los
costos de salud van incrementandose de forma significativa. Si
ustedes tienen la oportunidad o la potestad de hablar con la
gente, hay gente buena. Yo queria terminar con esto, los
directivos del Seguro Social también estan dolidos, también me
parece que hay un tema administrativo problematico que les ata
las manos y les ata las piernas, y no pueden crecer de forma
adecuada. Pero también tratan de ayudar y se les ve en su cara,
en sus ojos, su deseo, pero estan limitados, hay mucha
delimitante. Y me parece que lo de Espe-Innovativa hay un
problema de contrato, basicamente. Yo les agradezco, doctora.
Y, créanme, que le agradezco y le pido mil disculpas, por Dios, y
mis disculpas que me siento avergonzado y les pido perdén.
Muchas gracias.

Sesion Nro. 035
Fecha: 20-03-2024
Enlace: https:/ /fb.watch/sDqqOFTYkY/

Eduardo Pefia, Vamos a utilizar estos 30 minutos de manera muy eficiente. La
presidente del primera parte, es presentar donde estamos; la segunda parte,
Consejo Directivo les vamos a presentar qué hemos hecho, donde parte de las
del IESS preguntas que nos han enviado seran contestadas; y, la tercera
parte, sera la contestacién en si de las preguntas que no hayan
sido contestadas durante la presentacién. La primera parte es
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dénde estamos y para donde vamos. Voy a usar una situacion
quiz& un poco cémica, pero que refleja lo que ha pasado con la
demografia de la tierra en general aplicada un poco a lo que nos
pasa en el Ecuador. Esta es una diapositiva que se explica por
si sola y que refleja un poco lo que ha pasado con la natalidad
en el mundo: si bien somos mas de ocho mil millones hoy, la
realidad es que cada vez tenemos menos hijos. Cuando ven este
chat, es un poco gracioso, en donde dice mi bisabuela tuvo 12
hijos, mi abuela tuvo apenas 9, mi mama tuvo 7, yo tuve 2 y mi
hijo tiene un gato y ese gato encima esta castrado. Lo que esta
pasando, ya en numeros reales en el Ecuador, en lo
demografico es lo siguiente: en 1960 los hogares ecuatorianos
tenian 6,72 hijos vivos en promedio, ¢y por qué le ponemos
hijos vivos? Porque cuando los ninos no llegan a término eso no
se contabiliza como un hijo vivo, un hijo vivo es que nacio; para
1990 ya habiamos caido a 3,74 hijos vivos; y, en el 2020,
andamos por 2,05 hijos vivos. ¢Por qué es interesante revisar
estos numeros? Porque los hijos vivos son los futuros afiliados a
la Seguridad Social y, entonces, si nosotros vamos decreciendo
en el nuimero de hijos, obviamente, nuestros potenciales
afiliados van a ser menos cada vez, y este es un problema
actuarial importante. Me voy a permitir usar la palabra
actuarial en repetidas oportunidades en la presentacion, porque
actuarial significa el calculo que tenemos que hacer hoy para
que las finanzas en 3, 10 o en 50 afos tengan un impacto vy,
ojala, sea positivo, entonces actuarial se refiere a eso. En la
parte de abajo ustedes veran la longevidad, esto también tiene
una incidencia muy importante en la Seguridad Social en todo
el mundo, no solo en la ecuatoriana, porque, senores, el
problema de la Seguridad Social no se limita al Ecuador, es un
problema para todos los paises del mundo que tienen Seguridad
Social. Y aqui, si ustedes ven en 1960, que es el primer ano que
tomamos como referencia, el promedio de vida para un hombre
era 56 afios, es decir, usted se jubilaba a los 55 y posiblemente
vivia un afio mas en promedio; perdén, para las mujeres era 56
para los hombres 53. Entonces, usted posiblemente se moria
antes de jubilarse a los 55. Ya para 1990 las mujeres habian
subido su promedio de vida a 72 afos y los hombres a 67. Pero
cqué pasé hasta 2020? Hoy las mujeres van a vivir promedio,
80 afios, y los hombres, promedio 74; de hecho, para el 2022
estamos mas arriba todavia, ya las mujeres deben andar por 83
anos y los hombres por 81 Entonces, ¢por qué es interesante
analizar estos dos datos? Porque ambos tienen un impacto
importantisimo en la Seguridad Social, y les doy dos ejemplos.
Mas alla de que es légico pensar que si vamos a tener menos
potenciales afiliados, vamos a tener un numero interesante de
jubilados, que lo vamos a revisar mas adelante. Lo otro, cuando
usted se jubila a los 65 afios y la esperanza de vida era 70,
nosotros, la Seguridad Social, le pagamos 5 afios de jubilacion,
luego lo cual usted en promedio se muere. Hoy, si va a vivir
hasta los 81 afios y se jubilé a los 65, nosotros tenemos que
pagarle 16 afios de jubilacién. Y eso, hace 96 anos que se formoé

Pagina 66 de 289




REPUBLICA DEL ECUADOR

Acta 958-A

el Seguro Social, no estaba calculado que la gente aumente su
posibilidad de vida tanto como la tiene ahora. Implicaciones:
ademas de que los pacientes, los jubilados, tienen en muchos
casos ciertos problemas crénicos, como hipertension arterial,
diabetes tipo 2 e hiperglucemia, 3 causas que requieren
medicacién de por vida. Entonces, no solamente que viven mas,
sino que tengo que darles medicacién de por vida durante mas
tiempo; y ese nimero, encima, se va moviendo para arriba. Y
ahi si, esta cuna es a la Seguridad Social y al sistema de salud
ecuatoriano, porque la gente vive mas porque el sistema de
salud ha sido fortalecido en los tultimos 100 afos, no en el
Ecuador, en el mundo. ¢Qué pasa con los jubilados? Hoy
tenemos mas de 520 mil jubilados a quienes les pagamos 390
millones de délares mensuales. Ayer pagamos, todos los dias 19
nosotros acreditamos 390 millones. El problema es que cada
afio se jubilan alrededor de 40 mil personas mas; es decir, los
390 del mes pasado, seran 410, posiblemente, en el mes de
junio de este afio. Entonces, anualmente, ademas, nosotros
hacemos un ajuste al incremento de las pensiones. Hasta ahi
no habria problemas, el problema que tenemos es que los
ecuatorianos somos sumamente generosos y, en el camino de
estos 96 afios, le hemos metido algunos beneficios a la
Seguridad Social, sobre todo a la jubilacién, que no estuvieron
justificados actuarialmente, ejemplo: nosotros a los jubilados
les pagamos 14 pensiones al afio, cuando estan jubilados, pero
solo les cobramos 12 aportaciones; esas 2 pensiones que
pagamos extra nunca estuvieron justificadas actuarialmente;
ergo, nos van afectando el fondo de jubilacién. Segundo, en
algin momento el presidente Correa decidio que los hijos
menores, de entre 3 y 18 afios, que no tenian aporte adicional a
la Seguridad Social, reciban atencién médica por parte de las
instituciones del Seguro Social; eso también, actuarialmente
nunca estuvo justificado, porque si usted pretende meterle mas
usuarios a un sistema, obviamente tiene que cobrarles mas. Si
ustedes alguno de ustedes tiene un seguro privado, el seguro
privado dice usted cuesta tanto, su esposa cuesta tanto y por
cada hijo le cuesta tanto y tanto. Entonces, como no se hizo
eso, les voy a trasladar a numeros el impacto: nosotros hoy
tenemos 3.200.000 aportantes, cada matrimonio aportante
tiene 2 hijos en promedio, no los 3.200.000 obviamente, no
todos estan casados. Pero, al sistema que estaba disenado para
3.200.000, le metimos 5.000.000 de participantes mas. Es
decir, llegamos a 8.00.000, y como el sistema no soportaba,
porque no estaba disefiado para eso, empezamos a llamar a los
prestadores externos, muchos de los cuales estan hoy aqui y
nos acompanian. ¢Qué pasdé con la llamada a los prestadores
externos? Inicialmente, bienvenidos, porque necesitdbamos esa
ayuda. Este tema crecid, creci6 y creci6, y llegé un momento en
que se sali6 de las manos, porque resulta que no solamente los
prestadores nos aliviaron el problema, sino que empezaron a
sacarnos los pacientes de los centros y subcentros del Seguro
Social. En numeros, lo que pasd fue que nosotros en el 2017
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ofrecimos 15.300.000 prestaciones en todos los centros, 82 %
estaban en el sistema de Seguridad Social, 18 % eran
prestadores, 2017; en 2023 subimos a 300.000 prestaciones,
dimos 15.600.000 prestaciones, la diferencia es que el 40 %
estaba en prestadores externos y el 60 % estaba en la capacidad
de la Seguridad Social, con la misma infraestructura. Es decir,
nosotros no es que tenemos menos hospitales o menos centros
o menos subcentros; todo lo contrario, tenemos mas médicos,
tenemos mas enfermeras, tenemos mas administrativos, y
atendemos menos prestaciones. Lo que estamos haciendo es
traer de vuelta los pacientes al sistema de Seguridad Social.
Ademas de los beneficios, tenemos disefiadas, desde hace 96
afios, jubilaciones especiales, aquellos empleados que
trabajaban en la zafra o en las compafias que producen
cemento, que tenian riesgos ocupacionales méas altos, tenian
jubilaciones con apenas 20 afios de aportacién. Eso hoy ya no
existe, tenemos que cambiarlo, pero eso no nos corresponde a
nosotros como Consejo Directivo, lo tiene que hacer la
Asamblea Nacional, ya mandaremos una propuesta. Ademas, el
sistema para calcular el monto de la jubilacién se basa en los 5
mejores afios de aportaciéon y eso también crea, en la viveza
criolla de los ecuatorianos, unas distorsiones, porque muchos
empleados cuando se van a jubilar le dicen al patrono, no le
dicen, "oiga, me voy a jubilar, sibame el sueldo”, le dicen "oiga
jefe, sibame la aportacion para coger mas". Ese coger mas, con
subida artificial de 5 afios, que ha sido muy comun en el
Ecuador, no estaba actuarialmente justificado; ergo, tenemos
que mover ese dato y hacerlo, serd 5, sera 6... es un tema que
tendra que decidir la Asamblea Nacional, cuanto lo
aumentamos. No podemos dejarlo asi, tenemos que moverlo. Y,
por tultimo, tenemos unas afectaciones atipicas. Si usted
cumple 60 anos y decide afiliarse, y luego se jubila a los 70
afios; en esos 10 afos usted ha aportado 120 aportaciones,
pero la pensién que recibe si aporté sobre una base de 3.000
délares, va a ser 1.000 y pico de délares; eso tampoco estaba
justificado actuarialmente. Eso, tenemos que corregirlo, no
podemos hacerlo nosotros, tendran una propuesta en 405
meses para que lo haga la Asamblea. Esta es la realidad donde
estamos parados hoy, tenemos en contra la demografia,
tenemos en contra estas deformaciones que le hemos metido a
la Seguridad Social en el tiempo, y con eso en mano y sin tener
todavia una reforma, que seguramente vamos a tener que
enviarles a la Asamblea Nacional en los préximos meses. Porque
entiendo que ustedes aprobaron la semana pasada una ley que
afecta, yo diria de manera cosmética, al gobierno de la
Seguridad Social, transformando el Consejo Directivo de 3 a 5
miembros, lo cuales aumentara los costos obviamente, pero no
resuelve el problema de fondo, que es la estructura financiera
de la Seguridad Social, en donde tenemos que hacer cambios,
seguramente. Pero ustedes me diran: si, tenemos pensiones, la
pensién minima es de 230 doélares, es muy baja; la gente que se
jubildo antes del afio 2000 o que se jubildé inmediatamente
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después del afio 2000, se le licuaron sus aportaciones cuando
dolarizamos a 25 mil, esos ganan 230, hay que subirla. Si,
debemos subirla, pero debemos financiarla y, para financiarla,
tenemos que irnos al otro lado, que es a cuantos cobramos.
¢Qué es lo que hemos hecho nosotros en estos ultimos meses?
Yo tengo 3 meses y pico en este cargo, y lo que dijimos es:
bueno, tenemos estos problemas que no podemos resolver,
tenemos que hacer un plan para llevar a la Asamblea, ya lo
traeremos mas adelante; pero si podemos hacer cosas para
aumentar la base de aportantes. ¢Como aumentamos la base
importante? Estamos incrementando los ingresos, vamos a
controlar los egresos ¢Como incrementamos los ingresos?
Tenemos que afiliar mas personas, entonces, ¢cOmo vamos a
afiliar mas personas? Controlar los egresos para garantizar la
sostenibilidad, y aqui viene parte de la problematica de esta
mesa que es de los prestadores externos. Y ser mas eficientes en
la gestién. Tres acciones que las vamos a pasar a vuelo de
pajaro. ¢Cémo incrementamos los ingresos? Esto ya estaba
incubandose en la Seguridad Social, la afiliacién joven, que es
afiliar personas entre 15 y 24 afios. Sefiores, hoy en dia hay
ciertas actividades que realizan jévenes como youtuberos,
influencer, etcétera, que muy temprano en su vida llegan a
tener ingresos importantes, porque hacen actividades que no
existian en el siglo pasado. Queremos capturarlos, queremos
afiliarlos, no es capturar la palabra, quisiéramos que sean
afiliados, y hemos fabricado esta afiliacién joven. Usted va a
pagar, ese joven va a pagarme 52 dolares, va a tener
prestaciones y beneficios como salud, riesgo del trabajo,
jubilacién, seguro de muerte, auxilio funeral y préstamo
hipotecario; el gancho aqui se llama préstamo hipotecario ¢Por
qué? Las personas jévenes hoy pueden tener acceso a un
crédito hipotecario, hoy hasta 25 afios, vamos a aumentar el
plazo hasta 30 afios. Usted va a poder tener proximamente un
crédito hipotecario a 30 afios; si es su primera casa y si es su
Unica casa, le vamos a dar el 6 % de interés fijo 30 afos. Si
usted se compra una casa de 50 mil délares a 30 afios plazo, al
6 por ciento, la cuota mensual que va a pagar es de alrededor
de 270 délares, que es igual o menor que un alquiler de una
propiedad similar. Entonces, estos jéovenes podran de alguna
manera, una vez que tengan creo que es 20 aportaciones o algo
asi, acceder a un crédito hipotecario... 36 aportaciones. Luego
de la aportacién numero 36 tiene chance a hacer un crédito
hipotecario. Hoy los jovenes, no solamente tienen gastos, sino
que viven con sus padres y no quieren irse en la casa; pero es
muy comun que como tienen cama, dama y chocolate, no se
van. Aqui esta la manera de que se vayan. Obliguelo, afilielo a
los 16 afios, de manera que a los 19 pueda hacer el hipotecario
y cuando ya tenga su casa, entonces se va a vivir a su casa.
¢Qué ha pasado? No hemos lanzado todavia y ya tenemos 533
afiliados; es decir, el programa pareceria ser un éxito, porque
sin haberlo lanzado formalmente ya tenemos afiliados adentro.
Arrancéd el 5 de marzo, vamos a hacer un lanzamiento a finales
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de marzo, tenemos planeado ir a una universidad en Guayaquil
y una en Quito para hacer un lanzamiento formal, ahi
esperamos incrementar el numero de aportantes. No solo eso,
sino que ademdas nosotros tenemos unos que se llaman
promotores. Promotores teniamos, yo calculaba que... hemos
aumentado el nimero de promotores que ha subido de manera
importante, nosotros teniamos algo asi como 45, hoy queremos
llegar a 80 y posiblemente algunos mas. En enero teniamos 38,
el anio pasado; en el 2024, ahora en marzo ya tenemos 66. ;Qué
ha pasado con las afiliaciones cuando subimos el numero de
promotores? Evidentemente, empiezan a subir. Si ustedes ven:
en enero del afio 2023 afiliamos a 5.460 personas; en enero de
2024 empezamos €l plan, el reclutamiento empezd en enero,
apenas crecimos 1 %, pero ya en febrero crecimos 30 % y en
marzo crecimos 49 %, ahorita que estamos 20, es decir, hasta el
30, posiblemente el incremento sea un poco mejor. Pero ¢por
qué les traigo estos numeros? Porque, sefiores, la base tiene
que crecer. Nosotros hoy, con nuestros 520 mil jubilados y
3.200.000 aportantes, la ratio es 5 a 1, esa ratio tenemos que
llevarlo a 8 a 1, y la manera de llevarlo es afiliando. Entonces,
no solamente afiliando nuevos afiliados, sino controlando que
no haya subafiliacién; o sea, hay dos problemas en las
afiliaciones. Evasién en la afiliacién, es decir, tengo 20
empleados afilio 5, no afilio 15; que vamos a perseguir, hoy que
estan los medios aqui, sepan, sefiores, que hoy nuestros
inspectores tienen que hacer 2 visitas diarias, antes hacian
una, hemos duplicado el nimero de visitas. Segundo, estamos
pensando en subir el nimero de inspectores, porque no
podemos sostener el sistema de jubilacién cuando o no afilias...
algunos comercios informales que han decidido no afiliar, es
ilegal, tienen que afiliarlos, punto. O los afilias por cantidades
diferentes a lo que ganan, es decir, contador que gana 1.800
doélares lo afilio con el basico. Eso también es ilegal y lo estamos
persiguiendo. Entonces, vamos a mejorar los ingresos. De
hecho, obligaciones generadas y recaudadas a la fecha en este
corto periodo, 1.840.000 dolares. Es decir, ahi esta la plata y
ahi no me digan, porque eso es corrupcion, sefiores, el no afiliar
o el afiliar con subvalor es corrupcién, y no lo vamos a permitir
y lo vamos a perseguir. Y a los inspectores les hacemos rendir
cuentas todos los viernes; cada inspector debe tener 10 visitas
efectuadas cada viernes con reporte; el KPI es importantisimo,
lo que no se envia no existe. Incremento de ingresos a través de
cobro de deuda, que es la otra parte donde también hemos
hecho algunas cositas, tenemos por cobrar 2.400 millones de
délares, 400 mil empleadores en mora; tenemos una Resolucioén
que se llama 6-58, ya fue implementada. Tuvo problemas, la
observé la Superintendencia, la corregimos, la reenviamos y
estamos por recibirla de vuelta, en esteroides, como digo yo.
Esta resolucién va a permitir que, de esos 400 mil empleadores,
muchos, no sé cuantos, se pongan al dia y podamos recaudar,
de esos 2.400 millones, esperariamos en el primer afio recaudar
entre 200 y 300 millones. Entonces, si podemos darles
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facilidades de pago, 7 afios plazo, en donde los intereses se los
aplanamos, porque no podemos cobrar interés sobre interés, y
el capital se lo financiamos o nosotros o cualquier otra
institucién, vamos a recaudar mejor el billete. Medicamentos,
otro de los grandes problemas de la compra y recompra a través
de intermediarios, etcétera, en donde nos encarece el insumo
medicamento. ¢Qué hemos hecho? Vamos a irnos a compra
internacional. Esto no funciona, yo debo confesar que me
sorprende la velocidad, la lenta velocidad a la que podemos
progresar en las compras internacionales de medicina, me da
pena aceptarlo, no tenemos opcion, es burocracia internacional,
pero es mas limpia que comprar local. Entonces, como lo que
queremos es no corrupcién, no tenemos opcidn mas que
calarnos los tiempos y esperarnos los 4 o 5 meses que nos va a
requerir caminar con Naciones Unidas. UNOPS es Operaciones
de Naciones Unidas y OPS es Organizaciéon Panamericana de la
Salud, con ellos estamos coordinando compras internacionales
de medicamentos, no solamente de dificil acceso, medicamentos
de especialidad, como por ejemplo inmunosupresores para
trasplantados, como por ejemplo quimioterapia para cancer,
sino también esos 100 medicamentos de alta rotacién. ¢Qué
pensamos hacer? Comprar toneladas de manera internacional,
junto con otros paises, compra internacional Ecuador,
Colombia, México y Peru. ¢Cuantas toneladas necesita? Yo
necesito, por ejemplo, 500 toneladas de ampicilina. Mejor
calidad, mejor precio, hechas capsulas de 500 miligramos,
Jcuanto cuesta la capsula? Costara pues un centavo. ¢Cdémo
me entregas? De acuerdo con mi requerimiento, nosotros en el
IESS tenemos lo que necesitamos para nutrir a toda nuestra
infraestructura a lo largo del afio, con picos ya determinados; y
los proveedores nos entregan conforme nosotros hacemos los
requerimientos. O sea, nosotros hacemos nuestro requerimiento
previo y ellos van entregando progresivamente. ¢Qué vamos a
evitar con esto? El desabastecimiento de medicamentos
esenciales, sobre todo de mayor rotaciéon. Acuérdense, consulta
primaria es el 70 % de la consulta. Vamos a optimizar los
recursos en procesos de abastecimiento y vamos a garantizar
que los hospitales estén sobre el 80 %; hospitales y centros
tengan mas del 80 % de abastecimiento. El tamafo de
reduccion. ¢Por qué? Entiendo que en la ley cosmética que
aprobaron pretenden traernos a nosotros a ser sujetos de
control politico. Yo les voy a contar, esto no es un tema
personal, yo estoy coyunturalmente aqui por 18 meses, pero no
es correcto que ustedes, a un técnico; o sea, nosotros realmente
lo que tenemos que hacer es esto, lo que ustedes estan viendo.
Y nosotros no sucumbimos a las peticiones de ciertos
asambleistas que, en el pasado, pretendian tener acceso a
hospitales o a cargos dentro de la Seguridad Social, porque nos
engordan innecesariamente. Las decisiones que nosotros
tomamos deben ser estrictamente técnicas, y el hecho de que la
Asamblea pretenda, no nombrar, porque el nombramiento es
irrelevante, pero si poder llamar a juicio politico a las
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autoridades del Consejo Directivo, yo creo que es inapropiado.
De hecho, vamos a presentar una demanda de
inconstitucionalidad, porque entiendo yo que el articulo 131 de
la Constitucién es taxativamente claro en este sentido y blinda
al consejo del juicio politico. No es nada personal realmente yo
pienso que la estructura va a ser mas eficiente, primero, con 3
delegados que con 5y, segundo, sin presiones politicas. Dicho
esto, hasta el 31 de diciembre, yo apenas tenia 10 dias ahi,
terminamos 580 contratos ocasionales, esos 580 contratos
significaron para este afio un ahorro de 12 millones de délares.
En ese sentido, vamos a tratar de sacar contratos ocasionales; y
aqui les voy a contar una anécdota, al menos es interesante y
creo que es necesario que ustedes sepan, que cuando sacamos
contratos ocasionales nos hemos encontrado con ciertas
desviaciones producto de ciertos prestadores inescrupulosos
que han abusado de la estructura de la Seguridad Social. Y ¢en
qué sentido han abusado? En el Hospital Carlos Andrade
Marin, muchos de estos contratos estaban ahi, tuvimos que
cambiar al administrador, el hospital tiene 3.900 empleados,
son demasiados para el tamafio del hospital, la reduccion
importante ahi era creo que 170 personas. La Direccion General
decidié cambiar al administrador, cuando presentamos al nuevo
administrador en el hospital, muchos médicos se quejaban de
que habiamos sacado unos oculistas, unos oftalmélogos de
especialidad; y, entonces, la reflexién nuestra fue: nosotros
podemos revisar los contratos ocasionales de los oftalmélogos,
pero ustedes tienen que denunciar a aquellos médicos
sinverglienzas que marcan tarjeta y se cruzan la calle, al
prestador del frente, con el mismo mandil del IESS, a dar
consulta en horario en el cual nosotros estamos pagandole; y
ellos, ademas, estan facturandole a un prestador inescrupuloso
que lo contrata para que se vaya al frente a dar consulta, ¢Qué
pasé con este gerente? A los 5 dias renuncié, porque dijo que
habian ocurrido hechos oscuros, algo asi puso en la renuncia.
Les cuento esta anécdota, porque lo que pasa es un poco con lo
que estamos luchando en este momento, tratar de erradicar la
corrupcién de los hospitales, créanme, es bastante complicado,
los cuadros son escasos, es dificil encontrar personas que estén
dispuestas, los sueldos en la Seguridad Social no son los
mejores sueldos Al fin del dia, esto hace que tengamos unas
limitaciones importantes en conseguir nuevos cuadros. Hay
rotacién, si, estamos tratando de conseguir a las mejores
personas. Reestructura administrativa y hacer funcionar las
unidades meédicas, estamos incrementando la operatividad
interna, hemos modificado la estructura del seguro general de
salud y de las unidades médicas, hemos optimizado el personal.
Hoy medimos la gestién a través de KPI, es decir, como les decia
antes, si no lo medimos no podemos controlarlo. Hoy estamos
midiendo casi todo. Prestadores externos. A aqui viene una
parte que es super interesante, voy a tratar de ser lo mas claro
posible, en el pasado habia una costumbre terrible, que los
prestadores tenian que pagar para que les paguen, habia una
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comisién que era entre el 3 y el 7 %. Esa era la denuncia que
tenian, es decir, que le pedian plata para poderle generar los
pagos. ¢Qué es lo que hemos hecho? Nosotros fabricamos un
sistema, un modelo matematico de pago, en el cual metemos a
todos los prestadores que estan auditados; entonces, viene el
lote auditado, entra al modelo, y el modelo lo que hace es
repartir el billete que se le mete. Serdn 30 millones de dolares a
repartir para todos; es decir, a todos les vamos a pagar algo.
Ahora, si hay diferencias, porque nosotros le hemos puesto
ciertas restricciones al modelo matemético. Como les he
comentado, el afio 2023, los prestadores externos en el ano
2022 facturaron 600 millones de délares, en el 2023 nos
facturaron 900 millones de délares, en 2024 el presupuesto que
tenemos para pago es de 500 millones, tenemos que disminuir
el consumo y bajarlo de 900 a 500. Entonces, promediamos los
altimos meses y le dimos un factor de pago: si eres nivel 3 te
vamos a pagar 1,1 en promedio; si eres prestador nivel 1, es
decir consulta externa, te vamos a pagar 0,9 el promedio; si te
hemos pagado muy recientemente, te vamos a dar 0,9; y, si te
hemos pagado muy lejos, te vamos a dar 1,1. De manera que en
el tiempo los pagos empaten, es decir, todos los prestadores
reciban algo de dinero, algo que va a sumar 500 millones de
délares en todo el afio. De esa manera, vamos a garantizar un
pago equitativo e imparcial, ya no hay alguien atras de la tecla.
Lo que pasé fue que ahora empezaron a atacar al armado de
lote y estamos atras de los auditores. Aqui esta el gerente de
Espe-Innovativa, que podra explicar sus dificultades, porque
una vez que nosotros controlamos el pago para que sea
equitativo e imparcial, el armado de lote puede ser
comprometido; y esperamos tomar medidas para que alla
tampoco haya irregularidades. Entonces, sefiores prestadores,
todos van a ser pagados, de hecho, estan siendo pagados desde
el mes de febrero. Y las cantidades que vamos a pagar estan
acordes a los presupuestos que tenemos destinados para el
pago de prestadores externos. Siendo que necesitamos ser mas
eficientes, quiero comentarles que vamos a tener un nuevo
contact center que estara disponible en 3 meses y medio,
maximo julio 15, el negocio lo hemos cerrado con CNT
interinstitucional y con Google, ¢Cual es la ventaja de tener un
contact center digital? Va a convivir con el contact center fisico
durante un afio, pero progresivamente saldremos los
operadores humanos para usar operadores artificiales, que
ademas operan 24 horas; es decir, no importa que sea domingo
3 de la marfiana, usted llama y le va a contestar un robot, y lo va
a agendar. La ventaja aqui es que Google puede tener en la
nube todos los afiliados, junto con sus parejas y sus hijos,
registrados y, ademas, todos los médicos que prestan servicios a
la Seguridad Social, y lo que hace el robot es agendarle una cita
en horario de trabajo a cada médico. De manera que vamos a
limitar la prestacion externa, es decir, cuando se sature la
capacidad de la Seguridad Social, empezamos a generar
externamente; mientras no se sature, todo estara dentro de
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nuestras capacidades. ¢Qué va a pasar con esto? En 3 meses
vamos a disminuir los tiempos de espera, 3 meses se demora
este sistema en poder absorber la informacién de nuestros
servidores, que sacan comandados por uno que se llama el AS-
400, que es un poco obsoleto, pero que le vamos a poner un
manto en nubes sobre él, para ser mucho mas eficientes. Va a
garantizar disminuir los tiempos de espera, la inteligencia
artificial va a conversar con usted mucho mas amablemente,
nunca se pone bravo, nunca pierde la paciencia. Va a mejorar el
proceso en toma de citas, agendar y reagendar. Si, cuando
usted llega no solamente agenda su cita y va a ver a su doctor;
ademas el robot, si ya tiene su numero registrado, le va a
mandar un mensaje de texto con el lugar, la hora y el médico
que lo va a atender, para que no se olvide, y el médico va a estar
esperandolo en el lugar y hora acordados. Y, ademas, cuando el
médico le diga: bueno, tengo que hacerle un examen de sangre.
Ahi mismo, el robot, el médico puede entrar y agendarle su cita
con el laboratorio clinico inmediatamente. Dentro de la
transformacién digital, este es el comienzo, sefiores, de la
transformacién digital. Al momento que usted entra, ya no hay
vuelta atras, vamos a homologar y habilitar de manera virtual
todos los tramites, vamos a fortalecer la atencién en linea,
vamos a tener sistemas inteligentes con acceso amigable. Al
robot usted puede acceder via Facebook si quiere agendarse, de
hecho, el robot esta operando con el Ministerio de Salud Publica
y el 40 % de las citas se agendan via Facebook, a mi me
sorprendié también. Facebook resulta ser la red mas usada por
los ecuatorianos. Entonces, ahora en este sistema, via
Facebook, via WhatsApp, via SMS o teléfono convencional,
celular o satelital usted podrda acceder a agendamiento sin
ningin problema. Hemos fortalecido la atencién en linea, los
sistemas inteligentes, les hablé, y hemos realizado
acercamientos con organismos internacionales para irnos a una
transformacién digital completa, este proceso va a durar 3 anos
posiblemente. Actualmente dura menos, porque los sistemas
son mucho mas interesantes, y mnosotros hemos tenido
acercamientos con el Banco Interamericano de Desarrollo, con
la Corporacién Andina de Fomento. El sistema mas perfecto de
Seguridad Social que existe en América lo tiene Canada, esto es
dicho por Mckinsey, que es una consultora internacional. Y
¢ccomo es el sistema de jubilacion? Usa aportaciones
individuales con un manejo estatal, y la corporacion estatal que
maneja las aportaciones individuales de todos los empleados
canadienses es un fondo de inversion, el mas grande que existe
en Canada, es un fondo que fondea a otros fondos; ahora, eso lo
hicieron ellos hace 40 afios, nosotros estamos un poco tarde.
Hubo alguna consulta, donde nosotros no queriamos la
capitalizacion individual, pienso que este tema nuevamente
tiene que venir a la mesa, porque quizd para los nuevos
aportantes va a ser mas interesante entrar en un sistema como
ese, que mantenernos en el actual, eso va a estar incluido en la
propuesta que traeremos a la Asamblea para que ustedes,
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sefiores asambleistas, decidan por dénde debe caminar la
Seguridad Social ecuatoriana. Y, por ultimo, para acercarnos a
la ciudadania hemos hecho esta camparfia que se llama "Cada
voz cuenta para transformar la Seguridad Social". Mucho de lo
que ustedes han visto aqui, no es que se nos ocurre a nosotros,
hemos oido a la gente y nos dicen "oiga, bajenme el tarifario”. El
tarifario de los prestadores tenemos que corregirlo hacia abajo,
estd muy alto; los prestadores externos ademds tienden a
depender mucho de la Seguridad Social, muchos lo hacen sobre
el 90 %; mi sugerencia ahi es que dependan apenas 50 %, que
es mas saludable. Hay 10 millones de ecuatorianos que son
susceptibles de ser atendidos por un prestador externo, no
solamente posen sus ojos en la Seguridad Social, porque afuera
hay mucha méas gente que puede ser atendida y, creeria yo, que
es una labor social brindar medicina a todos, no solamente a
aquellos que estan afiliados. Cada voz cuenta, lo que ha
iniciado es un gran dialogo nacional, el hecho que nosotros
vengamos a exponerles esto, senores, necesitamos que este
tema sea discutido por la ciudadania, necesitamos que la gente
opine sobre cémo quiere jubilarse, sobre cuanto quiere ganar,
sobre cuénto debe aportar, sobre cuantos afios debe aportar,
cuantas aportaciones debe tener, sobre si quiere seguir
manteniendo esos  beneficios que nunca estuvieron
actuarialmente sustentados y que hoy imposibilitan la
longevidad de la Seguridad Social. Nosotros debemos hacer los
cambios y debemos hacerlos ya, mientras mas nos demoremos
mas nos va a crecer la bola de nieve, por eso es que nuestro
compromiso en esta administracién traera una reforma
estructural, financiera, para que sea debatida por la Asamblea
Nacional en los proximos 4 o 5 meses, en donde la tendremos
muy bien cocinada y les vamos a ofrecer alternativas,
proyecciones actuariales a largo plazo, a 50 y a 100 afos, que
es como debemos pensar en una Seguridad Social moderna.

Doctor Roberto
Gilbert

Soy quizas el prestador externo de salud de la Seguridad Social
mas antiguo del pais, 40 afios, y conozco desde el alfa hasta el
omega. Y conozco la agilidad mental, verbal y numérica de mi
colega, el doctor Eduardo Pefia. Tuve el honor de operarlo a él,
afios atras, y yo sé por qué el presidente de la republica lo ha
puesto ahi: para iniciar la transformacién de la Seguridad
Social; no es que €l tiene la vara magica. Pero antiguamente era
un honor ser médico de la Seguridad Social. Mi padre fue jefe
del Teodoro Maldonado, yo muchas veces llevé insumos, hoy es
una necesidad ser médico de la Seguridad Social, porque
asegura el salario. La complejidad de las enfermedades, la
complejidad de la curacién de las enfermedades modernas; le
da a usted un accidente cerebrovascular, le sangra el cerebro,
ya no hay que abrir el cerebro, con catéteres se le ponen unos
coles y se salva; el corazon, las didlisis renales, todas esas cosas
se hacian en la Seguridad Social ecuatoriana, pero aumento
tanto el volumen de afiliados, como lo dice concretamente el
doctor Pefia, que ya no se alcanzaron los hospitales, y por ahi
se danaban las maquinas, y el afiliado golpeaba la mesa y
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tenian los directivos que hacer los convenios. Yo hice el primer
convenio de cirugia cardiaca, soy el primero que me atafie al
tarifario, no ha cambiado en 12 afos. Usted creerd que a mi me
paga usted 1.100 délares por operar una valvula mitral y
cuidarlo 10 dias, lo hago a mucha honra, eso ya es mi
problema. La salud no debe ser manejada por la Seguridad
Social ecuatoriana, la salud debe ser manejada por el Ministerio
de Salud. La Seguridad Social ecuatoriana maneja maravillosas
cosas como son la jubilacién, los préstamos quirografarios; esto
que estd usted doctor queriendo hacer con esa juventud,
ensefarles a ahorrar desde joven, no a gastar. Ojala que este
Congreso, y por eso he caminado y gastado suelas en las calles,
para ver si por lo menos soy asambleista alterno, poder ayudar
algo en lo que yo sé, que es la salud. Por ejemplo, se habla de
descentralizacion, usted tiene un grupo espectacular Espe-
Innovativa EP, tiene 4.235.000 expedientes y su maquina no
alcanza, pues tendria que contratar la computadora de la NASA
para que eso funcione. Debe repotenciar a los auditores que hay
en Guayaquil, el SOAM, con 30 empleados y 30 computadoras
para que se analice y se descentralice, y lo mismo en Quito, lo
mismo en Cuenca, lo mismo en la Amazonia. Es facilito, yo lo
conozco porque yo conozco la Seguridad Social, Espe-Innovativa
EP no puede subir las facturas del mes de julio. Y lo otro, que
nos van a pagar, pues ya eso ya lo veremos internamente. Muy
clara su exposicién, usted ha hecho el analisis de un técnico,
ha hecho un analisis espectacular que es la realidad, ha
desnudado la realidad; he hecho rayos x, una ecografia
anteroposterior lateral, una tomografia axial computarizada de
la Seguridad Social. Y también tienen la solucion, pero a largo
plazo; esto no es facil, pero tampoco es imposible. ¢Ustedes
saben que el sefior presidente tiene la potestad de endeudarse
por la salud ecuatoriana? Hay un articulo que no lo sé, pero los
abogados seguramente se lo van a pasar, él tiene la obligacion
de cuidar por la salud, la enfermedad, asi reza en la
Constitucién ecuatoriana; y el ministro de Finanzas tiene la
obligacién de ir a conseguir dinero, mas que sea para ir
paleando un poco las deudas que tiene; no a estas manos sino a
los proveedores de insumos, ya no nos venden las valvulas
cardiacas, ya no venden los stends. Yo vivo eso todos los dias,
aqui tengo todos los dias, sefior presidente y companeros, todos
los dias los pedidos del hospital de Vinces, hospital de Daule,
hospital de Guayaquil, hospital de Quito, Ecuador. Ningun
privado quiere atender aqui a la Seguridad Social ecuatoriana.
Increible, falta recursos porque no pagan, no voy a ahondar en
algo que ya lo conocemos. En todo caso, yo felicito por esa
exposicién concreta, que hasta un nifio de cuarto grado
entiende y me gust6 eso. Pues bueno, igual conozco todo esto, le
auguro lo mejor de lo mejor, menos mal usted tiene buen fisico
y usted tiene que ir a recorrer el Oriente. Y usted tiene el sartén
por el mango, pero pidale al presidente que, por favor, se caiga
con lo que debe. Por favor, pida prestado al Banco Mundial. Yo
sé que usted esta rodeado de gente de primera calidad.
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Eduardo Pena IESS

Voy a empezar agradeciendo los comentarios inmerecidos de
Roberto; pero bueno, la verdad que también lo conozco hace
mucho tiempo Asi que voy a empezar por contestar sus
preguntas, presidenta Marcela. El problema de los prestadores
externos es un problema heredado y complicado, yo hoy cumplo
3 meses en este cargo, ya estoy de aniversario. Y cuando me
encargaron el cargo no pensé en lo complicado que ha
resultado, sin embargo, al mal paso darle prisa. Vamos a
empezar por contestar la primera pregunta de Marcela que fue:
¢cCuanto le debemos a los prestadores externos? La deuda
asciende a 1.340 millones de délares. ¢Coémo les vamos a
pagar? Le vamos a pagar poco a poco, le vamos a entregar
bienes; hay un problema con entrega de bienes, porque la
Seguridad Social, mas alla de que tiene bienes muy
interesantes, cuando tiene bienes y los ha tomado por ejemplo
por procesos que vinculan deudas que contemplan no
exclusivamente salud, los contabiliza de esa manera, luego no
los puede entregar para pagos de salud. El primer problema que
tenemos es un problema contable. La Seguridad Social recibe
bienes, el momento que alguna empresa quiebre y dice: yo ya
no tengo cémo, no tengo cémo pagarte la deuda que tengo, te
entrego estos activos. Y nosotros, el momento que tomamos ese
activo, no pertenece exclusivamente a salud, pertenece una
parte a jubilacion, una parte a salud, una parte al Seguro Social
Campesino, una parte a riesgos de trabajo; ergo, no lo podemos
ceder para pagos de salud. Bonos, que es la otra opcién,
estamos con los grandes acreedores conversando la posibilidad
de entregar bonos; necesitamos firmar un convenio marco, que
es un tema legal complicado que estamos instrumentando.
¢Cuando va a estar listo? No sé, pero vamos caminando para
alla. ¢La redistribucién interna, cuanto tiempo nos va a tomar?
Yo calculo que por lo menos 6 meses, porque los primeros 3 lo
que estamos haciendo es implementar este tema de los
agendamientos robéticos; pero, luego de eso, le hemos pedido a
CNT que nos acompafie en un proceso de irnos a armar un ERP
para la Seguridad Social, en donde ahi si vamos a tener un
adelgazamiento importante, porque esos puestos redundantes
vamos a poder identificarlos, a través del sistema, mucho mas
rapidamente, y tendremos ahi si un adelgazamiento importante.
Sobre el proceso de subir facturas y de Espe-Innovativa EP,
aqui sé que estd el principal problema. Si hemos tenido
problemas. Yo creo que Espe-Innovativa ha hecho un trabajo
aceptable de cara al volumen de cosas que tenia que auditar;
sin embargo, yo esperaria que conteste un poco mas
especificamente, cuales son las dolencias de SOAM de Espe-
Innovativa, que son los auditores, y hay otro, que es un tercer
auditor, que entiendo tienen problemas de otros tipos. Poco a
poco, nos vamos a demorar en pagar 1.340 millones, nos vamos
a demorar unos 5 anos; es decir, el presupuesto que tenemos
para salud este afio es de 500 millones. Necesitamos adaptarlo
a 500, necesitamos hacer una reestructura; y estoy claro que
hay tarifarios no se han movido 12 afios, pero hay otros en
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prestacién interna que son exageradamente elevados. Y, les
cuento, me lo han dicho los prestadores mismos: tu tarifario
para prestacién externa es muy alto y debes corregirlo. Porque
ellos se dan cuenta de que hoy ya no hay cama para tanta
gente, como dice el dicho popular. Tenemos que recortar los
egresos. Son 348 prestadores, la deuda es de 1.340 millones.
Aqui tenemos pues, en el 2021 pagamos 712 millones, en el
2022 pagamos 615 millones, en el 2023 pagamos 999 millones
y en el 2024 hemos pagado hasta ahora 146 millones. ¢Cuéanto
pensamos pagar? Quiza un poco méas de 500 millones, porque
con el aumento del IVA, donde el Estado tiene ingresos
permanentes, posiblemente sirva mejor la deuda que tiene con
nosotros, y los 2.340 millones que nos ha ofrecido ingresen en
el flujo de manera un poco mas adecuada. Respecto de mi no
asistencia, nosotros contestamos todo lo que nos preguntan,
hasta dénde conocemos, venimos cuando nos convocan; puede
ser que no venga yo, pero vinieron mis técnicos, y mis técnicos
si hicieron recomendaciones para la ley. Ahora, el origen de la
ley es importante, el sefior Yanez, a quién yo no conozco,
entiendo que es un préspero sindicalista petrolero; es decir, que
hizo un trabajo importantisimo para recoger las 53 mil firmas y
presenté un proyecto ciudadano, mis respetos. Pero de ahi a
que yo valide la calidad de proyecto, y por eso he usado la
palabra cosmética, también de manera muy cortés, podria usar
otras peores, no se me ocurren y no quiero. Pero es un proyecto
que no ataca la estructura, siendo que no ataca la estructura,
yo les he ensenado el problema que tenemos, que €s un
problema demografico, es decir, viene la tormenta perfecta para
nosotros. El tema demografico mas el tema de jubilados que
crece en numero, que crece en beneficios y que nunca en 96
afios le hicimos un tema actuarial. Si, a mi me hubiera
encantado que ustedes oigan a Augusto de la Torre, que
ustedes oigan a Pablo Lucio Paredes, que son técnicos que
conocen el tema actual, e ingresen en el proyecto la parte
financiera, que es lo que no tiene. Entonces, sin tener eso, lo
menos que puedo decirles que es que es cosmético, pero no
quiero entrar en la polémica, porque yo también he venido a
explicar algo siiper técnico que tiene el proyecto nuestro. ¢Por
qué nos demoramos tanto? Porque las variables que tiene son
muchisimas, es decir, hay harta cosa que tenemos que
modificar. Yo les hablaba aqui, grosso modo, del calculo del
monto de la pensién en 5 afios que hay que modificar, de las
pensiones minimas que posiblemente tengamos que subirlas;
pero el trabajo actuarial que hay que hacer para eso, no €s un
trabajo de un mes o dos, es un trabajo que ya viene haciéndolo
el Seguro Social, que lo hizo en su momento Augusto de la
Torre, solo para jubilacién, eso si. Nosotros tenemos que meter
salud en el paquete, que posiblemente tengamos que separar
salud de jubilacién. Sefiores, esa es la trascendencia del
proyecto, eso lo van a decidir ustedes, seguramente en esta
mesa lo debatiremos y de aqui saldr4 un proyecto que tendra
que ir al Pleno. Pero preparense para tomar decisiones como
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jubilacién separada de salud, salud mejor financiada para ser
sostenible. También he oido mucho, sobre quién debe prestar
salud; nosotros en el seguro nos movemos por miles de afiliados
para desarrollar infraestructura, porque si, la salud es
universal, pero nosotros nos debemos a los afiliados, no al resto
del mundo, que también atendemos, ciertamente, pero la
principal decision se toma en base del numero afiliados.
Dimensién, 34 mil empleados tenemos hoy; si, yo también
pienso que son muchos, y hay que disminuirlos. ¢Cuanto es
nuestro presupuesto anual? 10.200 millones de délares para el
afio 2024. ¢Que si es real que el 40 % esta en prestadores? Si. Y
nuestra capacidad esta, nosotros podemos subir ese 40 a 90 sin
pestaniear; es decir, con la infraestructura que tenemos bien
administrada podemos subirnos a 90. Es decir, si vamos a
necesitar prestadores, pero no la cantidad que tenemos hoy. Si
ustedes me preguntan, hoy no estamos aceptando nuevos
prestadores, porque muchos prestadores, que se dieron cuenta
del éxito de los antiguos prestadores, dijeron: no pues, ser
prestador es un gran negocio. Era un gran negocio, hoy ya no
es tan bueno, porque por problemas de flujo nuestro, sefiores,
los prestadores, cuando dependen mas del 90 % de la
Seguridad Social, es un gravisimo problema para el prestador,
porque si nosotros estornudamos ellos tienen neumonia
complicada. Entonces, mi sugerencia es: prestadores, bajen el
volumen de dependencia de la Seguridad Social. Hay
prestadores que son excepcionales, pero hay otros que no son
muy formales, digamos, y que han hecho cosas irregulares en
sus negocios con la Seguridad Social, de ahi que tenemos que
auditarlos. ¢Por qué? Porque nos presentan eventualmente
cifras falsas y nos la cobran, por supuestos; procedimientos
falsos y no facturan. Cuando detectamos esas anormalidades
tenemos que auditar pato o gallareta, porque nosotros somos
custodios de los dineros de los jubilados y de los afiliados;
entonces, no podemos ceder a merced de las posiciones que
puedan tener algunos respecto de los montos, que claro que los
debemos y que los vamos a honrar. Pero, sefores, sean
ortodoxos en los procedimientos, aquellos prestadores
heterodoxos van a sufrir las consecuencias de sus errores,
hasta ahi les puedo decir. Asambleista Ortiz, falta de pago
recurrente en Loja, si. En la prelacién de pagos para nosotros
esta todo lo que es nivel 3. ¢Qué es nivel 3? Lo que hace el
doctor Gilbert, que son operaciones de corazon, cateterismos,
baipas, dialisis, hemodialisis. De hecho, en virtud de que
tenemos tantos empleados en nuestros hospitales, lo que le he
pedido a los directores de los hospitales 3, que dupliquen el
numero de trasplantes. Nosotros hacemos alrededor de 230
trasplantes anuales entre coérnea, rinén y médula; sefiores, la
capacidad serd aumentada al doble este afo. Porque el
problema que tenemos con el rifién es los donantes, y ahi
tenemos una campafia para donacién de Organos, porque
necesitamos mas rifiones para poder trasplantar mas. A un
paciente insuficiente renal crénico, cuando lo trasplantamos lo
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curamos de por vida. Entonces, tenemos una campana
testimonial donde ya tenemos 15 testimonios de pacientes
trasplantados que estan en las redes; porque claro, para
venderles a los afiliados jovenes, venga afiliese, pero mire que
nosotros hacemos trasplantes. Afuera, en un hospital privado,
un trasplante cuesta 70 mil délares, mas o menos, en el Seguro
Social cuesta cero. Usted es afiliado, tiene donante, le ponemos
un rifén. Y vean los testimoniales que son emocionantes de la
gente que hemos trasplantado. Bueno, la historia es duplicar el
numero de trasplantes para empezar a disminuir el numero de
pacientes con insuficiencia renal crénica. Sobre el problema con
auditoria, que también me pregunto, ahi tenemos Espotel, esta
Espe-Innovativa EP, que les va a iluminar un poco cémo
caminan esos procesos. Sobre la doble facturacién, si, las
auditorias también cuando ti llegas de 600 a 900, yo asumo
que ahi debe haber algo irregular; no todo lo que brilla es oro, y
yo tengo que auditar para poder pagar. Entonces, ya no creo
que si tienes menos de 6 eres absolutamente inocente; o sea, la
presuncién de irregularidad a mi me para las antenas y digo yo
prefiero que venga auditado; porque si no audito, ademas, luego
tendré pues a la Contraloria que me dird: oiga, y como asi pues
de 600 se fue a 900 y usted pagé6. Sobre el nimero de camas en
Loja, nosotros, le repito, nos movemos por el niumero de
afiliados, en Loja tenemos 107 mil afiliados. Yo le puedo
garantizar que el numero de camas respecto a los 107 mil
afiliados que tengo estd muy cercano a la necesidad real, es
decir, puede haber un gap, pero debe ser minimo si es en
contra. Asambleistas Cevallos, recursos por cobrar al Estado, ya
lo dije, 14 mil millones; cartera vencida por cobrar en
prestaciones, se las ensefié en la presentacién, son 2.400
millones. Tenemos la ley 6-58 que le va a dar 7 afios de plazo
para pagar, esperamos este afio cobrar entre 200 y 300
millones, y en el futuro seguir cobrando. Les recuerdo que a 7
afos lo que cobrariamos este ano es poquito, porque el
momento que yo te difiero la deuda te voy a cobrar un
setentaicuatroavo cada mes; entonces, en los préoximos 10
meses me va a entrar un poquito de la deuda, de ahi que, si
pensamos que los 2.400 millones los vamos a cobrar muy
rapido, tampoco es tan verdad. Sobre habilitacion de
prestadores, aquellos no habilitados son los que hemos
detectado irregularidades graves y los tenemos frenados hasta
aclarar por qué se presentan las irregularidades. Asambleista
Maria Teresa Pasquel, las 30 preguntas se las va a contestar mi
técnico que es Andrés Mora, a continuacion. Le agradezco su
comentario sobre la visién de los jovenes, agrandar la base de
aportantes es esencial, no para el Ecuador, para cualguier
Seguridad Social, de ahi que nuestros esfuerzos en numero de
empleados, ahi es donde ha crecido; arriba, es donde ha bajado.
Y sobre la corrupcién que hay que combatir, créame que eso €s
algo del dia a dia. Sobre la reparticion de la Seguridad Social,
sobre la administracién del Consejo Directivo, que también me
preguntaron, esta administracién tripartita no es que se nos
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ocurrié a los ecuatorianos, eso es reglamento internacional. Los
organismos internacionales recomiendan que sean 3, y ahi
estan representados todos, porque me leian antes de entrar una
Resolucién de la Corte Constitucional; y lo que dice la Corte es:
Si, debe estar representado el afiliado, el empleador y el Estado,
que es el gran empleador y, ademas, el gran deudor,
obviamente. Entonces, ese modo de gobierno es lo que se ha
mostrado; asi como Canada, les decia yo que es el sistema mas
eficiente de jubilacién, el sistema de gobernacion actual, de
gobierno, es el mas eficiente; no lo digo porque esté yo, es
porque internacionalmente asi es. Entonces, cambiarlo de 3 a 5
pues pareceria que no es muy conveniente, mas alla de que
tiene un costo involucrado de medio millén de délares al afio,
tener 2 vocales mas. Las toneladas de entrega, por la caducidad
de los medicamentos, es progresiva, eso van fabricando;
nosotros tenemos programado cuanto necesitamos de medicina,
entonces, a veces tenemos atrasos en proveedores, que los
declaramos incumplidos, sobre todo cuando son locales, y eso
nos complica el abastecimiento. Pero la idea es que, cuando
pedimos internacional, nos llegue para evitar la caducidad y los
medicamentos hoy duran hasta 3 afios, es que nos entreguen
conforme nuestro requerimiento progresivo, igual pagamos
progresivamente. Asambleista Polanco, nueva propuesta pero
bien estructurada; si, la propuesta que vamos a hacer es una
propuesta en que vamos a necesitar varias sesiones, senores,
porque lo que vamos a alterar es la estructura financiera de la
Seguridad Social y de la salud. Como decia Roberto Gilbert,
eventualmente la Seguridad Social debe separar jubilaciéon y
asociados con salud y cobertura médica, posiblemente es una
decisién que tengamos que tomar en esta misma mesa, ya
veremos. Deuda del Estado actual, 4.316 millones auditados y
externa 4.470 millones mas, estamos hablando de 4.800
millones auditados por cobrar casi inmediato. Y, sobre el
Hospital de Esmeraldas, vamos a revisar como esta el tema,
porque me coge ahi si corriendo de primera a segunda. Como
les digo, vamos a contestar todo lo que sepamos, y lo que no,
averiguamos; y si no, me manda una carta y le contestamos.
Sobre la venida o no venida, les recuerdo, me encanta venir,
porque cuando tengo que comunicarles, y yo en 3 meses lo que
he hecho es un poco nutrirme de lo que pasa para proponerles
cosas coherentes y légicas; es decir, la necesidad de la reforma
es importantisima, pero yo hace 3 meses no estaba aqui, y en 3
meses estoy un poco asustado y preocupado. Pero, en todo
caso, creo que juntos vamos a resolver el problema, el problema
existe y es solucionable, pero hay que hacer cosas, y esas cosas
vamos a hacerlas juntos, y vamos a ver qué pasa. Asambleista
Xavier Jurado, ¢cuando pagamos prestadores? Pagaremos poco
a poco. Si la reforma que hacemos nos permite pagar mas
rapido, puede ser mas rapido, pero acuérdense que del mismo
cuero sale todas las correas. Si yo tengo mejor ingreso, de la
manera que sea: o porque cobro o porque cobro mas por las
prestaciones o porque separo salud; hay un montén de formas
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de mejorar los ingresos, entonces el pago puede ser mucho mas
rapido. De hecho, mi estimacién de 500 millones para este afno
puede quedarse corta, porque de hecho voy a recibir, ya recibi
170 millones del Estado. Si me va a pagar el Gobierno un poco
maés, entonces yo puedo pagar un poco mas. Les cuento que
nosotros no queremos quedarnos con la plata y a mi no me
gusta tener los prestadores al filo. No, el tema es que tienen que
ver que esto es parte y parte, es decir, de un lado nosotros
tenemos una limitacién presupuestaria, tenemos que irnos a lo
que podemos pagar y de ahi no hay como ofrecer, y qué pena la
crudeza de esto, pero nosotros podemos arroparnos hasta
donde dé la sabana, no mas alla; y si cobramos més pagamos
mas. Sobre las auditorias, bueno le dejaré también a Espe-
Innovativa EP que defienda sus argumentos. Sobre el cobro de
garantias, nosotros tenemos un blindaje exquisito en la
Seguridad Social para cobros; de hecho, a los que estan
pendientes de pago, mi actual procurador me dijo: Eduardo, las
coactivas no funcionan tan bien como el juicio penal y nosotros
podemos iniciar juicios penales. Los primeros 5 juicios penales
fueron iniciados y les cuento que los resultados han sido
sorprendentemente satisfactorios; nadie quiere juicio penal y
todo el mundo va a ver dénde exprime lo que tenga que exprimir
de cuenta y nos paga. Entonces, si usted no me paga la parte
patronal, por ultimo, es su billete, pero cuando no me paga la
parte de sus empleados eso es penal, usted esta usando
dineros, y eso le digo a los medios, repitan esta parte: t no
puedes abusar de los dineros de las aportaciones de los
empleados, es penal, es coactivo, si, y vamos a usar todas estas
acciones para recuperar los dineros que se nos adeudan.
Entonces, sefiores, vamos por las buenas, paguen. Y nosotros,
mientras méas cobramos mejor pagamos. Asambleista Guido
Vargas. Sucumbios, péngale fecha para irnos a Sucumbios,
tiene 22 mil afiliados en Sucumbios; si, también hay un
hospital, ya es segunda vez que me nombran el Hospital de
Sucumbios, hay que ir a visitarlo. Estuvimos en Manabi, el
hospital de Manta funciona espectacular, me llamé la atenciéon
lo bien que funciona; el Hospital de Portoviejo tiene problemas,
e in situ es donde uno se da cuenta céomo va, le hemos
cambiado la administracién. El Hospital de Chone se inundo,
nos van a donar un terreno para hacer un nuevo hospital,
tenemos una financiacién por ahi para este hospital, que es
alrededor a 21 millones de délares, en terreno nuevo, que
gracias a Dios es donado, y vamos a caminar en Chone con ese
tema. Si la necesidad de Sucumbios es asi de imperante,
créame, buscamos los recursos como financiar. Bueno, ya le
dije que eran 14 mil millones lo que nos debe el Estado, el
cuestionario de preguntas va a ser contestado a continuacion.
El presupuesto por provincia no lo tiene, pero si lo tenemos en
el Seguro Social, no lo tengo yo aqui. Sobre nuestro prestador
mas antiguo, el doctor Gilbert, mas alla de volverle a agradecer
sus comentarios sobre mi gestién, esperemos que siga opinando
lo mismo cuando llegue al mes 18, porque en el mes 18 me voy
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a mi casa. Mi compromiso fue 18, llevo 3. Y sobre los auditores
SOAM y mas empleados, ya estamos en eso, queremos agilizar
con auditores propios a las auditorias de ciertos prestadores,
que entendemos que han ido mejor que otros. Miren, a estas
alturas ya sabemos cuéles son los sapos vivos y sabemos cuales
son mas, tenemos un panorama mas claro respecto a los
prestadores. La intencion del Seguro Social es honrar todas sus
deudas, ¢cémo?, con tiempo, esto es poco a poco. Yo no tengo
una vara magica, como decia Roberto, para decir: aqui les pago
sefiores, todos pagados. Han visto una propuesta de trabajo en
todas las lineas, y si tienen alguna otra que no esté ahi y que
piensan que podemos atacarla, coméntenos, porque parte de lo
que estd ahi, no es que me imaginé yo, es de los mismos
técnicos del IESS que decian: podemos hacer esto, hagamoslo;
podemos hacerlo aca, hagamoslo; midamos, mi necedad ha sido
con la medida. Yo prefiero tener mas gestores, llegar a cien si es
posible, porque eso me va a tener mas afiliados; prefiero tener
més inspectores, mas de 50 si es posible, porque esos van a
revisarme a mas evasores, elusores, etcétera, y eso va a mejorar
mis ingresos. Cobro més, cobro mejor, pago més, pago mejor.

