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Consideraciones generales

egun el articulo 11 de la Constitucion publica, los funcionarios publicos estamos
sometidos a un procedimiento de evaluacion de resultados y rendicion de cuentas
en el cumplimiento de nuestros deberes con responsabilidad personal por ello
detallo mi informe final de gestion periodo que abarca del 1 de abril de 2015 al 15
de mayo de 2018.

Este informe ha sido elaborado como parte del compromiso con la rendicion de
cuentas y con el proposito de que quién asuma el cargo, disponga de informacion
apropiada para la continuidad de los procesos a mi cargo.

En razon de ello, se incluyen las acciones mas relevantes que han sido
desarrolladas durante mi gestién y se brindan, cuando se estimé pertinente, las
sugerencias y recomendaciones para la buena marcha de la Unidad y para la
conclusién de aguellos proyectos y actividades que tienen un fuerte impacto en la
salud de la poblacian.

Referencia sobre la labor sustantiva de la unidad a su cargo

La Unidad de Rectoria de la Salud depende organicamente del Direclor Regional.
Su objetivo consiste en asegurar que los procesos de Rectoria Técnica de la salud
en el nivel regional se ejecuten de manera articulada, eficaz y con la calidad
requerida y garantizar el apoyo técnico necesario para que estas condiciones se
den en las Areas Recloras de Salud’.

Para ello la Unidad de Rectoria ha implementado equipos de trabajo gue responden
a los diferentes procesos rectores (Ver tabla 1). Actualmente existe una plaza
vacante de Inspector de Servicio Civil 1 (Lucha contra inseclos) a la cual ya se le
envio pedimento al SC. Se debe indicar que la Dra. Bernardita Sancho Gomez ha
presentado su carta de renuncia por jubilacion a partir del 1 de julio del afio en curso
y el Lic. Luis Fernando Retana Segura se encuentra en proceso de estudio ante el
Ministerio de Trabajo.

! Decreto Ejecutivo 40724-5 Reglamento Organico del Ministerio de Salud. Publicado en el Alcance 276 del
Diario Oficial La Gaceta 215 de fecha 14 de noviembre de 2017
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Tabla 1

Estruciura ocupacional
Unidad de Rectoria de |a Salud, Central Sur
Mayo 2018
ESPECIALIDAD  CLASE
Jefe de Unidad dal Nivel
Mo Regional F
Enfermenia Prof Salud 2
Medicina Prof Salud 2
Relaciones
Puhicas Prof Semvicio Civil 1
onentacion Prof Senvicio Civil 3
Farmacéulica Prof Salud 2
Farmacéuica Prof S3alud 2
Medaicina
Administracion Prof Salug 2
55
Medicina
£ pidemiclogia LR
Medicina Prof. Salud 1
Saneamiento
Ambiental Prof Servicio Civil 3
Ingenieria Civil Prof Servicio Ciwil 1
Ingenieria )
Quimica Prof Servicio Civil 18
Ingenieria Civil Prof Senvicio Civil 3
Biotecnologia Prof Servicio Civil 1A
Sequndad e
Higiene Prof. Senvicio Civil 1B
ocupacional
Saneamiento oo
Anibleria Prof. Senicio Civil 1A
Secretaria ?H:I‘EEI’IEI Servicio Civil
Labores varias de Oficinista de Senvicio
oficina Civil 2
Lucha contra Inspector de Senvicio
insechos Ciwil 1
Saneamiento Asistente de Salud de
ambiental Servicio Civil 3
Lucha contra Inspector de Servicio
insectos Civil 1
Lucha contra Inspector de Servicio
inseclos Civil 1
Lucha contra Inspector de Servicio
Insectos Civil 1
Lucha contra Inspeclor de Senvicio
inseclos Civil 1
Lucha contra Inspector de Servicio
Insectos Civil 1

Morakdad Matemo Infantil
Requiacion de Semvicios
de Salud

Control Productos Intenés
Sanitario

Promocion de la Salud
Planilicacion Estratégica
Regulacion de Semvicios
de Salud

Planficacion Estralégica
Regulacion de Senvicios
de Salud

de Salud

Vigilancia de la Salud

Vigitancia de la Salud

Vigilancia de ka Salud
Reguiacion de la Salud
Concenfraciones Masivas

Regulacion de la Salud
Requiacion de la Salud
Regulacion de la Salud

Regulacion de la Salud

Reguiacion de 1a Salud

Segurdad e higiens
latral, evenlos Masivos

Regulacion de la Salud
Segurdad e higiene

laboral. eventos masivos

Control Vectorial
Control Vectorial
Control Vectorial
Control Viectoria

Control Vectoria
Confrol Vectoral

Control Vectorial



Cambios habidos en el entorno durante el periodo de su gestion

Durante el periodo de informe se generaron cambios importantes a nivel de marco
normativo institucional que impacta el quehacer de la Unidad, siendo el mas
importante el Decreto Ejecutivo 40724-S Reglamento Organico del Ministerio de
Salud. Publicado en el Alcance 276 del Diario Oficial La Gaceta 215 de fecha 14 de
noviembre de 2017.

