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Guatemala, 11 de febrero de 2021.

Sefiores

Miembros de la Honorable Junta Directiva
Instituto Guatemalteco de Seguridad Social
Su Despacho

Senores Directores:

La Gerencia del Instituto en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 19, inciso d) del Decreto 295 del
Congreso de la RepUblica de Guatemala, Ley Organica del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, pre-
senta para su conocimiento y aprobacién el Informe Anual de Labores correspondiente al ejercicio 2020, el
cual contiene la descripcion de actividades y resultados enmarcados en el Plan Estratégico Institucional
(PEI) 2018-2022 y que han permitido cumplir con el mandato institucional ante la poblacién guatemalteca
de contribuir a su bienestar.

Se sumd a los desafios cotidianos, en el afio 2020 la pandemia COVID-19 con sus riesgos y consecuencias en
lo social y econémicoy que situd al IGSS en una dindmica orientada a dar respuesta a las demandas inhe-
rentes a la pandemia realizando esfuerzos y destinando recursos adicionales para la ejecucion de acciones
a favor del bienestar de la poblacion trabajadora afiliada al régimen y a sus beneficiarios, particularmente
en los &mbitos de la salud y de las prestaciones pecuniarias.

Es este el contexto donde se inscriben las actividades y resultados del presente Informe Anual y que de-
notan la capacidad del Instituto para reaccionar, actuary proponer, lo que la hace ser la mayor institucién
solidaria y con perspectiva social en el pais. Razén para sentirnos orgullosos de pertenecer a esta noble
institucion.

Someto a su consideracion la aprobacion del presente Informe Anual, con la perspectiva de la mejora conti-
nua de los procesos administrativos y técnicos, bajo la direccion politico estratégica de la Honorable Junta
Directiva, el compromiso por la eficiencia y transparencia de la Gerencia y Subgerencias y la vocacion de
servicio del talento humano en todas las éreas y disciplinas del Instituto.

Atentamente,

Dra. Ana Marilyn Ortiz Ruiz de Judrez
Gerente
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CAPITULO 1
El IGSS frente a la pandemia COVID-19

1.1 Laaccion estratégica
1.1.1 Decision Politica

La Junta Directiva del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social y la Gerencia focalizaron su
accionardurante el afio 2020 en dirigir los esfuerzos institucionales a la atencién de la pandemia
COVID-19 en el marco de la eficiencia, eficacia y transparencia, a fin de garantizar el bienestar
de la poblacién afiliada y derechohabiente del IGSS y de la poblacion guatemalteca en general.

La Junta Directiva en sesion extraordinaria del 12 de marzo de 2020 instruyé a la Gerencia la
adopcion de estrategias y acciones para la proteccion de los derechohabientes de la Seguridad
Social en Guatemala, asi como la adquisicion de bienes, propuestas de reformas, contratacion
de personal y cualquiera otra accion que se considere necesaria para enfrentar el Estado de
Calamidad Publica. Esta accion politica mandatoria y de respaldo marcé el inicio de la accidn
intensiva de trabajo en el IGSS. El elemento dinamizador de las acciones lo constituyé el
memorandum circular del 13 de marzo de 2020 firmado por la Gerente del Instituto donde
basada en la resolucién de Junta Directiva instruy6 a las diferentes Subgerencias disefiar y
ejecutar, estrategias y planes de accion para proteger a la poblacion derechohabiente ante la
pandemia COVID-19, mediante la ejecucion de planes, la adquisicion de bienes, contratacion
de personal y otras acciones especificas.

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

1.1.2 Organizacion Interna

El punto de partida del abordaje de la pandemia, lo constituyd la organizacion liderada por la
Gerente del Instituto, constituida de la siguiente manera:

a. Dinamica especifica de trabajo de la Gerente y los Subgerentes, focalizandose
en la pandemia, constituyéndose en la instancia estratégica decisoria de las
acciones institucionales.

b. Conformacion de la Comision de Crisis: Funcion bajo la coordinacion de la
Gerencia y la Subgerencia de Prestaciones en Salud e integrado por Directores
de Hospitales y Directores Departamentales. Esta comision se constituyé en la
instancia facilitadora de la operativizacion y eficiencia de los procesos.