Andrés Mora,
director nacional de
salud del IESS

Muy buenas tardes, a todos ustedes. Es un gusto, mi nombre
es Andrés Esteban Mora, soy el director nacional del Seguro
Social de Salud, tengo un PhD., una especialidad, una
subespecialidad. Y actualmente me encuentro, hace 6 semanas,
dirigiendo el seguro de salud del IESS. Para tener una vision
general del IESS, nosotros tenemos: 101 unidades médicas; de
estas 101 unidades médicas, tenemos 3 unidades médicas de
mayor complejidad, son hospitales de especialidades o tercer
nivel; de mediana complejidad tenemos 21 hospitales, de los
cuales tenemos también hospitales del dia y centros de
especialidades, en total 51 unidades médicas distribuidas a
nivel nacional; y unidades médicas de atencién primaria,
tenemos 47. Acorde a las diferentes preguntas, se habian
enviado previamente 20 preguntas, y vamos a exponer las 20
respuestas, muchas de estas respuestas no solo son técnicas,
sino que, a medida que vamos abriendo las respuestas, veo que
aqui existen también algunos prestadores y también existen de
diferentes areas y de diferentes sectores. Entonces, a medida
que vayamos resolviendo los diferentes tipos de preguntas, me
gustaria interactuar con todos ustedes para resolver todas las
respuestas. Algo que me parece también muy importante, es
que también estan aqui los representantes de Espe-Innovativa
EP, que también van a tener que resolver algunas respuestas.
Entonces, mas bien vamos a hacer esto dinamico, si es que me
permite, sefior presidente. Muy, bien en la primera pregunta.
¢Cuales fueron las razones y los informes técnicos sobre los
cuales se justifico la necesidad de cambiar las auditorias
médicas, que antes se manejaban desde las coordinaciones
zonales, a través del sistema operativo de auditoria SOAM, para
ahora suscribir contratos con otras empresas prestadoras de
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servicios y que hoy realiza la empresa Espe-Innovativa EP?
Bueno, existen diferentes normativas y diferentes marcos de
ley. El primero, la Constitucién de la Republica del Ecuador, el
articulo 37 y el articulo 50, no voy a perder tiempo en leer los
articulos, y la Ley de Seguridad Social, en la cual me interesa
mucho leer el articulo numero 125 de la auditoria médica
obligatoria. La auditoria médica obligatoria. La auditoria de los
prestadores de salud serd obligatoria y estarda a cargo de las
empresas especializadas contratadas por la administradora con
sujecién a las resoluciones de la Superintendencia de Bancos y
Seguros. Acuérdense que nosotros como IESS, nosotros le
debemos de rendir estas cuentas a la Superintendencia de
Bancos y a la Superintendencia de Seguros. Tomamos
normativas técnicas, como ente rector maximo, del Ministerio
de Salud Publica; claro, a nivel técnico tenemos que trabajar
bajo un sistema de la RPIS. Sin embargo, en el proceso de
auditoria nuestro ente rector como aseguradora es la
Superintendencia de Bancos. Por favor, acordémonos de la
diapositiva nimero 1, porque es parte y complemento de la
respuesta que también se dijo en alguna de las preguntas,
viene la diapositiva niumero 20. Antes de pasar, con el oficio del
2021, el Ministerio de Finanzas habla sobre o reitera que los
pagos del Ministerio de Economia y Finanzas deberan estar
anclados al articulo 125 de la Ley de Seguridad Social; es decir,
si queremos que nos pasen los fondos del Ministerio de
Finanzas, todas las atenciones médicas deben de ser auditadas.
En la segunda pregunta: ¢Cual es el presupuesto asignado
durante los afos 21, 22, 23 y 24 por el IESS para el pago de
prestadores externos de salud a nivel nacional? 2021, 712
millones; 2022, 615 millones; 2023, casi mil millones; y, 2024,
solo tenemos en presupuesto actualmente 146 millones.
Realmente estas cifras, no sé si es que los prestadores, o sea,
realmente vienen a un punto que se vuelven alarmantes. ¢Por
qué alarmantes? Porque practicamente hemos tenido un
crecimiento rotundo de prestadores, porque la capacidad
operativa de los afios anteriores del IESS ha disminuido y,
obviamente, ha aumentado la capacidad operativa de los
prestadores externos; y eso se refleja en un impulso o en una
cantidad econémica que es bastante grande. Obviamente, que
debemos de revertir esto, claro que si, pero no solo revertir
optimizando la ocupacién de camas que tenemos en MSP, sino
también organizandonos con todos los prestadores externos.
Entonces, ¢qué es lo que debemos hacer? Existen prestadores
externos que son especializados en diferentes patologias y
existen prestadores externos que son, por ejemplo,
especializados en las prestaciones que no tenemos en el Seguro
Social. Y para crecer en el Seguro Social nos demanda tiempo, y
la salud no espera tiempo, las emergencias no esperan tiempo,
y lo digo como médico y lo digo como profesional. Entonces,
nosotros debemos apalancarnos y conversar con los
prestadores externos para decir: estas clinicas me manejan este
tipo de patologias, estas otras clinicas me manejan este tipo de
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patologias y yo, como Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social, veo que manejo y optimizo las diferentes patologias y
enfermedades para optimizar mis hospitales. Obviamente, ven
en esta dispositiva el déficit que vamos a tener y el problema
que vamos a tener, como lo expuso el sefior presidente,
necesitamos el recurso econémico. Tercera pregunta: ¢Cual es
el valor total de la deuda del IESS a prestadores externos de
salud a nivel nacional por provincia, desde enero del afio 2021
y con corte a marzo del 2024? Detallar la informacion. Aqui
tenemos el monto por las diferentes provincias: Pichincha,
practicamente es la que mas tiene, con 160 millones; Guayas
con 120 millones, no necesariamente porque a Guayas se le
debe esto, sino porque ya el afio pasado se le pagd mucho mas
que a Pichincha, entonces actualmente estamos debiendo mas
a Pichincha; y las otras provincias como Manabi, Azuay, El Oro,
Loja, Tungurahua, Chimborazo, Imbabura... Los Rios entra a la
provincia del Guayas, por la sectorizacién que tenemos en las
diferentes coordinaciones provinciales, mas o menos sera entre
5 a 7 %, aproximadamente. ¢Cuéantos tramites para pago
corresponden a auto derivaciones y atenciones por emergencias
por prestadores externos de salud? Acuérdense que nosotros no
solo valoramos las emergencias, la emergencia si es lo mas
importante que tenemos que hacerlo, pero aparte de eso
también tenemos consulta externa y también tenemos
hospitalizacién. En este caso, por atenciones en emergencia a
las derivaciones: el afo 2021, 7.789; 2022, 7.878; y, 2023,
2.743. Estos valores de 2.743, estos valores estan actualizados
hasta junio de 2023, que es hasta cuando la plataforma esta
practicamente habilitada, y ya vamos a hablar de ese proceso
de habilitacién en otra diapositiva. Dentro del periodo 2021 al
2024, ¢cual ha sido el monto pagado a prestadores externos de
salud a nivel nacional y por provincia, por tramites de
pacientes derivados y auto derivados por servicios de
prestadores externos de salud que corresponden a IESS, dentro
de los diferentes tipos de provincias? Dentro de los diferentes
tipos de provincias tenemos: 1.274 millones de dodlares, y
practicamente tenemos, no sé si se dan cuenta la diferencia
abismal que existe entre la cantidad de prestadores que
tenemos a nivel del Guayas y la cantidad de prestadores que
tenemos a nivel Pichincha, si, entra también la provincia de Los
Rios. Si mas o menos esto es lo cancelado, esto significa que
entre los afios 2021-2024, Guayas ha sido a la que méas se ha
pagado y al que mas se ha cancelado. ¢Cual fue el nivel de
ejecucién de auditorias realizadas con el sistema SOAM a
través de las coordinaciones nacionales y que concluyeron con
el pago a tiempo a los prestadores externos de salud? SOAM, lo
solicitado ha sido 7.699 millones de délares, lo aprobado ha
sido 6.406 millones. Es decir, que en este tiempo se tiene una
ejecucion del 83 %. Y, justamente, para conversar sobre el
sistema SOAM, como sabran existen, para nosotros pagar a las
diferentes areas, tenemos dos procesos de auditoria: uno que
fue contratado con Espe-Innovativa EP, otro que fue contratado
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con Espotel; y esto se hizo en las administraciones anteriores
dependiendo del niumero de afios, de la cantidad y del proceso.
Bueno, creo que eso es relevante. Y también tenemos otros
valores para cancelar de SOAM. SOAM practicamente es una
plataforma que se maneja tanto a nivel de los prestadores
externos que llegan a las coordinaciones provinciales de salud,
se ven en las coordinaciones provinciales de salud, se auditan y
después se suben y se solicitan a nivel nacional, para poder
legalizar, y de ahi poder distribuir los recursos otra vez a las
coordinaciones provinciales para que realicen su pago. Hace 2
semanas aproximadamente hemos mandado el Quipux a las
diferentes coordinaciones provinciales y estamos haciendo un
levantamiento de SOAM actualizado para, obviamente, proceder
al pago del SOAM, que creo que eso es lo més importante por
ahora. ¢Cual es el procedimiento establecido por el IESS para
controlar el uso del tarifaric de pacientes en prestadores
externos del IESS, la parametrizacion del tarifario nacional de
salud vigente en los diferentes sistemas? Acuérdense que el
tarifario no lo ponemos nosotros, el tarifario lo pone el ente
rector maximo, la autoridad méaxima, que es el Ministerio de
Salud Publica; y nosotros nos basamos en este tarifario
nacional de salud vigente. Se carga todo esto, a los prestadores
externos en el sistema, y después existe una fase de control,
tarifas, liquidacién, proceso por el cual se valida la informacion
previa a la aprobaciéon de auditoria. Aqui tenemos a los
representantes de Espe-Innovativa EP, me gustaria, por favor,
para que nos expliquen un poquito el proceso del IESS y como
estamos manejando ahora la situacién y cuanto porcentaje
tenemos auditado. ¢Cual es el procedimiento administrativo
empleado por el IESS para verificar la informacién remitida por
los prestadores externos de salud por derivacion de pacientes
del IESS, a fin de evitar la sobrefacturaciéon? El proceso de
auditoria de la calidad de facturacién de los servicios de salud
es un proceso que actualmente se encuentra reglamentado y
normado. O sea, si estd en norma y en regla, no nos podemos
saltar absolutamente nada, y esto fue firmado y expedido el 17
de mayo del 2023 y el 2 de febrero del 2024 se emiti6 el manual
del proceso de reconocimiento econémico de las prestaciones de
servicios de salud a los prestadores externos; acuérdense, esto
es 2 de febrero de 2024, Con esto, practicamente lo que
estamos haciendo es una fase de control documental, una fase
de control técnico médico, una fase de control de tarifas y
liquidacién. Esto lo hicimos, ¢por qué?, porque a nosotros nos
hacia falta control: el IESS, como una aseguradora, necesita
control. Y con esto practicamente nosotros estamos
controlando la documentacién, el control técnico médico y de
las tarifas obviamente que se debe cancelar y que esa tarifa que
se cancela y que esa tarifa que esta auditada se liquide. Usted
sabe doctor que muchas veces hacia falta ese match: ya esta
auditado, ya esta aprobado, pero no se liquida; aqui ya tenemos
el proceso de liquidacién. Entonces, este proceso establece que
una vez que los tramites han sido evaluados en sus 3 fases, se
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procede al reconocimiento econémico de los valores validados y
aprobados, conforme a las directrices emitidas. ¢Cuales son los
criterios y la normativa que aplica el IESS para pagar a los
prestadores externos de salud y a qué fecha se encuentran
impagos, pese a cumplir con los requisitos exigidos por
reglamento de su cancelacion? Bueno, los criterios y la
normativa del IESS, tenemos diferentes resoluciones,
acuérdense que esta resolucion es parte de lo que habia
hablado en la diapositiva anterior, el 2 de febrero de 2024, que
sefiala, articulo 1, aprobar y expedir el manual de proceso de
reconocimiento econémico de las prestaciones, servicios de
salud a los prestadores externos; y, el articulo 2, aprobar y
expedir la estrategia operativa para la auditoria y pago de
prestadores externos por las prestaciones de servicio de salud.
Y con esto practicamente lo que hacemos es legalizar todo. Con
esto se legaliza practicamente todo el proceso de pago. La
disposicién general unico establece que, a los tramites
pendientes de auditoria de calidad de facturaciéon de los
servicios de salud previos a junio de 2023, se aplicara la
estrategia operativa para auditoria y pago de prestadores
externos por las prestaciones servicios de salud, considerando
la normativa emitida, en este caso, por el Ministerio de Salud
Publica. Entonces, aqui si tenemos un antes y tenemos un
después. La pregunta numero 10. Considerando que la
prelacién de los pagos a prestadores externos de salud le
corresponde al IESS, en primer orden al interior de dicha
institucién, ¢cual es el criterio o normativa interna que
sustenta la ejecucién de los pagos y con qué criterio se
establece su prioridad? Igual, con esta estrategia operativa para
la auditoria y pago de prestadores externos por las prestaciones
de servicios de salud, aprobada mediante la resolucion del
IESS, acuérdense de esto otra vez, el 2 de febrero de 2024; y el
numeral 2.4 habla sobre la determinacién de la participacién
de los prestadores externos por cada coordinacion o unidad
provincial. Y practicamente se establecen 3 tipos de factores
como, por ejemplo, los valores solicitados y aprobados para el
pago por cada prestador en funcién del servicio brindado;
obviamente, aqui entran las dializadoras, aqui entran también
diferentes procesos oncologicos catastroéficos; y el tiempo en el
que el prestador externo ha prestado sus servicios sin recibir
pago alguno por las prestaciones. Es decir, estamos priorizando
a los prestadores que no se les ha pagado en un buen tiempo.
Se envi6 un comunicado en noviembre del 2023 para subir
facturas al sistema del IESS, a través de la Direccién del Seguro
General de Salud Individual y Familiar. ¢Justifiqué las razones
y los resultados de dicho comunicado, considerando que existe
un contrato de servicios de auditoria con la empresa Espe-
Innovativa EP? Bueno, nosotros tenemos un contrato con Espe-
Innovativa EP, el cual sefiala, el 3.02 es un alcance, procesar
en un plazo de maximo de 730 dias, un total referencial de
4.365.896 expedientes, en fase I, control documental; y
después, obviamente, nos hace el proceso de referencial.
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Finalmente, nos habla en el mismo proceso, levantamiento de
objeciones a las respuestas realizadas por el prestador, a través
de la plataforma web que se maneja; y, por esto, la Direccién
del Seguro General de Salud Individual y Familiar, que es la
encargada de realizar la priorizacion de los techos a las
coordinaciones provinciales, para posteriormente proceder con
el pago; entonces, los prestadores externos qué hacen; se les
pide las facturas, las coordinaciones provinciales piden la
facturaciéon, se da practicamente el proceso de facturacion, se
coordina con cada coordinacién para continuar el sistema de
procesamiento y cancelaciéon de valores. Esto esta establecido
obviamente por la ley. Entonces, en este caso, Espe-Innovativa
EP no forma parte del proceso de carga o de recepcion de
facturas; Espe-Innovativa EP lo que hace es el proceso de
auditoria, ve el expediente, revisa, audita. Nosotros hacemos el
control de calidad y nosotros practicamente, lo que esta
auditado nos llega a las diferentes coordinaciones provinciales,
y eso, a nivel nacional, se autoriza y se distribuye los diferentes
recursos. Y los que piden las facturas son las diferentes
coordinaciones provinciales, las que ejecutan directamente el
pago. Siguiente por favor. 12. ¢Cuantos examenes especiales de
Contraloria se han realizado sobre los procesos de derivacion
y/o pago a prestadores externos de salud con el IESS desde el
2015 hasta la presente fecha? Diferentes expedientes externos:
uno, a los procesos de derivaciones y pagos de prestadores de
salud privados de la ciudad de Quito, en el cual existieron
diferentes reclamos en el aftio 2019, y se entregé un informe a
Contraloria. El segundo, que es un examen especial a los
procesos de acreditaciones y derivaciones de pagos a los
prestadores de salud privados en la ciudad de Quito, y
existieron aqui reclamos de SOAM y diferentes tipos de abonos,
también en las coordinaciones provinciales, de enero del 2016
al 31 de diciembre del 2019, esto fue en el 2020. Y, €l tercero,
que es la acreditacién, contratacion y derivacién y pagos de
prestadores, que va en el periodo comprendido del 1 de enero
del 2015 al 31 de agosto del 2019. En este caso fue para el
tratamiento de adicciones, realizado por diferentes coordina-
ciones provinciales, esto fue en el Azuay, y esto fue también en
el 2020. Numero 13. Indique si al respecto de los examenes
especiales de Contraloria realizados sobre los procesos de
derivacién y/o pago de prestadores externos de salud con el
IESS, dentro del periodo comprendido en 2015 a 2024, se han
emitido recomendaciones o indicios de responsabilidad, detalle
el caso de las recomendaciones y cuantas se han cumplido. De
las 3 que habiamos hablado, del 2019 fueron 10
recomendaciones, del 2020 fueron 5 y de la otra del 2020
fueron 7. Fueron aprobadas 5y 5 de los 2 primeros y estan en
proceso, en total, practicamente, las 5 del 2019 y las 7
también. Es decir, que nosotros tenemos en proceso 12 tipos de
recomendaciones que las estamos valorando y las estamos
dando correccién. La numero 14. ¢Cual fue la fecha de
suscripcién del contrato de auditoria de expedientes de los
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prestadores externos de salud entre el IESS y Espe-Innovativa
EP, el presupuesto asignado, los plazos, pélizas, garantias, el
objeto y las obligaciones? Entregar términos de referencia del
contrato. ElIESS, con fecha 16 de marzo del 2023, suscribe el
contrato con la empresa Espe-Innovativa EP. Practicamente, 3
procesos es lo que pide: el macro, el proceso de 4.365.896
expedientes referenciales a partir de enero del 2023; se dio un
plazo de hasta 730 dias o hasta que se gjecute el presupuesto,
lo que ocurra primero. El precio del contrato es de
5.306.122,81, y conforme como establece la clausula sexta: en
su naturaleza de ser también una empresa publica, no se
rendira garantia de excepcién de la garantia técnica que consta
en los términos de referencia. Y los productos del contratista,
con este contrato se compromete a presentar: el modelo de
gestion para la ejecucion de contrato, que ya lo desarroll; el
acta de validacién de la operatividad del sistema informatico
para ser usado por el contratista, que lo estd cumpliendo; el
acta de cumplimiento de la implementacién de la herramienta
de consulta, de la misma manera; el informe de liquidacion
trimestral consolidado de los informes mensuales, que eso
practicamente lo maneja a través de la administradora de
contrato; y, el informe técnico de cumplimiento de la
transferencia informacién a la base de datos del emisor. Bueno,
ya le van a dar después la palabra a Espe-Innovativa. Para mi,
en este contrato lo que hicimos fue, practicamente, desde que
se subieron los diferentes expedientes, desde enero del 2023; y
ahi viene la duda que se tenia, ¢por qué no después?, porque el
contrato fue realizado con numero de expedientes o numero de
dias, lo que acabe primero; pues resulta que existe mucha
cantidad, numero de expedientes, el cual fue calculado con una
base probablemente inferior, no sabria decir lo que esta antes.
Pero, obviamente, nosotros qué es lo que estamos haciendo: ya
mandamos a aperturar a Espe-Innovativa, que se ingresen los
expedientes desde julio. El dia de mafnana se abre la plataforma
para ir subiendo los expedientes y de ahi, practicamente, lo que
tenemos que hacer, obviamente, como el sistema ya esta
validado, como el sistema informaético esta usado, tenemos que
seguirlo usando hasta acabar todo el 2023: es decir, que nos
quedamos sin gasolina hasta la mitad y estamos inyectandole
mas gasolina hasta acabar el afio. Como lo dijo también el
sefior presidente. 15. Explique si Espe-Innovativa EP ha dado
cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 85 del reglamento de
relacionamiento para la prestaciéon de servicios de salud y, en
caso de existir incumplimiento, indique cuales han sido las
sanciones impuestas a las prestadoras de los servicios de
auditoria. Existe un acuerdo ministerial del 17 de mayo del
2023, que habla el articulo 85: Término para la recepcion. El
prestador de servicios de salud enviard a los financiadores,
aseguradores publicos, los documentos para el reconocimiento
econoémico, desde el primero hasta el ultimo dia laborable del
mes siguiente, al de las realizadas las atenciones. Tenemos un
acuerdo ministerial que entr6 en vigencia para las prestaciones
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de salud, a partir de junio del 2023 se esta subiendo al sistema
las diferentes prestaciones del mes de junio, que es lo que
acabé de hablar ahora. No existen sanciones impuestas por la
prestadora de servicios de la auditoria Espe-Innovativa EP. Y,
ademas, se esta trabajando en la elaboracion de la
documentacién necesaria para efectuar un nuevo proceso de
contrataciéon, que esta estimado para junio del 2024. Qué es lo
que estamos haciendo, estamos terminando, tenemos que
terminar el 2023 de auditar, y vamos a sacar un proceso de
licitacién para hacer todo el proceso de auditoria del 2024.
Pasemos la siguiente. 16. Indique el IESS si los productos han
sido entregados dentro de los plazos contractuales previstos y
si existen los informes del administrador del contrato con
respecto al cumplimiento de contrato; de existir, entregar los
informes por el incumplimiento parcial, a fin de aplicar multas
dentro del proceso del caso. Los diferentes productos que
tenemos, 5 que hemos identificado: el modelo de gestion, el
acta de validacién, el acta de cumplimiento, el informe de
liquidacién trimestral y el informe técnico de cumplimiento.
Practicamente, lo que tenemos en el proceso de revision de la
documentacion es el producto 4 y el producto 5. 17. Indique si
el sistema operativo de auditoria Secaf de Espe-Innovativa EP
ha funcionado de manera ininterrumpida desde la suscripcion
del contrato de auditoria de expedientes de los prestadores
externos de salud. Las validaciones por parte del IESS del
consumo web service, fue constatado el 9 de junio del 2023, el
mismo que refleja de manera exitosa el consumo del servicio.
Existe un acta de esto y desde esta fecha hasta la actualidad el
sistema ha funcionado de manera ininterrumpida. El médulo
de carga de los nuevos expedientes, con fecha igual menor a
junio del 2023, se encuentra habilitado. Y ya habiamos hablado
en las anteriores diapositivas, que estamos habilitando para el
dia de mafana la apertura del mes de julio. 18. ¢Cual es el
porcentaje de expedientes cargados, auditados y pagados en los
prestadores externos de salud correspondiente al periodo 2021-
2024? En el periodo 2021-2024 tenemos 19.642.915
expedientes, los auditados estan en 79 % y, de estos, se ha
pagado a prestadores 2.339.217.536. Si hemos pagado parte de
lo que ha estado auditado, nos hace falta obviamente un
porcentaje mas. 19. ¢Cual ha sido el resultado de los
expedientes auditados y cuantos prestadores de salud de este
universo ya han recibido su pago y en qué tiempo? En el
periodo 2021-2024, los expedientes auditados han sido 15.573
y el nimero de prestadores pagados, en total, han sido 562
pagados. El tiempo, obviamente, de los pagos, lastimosamente
no se realiza de manera inmediata, porque depende de la
asignacién presupuestaria, la disponibilidad de recursos; vy,
obviamente, de eso dependemos para los pagos. Existen
diferentes tipos de prestadores, los prestadores activos son los
que tenemos por convenios, son 348 en total, pero acuérdense
que existen también prestadores sin convenio y existen
prestadores de otros anos, pero que actualmente no son
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prestadores. Y acuérdense que nosotros estamos pagando, no
estamos pagando la deuda de ahorita, estamos hablando
practicamente del 2021 al 2024, pero también estuvimos
pagando la deuda desde el 2017, 2018, 2019. Entonces,
obviamente, qué es lo que estamos haciendo: pagando la deuda
de muchos afios anteriores; y eso también es un problema.
Entonces, yo no puedo decir que con el numero de prestadores
que tenga ahorita, estoy pagando 562, sino que antes, existio
en algiin afno, hasta 1.200 prestadores, que poco a poco,
obviamente se han ido mermando por diferentes tipos de
razones. Y esa es la razén por la cual nosotros estamos
pagando de muchisimos afios anteriores las deudas. La namero
20: ¢Indiqué qué prestadores de salud tienen un porcentaje de
evaluacion menor al 6 %, para ser excluidos del proceso de
auditoria y, de este universo, cuantos han sido pagados y en
qué tiempo? En esto practicamente si me gustaria poder
conversar, porque si necesitaria ayuda, porque dijera, bueno, si
no tengo objeciones en menos de 6 % por qué pago; o sea,
deberia de pagar. Entonces, obviamente, si deberia de pagar lo
que es 6 %; pero acuérdense la primera diapositiva en la cual el
Ministerio de Economia y Finanzas me dice que debo auditar
todo, entonces eso si queda con este vacio, acuérdense que
nosotros tenemos el acuerdo ministerial y el articulo 56 que
habla, nos dice: se debe de procesar el proceso de calidad de
facturacién hasta mayo del 2023. Entonces, en eso nos
estamos basando, nos seguimos basando, y no podemos dejar
de auditar lo que nos dice el Ministerio de Economia y
Finanzas. 21. ¢Por qué los procesos de auditoria médica, para
el pago de prestadores de servicios externos, se los contrata a
nivel de procesos de contratacién publica con una empresa
auditora externa y no de manera directa, cuando las recomen-
daciones de las auditorias de Contraloria son dirigidas a los
auditores médicos del IESS? Existe el oficio, justamente como
les estaba comentando, del Ministerio de Economia y Finanzas
del 2021, el que reitera que los pagos del MEF deben estar
anclados al articulo 125 de la Ley de Seguridad Social. Y el
articulo 125, como la diapositiva namero uno, me habla de la
auditoria médica obligatoria. La auditoria médica de los
prestadores de salud sera obligatoria y estard a cargo de las
empresas especializadas contratadas por la administradora,
con sujecion a las resoluciones de la Superintendencia de
Bancos y Seguros. Y esa justamente es la razén por las cuales
estamos atados a este pago. Numero 22: ¢Cuales son las
resoluciones que ha adoptado el IESS para redistribuir
internamente los ingresos para cumplir con el pago a los
prestadores externos de salud? La estrategia, obviamente,
operativa del pago de auditoria a los prestadores externos del 2
de febrero de 2024, el cual ya lo habia hablado en las otras
diapositivas, acuérdense, 2 de febrero 2024, tenemos un antes
y tenemos un después. 23: ¢Cuales son los mecanismos de
pago previstos por el IESS y las gestiones realizadas ante el
Ministerio de Economia y Finanzas a fin de dar plazo al pago a
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prestadores externos? Esta pregunta es muy importante, y algo
que quiero decir: con el Ministerio de Economia y Finanzas
tuvimos ya una reunion el lunes, practicamente con la
viceministra, en la cual se volvié a activar todo; y el dia de ayer
el Ministerio de Economia y Finanzas tiene todas las peticiones
y la falta de pagos realizados por el IESS y se le mando6 ya una
actualizacién de todos los haberes adeudados al IESS. Se hace
una revisién y valoracién de la informacién auditada para la
solicitud de pago, la direcciéon de salud solicita el tramite
correspondiente, las solicitudes de cobro desde la direccion
general hacia al MEF; y, de ahi, el pago deberia ser del MEF al
IESS, y entra dentro del registro contable del pago de la deuda
del Estado. Como les dije, todo esto fue enviado ya el dia de
ayer, con todas las actualizaciones descritas, para el Ministerio
de Economia y Finanzas. 24: ¢Cual es la fecha de suscripcion
del contrato de auditoria de los expedientes de los prestadores
externos de salud entre el IESS y Espe-Innovativa EP y sus
condiciones contractuales, respecto a los plazos de entrega de
productos y el funcionamiento del sistema operativo de
auditoria. Otra vez, practicamente es el mismo proceso del
contrato, que lo habia explicado en una diapositiva anterior, y
los diferentes productos que obviamente, son los 5 diferentes
productos que ya habia explicado en 2 diapositivas. Y de ahi,
después para darle la palabra a Espe-Innovativa EP, para que
explique un poquito mas sobre el proceso que se esta
preguntando. 25: Senale las acciones adoptadas por el IESS
para la implementacion de la Ley Organica para la
Optimizacién y Eficiencia de Tramites Administrativos, en los
procesos de solicitud de pago por parte de los prestadores
externos de salud. Otra vez, entra la resolucion del 2 de febrero
del 2024, en la cual se resuelve y aprueba expedir el manual
del proceso de reconocimiento econémico de las prestaciones de
servicios de salud, y el objetivo no solo es determinar el
reconocimiento econémico sino la verificacidon de las tarifas, los
prestadores, la validaciéon y, obviamente, después el pago. Lo
mismo, tenemos un antes y tenemos un después del 2 de
febrero del 2024, 26: ¢Por qué los hospitales que corresponden
a la Junta de Beneficencia de Guayaquil no son auditados en el
proceso de auditoria que lleva a cabo Espe-Innovativa EP?
Bueno, esto es un argumento institucional. La instituciéon
mantiene una deuda con el prestador externo, Junta de
Beneficencia, por las prestaciones médicas brindadas. La falta
de auditoria médica retrasaba el pago de las prestaciones por
parte del IESS. Se realiz6 una contratacién expresa, Espe-
Innovativa EP, en el cual han existido diferentes tipos de
inconvenientes con el prestador externo, la Junta de
Beneficencia de Guayaquil, correspondiente al periodo del
2023. La Junta de Beneficencia de Guayaquil es un prestador
externo, nosotros lo vemos como un prestador externo muy
estratégico, ayuda al otorgamiento de una atencién integral no
solo el paciente beneficiario del IESS, sino a la red publica
integral de salud; y, en este caso, la Coordinacion Provincial de
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Guayas asegura poseer la capacidad operativa para realizar la
auditoria de la calidad de la facturacién de este prestador
externo, de la Junta de Beneficencia de Guayaquil. Y es por eso
que este proceso de auditoria, que eso ya fue quedado en la
gestion anterior, lo va a hacer la coordinacién. La pregunta 27:
¢Cuantos pagos se han realizado por las derivaciones a la
Junta de Beneficencia de Guayaquil desde 2021 hasta la
presente fecha? El valor hasta la actualidad es de 186 millones
de délares a un prestador; 2021, 313; 2002, 83. A la Junta de
Beneficencia de Guayaquil, 186 millones, de 4 afios. Estos son
los expedientes que se han subido desde el 2021 hasta el 2023,
total 627 expedientes. La pregunta 30: Remita un informe de
cumplimiento del contrato suscrito por Espotel para realizar
pagos rezagados en el periodo completo y comprendido 2017-
2021. Otra vez, volvemos a la suscripcion del contrato, el oficio
del 22 de enero de 2024, suscrito por el gerente general de
Espotel, envia un informe definitivo de la consultoria. Aqui, en
este caso, los tramites de Espotel fueron auditados al 100 % de
lo que se habia contratado. Lastimosamente, faltaron diferentes
tipos de expedientes y habian quedado rezagados, y el contrato
se cumplié al 100 %. De esto, estamos interviniendo para otra
vez, ver estos contratos, y hacer un proceso para que esto
rezagados y los que se quedaron pendientes, sean auditados y
sean pagados. La revision y posterior envio de las
coordinaciones provinciales se va a hacer; o sea, todos estos
expedientes ya estan en las coordinaciones provinciales y se va
a realizar los pagos, acorde a lo que dice la ley. 29: Indique las
acciones tomadas por el Directorio del IESS, asi como la
Direccién General, para el cumplimiento de obligaciones del
IESS con los prestadores externos de salud. Otra vez, el antes y
el después, 2 de febrero del 2024, practicamente crea, el
articulo 1, el manual de proceso de reconocimiento econdémico
de las prestaciones de servicios de salud y prestadores
externos; y, el articulo 2, que ya lo he leido en algunas
diapositivas. Volvemos a lo mismo, existe un antes y un
después. La pregunta numero 30: Detalle, en el marco de la
norma técnica determinada en el Acuerdo Ministerial 046,
articulo 56 de la ley, los prestadores externos de servicios de
salud y la categoria en la cual se hallan determinados. Aqui
tenemos los diferentes tipos de categorizacion, tenemos los
diferentes tipos de coordinacién, 193 categorizados. Y aqui
tenemos los diferentes tipos de categorias. Es decir, que si los
tenemos categorizados, y si deseamos informacion sobre quién
o cémo es, obviamente podriamos brindarles dicha informacion.
Esa es la ultima pregunta, perdoén por pasarme un poquito mas
del tiempo, fueron 30 preguntas. Y, sefior presidente, quedo a
su disposicién.

Doctor Vladimir Muchisimas gracias, sefior presidente. Le interrumpi, le pido
Almeida mil disculpas, porque es importante que el doctor Mora nos
cuente varias preguntas que nosotros tenemos. Yo soy médico,
tengo un magister en administracién de salud, mi nombre es
Vladimir Almeida y dirijo la parte administrativa del Hospital
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Santa Barbara. Doctor Mora, he escuchado con muchisima
atencién toda su presentacion y, para el poco tiempo que usted
esta en el instituto, me parece que han hecho un buen trabajo,
pero hay cosas que son importantes, y es que los prestadores
médicos necesariamente tenemos que subir nuestros
expedientes, el trabajo que nosotros hemos hecho, a una
plataforma. El tarifario nacional inico dice: a la coordinaciéon o
a la plataforma informatica que la coordinaciéon decida. Y desde
el 2023 nos pidieron; nosotros ya habiamos entregado nuestros
documentos de enero, febrero, marzo y abril en la coordinacion
para el sistema SOAM, y nos lo devolvieron y entregamos,
porque nos dijeron que tenemos que subir a la plataforma
Espe-Innovativa EP, y lo hicimos. Tuvimos una experiencia
anterior con una empresa que se llamaba Redes, que manejaba
una plataforma super rapida, tenia la capacidad, si es que me
equivoco, seguramente alguien me podra conseguir, de auditar
4 millones de expedientes diarios, era una plataforma gigante,
colombiana. Vino Espe-Innovativa EP y nosotros subimos los
expedientes. Para no alargarme con mi intervencién, solo para
poner un ejemplo de lo que nos estd pasando, Espe-Innovativa
EP, por ejemplo, el mes de mayo del 2023 nosotros subimos a
la plataforma el 24 de agosto del 2023, y recién la semana
anterior nos comenzaron a auditar. Es decir, agosto,
septiembre, octubre, noviembre, diciembre, enero, febrero y
marzo, 8 meses, y recién nos comenzaron a auditar contravi-
niendo toda norma, porque la norma dice, ya lo han explicado
aqui varias veces, dice: tenemos la obligacién de subir en los 20
primeros dias del mes siguiente a la atencién, y tienen 45 dias
para auditarnos. Doctor Mora, usted es un meédico y es un
hombre joven, nosotros ya llevamos 13 afios trabajando con el
IESS y somos orgullosos de trabajar con ellos, nos encanta,
¢sabe por qué?, porque nosotros, aparte del tema econdmico,
que no es rentable como la gente piensa, que los prestadores
nos enriquecemos del IESS, damos salud. Nuestro hospital, el
mio, tiene probablemente la mejor terapia intensiva neonatal
privada del pais, de la ciudad, de otras ciudades no conozco.
Atendemos nifios vulnerables, hemos recibido bebés de 600
gramos, de 500 gramos de peso, unas cositas, y les ponemos
tubos y les ponemos miles de cosas, cosa que parece una cosa
extraterrestre. Espe-Innovativa EP nos cuestioné y nos dijo, con
un caso en particular, nos negaron toda la atencion de un
bebé, que sumaba como 19 mil doélares, porque en ese
expediente la madre, que le daba el derecho al bebé, firmé los
documentos, pero nos negaron porque no tenia la firma del
padre. Averiguada la madre, que era quien daba el derecho, qué
nos dijeron: lo que pasa es que era una madre soltera y ya se
habia peleado del papa. Y hemos tenido que apelar, nos
objetaron y hemos tenido que apelar. Cosas para la anécdota.
Pero la parte importante de esto es que Espe-Innovativa EP no
ha cumplido la norma, y le estan prorrogando 6 meses mas. Me
llama la atencién que haya prestadores externos diferenciados,
pero bueno, eso es una potestad del IESS. La Junta de
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Beneficencia, no tengo nada en contra, en buena hora que le
paguen con una auditoria mas rapida, en buena hora. Por otro
lado, la 1ltima parte, al no permitirnos subir nuestros
documentos a cualquier plataforma informatica desde el mes de
julio, que ahora dijeron que van a subir desde mafiana, ayer
nos dijeron que la iban a abrir hoy, nos han dejado en
indefension. ¢Por qué? Porque no existen documentos nuestros,
que hemos atendido a los pacientes, subidos de ninguna
plataforma. Sefior presidente, no existen. Por tanto, el mismo
convenio que nosotros tenemos, dice claramente que nosotros
en una controversia tenemos que ir a la Procuraduria General
del Estado para hacer una mediacién, pero qué vamos a mediar
si no hemos subido ningin documento, estamos sin defensa.
Entonces, por favor, si les pido que nos respondan a estas
preguntas y hagamos algo sobre este tema. Muchisimas
gracias.

Doctor Andrés Mora

Bueno, saludarlo. Y entiendo su sentir, lo entiendo mucho,
porque no solo es el sentir de ustedes sino de muchos otros
prestadores. Y estamos solucionando todos los problemas que
vienen de muchisimos meses y aiios atras. Obviamente, no
puedo echar la culpa a todo lo que pasé por atras,
probablemente sea desconocimiento, falta de visién, etcétera,
no me gustaria meterme en eso. Me gustaria decir que son
cosas que las estamos solucionando y, en estas pocas semanas,
creo que ha de haber visto, asi como todos los otros
prestadores, que las cosas las estamos solucionando, no solo lo
digo por ser director del IESS, por director de salud del IESS, lo
digo como persona que ha estado laborando en emergencia,
operando en emergencia, y viendo pacientes inclusive en la
vereda, como nos formamos, como nos formamos. Y por eso
mismo, si es que no formamos las bases, si no formamos un
precedente y si nosotros no ponemos un alto a todas las cosas,
el siguiente afio vamos a estar igual; o sea, si nosotros no
ponemos los puntos claros y si nosotros no nos sinceramos, y
otra vez repito, las bases, el afio siguiente vamos a estar igual.
Y yo no soy de las personas que solo van a pasar por aqui a
pagar a ciertos prestadores, a pasar de agache, porque en
pocos meses me voy. Yo tengo mi profesion, soy médico, soy
cirujano, hoy tengo 2 especialidades y quiero seguir atendiendo
a pacientes, y esa es la idea. Sé que existen muchos problemas.
Si yo me pongo a preguntar a todos, a las dializadoras, a los
catastréficos y me pongo a ver, créame ue Vvarnos a ver casos
extraordinarios que los conocemos. Sino la idea, justamente, es
formar las bases y seguir adelante.

Doctor Roberto
Punin

Buenos dias, sefiores legisladores. En honor al tiempo, voy a
ser muy sucinto. Antes que nada, quiero agradecerle a la
doctora Johana Ortiz por darnos la apertura, la ciudadania de
Loja le quedara eternamente agradecida. Muy puntual en las
cosas, doctor Mora, hemos escuchado al director, doctor Pefia,
lo cual nos deja mas dudas que respuestas. Primero, el doctor
Pefia nos habla de que ya se ha realizado ciertos pagos e
incluso ya habla de pagos del 2021, lo acabo de escuchar a
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usted en su intervencion, en la cual manifiesta que la empresa
auditora Espotel, quiero que sea muy claro este asunto, la
auditoria de Espotel que corresponde al afio 2021, usted doctor
Mora lo acaba de comentar, que estad ya realizada el 100 %.
Entonces, Espotel que ya realizé el 100 % de la auditoria, sin
embargo, especificamente en Loja, no tenemos realizado ni un
solo pago del afo 2021. Si, el afio 2022 le correspondia
evidentemente al Seguro Social, dentro del afio 2022 hablando
especificamente de Loja, se adeuda en algunas entidades todo
el semestre de julio a diciembre y otras entidades el ltimo
trimestre. Por lo tanto, ustedes comprenderan que ya estamos
atrasados, Espotel 2021, IESS 2022. Ano 2023, en el mes de
julio fuimos llamados a una reunién a realizarse en el Hospital
del IESS de Cuenca, a la que asistimos, y el doctor en ese
tiempo, el doctor Alfredo Ortega, en su presentacion inicial nos
pidi6 disculpas, porque el ambiente estaba caliente, nos pidio
disculpas a todos los prestadores externos por el asunto de los
pagos; y nos comunicé que el IESS, al no poder auditar, habia
contratado una nueva auditoria externa, cuyo nombre tengo
entendido es Secaf, al que ustedes llaman Espe-Innovacién. Las
autoridades que representaban a esta autoria externa se
manifestaron y dijeron que méaximo en 3 meses realizaban
dicha auditoria y procedian a los pagos, estamos hablando
especificamente del afio 2023. Como muy bien nos dijo un
colega que estad en la reunién, hasta el momento es imposible
subir, es imposible subir la documentacién del afio 2023. Por lo
tanto, la provincia de Loja esta sin cobrar afio 2021, semestre
del 2022, todo 2023, y 2024 no sabemos bajo que normativa va
a realizar el pago. Doctor Mora ¢Cual es la modalidad para
realizar esos pagos? Obviamente, como bien lo dijo el profesor
Gilbert, no esta en contra de que le paguen a una u otra casa,
sino en cémo se realizan los pagos. Como prestadores externos
de la ciudad de Loja podemos decirles, en términos generales,
estamos quebrados. Muchas gracias, por prestar estos valiosos
momentos. Muchas gracias, doctora Ortiz.

Doctor Andrés Mora | Gracias doctor. Tuve la oportunidad de entrar a algunos
procedimientos quirurgicos, porque yo me gradué de cirujano
en la Universidad Nacional de Loja, cuando usted trabajaba en
el Hospital Manuel Ignacio Monteros, y yo fui su residente. Es
un gusto saludarlo doctor. ¢Sigue trabajando en el IESS,

doctor?
Doctor Roberto No doctor, lastimosamente tuvimos que salir. Como usted
Punin comprendera, si ni siquiera tenemos un tomoégrafo, como

podriamos seguir prestando atencién ahi con las manos atadas.

Doctor Andrés Mora | Totalmente, doctor. Nosotros tenemos muchas cosas por
cambiar. Tenemos que mejorar nuestra tecnologia, la medicina
ha crecido la ultima década a pasos agigantados, y nosotros
nos hemos quedado. Pero tenemos que formar las bases y las
estamos formando en conjunto con la directora general y el
presidente, para formar las bases, para tener un mejor futuro.
Si nosotros no tenemos tecnologia en nuestras unidades
médicas, nos vamos a quedar atras y se vuelve mucho mas caro
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también. Sobre el pago de prestadores, tenemos pagados los
valores auditados y pendientes por auditar de Espe-Innovativa
EP. De valores aprobados, tenemos ya cancelados en Loja
871.448; y, el valor pendiente a auditar, tenemos 370.160.
Esos son los valores de Espe-Innovativa EP. Mientras que los
valores auditados y pendientes de auditar en SOAM, tenemos
valores solicitados de 11.527.153; valores aprobados,
10.699.000; y solo nos queda un pendiente a auditar de 635. O
sea, me refiero a que los procesos tienen que seguir subiendo,
se estan auditando y, obviamente, dependiendo de la cantidad
de recursos econdémicos, se tiene que pagar.

Una vez que nosotros asumimos el cargo, una vez que se tomo
la confianza, lo primero que hicimos fue cambiar Ila
administracién del contrato, que es una persona del IESS.
Cambiamos el administrador del contrato de manera
inmediata, para poder ejercer cierto tipo de control y hacer que
se cumplan las cosas que estan en el contrato. No podria yo
hablar antes sobre los diferentes procesos, yo creo que aqui
esta la persona, Espe-Innovativa; pero, a raiz de que nosotros
cambiamos la administracién del contrato, obviamente,
nosotros hacemos los 5 diferentes procesos de control para que
se cumpla lo que dice el contrato, y eso es lo que esta pasando
hasta la actualidad.

Creo que existen ciertas preguntas que usted ha realizado que,
obviamente, tiene que responder Espe-Innovativa EP, en el
momento. Nosotros como IESS, se firmé un contrato, no tienen
por qué discriminar procesos de auditoria como paciente, lo
que si tiene es la opcion de discriminar, acorde a la normativa
de auditoria de calidad, son los procesos de auditoria, exacto,
no mas. Y lo digo como médico, porque también he sido médico
y también he trabajado con seguros, y si no pongo el sello no
me auditan; o sea, si yo no pongo el sello en el momento de esa
consulta, esa consulta no se me paga; si yo no hago bien el
protocolo y no pongo mi sello médico en el protocolo quirurgico,
no se me paga la cirugia; si yo no pongo el cédigo adecuado y
que coincida con el desarrollo del protocolo, tampoco se me
paga. Y eso si es lo que tiene que discriminar la auditora: si no
tiene el sello, no se paga; si no tiene obviamente el proceso
adecuado de manejo de la historia clinica, como dice la
normativa, no se paga. Y eso si tiene discriminacion la
auditora, obviamente, decir este si este no. Si, claro, eso es
desde el inicio del contrato y eso lo sabemos, con todas las
aseguradoras, practicamente trabajamos los médicos con eso.

Ministro encargado
Daniel Falconi MEF

Buenas tardes, seflor presidente. Buenas tardes, sefiores
asambleistas. En primer lugar, muchas gracias por este espacio
para seguir conversando. Me parece que es la tercera, cuarta
vez que hemos venido conversando. Una presentacion que
podemos ir poco a poco conversando, ir poco a poco explicando
la informacién que hemos traido; y, también, tenemos el
compendio de las preguntas que ustedes nos realizaron con las
respuestas especificas. Si ustedes desean ese sumario de
preguntas y respuestas, también podriamos enviar oficialmente
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en la tarde del dia de hoy, una vez que concluyamos la
participacion. Entonces, bueno, en primer lugar, quisiéramos
arrancar la presentacion exponiendo ante ustedes cuél es el
estado de situaciéon de los pagos. La contribucién: 21, 22, 23 y
24. En el ano 2021 el valor de pago fue 1.341 millones de
délares; el afio 2022, 2.458 millones; el afio 2023, si marca una
diferencia respecto a la intensidad de pagos que el Gobierno
central realiz6 para el 40 % y deméas obligaciones de
contribuciones, con una transferencia de 1.184 millones de
doélares y un valor pendiente de pago de cerca de 1.300
millones. En el afio 2024, y como ya lo comentd el sefior
presidente del Consejo Directivo del IESS, el Ministerio de
Economia y Finanzas, en conjunto con el IESS, ha reactivado el
proceso de pago para el 40 % de las pensiones jubilares y
demas componentes. En ese sentido, a la fecha nosotros hemos
hecho ya una transferencia efectiva de 395 millones de doélares,
que son los primeros pasos que el Gobierno esta generando
para poder asegurar los pagos a la Seguridad Social. Lo que
respecta a la deuda registrada, esto ya lo habiamos presentado
me parece hace 3 o 4 semanas, aqui tenemos un avance
respecto a lo que ya es la ejecucién de pagos del afio 2024. El
saldo que nosotros mantenemos registrado como cuentas
pendientes a ser pagadas con el IESS, por todos los compendios
relacionados con las contribuciones a la Seguridad Social, que
no incluyen los intereses que el IESS ha calculado son de 3.359
millones de délares. Mas o menos hay una reduccion de 100
millones de délares con respecto a lo que habiamos comentado
con ustedes en la comparecencia anterior. Y esto se debe,
basicamente, a que en el afio 2024 ya hemos hecho pagos que
permitieron recuperar el saldo respecto al afio anterior.
Entonces, ese es el valor que nosotros tenemos en los registros.
Como siempre hemos comentado, hay valores que todavia
tienen que ser conversados con el IESS para que puedan
incluirse dentro de nuestro proceso de validacién de cuentas
por pagar. El proceso que nosotros tenemos con el IESS es una
revision mensual. El IESS hace la remision de los valores
correspondientes por las contribuciones a cargo del Estado, el
MEF hace la validacién, esto lo habiamos comentado en la
comparecencia anterior, para hacer la depuraciéon y tener
confianza completa de que los montos que se han calculado y
se deben transferir, constituyan realmente una ejecucion sobre
los Dbeneficiarios finales. EI MEF hace un registro
presupuestario de la obligacién y luego, conforme tenemos
disponibilidad de caja, hacemos coordinaciones con el IESS
para hacer la transferencia dentro del mismo mes, de ser
posible. Ahora, pasando adelante a la deuda de salud, yo creo
que aqui vale la pena justo hacer varias puntualizaciones. El
IESS dentro de los balances al mes de enero del afio 2024 tiene
un valor de 5.019 millones de doélares por conceptos de
prestaciones médicas a jubilados, enfermedades catastroficas,
jefas del hogar y discapacitados, que el valor en el cual el
Ministerio de Economia y Finanzas y el IESS tienen que
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completar los procesos de validacién, tienen que completar los
procesos de revisién, las auditorias externas; que si nos
gustaria hacer la aclaracién: no es un proceso generado de
forma voluntaria o, si se quiere decir, discrecional por parte del
Ministerio de Economia y Finanzas; hay algunos analisis que
hizo Contraloria, algunas auditorias especificas y recomen-
daciones que emitio la Contraloria para que el Ministerio de
Economia y Finanzas, en conjunto con el IESS, lleguen al
acuerdo de que tienen que ser auditorias externas las que
validen los datos para poder proceder a los pagos. Se ha
mencionado en esta mesa que hay limitaciones o hay
restricciones en el proceso interno de la validacion de las
auditorias que hace el IESS; y resultado de ese proceso, que
también fue revisado por Contraloria, es que nosotros llegamos
a esta forma de intercambio entre las 3 instituciones: entre la
Contraloria que envié las observaciones, Ministerio de
Economia y Finanzas que acoge esas observaciones y IESS que
también tiene que realizar. Resultado de eso tenemos algunos
documentos, acuerdos entre el [ESS y nosotros, que respaldan
el proceso de tener una auditoria externa. Creo que es muy
importante mencionar eso. Nadie quiere mencionar que las
auditorias que el IESS ha realizado internamente no son
validas, pero este segundo chequeo ha sido objeto de un
proceso de evaluaciones que ha hecho también la Contraloria, y
nosotros estamos sujetos a todo ese tipo de posiciones, ya que
estan incluidas en recomendaciones en examenes especiales.
Sobre este caso especifico, lo que las cifras auditadas nos han
enviado en el segmento de jubilados, tenemos que para el
tramo 2013-2016 hay 203.9 millones de délares; el tramo
2019-2021, 203.15 millones de délares. Dentro de este ultimo
tramo, nosotros cancelamos ya 31.32 millones de dodlares y
tenemos un valor pendiente de conciliar los datos finales, que
es simplemente un valor pequefnio que nos resta evaluar, por
171.82 millones de délares. Los 203 fueron valores que ya se
pagaron, una vez que se concluye el proceso especifico.
Entonces, desde el punto de vista del Ministerio de Economia y
Finanzas, cuando ya tenemos este proceso de la auditoria
externa, tenemos 171.82 millones, que todavia cerrar
conversaciones con el IESS, para proceder al registro
presupuestario y luego el proceso de pago que corresponde. Les
compartimos las fechas de pago y las transferencias que hizo el
Ministerio de Economia y Finanzas a los montos que
presentamos en la tabla anterior. En el mes de mayo del afio
2022, se realizé una transferencia por 120 millones, en junio
20.45 millones, septiembre 61 millones y en el mes de octubre
del afio 2023 un valor de 31.32 millones. Aparte de estas
transferencias, el Ministerio de Economia y Finanzas también
hizo devolucién del IVA por 200 millones de ddlares, que tienen
que ver con prestaciones de salud. Entonces, ademas de los
valores adeudados, también el Ministerio en el afio anterior hizo
un proceso de devolucién del impuesto al valor agregado por un
valor de 200 millones de doélares. Finalmente, les traemos la
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informaciéon de los convenios firmados y suscritos entre las
partes. El primero, un convenio marco que permitia desplegar
todas las acciones que venian atadas al proceso propio de hacer
los pagos, determinacién de montos, firmado el 30 de mayo del
afio 2022. El Acuerdo interministerial 0002 del 28 diciembre
del 2022, que establece el procedimiento para realizar los pagos
correspondientes a concepto de pensiones jubilares. El primer
convenio especifico de 31 de mayo, para la determinacion de
reconocimiento  parcial de contribuciones al Estado
ecuatoriano. Un segundo convenio especifico del 28 de
septiembre del afio 2022, para asignaciones y transferencias
adicionales y complementarias. Y un tercer convenio especifico
el 28 de octubre del afio 2023. A forma de resumen, lo que
nosotros habiamos preparado para la comparecencia del dia de
hoy. La relacién contractual directa entre los prestadores
externos del IESS no es con el Ministerio de Economia y
Finanzas, nosotros entramos y ejecutamos las acciones
correspondientes, una vez que se han completado los procesos
propios de la auditoria y son valores que le corresponden al
Estado analizar, presupuestar y cancelar. Nuestro proceso
termina con la transferencia al IESS y es ahi donde nosotros
completamos el ciclo presupuestario y cerramos y esperamos
siempre el siguiente bloque de informacién para poder liquidar.
Es bastante interesante que no nos hayan reclamado no venir
al proceso de la ley anterior, eso quiere decir que si logramos
hacer aportes de nuestro lado. Entendemos que toda norma es
perfectible y que el deseo siempre es que lo que el Ecuador ve
como alternativas de mejora, se puedan concretar de forma
inmediata. Respecto a las preguntas especificas de la
asambleista Pasquel, nosotros les presentamos en las
diapositivas la informacién de los valores. Nosotros tenemos un
registro de obligaciones ya en firme, el valor que nosotros
tenemos identificado por pensiones jubilares son 3.359
millones de délares. Hay la conversacion pendiente con el IESS,
si se incluyen o no intereses de mora, porque esta es una
contribucién, no es parte de los aportes ni personales ni
patronales. Es una discusién que tenemos ahi pendiente y por
eso las cifras difieren en ese primer componente, y por €so nos
vamos alejando de esos 10.000 millones o 14.000 millones, que
se hablaban en su momento. El segundo punto importante es
el registro de deuda de salud, nosotros estamos anotando solo
los valores en los cuales ya han venido auditorias y estamos
haciendo la revisién y conciliacién de valores. Sobre ese monto
el IESS tiene un registro de cerca de 5.000 millones en sus
balances, entonces ya nos vamos acercando al valor que dijo el
sefior presidente del Consejo Directivo. Sobre esos valores,
nosotros tenemos solo 171 millones que tenemos que finalizar
la conciliacién entre las partes, hacer el registro de la
obligacién del presupuesto y proceder al pago. Esos son los 2
valores que nosotros tenemos ya identificados y que les
estamos presentando en el reporte. De la comparecencia
anterior a la actual, los valores de deuda del IESS por temas
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jubilares, nosotros habiamos presentado 3.498 millones en la
comparecencia del mes de febrero y ahora tenemos un monto
de 3.359 millones, es decir, el ministerio ha logrado bajar 150
millones de délares en el stock del 40 % de las pensiones
jubilares. Un ejercicio que lo hemos hecho en el IESS y que esta
dando buenos resultados para volver a tener esa interaccion
permanente entre las dos instituciones. Sobre las preguntas de
la asambleista Holguin, especificamente a los temas de retrasos
con proveedores del Gobierno central, no tenemos la
informacién en este momento aqui como para poder discutir,
pero si vale la pena mencionar que nosotros tenemos el
Acuerdo ministerial 008, y este acuerdo lo que nos dispone son
formas y prioridades para ejecutar el proceso de pago en un
momento que existan atrasos. Nosotros tenemos reglas de
priorizacion, esquemas de definicion de que son pagos
impostergables y que son pagos con prioridad y después otros
tipos de pagos. Y es muy probable que, en aplicacion de ese
concepto, si tengamos proveedores que todavia estén en el mes
de septiembre, pero ya la gran mayoria de los pagos priorizados
ya se encuentran cerrandose en el mes de diciembre. Respecto
a la inquietud de la asambleista Ortiz, no solo el Coplafip, sino
la Constitucién de la Republica, establece que los egresos
permanentes tienen que ser financiados con ingresos
permanentes, y de forma excepcional se puede financiar
egresos de salud, educacién y justicia con ingresos no
permanentes, porque es la gran regla. El Coplafip, en el
capitulo de reglas fiscales, replica esa estructura y, ademas,
aclara cual es el proceso en los diferentes niveles de Gobierno
que tiene que realizarse para que esa exclusion o esa
excepcionalidad para financiar con otros recursos se puede
implementar. De hecho, ustedes recibieron la proforma del
Presupuesto General del Estado el 20 de febrero, y estaba
también incluido ya la emisién del decreto ejecutivo, del sefior
presidente, que permite esa excepcionalidad; y era porque
cuando nosotros hicimos la revision del presupuesto, los
ingresos permanentes no eran suficientes para cubrir los
egresos permanentes. Entonces, ese es el camino, esa es la
estructura, la Constitucién y la ley hablan de gastos por tipos.
Hablando de educacién, salud y justicia, esas son las 3
tematicas que, de forma excepcional, pueden financiarse con
otros recursos. Entonces, si hay esa capacidad, y la proforma
de este afio se envidé con esta condicién e inclusive, si ustedes
revisan el decreto ejecutivo, el presidente de la republica nos
dispone al Ministerio de Economia y Finanzas hacer las
coordinaciones con todas las entidades que correspondan para
que en la ejecucién presupuestaria puedan tener bien
armonizado su proceso presupuestario con la excepcionalidad.
Entonces, en esa parte, educacién, salud y justicia tienen esa
condicién por Constitucion y por la ley. Respecto a las
inquietudes del asambleista Polanco, si las auditorias del afno
20-21 ya nos fueron comunicadas, son esos 200 millones que
les comentabamos, de los cuales 171 estan pendiente de revisar
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y proceder al registro presupuestario y luego al proceso de
pago. La informacién de auditorias de afios posteriores, 22 y
23, nos fueron enviadas el dia de ayer en un formato de
reporte; es decir, estos son los valores, pero no hay un detalle.
Entonces, apenas nosotros tengamos el detalle ejecutaremos el
proceso correspondiente, que nos manda a hacer revisiones
trimestrales de los periodos de tiempo y, una vez ya cerrados,
poder hacer lo mismo que haremos con los 171 millones.
Simplemente para ir aclarando, acabamos de presentarles un
valor de cuentas por pagar en las contribuciones por 3.359
millones. Les comentaba, no incluye conceptos como intereses
generados por la demora de jubilacion, esa es la principal
diferencia que tenemos con el IESS; mas otros conceptos
adicionales que el IESS nos ha comunicado de forma reiterada
y que todavia estan en proceso de revision y evaluacion
Entonces, ahi hay un monto de méas o menos 2.000 millones de
délares que tienen que compensarse exactamente para poderse
ver si son obligaciones en firme. El segundo item méas grande es
el tema de salud y el IESS tiene un registro de 5.019 millones
en sus balances en el mes de enero del 24, lo que nosotros
comentamos es que, de ese valor de 5.019 millones, estan 171
listos para que nosotros concluyamos el proceso de revision, y
con eso procesar el registro presupuestario y pago, todavia
queda el resto del valor para seguir conversando. Qué gestiones
nosotros mantenemos: la reactivacion de las mesas de trabajo,
independientemente de que la siguiente ley, que fue aprobada y
ya se publica en el Registro Oficial, que desde ese momento
corren los plazos. Una vez que se publicada en Registro Oficial
corren los plazos que determine la ley, y nosotros no vamos a
esperar a que eso pase, sino que ya estamos conversando sobre
los valores pendientes. Con mucho gusto, doctor. En primer
lugar, le expreso mi gran saludo, durante mucho tiempo he
seguido su carrera y es muy bonito poder conversar con usted
de forma directa. Bueno, como Ministerio de Economia y
Finanzas hemos tenido acceso a informacién del mercado
secundario, han venido personas jubiladas del Ministerio de
Educacién a comentarnos que los porcentajes de descuento que
se estan generando en el mercado secundario son demasiado
altos, y esa es una preocupaciéon que estd generando en
nosotros un estudio de mercado mas profundo, porque la falta
de equilibrio en el mercado secundario, hace que quien tenga
mas urgencia sacrifique demasiado del valor del bono y el
rendimiento quien si tiene liquidez es demasiado alto, y eso si
es una preocupacién que nos esta generando la informacion
que hemos recibido. Nos hablan de descuentos de 15 mil o 16
mil délares sobre bonos que son de 30 mil, 40 mil o hasta 50
mil délares, es un quinto del 30 % o 20 %. Entonces, eso nos
preocupa mucho y, claro, eso lo que nos ha hecho es
contenernos un poquito en el proceso de hacer pago inversion a
otros proveedores mas grandes, porque tenemos esa sensacion
de que puede haber demasiados descuentos, es lo que nos ha
limitado en este momento. El ministerio ha estado trabajando
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para tratar de salir a emisiones directas, levantar el recurso, y
mejor pagar de contado; pero no hemos descontinuado el
proceso y la puerta estd abierta a tratar de en este mes tener ya
una definicién exacta. Nos preocupa mucho el descuento que
estan teniendo en transacciones de mercado secundario,
porque eso va marcando el precio; entonces, si nosotros
hacemos un pago de inversién ahora, ustedes corren el riesgo
de tener descuento del 20 %, y eso si esta fuera de los limites
naturales de tolerancia, pero no hemos cerrado la opcion.
Entonces, mas bien estamos cerrando el anéalisis y esperamos
tener noticias para el general de proveedores.