Actualmente se encuentra en proceso de revision por parte del Nivel Central para el
proceso de implementacion.

Estado de la autoevaluaciéon del sistema de control interno institucional

El proceso de autoevaluacion de control interno a nivel regional se realiza de
manera colegiada entre las unidades organizacionales adscritas a la misma. Por lo

antes mencionado, las acciones contenidas en el plan de mejora para el periodo
2015 — 2018 deben ser atendidas en coordinacion con la Direccion Regional y la

Unidad de Planificacion.

A nivel de compromisos asumidos con el componente Actividades de Control, en el
item ¢Se verifica en la unidad organizativa el cumplimiento de las actividades y

tareas indicadas en el manual de procedimientos y protocolos institucional? fueron
presentados los informes mediante el CS-URS-J-0096-2018, con fecha de 22 de

enero de 2018.

« Informe de evaluacion del estado de cumplimiento de disposiciones 4.6 y
4.8 de informe DFOE-AE-IF-05-2005 de la CGR, oficio CS-URS-1023-2017

con fecha 02 de noviembre de 2017.
« Informe anual de Inspecciones de Psicotropicos y Estupefacientes, oficio
CS-URS-0007-2018 con fecha 05 de enero de 2018

Acciones emprendidas para establecer, mantener, perfeccionar y evaluar el
sistema de control interno institucional

1. Mantener una bodega para la custodia de activos (material y equipo) bajo
llave

2. Oficios de asignacion de tareas a los funcionarios de la Unidad lo que permite
la trazabilidad de los asuntos que deben ser atendidos por la Unidad de
Rectoria.

3. Mejora en la cuslodia de la informacion mediante la implementacién de firma
digital a partir de junio de 2016. Este sistema ha supuesto no solo mejoras
en la oportunidad de informacién sino también la construccion de un archivo
cronologico digital para los cronolégicos de la jefatura como de informes
técnicos).Dichos cronologicos son respaldados tanto en Onedrive, como en
el disco duro externo y en el CPU asignado a la companera Wendy Marin.

4. Implementacién de procesos de supervision capacitante y auditoria y de
control para la aplicacion de normativa
4



5. Expedientes de Evaluacion del Desempefio. Cada afic se elabora el
expediente de evaluacion del desempefio, mismos que son custodiados por
la Jefatura de la Unidad, en el mismo se encuentran los compromisos de
gestion pactados con cada funcionario, formulario de evaluacién del afio
anterior y documentos relacionados. Se debe programar al menos 1
seguimiento en el mes de julio del afio en curso.

6. Se realiza verificacion del inventario asignado a la JURS por parte de la
UALA, encontrandose todos los activos correspondientes. Se procede a
realizar el traslado a la Unidad Organizativa correspondiente a fin de que sea
entregado a la nueva Jefatura.

Principales logros alcanzados (De conformidad con la planificacién de la
unidad)

Se realizo el seguimiento a las 19 ARS con los planes de mejoramiento continuo de
la norma de bajo riesgo obstétrico, observandose un mejoramiento en la aplicacion
de la misma por parte de los servicios de salud

La Region Central Sur, tiene a su cargo 19 Areas Rectoras de Salud, se encuentran
los Hospitales: Hospital Nacional de Nifios, Hospital San Juan de Dios, Hospital Dr.
Adolfo Carit Eva, Dr. Rafael Angel Calderén Guardia, Hospital Nacional Psiquiatrico,
CAIS Desamparados, CAIS Puriscal-Turrubares, ademas de las Areas de Salud de
la CCSS, los Hospitales Cima San José, Hospital Clinica Biblica, Hospital Hotel La
Catdlica, Hospital del Trauma, Hospital Metropolitano, Hospital La California, ellos
participan de las comisiones de la Comision regional de la evaluacion de la
mortalidad materna e infantil.