C. Conformaciéon del Comité Técnico Central: Integrado por infectdlogos,
intensivistas, neumdlogos, médicos internistas, enfermeras profesionales,
epidemidlogos, constituyéndose en la instancia técnico-cientifica.

d. Grupos de trabajo especificos: Integrados por profesionales afines a la gestion
de suministros, planificacion de necesidades, infraestructura, constituyéndose
en lainstancia para las acciones de soporte.

La totalidad de los integrantes de los comités y grupos de trabajo, fueron conformados por
profesionales trabajadores del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, estableciendo una
dinamica de trabajo intensiva y permanentemente, articulada entre si y focalizada en la
pandemia.



1.1.3

Sefiora Gerente del IGSS y personal de la Subgerencia de Prestaciones en Salud

Plan de Contencién de la pandemia COVID-19

La Gerencia formuld el Plan de Contencién de la pandemia COVID-19, que se constituyd en el
instrumento guia para la planificacion, organizaciony estructuracion de lasacciones estratégicas
del IGSS frente a la pandemia.

El Plan de Contencién de la pandemia COVID-19 incluyd seis Lineamientos de Politica, los que
guardan una secuencia y complementariedad entre si, para una respuesta integral y sistémica:

Fortalecimiento institucional para la respuesta oportunay el ordenamiento de la accién, basado
en elementos organizativos, relacion entre actores y decisiones informadas.

1.

Garantia de la oportuna y permanente disponibilidad de recursos humanos,
financieros, tecnoldgicos y de infraestructura promoviendo la gestion eficiente y
transparente.

Garantia de la oportuna disponibilidad de equipos, suministros y medios de
transporte mediante el desarrollo de una eficiente gestion logistica.

Provision de servicios médicos hospitalariosy ambulatorios con calidad y calidez
a la poblacion afectada por el COVID-19.

Valoracion de la optimizacion de recursos y el impacto de las acciones mediante
la articulacion de esfuerzos del IGSS con el Gobierno Central, Ministerio de Salud
Publicay Asistencia Social,empleadosy empleadoresy agencias de cooperacion.

Permanente comunicaciéon con la poblacidon, promoviendo cambios de
comportamiento y el acercamiento de los servicios.

-
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Cada Lineamiento de Politica se concreté con la
obtencidén de sus correspondientes resultados, que
sumaron en total 19. A su vez los resultados se hicieron
operativos a través de 107 actividades.

-
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La ejecucion del Plan de Contencion de la pandemia
COVID-19 en su configuracion estratégica y liderado
por la Gerencia, permitié el accionar institucional de
manera jerarquica, ordenada y sistematica ante la
pandemia. Esto se tradujo en el hecho que, desde la
segunda semana de marzo de 2020, la dinamica de
trabajo administrativo y de servicios del Instituto
Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS) se orientd
principalmente a la respuesta eficiente y oportuna
frente a la pandemia COVID-19, siendo coherente con
el riesgo sanitario y la vulnerabilidad social de la
poblacién guatemalteca, sin descuidar la prestacion
de los servicios que de manera normal presta el
Instituto.
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La instrumentacion generada en especifico por el
Instituto para responder a la pandemia COVID-19 y que
se describe mas adelante en este mismo capitulo, tomd
en buena medida elementos contenidos en el Plan para
la Prevencion, Contencién y Respuesta al COVID-19 del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social,

asumiendo con ello el rol rector de dicho Ministerio. » . y
Meédicos con equipo de proteccion.

1.2 Acciones especificas para enfrentar la pandemia
COVID-19

1.2.1 Red de servicios

La organizacion de la respuesta de atencion médica se fundamenté en la logica de redes
integradas de servicios, con capacidad de resolucion diferenciada y complementaria dando
cabida a la estrategia de referencia y respuesta territorial.