Doctor Vladimir Doctor Vera, el problema que esta pasando ahora, es que Espe-
Almeida Innovativa EP termina su contrato en 2023 y para poder
auditar el 2024 tiene que hacer otro contrato, y eso va a tomar
al menos 4 meses, si se hace rapidamente, al menos 4 meses.
Qué es lo que va a pasar con eso, que Espe-Innovativa EP, con
el esfuerzo que va a hacer, para auditar lo de julio, agosto,
septiembre, octubre, noviembre y diciembre del 2023, va a
hacer un esfuerzo importante, y el Seguro Social va a ser un
esfuerzo importante. Todo el 2024 va a quedar stand-by.
Entonces, después, en enero del préximo afio, si es que
llegamos, si no en 3 o 4 meses mas, estaremos pidiendo ayuda,
porque no estaremos ni auditados, ni habremos subido los
expedientes absolutamente a ninguna plataforma, porque no va
a haber contrato, a menos que, sefior presidente, y esto es
super importante, se recomiende de aqui, de esta mesa de
trabajo, donde se ha transparentado muchas cosas y lo cual
uno agradece, se recomienda que el sistema SOAM, que tiene
capacidad el Seguro Social, por un tema de emergencia,
comience a auditar lo de enero de 2024 o serd la misma

historia.
Gerardo Pazmino, Muchas gracias, sefior presidente y sefiores asambleistas. Voy
gerente general de a hacer una presentacién del proyecto: Servicio de auditoria de

Espe-Innovativa EP | la calidad de la facturaciéon de los servicios de salud de
atenciones médicas brindadas por los prestadores externos a
los afiliados y beneficiarios del IESS a nivel nacional. Este
contrato fue suscrito el 16 de marzo del 2023 y tiene por objeto:
Contratar el servicio de auditoria de la calidad de la facturacién
de los servicios de salud de atenciones médicas brindadas por
los prestadores externos a los afiliados y beneficiarios del IESS
a nivel nacional, a partir del mes de enero del 2023 y hasta
completar el numero de expedientes estimados en funcion del
presupuesto establecido para esta contratacion. Cabe
mencionar, que dentro del objeto de este contrato no se
encuentra el proceso del pago como parte de la unidad
contratista. El monto por este contrato es de poco méas de 5
millones, el nimero de expediente mas de 4 millones. Aqui el
IESS nos dio un anticipo del 30 %, lo que a la fecha ya se
encuentra devengado, y nosotros ya hemos presentado la
primera planilla en el mes de marzo para su respectivo proceso
pago. Para este proceso de auditoria que esta haciendo la
empresa publica, se estan siguiendo los dos acuerdos que
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existen, el 0091-2017 y el 0140-2023; este proceso nos indica
que hay tres fases: la primera, de control documental con un
plazo de 5 dias; la segunda, de control técnico médico en un
plazo de 45 dias; y, la ultima, la de liquidacién y tarifas con un
plazo de 10 dias; a mas de esto, el IESS tiene un plazo de 5
dias para control de calidad y para la gestién de las objeciones
que se levanten en la auditoria, tiene un plazo de 45 dias; se
remite a los prestadores y ellos tiene 45 dias para solventar las
objeciones. Por eso son 90 dias. Aqui cabe mencionar que,
dentro del proceso, el inicio de la auditoria a cargo de la Espe-
Innovativa EP fue desde junio del 2023, esto se debe a que en el
contrato esta 40 dias luego del anticipo, que fue en abril. El
rendimiento inicial que se tuvo fue de 230 mil expedientes por
mes, con 30 personas trabajando de acuerdo con los TDR
establecidos en el contrato; posterior a esto nosotros
quintuplicamos el personal a 150 personas, obteniendo un
rendimiento actual de 400 mil expedientes por mes,
Actualmente, la situacién del proyecto es la siguiente: el tiempo
del contrato transcurrido a la presente fecha es de 10 meses,
los expedientes cargados hasta el 19 de marzo de 2024 son
4.142.086 y esto corresponde al 94.8 % de lo contratado. A la
fecha indicada, han sido auditadas las tres fases, un total de
2.579.450 expedientes, lo que representa el 59.08 % de lo
contratado. En atencién al pedido del doctor Andrés Esteban
Mora, se realizara la carga adicional de manera progresiva
hasta completar el objeto del contrato, iniciando con el mes de
julio, esto se lo haria a partir del 21 de marzo. Los expedientes
cargados en el sistema con una evaluacion menor al 6 %. Estos
son los expedientes cargados segun el tipo de acuerdo
ministerial, ya sea el 091 o el 0140, esta informacién es a partir
de la base suministrada por el IESS durante la etapa de
parametrizacién, que es de las etapas iniciales que se colabord
con el IESS. Y aqui tenemos la informacién, en que constan las
cinco categorias segin el Acuerdo 091, de enero a mayo del
2023; y, de junio del 2023 en adelante, segiin €l Acuerdo 0140.
Me voy a permitir dar lectura a las preguntas que me fueron
remitidas y no han sido expuestas en la presentacion. En la
primera, se me pide indicar cémo se encuentra conformado el
directorio de la empresa publica, el directorio esta conformado
por el director de la universidad y los cuatro vicerrectores. Se
me pide indicar si el IESS hizo una convocatoria en noviembre
del 2023 para subir facturas al sistema, a través de la
Direcciéon de Seguro General de Salud Individual y Familiar,
con respecto a este comunicado, me permito indicar que
nosotros no tenemos conocimiento, debido a que, como ya se
les explico, ni en el objeto del contrato ni en las obligaciones del
contratista esta estipulado el proceso de pago como proceso de
la auditoria médica. Se me pide indicar si el sistema operativo
de auditoria ha funcionado de manera ininterrumpida desde la
suscripcién del contrato de auditoria de expedientes de
prestadores externos de salud, ante esto cabe mencionar que el
sistema de Espe-Innovativa EP ha trabajado de manera
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ininterrumpida hasta la presente fecha, asi que no tenemos ni
una sola multa por parte del contratante. Nosotros, hasta el
momento, tenemos subidos méas de 4 millones de expedientes, y
si hacemos una corrida, maximo hasta abril habremos
terminado el monto estimado de expedientes que estipula el
contrato. Se me pide indicar qué prestadores de salud tienen
un porcentaje de evaluacién menor al 6 % para ser excluidos
del proceso de auditoria y, de ese universo, cuantos han sido
pagados y en qué tiempo, a esto respondo que se ha realizado
en base al Acuerdo 040 emitido por el Ministerio de Salud
Publica, que trata de los expedientes subidos a partir de junio
de 2023. Estos expedientes aun no se encuentran auditados,
porque van siendo tratados de acuerdo como van ingresando.
Considero que, a lo largo de la presentacién y luego de la
contestacion de estas preguntas, quedan mas claras las dudas
que se me ha pedido aclarar. Hasta aqui mi intervencion.
Muchas gracias, por sus preguntas. Respondiendo a la
pregunta de la asambleista Abad, sobre los prestadores de
servicios que se encuentran fuera del 6 %, aqui quisiera reiterar
que el tema de los que estan fuera del 6 % se les pague sin ser
auditados y se les pague directamente, estd en el Acuerdo 0140
y en el 096: existen las categorias, pero todos tienen que ser
auditados. Nosotros, hasta mayo del 2023, tenemos ya
procesados los expedientes y, de esos, los que han finalizado,
un poco mas de 2 millones que equivale al 57 %, esa
informacion fue facilitada por el IESS, y entra en vigor cuando
ya estén auditados los expedientes en junio del 2023, entonces
nosotros todavia no podemos decir qué expedientes pasan y
cuales no, porque todavia no pasa ¢l tiempo.

Doctor Ronald Hay una pequefia confusion, los contratos, los TDR, que los
Contreras explico el doctor Andrés Mora, dijo que estos contratos vencen
por tiempo o vencen por monto econémico o por numero de
expedientes auditados. Ahora, si bien es cierto que en el
contrato se establece que son dos afos de duraciéon y que
faltaria un afio mas, los numeros de expedientes ya se
acabaron; entonces, por eso es por lo que, ahorita, ellos no
pueden habilitar la plataforma, porque de lo contrario estarian
yendo en contra del contrato. Entonces, a partir de junio se
subieron y mafiana van a habilitar la plataforma, entiendo, por
una disposicién del administrador del contrato, la sefiora Erika
Garcia. Ahora, respecto al 6 % hay una confusién, existe un
acuerdo en el cual se categorizé a los prestadores médicos; los
que tienen categoria 5 son los que estan haciendo mal las cosas
y, por lo tanto, hay que sacarle o limitarle el contrato, porque
no sirven y tienen muchos errores, eso es parte del contrato de
calidad. Los prestadores médicos que tengan menos del 6 % ni
siquiera deberian estar en la plataforma, deberian ser
cancelados, y la norma dice que a esos prestadores se les debe
hacer un control aleatorio dos veces al afio y si se mantienen en
ese porcentaje, sigue recibiendo los dineros. Pero el acuerdo
ministerial fue elevado el 18 de mayo y no es retroactivo, por lo
tanto, deben irse auditando hasta el mes de junio; y, de ahi en
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adelante, deben de pagarse, por lo que, todo lo que se ha hecho
anteriormente debe ser revisado por el IESS en un sistema de
control de calidad de la facturacién. Una vez que se tiene eso,
se emite la orden de pago y nosotros recibimos la autorizacion
de ellos para subir las facturas al sistema. En conclusion, el
contrato de los sefiores esta terminado y tiene que haber algin
documento, en estos dias, para que se habilite la auditoria de
los meses de julio a diciembre del 2023. Si no hay ese
documento la ley no lo permite y, por lo tanto, no pueden
hacerse. Ellos ya no pueden hacer mas, porque no lo tienen
permitido, y la Ginica forma de que se solucione este problema
de los prestadores externos es que el IESS, que tiene auditores
de calidad, se pongan a auditar; y, probablemente, estos sean
mas expertos, porque ya tienen méas de 10 afios trabajando en
esto. Se contraté6 una empresa externa para estas auditorias
porque el Ministerio de Salud y de Finanzas manifestaron que
se pagara sobre la deuda auditada. Tiene que auditar el Seguro
Social o hacerse un nuevo proceso de contratacion.

Senor Augusto
Viteri

Yo quisiera hacer una aproximacién a una respuesta de la
forma mas practica, a nosotros nos contratan en marzo del
2023, empezamos en junio y hemos tenido que auditar muchos
mas expedientes de los que teniamos previstos; siempre vamos
mas alla de lo que tenemos que hacer, sin embargo, nosotros
no topamos ninguna factura, de eso se encarga el IESS.
Tenemos toda la tecnologia y las herramientas para auditar,
pero no nos podemos ir en contra de lo que establece el
contrato. En cuanto al 6 %, la norma indica gue tengo que
auditar los expedientes conforme los meses en que fueron
presentados, los que fueron presentados en enero, nos toca
auditar con el Acuerdo 091, que no distingue categorias y dice
que a todo el mundo se audita.

Fuente: Actas y matriz de sistematizaciéon de comisiones generales.
Elaboracién: Comisién Especializada Permanente del Derecho del Trabajo y a la

Seguridad Social.

4. Asistencias de las legisladoras y legisladores de la comisién. A
continuacién, se agregan las asistencias de las y los sefiores legisladores,

durante el proceso de fiscalizacién y pedidos de informacion: --------------

Sesiones

Total

Nro. | Nro. | Nro. | Nro. | Nro. | Nro. | Nro. | Nro. | Nro. | Nro. |Asistencias
23 27 34 35 41 55 57 58 59 60

Teran Barragan

P P P P P P P P P P |Asistencias: 10

vicepresidenta

Johnny Enrique, Alterno:
presidente. Ausencias:
Holguin Naranjo P P P P P P P P P P |Asistencias: 9
Marcela Priscila, Alterno: 1
Ausencias:

Abad Morocho
Mercedes Luzmila

P P P P P P P P p P |Asistencias: 10

Alterno:
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Ausencias:
Cevallos Macias P P P - P P P P P P |Asistencias: 9
Francisco Andrés Alterno:
Ausencias:1
Guevara Blaschke P P P - P P P P P P |Asistencias: 9
Jaime Patricio Alterno: 1
Ausencias:
Méndez Rojas P P P P P P P P P P |Asistencias: 10
Fernanda Mabel Alterno:
Ausencias:
Ortiz Villavicencio P P - P P P P P P P |Asistencias: 9
Johanna Cecibel Alterno: 1
Ausencias:
Pasquel Andrade Maria | P P P P P P P P P P |Asistencias: 10
Teresa del Carmen Alterno:
Ausencias
Polanco Lara John P P - P P P P P P P |Asistencias: 9
Edison Alterno:
Ausencias: 1

5. Base constitucional y legal para el tratamiento del proyecto de ley.
5.1. Constitucién de la Republica del Ecuador. La Constituciéon de la
Republica del Ecuador en su parte pertinente establece: “Articulo 1. El
Ecuador es un Estado constitucional de derechos y justicia, social
democratico, soberano e independiente, unitario, intercultural,
plurinacional y laico. Se organiza en forma de republica y se gobierna
de manera descentralizada. La soberania radica en el pueblo, cuya
voluntad es el fundamento de la autoridad, y se ejerce a través de los
érganos del poder publico y de las formas de participacion directa
previstas en la Constitucién (...)”. La Constitucion de la Republica del
Ecuador en su articulo 3 numeral 1 determina: “Garantizar sin
discriminacién alguna el efectivo goce de los derechos establecidos en la
Constitucién y en los instrumentos internacionales, en particular la
educacion, la salud, la alimentacion, la Seguridad Social y el agua para
sus habitantes”. La norma suprema establece en su articulo 11 los
principios para el ejercicio de los derechos y que en su texto establecen:
“1. Los derechos se podran ejercer, promover y exigir de forma
individual o colectiva ante las autoridades competentes; estas
autoridades garantizaran su cumplimiento. 2. Todas las personas son

iguales y gozaran de los mismos derechos, deberes y oportunidades (...).
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3. Los derechos y garantias establecidos en la Constitucion y en los
instrumentos internacionales de derechos humanos seran de directa e
inmediata aplicacién por y ante cualquier servidora o servidor publico,
administrativo o judicial, de oficio o a peticién de parte. Para el ejercicio
de los derechos y las garantias constitucionales no se exigiran
condiciones o requisitos que no estén establecidos en la Constitucion o
la ley. Los derechos seran plenamente justiciables. No podra alegarse
falta de norma juridica para justificar su violacion o desconocimiento,
para desechar la acciéon por esos hechos ni para negar su
reconocimiento. 4. Ninguna norma juridica podra restringir el contenido
de los derechos ni de las garantias constitucionales. 5. En materia de
derechos y garantias constitucionales, las servidoras y servidores
publicos, administrativos o judiciales, deberan aplicar la norma y la
interpretacién que méas favorezcan su efectiva vigencia. 6. Todos los
principios y los derechos son inalienables, irrenunciables, indivisibles,
interdependientes y de igual jerarquia. 7. El reconocimiento de los
derechos y garantias establecidos en la Constitucion y en los
instrumentos internacionales de derechos humanos, no excluira los
deméas derechos derivados de la dignidad de las personas,
comunidades, pueblos y nacionalidades, que sean necesarios para su
pleno desenvolvimiento. 8. El contenido de los derechos se desarrollara
de manera progresiva a través de las normas, la jurisprudencia y las
politicas publicas. El Estado generara y garantizard las condiciones
necesarias para su pleno reconocimiento y ejercicio (...). 9. El mas alto
deber del Estado consiste en respetar y hacer respetar los derechos
garantizados en la Constituciéon. El Estado, sus delegatarios,
concesionarios y toda persona que actie en ejercicio de una potestad
publica, estaran obligados a reparar las violaciones a los derechos de

los particulares por la falta o deficiencia en la prestacién de los servicios
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publicos, o por las acciones u omisiones de sus funcionarias y
funcionarios, y empleadas y empleados publicos en el desempefio de
sus cargos. El Estado ejercera de forma inmediata el derecho de
repeticién en contra de las personas responsables del dafio producido,
sin perjuicio de las responsabilidades civiles, penales y administrativas
(...). En cuanto a los derechos del Buen Vivir, la Constituciéon Reconoce:
“Articulo 32. La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya
realizacion se vincula al ejercicio de otros derechos, entre ellos el
derecho al agua, la alimentacién, la educacién, la cultura fisica, el
trabajo, la Seguridad Social, los ambientes sanos y otros que sustentan
el buen vivir. El Estado garantizara este derecho mediante politicas
economicas, sociales, culturales, educativas y ambientales; y el acceso
permanente, oportuno y sin exclusion a programas, acciones y servicios
de promocién y atencién integral de salud, salud sexual y salud
reproductiva. La prestacion de los servicios de salud se regira por los
principios de equidad, universalidad, solidaridad, interculturalidad,
calidad, eficiencia, eficacia, precauciéon y bioética, con enfoque de
género y generacional”. En cuanto a las normas especificas para el
presente informe la Carta Magna, establece: “Articulo 33. El trabajo es
un derecho y un deber social, y un derecho econémico, fuente de
realizacién personal y base de la economia. El Estado garantizara a las
personas trabajadoras el pleno respeto a su dignidad, una vida
decorosa, remuneraciones y retribuciones justas y el desempefio de un
trabajo saludable y libremente escogido o aceptado”. A su vez se
reconoce, en la norma ibidem: “Articulo 34. El derecho a la Seguridad
Social es un derecho irrenunciable de todas las personas, y sera deber y
responsabilidad primordial del Estado. La Seguridad Social se regira por
los principios de solidaridad, obligatoriedad, universalidad, equidad,

eficiencia, subsidiaridad, suficiencia, transparencia y participacion,
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para la atencion de las necesidades individuales y colectivas. El Estado
garantizara y hara efectivo el ejercicio pleno del derecho a la Seguridad
Social, que incluye a las personas que realizan trabajo no remunerado
en los hogares, actividades para el auto sustento en el campo, toda
forma de trabajo auténomo y a quienes se encuentran en situacion de
desempleo”. Se establece en la norma constitucional como derechos de
las personas y grupos de atencién prioritaria a: “Articulo 35. Las
personas adultas mayores, niflas, nifios y adolescentes, mujeres
embarazadas, personas con discapacidad, personas privadas de libertad
y quienes adolezcan de enfermedades catastroficas o de alta
complejidad, recibirdn atencidén prioritaria y especializada en los
ambitos publico y privado. La misma atencién prioritaria recibiran las
personas en situacién de riesgo, las victimas de violencia doméstica y
sexual, maltrato infantil, desastres naturales o antropogénicos. El
Estado prestara especial protecciéon a las personas en condicion de
doble vulnerabilidad”. El articulo 66 de la Constitucion de la Republica,
entre otros derechos de libertad garantiza y reconoce: “2. El derecho a
una vida digna, que asegure la salud, alimentacion y nutriciéon, agua
potable, vivienda, saneamiento ambiental, educacion, trabajo, empleo,
descanso y ocio, cultura fisica, vestido, seguridad y otros servicios
sociales necesarios. 4. Derecho a la igualdad formal, igualdad material y
no discriminacién. (...) 15. El derecho a desarrollar actividades
econdmicas, en forma individual o colectiva, conforme a los principios
de solidaridad, responsabilidad social y ambiental. 16. El derecho a la
libertad de contratacién. 17. El derecho a la libertad de trabajo. Nadie
serd obligado a realizar un trabajo gratuito o forzoso, salvo los casos
que determine la ley. (...) 23. El derecho a dirigir quejas y peticiones
individuales y colectivas a las autoridades y a recibir atencion o

respuestas motivadas. No se podra dirigir peticiones a nombre del
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pueblo. (...) 25. El derecho a acceder a bienes y servicios publicos y
privados de calidad, con eficiencia, eficacia y buen trato, asi como a
recibir informacién adecuada y veraz sobre su contenido y
caracteristicas (...)”. La Constitucién como derechos de proteccion,
establece las garantias basicas del debido proceso, que todo servidor
publico debe atender, entre ellas: “Articulo 76. En todo proceso en el
que se determinen derechos y obligaciones de cualquier orden, se
asegurara el derecho al debido proceso que incluira las siguientes
garantias basicas: 1. Corresponde a toda autoridad administrativa o
judicial, garantizar el cumplimiento de las normas y los derechos de las
partes. (...) 1) Las resoluciones de los poderes publicos deberan ser
motivadas. No habrd motivacién si en la resolucion no se enuncian las
normas o principios juridicos en que se funda y no se explica la
pertinencia de su aplicacién a los antecedentes de hecho. Los actos
administrativos, resoluciones o fallos que no se encuentren
debidamente motivados se consideraran nulos. Las servidoras o
servidores responsables seran sancionados (...)”. La Constitucién obliga
a las entidades del sector publico a observar el derecho a la seguridad
juridica establecido en el articulo 82, que en su parte pertinente dice:
“El derecho a la seguridad juridica se fundamenta en el respeto a la
Constitucién y en la existencia de normas juridicas previas, claras,
publicas y aplicadas por las autoridades competentes”. El articulo 120,
numeral 9) de la Carta Magna respecto a las atribuciones de la
Asamblea Nacional. “9. Fiscalizar los actos de las funciones Ejecutiva,
Electoral y de Transparencia y Control Social, y los otros organos del
poder publico, y requerir a las servidoras y servidores publicos las
informaciones que considere necesarias”. La Constitucion de la
Republica del Ecuador en su articulo 226 determina que: “Las

instituciones del Estado, sus organismos, dependencias, las servidoras
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o servidores publicos y las personas que actien en virtud de una
potestad estatal ejerceran solamente las competencias y facultades que
les sean atribuidas en la Constitucion y la ley. Tendran el deber de
coordinar acciones para el cumplimiento de sus fines y hacer efectivo el
goce y ejercicio de los derechos reconocidos en la Constitucion. En
cuanto a los principios de la administracién publica la norma antes
citada establece: “Articulo 227. La administracién publica constituye un
servicio a la colectividad que se rige por los principios de eficacia,
eficiencia, calidad, jerarquia, desconcentracién, descentralizacion,
coordinacién, participacién, planificacién, transparencia y evaluacion”.
Respecto a las normas referentes al trabajo y al servicio de los
prestadores externos de salud, en atencion a su personal y
dependientes de sus actividades productivas se establece en la
Constitucion que: “Articulo 325. El Estado garantizard el derecho al
trabajo. Se reconocen todas las modalidades de trabajo, en relacion de
dependencia o auténomas, con inclusion de labores de auto sustento y
cuidado humano; y como actores sociales productivos, a todas las
trabajadoras y trabajadores”. En cuanto a los principios que regula el
régimen laboral, y que determina la competencia de la Comision de
Derecho al Trabajo y Seguridad Social, frente al presente informe,
encontramos entre otros: “Articulo 326. El derecho al trabajo se
sustenta en los siguientes principios: 1. El Estado impulsara el pleno
empleo y la eliminacién del subempleo y del desempleo. 2. Los derechos
laborales son irrenunciables e intangibles. Sera nula toda estipulacion
en contrario. 3. En caso de duda sobre el alcance de las disposiciones
legales, reglamentarias o contractuales en materia laboral, estas se
aplicaran en el sentido mas favorable a las personas trabajadoras. 4. A
trabajo de igual valor correspondera igual remuneraciéon. 5. Toda

persona tendra derecho a desarrollar sus labores en un ambiente
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adecuado y propicio, que garantice su salud, integridad, seguridad,
higiene y bienestar. (...) 10. Se adoptara el didlogo social para la
solucién de conflictos de trabajo y formulaciéon de acuerdos. (...} 15. Se
prohibe la paralizacion de los servicios publicos de salud y saneamiento
ambiental, educacioén, justicia, bomberos, Seguridad Social, energia
eléctrica, agua potable y alcantarillado, produccién hidrocarburifera,
procesamiento, transporte y  distribucién de  combustibles,
transportacién publica, correos y telecomunicaciones. La ley establecera
limites que aseguren el funcionamiento de dichos servicios (...)".
Respecto de las obligaciones del Estado como derechos del buen vivir
(sumak kawsay), la Constitucién establece: “Articulo 341. El Estado
generara las condiciones para la proteccion integral de sus habitantes a
lo largo de sus vidas, que aseguren los derechos y principios
reconocidos en la Constitucién, en particular la igualdad en la
diversidad y la no discriminacién, y priorizara su accién hacia aquellos
grupos que requieran consideracion especial por la persistencia de
desigualdades, exclusién, discriminacion o violencia, o en virtud de su
condicién etaria, de salud o de discapacidad. La proteccién integral
funcionara a través de sistemas especializados, de acuerdo con la ley.
Los sistemas especializados se guiaran por sus principios especificos y
los del sistema nacional de inclusiéon y equidad social”. A su vez, el
articulo 342, establece: “Articulo 342. El Estado asignara, de manera
prioritaria y equitativa, los recursos suficientes, oportunos Yy
permanentes para el funcionamiento y gestién del sistema.” En cuanto
al Sistema Integrado de Salud a través de las prestadoras externas de
salud, la Constitucién establece: “Articulo 360. El sistema garantizara,
a través de las instituciones que lo conforman, la promocién de la
salud, prevencién y atencién integral, familiar y comunitaria, con base

en la atencién primaria de salud; articulara los diferentes niveles de
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atencién; y promovera la complementariedad con las medicinas
ancestrales y alternativas. La Red Publica Integral de Salud sera parte
del sistema nacional de salud y estara conformada por el conjunto
articulado de establecimientos estatales, de la Seguridad Social y con
otros proveedores que pertenecen al Estado, con vinculos juridicos,
operativos y de complementariedad”. Es obligacién de todo el servicio
publico y de las instancias del Ejecutivo, observar el mandato
constitucional establecido en el articulo 366 de la Constitucion, que en
su texto establece: “Articulo 366. El financiamiento publico en salud
sera oportuno, regular y suficiente, y deberd provenir de fuentes
permanentes del Presupuesto General del Estado. Los recursos publicos
seran distribuidos con base en criterios de poblacion y en las
necesidades de salud. El Estado financiara a las instituciones estatales
de salud y podra apoyar financieramente a las auténomas y privadas
siempre que no tengan fines de lucro, que garanticen gratuidad en las
prestaciones, cumplan las politicas publicas y aseguren calidad,
seguridad y respeto a los derechos. Estas instituciones estaran sujetas
a control y regulacién del Estado”. A esto, se complementa con lo
sefialado en el Titulo VII, Capitulo Primero, Seccién Tercera, en la que
indica: “Articulo 367. El sistema de seguridad social es publico y
universal, no podra privatizarse y atendera las necesidades
contingentes de la poblacién. La protecciéon de las contingencias se hara
efectiva a través del seguro universal obligatorio y de sus regimenes
especiales. El sistema se guiara por los principios del sistema nacional
de inclusién y equidad social y por los de obligatoriedad, suficiencia,
integracion, solidaridad y subsidiaridad”. El “Articulo 368. El sistema
de seguridad social comprendera las entidades publicas, normas,
politicas, recursos, servicios y prestaciones de seguridad social, y

funcionara con base en criterios de sostenibilidad, eficiencia, celeridad y
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transparencia. El Estado normara, regulara y controlara las actividades
relacionadas con la seguridad social”. El “Articulo 369. El seguro
universal obligatorio cubrird las contingencias de enfermedad,
maternidad, paternidad, riesgos de trabajo, cesantia, desempleo, vejez,
invalidez, discapacidad, muerte y aquellas que defina la ley. Las
prestaciones de salud de las contingencias de enfermedad y maternidad
se brindaran a través de la red publica integral de salud. El seguro
universal obligatorio se extendera a toda la poblacién urbana y rural,
con independencia de su situacion laboral. Las prestaciones para las
personas que realizan trabajo doméstico no remunerado y tareas de
cuidado se financiaran con aportes y contribuciones del Estado. La ley
definira el mecanismo correspondiente. La creacion de nuevas
prestaciones estara debidamente financiada”. El “Articulo 370. El
Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social, entidad auténoma regulada
por la ley, sera responsable de la prestacion de las contingencias del
seguro universal obligatorio a sus afiliados. La Policia Nacional y las
Fuerzas Armadas podran contar con un régimen especial de seguridad
social, de acuerdo con la ley; sus entidades de Seguridad Social
formaran parte de la red publica integral de salud y del sistema de
Seguridad Social”. El “Articulo 371. Las prestaciones de la Seguridad
Social se financiaran con el aporte de las personas aseguradas en
relacion de dependencia y de sus empleadoras o empleadores; con los
aportes de las personas independientes aseguradas; con los aportes
voluntarios de las ecuatorianas y ecuatorianos domiciliados en el
exterior; y con los aportes y contribuciones del Estado. Los recursos del
Estado destinados para el seguro universal obligatorio constaran cada
afio en el Presupuesto General del Estado y seran transferidos de forma
oportuna. Las prestaciones en dinero del seguro social no seran %

susceptibles de cesién, embargo o retencion, salvo los casos de /
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alimentos debidos por ley o de obligaciones contraidas a favor de la
institucién aseguradora, y estaran exentas del pago de impuestos”. El
“Articulo 372. Los fondos y reservas del Seguro Universal Obligatorio
seran propios y distintos a los del Fisco, serviran para cumplir de forma
adecuada los fines de su creaciéon y sus funciones. Ninguna institucion
del Estado podra intervenir o disponer de sus fondos y reservas, ni
menoscabar su patrimonio. Los fondos provisionales publicos y sus
inversiones se canalizaran a través de una institucién financiera de
propiedad del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social; su gestion se
sujetara a los principios de seguridad, solvencia, eficiencia, rentabilidad
y al control de 6rgano competente”. El “Articulo 373. El seguro social
campesino, que forma parte del Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social, sera un régimen especial del seguro universal obligatorio para
proteger a la poblacién rural y a las personas dedicadas a la pesca
artesanal; se financiara con el aporte solidario de las personas
aseguradas y empleadoras del sistema nacional de seguridad social, con
la aportacion diferenciada de las jefas o jefes de las familias protegidas y
con las asignaciones fiscales que garanticen su fortalecimiento y
desarrollo. El seguro ofrecera prestaciones de salud y proteccion contra
las contingencias de invalidez, discapacidad, vejez y muerte. Los
seguros publicos y privados, sin excepcion, contribuiran al
financiamiento del Seguro Social campesino a través del Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social”. El “Articulo 374. El Estado
estimulara la afiliacion voluntaria al Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social a las ecuatorianas y ecuatorianos domiciliados en el exterior y
asegurara la prestacién de contingencias. El financiamiento de estas
prestaciones contara con el aporte de las personas afiliadas voluntarias
domiciliadas en el exterior”. 5.2. Ley Organica de la Funcién Legislativa.

La Ley Organica de la Funcion Legislativa en su articulo 75, inciso
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primero dispone: “Articulo 75. Informacién. Las y los asambleistas
directamente o las comisiones especializadas tienen la facultad de
requerir informacién o comparecencias a las y los funcionarios
detallados en los articulos 120 numeral 9, 225 y 131 de la Constitucién
de la Republica, de conformidad con esta Ley”. 5.3 Ley de Seguridad
Social. El articulo 6 literal h) de la Ley de Seguridad Social determina lo
siguiente: “(...) h. Se procurara que la retribuciéon a los prestadores de
salud y de pensiones guarde proporcién directa con la calidad y
oportunidad del servicio al afiliado y premie su productividad”. El
articulo 91 de la Ley de Seguridad Social, faculta al Directorio del IESS,
para la suscripcién de convenios de purga de mora por razones de
fuerza mayor, y en su texto manifiesta: “Articulo 91. Convenio de purga
de mora patronal. El Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social podra
celebrar convenios de purga de mora patronal con los empleadores que,
por razones de fuerza mayor debidamente comprobada, se hallaren
imposibilitados de pagar aportes y fondos de reserva. Estos convenios
expresaran el capital adeudado en délares de los Estados Unidos de
América a la fecha de la liquidaciéon de las obligaciones y, con sus
respectivos intereses y mas recargos legales, podran cancelarse en el
plazo que establezca el Consejo Directivo mediante el reglamento
correspondiente. Estos convenios se consideraran titulos de crédito que
contienen obligaciones claras, determinadas, liquidas, puras y de plazo
vencido para que el Instituto persiga su cancelacién por la via coactiva
cuando el deudor incumpliere el pago de dos o mas dividendos. La mora
en el pago de las obligaciones contraidas en estos convenios dara lugar
a la multa que establezca el Consejo Directivo mediante el reglamento
correspondiente. Se prohibe la inclusion en los convenios de purga de
mora patronal, de los descuentos realizados por el empleador, en

calidad de agente de retencién, por préstamos del IESS al afiliado. La
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suscripciéon del convenio de purga de mora conllevara la
responsabilidad solidaria de todos los responsables legales de la mora
desde que ésta se origind”. El articulo 102, de la Ley de Seguridad
Social, establece sobre las prestaciones de salud que: “Articulo 102.
Alcance de la proteccién. El Seguro General de Salud Individual y
Familiar protegera al asegurado contra las contingencias de enfermedad
y maternidad, dentro de los requisitos y condiciones senalados en este
titulo. La prevencién de accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales estara a cargo del Seguro General de Riesgos del Trabajo.
El afiliado, su cényuge o conviviente con derecho, sus hijos menores
hasta los dieciocho (18) afios de edad, los dependientes menores hasta
los dieciocho (18) afios de edad declarados por autoridad competente en
casos de custodia familiar, acogimiento familiar o nombramiento de
tutor, asi como el jubilado, seran beneficiarios de acciones integrales de
fomento y promocién de la salud, prevencion, diagnéstico y tratamiento
de enfermedades no profesionales, recuperacion y rehabilitaciéon de la
salud individual. Las beneficiarias del seguro de maternidad recibiran
atencion de embarazo, parto y puerperio. Se accedera a las prestaciones
de salud de este Seguro en condiciones de libre eleccion del prestador
de servicios de salud, publico o privado, dentro de las limitaciones
sefialadas en este Titulo”. En cuanto al derecho a las prestaciones de
salud que otorgan la afiliacion y aportacion obligatoria al Seguro Social,
tenemos: “Articulo 103. Prestaciones de salud. La afiliacion y la
aportacién obligatoria al Seguro General de Salud Individual y Familiar
otorgan derecho a las siguientes prestaciones de salud: a. Programas de
fomento y promocién de la salud; b. Acciones de medicina preventiva,
que incluyen la consulta e informacién profesional, los procedimientos
auxiliares de diagnéstico, los medicamentos e intervenciones

necesarias, con sujecion a los protocolos “elaborados por el Ministerio
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de Salud Publica con asesoria del Consejo Nacional de Salud, CONASA”;
c. Atencion odontolégica preventiva y de recuperacion, con sujecion a
los protocolos “elaborados por el Ministerio de Salud Publica con
asesoria del Consejo Nacional de Salud, CONASA”; d. Asistencia médica
curativa integral y maternidad, que incluye la consulta profesional, los
examenes y procedimientos de diagnoéstico, los actos quirargicos, la
hospitalizaciéon, la entrega de farmacos y las demas acciones de
recuperacion y rehabilitaciéon de la salud, con sujecién a los protocolos
“elaborados por el Ministerio de Salud Publica con asesoria del Consejo
Nacional de Salud, CONASA”; e. Tratamiento de enfermedades cronico
degenerativas, dentro del régimen de seguro colectivo que serd
contratado obligatoriamente por la administradora, bajo su
responsabilidad, para la atencién oportuna de esta prestacion, sin que
esto limite los beneficios o implique exclusiones en la atencion del
asegurado, con sujecion al Reglamento General de esta Ley; y, f.
Tratamiento de enfermedades catastroficas reconocidas por el Estado
como problemas de salud publica, bajo la modalidad de un fondo
solidario financiado con el aporte obligatorio de los afiliados y
empleadores y la contribucion obligatoria del Estado. En todo caso, las
prestaciones de salud seran suficientes y adecuadas para garantizar la
debida y oportuna atencién del sujeto de proteccion. Cuando el sujeto
de proteccién sufriere complicaciéon o complicaciones, la prestacion de
salud se extendera a tales complicaciones. Las unidades médicas del
IESS o los demas prestadores acreditados, segan €l caso,
proporcionaran al sujeto de proteccién la prestaciéon de salud suficiente,
que incluird los servicios de diagnéstico auxiliar, el suministro de
farmacos y la hoteleria hospitalaria establecidos en los respectivos
protocolos y tarifarios, bajo su responsabilidad. Dentro de estos limites,

no habra lugar a pago alguno por parte del sujeto de proteccion”. El
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articulo 123 de la Ley del IESS, establece: “Articulo 123. Regulacién de
las prestaciones de salud. El Consejo Directivo del IESS aprobara el
Tarifario del Seguro General de Salud Individual y Familiar para las
atenciones médicas a los asegurados del IESS; reglamentara los limites
minimos y maximos de las prestaciones médico-asistenciales y de los
subsidios transitorios; los criterios y condiciones para la contratacion
de seguros colectivos en casos de enfermedades cronicas y riesgos
catastroficos; las exclusiones del seguro de salud, los limites de
cobertura del seguro de salud en casos de servicios de diagnoéstico
auxiliar, suministro de farmacos y hospitalizacién, con el objeto de
corregir abusos contra la eficiencia y la equidad de las prestaciones de
salud”. A su vez el articulo 124, establece: “Acreditacion de los
prestadores. La Administradora de este seguro serda el organo
responsable de la aplicacién de las normas de acreditacion de los
diferentes prestadores de servicios. Dicha acreditacion sera revisada
periédicamente, con sujecién a los resultados de los programas de
evaluacién del estado de salud de los afiliados, el control de la calidad
de las prestaciones de salud, y la satisfacciéon del asegurado con los
servicios recibidos. Las obligaciones de los prestadores y la penalizacion
por su incumplimiento seran establecidas en el Reglamento General y
se aplicaran en los contratos de servicios, de conformidad con dicho
Reglamento”. En especial la Ley de Seguridad Social, establece:
“Articulo 125. Auditoria medica obligatoria. La auditoria médica de los
prestadores de salud sera obligatoria, y estara a cargo de empresas
especializadas, contratadas por la administradora, con sujecion a las
resoluciones de la Superintendencia de Bancos y Seguros”; y, a su vez,
el articulo 126, establece: “Funciones de la auditoria médica. La
auditoria médica tendra a su cargo el examen objetivo, sistematico y

periédico del cumplimiento de los protocolos de diagnéstico, terapéutica
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y prescripcion farmacolégica; y el establecimiento de responsabilidades
por inobservancia de las normativas del instituto sobre estas materias.
También tendra a su cargo la investigacion de los casos de iatrogenia
y/o de mala practica médica, la misma que debera ser resuelta y
concluida en un plazo no mayor de ciento veinte (120) dias. La
transgresién a esta obligacion serd sancionada con la cancelaciéon de la
autorizacién para la auditoria médica”. Respecto al control la Ley de
Seguridad Social, establece: “Articulo 306. Del Control. Las
instituciones publicas y privadas integrantes del Sistema Nacional de
Seguridad Social y del Sistema de Seguro Privado, estaran sujetas a la
regulacién, supervisiébn y vigilancia de los organismos de control
creados por la Constitucién Politica de la Republica para ese fin. Al
efecto, la Contraloria General del Estado, conforme al articulo 211 de la
Constitucién Politica de la Republica, ejercera el control sobre los
recursos de las entidades publicas integrantes del Sistema Nacional de
Seguridad Social. Su accién se extendera también a las entidades de
derecho privado, exclusivamente respecto a los bienes, rentas u otras
subvenciones de caracter publico de que dispongan. La
Superintendencia de Bancos, segun el articulo 213 de la Constitucion,
controlara que las actividades econdémicas y los servicios que brinden
las instituciones publicas y privadas de Seguridad Social, incluyendo
los fondos complementarios previsionales publicos o privados, atiendan
al interés general y se sujeten a las normas legales vigentes”. A su vez,
el articulo 308 de la ley de la materia establece: “Articulo 308.
Resoluciones. El superintendente de Bancos y Seguros expedira,
mediante resoluciones, las normas necesarias para la aplicacion de esta
ley, las que se publicaran en el Registro Oficial”. 5.4. Ley Orgéanica de
Contratacién Publica. La Ley Organica del Sistema Nacional de

Contrataciéon Publica, publicada mediante Registro Oficial Nro. 395 del
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4 de agosto del 2008, inserta una gama de procedimientos, siendo
ineludible la aplicaciéon del principio de legalidad y, al respecto, el
tratadista Efrain Pérez, manifiesta que: “La contratacién publica por su
estancia es estricta y rigurosa desde su inicio, en que deben seguirse
procedimientos preestablecidos por la ley, reglamentos y documentos
precontractuales”, lo cual esta en concordancia con lo que dispone el
articulo 226 de la Constitucién de la Republica del Ecuador. El sistema
nacional de contratacién publica es el conjunto de principios, normas,
procedimientos, mecanismos y relaciones organizadas orientadas a la
planificacién, presupuestos, ejecucién y control de las contrataciones
realizadas por entidades del Estado. El sistema ha evolucionado y con
este los parametros y lineamientos para contratar con las personas
naturales o juridicas; se crearon varios procesos precontractuales y por
mencionar, en forma general, tenemos los procedimientos dinamicos,
procedimientos  comunes, procedimientos  especiales 'y los
procedimientos por emergencia, los cuales garantizarian el
cumplimiento de los principios manifestados en el articulo 4 de la Ley
Orgénica del Sistema Nacional de Contratacion Publica. Y, con ello, un
ahorro estimado para todas las entidades del Estado, con una
planificacién y estudios previos acorde al Plan Nacional de Desarrollo.
Segun el articulo 23 de la Ley Organica del Sistema Nacional de
Contratacién  Publica: “Antes de iniciar un  procedimiento
precontractual, de acuerdo con la naturaleza de la contratacion, la
entidad debera contar con los estudios y disefios completos, definitivos
y actualizados, planos y calculos, especificaciones técnicas,
debidamente aprobados por las instancias correspondientes, vinculados
al Plan Anual de Contratacién de la entidad”. 5.5. De la prestacion
médica. La prestacién médica, el IESS entrega los servicios integrales de

salud a sus afiliados y demas derechohabientes a través del Seguro
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General de Salud Individual y Familiar, el cual segtin el articulo 102 de
la Ley de Seguridad Social “...) protegera al asegurado contra las
contingencias de enfermedad y maternidad, dentro de los requisitos y
condiciones sefialados en este Titulo (...)”, concordante con lo sefalado
en el articulo 2 de la CD 308-Reglamento para la Atencién de Salud
Integral y en Red de los Asegurados del IESS: “El Seguro General de
Salud Individual y Familiar fortalecera la atencién ambulatoria en
promocién, prevencion, diagnostico precoz y tratamiento oportuno de
las enfermedad, rehabilitacién y limitaciéon de la discapacidad,
incluyendo cuidados paliativos, que garanticen la eficiencia y
reorientaciéon en la atencién de salud al asegurado y en red”. Este
seguro especializado es administrado por la Direccion del Seguro
General de Salud Individual y Familiar, conforme lo enunciado en el
articulo 111 inciso primero de la Ley de Seguridad Social, el cual
manifiesta: “La Direccién del Seguro General de Salud Individual y
Familiar es el érgano ejecutivo encargado del aseguramiento colectivo
de los afiliados y jubilados contra las contingencias amparadas en esta
ley. Comprara servicios de salud a las unidades médicas del IESS y
otros prestadores, publicos o privados, debidamente acreditados,
mediante convenios o contratos, cuyo precio sera pagado con cargo al
Fondo Presupuestario de Salud”. Lo enunciado en el articulo 103 de la
Ley de Seguridad Social, en concordancia con el articulo 11 de la CD
308 “Reglamento para la Atenciéon de Salud Integral y Red de los
Asegurados del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social”, el Seguro
General de Salud Individual y Familiar concede los siguientes servicios
de salud: Programas de fomento y promocién de la salud para todas las
edades por ciclo vital. Acciones de medicina preventiva, visita
domiciliaria para todas las edades por ciclo vital. Atencién odontolégica

preventiva y de recuperacién para todas las edades del ciclo vital.
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Asistencia médica curativa integral para todas las edades por ciclo vital
y maternidad. 6. Consideraciones orientadoras de la comision. I
Conforme consta del Acta Nro. 027-CEPDTSS-2023-2025, en sesion de
fecha 21 de febrero de 2024, a las 10h35, se recibe en comisioén general
al doctor Roberto Gilbert Febres Cordero, para tratar el siguiente punto
del orden del dia: “Sobre la base de lo previsto en los articulos 150 de la
Ley Organica de la Funcion Legislativa y articulo 20 del Reglamento de
Comisiones Especializadas y Ocasionales, y en relacién con el oficio s/n
con tramite 443267 recibir en comisién general al doctor Roberto
Gilbert Febres Cordero, con el fin de que pueda exponer a problematica
referente al no pago a los prestadores externos por parte del IESS”. El
compareciente da a conocer la situacioén de debacle en que se debate la
seguridad social ecuatoriana. Menciona que lleva 40 afios sirviendo a la
seguridad social ecuatoriana con la Clinica Kennedy por contrato. Fue
el primero en acogerse al tarifario del Ministerio de Salud Publica.
“Facturamos a la Seguridad Social ecuatoriana las planillas como se
dice, que son previamente revisadas y auditadas, es decir, con auditoria
al término. En auditoria 4.300.000 expedientes estan durmiendo. Por
ejemplo: 50.000 délares se facturaron en el mes X, le revisan, le dice:
bueno, tiene omisiones por 5.000, vamos a pagar 45.000, y los 5
restantes quedan para levantar las omisiones que no se levantan
nunca, quedan ahi en la cuenta del olvido”. Sugiere que las auditorias
SOAM, el sistema operativo de auditoria médica, propiedad de la
Seguridad Social ecuatoriana, trabaja bastante bien, pero ¢qué es lo
que necesita? Lo Uinico que necesita es repotenciar. En Guayaquil se
necesitan 30 médicos, hombres y mujeres, y un par de computadoras
grandes, eso es todo lo que necesita la Costa ecuatoriana para auditar
todas las facturas de los prestadores de salud, y que el resto siga con

Espe-Innovativa EP aca en Quito, Ecuador. Espe-Innovativa EP permiti6
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abrir la plataforma para subir las facturas del mes de junio 2023, la
norma les permite a ellos 51 dias para pagar. Si usted calcula el mes de
julio del afio pasado a ahorita enero, ya son 8 meses, multiplique 9 por
50, nunca van a pagar y los 400 y pico millones de doélares que le
entregan al Seguro Social mensualmente ¢qué pasa?, sdonde esta ese
dinero? Solicita de la manera mas comedia, que se cite al Consejo
Superior de la Seguridad Social ecuatoriana y que se cite al
representante legal de Espe-Innovativa EP para que diga por qué no
audita, que le faltan computadoras. Al respecto, la asambleista Johana
Ortiz menciona que los prestadores de servicios de salud estan pasando
por una situacién en todo el pais, precisamente por este tema de las
auditorias. Cree que es un tema de gestion directa del ministerio y del
IESS para poder generar una solucién en este caso, porque si se
atrasan y quedan pendientes muchos meses, incluso afios, por ejemplo,
que ellos decian, claro, la ley nos impide parar servicios. ¢Por qué
impide parar servicios?, hay que dar el servicio de salud a la gente, mas
aun a pacientes oncolégicos, que tienen sus tratamientos con el tiempo
adecuado para poder salvar las vidas. Es importante acoger este
requerimiento del doctor, poder recibir en esta comision a las
autoridades, incluso del Ministerio de Salud, que tienen prestadores
impagos, y que este tipo de auditorias son las que complican; ademas
del tarifario, que impide también una actualizacion. Son algunas cosas
que tenemos que hacer para poder garantizar los derechos también de
la gente, en este caso incluso se perjudican hasta trabajadores de estas
clinicas que no reciben sus salarios, porque no hay la asignacion
correspondiente. La asambleista Maria Teresa Pasquel, refiere que es
una realidad nacional que estamos viviendo a todo nivel, en todas las
organizaciones del pais, es una gran pregunta: todo tiene que ver con

todo, tiene que ver con pagos y con dineros, con sueldos y como
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cumplimiento del Estado a proveedores de todo tipo. Y eso esta
pasando, habra organizaciones que han cerrado y ya no prestan
servicios; y, finalmente, el tnico afectado quién es, los usuarios, el
pueblo, los ciudadanos al no recibir beneficios, una seguridad, una
estabilidad; y las organizaciones empiezan a quebrar, a cerrar sus
puertas y a dejar de prestar servicios a la ciudadania En todas las
organizaciones, el momento que no hay pagos no hay céomo pagar a los
empleados. O sea, todo repercute en la gente y en la afectacion al ser
humano y a la seguridad de una estabilidad mensual. Por lo tanto, es
un llamado nuevamente al IESS y al Ministerio de Finanzas para que
realmente se llegue a establecer los planes de pago. La salud y el
trabajo estan unidos y estdn conectados totalmente. El nivel de las
deudas que tiene el IESS y el Estado con la base, que es €l sueldo del
salario y el trabajo; porque todos los organismos de proveedores tienen
gente y la gente trabaja para vivir. Por lo tanto, para mi es un circulo
vicioso esto, y nos estamos quejando en este momento de los pagos que
el IESS debe a los proveedores. El asambleista John Polanco menciona
que, en el mes de enero, le habia consultado al ministro de Finanzas,
aqui en esta comision, sobre el presupuesto del Estado para este ano, y
dijo que todavia no estaba. Pregunta al sefior Gilbert, ¢cuanto es la
deuda aproximada para plantearle al ministro y de qué manera se van a
hacer los pagos respectivos? La Junta de Beneficencia es algo como 80
millones de délares, Solca algo como 40 millones de délares, las clinicas
grandes de la ciudad Guayaquil, puede dar fe. Las que manejamos nivel
3, nivel 3 corresponde a cirugia de corazén y cirugia del cerebro, unas
estan en 12, 9, 5, 4 millones de délares, mas o menos. La ciudad de
Guayaquil factura a la Seguridad Social ecuatoriana alrededor 5, 6
millones de délares mensuales. El IESS decide que abran sus puertas,

inviertan empresas privadas, todos comienzan a construir cuidados
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intensivos, a endeudarse para implementar un buen servicio de salud.
El asambleista Jaime Guevara menciona que el IESS para derivar debe
tener un procedimiento; cumplidas las formalidades que clinicamente
es conveniente trasladarlo, cuanto va a costar, y resulta que se demora
una eternidad para hacer la famosa auditoria, cuando se entiende que
esta solventado y deben dar un acompanamiento. Tanto empleado que
hay en el IESS, porque basicamente no es que sale de la noche a la
mafiana una derivacién. Es un tema muy algido, porque de este
resumen se habla de mas de 1.360 millones que se debe, lo que
significa pagos pendientes del IESS a prestadores externos de todo el
Ecuador. Debemos sincerar, hay que traer a esta mesa, para poder
tener a los sefiores del IESS, del Ministerio de Salud Publica, para que
digan cual es el cuello de botella, porque en el sector publico no hay
nada que inventarse en procedimientos. Y aqui estan diciendo que en
esta innovacion esta el tramite de una receta, pero qué sucede con estos
pagos retrasados. Debemos tenerlos en esta mesa, que nos traigan los
datos y, sobre todo, que deba pagarse todo lo que ha sido solventado,
para que vayan al tramite de derivacion. El asambleista Camilo Salinas:
no solamente el Seguro Social, el Ministerio de Salud Publica tienen
desde febrero falta de pago a todas las clinicas y prestadores externas.
Se recibié en la Comisién de Salud, son cerca de 110 clinicas que estan
impagos en todo el pais, son unidades de tercer nivel. ¢Qué sucede
aqui, como comisién? ¢Dénde queda la precarizaciéon laboral?
Preguntemos, ¢coémo estan pagando a los trabajadores? Dar el servicio
de atencién a las personas que son derivados por los mismos servicios
del Estado, no es que el paciente va porque quiere a una clinica
privada, es porque el Estado dice: no tengo capacidad de atencién, no
hay medicina, como teniamos los hospitales con un 70-75 de

abastecimiento de medicina. Por lo tanto, como no hay medicina,
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derivemos a un hospital, a una clinica privada. Hay una universidad,
con una empresa privada que esta haciendo la autoria. El SOAM, que
es el sistema de auditoria de la Seguridad Social ecuatoriana,
tranquilamente Guayas, Los Rios, Manabi, El Oro, Esmeraldas puede
ser tranquilamente auditadas. La asambleista Luzmila Abad menciona
que se han realizado estas auditorias, que tiene que ser como principal
requisito para que el IESS pueda pagar el tema de la salud a través de
los prestadores de servicios; el fondo del problema del IESS es que
seguimos monopolizando el destino de la administracion de las finanzas
del IESS. ¢Cual es la importancia que le da el sefior director del IESS a
esta comisiéon? Cada que le hemos pedido que comparezca vienen sus
delegados, que igualmente exijamos la comparecencia del director
nacional del IESS. Muchos de ellos estan con enfermedades
catastréficas, no podemos estar esperando la burocracia de estas
auditorias y luego esperar la santa voluntad del Ministerio de Finanzas,
cuando quiera destinar los recursos a algo legitimo, que es el deber del
IESS. II. Conforme consta del acta 034-CEPDTSS-2023-2025, de sesién
de fecha 13 de marzo de 2024, se recibe en comisién general: 1. Sobre
la base lo previsto en los articulos 150 de la Ley Organica de la Funcion
Legislativa y articulo 20 del Reglamento de las Comisiones
Especializadas Permanentes y Ocasionales de la Asamblea Nacional y
en relacion a las distintas problematicas referente al no pago de los
prestadores externos por parte del Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social, al proceso de reclasificaciéon y homologacion salarial de los
paramédicos de la red publica de salud del Ecuador y a la posible
vulneracién de derechos a las personas profesionales de la salud
vinculadas al programa de becas para el fortalecimiento de talento
humano de salud; recibir en comisiéon general a los siguientes actores

de la sociedad civil: Yesenia Boada Paredes, gerente general del Hospital
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Santa Barbara. Comparece el doctor Ronald Contreras Andrade,
director médico del Hospital Santa Barbara, quien da a conocer que,
con comunicaciéon formal, el dia 7 de marzo del 2024, expuso
detalladamente la situacion por la que estan pasando los prestadores
externos de la ciudad de Quito, en especial los prestadores del Hospital
Santa Barbara. Este centro médico maternal es una instituciéon con
mas de 50 afios de servicio de salud a la comunidad, debidamente
conformada y estructurada bajo las leyes del Ecuador y certificada por
todos los 6rganos de control respectivo tales como: el Ministerio de
Salud Publica de Ecuador, Municipio de Quito, Agencia de
Aseguramiento a la Calidad del Servicio de Salud, Medicina Prepagada;
quienes han avalado €l normal funcionamiento de nuestra institucion.
Fuimos invitados por el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social a
prestar servicios como prestadores externos a los pacientes que son
derivados por parte de Seguro Social y, en ese concepto, hemos dado
atencién de consulta externa con entrega de medicacién a todos los
pacientes que acuden a nuestro consultorio, atencién médica ligada o
relacionada a laboratorio clinico hormonal las 24 horas del dia,
hospitalizacién clinico quirurgica, examenes de imagen, fisioterapia; y,
en los ultimos 5 afos, hemos incrementado las prestaciones médicas de
hospitalizaciéon, por pedido del Seguro Social, a las areas de terapia
intensiva, neonatal, terapia intensiva de adultos; brindando una
atencién oportuna y de acuerdo a los requerimientos y solicitudes
médicas realizadas por el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social en
los ultimos anos. Adicionalmente a esto, sefior presidente, debe usted
conocer que nuestro centro médico ha enfocado estas acciones
principalmente a grupos vulnerables como mujeres embarazadas,
embarazos de alto riesgo, pacientes recién nacidos prematuros, trillizos,

cuatrillizos, pacientes graves, pacientes que nos han derivado de
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diferentes partes de la ciudad, de los hospitales del Seguro Social y de
las provincias; cumpliendo un rol con el cual nos comprometimos. Y a
esto nos comprometimos: primero, con un compromiso médico, como
médicos que somos; y, segundo, con un contrato de prestacion de
servicios que es realizado por el IEES y en el que se expresa claramente
cuales son nuestros deberes y nuestras obligaciones. Nuestro deber es
atender a todos los pacientes que llegan del Seguro Social a través del
sistema de derivaciones del que ellos tienen control, nosotros no nos
auto derivamos ningun tipo de pacientes, y cumplimos el rol de dar, en
lo posible, la mayor atenciéon a todos los pacientes que lo requieren.
Dentro de este proceso de derivacion, una vez que esta derivado, existe
un documento que se llama cédigo de validacién, donde uno recepta ese
céodigo y es parte de la documentacién que uno presenta al Seguro
Social para que este, luego de un proceso de auditoria médica, nos diga
qué corresponde, qué se paga y qué no se paga. Hemos tratado de
cumplir de la manera mas adecuada y nosotros podemos decir que, con
una certificacién emitida en agosto de 2023, el porcentaje de objecion a
todos nuestros manejos de pacientes, hospitalizados o no
hospitalizados, de urgencias o terapia intensiva, no alcanza o méas bien
llega solo al 0.18 %; esto es importantisimo, porque si tenemos un
porcentaje de observacion que es minimo, significa que estamos
tratando de hacer un buen papel. En estas condiciones el Seguro
Social, a través de una normativa, planea auditar a los prestadores y los
categoriza; cuando a usted lo auditan, si tiene un porcentaje de menos
del 6 %, hay la norma 046 que dice claramente que, si se tiene menos
que ese porcentaje usted entra a categoria uno; y, dependiendo del
porcentaje, puede ir hasta una categoria seis, que lo que dice es que el
prestador esta haciendo mal las cosas y puede ser causa de la

suspension del contrato. Historicamente el proceso de auditoria era el
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siguiente: uno ingresaba los documentos hasta 15 dias después del mes
de atencién, eso era requisitado, validada la documentacion y se iba a
un proceso de valoraciéon médica, que por norma y contrato tienen 45
dias; después de eso, usted acepta o reclama esa valoracion médica y,
en base a eso, le pagan. En el afio pasado, en el mes de mayo, fuimos
invitados por el Seguro Social, que nos propusieron que para mejorar la
auditoria médica se iba a contratar una empresa llamada Espe-
Innovativa, que iba a cubrir todos los pacientes ingresados en el afio
2023 en adelante; y otra empresa Escotel, que era la encargada de
cubrir a los pacientes de 2019 a 2021. Esto se suponia que iba a ser
mas dinamico y practico y, eventualmente, eso iba a generar mejores
condiciones para los prestadores. Nosotros habiamos entregado desde
enero a mayo del 2023 la documentacion al Seguro Social, nos
devolvieron y la volvimos a entregar a la empresa Espe-Innovativa y
resulta que logramos ingresar varios documentos, y desde junio del afio
pasado hasta este afio no ha sido auditado ningiin documento. Hemos
atendido cientos de pacientes y la deuda que el Seguro Social tiene con
todo esto, solo con nuestra empresa, es alrededor de 3 millones de
dolares. Estamos endeudados, nuestra clinica esta hipotecada en los
bancos, estamos empezando a quedar impagos con los profesionales
que trabajan con nosotros, debemos a los prestadores, no tenemos
plata para comprar gases medicinales, no podemos comprar medicina,
estamos en una situacién critica. El servirle y ayudarle al Seguro Social
nos ha llevado a esta situacion, y quizas no es culpa de las autoridades,
sino de un proceso que esta entorpecido. Un pais que no tiene salud es
un pais que se muere. Aqui hay un cuerpo legal, la normativa 140, que
dice claramente que quién cumple con la normativa debe ser pagado,
sin embargo, no se nos permite subir los documentos a la plataforma de

la empresa encargada de la auditoria, Espe-Innovativa, desde julio del
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afio pasado, y los procesos que ya fueron auditados hasta el mes de
junio de 2023 no han sido pagados. Hemos trabajado, hemos atendido
a los pacientes y ni siquiera podemos subir los procesos a la
plataforma, cuando la obligacién es subirlos inmediatamente hasta un
mes después de haber trabajado. Todos los prestadores estamos en la
misma situaciéon. Tenemos la clinica hipotecada, propiedades
hipotecadas, tengo un sobregiro de 280 mil délares al Banco Pro-
Crédito que no puedo pagar, ya no puedo mas, por eso pido de favor
que nos ayuden, porque esta situacién no da para mas. César Serrano
Mendoza, director ejecutivo de la Asociacién de Prestadores Externos de
Salud (Anpes). La situacién catastrofica que toda la red complementaria
esta atravesando por falta de la continuidad en los pagos por los
servicios prestados al IESS, pone en riesgo la salud de todos sus
aportantes; y, si bien es un tema muy delicado, también hay que
recalcar que, detras de todos los centros médicos, existe un contingente
humano que forman alrededor de 100 mil familias, que estan poniendo
en riesgo su derecho al trabajo. Por la falta de pago, nosotros estamos
teniendo retrasos en el cumplimiento de nuestras obligaciones
patronales con nuestros colaboradores, pero también estamos
infringiendo en un incumplimiento de pago de todos los proveedores de
insumos y medicinas, que abastecen dia a dia a los pacientes que son
derivados que maneja el IESS. Esta es una situacién precaria que la
venimos atravesando desde hace 3 afios, lastimosamente la anterior
directiva del IESS no tomé las medida suficientes y necesarias para
poder volver a poner en curso un sistema de pago eficiente y justo para
los prestadores, tanto asi que cuando nos vendieron la idea de que la
empresa Espe-Innovativa iba a tomar las riendas por el tema de la
auditoria, nos dijeron que esto iba a agilitar el proceso, que la norma

dicta dentro de los 90 dias; esto no ha sucedido, porque desde que se
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inici6 este proceso de auditorias a través de una empresa externa, han
surgido muchos inconvenientes, tanto asi que en el afo 2023,
Unicamente a partir del mes de junio nos dieron autorizacion para subir
los procedimientos de enero a mayo, pero no fue hasta finales de agosto
que pudieron corregir estos problemas para que los prestadores
externos pudieran subir su planillaje. Ya estamos a mediados de marzo
y el segundo semestre de 2023 no puede subirse a la plataforma digital
para que puedan ser procesados; e, incluso, los meses que han sido
subidos todavia no se han auditado completamente. El porcentaje
aproximado de los procedimientos que han sido auditados y pagados
llega a un 10 %, lo que quiere decir que todavia tenemos prestadores
externos a los que ni siquiera se le ha tocado sus archivos desde el mes
de enero. Hay ciertos prestadores que han sido auditados desde abril,
pero los meses anteriores no se les ha tocado. Nosotros mantuvimos
una reunion con el presidente del Consejo Directivo, doctor Pefia, en la
cual expusimos ante él y su grupo de colaboradores la dificil situaciéon
que estamos pasando, porque mas alla de la falta de pago se esta
poniendo en riesgo no solo la salud de los afiliados, sino también las
plazas de trabajo que se generan; entonces, esta es una situacion que
debe tener una correcciéon inmediata. Nosotros, incluso sugerimos al
doctor Pefla que los procesos de auditoria sean regresados a cada
coordinacién provincial porque ahi, a pesar de haber retrasos en los
procesos, nunca habiamos experimentado un retraso de casi un afo sin
haber sido auditados. Esta es una situacién critica que esperamos que
la comisién, como es su potestad, fiscalice esto y haga un llamado de
atencién a las autoridades actuales del IESS, porque no es posible que
se ponga en riesgo la salud de los afiliados que mes a mes aportan y
también las plazas laborales que son creadas en los centros médicos,

independientemente del nivel de atencién; la red privada, en atencion
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ambulatoria, anualmente genera alrededor de 6 millones de atenciones.
La excusa de la anterior y actual administracién es que carecen de los
fondos, pero si bien ellos aducen esta situacién, la administracion
anterior durante el afo 2023 hizo hincapié en que hicieron
recaudaciones millonarias historicas que superaban los 800 millones
mensuales; entonces, si la Ley de Seguridad Social establece que los
montos que son asignados a los fondos de salud no puedan ser tocados
para ninguin objetivo distinto. Por eso les pedimos, a ustedes, que
tomen cartas en el asunto, porque esta situacién es insostenible y estos
centros médicos son patrimonios e inversiones familiares que estan
llegando a un tema de extincién, y es largo que no puede suceder,
porque todos tenemos derecho a trabajar, a recibir una compensacion
por un servicio prestado. Las ultimas declaraciones del doctor Pena
indican que quieren bajar la facturacién que ejercen los prestadores
externos, y la pregunta al Consejo Directivo por parte de los prestadores
externos es que, ¢si en la actualidad, teniendo una red privada tan
grande que ayuda al sostenimiento del sistema de salud y tienen una
deficiencia de sus unidades internas, si disminuyen el numero de
atenciones derivadas por ellos mismos por su falta de capacidad
operativa, que va a pasar con ese 30 % de afiliados que merecen ese
trato justo de calidad y calidez y que lo encuentran no en la unidad
internas si no en la red privada complementaria? Ellos dicen que tienen
95 de abastecimiento en sus hospitales, pero la realidad es otra, los
pacientes tienen que salir a comprar sus medicinas, tienen que esperar
meses para poder ser atendidos en una unidad externa. Una vez mas,
sefior presidente y sefiores asambleistas, les pido que tomen cartas en
el asunto, porque no se puede poner en riesgo la salud de los
ecuatorianos y el derecho que tienen a trabajar. Asambleista Jaime