Durante los afios 2014 y 2017 se realizaron los monitoreos de la Norma de Bajo
Riesgo Obstétrico, con un total de 3299 expedientes analizados, con un total de

409311 actividades monitoreadas, con un porcentaje de cumplimiento de 69 para el
afio 2014 y de un 79 para el 2016 en mejoramiento de la atencion de las

embarazadas, asi como el seguimiento a los planes de mejora.

Para el afio 2014 -2017 se realiza el monitorec de las Norma de Post Parto,
Tamizaje Cardiaco, Tamizaje Auditivo, aplicacion de las vacunas de BCG y HEP B
primera dosis (al nacer), Protocolo Zika y sus complicaciones, en los hospitales
privados de la Region Central Sur, con un porcentaje de cumplimiento de un 95 por

ciento.

Durante los afios 2014, 2015, 2016 y 2017 se realizaron cada afio dos Encuentros

de Comisiones de Mortalidad Materno Infantil, la capacitaciéon ha sido un pilar en la
reduccion de las tasa de mortalidad tanto materna como infantil.

En el afno 2016 se realiza la “Caminata de la Celebracion de la Semana Lactancia
Materna y el Parto Hospitalario con calidad y seguridad” con una asistencia de 5000
personas, la misma culmino con una feria de la Salud con actividades recreativas,
educativas, para crear conciencia ante el personal de salud y la poblacion de la
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importancia de los dos temas, esto en acompanamiento con el Despacho de la
Primera Dama de la Republica y Casa Presidencial.

Se realizaron dos estudios de RAMOS en la Region Central Sur, lo que implico la
revision de expedientes para los afos: 2010 al 2012, y 2013 al 2015, con el objetivo
de buscar Muertes Maternas ocultas dentro de fallecimientos por diagnésticos con
probabilidad de estar encubriendo las mismas. Para el primer estudio se encontro
una muerte oculta sin notificar del Hospital Cima San José del afio 2012, para el
estudio del 2017 NO se logré evidenciar ninguna muerte materna oculta.

La mortalidad materna se ha reducido significativamente no solo en cantidad de
muertes reportadas por afno, si no en la prevenibilidad de los casos, segun los
andlisis de los casos, razon de las muertes maternas en el afo 2014 pasaron a ser
de 3.19 a un 1.70 para el afio 2017. Con un 100 por ciento de analisis de la
mortalidad materna, para todos los aros.

La tasa de mortalidad infantil se ha reducido significativamente inclusivo comparada
con tasa nacional, se ha logrado obtener la tasa mas baja de la historia como
Regién, asi como se han reducido los casos de mortalidad prevenibles. Tasa de
mortalidad infantil del afio 2014 de 8.11 a tasa de mortalidad infantil del 2017 de
7.93. Con un porcentaje de andlisis de mortalidad de un 93 por ciento, con un 84
por ciento de casos ingresados investigados en el SIMMI.

| DATOS MORTALIDAD INFANTIL (Periodo 2015-2017)
REGION
CENTRAL SUR MUERTES INFANTILES
NUMEROS TASA MORTALIDAD | NACIONALES TASA MORTALIDAD
ANO | ABSOLUTO | INFANTIL REGIONAL NUMEROS ABSOLUTO | INFANTIL NACIONAL
2005 | 0 7.30 = 556 B N
2016 7.29 555 ¥.29
2017 | 7.93 548 814
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica y Censo (INEC)

2018
*Reduccion de fa nalalidad de un 10 por ciento.

Disminucion de la tasa de mortalidad materna Regioén Central Sur

DATOS MORTALIDAD MATERNA (Periodo 2015-2017
REGION
CENTRAL
ANO SUR NACIONAL % RELATIVO ANO
2015 5 278 4.63 2015
2016 4 21N 2.18 _ 2016
2017 3 2.2 . 1.70 2017
Fuente: Instituio Nacional de Estadistica y Censo (INEC)

2018

Para el afio 2018 se debe realizar el monitoreo de las Norma de Post Parto,
Tamizaje Cardiaco, Tamizaje Auditivo, Protocolo Zika y sus complicaciones, en los
hospitales publicos de la Regién Central Sur. Dado que los mismos fueron auditados

en el ano 2016 para los hospitales privados.



A nivel de Promocion de la Salud y Planificacion se impulso a las ARS para el
desarrollo de acciones dirigidas a la familia y para todos los segmentos de la
poblacion en cada canton correspondiente.

Algunas de ellas fueron:

« Programas de capacitacion en temas relacionados con entornos saludables
y calidad de vida.

Talleres de Academia de Crianza

+ Rally de Juegos para ensefiar valores, mejorar la salud y promover la sana
competencia.

Destacar los beneficios de la actividad fisica y el ejercicio.
Promover el derecho a la actividad fisica y la recreacion.