En este sentido, la prioridad de las acciones estuvo orientada a garantizar la disponibilidad de
espacios fisicos adecuados y seguros para la atencion de pacientes infectados, independientemente
de su condicidn (leve, grave o moderado) razén por la cual se realizaron trabajos de remodelacion,
adecuacién y construccion en aproximadamente 3,350 m?, distribuidos en los Hospitales Centinela,
Hospitales de Aislamiento, atencion y centros diagndsticos, los cuales continuaran en el préximo
ano.

a. Hospitales Centinela

Para el IGSS el Hospital Centinela es el que cuenta con areas especificas
habilitadas para la atencion de pacientes sospechosos o confirmados de
COVID-19, con recurso humano y equipamiento necesario ante la eventualidad
de atencion inmediata por presencia de casos sospechosos de esta infeccion.
Para ello, también se adecuaron las areas de atencidn (emergencia y
encamamiento), personal y equipamiento, para brindar la atencion necesaria a
partir de la pandemia provocada por el COVID-19. Las unidades médicas que
brindaron esta atencion fueron las siguientes:
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Metropolitana:

a. Hospital General de Enfermedades.

b. Hospital General Dr. Juan José Arévalo Bermejo.

Departamental:

a. Hospital Departamental de Puerto Barrios.

b. Hospital General de Quetzaltenango.
c. Hospital de Mazatenango.

d. Hospital de Escuintla.

Hospital Dr. Juan José Arévalo Bermejo
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b. Servicios especializados

Se habilitaron con una vision de atencidon especializada, servicios de cuidados
intensivos y de aislamiento, se definieron en la ciudad capital: Hospital de
Infectologia en zona 7, Unidad de Cuidados Criticos Tecin Uman en zona 9,
Consultorio de Villa Nueva.

c. Centros Diagnosticos especificos

Se habilitaron como centros de diagndstico especificos de COVID-19 la Unidad
Periférica de la Zona 11, Unidad Periférica de la Zona 5 y Unidad Policlinica.

d. Otros ambientes de atencion médica

Para la atencidn de pacientes leves y moderados se habilitaron los servicios de salud
institucionales tanto en el area metropolitana como departamental, asi como la
contratacion de hospitales privados y hoteles para el aislamiento de casos confirmados.

1.2.2 Otras acciones

Se realizaron estudios de efectividad de las diferentes pruebas de antigeno ante la escasez de
pruebas PCR. Los resultados obtenidos fueron los siguientes:

Cuadro 1
IGSS: resultados obtenidos sobre el desempeio de
pruebas de antigeno, aino 2020

Marca | Sensibilidad | Especificidad

Standard Q 72.62% 97.62%
IChroma 68.92% 100%
GenBody 66.22% 97.6%
BioCredit 52.54% 97.95%

Fuente: Subgerencia de Prestaciones en Salud. IGSS
Prueba de hisopado para deteccién de COVID-19



Coordinacion y apoyo al Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social en
los aspectos siguientes:

-
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g i. Apoyo de Quimicos Bidlogos a capacitarse y aporte de conocimiento al
g Laboratorio Nacional.

(I:I/_I) ii. Secuenciacién Gendmica, envié de muestras clasificadas adecuadamente.

%

8 iii. Control de calidad externo PCR en el Hospital General de Enfermedades, zona
5 9.

g iv. Control para el desempefio de Antigeno viral, contribucion de muestras en
31‘ unidades de Policlinica y el Hospital General de Enfermedades, IGSS zona 9.
D &’ . . 3

= b. Se implemento la Terapia de Plasma Convaleciente a partir de octubre
E 2020 de manera progresiva en los Hospitales Centinela siguientes:

QE: i. Hospital General Dr. Juan José Arévalo Bermejo

O

% ii. Hospital General de Enfermedades

iii. Hospital de Escuintla

iv. Hospital de Quetzaltenango

Proceso de categorizacion de plasma convaleciente para terapia.

1.2.3 Acciones de soporte
a. Recurso Humano

La Junta Directiva del IGSS autorizd la creacion de 2,349 plazas para la
contratacion de médicos quimicos bidlogos, enfermeras profesionales,
auxiliares de enfermeria, técnicos de laboratorio, terapistas respiratorios,
psicdlogos, trabajadores sociales, entre otros, asi como personal administrativo
de apoyo para fortalecer los hospitales centinela, hospitales metropolitanos y
para el programa de atenciéon domiciliar.! La distribucion de este personal
sanitario a las diferentes unidades se realizd conforme a las necesidades y
demandas propias de cada unidad.