Guevara dice: El IESS inventa cada espacio del sistema operativo de
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auditorias médicas, lo Uinico que hacen es contratar otro espacio para
detener los procesos de pago, y los prestadores siguen dando atencion
médica responsable segin el Coédigo de Etica que han hecho como
personas y como clinicas; sin embargo, llega un momento en que no
hay espacio que aguante, tanto espacio que aguante, tanto apoyo a la
institucion rectora, que en este caso es el IESS, porque para derivarlos
deben haber todas las formalidades y, se entiende, debe haber un
acompanamiento, no es que aqui no pasa nada. Entonces, presidente,
al ser tan reiterativo el tema, pienso que se deberia invitar a comparecer
a algunos de los directivos, y yo digo al presidente del Directorio del
IESS, porque tienen que hacerlo. Y habria que preguntarles cuanto
realmente esta debiendo el sistema de salud a los prestadores externos
que estan atendiendo, porque si no la gente se sigue muriendo; ustedes
estan salvando vidas, y resulta que los que aportamos al IESS lo
seguimos haciendo y ellos lo van dilapidando. Espe-Innovativa tiene un
gran nombre, y yo no quiero ir adelantando criterios, pero hay que
averiguar si a esos prestadores externos, solo del control, que no pasan
nada, estan al dia en los pagos. También, sefor presidente, se debe
escuchar las declaraciones del doctor Gilbert con Carlos Vera, porque
no pueden decir que, si quieren que les paguen primero deben pagar
una factura. Hay que ponerle un punto a esto y esta comision debe ser
la que tenga que llamarles, y ahi le digo que debe hacerse la invocacion
de los articulos 75 y 76, ya que ellos, en este momento, no pueden
comparecer de manera obligatoria, pero hay que ponerlos, porque
nuestra comisién solamente va a pasar teniendo estas comparecencias,
pero debemos dar una solucién, porque al final todas las recaudaciones
que hace el IESS son efectivo y los datos que hemos podido procesar
son 850 mil délares mensuales, lo que significa 10.200 millones al afio

que llegan, con lo que deberian solventar estas deudas, no solo por
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compromiso de cumplimiento sino por dignidad de que han honrado
sus espacios, y ustedes estan a punto de quedarse casi sin nada por
seguir sirviendo. Entonces, sin temor de mas, presidente, que se
convoque al director del IESS para que traiga una respuesta coherente
y cudl es la deuda y fecha de corte que ellos tienen, para no tener que
repetir con los companeros médicos prestadores externos y tener una
idea de como esta la situaciéon, que estd mucho mas complicada de lo
que nos han pintado. El presidente de la comision, Johnny Teran, hace
conocer a la vez que, a través de esta comisién, con fecha 27 de febrero
de 2024, se envi6é una notificacion al presidente del Consejo Directivo
del IESS, pidiendo que se informe detalladamente los pagos pendientes
a los prestadores externos de salud y le comunica que el proximo
miércoles seran llamados a comparecer todo el directorio del IESS, el
representante legal de Espe-Innovativa y Ministerio de Finanzas. IIL
Conforme consta del Acta 035-CEPDTSS-2023-2025 de fecha 20 de
marzo de 2024, a las 10h00, sobre la base de lo previsto en los articulos
75 de la Ley Orgéanica de la Funciéon Legislativa y articulo 21 del
Reglamento de Comisiones Especializadas y Ocasionales, y en relacion a
la problematica que enfrentan los prestadores de salud acreditados al
Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social y que atienden de manera
directa a los afiliados y jubilados, se convoca a comparecer a los
sefiores: a) Eduardo Antonio Pefia Hurtado, presidente del Consejo
Directivo del IESS. b) Richard Garis Gémez Lozano, vocal del Consejo
Directivo del IESS. c¢) Sandra Maria de los Angeles Rodriguez Rosero,
vocal del Consejo Directivo del IESS. d) Erika Milena Charfuelan
Burbano, directora general del IESS (subrogante). e) Juan Carlos Vega
Malo, ministro de Economia y Finanzas. f) Franklin Edmundo Encalada
Calero, ministro de Salud Publica. g) Gerardo Nicolas Pazmifo Gomez,

gerente general, Espe-Innovativa EP. Intervencién de Eduardo Penia,
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presidente del Consejo Directivo del IESS, Erika Charfuelan, directora
general del IESS. Respecto al sistema de salud con prestadores
externos, en su parte pertinente dice: En alglin momento el presidente
Correa decidié que los hijos menores de entre 3 y 18 afios que no tenian
aporte adicional a la Seguridad Social reciban la atenciéon meédica por
parte de las instituciones del Seguro Social, eso también actuarialmente
nunca estuvo justificado, porque si usted pretende meterle mas
usuarios a un sistema, obviamente, tiene que cobrarles mas; si alguno
de ustedes tiene un seguro privado, el seguro privado dice, usted cuesta
tanto, su esposa cuesta tanto y por cada hijo he puesto tanto y tanto.
Entonces, como no se hizo eso, les voy a trasladar a numeros. Nosotros
hoy tenemos 3.200.000 aportantes mas, cada matrimonio aportante
tiene 2 hijos en promedio, no los 3.200.000 obviamente, no todos estan
casados, pero al sistema que estaba diseiiado para 3.300.000, le
metimos 5.000.000 de participantes mas, es decir, llegamos a
8.000.000. Y como el sistema no soportaba, porque no estaba disenado
para eso, empezamos a llamar a los prestadores externos, muchos de
los cuales estan hoy aqui, nos acompanan. ¢Qué pasoé con la llamada a
los proveedores externos? Inicialmente, bienvenidos, porque
necesitabamos esa ayuda. Este tema creci6 y llegd un momento en que
se sali6 de las manos, porque resulta que no solamente los prestadores
nos aliviaron el problema, sino que empezaron a sacarnos los pacientes
de los centros y subcentros del Seguro Social. En numeros, lo que pasé
fue que nosotros en el 2017 ofrecimos 15.300.000 prestaciones en todos
los centros, 82 % estaban en el sistema de Seguridad Social, 18 % eran
prestadores; en 2023 subimos 300.000 prestaciones, dimos 15.600.000
prestaciones, la diferencia es que el 40 % estaba en prestadores
externos y el 60 % estaba en la capacidad de la Seguridad Social, con la

misma infraestructura. Es decir, nosotros no es que tenemos menos
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hospitales o0 menos centros o menos subcentros; todo lo contrario,
tenemos mas meédicos, tenemos mas enfermeras, tenemos mas
administrativos, y tenemos menos prestaciones. Lo que estamos
haciendo es traer de vuelta a los pacientes al sistema de Seguridad
Social. Ademas de los beneficios, tenemos diseniadas, de hace 96 afios,
jubilaciones especiales: aquellos empleados que trabajaban en la Zafra
o en las compafnias que producen cemento, que tenian riesgos
ocupacionales mas altos, tenian jubilaciones con apenas 20 afos de
aportaciéon. Eso hoy ya no existe, tenemos que cambiarlo, pero eso no
nos corresponde a nosotros como Consejo Directivo, lo tiene que hacer
la Asamblea Nacional, ya mandaremos una propuesta. Ademas,
tenemos el sistema para calcular el monto de la jubilacién, se basa en
los 5 mejores afios de aportacién, y eso también crea, en la viveza
criolla de los ecuatorianos, unas distorsiones, porque muchos
empleados cuando se van a jubilar le dicen al patrono. No le dicen: oiga,
me voy a jubilar, subame el sueldo. Le dicen: Oiga jefe, sibame la
aportacién para coger mas. Ese coger mas, con subida artificial de 5
afios, que ha sido muy comun en el Ecuador, no estaba actuarialmente
justificado. Ergo, tenemos que mover ese dato y hacerlo, sera 5, sera 6;
es un tema que tendra que decidir la Asamblea Nacional cuanto
aumentamos, no podemos dejarlo asi, tenemos que moverlo. Y, por
ultimo, tenemos unas afectaciones atipicas. Si usted cumple 60 anos y
decide afiliarse, y luego se jubila a los 70 afios, en esos 10 afos usted
ha aportado 120 aportaciones, pero la pensiéon que recibe se aportod
sobre una base de 3.000 délares, va a ser de 1.000 y tanto de doélares,
eso tampoco estaba justificado actuarialmente. Eso tenemos que
corregirlo, no podemos hacerlo nosotros, tendran una propuesta en 4 o
5 meses, para que lo haga la Asamblea. Esta es la realidad donde

estamos parados hoy, tenemos en contra la demografia, tenemos en
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contra estas deformaciones que le hemos metido a la seguridad social
en el tiempo; y, con eso en mano y sin tener todavia una reforma, que
seguramente vamos a tener que enviarles a la Asamblea Nacional en los
proximos meses, porque entiendo que ustedes aprobaron la semana
pasada una reforma que afecta, yo diria, de manera cosmética el
Gobierno de la Seguridad Social, transformando el Consejo Directivo de
3 a 5 miembros, lo cual aumenta los costos, obviamente, pero no
resuelve el problema de fondo que es la estructura financiera de la
Seguridad Social, en donde tenemos que hacer cambios, seguramente.
Pero ustedes me diran, si tenemos pensiones, la pensién minima es de
230 délares, es muy baja; la gente que se jubilé antes del afio 2000 o
que se jubil6 inmediatamente después del afio 2000, se le licuaron sus
aportaciones cuando dolarizamos a 25.000, esos ganan 230, hay que
subirla, si, debemos subirla, pero debemos financiarla y, para
financiarla, tenemos que irnos al otro lado que es, cuanto cobramos.
Qué es lo que hemos hecho nosotros en estos ultimos meses. En estos
3, yo tengo 3 meses en este cargo, y lo que dijimos. Bueno, tenemos
estos problemas que no podemos resolver, tenemos que hacer un plan
para llevar la Asamblea, ya lo traeremos mas adelante; pero si podemos
hacer cosas para aumentar la base de aportantes. ¢ Como? Importante,
estamos incrementando los ingresos y vamos a controlar los egresos.
¢Coémo incrementamos los ingresos? Tenemos que afiliar mas personas,
entonces, ¢como vamos a afiliar mas personas? Y, controlar los egresos
para garantizar sostenibilidad; y aqui viene parte de la problematica de
esta mesa, que es la de los prestadores externos, y ser mas eficientes en
la gestién. Y aqui viene una parte que es super interesante, voy a tratar
de ser lo mas claro posible, en el pasado habia una costumbre terrible,
que los prestadores tenian que pagar para que les paguen, habia una

comisién que era entre €l 3% y el 7 %, esa era la denuncia que tenia; es
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decir, que le pedian plata para poderle generar los pagos. ¢Qué es lo
que hemos hecho? Nosotros tenemos un sistema, un modelo
matematico de pago, en el cual metemos a todos los prestadores que
estan auditados; entonces, viene el lote auditado, entra en el modelo, y
el modelo lo que hace es: reparte el billete que se le mete, seran 30
millones de ddélares a repartir para todos. A todos les vamos a pagar
algo; ahora, si hay diferencias, porque nosotros le hemos puesto ciertas
restricciones al modelo matematico. Como les he comentado, el afno
2023 nosotros a los prestadores de servicios; en el afio 2022 facturaron
600 millones de délares; en el 2023 nos facturaron 900 millones de
délares. En 2024 el presupuesto que tenemos para pago es 500
millones, tenemos que disminuir el consumo y bajarlo de 900 a 500;
entonces, promediamos los ultimos meses y le dimos un factor de pago:
si eres nivel 3, te vamos a pagar 1,1 el promedio; si eres prestador nivel
1, es decir consulta externa, te vamos a pagar 0,9 el promedio; si te
hemos pagado muy recientemente, te vamos a dar 0,9; y, si hemos
pagado muy lejos, te vamos a dar 1,1. De manera que en el tiempo los
pagos empaten, es decir, todos los prestadores reciban algo de dinero,
algo que va a sumar 500 millones de délares en todo el anio De esa
manera vamos a garantizar un pago equitativo e imparcial, ya no hay
alguien atras de la tecla, lo que pasé fue que ahora empezaron a atacar
al armado de lote, y estamos atras de los auditores. Aqui esta el gerente
de Espe-Innovativa que podra explicar sus dificultades, porque una vez
que nosotros controlamos el pago para que sea equitativo imparcial, el
armado de lote puede ser comprometido y esperamos tomar medidas
para que alla tampoco haya irregularidades. Entonces, sefiores
prestadores, todos van a ser pagados; de hecho, estan siendo pagados
desde el mes de febrero y las cantidades que vamos a pagar estan

acordes a los presupuestos que tenemos destinados para el pago de
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prestadores externos. Y, por ultimo, para acercarnos a la ciudadania
hemos hecho esta campafia que se llama "Cada voz cuenta para
transformar la Seguridad Social', mucho de lo que ustedes han visto
aqui no es que se nos ocurre a nosotros, hemos oido a la gente y nos
dicen: oiga, bajenme el tarifario. El tarifario, los prestadores, tenemos
que corregirlo hacia abajo, estd muy alto, los prestadores externos.
Ademas, tienden a depender mucho de la Seguridad Social, muchos
sobre el 90 %. Mi sugerencia ahi es, dependan apenas 50 %, que es mas
saludable. Hay 10 millones de ecuatorianos que son susceptibles de ser
atendidos por un prestador externo, no solamente posen sus 0jos en la
Seguridad Social, porque afuera hay mucha mas gente que puede ser
atendida; y, creeria yo, que es una labor social brindar medicina a
todos, no solamente a aquellos que estan afiliados. Cada voz cuenta, se
ha iniciado un gran dialogo nacional, el hecho que nosotros vengamos a
exponerles esto, sefiores, necesitamos que este tema sea discutido por
la ciudadania, necesitamos que la gente opine sobre cémo quiere
jubilarse, sobre cuanto quiere ganar, sobre cuanto debe aportar, sobre
cuantos afos debe aportar, cuantas aportaciones debe tener, sobre si
quiere seguir manteniendo esos beneficios que nunca estuvieron
actuarialmente sustentados y que hoy imposibilitan la longevidad de la
seguridad social. Nosotros debemos hacer los cambios y debemos
hacerlos ya, mientras mas nos demoremos méas nos va a crecer la bola
de nieve; por eso nuestro compromiso, esta administracién traera una
reforma estructural financiera para que sea debatida por la Asamblea
Nacional en los préoximos 4 o 5 meses, en donde la tendremos muy bien
cocinada y les vamos a ofrecer alternativas, proyecciones actuariales a
largo plazo, a 50 y a 100 anos, que es como debemos pensar en una
seguridad social moderna. El tamafno de su reduccién y por qué. Y

entiendo que en la cosmética ley que aprobaron, pretenden traernos a
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nosotros a ser sujetos de control politico, y yo les voy a contar esto, no
es un tema personal, yo estoy coyunturalmente aqui por 18 meses, pero
no es correcto que ustedes, nosotros somos técnicos, o sea, nosotros
realmente lo que tenemos que hacer es esto, lo que ustedes estan
viendo, y nosotros no sucumbir a las peticiones de ciertos asambleistas
que, en el pasado, pretendian tener acceso a hospitales o a cargos
dentro de la Seguridad Social, porque nos engordan innecesariamente.
Las decisiones que nosotros tomamos deben ser estrictamente técnicas
y el hecho de que la Asamblea pretenda, no nombrar, porque el
nombramiento es irrelevante, pero si poder llamar a juicio politico a las
autoridades del Consejo Directivo, yo creo que es inapropiado.
Asambleista Marcela Holguin, quiero comentarle que en las multiples
comparecencias que hemos tenido en torno a este tema, ha habido
testimonios de prestadores externos de salud que han sido muy duros,
estuvo la semana pasada aqui el director del Hospital Santa Barbara,
estuvo también el doctor Gilbert que esta aqui, le saludo
calurosamente, y ellos nos contaban realidades realmente
escalofriantes, diria yo: impago el personal, porque ya no tienen de
dénde mas sacar la plata; préstamos bancarios vencidos, hipotecas. Y el
doctor director del Hospital Santa Barbara nos decia, casi con lagrimas
en los ojos, debo confesar que lo Gnico que falta es ya irse a la casa,
porque es la Unica solucién que tiene, porque ya no sabe qué mas
hacer. Y esa es la situaciéon de los prestadores de servicios externos a
nivel nacional. Usted decia, doctor Pefia, que a todos se les va a pagar
algo, si es que mal no recuerdo y probablemente en esto los compafieros
y colegas de asambleistas me puedan corregir, el doctor director del
Hospital Santa Barbara nos comentaba que estan impagos desde el afio
2021, me parece desde noviembre del 2021, me parece, probablemente

me equivoco. Yo quisiera preguntarle, doctor, porque me llama la
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atencién que dentro de su presentacion esto no haya sido incluido,
cuando es lo méas importante, ¢cual es el monto total adeudado a los
prestadores de salud externos?, primera pregunta; ¢a cuantos se les
debe a nivel nacional?, ¢cudl sera la fecha maxima de pago?, porque €so
es algo que también ellos estan esperando conocer; ¢como les van a
pagar?, porque se entendia que el pago va a ser parte en efectivo, parte
en bonos o parte, incluso decian, en bienes. Lo cual, decian ellos, no les
conviene de ninguna manera, porque los bienes que tiene el Seguro
Social en este momento no son bienes que estan avaluados de una
forma que a ellos les permita deshacerse de esos bienes de una manera
rédpida, sencilla, para luego aplicar este valor en los pagos que ellos
tienen que hacer. Entonces ¢como van a ser pagados? Y, también
preguntarle, porque usted nos comentaba que existe una redistribucion
de ingresos a lo interno de la institucién, precisamente para obtener
algunos recursos que les permita a ustedes cumplir con los prestadores
de salud externos, este proceso de redistribucién ¢cuanto va a tomar? Y
una ultima pregunta, doctor Pefia, que tiene que ver con el proceso que
tienen que llevar a cabo los prestadores externos de salud para subir
las facturas al sistema del IESS. Dicen que esto antes no tomaba mas
de una semana y que ahora no lo pueden hacer y que, por temas
administrativos, también este es un escollo que tienen que pasar y que
no les permite que el IESS tenga la informacién necesaria para que
puedan pagar, ¢como esta funcionando el tema de Espe-Innovativa EP?
Si el problema es solamente subir las facturas, si es que existen indicios
de responsabilidad, como se supone que podria haber por estas fallas
recurrentes, y si es que ustedes han hecho algun tipo de control o
también, en su defecto, la Contraloria esta ya tomando cartas en el
asunto. Asambleista Jaime Guevara, indica que se llamé

oportunamente, cuando veniamos tratando esta importante reforma a
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la ley del IESS y del Biess, lo que tuvimos de usted es simplemente que
no puede, que no alcanza; y yo digo, le hemos respetado, pero el IESS
no es una estirpe aparte, el IESS maneja fondos de las y los afiliados; y
aqui, como que lo que usted nos sefiala es que nadie les topa. Ojo, por
esas cosas es lo que se puso en la reforma a la nueva ley, para que sean
sujetos aca. Como dicen, no son sujetos, pero ojo, si ustedes hoy no son
sujetos a control politico son sujetos a control social de esta Asamblea,
a todos los funcionarios. Y esto lo digo con el mayor de los respetos,
porque aca como que se piensa, acad hacemos lo que quiera y no se
metan. Es el grave error. Y si se ha buscado, hay una sentencia de la
Corte Constitucional que permite hacer, democratizar ese amarre,
disculpe que le diga. Esa mala practica de manejo que tiene el IESS a
través de los tres sefiores vocales responderda oportunamente. Y yo lo
unico que le debo decir, vean esta Asamblea, esta comisién se merece
respeto, usted habla de esa ley cosmética, y eso no lo acepto, y
disculpeme, no lo acepto, porque esta Asamblea Nacional es frontal y
respetuosa. Y que venga un funcionario, que son designados asi nomas,
si usted dice cosmeética, yo le diria designado a dedo, pero ojo, aqui esta
Asamblea, esta comision, merece respeto y también el Pleno, porque
hemos hecho el ejercicio de una accioén popular, que permite eso, mas
de 54.400 firmas. Pero ya las cosas estan ahi. Y yo quiero precisar eso,
con el profundo respeto que le tengo, pero el IESS no es caja chica de
nadie, es plata de las y de los empleados. Usted seflala, y obviamente
tiene una radiografia de lo que pasa en esta querida institucion, pero lo
que debemos estar claros, y aca han venido es para decir, que tampoco
usted ha respondido, ¢cuél es el dimensionamiento de la institucion?
Porque, en este momento, dice que se van a hacer racionalizaciones,
van a tener una programacion muy oportuna, pero tampoco nos ha

dicho ¢cual es el dimensionamiento de esta institucion?, gcuanto se va
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en gasto corriente?, gscuanto es? Porque se estd hablando de los
cuadritos que nos presentd, dice alli de manera préactica, sigue bajando
el numero de aportantes, sigue estando la longevidad de la gente; pero
no se ha dicho si es que esta instituciéon esta creciendo numeéricamente
en funcionarios aportantes, pero los que estan de dependencia directa
del IESS, si estdn médicos, enfermeras. Lo demas, qué bien, pero no
sabemos cuantos mas estaran de los datos que nos ha presentado, no
hay reporte de lo que hemos visto en la informacién, no hay de
provincias, porque parece que seria un mundo perfecto y no es un
mundo perfecto. Ahi quisiéramos que dé informacién de provincias,
para saber cual es el diagnostico y también lo que nos interesaria, sefior
Pena, decirle que nos interesaria conocer. Ustedes, mediante la red de
salud, hicieron lo que dice la ley, y eso esta bien, el funcionario publico
debe hacer y desarrollar lo que dice la ley, y me refiero para pagar a los
prestadores externos, que usted dice son el 40 %, porque €l 60 % lo esta
atendiendo el mismo IESS. Pero lo que no se dice aqui, si ustedes
inventan ese espacio, hoy tiene esta normativa, y resulta que no se
paga. ¢Quién nos ha dicho cuando van a pagar? Y la gente quiere saber
cuando van a pagar esas deudas, porque esa misma férmula decia, los
que tienen menos del 6 % de inconsistencias, es lo que dice ahi, en los
tratamientos que hace el procesamiento de Espe-Innovativa EP, resulta
que son los maéas acuciosos, porque presentan bien las cosas y eso
deberia ser pagados de manera oportuna; pero se va inventando, de lo
que le escuché o estoy mal, decia simplemente, hay una nueva formula
de recalculo, y tiene que ser claro el tema. El funcionario publico esta
obligado a hacer y responder lo que estd en la ley, si ustedes quieren
hacer una nueva reforma, eso rige para adelante, la ley nunca pacta
para atras, la ley es siempre a futuro. Entonces, ahi yo creo que hay

una inconsistencia o entendi mal, pero se estd formando una nueva
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formula que no deberia haber, sino deberia decir de aqui en adelante
rige esto, otro espacio de requerimiento para las prestadoras externas.
Entonces, sefior Pefia, si quisiéramos que nos pueda responder
especialmente esto. Y, finalmente, aqui estamos para que se puedan dar
respuestas claras, precisas; y, de lo que nos ha permitido hacer llegar,
no estd de manera precisa, clara; sabemos que es el primer
acercamiento, que hubiera abreviado muchisimo, si hubiera tomado un
poquito de su tiempo para venir a esta comisiéon. Asambleista Johanna
Ortiz: la situacion de falta de pago a prestadores externos de salud es
recurrente, no hemos podido todavia superar esta situacion. Yo sé€ que
ustedes han asumido hace pocos meses esta tarea, pero creo que
cuando uno asume esas responsabilidades tiene que también dar
soluciones a los problemas que se estan presentando. Aqui hay una
serie de inconvenientes, no solamente porque ya los prestadores
externos estan debilitando esa atencién al usuario, que es el mas
afectado, el afiliado, el jubilado que se deriva esta atencién. Pero
también ya estd generando problemas con los mismos trabajadores de
estas clinicas privadas, que no estan recibiendo incluso sus pagos, y lo
que esta generando es que estas instituciones privadas dejen de brindar
un servicio que por constitucion tiene que ser garantizado, el derecho a
la salud como tal. Yo puntualmente si quisiera comentarles sobre dos
temas: uno, sobre la provincia de Loja, porque hay prestadores
externos de salud que estan impagos desde el afio 2021, se les adeuda
aproximadamente, ojala y usted pueda corroborar, cuatro millones de
délares por afio, desde el afio 2021 hasta el afio 2023, con una serie de
ofrecimientos de pago que hasta la fecha no se ha podido realizar, y
que, evidentemente, esto esta perjudicando a estas instituciones, a
estas clinicas privadas, pero sobre todo a los usuarios del sistema de

salud publica que los deriva. Por lo tanto, ahi hay un problema, doctor
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Pefia, con las auditorias, con estas empresas privadas o contratadas
para que haga las auditorias, porque no se esta generando la solucion
que requieren, en este caso, los prestadores externos de salud.
Entonces, por ahi tal vez va mi primera pregunta, en relacion con estas
empresas que son Espe-Innovativa EP, entiendo que también hay una
que se llama Espotel, otra que es, bueno, una pagina también que no
funciona, que es el SOAM; la pagina del SOAM, que tampoco permite
subir la facturacién correspondiente. Aqui, sefior presidente, es
importante también saber qué hace para poder ejercer,
administrativamente, que hace el IESS para evitar la doble facturacion,
qué hace el IESS para verificar que se estén cancelando las facturas de
las auditorias que se estan realizando; y, por otro lado, que es también
muy importante, a las clinicas dializadoras, a las unidades dializadoras
de todo el pais todavia les estan debiendo. Usted ha mencionado que ya
se esta cancelando, que se ha ido ejecutando un proceso de pago, pero
desde el afio 2022 no les estan pagando ni del seguro social general ni
del Seguro Social Campesino, este es un problema. De hecho, hay aqui
representantes de las dializadoras, son 43 millones de ddlares
aproximadamente que se debe todavia a las dializadoras, y usted debe
conocer también lo delicado que es dejar de atender a un paciente en
este tratamiento de hemodialisis. Creo que es necesario, con mucho
profesionalismo, con humanismo también, atender esta situacion, esta
realidad que es complicada y que requiere de toda la atencién por parte
del Estado, en este caso del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social.
Entonces, mis preguntas irian sobre todo por lo que ya han mencionado
también los colegas asambleistas, el cronograma de pago, porque
sabemos que existen buenas intenciones, pero de buenas intenciones
no subsisten los prestadores externos de salud; entonces, si

necesitamos saber a qué acuerdos han podido llegar, qué cronogramas
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se va a establecer. Y ratificar también, desde esta mesa, nuestro
compromiso con los usuarios del sistema de salud publica, afiliados al
IESS, que estan precisamente en esta tarea de poder garantizar esa
atenciéon en salud, que es tan importante los rubros. También es
necesario, doctor Pefia, conocer, usted ha mencionado que se ha
incrementado de 600 a 900 millones la facturaciéon a prestadores
externos, ¢qué se va a hacer para poder controlar? Porque también esto
es importante, no ha habido una inversién en el IESS, en los hospitales
en Loja, tenemos entre el hospital del MSP y del IESS 260 camas, no
tenemos mas, y en Loja se necesitan 875 camas aproximadamente.
Entonces, si hay un déficit y no ha habido inversiéon en los ultimos
anos, es necesario poder poner atencion también a estos temas que son
importantes, para incluso limitar un poco mas las derivaciones, cuando
tenemos fortalecido el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social al
servicio de afiliados y jubilados. Asambleista Francisco Cevallos: el pago
a los distintos prestadores externos que exigen su remuneracion nos
duele mucho. Y comparto la molestia del compafiero asambleista
Guevara, que nos hayan nombrado una ley cosmética o ley de plastico,
cuando fue una iniciativa popular ciudadana que recogié mas de 75 mil
firmas con mucho esfuerzo y dedicacién de jubilados, y que esta
comisién la traté con total responsabilidad y la trabajamos por varias
semanas hasta presentarla al Pleno de la Asamblea Nacional. Mismas
mesas de trabajo que usted fue invitado en muchas ocasiones y no nos
acompaii6, lastimosamente; nos hubiera gustado ahi tener sus aportes
para esta ley cosmética o de plastico. También, asi mismo, manifestar
que usted nos comentdé que el sistema de prestadores externos esta
habilitado en estos momentos, con hora nueve de la mafiana no esta
habilitado el sistema para prestadores externos, y aqui tenemos una

impresién de pantalla que demuestra lo manifestado. Asambleista John
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Polanco: se habla de 648 millones de délares que el Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social le debe a los prestadores de servicios.
Bueno, quisiéramos saber de qué manera o si existe ya una
planificaciébn para responder ante estos requerimientos de los
prestadores de servicios. Asambleista Xavier Jurado: es importante
saber ¢cuando se va a honrar la deuda con los prestadores de servicio?
Yo he realizado algunas preguntas a los prestadores de servicios
externos de la provincia de Guayas, entre estos, a los dos mas grandes,
no quiere decir que los otros sean menos importantes, pero si le voy a
explicar por qué: vengo del distrito méas grande del Ecuador, el distrito 4
de la provincia Guayas, estd mi companero Francisco Ceballos que
también es parte del distrito, donde el IESS tiene un total de 100
camas, le decimos 100 camas, del Hospital del Dia de Milagro, al cual
hoy ni siquiera le funcionan los aires acondicionados; entonces, ahi es
cuando comienzan a replicarse las enfermedades nosocomiales y
derivan en enfermedades mucho mas graves. Y ¢quiénes atienden? Los
prestadores de servicio de Guayaquil son las clinicas, son los
dispensarios quienes acuden al llamado de los ciudadanos que hoy
tienen una necesidad, y no es una necesidad por vanidad, es una
necesidad de salud y de vida, porque muchas veces en el hospital de
Milagro no se pueden hacer algunas operaciones, y cuando se quiere
trasladar a los otros hospitales, como el de los Ceibos, se hace mucho
mas dificil. Que ahi es donde acttian los prestadores de servicios, a los
cuales ya no les alcanza, en serio, ya es una deuda bastante alta, y veo
que se han dado cuenta que esta fallando el proceso de auditoria. Asi
que en la respuesta que me da, se va a contratar un nuevo proceso a
partir de junio del 2024, pero ¢qué va a pasar con los prestadores de
servicios que no han podido ingresar su proceso desde junio del 2023?

¢Se va a contratar uno nuevo para el 2024, un nuevo sistema de
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auditoria? Eso quiere decir que esta fallando el actual, y cuando falla el
sistema actual, muchos ciudadanos no pueden acceder a salud, porque
los prestadores de servicio ya no pueden sostener y tienen deudas con
el IESS. Y ¢qué pasa cuando el mismo Estado es complice de su propio
perjurio? Los municipios de hoy mantienen una deuda con el IESS
porque no han podido cobrar, y lo mismo las prefecturas, las
asignaciones que tiene el Estado para con ellos; y hoy los funcionarios
de un municipio, que tienen un riesgo tal vez, no puedan acceder a la
salud que presta el IESS. Y comenzamos a tener un problema cada dia
mas grave y no vemos soluciones a corto plazo. Y lo interesante aqui es
saber, ¢cuando se honra la deuda con los prestadores de servicio? ¢Y
cémo se va a mejorar el sistema de seguridad social en mediano plazo y
en corto plazo? Porque a largo plazo podemos hacer muchos cambios,
pero hoy tenemos un problema grave. Primero, como se cobran las
garantias de los deudores del IESS, eso es un problema, y tenemos que
hacer alguna reforma a la Ley de Seguridad Social para poder tener una
solucién a las garantias que tienen los deudores con el IESS; por eso
cierran empresas y aqui no hay quien pague, el afiliado queda
desprotegido y muchas veces el IESS tiene deudas incobrables. Y ese es
uno de los problemas que tenemos también, la cartera vencida, y usted
ha hecho un relato creo que parcial del problema de la Seguridad Social
y las modificaciones que ha tenido, pero hay que ver también otros
factores que puedan mejorar las condiciones de la seguridad social en el
pais. Una, los tipos de trabajo, como incluimos nuevos tipos de trabajo,
coémo fortalecemos la seguridad del seguro campesino, c6mo mejoramos
también esas aportaciones para que puedan tener acceso a mejor
seguridad social, y fortalecer el sistema integral de seguridad social a
nivel nacional. Doctor Roberto Gilbert: antiguamente era un honor ser

médico de la Seguridad Social, mi padre fue jefe del Teodoro
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Maldonado, yo muchas veces llevé insumos, hoy es una necesidad ser
médico de la Seguridad Social, porque asegura el salario. La
complejidad de las enfermedades, la complejidad de la curacion de las
enfermedades modernas, le da a usted un accidente cerebrovascular, le
sangra el cerebro, ya no hay que abrir el cerebro, con catéteres se le
ponen unos coles y se salva; el corazon, las didlisis renales, todas esas
cosas se hacian en la Seguridad Social ecuatoriana, pero aumenté tanto
el volumen de afiliados, como lo dice concretamente el doctor Pefia, que
ya no se alcanzaron los hospitales, y por ahi se dafiaban las maquinas,
y el afiliado golpeaba la mesa y tenian los directivos que hacer los
convenios. Yo fui el primer convenio de cirugia cardiaca, soy el primero
que me atafie al tarifario, no ha cambiado en 12 afios. Usted creera que
a mi me paga usted 1.100 délares por operar una valvula mitral y
cuidarlo 10 dias, lo hago a mucha honra, ese es mi problema. La salud
no debe ser manejada por la Seguridad Social ecuatoriana, la salud
debe ser manejada por el Ministerio de Salud. Usted tiene un grupo
espectacular, Espe-Innovativa EP tiene 4.235.000 expedientes y su
maquina no alcanza; pues tendria que contratar la computadora de la
NASA, pues para eso. Entonces, le ruego repotenciar los auditores que
hay en Guayaquil, el SOAM con 30 empleados y 30 computadoras para
que se analice y se descentralice; y lo mismo en Quito, lo mismo en
Cuenca, lo mismo en la Amazonia. Es facilito, yo lo conozco, porque yo
conozco la Seguridad Social. Espe-Innovativa EP no puede subir las
facturas del mes de julio. Y lo otro que nos van a pagar, pues €so ya lo
veremos internamente. El sefior presidente tiene la potestad de
endeudarse por la salud ecuatoriana, hay un articulo, que no lo sé, pero
los abogados seguramente se lo van a pasar, él tiene la obligaciéon de
cuidar la salud, enfermedad, asi reza en la Constitucién ecuatoriana; y

el ministro de Finanzas tiene la obligacion de conseguir dinero, mas que
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sea para ir paleando un poco las deudas que tiene, no a estas manos,
sino a los proveedores de insumos: ya no nos venden las valvulas
cardiacas, ya no le venden los stends. Yo vivo eso todos los dias, aqui
tengo todos los dias, sefior presidente y comparfieros, todos los dias los
pedidos: hospital de Vinces, hospital de Daule, hospital de Guayaquil,
hospital de Quito, Ecuador, nadie quiere, ningin privado atender aqui a
la Seguridad Social ecuatoriana. Increible, falta recursos, porque no...
etcétera, no voy a ahondar en algo que ya lo conocemos todos. Yo
felicito por esa exposicién concreta, que hasta un nifilo de cuarto grado
entiende, vy me gustd eso, pues bueno, igual conozco todo esto. Le
auguro lo mejor de lo mejor, menos mal usted tiene buen fisico, y usted
tiene que ir a recorrer el Oriente, lo invitamos. Y usted tiene el sartén
por el mango, pero pidale que le diga al MEF que, por favor, se caiga
con los recursos, que por favor pida prestado al Banco Mundial. Yo sé
que usted esta rodeado de gente de primera calidad. Doctor Eduardo
Pena, presidente IESS, el problema de los prestadores externos es un
problema heredado y complicado, yo hoy cumplo tres meses en este
cargo, ya estoy de aniversario, y cuando me encargaron el cargo no
pensé lo complicado que ha resultado. Sin embargo, al mal paso dale
prisa. Vamos a empezar por contestar la primera pregunta de Marcela
que fue, ¢cuanto le debemos a los prestadores externos? La deuda
asciende a 1.340 millones de délares. ¢Cémo la vamos a pagar? La
vamos a pagar poco a poco, les vamos a entregar bienes. Hay un
problema con la entrega de bienes, porque la Seguridad Social, mas alla
de que tiene bienes muy interesantes, cuando tiene bienes y los ha
tomado, por ejemplo, por procesos que vinculan deudas que
contemplan no exclusivamente salud, los contabiliza de esa manera,
luego no los puede entregar para pagos de salud. El primer problema

que tenemos es un problema contable, la Seguridad Social recibe bienes
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el momento que alguna empresa quiebra y dice: yo ya no tengo cémo,
no tengo como pagarte la deuda que tengo, te entrego estos activos; y
nosotros, el momento que tomamos ese activo, no pertenece
exclusivamente a salud, pertenece una parte a jubilacion, una parte a
salud, una parte a seguro social campesino, una parte a riesgo de
trabajo; ergo, no lo podemos ceder para pagos de salud. Bonos, que es
la otra opcion, estamos con los grandes acreedores conversando la
posibilidad de entregar bonos, necesitamos firmar un convenio marco,
es un tema legal complicado que estamos instrumentando. ¢Cuando va
a estar listo? No sé, pero vamos caminando para alla. La redistribucion
interna, ¢cuanto tiempo nos va a tomar? Yo calculo que por lo menos
seis meses, porque los primeros tres lo que estamos haciendo es
implementar este tema de los agendamientos robéticos; pero, luego de
eso, lo que le hemos pedido a CNT es que nos acomparie en un proceso
de irnos a armar un RP para la Seguridad Social, en donde ahi si vamos
a tener un adelgazamiento importante, porque e€sos puestos
redundantes vamos a poder identificarlos a través del sistema mucho
mas rapidamente, y tendremos ahi si un adelgazamiento importante.
Sobre €l proceso de subir facturas y de Espe-Innovativa EP, aqui sé que
esta el principal de Espe-Innovativa EP. Si, hemos tenido problemas.
Yo creo que Espe-Innovativa EP ha hecho un trabajo aceptable de cara
al volumen de cosas que tenia que auditar; sin embargo, yo esperaria
que él conteste un poco mas especificamente cuales son las dolencias
del SOAM de Espe-Innovativa EP, que son los auditores, y hay otro, es
un tercer auditor, que entiendo tiene problemas de otros tipos. Poco a
poco, nos vamos a demorar en pagar 1.340 millones, nos vamos a
demorar unos 5 afios; es decir, el presupuesto que tenemos para salud
este afio es de 500 millones, necesitamos adaptarlos a 500, necesitamos

hacer una reestructura. Y estoy claro que los tarifarios, hay tarifarios
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que no se han movido 12 anos, pero hay otros en prestacion externa
que son exageradamente elevados. Y les cuento, me lo han dicho los
prestadores mismos, es decir: tU tarifario para prestacion externa es
muy alto y debes corregirlo. Porque ellos se dan cuenta de que hoy ya
no hay cama para tanta gente, como dice el dicho popular. Tenemos
que recortar los egresos, 348 prestadores, la deuda es de 1.340
millones. Aqui tenemos, en el 2021 pagamos 712 millones, en el 2022
pagamos 615, en el 2023 pagamos 999. Y en 2024 hemos pagado hasta
ahora 146, ¢cuanto pensamos pagar?, quizd un poco mas de 500
millones, porque con el aumento del IVA, donde el Estado tiene ingresos
permanentes, posiblemente sirva mejor la deuda que tiene con
nosotros, y los 2.340 millones que nos ha ofrecido ingresen en el flujo
de manera un poco mas adecuada. ¢Cuanto es nuestro presupuesto
anual? 10.200 millones de doélares para el afio 2024; qué si es real que
el 40 % esta en prestadores, si, y en nuestra capacidad estd subir ese
40% a 90% sin pestafiear. Es decir, con el IESS bien administrado
podemos subirnos a 90%; es decir, si vamos a necesitar prestadores,
pero no la cantidad que tenemos hoy. Si ustedes me preguntan, hoy no
estamos aceptando nuevos prestadores, porque muchos prestadores
que se dieron cuenta del éxito de los antiguos prestadores dijeron, era
un gran negocio, hoy ya no es tan bueno, por problemas de flujo
nuestro. Sefores, los prestadores cuando dependen mas del 90 % de la
Seguridad Social, es un gravisimo problema para el prestador, porque si
nosotros estornudamos ellos tienen neumonia complicada. Entonces,
mi sugerencia es: prestadores, bajen el volumen de dependencia de la
Seguridad Social. Hay prestadores que son excepcionales, pero hay
otros que no son muy formales, digamos, y que han hecho cosas
irregulares en sus negocios con la Seguridad Social, de ahi que tenemos

que auditarlos. ¢Por qué? Porque nos presentan eventualmente cifras
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falsas y no las cobran por supuesto, procedimientos falsos y nos
facturan. Cuando detectamos esas anormalidades tenemos que auditar,
pato o gallareta, porque nosotros somos custodios de los dineros de los
jubilados y de los afiliados; entonces, no podemos ceder a merced de las
posiciones que puedan tener algunos respecto de los montos, que claro
que los debemos y que los vamos a honrar; pero, sefiores, sean mas
ortodoxos en los procedimientos, aquellos prestadores heterodoxos van
a sufrir las consecuencias de sus errores. Hasta ahi les puedo decir.
Sobre los problemas con auditoria, que también me pregunt6, ahi
tenemos Espotel, esta Espe-Innovativa EP, que les va a iluminar un
poco cémo caminan. Sobre la doble facturacién, si, las auditorias
también cuando ta llegas de 600 a 900, yo asumo que ahi debe haber
algo irregular; no todo lo que brilla es oro, y yo tengo que auditar para
poder pagar. Entonces, ya no creo que si tienes menos de 6 eres
absolutamente inocente, 6sea, la presuncion de irregularidad a mi me
para las antenas, y digo: yo prefiero que venga auditado, porque si no
audito, ademas, luego tendré a la contraloria que me dira: oiga, y como
asi pues de 600 se fue a 900 y usted pagd. Sobre el numero de camas
en Loja, nosotros, le repito, nos movemos por el numero de afiliados. En
Loja tenemos 107 mil afiliados, yo le puedo garantizar que el numero de
camas respecto a los 107 mil afiliados que tengo esta muy cercano a la
necesidad real, es decir, puede haber un GAP, pero debe ser minimo si
es en contra. Asambleista Xavier Jurado, ¢cuando pagamos a los
prestadores? Pagaremos poco a poco, si la reforma que hacemos nos
permite pagar mas rapido puede ser mas rapido, pero acuérdense que
del mismo cuero sale en todas las correas; si yo tengo mejor ingreso de
la manera que sea: o porque cobro mas por las prestaciones o porque
separo salud. Hay un montén de formas de mejorar los ingresos,

entonces el pago puede ser mucho mas rapido, de hecho mi estimacion
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de 500 millones para este afio puede quedarse corta, porque de hecho
voy a recibir, ya recibi 170 millones del Estado. Si me va a pagar el
Gobierno un poco mas, entonces yo puedo pagar un poco mas. Les
cuento, nosotros no queremos quedarnos con la plata y a mi no me
gusta tener a los prestadores al filo, no. El tema es que esto es parte y
parte, es decir, de un lado nosotros tenemos una limitacion
presupuestaria, que es a donde tenemos que irnos, a lo que podemos
pagar, y de ahi no hay cémo ofrecer. Y qué pena la crudeza de esto, pero
nosotros podemos arroparnos hasta la sidbana, no mas alla; y si
cobramos mas pagamos mas. Sobre las auditorias, bueno, dejaré
también a Espe-Innovativa EP que defienda sus argumentos. Sobre el
cobro de garantias, nosotros tenemos un blindaje exquisito en la
Seguridad Social para cobros, de hecho, a los que estan pendientes de
pago, mi actual procurador me dijo: Eduardo, las coactivas no
funcionan tan bien como el juicio penal, y nosotros podemos iniciar
juicios penales. Los primeros 5 juicios penales fueron iniciados y les
cuento que los resultados han sido sorprendentemente satisfactorios;
nadie quiere juicio penal y todo el mundo va a ver de dénde exprime lo
que tenga que exprimir, y nos paga. Entonces, si usted cuando no me
paga la parte patronal, por tltimo, es su billete, pero cuando no me
paga la parte de sus empleados, eso es penal, usted esta usando
dineros. Y eso le digo a los medios: repitan esta parte, ti no puedes
abusar de los dineros de las aportaciones de los empleados, es penal, es
penal, es coactivo, si. Y vamos a usar todas estas acciones para
recuperar los dineros que se nos adeudan; entonces, sefiores, vamos
por las buenas, paguen y nosotros, mientras mas cobramos, mejor
pagamos. Sobre los autores el SOAM y mas empleados, ya estamos en
eso, queremos agilizar con auditores propios a las auditorias de ciertos

prestadores, que entendemos que han ido mejor que otros. Miren, a
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estas alturas ya sabemos cudales son los sapos vivos y sabemos cuales
son mas serios. Tenemos un panorama mas claro respecto a los
prestadores, la intencién del Seguro Social es honrar todas sus deudas,
con tiempo, esto es poco a poco. O sea, yo no tengo una vara magica
como decia Roberto para decir: aqui les pago, sefiores, todos pagados.
Han visto una propuesta de trabajo en todas las lineas, si tienen alguna
que no esté ahi y que piensan que podemos atacarla, coméntenos,
porque parte de lo que estd ahi, no es que me imaginé yo, es de los
mismos técnicos del IESS que decian: podemos hacer esto, hagamos;
podemos hacer lo aca. Miramos la necedad, yo prefiero tener mas
gestores, llegar a cien si es posible, porque eso me van a permitir tener
mas afiliados; prefiero tener méas inspectores, mas de 50 si es posible,
porque esos van a revisarme a més evasores, y €S0 va a mejorar mis
ingresos. Cobro mas, cobro mejor, pago mas, pago mejor. Asambleista
Marcela Holguin: tengo una pregunta que tiene que ver con el
reglamento para pagos a prestadores externos del Acuerdo 140-2023,
en el articulo 85 habla de los términos para la recepciéon y dice
textualmente: El prestador de servicios de salud enviara a los
financiadores aseguradores publicos los documentos para el
reconocimiento econémico desde el primero hasta el ultimo dia
laborable del mes siguiente. Es decir, tienen un mes para hacer este
proceso administrativo. Y, lo mas preocupante en el articulo 87 de este
reglamento, que habla de los términos para la auditoria del proceso, le
da 45 dias para que pueda realizar este pago, 45 dias al IESS.
Entendemos  perfectamente las limitaciones  presupuestarias,
entendemos perfectamente, doctor, que este es un problema heredado,
pero qué se puede hacer si es que los 1.340 millones de dodlares que
adeuda el IESS a los prestadores de salud externos, se va a pagar en 5

anos, cuando el reglamento en el articulo 87 habla de un plazo de 45
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dias, que evidentemente ya fenecié hace muchisimo tiempo atras. Pero
esto podria generarles a ustedes, entre otras cosas, demandas de los
mismos prestadores externos. Doctor Eduardo Pena, presidente del
IESS: como yo no tengo los 1.340 millones, en la caja no hay,
cambiamos el reglamento. Esperamos que nos manden, es decir, a ver
el curso de accién, es un poco la buena voluntad de las partes para
arreglar los problemas. Nuestra intenciéon es pagar quiza en 5 afios,
exagerado, puede ser 3, puede ser 2, pero nosotros tenemos que
fabricar los recursos para esos pagos; nosotros, ustedes y yo, decir
aqui: ya vienen ustedes al barco conmigo, porque cuando les traiga la
reforma, la reforma si va a tener fuentes de financiamiento de todas
esas deudas, de estas y las que estan y las que no estan; porque por ahi
esto es auditado, tenemos sin auditar otro poco, otro montén de plata
que también nos va a llegar, y nada de eso estd para financiarlo.
Necesitamos reformar, la Unica manera de salir es la reestructura
financiera de la subvencién. Asambleista Marcela Holguin: claro, pero
es mas dificil, que usted a esta alterativa diga, voy a reformar el
reglamento, porque es el que le esta rigiendo en este momento, y el que
usted debe acatar. ¢Ha habido acercamiento con todos los prestadores
externos, 348, para de alguna manera ponerse de acuerdo en los
montos que el IESS puede pagar a cada uno de ellos, que puedan
continuar con el servicio que dan o, de alguna forma también, que
tengan un poco de tranquilidad? Doctor Eduardo Pena, presidente del
IESS: claro, si ha habido acercamientos y le he explicado el sistema que
reparte, hoy ninguno se queda sin pago; acuérdese que el mecanismo
era irregular, a ti te pago y a ti no. Ahora, a todos les va a llegar algo de
plata todos los meses, si a alguien no le llega pues tenemos que irnos a
ver qué pasé con la auditoria. En todo caso, lo que ha pasado ya en el

mes de febrero fue que le pagamos a todos los 340 que tienen convenio
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urgente, a todos le vamos a pagar conforme la disponibilidad que
tenemos de recursos. Entonces, el tltimo ingreso fue como 30 millones
que estamos pagando esta semana; entonces, cada 3 semanas
acreditamos cada lote que viene, nosotros revisamos el lote y asignamos
presupuesto y pagamos, ya no hay discrecionalidad. Andrés Mora,
director nacional del Seguro Social de Salud, menciona. Muy bien, en la
primera pregunta: ¢Cuales fueron las razones y los informes técnicos
sobre los cuales se justificé la necesidad de cambiar las auditorias
médicas que antes se manejaban desde las coordinaciones zonales a
través del sistema operativo de auditoria SOAM y para ahora suscribir
contratos con otras empresas prestadores servicios y que hoy realiza la
empresa Espe-Innovativa EP? Bueno, existen diferentes normativas y
diferentes marcos de ley. El primero, en la Constitucién de la Republica
del Ecuador, el articulo 37 y el articulo 50, no voy a perder tiempo en
leer los articulos, y la Ley de Seguridad Social, en la cual me interesa
mucho leer el articulo numero 125 de la auditoria médica obligatoria.
La auditoria médica obligatoria: es la auditoria de los prestadores de
salud, sera obligatoria y estara a cargo de las empresas especializadas
contratadas por la administradora, con sujecién a las resoluciones de la
Superintendencia de Bancos y Seguros. Acuérdense, nosotros como
IESS debemos de rendir estas cuentas a la Superintendencia de Bancos
y a la Superintendencia de Seguros. Tomamos normativas técnicas,
como ente rector maximo, del Ministerio de Salud Publica, claro, a nivel
técnico tenemos que trabajar bajo un sistema de la RPIS. Sin embargo,
en el proceso de auditoria nuestro, el ente rector como aseguradora es
la Superintendencia de Bancos; entonces, por favor, acordémonos de la
diapositiva nimero 1, porque es parte, complemento de la respuesta
que también se dijo en alguna de las preguntas, que viene en la

diapositiva numero 20. Antes de pasar, con el oficio del 2021 del
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Ministerio de Finanzas, que habla sobre o reitera que los pagos del
Ministerio de Economia y Finanzas deberan estar anclados al articulo
125 de la Ley de Seguridad Social; es decir, si queremos que nos
paguen los fondos el Ministerio de Finanzas, todas las atenciones
médicas deben ser auditadas. La segunda pregunta: ¢Cual es el
presupuesto asignado durante los anos 2021, 2022, 2023 y 2024 por el
IESS para el pago de prestadores externos de salud a nivel nacional?
2021, 712 millones; 2022, 615 millones, 2023 casi 1.000 millones, y
2024, solo tenemos en presupuesto actualmente 146 millones.
Realmente estas cifras, no sé si es que para los prestadores vienen a un
punto que se vuelven alarmantes, por qué alarmantes, porque
practicamente hemos tenido un crecimiento rotundo de prestadores.
Porque, obviamente, la capacidad operativa de los afios anteriores del
IESS ha disminuido y ha aumentado la capacidad operativa de los
prestadores externos, y eso se refleja en un impulso o en una cantidad
econdémica que es bastante grande. Obviamente, debemos de revertir
esto, claro que si, pero no solo revertir optimizando la ocupaciéon de
camas que tenemos, sino también organizandonos con todos los
prestadores externos. Entonces, ¢qué es lo qué debemos hacer? Existen
prestadores externos que son especializados en diferentes patologias y
existen prestadores externos que son, por ejemplo, especializados en las
prestaciones que no tenemos en el Seguro Social, y para crecer en el
Seguro Social nos demanda tiempo y la salud no espera tiempo, las
emergencias no esperan tiempo, y lo digo como médico y lo digo como
profesional. Entonces, si, nosotros debemos de apalancarnos y
conversar con los prestadores externos para decir: estas clinicas me
manejan este tipo de patologias estas otras clinicas me manejan este
tipo de patologias y yo, como Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social,

veo que manejo y optimizo las diferentes patologias y enfermedades

Pagina 160 de 289




REPUBLICA DEL ECUADOR

Sambtba Nicional

Acta 958-A

para optimizar mis hospitales. Obviamente, el déficit que vamos a tener
y el problema que vamos a tener, como lo expuso el sefior presidente,
necesitamos el recurso econémico. La tercera pregunta: ¢Cual es el
valor total de la deuda del IESS a los prestadores externos de salud a
nivel nacional, por provincia, desde enero del ano 2021, con corte a
marzo del 2024? Detallar la informacién: aqui tenemos el monto por las
diferentes provincias, Pichincha practicamente es la que mas tiene, con
160 millones y Guayas con 120 millones; no necesariamente porque a
Guayas se le debe esto, sino porque ya el afio pasado se le pagé mucho
mas y se le pagd mas que a Pichincha. Entonces, actualmente estamos
con las otras provincias como Manabi, El Oro, Chimborazo, Imbabura.
Los Rios, que entra en la provincia del Guayas, por la sectorizacion que
tenemos en las diferentes coordinaciones provinciales, mas o menos
serda un 5 %, 7 % aproximadamente. La cuarta pregunta: ¢Cuantos
tramites para pago corresponden a auto derivaciones y atenciones por
emergencias por prestadores externos de salud? Acuérdense que
nosotros no solo valoramos las emergencias, la emergencia si es lo mas
importante que tenemos que hacer, pero aparte de eso también tenemos
consulta externa y también tenemos hospitalizacién. En este caso, por
atenciones en emergencia las derivaciones del afio 2021, 7.789; 2022,
7.878 y 2023, 2743; estos valores de 2743 estan actualizados hasta
junio desde 2023, que es hasta cuando la plataforma esta
practicamente habilitada, y ya vamos a hablar de ese proceso de
habilitacién. La quinta pregunta: ¢Dentro del periodo 2021 al 2024 cual
ha sido el monto pagado a prestadores externos de salud a nivel
nacional y por provincia, por tramites de pacientes derivados y auto
derivados por servicios de prestadores externos de salud que
corresponden al IESS, dentro de los diferentes tipos de provincias?