« Conformar en instituciones publicas y privadas del canton de San Jose
redes de hombres en las que se puedan implementar procesos educativos y
de sensibilizacién acerca del tema Masculinidad Saludable.

+« Promocion de espacios de ocio y recreacion dirigida a ninos y jovenes.

« Potenciar factores salutogénicos en la salud mental de las personas
adolescentes.

« Concientizar a los esludiantes de sétimo afio sobre la ingesta de nutrientes
provenientes del consumo de "comida chatarra” y brindar informacion sobre
opciones saludables para la modificacion de recetas.

« Sensibilizar a los estudiantes para gue se interesen en su autocuidado a
través de caminar de manera ritmica, constante segun las posibilidades de
cada adolescente para que estén en movimiento.

« Brindar a la poblacion participante un espacio publico, gratuito y seguro para
fomentar el desarrollo fisico, mental y emocional.

e« Dar formacion integral a los alumnos en temas, como valores, trabajo en
equipo, liderazgo.

« Incorporar a la vida personal diaria la vivencia de una actitud positiva con el
fin de contribuir a un proyecto de vida sano.

+ Llevar a los participantes a la toma de conciencia sobre las acciones que se
ejecutan, al cambio de actitud y de estilo de vida que puedan impactar de
manera positiva la calidad de vida.

« Caravanas recreativas.

« Desarrollar acciones que permitan fortalecer los vinculos familiares, cultura
de paz y los estilos de vida saludable.

« Se coordinan y dirigen acciones a nivel comunal con el fin de brindar a las
personas menores de edad del distrito alternativas para que usen su tiempo
libre: creacion de escuelas de futbol, talleres de computacion, uso de
tecnologias, etc.

e« Se articula con Ministerio de Cultura y ASART la propagacion del Proyecto
Arte Transforma arte para un cambio Social en Pavas.

e Fomentar la practica de valores en el contexto laboral.

e Talleres para el fortalecimiento de la salud integral en las mujeres
participantes.

« Capacitacién sobre como promover la actividad fisica en personas con
discapacidad.

+ Cine Foros.



» Manianas recreativas.
« Olras.

Como autoridad sanitaria y como parte del proceso de Planificacion, nos
corresponde coordinar con los actores sociales para que desarrollen de manera

efectiva el proceso de promocion de la salud y potencien los factores proteclores,
determinantes y asociados, que generan y fortalecen la salud en la poblacion.

Algunos de los actores sociales que participan activamente con la Institucion son:

PANI

COMITES CANTONALES DFE DEPORTES
ICODER

CRUZ ROJA

FUERZA PUBLICA

MINISTERIO DE EDUCACION
MINISTERIO DE TRABAJO
ASOCIACIONES COMUNALES

MUSEO DE ARTE

MIGRACION Y EXTRANJERIA

GCss

COALICIONES COMUNITARIAS

INA

IMAS

IGLESIAS CATOLICAS Y EVANGELICAS
SINEM.

DEFENSORIA DE LOS HABITANTES.
Otros.

* @ & 4 4 & & & & & 2 2 B B B 4 8 B

Por tal razén, se realizan acciones desde las Redes de trabajo consolidadas y
comprometidas con cada comunidad. Un ejemplo de ello son las Redes de Actividad
Fisica y Salud (RECAFIS) quienes tienen como objetivo promover la actividad fisica
desde un enfoque recreativo, integral e inclusivo como fuente de salud.

La Regién Central Sur, cuenta con la RECAFIS del Cantén Central de San José que
organiza actividades tales como:

« Caminatas y Rallys: se realizan con 200 estudiantes de secundaria
aproximadamente por ano.

+ Festivales de primera infancia: benefician a 3880 ninos de edad preescolar
al ano.

« Actividad “Nos vemos en el parque”: beneficia a 637 estudiantes por afio.

e Capacilaciones para personal de comedores y sodas de colegios sobre
actividad fisica y alimentacion saludable.

« Actividades con funcionarios de las instituciones miembros de la Red.

« Encuentros Regionales de Redes de Actividad Fisica y Salud (RECAFIS):
se realiza con 130 integrantes de las Redes conformadas.



Ademas, se desarrolla hasta este ano el programa “Ponele a la Vida" donde solo en
el primer semestre del 2016 se vieron beneficiados 35760 estudiantes de
secundaria de 26 colegios de la Regién Central Sur, en la realizacion de tacticas
participativas donde se incentiva la actividad fisica y la alimentacién saludable.