 Sesion extraordinaria de Junta Directiva IGSS de fecha 18 de marzo de 2020y sesion ordinaria Junta Directiva IGSS del 31 de marzo de 2020.



Medicamentos y Suministros

La lista de 105 medicamentos destinados al manejo farmacoterapéutico de
casos positivos a COVID-19, definida de manera desagregada para pacientes
hospitalizados, ambulatorios, con comorbilidad general y con comorbilidad
especifica se mantuvo en niveles de abastecimiento y disponibilidad por encima
del 90%. Esta disponibilidad de medicamentos tuvo un alcance positivo en la
continuidad de la atencién a pacientes mediante el envio domiciliar de sus
medicamentos para su tratamiento convencional.

Vigilancia Epidemiologica

En una estricta y eficiente coordinacion con el Departamento de Epidemiologia
del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social se realizé una sistematica
vigilancia epidemiolégica de casos sospechosos, contactos, pacientes
confirmados, tratados y resueltos. La normativa que regula esta vigilancia es
totalmente coherente con las normas emitidas por el MSPAS, incluyendo los
instrumentos utilizados.

Fortalecimiento de la vigilancia epidemiologica de COVID-19 sala situacional

Hasta la semana epidemioldgica nimero 53 (del 27 de diciembre de 2020 al 2 de
enerode 2021), en el IGSS se atendieron 151,485 casos sospechosos de COVID-19
(segln las definiciones de caso establecidas por el ente rector, el Ministerio de
Salud Publicay Asistencia Social), de los cuales se diagnosticaron como positivos
a 34,754 pacientes (23%) y 116,731 (77%) fueron considerados como negativos.

Del total de los pacientes positivos para COVID-19, el 66.4% (23,067/34,754)
fueron de sexo masculino y el 33.6% restante (11,687/34,754) de sexo femenino,
lo cual comprueba que la proporcién mas frecuentemente afectada correspondio
aloshombres. Las edades con mayor incidencia fueron de 25 a39 afios, con una
media de 38.8 afios (rango: 0-97; + DE 14.86).

Grafica 1

IGSS: distribucion por edad y género de los casos confirmados de COVID-19
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Se realizaron 151,485 pruebas, en promedio de 3,524 pruebas por semana (rango: 2-7,682).
Para la semana epidemioldgica No. 53 se registrd una tasa de positividad del 23.0%. Se registro
un 39.0% de variacion de las pruebas positivas para COVID-19, en comparacion con la semana
epidemioldgica No. 52.

A nivel nacional la mayor proporcién de pacientes positivos de COVID-19 fue reportada en el
area metropolitana, representando el 51.2% de todos los casos (17,799/34,754). De igual
manera, en el area departamental, Escuintla y Quetzaltenango representaron el 7.0%
(2,417/34,754) y el 7.1% (2,478/34,754) del total de los casos.

Se registro el fallecimiento de 1,883 pacientes por complicaciones de COVID-19 para el afio
2020, habiendo 1,799 casos confirmados y 86 casos probables. La mayor proporcion de
pacientes fallecidos fueron de sexo masculino (79%) y la media de edad de estos pacientes
fallecidos fue de 61 afos (+ de 15). E160.0% (1,131/1,883) reportaron comorbilidades asociadas,
mientras que el 40% (754/1,883) de las muertes por complicaciones de COVID-19 se dieron en
el grupo de pacientes sin comorbilidades. Las comorbilidades mas frecuentemente reportadas
fueron Hipertension Arterial (37%.0), Diabetes mellitus (32.8%) e insuficiencia renal cronica
(12.9%).
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Es importante mencionar que algunos pacientes reportaron mas de una comorbilidad
asociada. Respecto a los dias de estancia hospitalaria de los pacientes fallecidos, el 30.2% no
completd 24 horas de ingreso en las unidades médicas, mientras que el 32.0% reportaron de 1
a 5 dias de estancia hospitalaria. La media de dias de hospitalizacion es de 5.87 dias (+ 7.83).