Dentro de los diferentes tipos de provincias tenemos, obviamente, 1.274
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millones de délares y practicamente tenemos, no sé si se dan cuenta la
diferencia abismal que existe entre la cantidad de prestadores que
tenemos a nivel del Guayas y la cantidad de prestadores que tenemos a
nivel Pichincha; si, entra también la provincia de los Rios. Si mas o
menos esto es lo cancelado, esto significa que del 2021 al 2024 Guayas
ha sido al que mas se ha pagado y al que mas se ha cancelado. La sexta
pregunta: ¢Cual fue el nivel de ejecucion de auditorias realizadas con el
sistema SOAM a través de las Coordinaciones Nacionales y que
concluyeron con €l pago a tiempo a los prestadores externos de salud?
2.016 SOAM, lo solicitado ha sido 7.699.000 délares, lo aprobado ha
sido 6.406.000 dolares. Es decir que en este tiempo se tiene una
ejecucion del 83 %; justamente, para conversar sobre el sistema SOAM,
para nosotros pagar las diferentes areas tenemos dos procesos de
auditoria, uno que fue contratado con Espe-Innovativa EP y otro que
fue contratado con Espotel, y esto se hizo en las administraciones
anteriores, dependiendo del ntumero de afnos, de la cantidad y del
proceso. Bueno, creo que eso no es relevante. Y también tenemos otros
valores para cancelar de SOAM. Practicamente es una plataforma que, a
nivel de los prestadores externos, llegan a las coordinaciones
provinciales de salud, se ven en las coordinaciones provinciales de
salud, se auditan y después se suben y se solicitan a nivel nacional
para poder legalizar y de ahi poder distribuir los recursos otra vez a las
coordinaciones provinciales para que realicen su pago. Hace 2 semanas,
aproximadamente, hemos mandado el kit books a las diferentes
coordinaciones provinciales y estamos haciendo un levantamiento de
SOAM actualizado para, obviamente, proceder al pago del SOAM, que
creo que eso es lo mas importante por ahora. La séptima pregunta:
¢Cual es el procedimiento establecido por el IESS para controlar el uso

del tarifario de pacientes en prestadores externos al pais, externos del
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IESS, de la parametrizacion del tarifario nacional de salud vigente en
los diferentes sistemas? Acuérdense que el tarifario no lo ponemos
nosotros, el tarifario lo pone el ente rector maximo, la autoridad
méaxima, que es el Ministerio de Salud Publica, y nosotros nos basamos
en este tarifario nacional de salud vigente. Se carga practicamente todo
esto a los prestadores externos en el sistema y después existe una fase
de control de tarifas, liquidacion, proceso por el cual se valida la
informacién previa a la aprobacion de auditoria. Aqui tenemos a los
representantes de Espe-Innovativa EP, me gustaria, por favor, para que
nos explique un poquito del proceso cémo es en el IESS y como estamos
manejando ahora la situacién y cuanto porcentaje tenemos auditado.
No sé si podria dar, sefior presidente. Quedamos pendiente con esta
respuesta, porque es superimportante para poder evidenciar eso. La
octava pregunta: ¢Cuél es el procedimiento administrativo empleado
por el IESS para verificar la informacién remitida por los prestadores
externos de salud por derivacion de pacientes del IESS, a fin de evitar la
sobrefacturacién? El proceso de auditoria de la calidad de facturacion
de los servicios de salud es un proceso que actualmente se encuentra
reglamentado y normado, o sea, si estd en norma y en regla. No nos
podemos saltar absolutamente nada y esto fue firmado y expedido el 17
de mayo del 2023, y el 2 de febrero del 2024 se emiti6é el manual del
proceso de reconocimiento econémico de las prestaciones de servicios
de salud a los prestadores externos; acuérdense, esto es 2 de febrero de
2024, y con esto practicamente lo que estamos haciendo es una fase de
control documental, una fase de control técnico médico, una fase de
control de tarifas y liquidacién; esto lo hicimos, porque a nosotros nos
hacia falta control, el IESS como una aseguradora necesita control, y
con esto nosotros estamos controlando la documentacién, el control

técnico médico y de las tarifas, obviamente, que se deben cancelar, y
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que esa tarifa que se cancela y que esa tarifa que esta auditada se le
liquide. Usted sabe, doctor, que muchas veces hacia falta ese match: si
ya esta auditado y ya esta probado, pero no se liquida, aqui ya tenemos
el proceso de liquidacién. Entonces, este proceso establece que una vez
que los tramites han sido evaluados en sus tres fases, se procede al
reconocimiento econémico de los valores validados y aprobados,
conforme a las directrices emitidas. La novena pregunta: ¢Cuales son
los criterios y la normativa que aplica el IESS para pagar a los
prestadores externos de salud y a qué fecha se encuentran impagos,
pese a cumplir con los requisitos exigidos por reglamento de su
cancelacién? Bueno, los criterios y la normativa del IESS, tenemos
diferentes resoluciones, acuérdense que esta resolucion es parte de lo
que habia hablado en la diapositiva anterior, el 2 de febrero de 2024,
que sefiala que en el Articulo 1. Aprobar y expedir el manual de proceso
de reconocimiento econdémico de las prestaciones servicios de salud a
los prestadores externos; y, Articulo 2. Aprobar y expedir la estrategia
operativa para la auditoria y pago de prestadores externos por las
prestaciones de servicio de salud. Con esto, practicamente lo que
hacemos es legalizar todo; con esto se legaliza practicamente todo el
proceso de pago. La disposicién general Unica establece que: a los
tramites pendientes de auditoria de calidad de facturacién de los
servicios de salud previos a junio de 2023, se aplicara la estrategia
operativa para auditoria y pago de prestadores externos por las
prestaciones servicios de salud considerando la normativa emitida, en
este caso, por el Ministerio de Salud Publica. Entonces, aqui si tenemos
un antes y tenemos un después. La décima pregunta: ¢Considerando
que la prelacion de los pagos a prestadores externos de salud le
corresponde al IESS en primer orden, al interior de dicha institucion

cual es el criterio, normativa interna que sustenta la ejecuciéon de los
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pagos y con qué criterio se establece su prioridad? Igual, con esta
estrategia operativa para la auditoria y pago de prestadores externos
por las prestaciones de servicios de salud, aprobada mediante la
resolucion del IESS; acuérdense que esto, otra vez el 2 de febrero de
2024, y el numeral 2.4 habla sobre la determinacién de la participacion
de cada coordinacién o unidad provincial, y practicamente se establecen
tres tipos de factores como, por ejemplo: los valores solicitados y
aprobados para el pago por cada prestador en funcion del servicio
brindado; obviamente, aqui entran las dializadoras, aqui entran
también los diferentes procesos oncolégicos, catastroficos; y el tiempo
que el prestador externo ha prestado sus servicios sin recibir pago
alguno por las prestaciones. Es decir, estamos priorizando a los
prestadores que no se les ha pagado en un buen tiempo. La décima
primera pregunta: Se envié un comunicado en noviembre del 2023 para
subir facturas al sistema del IESS a través de la Direccion del Seguro
General de Salud Individual y Familiar, justifiqué las razones y los
resultados de dicho comunicado, considerando que existe un contrato
de servicios de auditoria con la empresa Espe-Innovativa EP. Bueno,
nosotros tenemos un contrato con Espe-Innovativa EP, el cual senala, el
3.02 es un alcance, procesar en un plazo de maximo de 730 dias, un
total referencial de 4.365.896 expedientes en fase I, control documental,
y después, obviamente, nos hace el proceso de referencial. Finalmente,
nos habla, en el mismo proceso, levantamiento de objeciones a las
respuestas realizadas por el prestador a través de la plataforma web que
se maneja; y, por esto, la Direccién del Seguro General de Salud
Individual y Familiar, que es la encargada de realizar la priorizacion de
los techos a las coordinaciones provinciales, para posteriormente
proceder con el pago. Entonces, a los prestadores externos les pide las

coordinaciones provinciales, piden la facturacién, se da practicamente
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el proceso de facturaciéon, se coordina con cada coordinacién para
continuar el sistema de procesamiento y cancelacién de valores. Esto
esta establecido, obviamente, por la ley; entonces, en este caso, Espe-
Innovativa EP no forma parte del proceso de carga o de recepciéon de
facturas. Espe-Innovativa EP lo que hace es el proceso de auditoria, ve
el expediente, revisa; nosotros hacemos el control de calidad y a
nosotros practicamente nos llega, a las diferentes coordinaciones
provinciales, y eso a nivel nacional; se autorizan y se distribuyen los
diferentes recursos; y los que piden las facturas son las diferentes
coordinaciones provinciales, las que ejecutan directamente el pago. La
décima segunda pregunta: ¢Cuantos examenes especiales de
Contraloria se han realizado sobre los procesos de derivacion y/o pago a
prestadores externos de salud con el IESS desde el 2015 hasta la
presente fecha? Diferentes expedientes externos, uno a los procesos de
derivaciones y pagos de prestadores de salud privados de la ciudad de
Quito, en el cual existieron diferentes reclamos en el ano 2019 y se
entregd un informe a Contraloria. El segundo, que es un examen
especial a los procesos de acreditaciones y derivaciones de pagos a los
prestadores de salud privados en la ciudad de Quito, y existieron aqui
reclamos de SOAM vy diferentes tipos de abonos también en las
coordinaciones provinciales, esto fue de enero del 2016 al 31 de
diciembre del 2019, esto fue en el 2020. Y, el tercero, que es la
acreditacién, contratacién y derivacidén, practicamente que va en el
periodo comprendido del primero de enero del 2015 al 31 de agosto del
2019; en este caso, fue para el tratamiento de adicciones, realizado por
la coordinacién de diferentes coordinaciones provinciales, esto fue en el
Azuay y esto fue también en el 2020. La décima tercera pregunta,
cindique, respecto de los examenes especiales de Contraloria realizados

sobre los procesos de derivacién y o pago de prestadores externos de
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salud con el IESS, dentro del periodo comprendido en 2015 a 2024, se
han emitido recomendaciones o indicios de responsabilidad, detalle en
caso de recomendaciones y cuantas se han cumplido? De las tres que
habiamos hablado del 2019, fueron 10 recomendaciones, del 2020
fueron 5y, de la otra, del 2020 fueron 7. Fueron aprobadas 5y 5 de los
2 primeros y, en total, practicamente las 5 del 2019 y las 7 también. Es
decir que nosotros tenemos en proceso 12 tipos de recomendaciones
que las estamos valorando y las estamos dando correcciéon. La décima
cuarta pregunta: ¢Cual fue la fecha de suscripcion del contrato de
auditoria de expedientes de los prestadores externos de salud el IESS y
Espe Innovativa EP, el presupuesto asignado, los plazos, polizas,
garantias, el objeto, las obligaciones a entregar, términos referencias del
contrato? El IESS, con fecha 16 de marzo del 2023, suscribe el contrato
con la empresa Espe-Innovativa, practicamente 3 procesos, que es lo
que pide el macroproceso de 4.365.896 expedientes referenciales. A
partir de enero del 2023, se dio un plazo de hasta 730 dias o hasta que
se ejecute el presupuesto, lo que ocurra primero. El precio del contrato
es de 5.306.122 doélares con 81 centavos. Y, conforme como establece
la clausula sexta, en su naturaleza de ser también una empresa
publica, no se rendira la garantia de excepcion de la garantia técnica,
que consta en los términos de referencia. Y los productos del
contratista, con este contrato se compromete a presentar: el modelo de
gestién para la ejecucién de contrato, que ya lo desarrolld; el acta de
validacién de la operatividad del sistema informatico para ser usado por
el contratista, que lo estd cumpliendo; el acta de cumplimiento de la
implementacion de la herramienta de consulta, de la misma manera; el
informe de liquidacién trimestral consolidado de los informes
mensuales, que eso practicamente se lo maneja a través de la

administradora de contrato; y, el informe técnico de cumplimiento de la
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transferencia de informacién a la base de datos del emisor. Es decir,
otra vez, bueno, ya le van a dar después la palabra a Espe-Innovativa
EP. Para mi, practicamente, en este contrato lo que hicimos fue, desde
que se subieron los diferentes expedientes, desde enero del 2023, y ahi
viene la duda que se tenia, por qué no después, porque el contrato fue
realizado con numero expedientes o numero de dias, lo que acabe
primero. Pues resulta que existe mucha cantidad, numero de
expedientes, el cual fue calculado en una base probablemente inferior,
no sabria decir lo que esta antes; pero, obviamente, nosotros qué es lo
que estamos haciendo, ya mandamos a aperturar a Espe-Innovativa EP
que se ingresen los expedientes de julio. Mafiana, ya el dia de mafana
se abre la plataforma para ir subiendo los expedientes, y de ahi,
practicamente, lo que tenemos que hacer, obviamente, como el sistema
ya esta validado como sistema informatico, tenemos que seguirlo
usando hasta acabar todo el 2023. Es decir, que nos quedamos sin
gasolina hasta la mitad y estamos inyectandole mas gasolina hasta
acabar el afio, como lo dijo también el sefior presidente. La décima
quinta pregunta: Explique si Espe-Innovativa EP ha dado cumplimiento
a lo dispuesto en el articulo 85 del reglamento de relacionamiento para
la prestacién de servicios de salud y, en caso de existir incumplimiento,
indique cuales han sido las sanciones impuestas a las prestadoras de
los servicios de auditoria. Existe un acuerdo ministerial del 17 de mayo
del 2023, qué habla el articulo 85, el término para la recepciéon: el
prestador de servicios de salud enviarda a los financiadores,
aseguradores publicos, los documentos para el reconocimiento
econoémico desde el primero hasta el Ultimo dia laborable del mes
siguiente al de realizadas las atenciones. Tenemos un acuerdo
ministerial que entré en vigencia para las prestaciones de salud a partir

de junio del 2023, se estdn subiendo al sistema las diferentes
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prestaciones del mes de junio, que es lo que acabé de hablar; ahora,
practicamente, no existen sanciones impuestas por la prestadora de
servicios de la auditoria Espe-Innovativa EP; y, ademas, se esta
trabajando en la elaboracién de la documentacidén necesaria para
efectuar un nuevo proceso de contratacién, estimado para junio del
2024. Qué es lo que estamos haciendo, practicamente estamos
terminando, tenemos que terminar el 2023 de auditar, y vamos a sacar
un proceso de licitaciéon para hacer todo el proceso de auditoria del
2024. La décima sexta pregunta: Indique si el IESS y si los productos
han sido entregados dentro de plazos contractuales previstos y si
existen los informes del administrador del contrato con respecto al
cumplimiento de contrato, de existir, entregar los informes por el
incumplimiento parcial, a fin de aplicar multas dentro del proceso, de
ser el caso. Los diferentes productos que tenemos, S que lo hemos
identificado: el modelo de gestion, el acta de validaciéon, el acta de
cumplimiento, el informe de liquidacién trimestral y el informe técnico
de cumplimiento. Practicamente, lo que tenemos en el proceso de
revisiéon de la documentaciéon es el producto 4 y el producto 5. La
décima séptima pregunta: Indique si el sistema operativo de auditoria
Secaf de Espe-Innovativa EP ha funcionado de manera ininterrumpida
desde la suscripcion del contrato de auditoria de los expedientes de los
prestadores externos de salud. Las validaciones por parte del IESS del
consumo web service fue constatado el 9 de junio del 2023, el mismo
que refleja de manera exitosa el consumo del servicio; existe un acta de
esto y, desde esta fecha hasta la actualidad, el sistema ha funcionado
de manera ininterrumpida. E! moédulo de carga de los nuevos
expedientes, con fecha igual o menor a junio del 2023, se encuentra
habilitado, y ya habiamos hablado en las anteriores diapositivas que

estamos habilitando para el dia de mafiana la apertura del mes de julio.
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La décima octava pregunta: ¢Cual es el porcentaje de expedientes
cargados, auditados y pagados a los prestadores externos de salud
correspondiente al periodo 2021-2024? En el periodo 2021-2024
tenemos 19.642.915 expedientes, en los auditados estan el 79 % y de
estos he pagado a prestadores 2.339.217.536. Si hemos pagado parte
de lo que ha estado auditado, nos hace falta, obviamente, un porcentaje
mas. La décima novena pregunta: ¢Cual ha sido el resultado de los
expedientes auditados y cuantos prestadores de salud, de este universo,
ya han recibido su pago y en qué tiempo, en el periodo 2021-20247? Los
expedientes auditados han sido 15.573 y el nuiimero de prestadores
pagados en total han sido 562 pagados. El tiempo obviamente de los
pagos, lastimosamente, no se realiza de manera inmediata porque
depende de la asignacién presupuestaria, la disponibilidad de recursos,
y, obviamente, de eso dependemos para los pagos. La vigésima
pregunta: Indiqué ¢qué prestadores de salud tienen un porcentaje de
evaluacién mejor a 6 para ser excluidos del proceso de auditoria y de
este universo cuantos ha sido pagados y en qué tiempo? En esto,
practicamente, si me gustaria poder conversar, porque si necesitaria
ayuda. Porque dijera, bueno, si no tengo objeciones en menos de 100 %,
por qué no pago o se deberia de pagar. Entonces, aqui si hay que,
obviamente, deberia de pagar lo que es 6 %, pero acuérdense de la
primera diapositiva, en la cual el Ministerio de Economia y Finanzas me
dice que... Entonces, obviamente, eso queda con este vacio.
Acuérdense que nosotros tenemos el acuerdo ministerial y el articulo 56
que habla, lo que nos dice practicamente, se debe de procesar el
proceso de calidad de facturacién hasta mayo del 2023. Entonces, en
eso practicamente nos estamos basando, nos seguimos basando, y no
podemos dejar de auditar lo que nos dice el Ministerio de Economia y

Finanzas. La vigésima primera pregunta: ¢Por qué los procesos de
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auditoria médica para el pago de prestadores de servicios externos se
los contrata a nivel de procesos de contratacién publica con una
empresa auditora externa y no de manera directa, cuando las
recomendaciones de las auditorias de Contraloria son dirigidas a los
auditores médicos del IESS? Existe el oficio, justamente como les
estaba comentando, del Ministerio de Economia y Finanzas del 2021, el
que reitera que los pagos del MEF deben estar anclados al articulo 125
de la ley de Seguridad Social, y el articulo 125, como la diapositiva
numero 1, me habla de la auditoria médica obligatoria. La auditoria
médica de los prestadores de salud sera obligatoria y estara a cargo de
las empresas especializadas contratadas por la administradora, con
sujecion a las resoluciones de la Superintendencia de Bancos y
Seguros. Y esa justamente es la razon por la cual estamos atados a este
pago. La vigésima segunda pregunta: ¢Cuéles son las resoluciones que
ha adoptado el IESS para redistribuir internamente los ingresos para
cumplir con el pago a los prestadores externos de salud? La estrategia,
obviamente, operativa del pago de auditoria a los prestadores externos
del 2 de febrero de 2024, la cual ya la habia hablado en las otras
diapositivas, acuérdense, 2 de febrero 2024, tenemos un antes y
tenemos un después. La vigésima tercera pregunta: ¢Cuéles son los
mecanismos de pago previstos por el IESS y las gestiones realizadas
ante el Ministerio de Economia y Finanzas, a fin de dar plazo con el
pago a prestadores externos? Esta pregunta es muy importante y algo
que quiero decir, con el Ministerio de Economia y Finanzas tuvimos ya
una reunion el lunes, con la viceministra, en la cual se volvié a activar
todo; y, el dia de ayer, ya el Ministerio de Economia y Finanzas. Se hace
una revisién y valoraciéon de la informacién auditada para la solicitud
de pago, la direccion de salud solicita el tramite correspondiente, las

solicitudes de cobro desde la direccién general hacia al MEF, y, de ahi,
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el pago deberia ser del MEF al IESS, y entra dentro del registro contable
del pago de la deuda del Estado. Como les dije, todo esto fue enviado ya
el dia de ayer con todas las actualizaciones descritas y lo que paga el
Ministerio de Economia y Finanzas. La vigésima cuarta pregunta: La
fecha de suscripciéon del contrato de auditoria de expedientes de los
prestadores externos de salud entre IESS y Espe-Innovativa EP y sus
condiciones contractuales, respecto a los plazos de entrega de
productos y el funcionamiento del sistema operativo de auditoria. Otra
vez, practicamente es el mismo proceso del contrato que lo habia
explicado en una diapositiva anterior y los diferentes productos, que
obviamente son 5 diferentes productos, que ya habia explicado en 2
diapositivas; y de ahi, después, para darle la palabra Espe-Innovativa
EP, para que explique un poquito mas sobre el proceso que se esta
preguntando. La vigésima quinta pregunta: Sefale las acciones
adoptadas por el IESS para la implementacién de la Ley Organica para
la Optimizaciéon y Eficiencia de Tramites Administrativos en los
procesos de solicitud de pago por parte de los prestadores externos de
salud. Otra vez, entra la resolucién del 2 de febrero del 2024, en la cual
resuelve y aprueba expedir el manual del proceso de reconocimiento
econémico de las prestaciones de servicios de salud, y el objetivo no
solo es determinar el reconocimiento econdémico sino la verificaciéon de
las tarifas, los prestadores, la validacién y, obviamente, después el
pago. Lo mismo, tenemos un antes y tenemos un después del 2 de
febrero del 2024. La vigésima sexta pregunta: ¢Por qué los hospitales
que corresponden a la Junta de Beneficencia de Guayaquil no son
auditados en el proceso de auditoria que lleva a cabo de Espe-
Innovativa EP? Bueno, en esto es un argumento institucional,
practicamente la institucion mantiene una deuda con el prestador

externo, la Junta de Beneficencia, por las prestaciones médicas
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brindadas. La falta de auditoria médica retrasaba el pago de las
prestaciones por parte del IESS, por lo cual se realizé6 una contratacion
expresa, bueno, de Espe-Innovativa EP, en la cual han existido
diferentes tipos de inconvenientes con el prestador externo de la Junta
de Beneficencia de Guayaquil, correspondiente al periodo del 2023. La
Junta de Beneficencia de Guayaquil es un prestador externo, nosotros
lo vemos como un prestador externo muy estratégico, practicamente
ayuda al otorgamiento de una atencién integral, no solo del paciente
beneficiario del IESS, sino a la red publica integral de salud; y, en este
caso, la Coordinacién Provincial de Guayas asegura poseer la capacidad
operativa para realizar la auditoria de la calidad de la facturaciéon de
este prestador externo de la Junta de Beneficencia de Guayaquil; y es
por eso que este proceso de auditoria, que eso ya fue quedado en la
gestion anterior, lo va a hacer, el proceso de auditoria, la coordinacion.
La vigésima séptima pregunta: ¢Cuantos pagos se han realizado por las
derivaciones a la Junta de Beneficencia de Guayaquil desde 2021 hasta
la presente fecha? El valor hasta la actualidad es de 186 millones de
dolares a un prestador; 2021, 313; 2002, 83. A la Junta de Beneficencia
de Guayaquil, 186 millones, de 4 anos. Estos son los expedientes que se
han subido desde el 2021 hasta el 2023, total 627 expedientes. La
vigésima octava pregunta: Remita informe de cumplimiento del contrato
suscrito por Espotel para realizar pagos rezagados en el periodo
completo y comprendido 2017-2021. Otra vez, volvemos a la
suscripcion del contrato, al oficio del 22 de enero de 2024, suscrito por
el gerente general de Espotel, con el que envia un informe definitivo a la
consultoria. En este caso, los tramites de Espotel fueron auditados al
100 % de lo que se habia contratado. Lastimosamente, faltaron
diferentes tipos de expedientes y habian quedado rezagados, y el

contrato se cumplid6 al 100 %; de esto practicamente estamos
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interviniendo para otra vez, ver estos contratos y hacer un proceso para
estos rezagados, y los que se quedaron pendientes sean auditados y
sean pagados. La revisiébn y posterior envio de las coordinaciones
provinciales se va a hacer, o sea, todos estos expedientes ya estan en
las coordinaciones provinciales y se van a realizar los pagos, acorde a lo
que dice la ley. La vigésima novena pregunta: Indique las acciones
tomadas por el Directorio del IESS, asi como la direccién general para el
cumplimiento de obligaciones del IESS con los prestadores externos de
salud. Otra vez, el antes y el después, 2 de febrero del 2024,
practicamente se lea el articulo 1, que es el manual de proceso de
reconocimiento econémico de las prestaciones de servicios de salud y
prestadores externos; y, el articulo 2, que ya lo he leido en algunas
diapositivas. Volvemos a lo mismo, existe un antes y un después. La
trigésima pregunta: Detalle en el marco de la norma técnica
determinada en el acuerdo ministerial 046, el articulo 56 de la ley, los
prestadores externos de servicios de salud y la categoria en la cual se
hallan determinadas. Aqui tenemos los diferentes tipos de
categorizacién, tenemos los diferentes tipos de coordinacion, 193
categorizados, y aqui practicamente tenemos los diferentes tipos de
categorias. Es decir que si los tenemos categorizados, y si desean
informacién sobre quién o como es, obviamente podriamos brindarles
dicha informacion. Sefor Wladimir Almeida. Indica que hay cosas que
son importantes, y es que los prestadores médicos necesariamente
tenemos que subir nuestros expedientes, el trabajo que nosotros hemos
hecho, a una plataforma. El tarifario nacional tunico dice: a la
coordinaciéon o a la plataforma informéatica que la coordinacién decida.
Y desde €l 2023 nos pidieron; nosotros ya habiamos entregado nuestros
documentos de enero, febrero, marzo y abril en la coordinacién para el

sistema SOAM, y nos lo devolvieron y entregamos, porque nos dijeron
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que tenemos que subir a la plataforma Espe-Innovativa EP, y lo
hicimos. Tuvimos una experiencia anterior con una empresa que se
llamaba Redes, que manejaba una plataforma super rapida, tenia la
capacidad, si es que me equivoco, seguramente alguien me podra
conseguir, de auditar 4 millones de expedientes diarios, era una
plataforma gigante, colombiana. Vino Espe-Innovativa EP y nosotros
subimos los expedientes. Para no alargarme con mi intervencién, solo
para poner un ejemplo de lo que nos esta pasando, Espe-Innovativa EP,
por ejemplo, el mes de mayo del 2023 nosotros subimos a la plataforma
el 24 de agosto del 2023, y recién la semana anterior nos comenzaron a
auditar. Es decir, agosto, septiembre, octubre, noviembre, diciembre,
enero, febrero y marzo, 8 meses, y recién nos comenzaron a auditar
contraviniendo toda norma, porque la norma dice, ya lo han explicado
aqui varias veces, dice: tenemos la obligacién de subir en los 20
primeros dias del mes siguiente a la atencién, y tienen 45 dias para
auditarnos. Doctor Mora, usted es un médico y es un hombre joven,
nosotros ya llevamos 13 afios trabajando con el IESS y somos
orgullosos de trabajar con ellos, nos encanta, ¢sabe por qué?, porque
nosotros, aparte del tema econdémico, que no es rentable como la gente
piensa, que los prestadores nos enriquecemos del IESS, damos salud.
Nuestro hospital, el mio, tiene probablemente la mejor terapia intensiva
neonatal privada del pais, de la ciudad, de otras ciudades no conozco.
Atendemos nifios vulnerables, hemos recibido bebés de 600 gramos, de
500 gramos de peso, unas cositas, y les ponemos tubos y les ponemos
miles de cosas, cosa que parece una cosa eXtraterrestre. Espe-
Innovativa EP nos cuestioné y nos dijo, con un caso en particular, nos
negaron toda la atencién de un bebé, que sumaba como 19 mil délares,
porque en ese expediente la madre, que le daba el derecho al bebg,

firmé los documentos, pero nos negaron porque no tenia la firma del
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padre. Averiguada la madre, que era quien daba el derecho, qué nos
dijeron: lo que pasa es que era una madre soltera y ya se habia peleado
del papa. Y hemos tenido que apelar, nos objetaron y hemos tenido que
apelar. Cosas para la anécdota. Pero la parte importante de esto es que
Espe-Innovativa EP no ha cumplido la norma, y le estan prorrogando
seis meses mas. Me llama la atenciéon que haya prestadores externos
diferenciados, pero bueno, eso es una potestad del IESS. La Junta de
Beneficencia, no tengo nada en contra, en buena hora que le paguen
con una auditoria méas rapida, en buena hora. Por otro lado, la Gltima
parte, al no permitirnos subir nuestros documentos a cualquier
plataforma informatica desde el mes de julio, que ahora dijeron que van
a subir desde mafana, ayer nos dijeron que la iban a abrir hoy, nos
han dejado en indefensiéon. ¢Por qué? Porque no existen documentos
nuestros, que hemos atendido a los pacientes, subidos de ninguna
plataforma. Senor presidente, no existen. Por tanto, el mismo convenio
que nosotros tenemos, dice claramente que nosotros en una
controversia tenemos que ir a la Procuraduria General del Estado para
hacer una mediacién, pero qué vamos a mediar si no hemos subido
ningin documento, estamos sin defensa. Doctor Roberto Punin,
primero el doctor Pena nos habla de que ya se ha realizado ciertos
pagos e incluso ya habla de pagos del 2021, lo acabo de escuchar a
usted en su intervencion, en la cual manifiesta que la empresa auditora
Espotel, quiero que sea muy claro este asunto, la auditoria de Espotel
que corresponde al afio 2021, usted doctor Mora lo acaba de comentar,
que esta ya realizada el 100 %. Entonces, Espotel que ya realizo el 100
% de la auditoria, sin embargo, especificamente en Loja no tenemos
realizado ni un solo pago del afio 2021. Si, el afto 2022 le correspondia
evidentemente al Seguro Social, dentro del afio 2022 hablando

especificamente del Loja, se adeuda en algunas entidades todo el
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semestre de julio a diciembre y otras entidades el tiltimo trimestre. Por
lo tanto, ustedes comprenderan que ya estamos atrasados, Espotel
2021, IESS 2022. Afio 2023, en el mes de julio fuimos llamados a una
reunién a realizarse en el hospital del IESS de Cuenca, a la cual
asistimos, y el doctor en ese tiempo, el doctor Alfredo Ortega, en su
presentacién inicial nos pidié disculpas porque el ambiente estaba
caliente, nos pidié disculpas a todos los prestadores externos por el
asunto de los pagos y nos comunicé que el IESS, al no poder auditar,
habia contratado una nueva auditoria externa, cuyo nombre tengo
entendido es el Secaf, que ahora ustedes llaman Espe-Innovativa EP, y
las autoridades que representaban a esta autoria externa se
manifestaron y dijeron que maximo en 3 meses realizaban dicha
auditoria y procedian a los pagos; estamos hablando especificamente
del afio 2023. Como muy bien nos dijo un colega que esta en la
reunién, hasta el momento es imposible subir, es imposible subir la
documentacién del afio 2023. Por lo tanto, la provincia de Loja esta sin
cobrar ano 2021, semestre del 2022, todo 2023, y 2024, no sabemos
bajo que normativa va a realizar el pago. Doctor Mora ¢Cual es la
modalidad para realizar esos pagos? Obviamente, como bien lo dijo el
profesor Gilbert, no esta en contra de que le paguen a una u otra casa,
sino en cémo se realizan los pagos. Como prestadores externos de la
ciudad de Loja podemos decirles, en términos generales, estamos
quebrados. Andrés Mora, director de Salud. Sobre el pago de
prestadores, tenemos pagados los valores auditados y pendientes por
auditar de Espe-Innovativa EP. De valores aprobados, tenemos ya
cancelados en Loja 871.448; y, el valor pendiente a auditar, tenemos
370.160. Esos son los valores de Espe-Innovativa EP. Mientras que los
valores auditados y pendientes de auditar en SOAM, tenemos valores

solicitados de 11.527.153; valores aprobados, 10.699.000; y solo nos

Pagina 177 de 289



REPUBLICA DEL ECUADOR

Aambtba Nacional

Acta 958-A

queda un pendiente a auditar de 635. O sea, me refiero a que los
procesos tienen que seguir subiendo, se estan auditando y, obviamente,
dependiendo de la cantidad de recursos econémicos, se tiene que pagar.
Asambleista Marcela Holguin. Consulta qué tipo de control ejercen
ustedes sobre la empresa Espe-Innovativa EP, yo le pregunté esto al
doctor Pefia, se le olviddé contestarme, pero qué han hecho ustedes,
porque son evidentes las fallas, y resulta que falla tras falla que nos
vienen explicando aqui los prestadores del servicio externo, ¢qué
acciones van a tomar ustedes para que los seflores cumplan o se vayan
a su casa? Pero que hagan bien el trabajo porque les estan pagando por
eso. Andrés Mora, director de Salud. Una vez que nosotros asumimos el
cargo, una vez que se tomé la confianza, lo primero que hicimos fue
cambiar la administracién del contrato, que es una persona del IESS.
Cambiamos el administrador del contrato de manera inmediata, para
poder ejercer cierto tipo de control y hacer que se cumplan las cosas
que estan en el contrato. No podria yo hablar antes sobre los diferentes
procesos, yo creo que aqui esta la persona, Espe-Innovativa; pero, a raiz
de que nosotros cambiamos la administraciéon del contrato, obviamente,
nosotros hacemos los 5 diferentes procesos de control para que se
cumpla lo que dice el contrato, y eso es lo que estad pasando hasta la
actualidad. Daniel Falconi, viceministro de Economia Ministerio de
Economia y Finanzas. En primer lugar, quisiéramos arrancar la
presentacién exponiendo ante ustedes cual es el estado de situaciéon de
los pagos. La contribucion: 21, 22, 23 y 24. En el afio 2021 el valor de
pago fue 1.341 millones de doélares; el afio 2022, 2.458 millones; el afo
2023, si marca una diferencia respecto a la intensidad de pagos que el
Gobierno central realizé6 para el 40 % y demas obligaciones de
contribuciones, con una transferencia de 1.184 millones de délares y

un valor pendiente de pago de cerca de 1.300 millones. En el afio 2024,
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y como ya lo comentd el sefior presidente del Consejo Directivo del
[ESS, el Ministerio de Economia y Finanzas, en conjunto con el IESS,
ha reactivado el proceso de pago para el 40 % de las pensiones jubilares
y demas componentes. En ese sentido, a la fecha nosotros hemos hecho
ya una transferencia efectiva de 395 millones de délares, que son los
primeros pasos que el Gobierno esta generando para poder asegurar los
pagos a la Seguridad Social. Lo que respecta a la deuda registrada, esto
ya lo habiamos presentado me parece hace 3 o 4 semanas, aqui
tenemos un avance respecto a lo que ya es la ejecucion de pagos del afo
2024. El saldo que nosotros mantenemos registrado como cuentas
pendientes a ser pagadas con el IESS, por todos los compendios
relacionados con las contribuciones a la Seguridad Social, que no
incluyen los intereses que el IESS ha calculado son de 3.359 millones
de délares. Mas o menos hay una reduccién de 100 millones de ddlares
con respecto a lo que habiamos comentado con ustedes en la
comparecencia anterior. Y esto se debe, basicamente, a que en el ano
2024 ya hemos hecho pagos que permitieron recuperar el saldo
respecto al ailo anterior. Entonces, ese es ¢l valor que nosotros tenemos
en los registros. Como siempre hemos comentado, hay valores que
todavia tienen que ser conversados con el IESS para que puedan
incluirse dentro de nuestro proceso de validaciéon de cuentas por pagar.
El proceso que nosotros tenemos con el IESS es una revisién mensual.
El IESS hace la remision de los valores correspondientes por las
contribuciones a cargo del Estado, el MEF hace la validacién, esto lo
habiamos comentado en la comparecencia anterior, para hacer la
depuracién y tener confianza completa de que los montos que se han
calculado y se deben transferir, constituyan realmente una ejecucion
sobre los beneficiarios finales. El MEF hace un registro presupuestario

de la obligacion y luego, conforme tenemos disponibilidad de caja,
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hacemos coordinaciones con el IESS para hacer la transferencia dentro
del mismo mes, de ser posible. Ahora, pasando adelante a la deuda de
salud, yo creo que aqui vale la pena justo hacer varias
puntualizaciones. El IESS dentro de los balances al mes de enero del
afio 2024 tiene un valor de 5.019 millones de délares por conceptos de
prestaciones médicas a jubilados, enfermedades catastroficas, jefas del
hogar y discapacitados, que el valor en el cual el Ministerio de
Economia y Finanzas y el IESS tienen que completar los procesos de
validacién, tienen que completar los procesos de revision, las auditorias
externas; que si nos gustaria hacer la aclaracién: no es un proceso
generado de forma voluntaria o, si se quiere decir, discrecional por
parte del Ministerio de Economia y Finanzas; hay algunos analisis que
hizo Contraloria, algunas auditorias especificas y recomendaciones que
emitio la Contraloria para que el Ministerio de Economia y Finanzas, en
conjunto con el IESS, lleguen al acuerdo de que tienen que ser
auditorias externas las que validen los datos para poder proceder a los
pagos. Se ha mencionado en esta mesa que hay limitaciones o hay
restricciones en el proceso interno de la validacion de las auditorias que
hace el IESS; y resultado de ese proceso, que también fue revisado por
Contraloria, es que nosotros llegamos a esta forma de intercambio entre
las tres instituciones: entre la Contraloria que envié las observaciones,
Ministerio de Economia y Finanzas que acoge esas observaciones y
IESS que también tiene que realizar. Resultado de eso tenemos algunos
documentos, acuerdos entre el IESS y nosotros, que respaldan el
proceso de tener una auditoria externa. Creo que es muy importante
eso. Nadie quiere mencionar que las auditorias que el IESS ha realizado
internamente no son validas, pero este segundo chequeo ha sido objeto
de un proceso de evaluaciones que ha hecho también la Contraloria, y

nosotros estamos sujetos a todo ese tipo de posiciones, ya que estan
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incluidas en recomendaciones en examenes especiales. Sobre este caso
especifico, lo que las cifras auditadas nos han enviado en el segmento
de jubilados, tenemos que para el tramo 2013-2016 hay 203.9 millones
de délares; el tramo 2019-2021, 203.15 millones de délares. Dentro de
este ultimo tramo, nosotros cancelamos ya 31.32 millones de délares y
tenemos un valor pendiente de conciliar los datos finales, que es
simplemente un valor pequefio que nos resta evaluar, por 171.82
millones de dolares. Los 203 fueron valores que ya se pagaron, una vez
que se concluye el proceso especifico. Entonces, desde el punto de vista
del Ministerio de Economia y Finanzas, cuando ya tenemos este proceso
de la auditoria externa, tenemos 171.82 millones, que todavia cerrar
conversaciones con el IESS, para proceder al registro presupuestario y
luego el proceso de pago que corresponde. Les compartimos las fechas
de pago y las transferencias que hizo el Ministerio de Economia y
Finanzas, también hizo devoluciéon del IVA por 200 millones de dolares,
que tienen que ver con prestaciones de salud. Entonces, ademas de los
valores adeudados, también el Ministerio en el ano anterior hizo un
proceso de devoluciéon del impuesto al valor agregado por un valor de
200 millones de délares. Finalmente, les traemos la informacion de los
convenios firmados y suscritos entre las partes. El primero, un convenio
marco que permitia desplegar todas las acciones que venian atadas al
proceso propio de hacer los pagos, determinacién de montos, firmado el
30 de mayo del afio 2022. El Acuerdo interministerial 0002 del 28
diciembre del 2022, que establece el procedimiento para realizar los
pagos correspondientes a concepto de pensiones jubilares. El primer
convenio especifico de 31 de mayo, para la determinacion de
reconocimiento parcial de contribuciones al Estado ecuatoriano. Un
segundo convenio especifico del 28 de septiembre del afio 2022, para

asignaciones y transferencias adicionales y complementarias. Y un
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tercer convenio especifico el 28 de octubre del afio 2023. A forma de
resumen, lo que nosotros habiamos preparado para la comparecencia
del dia de hoy. La relaciéon contractual directa entre los prestadores
externos del IESS no es con el Ministerio de Economia y Finanzas,
nosotros entramos y ejecutamos las acciones correspondientes, una vez
que se han completado los procesos propios de la auditoria y son
valores que le corresponden al Estado analizar, presupuestar y
cancelar. Nuestro proceso termina con la transferencia al IESS y es ahi
donde nosotros completamos el ciclo presupuestario y cerramos y
esperamos siempre el siguiente bloque de informacién para poder
liquidar. Es bastante interesante que no nos hayan reclamado no venir
al proceso de la ley anterior, eso quiere decir que si logramos hacer
aportes de nuestro lado. Entendemos que toda norma es perfectible y
que el deseo siempre es que, lo que el Ecuador ve como alternativas de
mejora, se puedan concretar de forma inmediata. Respecto a las
preguntas especificas de la asambleista Pasquel, nosotros les
presentamos en las diapositivas la informacién de los valores. Nosotros
tenemos un registro de obligaciones ya en firme, el valor que nosotros
tenemos identificado por pensiones jubilares son 3.359 millones de
délares. Hay la conversacion pendiente con el IESS, si se incluyen o no
intereses de mora, porque esta es una contribucién, no es parte de los
aportes ni personales ni patronales. Es una discusién que tenemos ahi
pendiente y por eso las cifras difieren en ese primer componente, y por
eso nos vamos alejando de esos 10.000 millones o 14.000 millones, que
se hablaban en su momento. El segundo punto importante es el registro
de deuda de salud, nosotros estamos anotando solo los valores en los
cuales ya han venido auditorias y estamos haciendo la revision y
conciliacién de valores. Sobre ese monto el IESS tiene un registro de

cerca de 5.000 millones en sus balances, entonces ya nos vamos
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acercando al valor que dijo el senor presidente del Consejo Directivo.
Sobre esos valores, nosotros tenemos solo 171 millones que tenemos
que finalizar la conciliaciéon entre las partes, hacer el registro de la
obligacién del presupuesto y proceder al pago. Esos son los 2 valores
que nosotros tenemos ya identificados y que les estamos presentando
en el reporte. De la comparecencia anterior a la actual, los valores de
deuda del IESS por temas jubilares, nosotros habiamos presentado
3.498 millones en la comparecencia del mes de febrero y ahora tenemos
un monto de 3.359 millones, es decir, el ministerio ha logrado bajar 150
millones de délares en el stock del 40 % de las pensiones jubilares. Un
gjercicio que lo hemos hecho en el IESS y que esta dando buenos
resultados para volver a tener esa interaccién permanente entre las dos
instituciones. Sobre las preguntas de la asambleista Holguin,
especificamente a los temas de retrasos con proveedores del Gobierno
central, no tenemos la informacién en este momento aqui como para
poder discutir, pero si vale la pena mencionar que nosotros tenemos el
Acuerdo ministerial 008, y este acuerdo lo que nos dispone son formas
y prioridades para ejecutar el proceso de pago en un momento que
existan atrasos. Nosotros tenemos reglas de priorizacién, esquemas de
definicion de que son pagos impostergables y que son pagos con
prioridad y después otros tipos de pagos. Y es muy probable que, en
aplicacién de ese concepto, si tengamos proveedores que todavia estén
en el mes de septiembre, pero ya la gran mayoria de los pagos
priorizados ya se encuentran cerrandose en el mes de diciembre.
Respecto a la inquietud de la asambleista Ortiz, no solo €l Coplafip, sino
la Constitucion de la Republica, establece que los egresos permanentes
tienen que ser financiados con ingresos permanentes, y de forma
excepcional se puede financiar egresos de salud, educacion y justicia

con ingresos no permanentes, porque es la gran regla. El Coplafip, en el
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capitulo de reglas fiscales, replica esa estructura y, ademas, aclara cual
es el proceso en los diferentes niveles de Gobierno que tiene que
realizarse para que esa exclusiéon o esa excepcionalidad para financiar
con otros recursos se puede implementar. De hecho, ustedes recibieron
la proforma del Presupuesto General del Estado el 20 de febrero, y
estaba también incluido ya la emisiéon del decreto ejecutivo, del senor
presidente, que permite esa excepcionalidad; y era porque cuando
nosotros hicimos la revisiéon del presupuesto, los ingresos permanentes
no eran suficientes para cubrir los egresos permanentes. Entonces, ese
es el camino, esa es la estructura, la Constitucién y la ley hablan de
gastos por tipos. Hablando de educacién, salud y justicia, esas son las
tres tematicas que, de forma excepcional, pueden financiarse con otros
recursos. Entonces, si hay esa capacidad, y la proforma de este ano se
envié con esta condicién e inclusive, si ustedes revisan el decreto
ejecutivo, el presidente de la republica nos dispone al Ministerio de
Economia y Finanzas hacer las coordinaciones con todas las entidades
que correspondan para que en la ejecucién presupuestaria puedan
tener bien armonizado su proceso presupuestario con la
excepcionalidad. Entonces, en esa parte, educacién, salud y justicia
tienen esa condiciéon por Constitucién y por la ley. Respecto a las
inquietudes del asambleista Polanco, si las auditorias del afio 20-21 ya
nos fueron comunicadas, son esos 200 millones que les comentabamos,
de los cuales 171 estan pendiente de revisar y proceder al registro
presupuestario y luego al proceso de pago. La informacion de auditorias
de anos posteriores, 22 y 23, nos fueron enviadas el dia de ayer en un
formato de reporte; es decir, estos son los valores, pero no hay un
detalle. Entonces, apenas nosotros tengamos el detalle ejecutaremos el
proceso correspondiente, que nos manda a hacer revisiones trimestrales

de los periodos de tiempo y, una vez ya cerrados, poder hacer lo mismo
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que haremos con los 171 millones. Simplemente para ir aclarando,
acabamos de presentarles un valor de cuentas por pagar en las
contribuciones por 3.359 millones. Les comentaba, no incluye
conceptos como intereses generados por la demora de jubilacion, esa es
la principal diferencia que tenemos con el IESS; mas otros conceptos
adicionales que el IESS nos ha comunicado de forma reiterada y que
todavia estan en proceso de revision y evaluacion Entonces, ahi hay un
monto de mas o menos 2.000 millones de doélares que tienen que
compensarse exactamente para poderse ver si son obligaciones en
firme. El segundo item mas grande es el tema de salud y el IESS tiene
un registro de 5.019 millones en sus balances en el mes de enero del
24, lo que nosotros comentamos es que, de ese valor de 5.019 millones,
estan 171 listos para que nosotros concluyamos el proceso de revision,
y con eso procesar el registro presupuestario y pago, todavia queda el
resto del valor para seguir conversando. Qué gestiones nosotros
mantenemos: la reactivacion de las mesas de trabajo,
independientemente de que la siguiente ley, que fue aprobada y ya se
publica en el Registro Oficial, que desde ese momento corren los plazos.
Una vez que se publicada en Registro Oficial corren los plazos que
determine la ley, y nosotros no vamos a esperar a que €so pase, sino
que ya estamos conversando sobre los valores pendientes. IV. Conforme
consta del acta, Sesion Nro. 041-CEPDTSS-2023-2025, de fecha lunes
13 de mayo de 2024 a las 11h00, el asambleista Jaime Guevara solicita,
amparado en el articulo 129 de la Ley Orgéanica de la Funcién
Legislativa, emita la comision un informe muy sucinto sobre cémo se
encuentra el espacio actual de Espe-Innovativa; se conoce que el
contrato ya esta finiquitado y no se sabe si esta con un complementario
o simplemente se ha paralizado todo tipo de tramite de pago para los

prestadores de servicios externos del IESS. Y, el segundo elemento, ha
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pedido que se pueda tener la posibilidad de emitir una resolucién para
condenar la falta de pago a los prestadores de salud: 1. Solicitar al
equipo asesor de la comisién, un breve informe sobre el proceso actual
de ESPE Innovativa y; 2. Proyecto de resolucién para condenar la falta
de pago de a los prestadores externos que trabajan con el IESS.
Asambleista Jaime Guevara: nos gustaria que el equipo asesor de la
comisién pueda informar cuantas sesiones se ha tenido frente a esto, de
Espe-Innovativa, y hasta donde hemos llegado, y es hacia el control de
procesos de previo al pago y en este momento no estd pasando
absolutamente nada, entonces para tener un instrumento técnico
juridico se habia solicitado. Para que se pueda actuar como comisién y
saber si tiene déficit para que se pueda también saber a cuantos se ha
pagado, porque si pasamos manteniendo solamente reuniones y no ha
pasado nada; porque habria que ver, igual a los prestadores en este
caso, llamemos al doctor Gilbert o a cualquiera de los otros que
comparecieron, a ver que exactamente ha pasado en torno a las
propuestas de pago que se habian hecho, entonces fundamentalmente
se refiere en esos dos ambitos, para que el equipo asesor pueda dar de
manera clara y precisa en qué parte de este espacio tan tortuoso ha
tocado, con Espe-Innovativa EP, para que se puedan dar solucién de
pago a los senores prestadores de servicios externos que estan
trabajando con el IESS. José Vasconez, asesor juridico de la comision.
Senala que en atencién a la peticion, se debe informar que la comisiéon
ha venido haciendo el seguimiento con respecto a los pagos que se han
realizado a los prestadores externos de salud, en efecto se habrian
realizado ciertos pagos pero son pagos que se habrian encontrado
adeudando, esto es anteriores al mes de mayo en favor de algunos
prestadores de salud, sin embargo esto no soluciona el problema en el

que se encontraba el IESS con respecto a la cancelacion y al pago de los
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rubros que se encuentran adeudados. Senala que tuvieron
acercamiento con el Director Provincial de Salud para pedirle una
informacién con respecto a si se ha venido cumpliendo con los
ofrecimientos que se hicieron a la mesa y comunican que
lamentablemente no hay un avance cuantioso, no hay un avance
significativo en el cumplimiento de dicha obligacién, sin embargo se
debe recordar que de conformidad con la ley, el Directorio del IESS esta
exento de juicio politico de acuerdo a la norma, no asi el ministro de
Finanzas que si se encuentra dentro del cumplimiento de sus funciones
la asignacion de recursos que corresponde, principalmente cuando
existen deudas en fondos de educacién, fondos de salud. Con respecto a
Espe-Innovativa EP, se debe manifestar que la informacion que fue
solicitada no fue entregada a la comisién, Unicamente se recibio el
contrato protocolizado que se habia tenido con la institucién, sin
embargo no hizo entrega de reportes, no se hizo la entrega de
informacién desmenuzada como se habia solicitado para sacar los
resultados de quienes se encuentran en pago y quienes no, lo que no
supieron indicar en el IESS en la Direccién de Salud quienes se
encontraban levantando términos de referencia para realizar otro
contrato para realizar la auditoria de la calidad de facturacion. Con
respecto a la obligatoriedad de la auditoria es necesario determinar, que
de conformidad a la ley, deberia elaborarse un informe por parte de los
asesores de la comisién con la informacién proporcionada y con las
aseveraciones que se acaban de manifestar, asi como el seguimiento
que se ha hecho para realizar el informe a fin de que disponga que se
inicie ya el proceso formal de fiscalizacion para que dentro de este
proceso formal se le conceda los 10 dias para que presente informacion
las autoridades correspondientes, tanto el Ministro de Finanzas que es

el responsable de asignar los fondos y recursos a la Seguridad Social
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para cumplir con estos pagos y prestaciones bajo la prevencién de juicio
politico que corresponde por el ministro de Finanzas y en el caso del
IESS como en efecto el asambleista manifestaba solicitar al directorio la
destituciéon de los funcionarios que se encuentran como responsables
de estos procedimientos, que es lo que cabe conforme a derecho. Los
miembros del directorio no pueden ser removidos sino Unicamente por
las autoridades que los designaron, queda a consideracion de la mesa si
se resuelve que se presente el informe por escrito formal por parte de
los asesores de la comision y poner en conocimiento de estos elementos
para que tomen la resolucion al respecto. V. Conforme el acta 59 de la
Comisién Especializada del Derecho al Trabajo .y a la Seguridad Social,
es importante destacar lo manifestado por las y los comparecientes de
acuerdo con el siguiente orden del dia: 1. En virtud de lo dispuesto por
el Pleno de la Asamblea Nacional de la sesién Nro. 937, contenido en el
articulo 4 de la Resolucién Nro. RL-2023-2025-056 y sobre la base de lo
previsto en el articulo 150 de la Ley Organica de la Funcién Legislativa
y 20 del Reglamento de comisiones especializadas permanentes y
ocasionales, recibir en Comisién General a los siguientes ciudadanos:
1.1. José Jouvin Vernaza, presidente de la Sociedad de Lucha Contra el
Cancer (Solca). 1.2. Doctor Leonardo Castillo Arévalo, representante de
Solca nucleo Loja, delegada Johanna Castillo. 1.3. Doctor Jorge
Cevallos Jacome, representante Solca ntucleo Pichincha. 1.4. Doctor
Raul Alvarado, representante Solca nucleo Azuay. 1.5. Doctora Ruth
Rivera de Zambrano, representante Solca nucleo Manabi. 1.6. Doctora
Miryam Aguilar Pesantez, representante Solca nucleo El Oro. 1.7.
Roberto Punin, representante de las clinicas privadas de Loja. 1.8.
César Augusto Serrano Mendoza, director ejecutivo Asociacion Nacional
de Prestadores Externos de Servicios de Salud (Anpes). 1.9. Juan Acurio

Romero, presidente de la Unidad de Hemodialisis Los Rios. 1.10. Jenny

Pagina 188 de 289



REPUBLICA DEL ECUADOR

Acta 958-A

Miranda, representante de Cefavis. 1.11. Jessica Argotti, representante
de Cendiavia. De la asistencia antes detallada es de importancia sefialar
lo siguiente. Intervencién Sixto Cuesta, Matriz Solca Guayaquil. Indica
que estas deudas estan siendo negociadas con cada uno, con el IESS
con el MSP, estas deudas responden al hecho de que todos los nucleos
de Solca son independientes juridica, administrativa y técnicamente, en
consecuencia, tienen ellos la autonomia necesaria para en uso de sus
atribuciones negociar las deudas con cada una de las instituciones
deudoras. Sin embargo, en ciertos casos, se ha hecho negociaciones en
conjunto como aquella que se hizo a través de una mediacion, de los
nucleos de Solca en conjunto con el Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social, correspondiente a las deudas existentes desde 2008, hasta
febrero de 2022. Se firm6é un acuerdo al cierre de la mediaciéon de
establecer los montos de deuda y establecer un calendario de pago para
dicho efecto, calendario de pago que se ha cumplido dependiendo de la
gestion de cada ntucleo. Como Solca matriz Guayaquil, firmaron otro
convenio por las deudas de 2023, como gestion individual de Solca
Guayaquil. Menciona sobre el estado de las deudas de Solca nucleo
Guayaquil: de cerca de 170 millones, con las ultimas mediaciones se
establecié que se pagarian 30 millones al nucleo de Quito y 20 millones
al Nucleo de Guayaquil. Valores que estan siendo pagados, en el caso
de Guayaquil se han pagado 8 millones de délares y a Quito 18
millones, correspondientes a los valores auditados. Independientemente
de los valores que se mencionan, no se puede pagar mas alla de los
valores que son auditados. Con respecto a las deudas del MSP, este va
pagando muy de a poco a medida que se van haciendo las auditorias; la
deuda confirmada bordea los 170 millones de doélares y también las
negociaciones se hacen por separado. No existe una suspensién de

pagos, ni por parte del seguro ni por parte del MSP, lo importante es
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determinar qué se debe; estas deudas responden a varias razones, la
primera es que el Estado no reconoce deudas sin que estas no hayan
pasado por un proceso de auditoria, las mismas son muy demoradas.
Se hizo el convenio a través de la Contraloria General del Estado por las
deudas del 2008 hasta el 2022, muchas de estas deudas no han sido
auditadas, la ejecucion de las auditorias es muy larga, independiente de
las normas; para la prestaciéon de servicio por parte de los prestadores
establece que el proceso de auditoria no deberia ir mas de 45 dias. No
se ha cumplido este medio de cobranza, en el caso del IESS se llevan
488 dias en terminar de cobrar lo que hoy se tiene pendientes y 518
dias el MSP. Esos son los enormes problemas que se originan por el
tema de las auditorias. Indica que la otra razén por las demoras es la
crisis fiscal del Gobierno, tema por la que somos victimas, no tenemos
capacidad de manejo al respecto. Tienen, incluso, una accién de
proteccién de 10.7 millones en contra del MSP con fallo a favor del 15
de julio del 2024, fallo que por razones obvias, no quieren crear
ninguna dificultad, estamos esperando el pago respectivo a la brevedad
posible, a través de una gestién que esta generando Solca Guayaquil.
Finaliza diciendo, la deuda del IESS y del MSP es una deuda
estructural, no se paga una vez que haya hecho una auditoria, cuando
atendemos un paciente remitimos los documentos al IESS, en ese
momento tenemos derecho a cobrar los servicios, ahi no nos deben
nada sino hasta que se haga una auditoria. Con ello indica que,
siempre habra una deuda importante con la deuda auditada y la deuda
real que estd en tramite. Intervenciéon asambleista Luzmila Abad.
Manifiesta que los principales problemas que se han ido generando
obedecen a las auditorias previas al pago de los servicios prestados,
como lo han mencionado y como han escuchado en las mesas de

trabajo con anteriores prestadores de servicios, dice que pareciera ser
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uno de los principales problemas vinculados al problema fiscal, paralelo
a lo que también se presenta en el Ministerio de Salud Publica.
Menciona que esta forma con la que se ha venido llevando el Ministerio
de Salud Publica y el IESS para pagar a los prestadores de servicios
externos en realidad sorprende, puesto que vienen desde el afio 2008.
Indica que al ser una prioridad la salud de los ecuatorianos, tanto para
el Ministerio Salud Publica, como para el Directorio del IESS, pide al
presidente v demas asambleistas tomen acciones en total apego a
derecho; y, ademas, solicita se verifique si es camisa de fuerza que se
realicen estas auditorias, con el fin de poder viabilizar los pagos a los
prestadores. Manifiesta que es importante que se verifique la
legitimidad o se considere alguna subsanacién, porque no es posible
que se tenga que realizar la misma metodologia de trabajo con el mismo
sistema de pagos a estos prestadores de servicios externos. Menciona
que, lamentablemente, dichos prestadores no recibirian ningun pago.
Seriala que lo mas terrible es ver a la gente desde unas sillas de ruedas
y a personas con capacidades especiales teniendo que seguir
arriesgando sus vidas, pues sus derechos constitucionales han sido
vulnerados. Menciona que la obligacién de esta comisién, de forma
moral y profesional, es garantizar a los ecuatorianos la salud a través
del pago a los prestadores. También menciona dejar nuestro
agradecimiento a todas las clinicas, a los prestadores externos de la
salud, porque desde su lado sensible han asumido la carga del Estado
sobre sus hombros. Dice que ellos han estado con dificultades
apalancando créditos en diferentes entidades financieras y que el
Estado debe reconocer que incluso las tasas de interés son altas, aun
asi han estado dando salud y vida a los grupos de atencién prioritaria,
por eso este grande reconocimiento a las clinicas, a los profesionales, a

los médicos y hasta a los compafieros que hacen la limpieza. Siguen
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dando prioridad pese al maltrato, luego de haber recibido los servicios
de los apreciados profesionales de estas clinicas privadas, por ello su
profundo agradecimiento. Pero también la firme conviccidén para que el
presidente de la republica y sus carteras del Estado, al dinero de los
afiliados del Ecuador, que se respete y que es prioridad la salud y
prioridad para los afiliados. Indica que por ello la necesidad de buscar
una normativa que regule el servicio prestado, se cancele y, posterior a
ello, se proceda con las auditorias. Manifiesta que no le parece y
considera que no es ni sensible ni profundo y mas inconstitucional, que
demoren de 8, 6, 5 afios en auditorias para poder pagar por la salud de
los ecuatorianos. Intervencion asambleista Maria Teresa Pasquel. La
asambleista ratifica su compromiso para cumplir con el pedido del
Pleno de la Asamblea Nacional, que encargd averiguar coémo esta el
estado del pago de los prestadores de salud y también reconocer el
esfuerzo que han hecho de asumir tanto gasto durante tanto tiempo,
sin que hayan sido devueltos sus haberes correspondientes a todos los
servicios médicos y de salud que han brindado. Y, sin embargo,
también es importante que se tenga en mente la exigencia de que el
Seguro Social debe mejorar y llegar a un estado de optimizacion en que
el pedido de servicio externo sea menor, porque tampoco es conveniente
que el IESS tenga que pagar a tanta clinica privada por servicios que el
IESS esta obligado a cumplir con todos los hospitales; y la optimizacion
de servicios para los que fueron creados los centros, las clinicas y todos
los hospitales, tanto publicos del Ministerio de Salud como del IESS.
Envia una felicitacién, agradecimiento y un reconocimiento a todas las
clinicas externas que han dado su aporte durante todos estos afios,
sacrificando muchas veces situaciones economicas, situaciones
laborales, para poder atender la salud del pais. Intervencion del doctor