En el tema de Pueblos Indigenas, la Region Central Sur tambien cuenta con un
Consejo Regional de Salud de Pueblos Indigenas (CORESPI), que coordina y
acompana a los consejos locales (COLOSPI) de los cantones de Mora, Pavas y
Puriscal que tienen territorios o asentamientos indigenas (Quitirrisi, Asentamiento
de Miskitlos y Zapaton correspondientemente). Se han coordinado programas de
capacitacion por el transcurso de 2 anos en temas como: Proceso de Consulta,
Derechos y deberes de la poblacion indigena, Interculturalidad, migracion de los
pueblos, Asociaciones indigenas, etc.

Participacion activa en la Comision Interinstitucional de reduccion del dafo en
conjunto con IAFA, logrando la aprobacion en el mes de febrero de 2017 del nuevo
Modelo de Reduccién del Dano como una estrategia interinstitucional adicional para
el abordaje de la persona con problemas en el consumo de drogas. Actualmente se
esta en proceso de capacitacion a los Actores Sociales para la implementacion.

Participacion en la Comision Interinstitucional de revision de la norma para la
atencién de personas en situacion de indigencia mayores de 18 anos. Se han
realizado tres talleres con personal que trabaja en modalidades de albergue,
dormitorio y modalidad de bajo umbral. Se tiene un avance del 75%

Se mantiene supervisién bimensual a los rellenos sanitarios ubicados en La Carpio
y en Aserri en coordinacion con las Areas Rectoras de Salud correspondientes.
Manteniendo control de la operacién tanto del relleno como de la planta de
tratamiento como de las condiciones de salud ocupacional.

Se mantiene supervision a la ejecucion del Proyecto de Mejoramiento Ambiental de
la Gran Area Metropolitana, en conjunto con el Nivel Central. Dicho proyecto
comprende la recuperacion de la red de colectores y subcolectores, tinel de
trasvase y la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales "Los Tajos”

Se mantiene supervision capacitante a las ARS en los evenlos de concentracion de
personas para garantizar el cumplimiento del marco normativo vigente asi como
atencién de los eventos que involucran a dos mas ARS.

Revision de los planos constructivos mayores de 300m2 y de sistemas de
tratamiento segun la distribucion regional. Asi como la tramitacion de los vistos
buenos de ubicacion a nivel regional.

Supervision capacitante y apoyo técnico a los niveles locales para el desarrollo de
los Programas de Control Estatal de: Agua de Consume Humano, Aguas Residuales
y Emisiones a la Atmodsfera por medio de la inspeccion de condiciones previas para

el muestreo.



Acompanamiento a las ARS para el desarrollo de los Programas de Vigilancia
Estatal de Aguas Residuales, de Agua de Consumo Humano y de Entes Emisores
de Contaminantes a la Atmaosfera (Calderas y Hornos de Tipo Indirecto). La URS
brinda acompafamiento técnico a las Areas Rectoras de Salud tanto para la
verificacion de condiciones previas cuando asi se requiere o en la toma de muestra
e inspeccion de campo. Para el afo 2018 se tienen la siguiente cantidad de entes
segun Programa:

Programa N° entes seleccionados Enlace regional
Vigilancia Estatal de Aguas 57 Ing. Alexander Sanchez
Residuales Campos
Vigilancia Estatal de Entes ag- Ing. Wilson Gonzalez Arce
Emisores de Contaminantes a
la Atmdésfera = - - _
Vigilancia Estalal de Agua de B Ing. Wilson Gonzalez Arce
Consumo Humano

" Se debe dar seguimiento al tema dado gue inicialmente se propusieron 21 de 38 entes, adicionalmenta se
enviaron B entes adicionales, sin embargo no se tiene informacion de si se logrd cubrir la meta con la inclusidn
de calderas de los Hospitales, Esta coordinacion la realizé directamente la Inga. Ana Villalobos con la Direccion

de Servicios de Salud.
** San Luis de Acosta, San Gabriel de Aserri, Acueducto de Tabarcia (Mora), ASADA Manantial de Vidade

Puriseal, Asada Pargue Valle del Sol de Santa Ana,

Para el afio 2017 se programaron visitas para valoracion de las condiciones de las
ASADAS y Acueductos Municipales de la Region Central Sur, en las siguientes Areas
Rectoras de la Salud (ARS):

« ARS Acosta.

« ARS Alajuelita.

« ARS Aserri.

« ARS Coronado.

« ARS Desamparados.

= ARS Goicoechea.

« ARS Mora.