e. Fortalecimiento de la vigilancia epidemiologica de COVID-19 con brigadas

Para el fortalecimiento de la vigilancia epidemioldgica de COVID-19 se contd con la
conformacion de brigadas a empresas, entidades gubernamentales, organismo legislativo,
municipalidades:

i. Visitas domiciliarias, seguimiento telefénico, tanto en el drea metropolitana
como a nivel departamental:

Para la semana epidemioldgica No. 53 se atendieron un total de 313
instituciones para la blusqueda activa de casos sospechosos de COVID-19
(56.0% empresas de lainiciativa privada y 44.0% entidades gubernamentales).
Se realiz6 el hisopado nasofaringeo a un total de 14,804 pacientes que
cumplieron con la definicion de caso sospechoso con el fin de realizar la
prueba de deteccion de SARS-CoV-2, de los cuales el 5% fueron reportados
como positivos y el 95% restante como negativos.

ii. Desde el inicio de la pandemia se realizd el monitoreo diario de los casos de
COVID-19, informando diariamente al Ministerio de Salud Pdblica y Asistencia
Social acerca de la cantidad acumulada de casos sospechosos desagregado
por género; la cantidad de pacientes positivos para SARS-CoV-2, la cantidad
de pacientes fallecidos, pacientes recuperados, pacientes hospitalizados y
pacientes en aislamiento domiciliar.

iii. Implementacion del Kitde medicamentos paramanejo ambulatorio del paciente
con COVID-19 leve y asintomatico, para lo cual se elaboré un protocolo titulado
“Protocolo Kit de tratamiento ambulatorio de adultos positivos para COVID-19
con sintomatologia leve”. Este Kit de medicamentos fue implementado en todas
las unidades del Instituto a nivel nacional, con el fin de estandarizar los
protocolos de tratamiento de COVID-19 en los pacientes que pueden cumplir su
aislamiento en casa.



A partir junio del afio 2020, el Instituto remitié semanalmente
la informacion epidemiolégica de casos sospechosos y
confirmados de COVID-19 a la Comisidn Presidencial de
Atencion a la Emergencia COVID-19-COPRECOVID y a la
Comisién Permanente del Congreso de la Republica en
forma escritay digital, de manera quincenal, con el fin de dar
cumplimiento al articulo 3 del Decreto No. 27-2020. Este
informe se realizd con la colaboracion de las Subgerencias
Administrativa, Financiera, Recursos Humanosy la Direccién
Técnica de Logistica de Insumos, Medicamentos y Equipo
Médico.

f) Comunicacion estratégica

LaEstrategialntegraldeComunicacionesysucorrespondiente

organizacion operativa favorecié la transmision exitosa de

una campafia de prevencion dirigida a la poblacion,

utilizando medios de comunicacién masivosy redes sociales,

en una clara contribucion al posicionamiento de mensajes

destinados al cambio de conducta, principalmente de

habitos higiénicos. En estos mismos medios y de igual

manera utilizando recursos visuales y auditivos

la estrategia de comunicacion del IGSS

escald a la promocion del distanciamiento

social, uso de la mascarilla y la

identificacion de sintomas sugerentes de

COVID-19. Utilizando los mismos recursos

se han ejecutado acciones de comunicacion

demaneradirectaconlapoblaciéntrabajadora

del IGSS bajo un principio de responsabilidad

como empleador y por el potencial efecto
multiplicador de mensajes de esta poblacion.
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1.2.4 Instrumentos
a. Elaboracion de planes, guias, protocolos de atencion y otros lineamientos

La Comisidn de Crisis de Atencion COVID-19, en relacién a la pandemia COVID-19 y al Plan
Estratégico Institucional 2018-2022 realizd la revision y elaboracion de planes, guias y
protocolos para la atencion de los pacientes afectados por COVID-19, también aplicé medidas
de prevencion de la transmision, incluyendo el uso del equipo de proteccidon personal y
medidas de higienizacidon a implementar en los diferentes servicios de las unidades médicas,
entre ellos:

i Plan institucional de preparacion y respuesta ante el COVID-19.
ii. Plan de contingenciainstitucional por COVID-19 para edificios que albergan personal.
iii. Ruta critica para el manejo de pacientes COVID-19.