José Vascones. Seriala que, para efectos de completar el informe en
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cuanto a la informacién que hasta ahora ha remitido el Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social, tiene una consulta para Sixto Cuesta,
representante de la matriz, que compareci6; pide que informe cual es el
valor adeudado a la fecha por parte del Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social por las derivaciones de prestaciones médicas que les
han atendido durante el 2003 y 2024, sin perjuicio de las otras que
corren desde el 2008. Intervencion Sixto Cuesta. Indica que han
atendido la totalidad de 240 millones de délares y para caso del Seguro
Social, hablando de Solca matriz Guayaquil 400 millones, en esos
valores el MSP debe hasta el momento 50 millones y el IESS debe 94
millones de délares. Intervenciéon asambleista Luzmila Abad. De 2009 a
2024 el Estado adeuda 200 millones de délares. Pregunta si se firmo6 un
acuerdo para establecer los montos de deuda, ¢esto es lo auditado o es
el total de la deuda? Intervenciéon Sixto Cuesta. En el caso de MSP es
del total de atenciones que a partir de esa fecha han llevado a cabo, de
esos valores han pagado una gran mayoria, quedado un saldo para
pagar de 94 millones del IESS y de 50 millones al MSP; no saben
cuanto esta auditado, pero lo hacen de poco en poco. Dice que hay una
gran diferencia en lo que corresponde a las atenciones que se han
llevado a cabo a pacientes y que no han sido pagadas. Intervenciéon
Johanna Castillo, directora Solca Loja. Agradece a esta comision el
escuchar la realidad de la provincia de Loja, que vive una realidad
bastante distinta a la de algunas provincias del pais por la incidencia de
cancer. Manifiesta que se tiene una alta demanda en el ntcleo de Solca
de Loja, ya que atiende no solo a la poblacién de la provincia de Loja,
sino también de Zamora Chinchipe e inclusive de la parte alta de
Morona. Manifiesta que tienen derivaciones, puesto que no existen
unidades similares en la region del sur del pais, por eso la

concentracion de usuarios en Solca de Loja. Indica que el Hospital
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Regional de IESS es un hospital de nivel dos de atencién, no tiene
capacidad, ni infraestructura para atencién oncolégica. Asi también,
sefiala que tiene una deuda que supera incluso el presupuesto anual
del instituto, la deuda es de 15.608.455 dolares, deuda desde el afio
2017 hasta la actualidad. Les preocupa que, desde el ano 2023 en
adelante, los valores auditados por todas las prestaciones del afio 2024
y 2023. Senala que los valores han sido auditados y no han sido
reconocidos y, sin embargo, estas prestaciones se siguen brindando y
tiene al momento pacientes de seguro general y seguro campesino con
codigos vigentes de atencién en la institucién. Indica que la situacion
del nucleo de Loja es critica al momento, puesto que esta en riesgo el
presupuesto. Sumando las deudas del IESS, mas la del Ministerio de
Salud, que si bien no es objeto de esa reunién, suman en total
11.000.000 de délares adicionales, dando un total de 26.000.000, lo
que pone en riesgo continuar incluso con la adquisicion de los
farmacos, insumos requeridos para la atencion de nuevos pacientes vy,
mucho mas, de los que ya estan ingresados en la instituciéon. Indica que
no han recibido ninguin pago significativo del Ministerio de Salud ni del
IESS. Senala que tienen un compromiso con el IESS, que desde hace
cuatro meses se ha cumplido para hacerles llegar un valor mensual de
aproximadamente 600.000 délares, como un tope estos 600.000
doélares, que se han pagado en los ultimos cuatro meses, y que estan
por debajo de lo que habian planteado mensualmente, ya en
prestaciones al IESS. Este mes han planteado mas de 850.000 délares,
por tanto, estos 600.000 que se estan pagando no contribuyen a
disminuir la deuda y se sigue acumulando, mas lo adicional de la
deuda que viene de afios previos. Sefiala la preocupacion, y que el dia
de hoy, el personal esta empezando en la ciudad de Loja un plantén por

los derechos de los pacientes y de la institucién, ante una situacion
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desesperada de la institucién, que no logra un valor minimo. En
relacién al Ministerio de Salud, en este afio han mostrado reclamos
constantes y ante la presion y a las sesiones que han realizado, solo se
les ha cancelado 460.000 délares aproximadamente, lo que no
disminuye en absoluto la realidad que estan viviendo econémicamente.
Han tenido que llegar a las desvinculaciones de personal, incluso
médicos, administrativos, puesto que el presupuesto para némina se ve
gravemente afectado; en el ultimo mes aproximadamente 30
trabajadores ya fueron desvinculados de la instituciéon, como medidas
totalmente emergentes por la situacion. Requieren que se pueda lograr
para los nucleos pequefios como Loja, que es una provincia que esta
situada en la frontera del pais y que no debe ser vista por debajo de
provincias mas grandes, porque los derechos de los pacientes son los
mismos a nivel nacional. Manifiesta que también atienden a la provincia
de Zamora Chinchipe, reciben atencién en estas zonas, tienen una
problematica grave, y no debe ser menospreciada esta realidad por estar
al sur del pais. Dice que son conscientes de la situaciéon que se vive a
nivel nacional, pero eso no exime de las obligaciones que tiene el IESS
para servicios que ya se prestan con la mejor calidad. Indica que Solca
Loja recibe la totalidad de pacientes oncolégicos, dicen que se les
manejan con normas, con las auditorias. Y, por lo tanto, lo que propone
la asambleista Luzmila Abad esta previsto incluso en la normativa, que
si podrian, méas que nada por la calidad de auditoria que se hace, ellos
tienen un nivel de objecidon muy bajo y, por lo tanto, eso les permitiria
acceder a un pago previo que se ha planteado en otras ocasiones. Y lo
deja como una alternativa que desde la Asamblea se podria aprobar, esa
podria ser una solucién porque, al igual que explica la matriz, viven el
mismo inconveniente Y cabe senalar que, desde que el IESS contraté

con la empresa Espe-Innovativa, los prestadores no tienen una
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respuesta, no tienen comunicacién directa con el responsable de esta
empresa y, por tanto, las objeciones que recibimos no pueden ser
subsanadas de forma eficiente. Es mas, en el afio 2023, indica que han
existido muchisimos inconvenientes para cargar las prestaciones que
brindan, apenas se han auditado hasta el mes de marzo de 2023, y
luego del mes de agosto del 2023 no han permitido subir los nuevos
reportes de planillas, porque la aplicaciéon simplemente no lo permite.
Por lo tanto, el 2024 no saben si va a ser auditado por esta misma
empresa o si va a tomar el IESS a nivel regional ese proceso. Dice que
les preocupa mas aun, porque ya estan en julio del 2024 y no hay una
respuesta sobre quién va a hacer la auditoria de estas prestaciones,
tampoco la empresa les da instrucciones adicionales. Indica que tienen
2.070 pacientes que estan recibiendo atencién y que hay una grave
problematica de que los prestadores de farmacos, los proveedores, ya no
les quieren despachar, puesto que también les estan adeudando.
Mencioné que a una de las empresas proveedoras de farmacos
oncologicos le deben mas de 180.000, por tanto, el préximo mes e€s muy
probable que ellos ya no quieran despacharles mas, porque estas
deudas superan mas de medio afo. Intervenciéon asambleista Johanna
Ortiz. Sefiala que ha tenido reuniones permanentes con Loja, que
conoce la situacién de este nucleo, se ha realizado fiscalizacién y se ha
podido establecer un plan de pagos para que el IESS pueda cubrir el
monto; pero indica que no es esa la solucién, cuando ven que la deuda
sigue aumentando y que afecta a los pacientes y a la institucion, que no
pueden acceder a los medicamentos por la deuda que tiene, incluso
indica que han tenido que despedir a personal. Dice que atienden a
otras provincias del sur del pais, por ello pide a la mesa que se pongan
datos de las deudas en el informe, que de esta manera se establezca la

fiscalizacién correspondiente. Rechaza la falta de asistencia de las
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autoridades del IESS para dar respuesta a los pacientes que no tienen
los medicamentos correspondientes y a aquellos que no pueden acceder
al sistema por falta de recursos. Indica que esto es una falta de respeto
a la vida de los ciudadanos, porque la deuda sigue aumentando y no se
pueden concretar los pagos; necesitamos que se detalle las deudas que
se tienen para estar claros con los datos. Estamos alejados a la parte
central, lo que significa que no podemos acceder a la salud con tanta
facilidad. No se ha generado ni el 10 % de la deuda total, debemos exigir
que se dé solucién para los prestadores externos de salud. Intervencion
del asambleista Jaime Guevara. Dice que esto es parte de una cronica
anunciada, puesto que, si sabian que existe una deuda, la cual debe ser
honrada para todos, la frecuencia de pagos deberia realizarse no solo
para un sector y no de manera centralizada, sino para todos los nucleos
a nivel nacional. Menciona y se pregunta ¢desde cuando tienen las
deudas, las que estan auditadas? Por ello manifiesta que los
procedimientos deben quedar claros, por ejemplo, recibir la informacion
del segundo semestre del afio 2023, es decir desde de junio de 2023
hasta adelante, y se diferencie la deuda de Solca, dializadoras, etcétera.
Manifiesta que los nucleos de Solca deben cumplir lo que dice la
normativa para tramitar los pagos, sin embargo, si existen errores en el
procedimiento menor al 6 % ya deberian ser pagadas, eso no exime del
control expos. En esta comisidén es necesario saber qué competencias
tiene la Superintendencia de Bancos, pues no se evidencia ningin
control y ni los vocales tienen ejecucién presupuestaria, y pide que se
haga un llamado a la Superintendencia de Bancos, para el
cumplimiento de la programacién presupuestaria. Manifiesta que estas
situaciones pasan a nivel pais. Manifiesta que si no se paga no pueden
seguir pagando las atenciones y se preguntan, ¢coOmo pagan a sus

proveedores? Indica que nadie les fia para cubrir todos los
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requerimientos que necesitan los profesionales. Ademas, manifiesta que
debe estar claro, mostrar un cronograma de pagos para todos, tanto
para el MSP y el IESS, asi también como un cronograma de reactivacién
de profesionales, porque al no pagar afecta a la contratacion de los
profesionales, e indica, seria lamentable la desvinculacion de los
médicos. Intervencion Luzmila Abad. Saluda a los profesionales y
representantes de Solca nucleo de la provincia de Loja. Dice que no hay
diferencia frente a lo que se ha escuchado de los sefiores representantes
de matriz de Quito y Guayaquil. Menciona que lo que si ha llamado la
atencién, nuevamente, el tema de la consultoria que llevaba adelante
Espe-Innovativa; tendrian que llamar la atencién al director Eduardo
Pefia del IESS, porque dice que no puede ser posible que el afio anterior
apenas se haya habilitado la plataforma para los primeros meses,
hasta marzo 2023, y que de ahi en adelante hasta la presente fecha no
haya ninguna plataforma que permita cargar toda la documentacion o
los procedimientos que realizan las clinicas o los prestadores de
servicios de Solca; y eso, practicamente, obliga a que nuevamente se de
esta vulneracion. Pide que analicen los Gobiernos auténomos las
carreteras del Estado, no se hace auditorias primero para pagar
prestaciéon de servicios, pues después se hace un sistema de control de
la calidad, el control del gasto realizado. Dice que no entiende por qué
tendrian que seguir obligando a este viacrucis a un derecho de los
ciudadanos, por ello tienen que exigir, transparentemente, qué ha
hecho Espe-Innovativa a lo largo de este tiempo que ha venido
realizando las auditorias que superaban los 5.000.000 de doélares; por
lo tanto, no puede haberse invertido 5.000.000 de délares en esta
institucién para que, hasta la presente fecha, digan a los prestadores de
servicios de salud que apenas se abrid el sistema 3 meses y que de

marzo hasta diciembre 2024 no hay forma alguna desde el IESS, para
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que se pueda subir la informaciéon y asi los prestadores de salud
puedan cobrar sus servicios. Dice que, haciendo un analisis de los
escuchado desde el nucleo de Loja, ya no tiene cémo seguir
apalancando o financiando para comprar la medicina, los farmacos,
para el mismo personal, porque el personal también esta con una oferta
laboral. Senala que es su obligaciéon dejar asentado este informe de que
se proceda a cancelar a mes vencido sus servicios; siguiente mes, que
empieza el pago; y, asi, de forma secuencial a nivel de las casas de
Solca a nivel nacional. Insiste nuevamente en escuchar el clamor de los
pacientes de Solca, el clamor de los pacientes de dialisis y el clamor de
los prestadores de servicio, de sus profesionales, de la gente que esta
enrolada en estas clinicas y en estas casas de salud con especialidad.
Por lo tanto, es necesario tener la firmeza y la actitud coherente de
determinar acciones que vayan en beneficio y vayan en reivindicacion
del derecho a la salud, sobre todo de la gente que esta con
enfermedades catastroficas. En el caso del IESS, luego de haber
aportado 30 a 40 anos, estar en esta situacion critica o estar pidiendo
un dia mas de vida y voltear a los prestadores de servicio y ellos que
digan: es que desde el 2008, desde el 2016, 2020 no hace las auditorias
para pagar los servicios. No se puede seguir tolerando, esto es
vergonzoso, seguir sosteniendo una politica publica asi de engorrosa
que da regresion de derechos. Intervencion José Vasconez. Indica que
es importante darles a conocer, como punto de informacion, que se ha
solicitado al [ESS, mediante oficio 0062024, la informaciéon respectiva
para que detalle de manera pormenorizada la deuda que se mantiene
tanto con Solca, como con las dializadoras, para determinar cada uno
de los nucleos. También informa que, de los analisis preliminares que
se ha realizado en la comisiéon y de la informacién remitida por la Super

Intendencia de Bancos, la tUnica auditoria obligatoria es la que
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determina el articulo 125 de la Ley de Seguridad Social, que es distinta
a la auditoria para la calidad de la informacién; esta se encuentra
regularizada en normas infra legales de competencia exclusiva de la
Direccién General del Seguro Social, no siendo competencia del
Directorio de IESS, sino de la Direccion General del Seguro Social.
Normativa que puede ser normada y cambiada en cualquier momento,
conforme lo establece el Codigo Organico Administrativo, por cuanto los
errores de la administracion no pueden ser trasladados al
administrador. Realiza una pregunta generalizada para todos los
comparecientes, le gustaria que puntualicen, ¢cual es la categoria, en
cuanto a objeciones, en que se encuentra calificados cada uno de ellos?
En el caso de nucleo Solca, pide que se le indique si es que esta por
debajo del 6 % y cual es la calificacién que mantiene de acuerdo a la
normativa 140, articulo 56; y, si estan de acuerdo con el pago del
anticipo de conformidad a la normativa, al acuerdo ministerial 2018,
que es la entrega de anticipos en el caso de prestaciones de servicios.
Intervencién Johanna Castillo, directora Solca Loja. Puntualiza que
Espe-Innovativa ha aceptado la carga de tramites hasta el mes de
agosto, hasta marzo esta auditado, pero hasta agosto han subido, luego
de ello no. Sobre el porcentaje de objeciones, histéricamente Solca Loja
se ha manejado con el 1 %, dice que desde que estan con Espe-
Innovativa no tienen claridad de ese valor, porque como indica, en los
altimos meses, en los ultimos afos, no tienen resultados claros de
objeciones; solo estan auditados algunos servicios hasta el mes de
marzo, no sabemos de ahi en adelante; dicen no saber cual es el estado
de la auditoria. Intervencién Jorge Cevallos Jacome, representante
Solca nucleo Pichincha. Manifiesta que quiere cumplir con lo que s€
habia dicho originalmente con las planillas, indica que las mismas han

sido entregadas al IESS con un valor de 102 millones, 670 mil délares
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al MSP, 56.229.890 d¢lares. Indica que hace pocas semanas se
adhirieron a la actitud de no recibir nuevos pacientes mientras no se
paguen las deudas. Manifiesta que tuvieron reuniones con €l presidente
del directorio Eduardo Pefa y con sus asesores. Sefiala que recibieron
un pago de 17 millones de dolares, que estos valores son los auditados.
Menciona que, como indicé Sixto Cuesta, el afio pasado se firmé un
acta de mediacion en el Centro de Mediacion de la Procuraduria
General del Estado y se conciliaron los valores, Indica que en varias
reuniones se expresé que, como e€s un acta de mediacion, su
cumplimiento es obligatorio y con caracter de sentencia. Indica que en
dicha acta se establecié la obligaciéon y un plan de pagos, el cual no se
cumplié, sin perjuicio que el IESS haga posteriormente la auditoria.
Menciona que coincide con lo comentado por la asambleista Abad, que
los que tienen menos del 1 % de errores deben ser cancelados y
posterior a ello se haga la auditoria; el mecanismo establecido en el
acuerdo 009 y por el acuerdo 140 emitido por el ministerio rector, hacia
los prestadores de servicios, como una normativa que no permite
operativizar los mismos. Menciona ademas que, sobre lo comentado por
el sefior Sixto Cuesta, deberia ocurrir que, una vez prestado el servicio
se deberia emitir la factura, se haga la auditoria y dentro de los 45 dias
posteriores se cancele. Menciona que el impedimento se genera por la
presencia de la auditoria, considera que no debe estar regulada de esa
forma; es decir, le debe tanto, paguese; pero no puede pagarle porque
no tiene hecha la auditoria, y siguen esperando la auditoria. Han
recibido los valores auditados, los valores antes del 2022 y después del
mes de febrero, un abono de 17 millones. Indica que tiene la oferta
formal que, hasta fin de mes, previo a la auditoria, se le entregaria un
total de 30 millones de délares. Y reitera, conforme el comentario

realizado por la asambleista Luzmila Abad, como esta €s una
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reglamentacién dictada por el MSP, cuando el MSP tenia alguna
opinién, por ello considera que debe realizarse la auditoria y pagar en
45 dias, configurandose una obligacion de pago, y después haga la
auditoria, no pueden esperar mas. De igual forma, pide que se solicite
al MSP reforme el Acuerdo 140, y se tome esta iniciativa, permitiendo
un flujo de caja mas agil al prestador de servicios. Adicionalmente,
realiza una solicitud al Ministerio de Salud Publica para que indique el
estado del tramite con corte al 31 de mayo de 2024, en el cual consta ya
un valor auditado por 20.330.000 mil délares; y, por ello, necesita que
el MSP sittie los fondos para el pago. Cuando el ministerio notifica a
Finanzas lo hace de manera general y los rubros asignados no cubren
las auditorias realizadas; si se corrigen estos tecnicismos, s€ sentirian
con un flujo de caja que les permita cumplir la ley. También menciona
prever el anticipo, sin embargo, esto no se cumple; si se tiene un fondo
rotativo permitiria poder cubrir de alguna manera las prestaciones
médicas, por lo que solicita que el Estado se pongan al dia en cuanto a
estos derechos de los ciudadanos. Intervencion Raul Alvarado,
representante Solca nucleo Azuay. Manifiesta que la situacién grave por
la que atraviesa el ntcleo de Solca de Cuenca ya se ha descrito, y con
sobra de argumentos las deudas que el Ministerio de Salud y el Seguro
Social adeudan a esta institucion. Indica que le sorprende que todos los
nucleos del pais hayan podido seguir atendiendo pacientes sin el
recurso econémico, sin la devolucién del Seguro Social y del Ministerio
de Salud de los valores ya gastados en la atencién a miles de pacientes
con cancer. Dice que el Consejo Directivo de Solca Cuenca tuvo
obligadamente que suspender la recepcién de pacientes del Seguro
Social y del Ministerio de Salud por falta de recursos, no tienen como

subsistir; ante ello, no pueden seguir acumulando deudas, la deuda del
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Seguro Social con Solca Cuenca bordea los 7.000.000, no esta tan /
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grande en relacion a Guayaquil y Quito, precisamente porque hace
cerca de 1 afio Solca Cuenca ya no recibe pacientes del Seguro Social. Y
lo sorprendente que estos pacientes son derivados a Solca Guayaquil;
dice que le sorprende de dénde tiene tantos recursos Guayaquil para
atender a los pacientes que ellos no pueden hacer, causando un serio
problema social y econémico a las familias cuencanas. El Ministerio de
salud les adeuda casi 10.000.000; igualmente, desde el mismo tiempo
que se suspendi6é la recepcion de pacientes del Seguro Social, no
reciben pacientes nuevos del Ministerio de Salud. En algunas reuniones
que han tenido con los nucleos de Solca a nivel nacional, ha propuesto
que tomen esta decision conjunta: que asi como todos los contratos y
todos los convenios que hace el Estado con instituciones privadas, una
de las clausulas importantes es el anticipo de al menos el 50 % previa a
la entrega de las garantias correspondientes, se haga lo mismo con la
atencion de salud. No es posible que les hagan trabajar, que se estén
endeudando en millones de dolares para la adquisicion de medicinas,
de insumos, el mantenimiento de equipos y el pago a empleados,
ctcétera, y luego no se cancelen oportunamente las deudas. Las
objeciones de Solca Cuenca, en relacién a las auditorias que rarisima
vez se las realiza, no sobrepasan del uno o dos por ciento, de manera
que hay argumentos de sobra para exigir. Y, en esto, creo que la
Asamblea tiene autoridad para obligar a que los convenios con Solca
sean tratados como un contrato con otras instituciones publicas o
privadas. Se debe entregar un anticipo, lo que dijo el presidente de
Quito, con el anticipo tienen liquidez para poder trabajar y no paralizar
la atencion de los pacientes. Solicité a la Asamblea que se tomen
medidas ya mas serias y concretas y drasticas, ¢hasta cuando van a
soportar esta falta de atencién a los hospitales de Solca del pais? Y se

supone que, tanto el Ministerio de Salud Publica como el Seguro Social,
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ellos tienen la obligacién de atender a estos pacientes; y, por no poder
hacerlo, les transfieren a los hospitales de Solca; pero se supone que
esa atencion de pacientes oncologicos tiene las partidas
presupuestarias correspondientes, tanto en el Ministerio de Salud como
en el Seguro Social, y estas partidas tienen que ser unicamente
transferidas a los hospitales en donde se atienden a sus pacientes. Pide
a la mesa legislativa y a los colegas de los nucleos de Solca, que hagan
esta solicitud firme y exijan que se cumpla, ya no se puede mas
soportar el incumplimiento del Seguro Social y del Ministerio de Salud
Que ellos no auditen es problema de ellos, que las auditoras no les
cumplen al seguro y al ministerio. Dice que tienen la obligacion de
atender a pacientes del Seguro Social, no de las auditoras, entonces, el
problema lo estan endosando a los hospitales de Solca del pais.
Intervenciéon de la asambleista Maria Teresa Pasquel. Indica que se
deben tomar medidas drasticas, hay que establecer que esta deuda no
se haga una bola de nieve, considera que se deben hacer auditorias
inmediatas estableciendo que en 15 dias maximo se hagan auditorias
inmediatas, debe estar establecido. Es importante que se establezca un
anticipo, se hacen los pagos y con ello se pagan las cuentas y con ello
se puede seguir atendiendo. Esta comision esta con la responsabilidad
de entregar al Pleno el informe de qué esta pasando con los pacientes y
los prestadores de salud; deben hacer llegar los datos exactos de cada
uno de los ntucleos nacionales. Intervencion de la asambleista Luzmila
Abad. Indica que desde su provincia Morona Santiago es dificil acceder
a la salud de Quito y Guayaquil, por temas econémicos y de logistica.
Que el no haber atendido al nucleo Cuenca, hace que ellos estén
imposibilitados de obtener este servicio de salud, a estos servicios
especializados. No puede ser posible que hasta la presente fecha no

hayan dado prioridad a atender a todas las casas de Solca en el pais.
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Deberian darle la misma importancia que se le da a todas las
instituciones del pais. Estas auditorias son el pretexto para vulnerar los
derechos de los ciudadanos, no puede el dinero de salud irse a otros
gastos del Estado. Tenemos la obligacién como comision de hacer que el
Estado no sea indiferente, que se reformen esto para que ni los
pacientes ni los prestadores se vulneren. Intervencion de Juan Acurio,
unidad de hemodialisis de Los Rios. Hacen llegar este pedido al IESS,
como representantes de hemodialisis de Los Rios. Atienden a 1.500
pacientes, ellos conocen todo el viacrucis de los pacientes que ven con
preocupacion que van a tener que cerrar por falta de recursos; la tinica
respuesta es que todos los pacientes iban a ser derivados al Hospital
Teodoro Carbo de la ciudad de Guayaquil, y la pena es que los
pacientes tienen dificultad incluso para llegar a dializarse en Los Rios.
Entonces, cual va a ser la situacién al tener que irse a otra provincia,
esto por falta de recursos y logistica. Senala que el personal médico,
administrativo ya tiene 4 meses impagos en sus sueldos, lo unico que
dicen es que se debe esperar a que sean auditados y, para
conocimiento, que todos los informes ya han sido remitidos. Otro dato
importante es que el IESS no tiene acceso a la informacion para poder
ubicarse, lo tiene que hacer de manera directa, no ha llegado a todas
las clinicas. Reitera otra pregunta, ¢quién estd decidiendo a quién y
cuando se les paga? A la gran mayoria de prestadores externos no se les
ha solicitado para hacer un proceso de auditoria. Es importante saber a
quién se le paga y a quién no. El IESS tiene ya casi 14 meses de deuda,
lamenta informar que no llegaran al mes de agosto, puesto que la
medicina solo estd hasta ese tiempo, puesto que no existe
infraestructura para poder dializar a los pacientes, quienes son
vulnerados por esta falta de pago. Esperan, por faltar a la mesa, que se

exija la participacion de las autoridades del IESS, para que respondan
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por este tema. Atenderan hasta el 24 de junio, puesto que no tienen
recursos para poder comprar nuevos insumos, estdn de brazos
cruzados; pero lo lamentable es lo que pueda pasar con los pacientes.
Intervencién de Ruth Rivera, representante Solca nucleo Manabi.
Saluda a los presentes. Indica que este ntlcleo también representa la
atenciéon a Santo Domingo, que en la actualidad cuenta con dos
millones de habitantes. Manifiesta que actualmente cuentan con 1353
camas e indica que el Seguro Social les debe 57.342.028 dolares y que
en este mes de marzo se cubrio 1.056.000 mil délares, los cuales no
alcanzan a cubrir y ocasiona no atender a los pacientes. Manifiesta que
se ha facturado 3 millones al Seguro Social. Menciona que no es posible
atender a los usuarios, no disponen de medicamentos ni de insumos ni
articulos de atencién médica. Indica que no pueden seguir asi, que en el
mes de mayo también recurrieron al centro de mediacién, sin embargo,
no se ha cancelado nada. Menciona que el MSP les debe 35.500.000
délares, en vista de esta deuda han interpuesto accién de proteccion
con el fin de que nos cancelen la deuda; situacién legal que se
encuentran esperando, la cual debe ser cancelada para atender a los
pacientes de Manabi, Esmeraldas y Santo Domingo. Intervencion de
Luzmila Abad. Esta intervencion obedece a que cada realidad desborda
irresponsabilidades del Estado, que en vista del no pago de las
obligaciones los prestadores han tomado como solucion referir a otras
provincias. Manifiesta que no es concebible centralizar los poderes del
Estado y que la politica publica debe tener un caracter humanitario.
Dice que es inconcebible que el presidente de la republica no tenga
oidos y que los usuarios si no mueren en las calles, moriran en las
casas. Manifiesta la insensibilidad y que no tiene idea del dolor que
actualmente sufren las familias que estan viviendo problemas de

insuficiencia renal y problemas en Solca, que la dializadora de Los Rios
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va a cerrar las puertas afectando a los ciudadanos. Finaliza su
intervencién indicando que escuché sobre los valores que superan los
57 millones desde el afio 2018, por ello, han suspendido la atencioén a
los pacientes; esta suspensién vulnera el derecho a recibir atenciéon a
los pacientes. Sobre la mediacion menciona que el Ministerio de
Finanzas no tiene la sensibilidad de priorizar, por ello solicita a la
comisién se obligue la comparecencia del MEF, ya que es insostenible
Indica que no solo es un tema de representantes y personal
administrativo, auxiliares de servicios, en fin, todos los que comprenden
el sistema de Salud. Manifiesta que si es necesario ratificar la necesitad
de sentar un precedente histérico, para que cambie la normativa que lo
Gnico que genera es una burocracia. Cambiar la normativa le
corresponde a Salud Publica y al IESS. Intervencion de Jos¢ Vasconez.
Como punto de informacion, el articulo 102, inciso tercero, de la Ley de
Seguridad Social, establece que el acceso a las atenciones de salud de
este seguro es en condiciones de libre eleccion del prestador de servicios
de salud publico o privado, dentro de las limitaciones sefialadas en este
titulo. Es decir, las derivaciones son de libre eleccion del paciente, mas
no del instituto. Intervencién de Mirian Aguilar, nucleo El Oro. Indica
que el IESS actualmente adeuda cerca de 7 millones de délares hasta el
mes de mayo; dice que la deuda va creciendo y el mismo caso es con el
Ministerio de Salud Publica, con ellos asciende a 8 millones de dolares.
Sefiala que solo se ha tenido un pago de 400 mil délares, con ello
arrastran deudas que tienen con diferentes distribuidoras para atender
a los pacientes. Por ello, incluso se han pedido créditos para poder
cubrir estos gastos, pero incluso estos créditos deben ser cubiertos y
para ello necesitan los pagos adeudados por parte del IESS y el MSP.
Ademas, sefiala que no se ha proporcionado un plan de pagos, no se ha

llegado a nada. Sefiala que cada dia se acercan los afiliados del Seguro
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Social para recibir atencién, pero no se puede hacer nada con los
nuevos pacientes, ya no se tiene la capacidad para adquirir nuevos
tratamientos, puesto que no hay recursos. Indica que deben atender
porque es su deber, pero se hace imposible puesto que no hay pagos
por parte del IESS y el MSP; la capacidad financiera de Solca Machala
no existe para cubrir los gastos de estos nuevos pacientes. Pagar
némina, mantenimiento de equipos, no existe forma de poder cubrir
todos los gastos. Exigen, a través de la mesa de la comision, que se
entregue un plan de pagos efectivo para cumplir con los pagos a Solca,
si no se paga no se puede atender a los pacientes. Confian en la mesa
para poder solucionar estos problemas. Intervenciéon de Galo Sanchez,
presidente de Solca Tungurahua. Agradece a la asambleista Maria
Teresa Pasquel, que ha tenido la gentileza de mencionar que estaban
insistiendo, porque no solamente ya no les pagan, sino que a
Tungurahua le han borrado del mapa, ¥y sabiendo que es un nucleo
importante que atiende a toda la parte central del pais, en donde estan
involucradas la provincia de Tungurahua, la provincia de Cotopaxi y la
provincia de Bolivar, parte del Oriente y parte de Chimborazo, y a todos
los compaferos que le antecedieron en la palabra y a todos los
diferentes asambleistas también que estan en conocimiento de la
realidad que estan viviendo. Espera que esta vez S€ haga realidad,
porque ha venido de sesiones, de reuniones, de convenios que se han
realizado también a través de la Procuraduria; dice que han estado con
los representantes del IESS y han sido burlados practicamente en todas
estas reuniones que han tenido. Pide a la mesa de los senores
asambleistas: estd en vuestras manos, porque la salud es lo primero
que debe existir en un pueblo, porque la salud es progreso; ya pasamos
de verdad una pandemia, en la cual ninguna condicion sea politica y

econémica practicamente llegé a resolver tus problemas. Pero hoy, dice,
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que quienes estan al frente de estas instituciones, estamos viviendo un
viacrucis, porque ellos no han suspendido la atencion, pero cree que
van a optar por esta situacion, y pregunta, ¢quiénes son los que pagan
las consecuencias? Los pacientes y, lamentablemente, desvidandose de
la sagrada misién de atender por falta de recursos econémicos, por la
indolencia de las autoridades, por la indolencia de ministros, indolencia
del ministro de Finanzas. Entonces, esta vez confiardn en la comision
para que sea realidad todo lo mencionado. Sefiala que ha oido
intervenciones inteligentes de los diferentes asambleistas, que esto que
han mencionado tedricamente se lleve a la practica, porque eso
necesitan. Indica que el IESS esta debiendo alrededor de 8.237.166
délares, de los cuales los auditados alrededor de 3.000.000 de dolares,
que no les han dado un solo centavo desde el ano 2022. Igual, el
Ministerio de Salud también les debe al menos 8.000.000, los cuales
suman una cantidad de alrededor de 16.721.000 délares. Si no fuera
porque han estado solicitando, rogando que practicamente les esperen,
ya estaria cerrado, porque sin recursos econdmicos no funciona,
lamentablemente. Los medicamentos son muy caros para darles a
nuestros pacientes, han tenido que hacer cirugias y otros
procedimientos. Si, el délar que ha ingresado aqui se ha convertido en
10 délares para poder asistir, caso contrario pues estarian al igual que
ellos, vendiendo sus servicios; y si no hay una respuesta positiva,
tengan la plena seguridad que el Consejo Directivo tendra que verse
obligado a cerrar esta prestacién de servicio hasta que se cancele.
Indica que toda la parte central del pais se ha afectado totalmente,
volveria a hacerse una comisién, se levantaria el pueblo, se daria en los
familiares de los pacientes, asambleistas, dice que no quieren terminar
en esa situacion. Dice a la mesa legislativa que esta en sus manos las

resoluciones, en sus manos esta realizar fiscalizaciones, en sus manos
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esta el exigir al Ministerio de Finanzas, al Ministerio de Salud, porque
eso es lo primero y primordial, si no, no hay progreso ninguno.
Intervencion de Roberto Conin, representante clinicas privadas de Loja.
Indica que la situacién de las clinicas privadas es mas grave que la
situacién de Solca, puesto que desde 2002 tienen la obligacién de
firmar un convenio. La Organizacién Mundial de la Salud dice que se
necesitan 2,7 camas por cada 2.000 habitantes, Loja necesita minimo
800 camas, por lo tanto, hay un déficit marcado para atender los
pacientes, puesto que ellos ademas atienden a todas provincias como
Zamora Chinchipe, esto los lleva a un déficit de 1.200 camas, viéndose
obligados de brindar apoyo desde lo privado. Senala que, desde el aflo
2003, existe una normativa que indica que las clinicas privadas o
prestadores, deben pasar un informe de lo que se ha venido realizando
hasta el afio 2003. También indica que, se supone, el plazo es de 30
dias pasado la auditoria para hacerse los pagos, pero eso no ha pasado.
Por lo que se han hecho auditorias externas y no funcionan, estas
tienen las paginas cerradas, por lo que no se puede pedir una consulta
para saber cuales son las objeciones para hacer el pago respectivo.
Sefiala que las clinicas privadas de Loja desde 2021 no han recibido
pagos, lo cual los lleva a un problema de pagos de los proveedores y a
sus empleados, la quiebra de las companias se da por la falta de
liquidez. Muestra tres ejemplos de pacientes, de cuanto es el valor que
las auditorias cobran, no se sabe en base a qué se hacen esas
auditorias. Pide que tomen esto como un grito desesperado, puesto que
es imposible seguir atendiendo pacientes derivados sin recursos. Dice
que estan al dia con todas las obligaciones hasta el mes de julio 2024,
sin embargo, el IESS y el MSP no ha cancelado desde 2021. Pide a los
asambleistas que se adelanten los pagos antes de que se realicen las

auditorias. Intervencién de César Augusto Serrano Mendoza, director
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ejecutivo Asociaciéon Nacional de Prestadores Externos de Servicios de
Salud. Menciona que mucho se habla de la deuda millonaria que tiene
el IESS con la red privada, que es una deuda que sobrepasa los 100
millones. Se pregunta, pero ¢qué significa esta deuda? Significa que
alrededor de 7.1 millones de atenciones se han visto afectadas para
todos los afiliados, significa que se han visto afectadas las plazas de
trabajo, tanto de manera directa como indirecta. Pero, sobre todo,
significa el riesgo de mas de 400 pacientes cronicos, hipertensos, con
diabetes, que si no se les da atencién pueden convertirse en pacientes
criticos, y, mas aun, que mes a mes realizan sus aportaciones para los
distintos seguros que el IESS ofrece. Menciona que en el ano 2023, éste
dejo de realizar las auditorias, que se ha firmado un convenio €l cual
garantizaba que los pagos se hagan oportunamente para que la red
privada siga persistiendo, sin embargo €so no funcioné ni al principio ni
al final, sino que fue hasta el mes de agosto de 2023, cuando ya ningun
prestador pudo ingresar, hasta la fecha actua. Menciona que una gran
mayoria no puede cargar y €l resto de servicios, mas los hechos en el
2024, no tienen direccién ni claridad. Menciona que el jueves 18 de
julio se recibido un correo electronico indicando que el convenio se dio
por terminado y que el mismo ha sido procesado satisfactoriamente, y
no entiende a que se debe la comunicacién, cuando hay mas de 14
meses de retraso. Manifiesta que existe una normativa, €l acuerdo
0140, en el que el sistema de pagos a todos los prestadores que
mantengan un porcentaje de objeciones de menos del 6 % debe ser
pagado, deduciendo el porcentaje histérico de prestaciones; pero da la
casualidad, al momento de esta normativa, todas las objeciones se
dispararon, y no reciben informacién a qué se debe y por qué son tan
altas. Ademas, menciona el supuesto sobreprecio de la red privada, y

manifiesta que esto no puede ser, porque existe un tarifario para todos
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los prestadores, y que han estado trabajando y prestando sus servicios
bajo el mismo costo desde el afio 2014. Manifiesta que el fondo de salud
es manejado por la Direccién General de Salud, aqui se pregunta cual
es la postura de los aportantes, empleados, jubilados y empleadores,
por cuanto se estan poniendo en riesgo el derecho de los ciudadanos. Y
cuando estos son aportantes, existe un vocal que representa a los
afiliados y empleadores, para que su salud no se ponga en riesgo. En su
intervencién pregunta a los asambleistas, que se debid fiscalizar los
fondos a quienes aportan como afiliados al Seguro Social y los
descuentos, pues considera que se recaudan cerca de 1.000 millones
destinados al fondo de salud. Manifiesta que se ejecute con caracter
urgente sus peticiones y se reflejen las circunstancias para no vulnerar
el derecho a la salud. Intervencién de Wladimir Almeida, representante
de Cefavis. Sefala que, en marzo de este ano, comparecieron a la mesa
para presentar los diferentes puntos de vista que les aquejan y hoy, con
pena, debe decir que las cosas siguen exactamente igual. Indica que
todos los compafieros presentaron la misma queja, y el tema es que no
hay ninguna solucién, a todos les deben mucho dinero, a todos les
deben desde el mes de junio del afio anterior. Dice conocer todos los
problemas que tiene esta iniciativa, que, por cierto, ya el tiempo dejé de
salir, como bien dice el doctor Serrano, ya dej6 de auditar. No saben a
ciencia cierta si estan contratando una empresa auditora, pareceria ser
que la auditoria es como la parte mas importante para el tema de los
pagos. Escuché una intervencién del doctor Vasconez, diciendo que €so
pudiera tener alguna condicion diferente. El tema es que a todos les
deben dinero y no hay avisos de pago, los préximos meses van a quedar
ya totalmente indefensos, sin auditoria, puesto que Espe-Innovativa se
fue, no hay otra empresa auditora, por tanto, no van a haber pagos, y }

van a tener que cerrar sus hospitales, sus consultorios, sus servicios de

Pagina 212 de 289




REPUBLICA DEL ECUADOR

Soambtea Ncional

Acta 958-A

salud. Le da la impresién de que es tiempo de que la salud se declare en
emergencia y se establezcan los recursos necesarios para que se
puedan hacer pagos. En ausencia de auditorias, la légica deberia ser
que se establezca un anticipo, al menos por lo que esta subido en la
plataforma de Espe-Innovativa. Dice que ellos, en el caso particular y lo
pone como ejemplo, han logrado subir hasta el mes de agosto; entiende
que muchisimos prestadores lo pudieron hacer también junio, julio y
agosto; algunos que fueron cancelados hasta mayo, otros hasta abril,
pero nadie ha tenido auditorias desde el mes de junio del afio anterior,
14 meses a la fecha. Es inaudito, nadie da tanto crédito hospitalario, es
algo que no se puede pensar, sin embargo, estan asi. Y estd segura de
que todas las instituciones que han intervenido ahora y si pudieran
ampliar el escenario, dice que muchisimas instituciones, entidades,
exactamente lo mismo, la misma queja, la misma angustia, la misma
desesperacion de no tener como cubrir sus costos, de no tener como
cubrir sus situaciones porque estan complicados, porque estan al borde
de la quiebra. Dice que entonces, necesitan establecer soluciones, hay
dos posibilidades que se dan, la han planteado claramente, la una en la
ley 140, que tiene como antecedente la ley 046, en la que se establece
una categorizacién de los prestadores de externos y aquellos que estan
en la categoria uno, que es menos del 3 % de objeciones y esta en la
categoria hasta el 6%, es decir, categoria uno y dos; el prestador que
estad en menos del 6 % deberia ser pagado inmediatamente. Si han
subido las atenciones y estos beneficiarios, es clave un premio a la
eficiencia, solo tienen que ser sometido a dos auditorias al afio, una
cada seis meses. Esto han planteado en el directorio del IESS, les han
dicho claramente que no, porque el Ministerio de Finanzas dice que no,
que no se puede, que tiene que auditarse la calidad de la facturacion,

eso dicen, y por ese motivo no se puede aplicar la 140. Hay una
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normativa, la 217 del 2018, que en base a ella los convenios establecen
la posibilidad de que hagan un plan de anticipos, un contrato de
anticipos, en el cual se puede llegar hasta el 60 % de lo facturado en el
ultimo afo. Indica que no tienen la auditoria y, por tanto, la otra
solucién que se les ocurre y que presenta a esta mesa, €s la posibilidad
de que se les den anticipos, al menos de lo que esta subido en la
plataforma, y que este anticipo se vaya devengando cuando ya se
establezcan. Y que se estipule un tiempo limite maximo para contratar
una nueva empresa. Pero que, por favor, no sea Espe-Innovativa, y esto
lo dice en términos personales, porque realmente ha sido catastrofica,
todos quienes estan aqui han vivido la experiencia de subir sus
atenciones: que las atenciones no se pueden subir, que suba un ticket
para ver qué pasa, que van a escalar al siguiente, y €s una cosa de
locos. Sefiala que la plataforma de Espe-Innovativa no dio la talla,
simplemente que no la vayan a volver a contemplar. Entonces, para un
poco encontrar soluciones y plantearlas: se le pide a ministro de
Finanzas que permita la utilizacién de la 140, para de esa manera se
pueda pagar, sin auditoria, todas las prestaciones a quienes estan en
categoria uno; ellos, personalmente, tienen 0.18 %, es decir, son muy
eficientes. Dice haber escuchado por ahi, que salvo algunas, tienen
menos del uno también, es decir, los prestadores externos ya han
aprendido, estan 14 anos trabajando con el IESS. Indica que han
aprendido a hacer bien las cosas, entonces el Ministerio de Finanzas
permita que se utilice la 140; si no hay una solucién, si no se logra esa
situaciéon, que se les dé un anticipo correspondiente a lo que esta
subido, y de esa manera puedan tener liquidez. Dice que si no hay
liquidez van a quebrar y el Ecuador va a entrar en una emergencia
sanitaria; y, si bien es cierto hay una emergencia de seguridad grave,

todo el tiempo estan viendo muertos en todo lado, esperan no esperar a
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que haya muertos por falta de atencién. Necesitan que el Ecuador entre
en una emergencia sanitaria, porque si no hay los recursos suficientes
para poder pagar las atenciones que han brindado con anos de espera
para los pagos. Jessica Argot, representante de Cendiavia. Dice que son
de los prestadores de primero y segundo nivel, atienden a mas de 1.500
pacientes al mes y a 250 pacientes diarios en laboratorio, senala que la
situacién es muy grave. Dice se pone atencién al tema de dialisis,
cancer, hospitalizacion, pero se debe estar consiente de los temas
ambulatorios que deben ser atendidos y que generan mas gastos que el
resto, pues esto implica un gasto mas alto. Seniala que deben
concientizar la importancia que tiene el paciente ambulatorio, el
agendamiento del IESS no esta en este tipo de pacientes, cuando ya no
hay a donde atender, estos pacientes son derivados a estos espacios. En
el caso de los precios, cuestiona el sobreprecio, incluso que hay una
mala utilizacién de los servicios que se prestan, pero aclara de que con
la cantidad de pacientes se acercan al tarifario que el IESS paga. Dice
que para que no haya abuso en la prestacion de los servicios, coinciden
en que ya han aprendido a trabajar, en la entrega de archivos, informes,
pero recién a partir mayo se pudieron presentar estos archivos. Senala
que les deben 23 meses aun, pero auditado tienen hasta la fecha. Como
prestadores del IESS se ha puesto la cara y el dinero para poder
solventar con el paciente, sin embargo, ya no hay insumos, por ello la
situacion es extremadamente grave por este impago. Pide que se
concrete el método de pago, que alcance para poder suplir estas
atenciones; este plan debe establecer cubrir la deuda porque e€s
inmanejable. Intervenciéon del asambleista Jaime Guevara. En su
intervencioén indica que el tema es complejo de manejar y sostener, con
las condiciones que se esta haciendo de manera antitécnica; menciona

que se debe considerar cosas precisas; saber los numeros concretos de
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los afios anteriores; se debe demostrar en cifras lo que debe a Solca,
dializadoras, beneficiarios. Y qué pasa si se deja de atender, porque se
pone para todos complicado, desde los que estan haciendo prestaciones
externas, sin servicios y personal, tema algido. Deberia la comision, para
que las cifras queden claras, los niveles de apoyo, y que también deba
estar claro que el IESS tome la decision frente al 1 % de errores, que si
permite la ley pagar, y que no hay argumento para no pagar. También
menciona, como segundo aspecto, que se indique cual es la decisién del
IESS para verificar los medicamentos; indica que realmente no tienen la
exigencia, porque nos les pagan y para que sigan atendiendo, ya no hay
auditorias, menos del 6 % y no se ha hecho nada. Menciona que la
fiscalizacion a los ingresos de los trabajadores, empleadores y de todos
los aportes. Propone, ademas, que s€ solicite al presidente del Directorio
una propuesta real de pago, asi también se audite los espacios y la
distribucién. Menciona que, respecto al informe, se difunda y se
evidencie hacia todo el pais, para ver el mecanismo y cronograma de
pagos de lo que se debe a Solca, dializadoras y €l resto de servicios que
hacen el trabajo del IESS. Menciona que siguen trabajando sin solucién
También manifiesta que deben cambiar al director del IESS, no
demuestra solucién técnica alguna. Intervencién de la asambleista
Luzmila Abad. Mas alla de la responsabilidad de la comision, recuerden
que debemos entregar un informe de como se han realizado los pagos a
los prestadores de salud; y, en este marco del derecho de defender desde
esta comisiéon y dar cumplimento legitimo, es necesario tomar en cuenta
cuales son los principales motivos que han llevado a que la politica
publica de la salud sea un tropiezo que ha vulnerado los derechos de los
ecuatorianos. Pide que el presidente de la republica remueva de este
espacio a gente incapaz de sostener al IESS con las medidas urgentes y

criticas. No se puede sostener directores y a ministros de Estado que han
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desfilado y no den soluciones. 7. Documentacién remitida a la comision.
1. Mediante Oficio Nro. AN-CTSS-2024-0074-0, de fecha 27 de febrero de
2024, se requiere al seflor Eduardo Antonio Pefia Hurtado, en su calidad
de presidente del Consejo Directivo del IESS, remita un informe detallado
referente a los pagos pendientes de los prestadores externos de salud del
IESS, desde enero de 2023 hasta la presente fecha. Informe IESS-
DSGSIF-2024-0010-INF1. Informe detallado referente a los pagos
pendientes de los prestadores externos de salud del IESS, desde enero de
2023 hasta la presente fecha. En funcién de las atribuciones de la
coordinaciéon institucional de control técnico, se seflala que los valores
que se encuentran ingresados en la plataforma de Espe-Innovativa y que

ain no han pasado por el proceso de auditoria de la calidad de la

facturacioén a la fecha, se detallan a continuacion: ------=-----=-----==------

Provincia Valor solicitado
Azuay 7.100.773, 98
Bolivar 115.040, 26
Canar 247.358, 06
Carchi 219.228, 50
Chimborazo 3.131.369, 41
Cotopaxi 193.699, 21
El Oro 14.657.175, 43
Esmeralda 166.047, 92
Guayas 116.881.422, 39
Imbabura 210.100, 91
Loja 5.945.278, 27
Los Rios 726.399, 55
Manabi 23.398.473, 93
Morona Santiago 194.322, 26
Orellana 27.317,21
Pastaza 99.862, 43
Pichincha 49.240.470, 53
Santa Elena 2.187.894, 91
Santo Domingo de los Tsachilas 4.210.952, 47
Sucumbios 14.382, 30
Tungurahua 2.632.643, 96
Zamora Chinchipe 618, 41
Total, general 231.600.832, 28

Fuente: Visor Espe-Innovativa
Periodo: enero a junio 2023
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Es importante sefialar que al momento nos encontramos levantando un
nuevo requerimiento de contrataciéon de servicio de auditoria de calidad
de la facturacién de los servicios de salud. De los valores solicitados,
una vez que se cumpla con el proceso de pertinencia meédica y
liquidacién, se podra contar con los valores aprobados para su
respectiva cancelacion por concepto de los servicios prestados a los
afiliados y beneficiarios del seguro general de salud individual y
familiar. El valor reportado corresponde a los tramites ingresados en la
plataforma de Espe-Innovativa. 2. Mediante Oficio Nro. IESS-DNPL-
2024-0135-0, de fecha 21 de marzo de 2024, en respuesta al Oficio
Nro. AN-CTSS-2024-0042-0, respecto al requerimiento de informacion
referente a la comparecencia ciudadana por falta de cumplimiento de
obligaciones con prestadores de servicios, el magister Julio Aguinaga
Ramos, en calidad de delegado de la Direccién General del IESS, remite:
Informe IESS-DNPL-2024-0027-INF de fecha 19 de marzo de 2024. Se
entregue un informe detallado sobre los servicios que contrata el IESS
con externos. Respuesta. El Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social
tiene convenio vigente con prestadores externos de diversas tipologias.
Destacandose los prestadores que tienen tipologia de centro de
especialidades, hospital general, centro especializado, hospital de
especialidades y hospital especializado, esto debido a la atencién
integral que brindan. Cabe sefialar que la contrataciéon de prestadores
externos se contrata de acuerdo con la cartera de servicios aprobada

por el Acess y por su tipologia. -=--=--=====-=smm-mmmommoommoooosmomom oo

Numero de prestadores externos que cuentan con convenio vigente con el IESS, por
tipologia.
Tipologia Nro.
Centro de especialidades 174
Hospital general 32
Centro especializado 23
Hospital de especialidades 16
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Hospital especializado

Laboratorio de analisis clinico de alta complejidad
Hospital del dia

Hospital basico

Centro de salud B

Centro de radiologia e imagen de alta complejidad.
Consultorio de especialidad

Ambulancia de soporte vital basico

Laboratorio de anélisis clinico de mediana complejidad
Centro de salud A

Consultorio general

Servicio de atencion domiciliaria de mediana complejidad
CRI alta complejidad

Centro de radiologia e imagen de mediana complejidad
Servicio de atencién domiciliaria de baja complejidad
Servicio de atencién domiciliaria de alta complejidad
Centro de radiologia ¢ imagen de baja complejidad

CRI de mediana complejidad

Laboratorio de anéalisis clinico de baja complejidad
Ambulancia de soporte vital avanzado

Total, General

Fuente: DSGSIF, Coordinacién Nacional de Articulacion
Actualizado al: 31-dic-2023

= = | = = |
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Se indique los montos asignados y presupuestarios para contratacion
de servicios externos a nivel Nacional. Respuesta: al respecto es
necesario sefialar que no se asignan montos para la contratacion de
prestadores externos (limite monetario de gasto), ya que estos firman un
convenio de prestacién de servicios, en el cual se adhieren a los costos
establecidos en el tarifario nacional determinado por el Ministerio de
Salud Publica. Una vez que se encuentre realizado el proceso de
pertinencia médica y liquidacién de las prestaciones, conforme lo
determinan la normativa legal vigente (acuerdo ministerial del MSP) y la
metodologia de pago a prestadores externos, se ejecuta el pago
correspondiente a lo aprobado. Los montos asignados en el subgrupo de
gasto 520302 servicios prestados por particulares, corresponden a
recursos para el pago por las atenciones brindadas, una vez que se

encuentre efectuado el proceso de pertinencia médica y liquidaciéon
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(posterior a la atencién médica brindada por el prestador externo). Se
indique los rubros que se han pagado por concepto de contratacion de
servicios externos a nivel nacional. Respuesta: en el afio 2023 se han
efectuado pagos a prestadores externos por un valor de USD
951.757.949,04 conforme al detalle anexo en archivo Excel
pago_prestadores_externos_2023f.xls, por atenciones médicas
entregadas a afiliados y beneficiarios. Se entregue un informe detallado
de los beneficiarios de la contratacién de servicios externos de salud,
contratados. En el afo 2023 se realizaron un total de 881.243
derivaciones a prestadores externos. Dichas derivaciones se han podido
llevar a cabo gracias a los convenios que se encuentran suscritos con
prestadores externos de salud; y, de esta manera, satisfacer la demanda

que no puede ser satisfecha por las unidades médicas del IESS. -—-------

Mes Numero de derivaciones Numero de pacientes
derivados (beneficiarios)
Enero 76.568 54.529
Febrero 63.586 46.740
Marzo 74.060 54.625
Abril 80.866 36.076
Mayo 64.691 39.026
Junio 67.109 39.463
Julio 62.562 38.269
Agosto 66.833 42.534
Septiembre 75.366 44.208
Octubre 90.761 46.776
Noviembre 100.604 37.155
Diciembre 58.237 36.750

Fuente: DSGSIF, Coordinacién Nacional de Articulacion

Actualizado al: 31 de diciembre de 2023

Se indique las razones y justificativos de las contrataciones con
prestadores externos. De acuerdo con la observaciéon realizada, me

permito remitir los motivos por los cuales se realiza los convenios con

prestadores eXternos: ----===-====--=ssomosssmmoosomsossossssoooooooooosoommsooos

Pagina 220 de 289




REPUBLICA DEL ECUADOR

Acta 958-A

Motivos

Falta de personal especifico (profesionales médicos especialistas y subespecialistas)
Falta de espacio fisico

Falta de equipamiento

Ausencia de la prestacioén en la cartera de servicios
Problemas de abastecimiento

Continuidad del tratamiento

Auto derivacion

Accesibilidad geografica

Problemas de infraestructura

Equipamiento en mal estado

Otros
Elaborado: DSGSIF, CNASS

Marco legal: Convenio marco interinstitucional Nro. 000011 (2012),
renovado Nro. 000017 (2015). Acuerdo Ministerial 0217-2018 suscrito
el 9 de mayo de 2018 por la doctora Verdnica Espinoza Serrano en
calidad de ministra de Salud Publica en el cual “expiden la norma para
la seleccion y adquisicion de servicios de salud de la Red Publica
Integral de Salud (RPIS) y de la Red Privada Complementaria (RPC)”.
Con fecha 17 de octubre de 2019, mediante Acuerdo Ministerial 00052-
2019 la Autoridad Sanitaria reforma el Acuerdo Ministerial 0217-2018
“norma para la seleccion y adquisicién de servicios de salud de la Red
Publica Integral de salud (RPIS) y de la Red Privada Complementaria
(RPC)” y con el cual se entrega directrices para la compra del servicio de
dialisis. “Reglamento de relacionamiento para la prestacion de servicios
de salud entre instituciones de la Red Publica Integral de Salud (RPIS)
de la Red Privada Complementaria (RPC) y el Servicio Publico para Pago
de Accidentes de Transito (SPPAT); y su reconocimiento econ6mico”
Acuerdo Ministerial 00140-2023. Reforma Integral al Reglamento
Organico Funcional del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social,
expedido mediante Resolucion C.D. Nro. 535, de fecha 06 de mayo de
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2017, 3.1.3.1.1 Coordinacién Nacional de Articulacion del Seguro de
Salud, Gestién Interna, “(...). 1. Propuestas de instrumentos normativos
para el otorgamiento de los beneficios al asegurado en prestaciones de
salud del Seguro General de Salud Individual. 4. Convenios de servicios
al interior de la Red Publica y Red privada Complementaria en base al
Tarifario Unico de prestaciones establecido. 10. Registro de calificacion
y seleccién de prestadores y/o proveedores de salud, para la realizacion
de convenios, en base a criterios y lineamientos establecidos (...)".
Acuerdo Ministerial Nro. 00004928 “Tarifario de Prestaciones para el
Sistema Nacional de Salud”, versién 2014. Acuerdo Ministerial Nro.
0046-2017 de fecha 10 de abril de 2017, publicado en Registro Oficial
Nro. 995 de 2 de mayo de 2017 “Reformar el Tarifario de Prestaciones
para el Sistema Nacional de Salud. Acuerdo Ministerial Nro. 00004196
“Procedimientos para la prestaciéon y asignacién de prestadores del
servicio de dialisis”. Acuerdo Ministerial Nro. 00004431 “Norma del
subsistema de referencia, derivacién contra referencia, referencia
inversa y transferencia del sistema nacional de salud”. Acuerdo
Ministerial Nro. 0045-2017, de fecha 04 de abril de 2017, publicado en
Registro Oficial Nro. 994 de 28 de abril de 2017 “Reformar la Norma
para Aplicar Métodos Estadisticos en el Control Técnico Médico de
Pertinencia Médica en las Instituciones de la Red Publica Integral de
Salud, respecto de las Prestaciones de Salud otorgadas por los
Establecimientos de Salud Publicos y Privados”. Se detalle la situacion
actual con los prestadores externos referente a denuncias de falta de
pago y por ende no entrega del servicio. Con el fin de solventar la
observacion realizada con respecto a la situacién de denuncias por falta
de pagos a prestadores externos se adjunta una matriz en la cual se
detalla los prestadores externos que han denunciado falta de pago, si

han suspendido el servicio de atenciéon de salud por falta de pago y la
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suspension de servicios por otras razones las cuales se detallan: -------

CPSS Nombre Quejas por | Suspensién de Suspension de
prestador falta de pago servicio por servicios otras
falta de pago causas

A & R Equipos Si

Servicios

Médicos

Alpha Imagen Si Si (no dispone de

y Diagnostico profesional)

Biomed Si Si (falta de

(Laboratorio) reactivos)

Cendivia CIA. Si (situacién

LTDA. econdémica)

Centro Cefavis Si Si {Falta de
reactivos)

Centro Médico Si (mantenimiento

Vidasur correctivo de
equipo)

o Cetcus Si (no se encuentra
Pichincha operativos)

Clinica DAME Si Si (saturacién de

S.A. pacientes, falta de
profesional)

Clinica de Si (por motivos de

Especialidades estudios)

Maria

Auxiliadora

Fundacion Si (mantenimiento

Médica correctivo de

Mosquera equipo)

Hospital Si (mantenimiento

Novasalud preventivo)

Hospital Padre Si

José Carolo un (reestructuracién y

Canto a la Vida optimizacion
cartera de
servicios)

Innova Salud Si Si (por terminacion

(Centro de de convenio)

Especialidades)

Medinuclear Si (saturacion de
pacientes, falta de
profesional)

Instituto del Si

Rifi6én y Centro

de Dialisis San

Martin S.A.