» ASR Puriscal-Turrubares

Para el afo 2018 se tiene en programacion la continuacién de dicho proceso, de
inspeccion a fin de contar a nivel regional con una valoracion de los sistemas de
agua potable de la region como insumo para toma de decisiones.

Auditorias para el cumplimiento del Decreto N° 32852 Requisitos y Procedimientos
para el Otorgamiento de las Autorizaciones Sanitarias por parte del Ministerio de
Salud para la Actividad Pirotécnica, lograndose emitir los informes CS-URS-103-
2016 y CS-URS-084-2017 con elementos para la mejora en el cumplimiento de la
normativa por parte del ARS.

En el tema de contaminaciéon por ruido, se logré brindar capacitaciona 35
profesionales en saneamiento ambiental de las Areas Rectoras de Salud,
abarcando la legislacion nacional (Reglamento para el Control de la Contaminacion
por Ruido y Procedimiento para la medicion de Ruido) y la utilizacion de los
Sonometros (Svantek y Quest) teniendo como resultado directo una significativa
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reduccion en las solicitudes de apoyos técnicos en la materia y mejorando la
atencién oportuna de las denuncias.

Igualmente se instalé el software Svan PC, que permite la descarga de los datos de
medicion de los Sondmetros Svantek, los cuales no se estaban usando y que ahora
son una herramienta de uso continuo. Durante este proceso de capacitacion se han
visitado las ARS para acompaiiar atender dudas personalizadas y ademas algunos
funcionarios han participado en mediciones de ruido realizadas por esta Unidad.

Verificacion del cumplimiento del Reglamento para el control de drogas
Estupefacientes y Psicotropicas. Decreto Ejecutivo N°37111-S en la Region Central
Sur. Dicha verificaciéon se realizé en el 2017 con un total de 59 farmacias
distribuidas en las 19 ARS y para el afio 2018 se tienen programadas 57
establecimientos.

Se logré la implementacion del Teletrabajo en atencion al Decreto Ejecutivo N* 40121-
MTSS-MOPT-MICITT publicado en el Alcance N°12 y los lineamientos del nivel central
para los funcionarios que se consideran mantienen puestos que se ajustan a dicha
modalidad. Esto favorece el proceso de elaboracion de informes que por
complejidad requiere de concentracion para la revision de documentacion, revision
de planos constructivos en tiempo (dada las limitaciones en conectividad a internet
que presenta la institucion), ahorros en consumo eléctrico, agua y de ancho de
banda, sin mencionar el estimulo para los funcionarios dado el ahorro en tiempo por
traslados.

Con relacién al Proceso de Vigilancia de la Salud se logré la digitalizaciéon del
documentos en el Proceso de Vigilancia (Protocolos, Directrices, Normas,
Examenes de Laboratorio, fichas de investigacion, decretos) con Accesibilidad de
los mismo por medio de OneDrive para el personal de Vigilancia de las Areas
Rectoras y Regional.

Se mantiene un Plan de Supervisiones Capacitantes del Proceso de Vigilancia a las
ARS, aspecto que ha permitido mejorar la calidad de la notificacion asi como la

utilizacion de instrumentos oficiales, fichas de investigacion y oportunidad en el
reporte, seguimiento y cierre de brotes.

Se avanz6 en el analisis de informacion tanto a nivel regional como local por medio
de la confeccion e implementacion de herramientas de analisis epidemiolégico en
las ARS vy regional (canales endémicos, bases de datos de seguimiento, brotes,
PFA)

Durante el 2018 se ha logrado la elaboracion y publicacion de Boletin
Epidemiolégico Regional de forma semanal a fin de mantener a la JURS y al Director
Regional debidamente informados para la toma de decisiones.

Clasificacién y distribucion nacional de boletas de notificacién obligatoria ingresadas

a la RCS en forma oportuna (con reduccion de tiempo en espera) dichas boletas
regionales.
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Actualizacion de los Indicadores de salud y del Analisis de Situacion de la Salud
Regional; ademas de la incorporacion de distintos profesionales para dicho insumo.

Implementacion de la Metodologia y formato de los Planes de Contingencia del RSI
de las ARS y regional.

Implementacién y seguimiento de la comisién regional de desnutricién en conjunto
con el proceso de promocion de la salud.

Con base en la CIRCULAR-DR-CS-0592-2018 los informes bimensuales de la
Jefatura deben ser enviados a la direccion electronica:
leletrabajo.ms@misalud.go_cr (el ultimo que se envio fue el mes de marzo mediante
oficio CS-URS-0448-2018, no se obtuvo acuso de recibo)

Actualmente los funcionarios que mantienen la modalidad son:

NOMEBRE LUNES MARTES | MIERCOLES | JUEVES VIERNES
ALEXANDER SANCHEZ rabajo de
CAMPOS i | 1.7 Oficina Oficina
PABLO JIMENEZ bajo di Irabaio de Cambio
ZUMBADO ampo Oficina T-T Campo HD_I._"T'.riG
Trabajo Oficina
KEYLOR CASTRO CHACON A amp Oficina Oficina

l'eletrabajo
[raban de Campo. este dia el funcionano tene salida con vehiculo para realizar inspeccionas, en horas de la

tarde esta dizponible en la oficina
Cambio de horaro: el funcionario labora en horas de la noche
Oficina: horas dedicadas a labores propias de oficina

Durante los dias de teletrabajo los funcionarios estan conectados via Skype
empresarial facilitado por la institucién por medio de |a plataforma de office 365 en

un horario de 8:00am a 4:.00pm.

Estado de los proyectos mas relevantes en el ambito institucional o de la
unidad, pendientes de concluir

Programacién POI 2019. El instrumento de programacién fue recibido el viernes 11
de mayo via correo electrénico y debe ser completado y enviado el dia viernes de
18 de mayo del aro en curso.

Andlisis de Situacién de Salud RCS. Si bien se hizo un esfuerzo por realizar la
actualizacion de indicadores durante el afio 2017, se debe esperar la capacitacion

en la metodologia para el andlisis y priorizacién. La misma debe incluir los
escenarios de riesgo asi como los escenarios protectores de salud.

Implementacion_del Modelo de Rectoria de Promocién de la Salud. Se tiene
programada la conformacion de la Comisién Regional de Promocion de la Salud

durante el mes de mayo del 2018. El objetivo es poder definir sensibilizar a los AS
en el nuevo modelo y tratar de elaborar la agenda de trabajo. Posteriormente y con
base en la experiencia regional se realizara paulatinamente la conformacion de las

Comisiones Locales.
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Implementacién del SINAVISA. Actualmente no se ha logrado concretar el traslado
de datos de VE-02 de la CCSS al Ministerio de Salud, sin embargo se espera gue
con la entrada en vigencia del expediente digital unificado de salud (EDUS) se logra
concretar el tema. Deben mantenerse los mecanismos de notificacién establecidos.
Los modulos del SINAVISA que actualmente se encuentran en funcionamiento son
el SIMI, SINOVAC (para Servicios de Salud Privados).

Salud Mental. Se esta a la espera de que la Secretaria de Salud Mental envie los
lineamientos para la elaboracion de proyectos tanto por parte de las ARS como por
el Nivel Regional. Igualmente se tiene programada para el mes de junio la
conformacion de la Instancia Regional para el abordaje de la Ideacion Suicida
(IRAIS) segtin se establece el Decreto Ejecutivo correspondiente. Del mismo modo
que en el Modelo de Promocion, primero se realizara la conformacion regional y
posteriormente se dara acompanamiento a los niveles locales en la implementacion.

Proyectos Control de Tabaco. El enlace de la URS para la Direccién Regional es el
Dr. César Acosta, actualmente se encuentran en revision las propuestas de
proyectos con fondos de esta Ley.

Auditoria_sobre cumplimiento de los Decretos de Habilitacion y Permisos de
Funcionamiento. Se conformé un equipo de trabajo interdisciplinario liderado por el
Dr. César Acosta, actualmente se encuentra en curso y el mismo debe ser
continuado dado que forma parte de lo programado para el afio 2018.

Verificacion del cumplimiento de las BPM en la industria de alimentos y bebidas
procesadas. Se asignd al Ing. Alexander Sanchez Campos, actualmente se

encuentra en curso.

asignado el Ing. Gerardo Quirés Zamora, aclualmente se encuentra en curso

Verificacion en sitio del cumplimiento de los planos constructivos de plantas de
tratamiento _a nivel regional. A partir de este afio, se ha procedido con la
programacioén de la revisién en campo de loa probado en planos constructivos de
STAR. Esla a cargo de los Ing. Gerardo Quirds, Ing. Alexander Sanchez y el Ing.
Wilson Gonzalez. Debe continuarse hasta cumplir la meta del POIL.

Supervisién_capacitante_a los niveles locales en el sequimiento a los planes
municipales de GIR. Proceso asignado al Ing. Keylor Castro Chacon (enlace
regional en el tema) para las 19 ARS, actualmente se ha cumplido con un 38% (7

ARS)
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Digitalizacion de cronoldgicos de la URS. Actualmente se tiene el siguiente estado:

~ Cronolégico Afos digitalizados Afos pendientes
(completos)
CS-URS-J- 2011-2012-2016-2017 2013-2014-2015
CS-URS- 2011-2012-2016-2017 | 2013-2014-2015
URS-RCS- 2009-2010

Administracion de los recursos financieros asignados durante su gestion a la
unidad, seglin corresponda.