Instituto del Si

Rinén y Centro
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Guayas

de Dialisis San
Martin S.A.

Savercorp S.A.

Si

Clinica
Guayaquil

Si

Esculapio
S.A.S.

Si

Guayasalud
SAS-
TELEMEDICA

Si

Medfam y
Medfam
Especialidades

Si

Azuay

Red Médica

Si

Clinica de
Especialidades
Médicas del
Sur

Si (por falta
capacidad
resolutiva)

Solca

Si (cumplimiento
de los
compromisos
adquiridos)

Pafram Dr.
Franklin Mora
CIA. LTDA.

Si

Unireas CIA.
LTDA.

Loja

No registra denuncias por parte de prestadores referente a pagos
pendientes

Manabi

Corporacién
Multigamma
S.A.
Laboratorios
GAMMA

Si

Centro Médico
Arboleda

Si

Tungurahua

No registra denuncias por parte de prestadores referente a pagos
pendientes

Imbabura

Clinica de los
Rinones
Menydial
Ibarra

Si

Clinica de los
Rifiones
Menydial
Tulcan

Si

Clinica
Gonzalez
Granda cia
LTDA.

Si

Hospital

Si
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Basico
Hosnae
NOVA Clinica Si
Moderna
Renalcentro Si
S.A.
Unidad de Si
Hemodialisis
Esmeraldas
S.A. Esmedial
Unidad Si
Oncolégica
Solca
Imbabura
Unidad Renal Si
Dialibarra CIA.
LTDA.
Zurita & Zurita Si
Laboratorios
CIA. LTDA.
Coordinacion Si
Zonal 1-Salud
Inversiones Si
Médicas
Invermed
Hospital San Si
Vicente de Paul
El Oro Los prestadores externos pertenecientes a esta unidad provincial no
han dejado de brindar el servicio de atencion médica.
Chimborazo No registra denuncias por parte de prestadores referente a pagos
pendientes

Se indique de manera detallada por provincia, el numeérico de servicios

externos contratados y con el namero de beneficiarios.

Numero de prestadores externos gue cuentan con convenio vigente con el IESS

Provincia Nro.
Guayas 140
Pichincha 72
Manabi 38
Azuay 15
El Oro 13
Chimborazo 11
Santo Domingo de los Tsachilas 11
Tungurahua 10
Loja 9
Santa Elena 6
Los Rios 6

Pagina 225 de 289




REPUBLICA DEL ECUADOR

Acta 958-A
Cotopaxi 5
Imbabura 4
Pastaza 4
Esmeraldas 4
Carchi )
Sucumbios 2
Orellana 2
Zamora 1
Napo 1
Bolivar 1
Total, general 357
Fuente: DSGSIF, Coordinacion Nacional de Articulacion
Actualizado al: 31-dic-2023
Derivaciones 2023
Provincia Numero de Numero de pacientes
derivaciones derivados (beneficiarios)
Azuay 14.285 11.571
Bolivar 1.478 1.152
Carfiar 2.216 1.920
Carchi 962 893
Chimborazo 22.669 15.570
Cotopaxi 2.165 1.691
El Oro 42.542 24.820
Esmeraldas 1.675 1.418
Galapagos 2.622 1.755
Guayas 352.275 225.020
Imbabura 2.686 1.999
Loja 12.626 8.967
Los Rios 8.702 7.115
Manabi 54.274 37.693
Morona Santiago 126 123
Napo 2.694 550
Pastaza 3.037 2.241
Pichincha 335.480 46.831
Santa Elena 4.478 3.422
Santo Domingo de los 7.123 5.518
Tséachilas
Sucumbios 1.136 904
Tungurahua 5.299 4,397
Zamora Chinchipe 693 593

Fuente: DSGSIF, Coordinacién Nacional de Articulacion
Actualizado al: 31-dic-2023

Se indique los planes, estrategias, programaciones de prestaciones de
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servicios externos a nivel nacional. Informacién constante en informe
IESS-DNPL-2024-0027-INF de fecha 19 de marzo de 2024. Se indique si
se encuentra en mora con prestadores de servicios externos de salud y

sus causas y soluciones. Informaciéon de montos auditados listos para

PAEO. === === o e e oSS SoosooSssooosomsoooo
Coordinacién Monto Aprobado
Azuay 3.190.286
Chimborazo 3.498.007
El Oro 5.746.341
Guayas 27.163.819
Imbabura 713.824
Loja 4,376.324
Manabi 20.196.444
Pichincha 24.056.527
Tungurahua 5.702.040
Total 94.643.613
Fuente: DSGSIF, CNCTSS/SOAM
Coordinacién Monto Aprobado
| Azuay 18.196.197
El Oro 7.485
Guayas 873.220
Imbabura 4,291,194
Loja 2.261.030
Manabi 8.226.123
Pichincha 68.048.529

Fuente: DSGSIF, CNCTSS/ESPOLTEL

Se indique que prestadores de servicios externos de salud han
informado que no podran seguir dotando del servicio a los ciudadanos

por falta de pago u otras razones. Se indique los planes de contingencia
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disefiados en caso de que las y los prestadores de servicios de salud
dejen de dar los servicios a las personas en vulnerabilidad y de atenciéon
prioritaria. La respuesta no absuelve lo solicitado. Pago a prestadores
externos 2023. Novecientos cincuenta y un millones setecientos
cincuenta y siete mil novecientos cuarenta y nueve ddlares con 04 /100.
951.757.949,04 USD. Fuente Anexo 1. Trescientos cincuenta y ocho
prestadores de salud externos en niveles I, II y IIL Fuente Anexo 2. Es
importante también destacar el Memorando Nro. IESS-DSGSIF-2024-
1470-M, de fecha 28 de marzo de 2024, Andrés Mora Useche, que
contiene informacion relacionada a esta problematica y se anexa al
informe. En este sentido, mediante Memorando Nro. IESS-DSGSIF-
2024-1173-M, de fecha 13 de marzo de 2024, la Direccion del Seguro
General de Salud Individual y Familiar, remitié6 la respuesta al
requerimiento; es asi como con Memorando Nro. IESS-DNPL-2024-
0511-M, de fecha 16 de marzo de 2024, esta direccion solicito
nuevamente una ampliacién de respuesta en referencia a lo siguiente:
"Dado que en el cuadro del informe se presenta el detalle desde enero a
junio del ano 2023, se requiere se justifique las razones por las cuales
no se presenta la informacion de lo correspondiente al proceso de pago
pendiente a prestadores externos desde el mes de julio 2023 hasta la
presente fecha; en el caso de no disponer de la informacion, indicar las
gestiones que se estan efectuando para contar con los datos requeridos,
es importante sefialar que se menciona a la empresa Espe-Innovativa,
sin embargo no se indican los paradmetros de contrato, en tal virtud no
es posible determinar de forma clara lo solicitado. “El IESS con fecha 16
de marzo de 2023, suscribié el contrato Nro. IESS-PG-2023-0010-C con
la empresa Espe-Innovativa EP, €l cual tiene por objeto “contratar el
servicio de auditoria de la calidad de la facturacion de los servicios de

salud de atenciones médicas brindadas por los prestadores externos a
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los afiliados y beneficiarios del IESS a nivel nacional”’, dicha
contratacién establecié el procesamiento de 4.365.896 expedientes
referenciales, correspondientes a las atenciones de salud, brindadas a
partir de enero de 2023, en un plazo de hasta 730 dias o hasta que se
ejecute el presupuesto, lo que ocurra primero. Espe-Innovativa,
mediante correo electronico de 29 de febrero de 2024, remitio a la
Subdirecciéon Nacional de Aseguramiento el Oficio REV-CONCAL-0150-
024, mismo que contiene informacién correspondiente al numero de
expedientes recibidos hasta la fecha por la empresa Espe-Innovativa
para la ACFSS, en donde se puede evidenciar que se han recibido un
total de 3.668.745 expedientes para su procesamiento, los cuales
corresponden a las prestaciones de salud brindadas desde enero hasta
mayo de 2023. Dejando un saldo pendiente de recibir de 697.151
expedientes, para el mes de junio de 2023. Es importante sefalar que al
momento nos encontramos levantado un nuevo requerimiento de
contrataciéon de Servicio de Auditoria de Calidad de la Facturacion de
los Servicios de Salud”. 7.1. Superintendencia de Bancos. En atencién
al Oficio Nro. AN-CTSS-2024-0144-0O de 1 de julio de 2024, se remite
informacioén: 2. Solicito a usted se sirva remitir un informe debidamente
motivado, sobre la auditoria médica que detalla el articulo 125 de la Ley
de Seguridad Social y defina si la auditoria médica es ex ante o €x post
al proceso de pago para los prestadores externos de salud y su debida
justificacién juridica. (...)”. Base normativa: Ley de Seguridad Social.
“Articulo 125. Auditoria médica obligatoria. La auditoria médica de los
prestadores de salud sera obligatoria, y estaria cargo de empresas
especializadas, contratadas por la administradora, con sujeciéon a las
resoluciones de la Superintendencia de Bancos y Seguros. Articulo 126.
Funciones de la auditoria médica. La auditoria médica tendria a su

cargo el examen objetivo, sistematico y periodicos del cumplimiento de
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los protocolos de diagnéstico, terapéutica y prescripcion farmacologica;
y el establecimiento de responsabilidades por inobservancia de las
normativas del instituto sobre estas materias. También tendran a su
cargo la investigacion de los casos de jatrogenia y/o de mala practica
médica, la misma que debera ser resuelta y concluida en un plazo no
mayor de ciento veinte (120) dias. La transgresion a esta obligacion sera
sancionada con la cancelaciéon de la autorizacién para la auditoria
médica”. Ley Organica de la Procuraduria General del Estado. “Articulo
13. De la absolucién de consultas. Sin perjuicio de las facultades de la
Funcion Legislativa, de la Corte Constitucional y de la Funcion Judicial,
determinadas en la Constitucién Politica de la Republica y en la ley, el
Procurador General del Estado asesorard y absolvera las consultas
juridicas con caracter de vinculantes, sobre la inteligencia o aplicacion
de las normas constitucionales, legales o de otro orden juridico, a
pedido de las maximas autoridades de los organismos y entidades del
sector publico...”. II) Pronunciamiento Procuraduria General del Estado:
con Oficio Nro. 00396 de 15 de diciembre de 2022, la Procuraduria
General del Estado atendié la consulta realizada por el Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social sobre la realizacion de la “auditoria
médica obligatoria de la calidad del servicio de atencién médica”,
establecida en el articulo 125 de la Ley de Seguridad Social, en la cual
emitié su criterio vinculante al respecto, a manera de informe previo, en
los siguientes términos: “ (...) 1.5. El informe juridico ampliado del
Procurador General del IESS, contenido en Memorando Nro. [ESS-PG-
0022-1807-M de 5 de septiembre de 2022, Ademas de las normas
invocadas inicialmente cita el articulo 90 de la Norma Técnico de
Relacionamiento RPIS y RPC y concluy6: “La aplicacién del articulo 125
debe realizarse conjuntamente con su alcance, el cual se encuentra

determinado en el articulo 126 de la Ley de Seguridad Social, ya que la
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auditoria médica se refiere a la calidad del servicio prestado y su
calificacién se realiza a través de una evaluacién periddica de la calidad
de atenciéon médica, a través del examen objetivo, sistematico y
periodicos del cumplimiento de los protocolos de diagnéstico,
terapéutica y prescripcion farmacolégica. Esta auditoria meédica es
utilizada para establecer la existencia de casos de mala practica médica
y su mayor incidencia se la identifica en las muertes materno-infantiles,
cuyo objetivo es establecer si la causa de muerte de la madre o el
neonato se produjo por inobservancia de los protocolos médicos para
casos especificos de analisis. Por lo manifestado se concluye que la
auditoria médica obligatoria establecida en los articulos 125y 126 de la
Ley de Seguridad Social no es viable juridicamente para el
reconocimiento de los valores adeudados puesto que como establece la
Carta Magna el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social es una
entidad auténoma con personeria juridica, recursos propios distintos a
los del fisco y como tal la calidad y mejora continua de las prestaciones
de salud otorgadas a nuestros afiliados y beneficiarios no forma parte
de las competencias Ministerio de Economia y Finanzas. (No se puede
establecer como requisito para condicionar la entrega de recursos al
IESS). 1.6. El criterio juridico de la CGE cit6 en lo principal los articulos
211, 212 y 237 numeral 3 de la CRE... No obstante el mencionado
criterio juridico de la CGE diferenci6 las finalidades de la auditoria
médica por una parte y de la auditoria de la calidad de la facturacién
por otra y al respecto sefiald: “...la auditoria médica consiste en la
evaluacion critica y periodica de la calidad de la atencidén médica que
reciben los pacientes mediante la revisién y estudio de las estadisticas
hospitalarias siendo su propésito fundamental procurar que el enfermo
reciba la mejor atencion médica posible mientras que la auditoria de la

calidad de la facturacién tiene por objeto habilitar el pago de las
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prestaciones de salud por los servicios proporcionados es decir se trata
de funciones y atribuciones propias del Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social (...)”. 1.8. De su lado el criterio juridico de la
Superintendencia de Bancos ademas de las normas referidas por la
entidad consultante cité los articulos 7, 10 y 103 de la Ley de Seguridad
Social y 18 del Cédigo Civil... con fundamento en los cuales manifestd lo
siguiente: ...en consecuencia la relaciéon Estado-IESS se encuentra
expresado en los articulos 7, 10 y 103 de la Ley de Seguridad Social en
la cual no se expresa condiciéon que retarde el nacimiento del derecho
de cobro del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social frente al Estado.
1.11. De lo expuesto se observa que los criterios juridicos del IESS, el
MSP, la CGE y la SB coinciden en sefnalar que la auditoria médica
prevista en los articulos 125 y 126 de la ley de Seguridad Social tiene
un objeto y finalidad diferente a la auditoria de la calidad de la
facturacién prevista en la norma técnico de relacionamiento RPIS y
RPC. La entidad consultante precisa que el reconocimiento de los
valores adeudados al IESS se encuentra sujeto a la auditoria de la
calidad de la facturacién y no a la auditoria médica obligatoria. Por su
parte la SB expone que la Ley de Seguridad Social no establece ninguna
condicién que pueda retardar los pagos del Estado al IESS. (Este
pronunciamiento de la Superintendencia de Bancos es vinculante
dentro de las facultades establecidas en el articulo 306 de la ley). La
norma técnico de relacionamiento RPIS y RPC en el inciso primero del
articulo 42 ubicado en el capitulo V “De la auditoria de la calidad de la
facturaciéon de los servicios de salud” reitera que el objeto de la
auditoria de la calidad de la facturaciéon de los servicios de salud es
habilitar el pago de las prestaciones de salud a través de la verificacion
sistematica de la pertenencia administrativa, técnico, médica y de

tarifas generadas por los prestadores de los servicios de salud validando
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el pago total o parcial por concepto de las prestaciones de salud
entregadas a los usuarios pacientes por prestadores de la Red Publica
Integral de Salud y de la Red Privada Complementaria segun los
términos sefialados en esta norma. (...) En cuanto al control de tarifas y
liquidacién, el articulo 76 de la Norma Técnica de Relacionamiento
sefiala que es el proceso técnico administrativo financiero “en el que se
verifica que el valor de las prestaciones de servicios de salud esté acorde
con el tarifario de prestaciones para el sistema nacional de salud”. De
acuerdo con el segundo inciso del citado articulo 76 de la norma técnico
de relacionamiento RPIS y RPC el informe de liquidacion que emita el
IESS, ISSFA, ISSPOL, MSP o el SPPAT que realiza el proceso, se
constituye en el documento habilitante para el pago tanto para la
institucion que realiza la auditoria de la calidad de la facturacion de los
servicios de salud cuanto para la institucion que debe pagar el
porcentaje no cubierto por los seguros publicos y/o por las compafias
que financien servicios de atencion integral de salud prepagadas y las
de los seguros que oferten cobertura de seguros de asistencia médica.
(...) Por lo tanto la auditoria médica prevista en los articulos 125y 126
de la LSS tiene un objeto y finalidad distinta a la auditoria de la calidad
de la facturacién a la que se refiere la norma técnica de relacionamiento
RPIS y RPC expedida por el MSP. Asi la auditoria médica comprende el
examen objetivo sistematico y periédicos del cumplimiento de los
protocolos de diagnéstico terapéutico y prescripcién farmacologica y
tiene por finalidad establecer posibles responsabilidades  por
inobservancia de dichos protocolos, asi como la investigacion de los
casos de iatrogenia y/o mala practica médica. Por su parte, la auditoria
de la calidad de la facturacién tiene como objeto habilitar el pago de las
prestaciones de salud a través de la verificacién sistematica de la

pertenencia administrativa y de tarifas generadas por los prestadores de
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servicios de salud.” 3. Pronunciamiento. En atencién a los términos de
su consulta se concluye que, la contribucién financiera obligatoria del
Estado al Seguro General de Salud se rige por el segundo inciso del
articulo 111 de la Ley de Seguridad Social, mientras que la auditoria
médica obligatoria a los prestadores de salud, prevista en los articulos
125 y 126 ibidem, es materia distinta pues se refiere al cumplimiento de
los protocolos de diagnéstico, terapéutica y prescripcion farmacolégica y
tiene por finalidad establecer responsabilidades por su inobservancia,
asi como por casos de iatrogenia y/o de mala practicas médica, (...)".
Del criterio vinculante emitido por la Procuraduria General del Estado a
través de Oficio Nro. 00396, queda en evidencia que existen dos tipos de
auditorias, antagdénicas entre si, a saber que: a) La auditoria médica
obligatoria de la calidad del servicio de atenciéon meédica establecida en
los articulos 125 y 126 de la Ley de Seguridad Social, que tiene como
objetivo verificar el cumplimiento de los protocolos de diagnéstico,
terapéutica y prescripcion farmacolégica y tiene por finalidad establecer
responsabilidades por su inobservancia, asi como por casos de
iatrogenia y/o de mala practicas médica. b) La auditoria de la calidad de
la facturacion, a la que se refiere la norma técnica de relacionamiento
RPIS y RPC expedida por el MSP, que tiene como finalidad habilitar el
pago de las prestaciones de salud a través de la verificacion sistematica
de la pertenencia administrativa y de tarifas generadas por los
prestadores de servicios de salud, y se constituye en el Unico
documento habilitante para el pago a los prestadores externos de salud.
Asi mismo, la Procuraduria General del Estado sefiala que la auditoria
de la calidad de la facturacién es un proceso técnico administrativo
financiero que consiste en un informe de liquidacién que emite el IESS,
ISSFA, ISSPOL, MSP o el SPPAT que realiza el proceso, y se constituye

en el documento habilitante para el pago. Por lo anteriormente expuesto
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corresponde ratificar el criterio contenido en el Oficio Nro. 00396
emitido por la Procuraduria General del Estado, en la linea de indicar
que el Unico requisito previo al pago a los prestadores externos es la
realizacion de la “auditoria de la calidad de la facturacion a la que se
refiere la norma técnico de relacionamiento RPIS y RPC expedida por el
MSP”, y que “la auditoria médica prevista en los articulos 125y 126 de
la LSS tiene un objeto y finalidad distinta a la auditoria de la calidad de
la facturacién a la que se refiere la norma técnico de relacionamiento
RPIS y RPC expedida por el MSP. En este contexto, queda claro que la
aplicacion del articulo 125 debe realizarse juntamente con su alcance,
el cual se encuentra determinado en el articulo 126 de la Ley de
Seguridad Social ya que la auditoria médica se refiere a la calidad del
servicio prestado, en el cual esta auditoria es €x post al pago de los
prestadores externos de salud. III) Normativa Superintendencia de
Bancos: Con Resolucion Nro. SB-2022-1725 de 19 de septiembre de
2022, la Superintendencia de Bancos emitid el Capitulo VI “Norma para
el cumplimiento del articulo 125 de la Ley de Seguridad Social”, del
Titulo III “De las operaciones del Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social, del Instituto de Seguridad Social de las Fuerzas Armadas, del
Instituto de Seguridad de la Policia Nacional, del Servicio de Cesantia de
la Policia Nacional y de los Fondos Complementarios Previsionales
Cerrados (FCPC)”, del libro II “normas de control para las entidades del
sistema de Seguridad Social”’, de la Modificacién de las Normas de la
Superintendencia de Bancos, para el cumplimiento del articulo 125 de
la Ley de Seguridad Social respecto de la contrataciéon de empresas
especializadas en auditoria médica. Esta norma, en su contenido sehala
que para el cumplimiento del articulo 125 de la Ley de Seguridad
Social, respecto a la contratacion de empresas especializadas en

auditoria médica, el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social, se
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sujetara a los procedimientos de la Ley Organica del Sistema Nacional
de Contratacion Publica, su reglamento general y las resoluciones
expedidas por el Servicio Nacional de Contratacién Publica que fueren
aplicables. Los pliegos para la contratacion de las empresas
especializadas en auditoria médica seran elaborados por la
administradora del Seguro de Salud Individual y Familiar, atendiendo al
ambito de control, con sujecién a los modelos y formatos de
documentos precontractuales expedidos por el Servicio Nacional de
Contratacién Publica y en otros aspectos de norma técnico y juridica
vigente. IV) Conclusiones: 1. La auditoria médica obligatoria de la
calidad del servicio de atencién médica establecida en los articulos 125
y 126 de la Ley de Seguridad Social tiene como objetivo verificar el
cumplimiento de los protocolos de diagnéstico, terapéutica y
prescripcién ~ farmacolégica y tiene por finalidad establecer
responsabilidades por su inobservancia, asi como pOr Casos de
iatrogenia y/o de malas practicas médicas, de manera posterior a la
auditoria de la calidad de la facturacién prevista en la norma técnico de
relacionamiento RPIS y RPC. 2. La auditoria médica obligatoria de los
prestadores de salud prevista en los articulos 125y 126 de la LSS tiene
un objeto y finalidad distinta a la auditoria de la calidad de la
facturacién a la que se refiere la norma técnico de relacionamiento RPIS
y RPC expedida por el MSP; asi, aquella auditoria comprende el examen
objetivo sistematico y periddicos del cumplimiento de los protocolos de
diagnéstico terapéutico y prescripcion farmacolégica, que tiene por
finalidad establecer posibles responsabilidades por inobservancia de
dichos protocolos y la investigacién de los casos de iatrogenia y/o mala
practicas médica. 3. La auditoria de la calidad de la facturaciéon tiene
como objeto habilitar el pago de las prestaciones de salud a través de la

verificacién sistematica de la pertinencia administrativa y de tarifas
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generadas por los prestadores de servicios de salud. Esta Gltima es un
proceso administrativo interno del IESS, Isspol, Issfa, Ministerio de
Salud Publica o SPPAT que se constituye en el Unico requisito
habilitante para el pago a los prestadores externos, por lo que la
auditoria médica obligatoria de la calidad del servicio de atencion
médica establecida en los articulos 125 y 126, realizada por empresas
especializadas, contratadas por la administradora, €s un proceso expost
al referido pago, que para su aplicaciéon, este ente de control expidio la
“Norma para el cumplimiento del articulo 125 de la Ley de Seguridad
Social”, misma que se sujeta a los procedimientos de la Ley Organica
del Sistema Nacional de Contratacién Publica, su reglamento general y
las resoluciones expedidas por el Servicio Nacional de Contratacion
Publica que fueren aplicables, en otros aspectos de norma técnico y
juridica vigente. 8. Analisis y razonamiento realizado por los miembros
de la comisién. De las comisiones generales recibidas en la Comision
Especializada Permanente del Derecho al Trabajo y la Seguridad Social,
al amparo de los articulos 150 de la Ley Organica de la Funcion
Legislativa y articulo 20 del Reglamento de Comisiones Especializadas y
Ocasionales, se pone en conocimiento la dificil situacion que se
encuentran atravesando los distintos prestadores externos de salud,
ante la falta de pago por sus prestaciones brindadas como parte de la
red publica de salud, con el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social,
bajo la figura de convenio, en el que las partes se comprometen a
brindar la atencién a los usuarios del sistema de seguridad social, y que
son derivados para ser atendidos en estas casas de salud, bajo la
sujeciéon de un tarifario establecido para las diferentes atenciones
médicas establecidas por el Ministerio de Salud. El proceso para la
cancelaciéon de sus servicios, segiin la normativa expedida para el

efecto, no debe durar méas de cuarenta y cinco dias, a partir de la fecha
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de la atencién a los pacientes, tiempo durante el cual el prestador de los
servicios de salud debe entregar la informacién para que esta pueda ser
auditada, debiendo subir a una plataforma informatica la
documentacion requerida para que esta pueda ser revisada, validada u
objetada por la empresa sefialada para el efecto. El IESS mantenia el
sistema de auditoria del SOAM, que era la plataforma informatica
propia para realizar dicho proceso, sin embrago este proceso fue
tercerizado con prestadoras de servicios de auditoria, siendo a la fecha
EP Espe-Innovativa quien presta el servicio contratado para dicha
validacién. De la informacién proporcionada por los prestadores del
servicio, se conoce que Espe-Innovativa permitié cargar la informacion
Gnicamente hasta el mes de junio del 2023, es decir aquellos servicios
prestados desde hace mas de doce meses, tiempo durante el cual se ha
generado una deuda por prestacion de servicios de salud de
proporciones considerables, como lo veremos mas adelante. Esto ha
tenido como consecuencia una deficiente prestacion del servicio de
salud en el sistema de seguridad social, ya que los proveedores,
mantienen créditos otorgados por las distintas entidades financieras,
tratando de cubrir sus obligaciones, laborales, médicas, de medicina,
entre otras, haciendo que la obligacion del Seguro Social se convierta en
una prestacion a crédito para el Estado ecuatoriano. Se hace conocer,
por medio de los asambleistas pertenecientes a la Comision
Especializada Permanente del Derecho al Trabajo y la Seguridad Social,
que este problema se suscita no solo a nivel local en la capital de la
republica, sino en todo el pais, conociendo que varias clinicas privadas
se encuentren en esa situacion apremiante, al punto de crear un
colapso en la red de atencion publica del sistema de seguridad social.
Existe informacién proporcionada a la Comisién Especializada

Permanente del Derecho al Trabajo y la Seguridad Social, de la deuda
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que mantiene el Estado con el sistema de salud publica, sin embargo,
esta no constituye el pretexto para dejar de atender sectores que son de
caracter prioritario como salud y educacién, por parte del erario
publico. Se hace conocer, por otros asambleistas, que la situacion esta
tan caédtica que afecta de manera directa a los grupos vulnerables con
enfermedades catastréficas, como clinicas de didlisis, cancer,
maternidad, entre otras, donde la atencién meédica al paciente es de
caracter prioritaria, existiendo aproximadamente 110 clinicas de tercer
nivel que tienen una afectacion directa. Se alega ante la Comision
Especializada Permanente del Derecho al Trabajo y la Seguridad Social,
la precarizacién laboral en que han incurrido con el personal médico,
valores impagos, falta de pago de las remuneraciones adicionales, falta
de pago a las obligaciones con el mismo IESS, quienes de manera
indolente tinicamente se encargan de cobrar los aportes adeudados, sin
observar lo que ésta debe a los propios prestadores de salud. Es
necesario destacar que, la Asociaciéon de Prestadores de Salud ha
manifestado que se encuentran mas de 150.000 plazas de trabajo en
riesgo que dependen de la actividad profesional de salud y de la red
complementaria de salud, con quienes a la fecha se encuentran
impagos con sus haberes y remuneraciones de hasta cuatro meses, por
la falta de liquidez, generada a consecuencia de la deuda con el
Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social y con el Ministerio de Salud.
Se atribuye una corresponsabilidad al Ministerio de Finanzas, debido a
la falta de pago a las obligaciones que mantiene el Estado con el
sistema de seguridad social, considerando que le corresponde una
aportacién del 40 % al fondo de salud de los afiliados, obligaciéon que se
halla pendiente de pago a la fecha, alcanzando un valor aproximado de
12.000 millones de délares. Sin perjuicio de lo manifestado, es

necesario considerar que el Cédigo de Planificacién para las Finanzas
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Publicas establece la obligatoriedad del Estado para anteponer en
primer orden la deuda a la salud y a la educacioén, para lo cual debera
realizar las acciones que fueren necesarias, incluso la de
endeudamiento para el cumplimiento de estas obligaciones. La
prestacion de servicios con el IESS consiste en que los pacientes que
son derivados por parte de Seguro Social y, en ese concepto, dando
atencién de consulta externa, con entrega de medicaciéon a todos los
pacientes que acuden para atencién meédica, ligada o relacionada a
laboratorio clinico hormonal las 24 horas del dia, hospitalizacion
clinico-quirurgica, examenes de imagen, fisioterapia, entre otros
servicios, como cirugias de alta complejidad y emergencias. En los
ultimos 5 afios se ha incrementado las prestaciones médicas de
hospitalizacién, por pedido del Seguro Social, incluso derivados de otras
provincias, a las areas de terapia intensiva, neonatal, terapia intensiva
de adultos; brindando una atencién oportuna y de acuerdo con los
requerimientos y solicitudes médicas realizadas por el Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social. Para ello, los prestadores de salud
deben cumplir altos estandares de calidad y equipamiento, previamente
calificado por la propia institucién. La derivacion es propia del IESS y
no tienen injerencia de ningun tipo los prestadores externos de salud
con estas asignaciones. Estas derivaciones se han incrementado por la
deficiente atencién propia en los hospitales del Seguros Social, asi como
la falta de insumos médicos y medicinas, que han causado una crisis
en la prestacién de servicios de salud. Una vez que esta derivado, se
entrega un documento, que se llama cédigo de validacion, otorgado por
el IESS, donde el prestador recepta ese cédigo y forma parte de la
documentacion que deben presentar al Seguro Social, para que luego de
un proceso de auditoria médica indiquen si corresponde o no el pago, o

que se subsane la documentacion presentada. por presentar objeciones.
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Es importante sefialar que existe una calificacion otorgada por la propia
instituciéon sobre el nivel de objeciones, la cual es importante para el
presente andlisis, ya que todas las instituciones que acrediten un
margen de error menor al seis por ciento deben ser pagadas de manera
inmediata, sin cursar el proceso de auditoria, garantia normativa que
no se cumple, causando un colapso en el sistema de auditoria y
validacion, establecida en la norma 140 del Ministerio de Salud Publica.
La documentacion debe ser entregada al prestador de servicio de
auditoria, hasta quince dias después de brindada la atencion, para ser
canceladas hasta un plazo maximo de 45 dias. Anterior al sistema
propio de IESS para auditoria, existi6 dos empresas encargadas del
sistema: la una, Espotel, responsable de los periodos 2019 a 2021; y
SOAM en 2022; y, Espe-Innovativa, responsable del proceso 2023. Los
servicios prestados por Espe-Innovativa no satisfacen las necesidades
de los usuarios, pues el sistema solo permitié cargar la informacion
hasta el mes de junio de 2023, ya que la empresa fue contratada por un
numero determinado de auditorias, y por un monto econdémico fijo, a
discrecionalidad de lo que se cumpla primero; encontrando que los
analisis técnicos realizados por el IESS fueron deficientes en todas sus
formas, ya que esto se planificé para todo el 2023, siendo que en la
realidad solo se cumplié el objeto contractual hasta el mes de mayo de
2023. Todo esto dio lugar a que la comision requiriera la comparecencia
del presidente del Directorio del IESS, de su directora general, del
director nacional de Salud de la Seguridad Social y del Ministerio de
Economia y Finanzas, asi como de la empresa Espe-Innovativa,
responsable del servicio. Al respecto €s necesario establecer que, ha
quedado claro para la comision, la tinica auditoria obligatoria por ley es
la auditoria médica, conforme lo establece el articulo 125 de la Ley de

Seguridad Social; y que, a criterio de la Procuraduria General del
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Estado, esta es una auditoria con el caracter de expost, sobre la cual el
Ministerio de Finanzas no tiene injerencia alguna. Criterio constante en
el informe presentado por la Superintendencia de Bancos en su
comparecencia ante la comisién, dejando a su vez evidenciado que, de
conformidad al articulo 306 de la Ley de Seguridad Social, el organismo
de control habria inobservado su obligacién de regulacién, supervision y
vigilancia al sistema de seguridad social del Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social. Es necesario aclarar que la facultad de control en la
organizaciéon corresponde a la Superintendencia de Bancos, pero la
calidad del gasto y del uso de los recursos corresponde a la Contraloria
General del Estado; y, conforme rige su propia normativa, esta es
expost de las acciones ejecutadas por los 6rganos de la administracién
publica sujeta a control. Debemos acotar que, la base legal que sostiene
la auditoria de la calidad de la facturacion corresponde de manera
especifica al Ministerio de Salud Publica la expediciéon, reforma, o
revocatoria de dicha normativa, la misma que debe ser ajustada a los
principios establecidos en el Codigo Organico Administrativo, mas aun
cuando los actos administrativos son perjudiciales para el efectivo goce
de los derechos de las personas. Dicho de otra manera, la base legal
sobre la obligatoriedad de la calidad de la facturacién recae sobre el
MSP y el IESS, la misma que tiene su responsabilidad directa para que
la prestacién de servicios sea eficaz y eficiente. En su comparecencia
ante la comision, las distintas autoridades evadian su responsabilidad
frente a la falta de pago a los prestadores externos, llegando incluso a
decir que se les cancelaria en un plazo de cinco afios todo lo que se
adeuda, pero que se siga prestando el servicio, lo que ocasionaria que la
deuda se siga incrementando. Las autoridades del IESS atribuyen a la
falta de pago del Estado de sus compromisos, sin embrago el ente rector

de las finanzas publicas determina que la responsabilidad esta
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directamente en el IESS, ya que estos hacen los desembolsos una vez
que las cuentas se encuentren auditadas por disposicién constitucional.
Pese a los multiples llamados por parte de la Comision Especializada
Permanente del Derecho al Trabajo y la Seguridad Social a los
miembros del Directorio del IESS y a la directora general de dicha
institucion, estos han hecho caso omiso, inobservando incluso la
resoluciéon de rechazo expedida por los legisladores, lo cual declara una
franca rebeldia, inobservando lo dispuesto en la Ley Reformatoria a la
Ley de Seguridad Social y a la Ley del Banco del Instituto Ecuatoriano
de Seguridad Social, publicada en el Suplemento del Registro oficial
605. Al no plantearse por parte del IESS una alternativa plausible para
el cumplimiento de sus obligaciones con los prestadores externos,
manifestando Ginicamente que se asignara los pagos en atencién a una
férmula matematica, que no la supo explicar, pero que garantizaba que
cada prestador le correspondia algo por lo menos de lo que se iba
pagando mensualmente, tornandose en un pago a cuentagotas, lo que
agrava mas las condiciones de los prestadores. Se hace conocer a la
comisién que la empresa Espe-Innovativa no se encuentra preparada
para el procesamiento de los datos correspondiente al afo 2023, de alli
que ni siquiera lo cargado ha sido remitido para el pago, asi también se
hace conocer que dicho procesamiento lo realizan por lotes, sin
establecer un sentido de prelacién objetivo que garantice dicho
procesamiento, conociendo que a unos se paga y a otros no de manera
discrecional. El sefior Eduardo Pefia, principal personero del IESS, dio a
conocer que la deuda con los prestadores externos asciende a mil
trescientos cuarenta millones de dolares, (1.340.000.000, 00 USD), sin
embargo, esta deuda es mayor, conforme los datos proporcionados por
el propio IESS, donde determinan que la deuda ingresada a la

plataforma de Espe-Innovativa asciende a doscientos treinta y un
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millones seiscientos mil ochocientos treinta y dos doélares con 28/100.
(231.600.832,28 USD), mas lo que no se ha registrado, que es de julio
de 2023 hasta la presente fecha. Se pone en conocimiento que el
numero de prestadores externos de salud es de 348 a nivel nacional, sin
que se haya realizado acercamientos de ningun tipo para que no se
suspenda el servicio de atencion de salud, sin embrago esto pareceria
no importarle a la institucionalidad del IESS, ya que uUnicamente
reconocer la deuda, pero no platea el como pagarla, se limitan a
manifestar que a todos se les va pagar aunque sea algo de plata y que
del Gltimo ingreso recibido que fue de treinta millones, algo se ha dado
a cada uno de ellos, de acuerdo a la disponibilidad, pagando cada tres
semanas, v se acredita un lote, pagando sin discrecionalidad alguna. El
director nacional del Seguro Social de Salud absuelve las consultas
planteadas por la mesa técnica de la comisién, y en lo principal afirma:
las razones técnicas para cambiar al sistema de auditorias del SOAM a
Espe-Innovativa es sobre la base del articulo 37 y el articulo 50 de la
Constitucién y el 125 de la ley, cuyo texto dice: “La auditoria médica
obligatoria. Es la auditoria de los prestadores de salud, sera obligatoria
y estara a cargo de las empresas especializadas contratadas por la
administradora, con sujecién a las resoluciones de la Superintendencia
de Bancos y Seguros...”. Y atribuye la responsabilidad a que si
queremos que nos pague los fondos el Ministerio de Finanzas, todas las
atenciones médicas deben de ser auditadas, lo cual ratifica el criterio
técnico de la comisién de que la inaccién es por responsabilidad del
IESS y de la empresa auditora Espe-Innovativa. Durante los afos 21,
22 y 23 se asign6é 712 millones, 615 millones, casi mil millones en
2023, v en el 2024 solo 146 millones, esto quiere decir que la
asignacion presupuestaria de la institucién, acorde con el principio de

autonomia, apenas asigné 146 millones para una deuda de mas de
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doscientos treinta y un millones, que fue reportada como ingresado al
pago Unicamente al mes de mayo; sin embrago, la deuda de 2023 es
mucho mayor, ya que se reporta por la propia institucion: pago a
prestadores externos 2023, novecientos cincuenta y un millones
setecientos cincuenta y siete mil novecientos cuarenta y nueve doélares
con 04/100 (951.757.949,04 USD), como valores ingresados para el
pago, sin contar la deuda que no se ha podido ingresar, por cuanto la
plataforma de Espe-Innovativa fue cerrada al mes de junio de 2023.
Existiendo un rubro de 14 meses que no habria sido cuantificado por
falta de informacién por parte del IESS. Fuente Anexo 1. Trescientos
cincuenta y siete prestadores de salud externos en niveles I, 1T y III.

FUuente ANEX0 2. ---==-==m==mmmm = o mmmmsoomm oo moooooooooosmssomooomooes

Numero de prestadores externos que cuentan con convenio vigente con el
IESS

Provincia Nro.
Guayas 140
Pichincha 72
Manabi 38
Azuay 15
El Oro 13
Chimborazo 11
Santo Domingo de los Tséchilas 11
Tungurahua 10
Loja 9
Santa Elena 6
Los Rios 6
Cotopaxi 5
Imbabura 4
Pastaza 4
Esmeraldas 4
Carchi 2
Sucumbios 2
Orellana 2
Zamora 1
Napo 1
Bolivar 1
Total general 357

El namero total de pacientes derivados por provincia es de: ---------------
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Provincia Numero de Numero de pacientes
derivaciones derivados (beneficiarios)

Azuay 14.285 11.571
Bolivar 1.478 1.152
Cafiar 2.216 1.920
Carchi 962 893
Chimborazo 22.669 15.570
Cotopaxi 2.165 1.691
El Oro 42.542 24.820
Esmeraldas 1.675 1.418
Galapagos 2.622 1.755
Guayas 352.275 225.020
Imbabura 2.686 1.999
Loja 12.626 8.967
Los Rios 8.702 7.115
Manabi 54.274 37.693
Morona Santiago 126 123
Napo 2.694 550
Pastaza 3.037 2.241
Pichincha 335.480 46.831
Santa Elena 4.478 3.422
Santo Domingo de los 7.123 5.518
Tsachilas

Sucumbios 1.136 904
Tungurahua 5.299 4.397
Zamora Chinchipe 693 593

Los valores de montos auditados listos para el pago son de: noventay

cuatro millones seiscientos cuarenta y tres mil seiscientos trece

AOLATES. —=m-mmmmmmm o= m o mm s oSS oSS ooTomsssommTos
Coordinacion Monto Aprobado
Azuay 3.190.286
Chimborazo 3.498.007
El Oro 5.746.341
Guayas 27.163.819
Imbabura 713.824
Loja 4.376.324
Manabi 20.196.444
Pichincha 24.056.527
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Tungurahua 5.702.040
Total 94.643.613

La base normativa aplicable a todo el proceso de pagos es: Convenio
Marco Interinstitucional Nro. 000011 (2012), renovado Nro. 000017
(2015). Acuerdo Ministerial 0217-2018 suscrito el 9 de mayo de 2018
por la doctora Verénica Espinoza Serrano en calidad de ministra de
Salud Publica en el cual “Expiden la norma para la seleccion y
adquisicion de servicios de salud de la Red Publica Integral de Salud
(RPIS) y de la Red Privada Complementaria (RPC)” Con fecha 17 de
octubre de 2019, mediante Acuerdo Ministerial 00052-2019 la
Autoridad Sanitaria reforma el Acuerdo Ministerial 0217-2018 “Norma
para la Seleccién y Adquisicion de Servicios de Salud de la Red Publica
Integral de Salud (RPIS) y de la Red Privada Complementaria (RPC)” y
con el cual se entrega directrices para la compra del servicio de dialisis.
“Reglamento de relacionamiento para la prestacion de servicios de salud
entre instituciones de la Red Publica Integral de Salud (RPIS), de la Red
Privada Complementaria (RPC) y el Servicio Publico para Pago de
Accidentes de Transito SPPAT; vy su reconocimiento econémico” Acuerdo
Ministerial 00140-2023. Reforma Integral al Reglamento Organico
Funcional del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social, expedido
mediante Resolucién C.D. Nro. 535, de fecha 06 de mayo de 2017,
3.1.3.1.1. Coordinacién Nacional de Articulaciéon del Seguro de Salud,
Gestién Interna, “(...) 1. Propuestas de instrumentos normativos para el
otorgamiento de los beneficios al asegurado en prestaciones de salud
del Seguro General de Salud Individual. 4. Convenios de servicios al
interior de la Red Publica y Red Privada Complementaria en base al
tarifario Gnico de prestaciones establecido. 10. Registro de calificacion y

seleccion de prestadores y/o proveedores de salud, para la realizacion

Pagina 247 de 289



REPUBLICA DEL ECUADOR

Soanmbtea Ncional

Acta 958-A

de convenios, en base a criterios y lineamientos establecidos. {(...)".
Acuerdo Ministerial Nro. 00004928 “Tarifario de Prestaciones para el
Sistema Nacional de Salud”, versiéon 2014. Acuerdo Ministerial Nro.
0046-2017 de fecha 10 de abril de 2017, publicado en Registro Oficial
Nro. 995 de 2 de mayo de 2017 “Reformar el Tarifario de Prestaciones
para el Sistema Nacional de Salud”. Acuerdo Ministerial Nro. 00004196
“Procedimientos para la prestacion y asignacion de prestadores del
servicio de dialisis”. Acuerdo Ministerial Nro. 00004431 “Norma del
subsistema de referencia, derivacién contra referencia, referencia
inversa y transferencia del sistema nacional de salud”. Acuerdo
Ministerial Nro. 0045-2017, de fecha 04 de abril de 2017, publicado en
Registro Oficial Nro. 994 de 28 de abril de 2017 “Reformar la Norma
para Aplicar Métodos Estadisticos en el Control Técnico Médico de
Pertinencia Médica en las Instituciones de la Red Publica Integral de
Salud, respecto de las prestaciones de salud otorgadas por los
Establecimientos de Salud Publicos y Privados”. Sin perjuicio de la
normativa establecida, debemos determinar que la auditoria de la
calidad de la facturacién, no es un requisito determinado en la Ley de
Seguridad Social para los prestadores externos de Salud, dicha
auditoria se regula en el Acuerdo ministerial 140-2023, del Ministerio
de Salud Publica, el mismo que inobserva los presupuestos establecidos
en las normas de Control Interno y de Auditoria de la Contraloria
General del Estado, ya que todo proceso de auditoria debe ser realizado
expost y no exante, poniendo en riesgo la facultad de la propia
Contraloria General del Estado, porque no se podrian determinar
responsabilidades por haber mediado una auditoria previa que valida
los pagos realizados; de alli que la autorizacién para €l pago es un
proceso administrativo de competencia de la Direccién General del IESS

y de la Direccién General del Seguro Individual de Salud y Familiar,
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quiénes habrian inobservado su responsabilidad directa en la
prestacion de servicios de calidad para los asegurados del IESS. La Ley
de Seguridad Social establece en su articulo 17 que el IESS tiene la
misién de proteger a la poblacién urbana y rural, con relacion de
dependencia laboral o sin ella, contra las contingencias de enfermedad,
maternidad, riesgos del trabajo, discapacidad, cesantia, invalidez, vejez
y muerte en los términos establecidos en la ley. Asi como el articulo
102, ibidem, otorga al asegurado y a su familia el derecho a las
prestaciones de salud, dentro de las limitaciones enunciadas en el
articulo 103 de la ley, las cuales seran suficientes y adecuadas para
garantizar la debida y oportuna atencién del sujeto de protecciéon, como
lo sefiala el articulo 104 de la norma invocada, lo que conlleva a que el
asegurado pueda acceder a las prestaciones de salud en condiciones de
libre eleccion del prestador de servicios de salud, publico o privado,
observando el respectivo tarifario expedido para el efecto. Es €l IESS, a
través de sus dependencias administrativas, quien tiene la mision de
asegurar a los afiliados y jubilados, para garantizar la entrega oportuna
de las prestaciones de salud y maternidad, entre otras, mediante la
acreditacion y contratacién de los diferentes prestadores de salud,
segin lo previsto en el articulo 112, letra d) de la ley de Seguridad
Social. El articulo 358 de la Constitucién de la Republica define al
sistema nacional de salud, que comprende las instituciones, programas,
politicas, recursos, acciones y actores en salud, que abarca todas las
dimensiones del derecho a la salud. Define a la red publica integral de
salud, conformada por el conjunto articulado de establecimientos
estatales, de la Seguridad Social y otros proveedores que pertenecen al
Estado. Es muy importante determinar los limites que establece el
articulo 130 del Codigo Organico Administrativo, que en su texto

manifiesta: “Las maximas autoridades administrativas tienen
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competencia normativa de caracter administrativo Unicamente para
regular los asuntos internos del érgano a su cargo, salvo los casos en
que la ley prevea competencia para la maxima autoridad legislativa de
una administracién publica. La competencia regulatoria de las
actuaciones de las personas debe estar expresamente atribuida por la
ley”. Con fecha 17 de mayo de 2023, en el cuarto suplemento del
Registro Oficial 312, se expide el Acuerdo ministerial 140-2023, en el
cual consta el Reglamento de Relacionamiento para la Prestacion de
Servicios de Salud (ENRE) instituciones de la Red Publica Integral de
Salud (RPIS), de la Red Privada Complementaria (RPC) y el Servicios
Puablico para Pago de Accidentes de Transito (SPPAT), y su
reconocimiento econémico. Normativa a la cual debe sujetarse el
Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social para, en razon del principio
de autonomia, expedir su propia normativa, de la cual se contempla su
analisis, en las partes pertinentes objeto de estudio, para el presente
informe. Objeto: Regular los procedimientos técnico-administrativos del
relacionamiento interinstitucional para la atencién integral de salud de
usuarios/pacientes y su reconocimiento econdémico por las derivaciones
a establecimientos de la Red Privada Complementaria y entre los
miembros de la Red Publica Integral de Salud; a fin de contribuir en la
garantia del acceso universal, oportuno, gratuito y equitativo a las
prestaciones de servicios de salud, en los establecimientos de salud de
la Red Publica Integral de Salud (RPIS) y de la Red Privada
Complementaria (RPC), y con el fortalecimiento de la red de salud,
garantizando la sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud. Auditoria
de la calidad de la facturacion de los servicios de salud (ACFSS): es un
proceso técnico que tiene por objeto analizar la informacion documental
adjunta en los tramites y expedientes, a través de la verificacion

sistematica de la pertinencia documental, técnica médica y de tarifas,

Pagina 250 de 289



REPUBLICA DEL ECUADOR

oo Nrcional

Acta 958-A

remitida por los prestadores de los servicios de salud. Del
reconocimiento econémico, articulo 55. Reconocimiento econémico
entre subsistemas de la RPIS y el SPPAT: Las entidades
financiadoras/aseguradoras de cada subsistema de la RPIS,
reconoceran el valor de las prestaciones que se hayan otorgado a sus
beneficiarios con base en los tramites que se remitan mensualmente,
por parte de cada prestador de servicios de salud. Para el cobro de las
prestaciones sera suficiente el registro de las atenciones realizadas en
los aplicativos informaticos que los establecimientos de la RPIS utilicen
para el efecto de las atenciones, tales como RDAACA, PRAS, AS400 u
otros. Los pagos que se realicen entre las entidades
financiadoras/aseguradoras de la RPIS y sus establecimientos o entre
los establecimientos de otros subsistemas, no requeriran de auditorias
de calidad de facturaciéon de servicios de salud, y el reconocimiento se
podra realizar por pago directo por las prestaciones, cruce de cuentas u
otra modalidad que se determine para el efecto. Al interior de cada
subsistema se podra establecer los mecanismos de control que se
considere pertinentes. En los casos de accidentes de transito en que el
financiamiento sea por parte del SPPAT, este financiador realizara el
pago del valor correspondiente, conforme a la cobertura de servicios de
salud para victimas de accidentes de transito; y el excedente sera
cubierto por el seguro publico del que sea beneficiario el
usuario/paciente o por el Ministerio de Salud Publica, siguiendo la
prelaciéon de pagos. Articulo 56. Reconocimiento Econdmico entre el
SPPAT, la RPIS y la RPC con o sin convenio con la RPIS: Las entidades
financiadoras/aseguradoras de cada subsistema de la RPIS,
reconoceran el valor de las prestaciones que se hayan brindado a sus
beneficiarios en establecimientos de salud de la RPC con convenio.