La Unidad de Rectoria no cuenta con administraciéon de recursos financieros, no
obstante actualmente se encuentra aprobado el lll Encuentro de RECAFIS con
presupuesto de la Ley 9028, proyecto al cual se le debe dar seguimiento en
coordinacion con la Licda. Karla Poveda Lopez.

Sugerencias para la buena marcha de la unidad

Mantener la coordinacion con la Direccion Regional y la Unidad de Planificacion a
fin de que se eleve a las autoridades del nivel central la necesidad de contar con un
instrumento de planificacién institucional vinculado al presupuesto. Igualmente que
las actividades se ajusten al quehacer de cada uno de los diferentes niveles de
gestion.

Solicitar al Director Regional los resultados de la encuesta de Clima Laboral, a fin
de poder establecer cuales son las dreas de mejora a intervenir.

Continuar con las gestiones para la contratacién de la plaza vacante N°60260 de
Control de Vectores a fin de poder contar con al menos 2 equipos para poder brindar
atencion a las ARS de la Region.

Fortalecer el proceso de planificacion en salud, dado que a pesar del cambio en el
ROM:; los planes, politicas, programas, proyectos y directrices (a lo largo del ciclo
de vida y de poblaciones excluidas) se mantienen a cargo de la Unidad de Rectoria
de la Salud fungiendo como enlace la Licda. Karla Poveda Lopez.

Sumado a lo anterior la demanda de la Secretaria de Salud Mental se ha visto
aumentada y definitivamente una sola persona no dara abasto para cumplir con la
demanda. Se debe pensar en fortalecer con un equipo interdisciplinario que incluya
a la Licda. Victoria Corrales Mora y al menos un profesional en administracion

publica o planificacion.

Igualmente se considera que la URS requiere contratar al menos un profesional
ingenieria civil mas, de forma que se pueda alcanzar un equilibrio y trascender de
lo reactivo a proactivo en material de supervision del cumplimiento de la normativa.

Mantener la coordinacién con el Despacho del Director Regional en los temas
relacionados con el programa de control de vectores, MMI y vigilancia de la salud.
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Continuar con la iniciativa de firma digital en la URS, esto no solo permite contribuir
al PGAI por la reduccién en el consumo de papel y tinta de impresion, sino también
en la oportunidad en la respuesta a los usuarios internos y externos a la Unidad.

Continuar los esfuerzos para el recambio de los equipos de computo de los
siguientes funcionarios: Karla Poveda, Wilson Gonzélez, Alejandra Blanco, Wendy
Marin, Victoria Corrales, Keylor Castro, Pablo Jiménez. Actualmente esta en
proceso la entrega de dos equipos mismos que por prioridad de recambio se deben
asignar al Ing. Gonzalez y la Licda. Poveda.

Observaciones sobre otros asuntos de actualidad que a criterio del
funcionario que rinde el informe la instancia correspondiente enfrenta o

deberia aprovechar, si lo estima necesario.

Actualmente existe un marco normativo de servicios de salud que se encuentra
obsoleto y que ha dejado de lado metodologias importantes para el mejoramiento
continuo de la calidad en servicios de salud (Acreditacion, evaluacion del primer
nivel, trazadoras, etc)

Existe un fragmentacion en la comunicacion técnica entre el nivel central y regional
y local lo que impide conocer los proyectos de trabajo que esta impulsando el nivel
central, su grado de avance y la congruencia con las necesidades de los niveles
subnacionales. Este aspecto se ve reflejado en los PO, los cuales no se ajustan al
quehacer de los diferentes niveles de gestion.

Estado actual del cumplimiento de las disposiciones que durante su gestion
le hubiera girado la Contraloria General de la Republica.

Ninguna pendiente

Estado actual del cumplimiento de las disposiciones o recomendaciones que
durante su gestion le hubiera girado algin otro érgano de control externo,
segun la actividad propia de cada administracion.

MNinguna

Estado actual de cumplimiento de las recomendaciones que durante su
gestiéon le hubiera formulado la respectiva Auditoria Interna.

Ninguna

Unidad de Rectaria de la Salud
e Lol )

Dra.: a Herrera Garcia

; J Jefe
CC/ Proceso de Recursos Humanos de la Region Central Sur
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