Igualmente, se reconocera los gastos generados por la atencién de
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usuarios/pacientes a los prestadores de la RPC que no mantienen
convenio, en casos de auto derivacién por emergencias segun el listado
de prioridades I y II del Sistema de Triare Manchester MTS modificado.
Los mencionados pagos se realizaran con base en el resultado del
proceso de ACFSS descrito en el Capitulo VIII, y cumpliendo el
procedimiento previsto en el Capitulo VII del presente reglamento;
excepto en los casos en los que se aplique la categorizaciéon de
prestadores de conformidad con la normativa vigente. Para los
prestadores que se encuentren en las categorias 1 y 2, con porcentaje
de objeciones menor o igual al seis por ciento (6 %) en el historico
durante los seis (6) ultimos meses de prestaciones auditadas, por tipo
de servicio, no se realizara el proceso de ACFSS y se procedera al pago
directo, realizando el descuento del porcentaje de objeciones histérico.
En estos prestadores se realizard el proceso de ACFSS dos (2) veces al
afio dentro de los dos (2) semestres, para corroborar que se mantiene el
porcentaje de objecion. Se calculara con base en el resultado de la
primera auditoria. Segun lo establecido en la "Norma para Aplicar
Métodos Estadisticos en el Control Técnico Médico de Pertinencia
Meédica en las Instituciones de la Red Integral de Salud, Respecto de las
Prestaciones de Salud Otorgadas por los Establecimientos de Salud
Publicos y Privados", expedida mediante Acuerdo ministerial 00046,
publicado en el Registro Oficial Nro. 787 de 30 de junio de 2016 o la
norma que la sustituya. Para el caso del SPPAT, se realizara el pago del
valor correspondiente conforme a la cobertura de servicios de salud
para victimas de accidentes de transito; y, el excedente sera
responsabilidad del seguro privado o publico del que sea beneficiario,
conforme a la eleccién del usuario/paciente. De la auditoria de la
calidad de la facturacion de los servicios de salud. Articulo. 67. Proceso

de auditoria de la calidad de la facturacién de los servicios de salud: El
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objeto de la ACFSS, es habilitar el pago de las prestaciones de salud, a
través de la verificacién y evaluacion sistematica de la pertinencia
documental, técnica médica y de tarifas generadas por los prestadores
de los servicios de salud; validando el pago total o parcial por concepto
de las prestaciones de salud entregadas a los usuarios/ pacientes por
prestadores de la RPC, segan los términos sefialados en este
reglamento; o por prestadores de la RPIS en aplicacion del articulo 55
del presente reglamento. Los financiadores/aseguradores publicos, los
prestadores de servicios de salud de la Red Publica Integral de Salud
(RPIS), de la Red Privada Complementaria (RPC), con o sin convenios
con la RPIS, del Servicio Publico para Pago de Accidentes de Transito
(SPPAT), o quien haga sus veces, deberan aplicar obligatoriamente las
normas que constan en el presente capitulo para la realizacién del
proceso técnico de auditoria de la calidad de la facturacion de los
servicios de salud (ACFSS). Frente a las disposiciones legales anotadas
encontramos que es competencia de la Direccion General del IESS,
conforme lo establece la Resolucion CD. 535 expedida por €l Directorio
del IESS, la misma que entr6 en vigencia el 06 de mayo de 20 17, emitir
las normas, procedimientos e instrumentos técnicos de caracter
secundario de todos los organos y dependencias del instituto, de
acuerdo a las politicas y necesidades institucionales determinadas por
el Consejo Directivo. A su vez, la resolucion antes descrita determina
que la Direccién General de Salud Individual y Familiar es competente
para: w) Aprobar los procedimientos de facturacién de cuentas de
servicios de salud para su aplicacién en los prestadores de salud; y,
corresponde a la Subdireccién Nacional de Aseguramiento del Seguro de
Salud proponer los instrumentos normativos para la auditoria de la
calidad de facturacién de las cuentas médicas y monitorear su

implementacién; a la Subdireccién Nacional Financiera del Seguro de
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Salud le corresponde realizar los informes de auditoria y pertinencia
médica de los establecimientos de salud del IESS y de los prestadores
externos de su jurisdiccién y, una vez que se cuente con la facturacion
e informes de auditoria y pertinencia médica, proceder con la
liquidacién financiera y remitirlo a la unidad correspondiente para el
pago. Dicho procedimiento se repite en cada una de las coordinaciones
provinciales de prestaciéon del seguro de salud. La metodologia descrita
anteriormente se cumplia con el SOAM, que es el sistema de auditoria
propio del IESS, el misma que funcionaba con normalidad y con buena
ejecucion técnica por gestion directa de los organismos del IESS. Sin
perjuicio de lo anotado, hasta la presente fecha no se ha justificado por
parte del IESS la delegacion de parte del proceso de auditoria a un
tercero que, en el caso que nos ocupa, en el afio 2021 correspondi6 a
Espotel y en el 2023 correspondié a la empresa Espe-Innovativa. Al
respecto, el Coédigo Organico Administrativo establece, en su articulo
71, que existe prohibicién de delegacion de las competencias reservadas
por el ordenamiento juridico a una entidad u 6rgano administrativo
especifico; asi como, en ningun caso, el objeto de la delegacion de
gestion puede referirse a prestaciones en los contratos publicos cuando
se las instrumenta con respecto a una contraprestacién dineral. De lo
expuesto, encontramos que las competencias se hallan plenamente
establecidas en las distintas direcciones generales y subdirecciones del
IESS, por lo que dicha competencia es directa en su responsabilidad de
implementacién. La auditoria de la calidad de facturacién, de acuerdo a
normativa de origen, determina a través de una normativa secundaria
su implementacién como un proceso técnico, exclusivo de la
administracién, que puede ser modificado, extinguido o reformado,
observando los principios para la administraciéon publica. Sin perjuicio

de lo establecido, la normativa es clara al determinar que: “Los
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mencionados pagos se realizaran con base en el resultado del proceso
de ACFSS descrito en el Capitulo VIII, y cumpliendo el procedimiento
previsto en el Capitulo VII del presente reglamento; excepto en los casos
en los que se aplique la categorizacion de prestadores de conformidad
con la normativa vigente. Para los prestadores que se encuentren e€n las
categorias 1y 2, con porcentaje de objeciones menor o igual al seis por
ciento (6 %) en el histérico durante los seis (6) ultimos meses de
prestaciones auditadas, por tipo de servicio, no se realizard el proceso
de ACFSS y se procedera al pago directo, realizando el descuento del
porcentaje de objeciones historico. En estos prestadores se realizara el
proceso de ACFSS dos (2) veces al afo dentro de los dos (2) semestres,
para corroborar que se mantiene el porcentaje de objecién. Se calculara
con base en el resultado de la primera auditoria. Segun lo establecido
en la "Norma para Aplicar Métodos Estadisticos en el Control Técnico
Médico de Pertinencia Médica en las Instituciones de la Red Integral de
Salud, Respecto de las Prestaciones de Salud Otorgadas por los
Establecimientos de Salud Publicos y Privados”, expedida mediante
Acuerdo Ministerial 00046, publicado en el Registro Oficial Nro. 787 de
30 de junio de 2016 o la norma que la sustituya”. La disposicién legal
antes mencionada no se aplica por parte del IESS, sin perjuicio que
tiene plenamente identificados a los prestadores externos que estan por
debajo del nivel de objecion, lo que quiere decir que el pago debe
aplicarse de manera directa, sin que sus procedimientos se sujeten a
los procesos de auditoria de la calidad de facturacién. Mas, sin embargo
y sin perjuicio de lo manifestado, esto no exime que se pueda realizar la
auditoria de calidad de facturacién de manera expost, para lo cual tanto
el prestador como la entidad son responsables de los pagos realizados,
proceso que corresponde a la Contraloria General del Estado

determinar. Durante el afio 2023, el numero de derivaciones y de
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pacientes beneficiarios €s: --------===m-=-=smmmsomsmonmomemooossoooooooooo oo
Mes Numero de derivaciones Numero de pacientes
derivados (beneficiarios)
Enero 76.568 54.529
Febrero 63.586 46.740
Marzo 74.060 54.625
Abril 80.866 36.076
Mayo 64.691 39.026
Junio 67.109 39.463
Julio 62.562 38.269
Agosto 66.833 42.534
Septiembre 75.366 44.208
Octubre 90.761 46.776
Noviembre 100.604 37.155
Diciembre 58.237 36.750

Conforme consta de la informacién proporcionada en el afio 2023, se ha
cancelado por parte del Seguro Social 951.757.949,04 ddlares,
quedando en pendiente los pagos de julio a diciembre de 2023. No
existe evidencia documental alguna de que se aplique la normativa
asignada para el efecto, en especial la calificacién en razén del
porcentaje de objeciones a las auditorias realizadas, lo cual
descongestionaria el sistema de pagos, sin perjuicio de las
responsabilidades que podria conllevar un pago no debido y de la
obligacion del prestador de restituir dichos fondos. El IESS, con fecha
16 de marzo de 2023, suscribié el contrato Nro. IESS-PG-2023-0010-C
con la empresa Espe-Innovativa EP, el cual tiene por objeto “contratar €l
servicio de auditoria de la calidad de la facturacion de los servicios de
salud de atenciones médicas brindadas por los prestadores externos a
los afiliados y Dbeneficiarios del IESS a nivel nacional”, dicha
contratacion estableciéo el procesamiento de 4.365.896 expedientes
referenciales, correspondientes a las atenciones de salud brindadas a
partir de enero de 2023, en un plazo de hasta 730 dias o hasta que se

ejecute el presupuesto o lo que ocurra primero. Espe-Innovativa,
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mediante correo electréonico de 29 de febrero de 2024, remitié a la
Subdireccién Nacional de Aseguramiento el Oficio REV-CONCAL-0150-
024, mismo que contiene informaciéon correspondiente al numero de
expedientes recibidos hasta la fecha por la empresa Espe-Innovativa
para la ACFSS, en donde se puede evidenciar que se han recibido un
total de 3.668.745 expedientes para su procesamiento, los cuales
corresponden a las prestaciones de salud brindadas desde enero hasta
mayo de 2023. Dejando un saldo pendiente de recibir de 697.151
expedientes, para el mes de junio de 2023. 9. Necesaria delimitacién del
marco de la discusién. La comisién pone en evidencia, ante el Pleno de
la Asamblea Nacional y de la ciudadania en general, el debate y
discusién en relacion al proceso de fiscalizacion a la falta de pago a los
prestadores de servicios de salud, con la argumentacién necesaria y
respuestas a la ciudadania. 10. Visién normativa, pertinencia y
oportunidad de la ley para fiscalizar y requerir informacioén. Siendo la
legislatura la instancia de representacion politica por excelencia, en
donde convergen distintas manifestaciones e intereses de la pluralidad
social, es necesaria la produccién normativa y de fiscalizacion. La
legitimidad, como categoria politica parlamentaria, no es otra cosa que
el resultado de un proceso de construccién plural e informado, en
donde como producto de la deliberacion y a partir de los disensos, se
construyen aquellos consensos que permiten dar respuestas a la
ciudadania, respecto a las peticiones ciudadanas; y dentro de las
facultades primordiales esta la de fiscalizacion, por lo que es importante
por el principio de transparencia Como contexto: La red
complementaria privada de salud del Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social (IESS), compuesta por clinicas y centros de salud ,
conocidos como prestadores externos, es un esquema creado para

descongestionar los centros médicos del instituto. La red
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complementaria comenzé a operar en 2009 y se expandib
principalmente en las areas urbanas, donde la demanda de servicios
era mayor. A partir de 2013 se impuls6 un crecimiento significativo en
zonas rurales. Segun los prestadores, el servicio privado representa a
los afiliados y jubilados del IESS una disminuciéon del 40 % en las listas
de espera para cirugias y consultas especializadas. La sostenibilidad de
este esquema esta en riesgo, por falta de pagos y decisiones
administrativas, como reemplazar la auditoria propia por un proveedor
externo. En julio de 2023 el proveedor quedd impedido de seguir
cargando los expedientes de cobro, por un error en los términos de
referencia de su contrato. La falta de pagos, el cambio de metodologia
para auditar las cuentas y las demoras de las propias auditorias han
causado una disminuciéon de derivaciones y atenciones al sector
privado. La empresa Espe-Innovativa realiza actualmente la auditoria
de las cuentas a pagar a los prestadores externos del IESS y, ante la
falta de oferta, se prevé prorrogar el contrato. Eduardo Pena, presidente
del Consejo Directivo IESS, cuando le preguntaron sobre las deudas
acumuladas desde el afio 2012, dijo: “Algin dia vamos a pagar. El
problema es que no estd todo auditado. Y los auditores no van a la
velocidad que quisiéramos. Ademaés, vamos pagando conforme a lo que
tenemos”. Indicé que el volumen de prestaciones externas de salud se
sali6 de control. En 2017 las derivaciones de salud a la red privada eran
del 18 % del total de atenciones del seguro. Y el ano pasado alcanzaron
el 40 % de los 16 millones de prestaciones anuales. Ante los dispuesto
por el Pleno de la Asamblea Nacional, mediante Resolucién RL-2023-
2025-056, debemos manifestar que se ha solicitado la comparecencia
del Consejo Directivo del IESS y de su directora general para que, en el
marco de sus competencias, presenten un cronograma de pagos sobre

los valores adeudados a las prestadoras externas de salud, asi como la
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evaluacién perioédica de las acciones derivadas de dicha resolucion;
actividad que no pudo ser completada por la falta de entrega de
informacién, asi como por la negativa de comparecencia de sus
funcionarios. En sesién Nro. 59 de fecha 22 de julio de 2024,
comparecen Solca, con los distintos nucleos, en razén de su
independencia. Los nucleos de Guayas, Loja, Pichincha, Cuenca,
Machala, Manabi han coincidido en indicar que existen obligaciones
pendientes de pago por parte del Seguro Social, incluso obligaciones
que son anteriores y que incrementan las obligaciones con cada uno de
ellos, convirtiéndose en un problema estructural de dificil solucion, ya
que a medida que contintian prestando sus servicios las deudas se
siguen incrementando, sin que exista el retorno de los valores invertidos
por los prestadores de salud. Manifiestan haber tenido retrasos
considerables, es decir que el proceso de auditoria de facturacion
sobrepasa los limites establecidos en la ley, que no debe ser mayor a 45
dias, debiendo entenderse, en el caso de pasarlo, como una aceptacion
tacita de las planillas generadas por los prestadores de servicios, lo que
da lugar a un pago directo, situacion a la cual se oponen los personeros
del IESS, sin motivacién juridica valida de ningun tipo. Las deudas de
cada uno de ellos se hallan detalladas en las referidas actas,
sistematizadas en el presente informe, asi como la deuda a las
dializadoras, quienes se han visto en la necesidad de separar de sus
cargos a distintos trabajadores, por falta de recursos para el pago,
poniendo en riego a mas de 1.500 pacientes que dependen de manera
directa de sus servicios. Han sido claros los prestadores médicos en
manifestar la grave crisis que se hallan atravesando: despido de
personal, falta de insumos por no pago & proveedores, deudas
bancarias, falta de pago a las propias prestaciones del IESS, entre

otros, que ponen en grave riesgo al sistema de salud integral de la red

Pagina 259 de 289



REPUBLICA DEL ECUADOR

Acta 958-A

complementaria de salud. De igual forma, se recibié en el pleno de la
comisioén a la representante de las prestadoras externas de salud, quien
indicé que 150.000 plazas de trabajo estan en riesgo, que las deudas
registradas son solo lo que se pudo ingresar hasta junio de 2023, sin
contar con lo que va a diciembre de 2023 y lo que corresponde a 2024,
Existen objeciones de documentacién por mas de 23 meses, cuando lo
que corresponde es no mas de 45 dias; sin perjuicio de la solvencia que
puedan presentar los prestadores externos de salud, son valores que
quiebran a cualquier empresa. 11. Conclusiones del informe. 1. E1 IESS
no realizé un estudio de prefactibilidad y factibilidad técnica en razén
del numero de derivaciones, los valores asignados en afios anteriores no
se correlacionan con los valores asignados al ejercicio econémico 2024.
2. Las asignaciones no se realizan en razon de un monto
presupuestado, que debe ser aprobado por el Directorio del 1IESS; es
decir, las derivaciones no se realizan en razén de una asignacion
presupuestaria que determine un limite que no afecte a los recursos
previamente aprobados. 3. El contrato mantenido entre IESS y Espe-
Innovativa cumplié su objeto contractual en un plazo menor del
previsto, lo que causdé un retraso en los pagos, asi como la falta de
procesamientos oportunos de la informacion cargada al sistema. 4. El
IESS cuenta con otras alternativas tecnologicas que solucionarian el
problema, sin embargo, no se aplican, causando un perjuicio
irremediable y de dificil reparaciéon a los prestadores externos de salud,
como es el sistema SOAM, donde se ejercerian las competencias de
manera directa en el proceso técnico para la validar la facturacién. 5. El
IESS no reconoce los intereses que generan su demora en el
cumplimiento de obligaciones, sin perjuicio de las acreencias que tienen
los prestadores externos de salud, que si cumplen con esas tasas

impositivas al verse imposibilitados de pagar sus créditos. 6. No existe
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un reporte de cumplimiento de pagos a la fecha, y de la informacion
reportada, en el seguimiento realizado por la comisién, no se ha
cancelado a los prestadores externos de salud y, en el caso de hacerlo,
no se entienden los criterios aplicados a dichos pagos. 7. Existen
derivaciones en mayor numero a ciertos prestadores de salud, lo cual
llama la atencién a esta comision, ya que no es una asignacion aleatoria
y proporcional a todos los prestadores de salud, lo que hace inferir que
es necesario que Contraloria General del Estado deba intervenir en el
manejo de los fondos publicos del IESS. 8. La deuda real a diciembre de
2023 asciende a novecientos cincuenta y un millones setecientos
cincuenta y siete mil novecientos cuarenta y nueve dolares con 04 /100.
(951.757.949,04 USD), sin perjuicio de que la misma pueda superar los
mil doscientos millones de délares. 9. La auditoria de la calidad de
facturacién no se encuentra dispuesta por la ley, sino en una normativa
secundaria expedida por el Ministerio de Salud, en Acuerdo ministerial
0217/2018, reformado con el acuerdo 140-2023 del Ministerio de Salud
Publica, en la cual se hace constar un requisito no establecido por la
ley, inobservando las normas de control previo de la Contraloria
General del Estado, y pudiendo ser reformado de manera inmediata, a
fin de dar solucién a los problemas suscitados, responsabilidad directa
que recae en la Direcciéon General y en la Direccién General de Salud
Individual y Familiar del Seguro Social. 10. La tUnica auditoria que
determina la ley es la auditoria médica obligatoria dispuesta en el
articulo 125 de la Ley de Seguridad Social, la misma que es €xpost, y
con una finalidad distinta de la auditoria para la calidad de facturacion.
11. La falta de comparecencia de las distintas autoridades hace
imposible determinar un cronograma de pagos en favor de los
prestadores externos de salud. 12. La falta de aplicacion del articulo 56

del Acuerdo ministerial 140-2023 del Ministerio de Salud Publica por
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parte del IESS, y la inobservancia a esta disposicién, causa que el
conflicto persista, ya que, de aplicarse, los prestadores externos de los
niveles 1 y 2, de acuerdo a su calificacion, deberian ser pagados de
manera directa, sin perjuicio de que se ejerzan las actividades de
control que correspondan. 13. El pago directo no exime a los
prestadores su obligacién de someterse a los controles posteriores que
correspondan y, en el caso de encontrarse inconsistencias, se sujetan a
la determinaciéon de responsabilidades econdémicas, administrativas,
civiles y penales que correspondan. 12. Recomendaciones del informe.
Sobre la base del analisis y conclusiones que anteceden, se recomienda
remitir al presidente de la Asamblea Nacional el presente informe, a fin
de que sea distribuido a las y los asambleistas y continue el respectivo
tramite parlamentario, de acuerdo con la Constitucion y la Ley Organica
de la Funcién Legislativa, a fin de que se apruebe una resolucion en la
cual conste: a) Solicitar a la Contraloria General del Estado iniciar un
examen especial al contrato administrativo Nro. IESS-PG-2023-0010-C
correspondiente al servicio de auditoria de la calidad de la facturacion
de los servicios de salud de atenciones médicas brindadas por los
prestadores externos a los afiliados y beneficiarios del IESS a nivel
nacional, llevado a cabo por régimen especial, con un presupuesto
referencial aprobado de USD. 5.396.122,81 maés IVA y un plazo de hasta
730 dias calendario o hasta que se agoten los recursos asignados al
presupuesto, lo que ocurra primero, celebrado entre el Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social y Espe-Innovativa EP. b) Disponer que
el ministro de Salud Publica, en un plazo no mayor a treinta dias,
adectie su normativa secundaria a los preceptos establecidos en la ley y
en las normas de Control Interno de la Contraloria General del Estado,
esto es que, el proceso técnico para validar la facturacion sea

considerado como un proceso de validacion administrativa y no como
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un proceso de auditoria que valida el pago, el mismo que debera ser
expost, y sujeto a establecer las responsabilidades que el caso amerite.
c) Disponer a la Superintendencia de Bancos ejercer las atribuciones
contempladas en el articulo 306 de la Ley de Seguridad Social y ejercer
las facultades de supervision y vigilancia al proceso de pago a
prestadores externos de salud. d) Oficiar al presidente constitucional de
la republica, a fin de solicitar la remocion del cargo del senior Eduardo
Pena Hurtado, por su no comparecencia ante la Asamblea Nacional, asi
como la negligencia presentada en el ejercicio de su cargo para dar
soluciones técnicas o alternativas de pago a los prestadores externos de
salud. e) Solicitar a la Contraloria General del Estado, a fin de que inicie
un examen especial de gestion a las distintas autoridades que han
ejercido los diferentes cargos, tanto en el Consejo Directivo del IESS, en
la Direcciéon General y demas servidores de dicha dependencia, como
responsables en el proceso de pago de prestadores externos de salud,
dentro de sus competencias y atribuciones, Yy, de ser el caso, se
disponga su destitucion de manera inmediata. f) Solicitar a la
Contraloria General del Estado inicie un examen especial al
cumplimiento de las atribuciones del Consejo Directivo del Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social, en especial a la aprobacién del
presupuesto general de operaciones, en el que debian constar los
recursos asignados para prestadoras de salud externas de los ultimos
siete (7) afios. g) Solicitar al Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social,
dentro del ambito de sus competencias, la suscripcion de convenio de
purga de mora a las prestaciones que mantengan los prestadores
externos de salud con dicha institucion, debiendo aplicarse la
normativa establecida para el efecto, a través de los distintos convenios
de pago. h) Disponer al Concejo Directivo del IESS la aplicacién

inmediata del articulo 56 del Acuerdo ministerial 140/2023 del
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Ministerio de Salud Publica, para lo cual debera adecuar su normativa
interna observando lo dispuesto en la ley, de tal forma que los procesos
técnicos no se constituyan en un impedimento para el cumplimiento de
sus obligaciones. i) Disponer al ministro de Economia y Finanzas, en el
marco de sus competencias, dar cumplimiento a lo dispuesto en la
Constituciéon de la Republica y en el Codigo Organico de Planificacion y
Finanzas Publicas, a fin de dar la prioridad que corresponde a la salud,
dentro de la entrega de recursos para el cumplimiento de obligaciones
de salud. j) Disponer a las distintas autoridades del sistema de
seguridad social el cumplimiento inmediato de las obligaciones
generadas en favor de los prestadores externos de los servicios de salud,
a fin de garantizar la sostenibilidad del sistema de salud y la red
complementaria de servicios de salud. 13. Resolucién y detalle de la
votaciéon del informe. La Comisién Especializada Permanente del
Derecho al Trabajo y a la Seguridad Social: Resuelve: 1. Aprobar el
informe no vinculante del proceso de fiscalizaciéon referente a los
prestadores externos de servicios de salud con el Instituto Ecuatoriano
de Seguridad Social. 2. Disponer a la sefiora secretaria de la Comision
Especializada Permanente del Derecho al Trabajo y a la Seguridad
Social remita el presente informe con sus anexos al sefior presidente de
la Asamblea Nacional, para su difusiéon al Pleno de la Asamblea
Nacional. Voluntad que se expresa en la votacién: Detalle de la votacion

del INfOrmme. ——mmmm oo e

Nro. Asambleista A En Blanco | Abstencion
favor | contra

1 Teran Barragan Johnny Enrique, X - - -
presidente.

2 Holguin Naranjo Marcela Priscila, - - - -
vicepresidenta

3 Abad Morocho Mercedes Luzmila X - - -

4 Cevallos Macias Francisco Andrés - - - -
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S Guevara Blaschke Jaime Patricio X - - -
6 Méndez Rojas Fernanda Mabel X - - -
7 Ortiz Villavicencio Johanna Cecibel X - - -
8 Pasquel Andrade Maria Teresa del - - - X
Carmen
9 Polanco Lara John Edison - - - -
Total 5 0 0 1

14. Asambleista ponente. El asambleista ponente sera el asambleista
Jaime Patricio Guevara Blaschke, legislador por la provincia de Pastaza.
15. Nombre y firma de las y los asambleistas que suscriben el informe.
Teran Barragan Johnny Enrique, presidente. Abad Morocho Mercedes
Luzmila. Guevara Blaschke Jaime Patricio. Méndez Rojas Fernanda
Mabel. Ortiz Villavicencio Johanna Cecibel. 16. Certificacion de la
secretaria. Razon: Siento como tal, que el proyecto de informe no
vinculante del proceso de fiscalizacién referente a los prestadores de
salud con el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social fue conocido,
debatido y aprobado en el pleno de la Comisién Especializada
Permanente del Derecho al Trabajo y a la Seguridad Social, en sesién
Nro. 060 de 26 de julio de 2024. Lo certifico. Abogada Laura Vanessa
Flores Arias, secretaria relatora de la Comision Especializada
Permanente de Derecho al Trabajo v a la Seguridad Social”. Hasta ahi la
lectura, sefior presidente, debiendo recordar que el informe integro

constara en el acta de la presente sesion. ------=---=--==-==--=mmmooosoomoooes

EL SENOR PRESIDENTE. Se abre el debate. Tiene la palabra el

asambleista Jaime Guevara. ---------=-==-===--=-m--s-oomssssommommoommssssssseooo

EL ASAMBLEISTA GUEVARA BLASCHKE JAIME. Buenas tardes, senor

presidente, ¢no sé si me escucha? --------=-----=cmo-mmoomsemromommemmomenn T T

EL SENOR PRESIDENTE. Le escucho, estimado companero Jaime. ------
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EL ASAMBLEISTA GUEVARA BLASCHKE JAIME. Gracias, senor
presidente. Muy buenas tardes, un atento saludo a las y los
comparfieros asambleistas que estan siguiendo esta importante sesion,
como a los medios de comunicacién y al pueblo en general. Sefor
presidente, con su venia autorice a Secretaria, hice llegar un resumen
de un video, que nos puedan facilitar para comprension de lo que voy a

exponer. Muchas gracias, presidente. -----=--=--==-===-=ss-omomemmomommseooos
EL SENOR PRESIDENTE. Autorizado. -----=--=====-======s-==commmomomomoooe-

LA SENORA SECRETARIA. Sefior presidente, me permito informar que
no tenemos ningin video de acuerdo a lo que ha solicitado el

asambleista. Estamos revisando si es que estd en el correo o en el

EL ASAMBLEISTA GUEVARA BLASCHKE JAIME. Se le envié con el

tiempo necesario, sefior presidente. ---------=-z--msomossssossmmsosoonomosostoes
EL SENOR PRESIDENTE. Estan revisando, companero asambleista. ----
EL ASAMBLEISTA GUEVARA BLASCHKE JAIME. Gracias. ---------=-==-=-
EL SENOR PRESIDENTE. No S€ Preocupe ----=--==-==-==----===-==--=m-==m-=s

LA SENORA SECRETARIA. Sefior presidente, me informan que el video

ya ha sido ingresado a la Secretaria. -----=--=------=mmmmmmommsomonmmemtmoTs

EL SENOR PRESIDENTE. Por favor, procedan con la reproduccion

solicitada, ~-----=-m==mmmmmmmmmmmmmmmemmmmm oo om—o s soSoomomoooSSooooooomooos
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LA SENORA SECRETARIA. Se toma nota, sefior presidente, por favor,

PLOCEAET. === m === o oo o o e e e e oo emo oo

TRANSCRIPCION DEL AUDIO DE UN VIDEO PROYECTADO. “Una voz:
Una crisis que afecta directamente a los prestadores externos de salud
y, por ende, a miles de ciudadanos que dependen del Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social, el IESS. El IESS no ha realizado un
estudio de prefactibilidad y factibilidad técnica, a pesar de que el
numero de derivaciones médicas ha aumentado considerablemente,
esto afecta directamente a los recursos que deben ser destinados para
los servicios médicos. Esto ha generado un perjuicio irremediable para
los prestadores externos que no pueden recibir sus pagos a tiempo.
Actualmente, la deuda del IESS asciende a mas de novecientos
cincuenta millones de dolares y podria superar los mil doscientos
millones, si no se toman medidas inmediatas. Los prestadores de salud
enfrentan una situacién insostenible, ya que el IESS no reconoce los
intereses que se generan por la demora en los pagos. A pesar de los
intentos por buscar soluciones, no ha habido comparecencia de las
autoridades responsables. No se ha logrado un cronograma de pagos, ni
se han aplicado las disposiciones legales que podrian resolver el
conflicto. El incumplimiento de las obligaciones afecta a toda la cadena
de atencién médica. Es urgente que la Contraloria General del Estado
intervenga para garantizar el manejo adecuado de los fondos publicos
del IESS. La salud de miles de ecuatorianos depende de que el sistema
funcione adecuadamente. Otra voz: No ha mejorado la situacion, mas
bien estd empeorando, porque ya tenemos las cifras de mas de mil

fallecidos en estos tltimos dos meses a nivel nacional. ----------==----=----

EL ASAMBLEISTA GUEVARA BLASCHKE JAIME. Gracias, sefor
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presidente. Esta es la realidad de los médicos y de los hospitales que
prestan el servicio externo de salud del IESS. Estos impases son
generados basicamente por las autoridades designadas por el Gobierno
de turno, que no entregan informacion a los procesos que se les solicita
y peor comparecen a este primer espacio del Estado, que es la
Asamblea. Sefior presidente, también solicito que, tengo unas
diapositivas que envié con el tiempo necesario, para poder dar espacio a

esta EXPOSICION, ~==mmn===mmmmmm oo sem oo oemosssmoooseoooomooe
EL SENOR PRESIDENTE. Sefiorita secretaria, por favor, proceda. -------

LA SENORA SECRETARIA. Se toma nota, sefior presidente, por favor

PIOCEAET, =mmm==mmmm oo oSToomoonosemooomoes

EL ASAMBLEISTA GUEVARA BLASCHKE JAIME. Es el informe no
vinculante del proceso de fiscalizacion referente a los prestadores
externos de servicios de salud del Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social. Mediante Memorando AN-JBK-2024-022-M, de fecha veintisiete
de febrero del dos mil veinticuatro, el compafiero asambleista Xavier
Jurado remiti6 una solicitud para que la Comision Especializada
Permanente del Derecho al Trabajo y la Seguridad Social convoque al
presidente del directorio del IESS, al director general del IESS, al
ministro de Economia y Finanzas, al gerente general de la empresa
publica Espe-Innovativa, para que respondan respecto a la
problematica que a la fecha estarian enfrentando los prestadores
acreditados por parte del IESS. ¢Qué se solicitdo? Que nos digan y nos
hagan llegar la informacion: primero, del proceso de ingreso de facturas
y auditorias médicas por parte de los prestadores de salud externos,

que atienden a los afiliados del IESS durante los afios dos mil
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veintiuno, veintidés y veintitrés; segundo, se solicita se informe los
motivos que impiden el ingreso de los expedientes por parte de los
prestadores de salud acreditados por el IESS desde el mes de junio del
dos mil veintitrés hasta la presente fecha, con el objeto de hacer la
auditoria y el pago; tercero, se pide un informe de los plazos
contractuales, condiciones generales, motivaciones reales que impiden
ejecutar el objeto del contrato que mantiene Espe-Innovativa con el
IESS; cuarto, se conminé a que se informe cudles son las medidas de
contingencia realizadas por el IESS para cubrir la posible paralizacién
del servicio por parte de las prestadoras de servicio de salud externas;
que esto estaba pasando en los meses de febrero, marzo y abril, esto era
a nivel nacional en las veinticuatro provincias. La Comision de Derecho
al Trabajo y la Seguridad Social tuvo cinco sesiones y era desgarrador
escuchar la falta de pagos de millones de dolares que afectaban a las
clinicas, hospitales, ya que no podian seguir pagando a sus acreedores,
no podian seguir comprando insumos necesarios para la atencion.
Padres de familia que laboraban en estos sitios, siendo asediados por
los cobros de los pagos de entidades financieras, algunos galenos
incluso debiendo hasta al mismo IESS. ¢Por qué? Porque esta
institucién no estaba ejecutando bien el proceso de liquidacién desde el
afio dos mil veintidés y veintitrés, es por aquello que este asambleista
en la sesion de la comisién Nro. 41 solicité se vaya hasta las ultimas
consecuencias con este recabar de informacion. Mas tarde, el Pleno de
la Asamblea aprobé en la Sesion Nro. 937 la Resolucién 2023-2025-056
del Pleno de la Asamblea Nacional, para que solicite y se aclare todo
este proceso que estaba afectando a la salud de los ecuatorianos. En la
misma resolucién, ustedes recordaran, se exhortd al sefior presidente
de la republica para que realice el pago a Solca, a los demas

prestadores de servicio de salud, como también a las dializadoras. Y nos
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vendieron una idea, que Espe-Innovativa iba a ser la que iba a tomar
las riendas de la auditoria de las facturas previo al pago, pero qué es lo
que encontramos. Primero, el meollo del asunto esta en que la auditoria
tenia cuatro millones trescientos mil expedientes que estaban
durmiendo el suefio de los justos en Quito, en Espe-Innovativa. Desde
que Espe-Innovativa permitio abrir la plataforma para subir las
facturas, ojo, en el mes de junio del dos mil veintitrés, después de ocho
meses, es decir, ya en enero subieron para que esto pueda pasar,
cuando la normativa dice noventa dias. Y, segundo, aqui nos enteramos
de que ese contrato con la empresa era para liberar el trabajo que venia
haciendo el sistema operativo de auditoria médica del IESS, el SOAM, y
que los prestadores médicos que tenian menos de seis por ciento de
observaciones, ni siquiera debian estar en la plataforma, porque esto
significa que tenian minimos errores y que ellos también tenian
controles dos veces al afio. Y aqui es donde nos dimos cuenta de que el
IESS no realizé un estudio de prefactibilidad, factibilidad técnica en
razén del numero de derivaciones, valores asignados de los anos
anteriores, no se relaciona y correlaciona con el ejercicio dos mil
veinticuatro. Las asignaciones no se realizan en razén de un monto
presupuestado que debe ser necesariamente aprobado por el Directorio
del IESS, es decir, las derivaciones no se realizaron en relacién de
asignaciones presupuestarias que determinen un limite de monto
econémico. El contrato mantenido por el IESS con Espe-Innovativa
cumplié el objeto contractual antes de tiempo, antes de plazo; esto
nunca se entendié cémo funcionaba, aqui se derivé un problema
demasiado complejo. Pero también, de parte del Consejo Directivo del
IESS nunca hubo la comparecencia y esto sumo a que nosotros tuvimos
tres invitaciones y jamas acudieron. Se hizo un exhorto al sefor

presidente de la republica, para que le separe a este mal funcionario
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porque no facilita informacién y tampoco e€s que comparecié la
informacién. Y claro, la tinica auditoria que determina, en este caso la
obligatoriedad que tiene el IESS es el articulo ciento veinticinco de la
Ley de Seguridad Social, la misma que es expos y con la finalidad de
que podamos tener un proceso de la calidad de facturaciéon. Con estos
antecedentes, que vimos a finales del mes de mayo, que ninguno de los
prestadores de servicios externos del IESS queria seguir atendiendo a
los pacientes. ¢Por qué? No habia pagos ¥y realmente esto se
complicaba. Y ahi debemos decir que la deuda consolidada a diciembre
del dos mil veintitrés era de novecientos cincuenta y un millones
setecientos cincuenta y siete mil novecientos cuarenta y nueve délares
con cuatro centavos, sin prejuicio que pueda superar los mil doscientos
millones de dolares. Detras de esta cifra, han sido claros los prestadores
médicos en sefialar que estan a punto de un colapso, despido de
personal, falta de insumos por no pago a los proveedores, deudas con el
sistema financiero, ademas falta de pago de las propias prestaciones del
IESS, entre otras, que ponen €n grave riesgo al sistema integral de
salud complementaria de salud. Por otro lado, la auditoria de calidad de
facturaciéon no se encuentra dispuesta, sino en una ley normativa
secundaria expedida por el Ministerio de Salud en el Acuerdo
ministerial 217-2018. Su implementacion fue presentada como un
proceso técnico, exclusivo y administrativo que puede ser modificada,
extinguida o reformada, observando los principios que la administracion
publica debe tener para un buen manejo; pero esto no se hizo, el
Ejecutivo cre6é un impasse burocratico innecesario. Es aqui, y ustedes
veran un resumen del cuadro de las derivaciones del afio dos mil
veintitrés; miren esto, detras de este cuadro, el representante de las
prestadoras externas de salud nos indicé que tenemos ciento cincuenta

mil plazas de trabajo que estan en riesgo. Las deudas registradas son
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solo las que se pudo ingresar hasta junio del dos mil veintitrés, sin
contar lo que va a diciembre del dos mil veintitrés y lo que va del ano
dos mil veinticuatro. Esta es la triste realidad. Nunca se presenté un
cronograma de pagos, aqui también hay otro tema importante, el IESS
no reconoce los intereses que genera la demora en el cumplimiento de
las obligaciones, sin perjuicio de las acreencias que tienen que pagar los
prestadores externos de salud al sistema financiero, al verse
imposibilitados de pagar sus créditos; como también, se ven
imposibilitados de poder pagar lo que significa los demas sectores:
enfermeras, personal médico y las areas administrativas. Aqui vamos a
la parte de las recomendaciones. La recomendacién que esta sefialando
la comisién es que la Contraloria debe iniciar un examen especial al
contrato administrativo IESSPG-2023-0010-C que corresponde a este
espacio de contrato con Espe-Innovativa, que es por un valor de cinco
millones trescientos noventa y seis mil ciento veintidos doélares con
ochenta y un centavos mas IVA, esto es entre el IESS y Espe Innovativa.
Segundo, disponer al Ministerio de Salud Publica, en un plazo no mayor
de treinta dias, adeciie su normativa secundaria a los preceptos
establecidos en la ley, en las normas de control externo de la
Contraloria General del Estado, que es un proceso técnico para validar
la facturacién, sea considerada como un proceso de validacion
administrativa y que quede claro, no como un proceso de auditoria que
valida el pago, el mismo debera hacérselo en el tiempo necesario, que €s
posterior, cuando haga la Contraloria, y se establezcan las
responsabilidades que correspondan y a quién le aplique. Tercero,
disponer a la Superintendencia de Bancos ejercer la atribucion
contemplada el articulo trescientos seis de la Ley de Seguridad Social y
ejercer las facultades de supervision y vigilancia del proceso de pago a

los prestadores externos, porque de momento no lo estad cumpliendo.
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Cuarta, oficiar al presidente constitucional de la Republica del Ecuador,
a fin de solicitar la remocién del cargo del sefior Eduardo Pefia Hurtado
por su negligencia demostrada al no pagar ni dar soluciones o
alternativas de pago a los prestadores externos de salud y también por
su no comparecencia a la Asamblea Nacional. Quinta, solicitar a la
Contraria General del Estado, a fin de que se inicie un examen especial
a la gestion de las distintas autoridades que han ejercido, en su
momento, cargos tanto del Consejo Directivo del IESS como también de
la direccion general y demas servidores de dicha dependencia que
tienen responsabilidad directa en el no pago a los prestadores de salud.
Y aqui también recalcamos. Todos los servidores publicos tienen que
dar y garantizar que los servicios se los preste a los y las ecuatorianas.
Con todo esto, sehor presidente, companeras y companeros
asambleistas, mociono la aprobacion de la resolucion que se adjunta y
que ha sido enviada por Secretaria General mediante sistema DTS. Aqui
decimos, amigos, no permitamos que la falta de gestion de las
autoridades nacionales genere mas muertes en nuestro pais, no seamos
céomplices de aquello. Hasta aqui mi presentacion, sefior presidente.

Compafieras y comparneros asambleistas. -----------=m--mmm-mmommmommmemoooos

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra el asambleista Camilo

QAJIAS. —=mmmmmmmm == e m e e e  m S msmSmomosos oo

EL ASAMBLEISTA SALINAS OCHOA CAMILO. Muchas gracias, querido
presidente. Compaifieros asambleistas. Felicitar al companero Guevara
por su intervencién, muy técnica y con datos importantes. Yo quiero
hacer algo relevante, basicamente, de pronto se puede acoger,
principalmente lo que esta sucediendo en el tema de la falta de pago del

Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social. Vean, hablaban de que

Pdagina 273 de 289



REPUBLICA DEL ECUADOR

Acta 958-A

dentro de los prestadores, en el informe que el companero Guevara nos
indico, son ciento cincuenta mil trabajadores y personas que estan
dentro de muchos prestadores, clinicas de especialidad de primer,
segundo y tercer nivel, que necesitan que tanto la parte privada tenga
su dinero para poder aportar su mensualidad. Pero, compafero Jaime,
no sé si es que de pronto dentro de este informe no vinculante es
importante que tenga indicacién lo que voy a informar. Muchos de estos
prestadores, que yo me he reunido, informan que el Seguro Social
cuando no les pagan; claro, hay que pagar, estas clinicas tienen que
pagar mensualmente todos los derechos del Seguro Social, los pagos de
los empleadores, todas las tasas correspondientes; pero como no le
paga el seguro a tiempo a estos prestadores, se retrasan los valores y
caen en una mora patronal. Hay muchos de ellos, hablando
puntualmente, Ana Delgado que es la presidenta de un grupo muy
importante, que mas o menos son el sesenta por ciento de prestadores
externos, que ya estan iniciando una glosa patronal porque no tienen
como pagar, porque no tienen dinero, deben cerca de cuarenta o
cuarenta y cinco millones de doélares entre las clinicas que estan dentro
de esta agremiacion. Quisieron abordar al presidente del directorio para
que exista un convenio, porque no tienen dinero, porque no les paga el
seguro; por lo tanto, no les paga el seguro y ellos no pueden cumplir los
valores exorbitantes que tienen que pagar, que es un derecho y un
deber; no pudieron tener esas facilidades y que creo que es importante
que conozca el pueblo ecuatoriano. Si el Estado, a través del seguro, no
le paga los valores a tiempo a estas clinicas que ya brindan el servicio,
por qué el Seguro Social inicia las glosas patronales, y que algunos ya
estan en una tercera notificacién, ya para poder iniciar una accioén
administrativa y con intereses. Es importante eso, compafiero Guevara,

porque eso esta pasando. No hay dinero, no tienen como pagar estas
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clinicas privadas. Es importante evaluar esto, de pronto si esta en este
informe no vinculante, bienvenido sea, sino también ponerlo como un
alcance dentro de esta peticion. Y lo otro, llamarle la atencion al
presidente Eduardo Pefia. Decirle, presidente, tenga mucho cuidado
porque ya el companero asambleista Ferdinan Alvarez, fechas pasadas
le advirtié6 por escrito, porque informoé en la Comision de Salud que
existe una persona, dentro de esta peticion, Daniela Conde, que es la
que deriva o es la que dice a quién si y a quién no pagar las
derivaciones de acuerdo a las prestaciones de servicio. Eso, hay que
continuar la fiscalizacion y que de pronto también nosotros estamos
expectantes y estamos atras, porque realmente no puede existir nadie
en estas acciones que pueda vincular a quién siy a quién no, €so se
llama corrupciéon y eso ya pas6é en el Ministerio de Salud Publica.
Muchos funcionarios que elegian a dedo a quién si pagary a quién no
pagar, gracias a Dios ya estan afuera del sistema de salud publica y
gracias a Dios esos sefiores ya estan afuera, porque son unos corruptos
que estaban eligiendo a quién si, a quién no pagar a los prestadores
externos. Pero oh sorpresa, presidente Pena, aprovechando lo que se
esta hablando, y es por eso que de pronto puede ser un problema que
va a suceder. Todos ellos, que ya fueron sacados por la actual autoridad
sanitaria, fueron sacados por corruptos y por haber hecho las cosas
mal, inclusive el anterior ministro de Salud salié y se llevé a mucha
gente al Teodoro Maldonado Carbo, muchos de ellos estan migrando al
Seguro Social, es decir, estan migrando con todas esas personas
corruptas a contaminar el Seguro Social, y puede ser que sea uno de los
motivos que esté entorpeciendo las acciones, los pagos de prestadores
externos. Compaifiero Jaime, felicitaciones, un buen trabajo, el informe
que observo, son detalles puntuales que creo que es importante que se

puedan tomar como accion correspondiente, y que este llamado de
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atencion, que esta migracién de corrupcién, que antes era el Ministerio
de Salud Publica y ahora estan volcandose el Seguro Social, lo hago el
dia de hoy doce de septiembre, esta alerta, porque muchos de estos
funcionarios que estan sacados a patadas del ministerio por la actual
administraciéon, que aplaudo y felicito porque los estan sacando, estan
migrando al seguro para poder seguir haciendo de las suyas. Pero
estamos expectantes, asi como lo hicimos y fiscalizamos al Ministerio de
Salud Publica esas autoridades, lo vamos a hacer ahora en el Teodoro,
perdon, en el Teodoro Maldonado Carbo y en el Seguro Social. Muchas

gracias y buenas tardes, compafieros. -=---------=----=====ssoomsoooosooooooos

EL SENOR PRESIDENTE. Se cierra el debate. Seforita secretaria
certifiqueme si han llegado las mociones de los puntos anteriores y de

este punto que se esta tratando. De este punto, por favor. -----=---=-------

LA SENORA SECRETARIA. Sefior presidente, la mocién ha sido

ingresada por escrito a esta Secretaria. -------------==m--=mmmssmoooosoomooomos

EL SENOR PRESIDENTE. Seforita secretaria, por favor, proceda a dar
lectura a la parte resolutiva de la mocion presentada y la

documentacién adjunta. -=----==---=----mm=mmmmmommeomommmmomomommms oo

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacién, sefior presidente.
“Memorando Nro. AN-GBJP-2024-0099-M. Quito, D.M., 10 de
septiembre de 2024. Para: sefior magister Henry Fabian Kronfle
Kozhaya. Presidente de la Asamblea Nacional. Asunto: Mocién. De mi
consideracién: En mi calidad de asambleista, miembro de la Comision
Especializada Permanente del Derecho al Trabajo y al Seguridad Social,

en base a la atribucion conferida en el articulo 135 de la Ley Organica
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de la Funcion Legislativa, en la Sesién del Pleno Nro. 958 ejecutada el
10 de septiembre de 2024, una vez que se ha tratado el informe no
vinculante del proceso de fiscalizacién referente a los prestadores
externos de servicios de salud con el Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social, presento la siguiente mocién: Mocién: Aprobar el informe no
vinculante del proceso de fiscalizacion referente a los prestadores
externos de servicios de salud con el Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social, difundido y socializado desde la Presidencia de la Asamblea
Nacional. Asi también la aprobacién de la resolucién enviada a la
Secretaria General para ser llevada al Pleno de la Asamblea Nacional,
que se adjunta a la presente. Adjunto a la presente se dignara
encontrar la resolucién mencionada. Con sentimientos de distinguida
consideracién. Atentamente, ingeniero Jaime Patricio Guevara
Blaschke. Asambleista. Articulo 1. Rechazar la inasistencia de los
sefiores miembros del Directorio del IESS y demas autoridades
convocadas a la Comision Especializada de Derecho al Trabajo y a la
Seguridad Social, para dar cumplimiento a la resoluciéon Nro. RL-2023-
2025-056 del Pleno de la Asamblea Nacional aprobada en la Sesion Nro.
937, referente a la problematica con Solca, dializadoras y prestadoras
de salud externo. Articulo 2. Aprobar el informe no vinculante del
proceso de fiscalizacion referente a los prestadores externos de servicios
de salud con el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social, en razon a lo
dispuesto por el Pleno de la Asamblea Nacional de la Sesiéon Nro. 937,
contenido en el articulo 4 de la Resolucién Nro. RL-2023-2025-056.
Articulo 3. Solicitar a la Contraloria General del Estado iniciar un
examen especial al contrato administrativo No. IESS-PG-2023-0010-C
correspondiente al servicio de auditoria de la calidad de la facturacion
de los servicios de salud de atenciones médicas brindadas por los

prestadores externos a los afiliados y beneficiarios del IESS a nivel
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nacional llevado a cabo por régimen especial con un presupuesto
referencial aprobado de USD 5.396.122,81 mas IVA y un plazo de hasta
730 dias calendario o hasta que se agoten los recursos asignados al
presupuesto, lo que ocurra primero celebrado entre el Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social y Espe-Innovativa. Articulo 4.
Disponer que el ministro de Salud Publica en un plazo no mayor a
treinta dias adectie su normativa secundaria a los preceptos
establecidos en la ley y en las normas de control interno de la
Contraloria General del Estado, esto es que el proceso técnico, para
validar la facturacion sea considerado como un proceso de validacion
administrativa y no como un proceso de auditoria que valida el pago, el
mismo que debera ser expos, y sujeto a establecer las responsabilidades
que el caso amerita. Articulo 5. Disponer a la Superintendencia de
Bancos ejercer las atribuciones contempladas en el articulo 306 de la
Ley de Seguridad Social y ejercer las facultades de supervision y
vigilancia al proceso de pago a prestadores externos de salud. Articulo
6. Oficiar al presidente Constitucional de la Republica, a fin de solicitar
la remocién del cargo del sefior Eduardo Pefia Hurtado, por su no
comparecencia ante la Asamblea Nacional, asi como la negligencia
presentada en el ejercicio de su cargo para dar soluciones técnicas o
alternativas de pago a los prestadores externos de salud. Articulo 7.
Solicitar a la Contraloria General del Estado, a fin de que se inicie un
examen especial de gestion, a las distintas autoridades que han ejercido
los diferentes cargos, tanto en el Consejo Directivo del IESS, en la
Direccién General y demas servidores de dicha dependencia, como
responsables en el proceso de pago de prestadores externos de salud,
dentro de sus competencias y atribuciones e imponer la sancién que
corresponda conforme lo senale la ley. Articulo 8. Solicitar a la

Contraloria General del Estado inicie un examen especial al
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cumplimiento de las atribuciones del Consejo Directivo del Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social, en especial a la aprobacion del
presupuesto general de operaciones en el que debian constar los
recursos asignados para prestadoras de salud externas de los ultimos
siete (7) afios. Articulo 9. Solicitar al Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social, dentro del ambito de sus competencias, la suscripcién de
convenio de purga de mora a las prestaciones que mantengan los
prestadores externos de salud con dicha institucién, debiendo aplicarse
la normativa establecida para el efecto a través de los distintos
convenios de pago. Articulo 10. Disponer al Concejo Directivo del IESS
la aplicaciéon inmediata del articulo 56 del Acuerdo Ministerial
140/2023 del Ministerio de Salud Publica para lo cual debera adecuar
su normativa interna observando lo dispuesto en la ley, de tal forma
que los procesos técnicos no se constituyan en un impedimento para el
cumplimiento de sus obligaciones. Articulo 11. Disponer al ministro de
Economia y Finanzas, en el marco de sus competencias, dar
cumplimiento a lo dispuesto en la Constitucién de la Republica y en el
Codigo Organico de Planificacion y Finanzas Publicas, a fin de dar la
prioridad que corresponde a la salud, dentro de la entrega de recursos
para el cumplimiento de obligaciones de salud. Articulo 12. Disponer a
las distintas autoridades del sistema de seguridad social el
cumplimiento inmediato seguro de las obligaciones generadas en favor
de los prestadores externos de los servicios de salud, a fin de garantizar
la sostenibilidad del sistema de salud y la red complementaria de
servicios de salud. Articulo 13. Disponer a la Secretaria General de la
Asamblea Nacional notificar a la Presidencia de la Republica,
Contraloria General del Estado, Ministerio de Salud Publica,
Superintendencia de Bancos, Consejo Directivo del IESS, Ministerio de

Economia y Finanzas, a las entidades publicas y privadas que
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conforman el sistema de salud y la red complementaria de servicios de
salud. Dada en la sede de la Asamblea Nacional, ubicada en el Distrito
Metropolitano de Quito, provincia de Pichincha a los 10 dias el mes de
septiembre del afio dos mil veinticuatro”. Hasta ahi la lectura, sefor

Presidente, —-=-=-==n--=mmsmmmmmmo oo eooonomoososmsosooseoossosmoonoomooe

EL SENOR PRESIDENTE. Seforita secretaria, por favor, proceda a

tomar la votaciOn. —=---==-mmmmmmm=mmm=mmmmmmmmm s omm o oomms oo oomosooooooeo s

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizaciéon, sefior presidente.
Sefioras y sefiores asambleistas, por favor, registrar su participacion en
las curules electrénicas. De existir alguna novedad, por favor, informar

a esta Secretaria. Gracias. ----------=====s==--=-o-mossmsooooosommooommsomoooomoes

EL SENOR PRESIDENTE. Tienen un minuto para registrarse, por favor,
sefiorita secretaria. Sefiorita secretaria, por favor, cierre el registro y

proceda a tomar votacion, -----=--=-==-m=smsmmsssesossosossmsmsssoooomomomnomTToT

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacion, sefior presidente. Me
permito informar, sefior presidente, que contamos con ciento dieciséis
asambleistas registrados. Se pone a consideracion del Pleno de la
Asamblea Nacional la mocién presentada por el ingeniero Jaime

Patricio Guevara. Sefioras y sefiores asambleistas, por favor, consignar

EL SENOR SECRETARIO. Se toma nota, sefior presidente. ----------------
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EL SENOR PRESIDENTE. Sefior secretario, cierre la votacién. Sefor

secretario, cierre la votacion. ------==---==mmmmmmmmmmmmomo s ommoomemo oo

EL SENOR SECRETARIO. Con su autorizacién, sefior presidente. Por
favor, sefior operador, presente resultados. Sefior presidente, me
permito informar que contamos con ochenta y seis votos afirmativos,
veinticinco negativos, un voto blanco, cuatro abstenciones. Ha sido
aprobada la mocion presentada por el asambleista Jaime Patricio

Guevara BlaschKe, —------mmmmmmmmmmm o s oo oo oo oo s e oo

EL SENOR PRESIDENTE. Sefior secretario, certifique si las mociones de

los puntos tres y cuatro han sido presentadas. -------=--=---=----mmmmmmsooos

EL SENOR SECRETARIO. Conforme su disposiciéon, sefior presidente,
me permito informar que las mociones dentro de los puntos solicitados

han sido remitidas por escrito a esta Secretaria General. ------------------

EL SENOR PRESIDENTE. Seflor secretario, regresamos al punto tres.
Certifique si la mocion ha sido presentada y, de haber sido presentada,

por favor, proceda con la lectura respectiva en la parte resolutiva. -------

VII

EL SENOR SECRETARIO. “Conocer sobre los problemas del sector
artesanal”. Con su autorizacion, sefior presidente, me permito informar
que la mocién presentada por la asambleista Alexandra Andrea Castillo
Campoverde ha sido remitida por escrito a esta Secretaria General.
Conforme su disposicién procedo a dar lectura de la misma en su parte

resolutiva. “Memorando Nro. AN-CCAA-2024-0137-M. Quito, D.M., 12
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de septiembre de 2024. Para: sefior magister Henry Fabian Kronfle
Kozhaya. Presidente de la Asamblea Nacional. Asunto: Alcance mocion
para la aprobacién de la resolucion que atiende los problemas del sector
artesanal. De mi consideracién: Después de saludarle cordialmente, de
acuerdo con lo establecido en el articulo 135 de la Ley Orgéanica de la
Funcién Legislativa, en relaciéon a la convocatoria a la sesion del Pleno
de la Asamblea Nacional Nro. 958, convocada para el dia de hoy jueves
12 de septiembre de 2024, a las 14h30, en modalidad virtual, en cuyo
tercer punto corresponde: Conocer sobre los problemas del sector
artesanal, presento la siguiente: Mocion: Aprobar la resolucion que
atiende los problemas del sector artesanal. Con sentimientos de
distinguida consideracién. Atentamente, ingeniera Alexandra Andrea
Castillo Campoverde. Asambleista”. Hasta ahi la lectura... los curules

electronicos de las sefioras y senores asambleistas. ------------=---=----mmo-

EL SENOR PRESIDENTE. Sefior secretario, proceda a tomar votacion. --

EL SENOR SECRETARIO. Con su autorizacion, sefior presidente. Por
favor, sefioras y sefiores asambleistas, registrar su participacion en las
curules electrénicas. Y, de existir alguna novedad, por favor, informar a

esta Secretaria o a los equipos técnicos asignados. Muchas gracias. -----

EL SENOR PRESIDENTE. Sefior secretario, en un minuto cierre el

FEGISTIO, —-mmmmmm oo oo oo o oo s oo omoososooooooomoomoooonooos

EL SENOR SECRETARIO. Se toma nota, sefior presidente. -----------=----

EL SENOR PRESIDENTE. Sefior secretario, proceda a cerrar el

ey oo
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EL SENOR SECRETARIO. Con su autorizacién, sefior presidente, me
permito informar que contamos con ciento veinte asambleistas
registrados. Se pone a consideracién del Pleno de la Asamblea Nacional
la mocién presentada por la asambleista Andrea Alexandra Castillo
Campoverde, por favor, sefioras y senores asambleistas, consignar su

voto. Muchas gracias. -=-------==m==msmmmmmosmmsmooooomooomoommoossoosoooommoooooo
EL SENOR PRESIDENTE. Un minuto y cierre la votacion. --------==---=---~
EL SENOR SECRETARIO. Se toma nota, sefior presidente. ----------------
EL SENOR PRESIDENTE. Secretaria, cierre la votacion. ------=------=-----

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacién, sefnor presidente, por
favor, sefior operador presente resultados. Me permito informar que hay
noventa y uno votos afirmativos, veintiséis negativos, cero blancos, dos
abstenciones, tres abstenciones. La mocion presentada por la

asambleista Castillo. Ha sido aprobada. ------=-----=-==-======-=====-ommm=soos

EL SENOR PRESIDENTE. Secretaria, regresamos al punto cuatro.
Certifique si la mocién ha sido presentada, en el caso de haber sido

presentada proceda con la lectura correspondiente. ------=--====smommmmmmos
VIII

LA SENORA SECRETARIA. “Conocer los problemas del sector del
transporte”. Me permito informar que estamos realizando la revision
respectiva para verificar lo solicitado. Sefor presidente, tenemos un

problema técnico con el DTS, si me permite unos minutos. ------=--=-=----
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EL SENOR PRESIDENTE. Se les concede dos minutos, sefiorita
secretaria, tomar en cuenta eso. Secretaria, por favor, proceda a

certificar si llegd la MoCIiON. ~--=-=--==mmmmmmmmmmmmm oo ommme oo

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizaciéon, sefior presidente, me

permito certificar que la mocién ha ingresado. ------=---=---===r====--ooeooo-

EL SENOR PRESIDENTE. Proceda con la lectura correspondiente, por

LA SENORA SECRETARIA. “Memorando Nro. AN-BCEG-2024-0145-M
Quito, D.M., 12 de septiembre del 2024. Para: sefior magister Henry
Fabian Kronfle Kozhaya, presidente de la Asamblea Nacional. Asunto:
Alcance de la mocién para la aprobaciéon de la resolucién que atiende
los problemas del sector del transporte. De mi consideracion: Después
de saludarle cordialmente de acuerdo con lo establecido en €l articulo
135 de la Ley Organica de la Funcién Legislativa, en relacién a la
convocatoria a la Sesién del Pleno a la Asamblea Nacional Nro. 958,
convocada para el dia de hoy jueves 12 de septiembre de 2024, a las
14h30 en modalidad virtual, en cuyo cuarto punto corresponde:
Conocer los problemas del secfor del transporte, presento la siguiente
mocién: Aprobar la resolucién que atiende los problemas del sector de
transporte con las observaciones y recomendaciones de los sefiores
asambleista. Se adjunta el proyecto de resolucién antes mencionado.
Con sentimientos de distinguida consideracién. Atentamente, magister
Edgar Geovanny Benitez Calva. Resuelve: Articulo 1. Reconocer al
sector transportista, por lo que representa para el impulso de las
actividades del sector productivo, generacion de empleo, conexiéon con

los servicios relevantes para la economia del pais y destacar su aporte
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al desarrollo y crecimiento del Ecuador. Articulo 2. Exigir al presidente
de la republica el cumplimiento del reglamento del sector transportista
y el pago inmediato de la compensacion que, desde el Gobierno
nacional, se comprometié a realizar en los términos acordados. Asi
mismo, en el plazo de treinta dias informar las acciones realizadas para
el sector del transporte de la politica publica inmediata, con la
correspondiente asignaciéon presupuestaria destinada para el efecto.
Articulo 3. Exigir al Ministerio de Transporte y Obras Publicas la
adopcién de medidas que permitan lograr mejoras en cuanto a las
condiciones en las que vive el sector transportista y que, junto a la
Agencia Nacional de Transito, se brinden las mejoras que correspondan.
Articulo 5. Convocar de manera indelegable y personal al ministro de
Transporte y Obras Publicas para que comparezca ante el Pleno de la
Asamblea Nacional, a fin de que informe detalladamente respecto a las
acciones concretas implementadas o aplicarse en beneficio del sector
transportista. Articulo 6. Exigir a través del Ministerio del Interior la
implementacién de medidas correctivas y estrategias en lo que respecta
a garantizar la seguridad para el sector transportista, debido al
incremento de hechos delictivos suscitados en las diferentes vias del
pais. Asi mismo, en el plazo de treinta dias informara las acciones
realizadas a corto y mediano plazo respecto de la seguridad que debe
tener el sector de transporte. Articulo 7. Disponer a la Secretaria
General de la Asamblea Nacional que notifique el contenido de la
presente resolucion a los entes rectores mencionadas anteriormente, a
fin de que se conozca su contenido Integro y dar cumplimiento a lo
dispuesto. Dada y suscrita en la sede de la Asamblea Nacional, ubicada
en el Distrito Metropolitano Quito, provincia de Pichincha, los diez dias
del mes de septiembre del dos mil veinticuatro”. Hasta ahi la lectura,

sefior presidente, --=--=----==-==-ssemssmommsmosssooosomomSooSosooomTonTTmTITTI
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EL SENOR PRESIDENTE. Proceda a aceptar la votacién, por favor. ------

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacién, sefior presidente.
Sefioras y sefiores asambleistas, por favor, registrar su participaciéon en
las curules electrénicas, de existir alguna novedad, por favor, informar

a esta Secretaria. Gracias. --=---==--====m-mmmmommo——mmm oo Soomooo—mosomsmooseoos

EL SENOR PRESIDENTE. Sefiora secretaria, por favor, en un minuto

cierre €l registro, -----=--=-=mm=mmmm=smmmssmmosomooemoossoooooomoosoooosommsoooos
LA SENORA SECRETARIA. Se toma nota, seflor presidente. -------==------

EL SENOR PRESIDENTE. Cierre el registro, proceda a tomar la

VOLACION. ==mmmmmmmmmmmmmm o= = e S SSSSSS ST oSS ossoossTomonoos

LA SENORA SECRETARIA. Se toma nota, sefior presidente, me permito
informar que contamos con ciento veintitin asambleistas registrados, se
pone a consideracion del Pleno de la Asamblea Nacional la mocién
presentada por el asambleista Benitez. Sefioras y sefiores asambleistas,

por favor, consignar su voto. ----==-=-=-===m=ssossmmemooommsmmmesmemonoom s mn s

EL SENOR PRESIDENTE. Sefiora secretaria, en un minuto cierre la

VOLACIOIL, =mm=mmmmmmmmmmm o s m = o o o o o o S SS S oS Smoosomsmoeos
LA SENORA SECRETARIA. Se toma nota, sefor presidente. ---------------
EL SENOR PRESIDENTE. Por favor, cierre la votacion, ----------====-===---

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacion, sefior presidente, sefior
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operador presente resultados. Me permito informar que tenemos
noventa y uno votos afirmativos, veintisiete negativos, cero
abstenciones, tres abstenciones, cero blancos. Ha sido aprobada la

mocion presentada por el asambleista Geovanny Benitez. -----------=-----

EL SENOR PRESIDENTE. Sefiorita secretaria, certifique si alguien ha

solicitado la palabra. --=-----====m=-mmmmmmmm oo emm oo

LA SENORA SECRETARIA. Sefior presidente, si, el asambleista Jaime

Guevara ha solicitado la palabra. --------===-====---mor-mmmmomoom oo

EL SENOR PRESIDENTE. Tiene la palabra el asambleista Jaime

GUEVATA, == == === === m = = o o o o o e e oSS mmmoomsos o

EL ASAMBLEISTA GUEVARA BLASCHKE JAIME. Gracias, senor
presidente, gracias por el uso la palabra. Ratificar el saludo a las
compafieras y compafieros asambleistas. Por simplemente sefialar, al
compafiero Camilo Salinas, que en el numeral nueve del proyecto de
resolucién consta el proyecto de purga de mora para los prestadores
con la respectiva firma de convenios de pago, conforme lo establece la
ley. Al ser subsanados todos los espacios y las demas mociones que se
han presentado, cumplen la inquietud del Pleno, solicito al senor
presidente la reconsideracién de todo el votado por este Pleno en horas

de la tarde. Muchas gracias, presidente. ------==---===-------=-=---soooooooooo

EL SENOR PRESIDENTE. Sefiora secretaria, proceda a tomar el registro

y votacién de la reconsideracién solicitada. --------=---==-===r-=-ooomomooo-

LA SENORA SECRETARIA. Con su autorizacién, sefior presidente,
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sefioras, sefiores asambleistas, por favor registrar su participacién en
las curules electronicas. De existir alguna novedad, por favor, informar

a esta Secretaria, —---=--m-mmmmmmmm oo oo oo

EL SENOR PRESIDENTE. Cierre registro, sefior secretario. -------------==-

EL SENOR SECRETARIO. Con su autorizacién, sefior presidente, me
permito informar, contamos con ciento doce asambleistas registrados.
Ciento trece asambleistas registrados, se pone a consideracion del Pleno
de la Asamblea Nacional la mocién de reconsideracion presentada por el
asambleista Jaime Guevara. Por favor, sefioras y senores asambleistas,

consignar su voto. Muchas gracias. -------=--===-=-==--=-ooommooomsommooooos

EL SENOR PRESIDENTE. Sefior secretario, cierre la votacion. ------------

EL SENOR SECRETARIO. Con su autorizacién, sefior presidente, por
favor, sefior operador presente resultados. Sefior presidente, me
permito informar, contamos con veintisiete votos afirmativos,
setenta y siete negativos, nueve abstenciones. No ha sido aprobada
la mocién de reconsideracién presentada por el asambleista Jaime

GUEVAT A, =-mmmm === mm e m s m oo o o o o e e e S SS oSS osmmseoe

EL SENOR PRESIDENTE. Sefioras y sefiores asambleistas, se cierra, se

suspende la presente sesion, tome nota, sehor secretario. ---------=-------

EL SENOR SECRETARIO. Tomo nota, sefior presidente, se suspende la
sesion, siendo de las dieciocho horas con veintisiete minutos. Una muy

buena tarde a todos. ~----========mm==mmmmmmosomoeooo—msooosmoooooosmmosomoos
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IX

El sefior presidente suspende la sesién cuando son las dieciocho horas

y veintisiete minutos. -----=-----==mmmmmmmmm oo omm oo oooes oo
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