iv. Guia de diagndstico y manejo de pacientes sospechosos y confirmados de COVID-19.
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V. Guia de aislamiento y manejo de casos leves asintomaticos que cursan con COVID-19
en los hoteles.

vi.  Guia de manejo del paciente con COVID-19 criticamente enfermo.
vii.  Protocolo de manejo del paciente quirdrgico con infeccion por SARS-CoV-2.
viii.  Guia de abordaje de las consecuencias psicoldgicas del COVID-19.

ix. Protocolo para la utilizacion de pruebas de deteccion de antigeno de SARS-CoV-2.
X. Guia para la limpieza y desinfeccion de ambientes COVID-19.

Xi. Lineamientos para el uso de equipo de proteccion personal segun niveles de
proteccion.

xii.  Guia de usoy limpieza de equipo de proteccion personal COVID-19.
xiii.  Guia de manejo clinico de pacientes COVID-19 emergencia odontologia.
xiv.  Guia médica para personal de odontologia para atencion a pacientes.

xv. Guia de manejo de pacientes con sospecha de COVID-19 Hospital General de
Accidentes Ceibal.

xvi.  Guia de diagndstico y manejo de pacientes pediatricos sospechosos y confirmados de
COVID-19.

xvii. Guia de consenso para el manejo de COVID-19 en neonatos.

xviii. Guia de limpieza y superficies ambientales.

xix.  Guia de recomendaciones para paciente en aislamiento en casa COVID-19.
xx.  Guia de identificacion de riesgos laborales por COVID-19.

xxi.  Guia de manejo del estrés y la salud mental laboral COVID-19.

xxii. Manual de desinfeccidon de herramientas de trabajo COVID-19.



XXiil.

XXiV.

XXV.

XXVi.

XXVii.

Unidad de atencion integral domiciliar del IGSS.

Recomendaciones para una alimentacion nutritiva y saludable ante el COVID-19.
Guia de manejo de alimentos y prevencion de COVID-19 del personal de nutricion.
Protocolo manejo anestésico de paciente sospechoso-confirmado por COVID-19.

Protocolo de diagndstico de manejo de pacientes sospechosas y confirmadas de
COVID-19 Gineco Obstetricia.

Todos los planes, guias y protocolos estan disponibles en la Sala Virtual COVID-19, en la
pagina del Instituto www.igssgt.org.

b. Definicion e implementacion de medidas sanitarias para la prevencion y proteccion
en los edificios del IGSS

Vi.

Desinfeccidn de edificios de manera periddica.
Desinfeccidn diaria de areas comunes, gradas, pasillos, pasamanos y ascensores.

Estricto control peatonal del ingreso como la toma de temperatura, aplicacion de gel
antibacterialy distanciamiento fisico con un corredor para verificar la gestion a realizar
por los visitantes.

Se instalaron dispensadores de gel y se supervisé su buen funcionamiento.
Se impartid capacitacion a pilotos y agentes de seguridad sobre bioseguridad.

Como contribucién al trabajo presencial derivado de la falta de transporte publico, se
implemento servicio de buses para el traslado de personal con rutas de acercamiento.
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En general se implementaron las medidas sanitarias necesarias relacionadas con distanciamiento
fisico, barreras fisicas, teletrabajo, horarios escalonados, limpieza e higiene con base a los
lineamientos del ente rector y los expertos en la materia.

1.2.5 Vehiculos al servicio de unidades médicas

Con recursos de la Division de Transportes del Departamento de Servicios de Apoyo, se brind
soporte para la atencidon de pacientes durante la pandemia COVID-19 con las acciones que se
describen continuacion:

a. Se proporcionaron ambulancias nuevas y sus respectivos pilotos para el
proyecto de visita domiciliar, a cargo de la Subgerencia de Prestaciones en
Salud.

b. Se asignaron ocho vehiculos para atender la vigilancia del COVID-19 del

proyecto Clinica de Empresa en la fase uno.

C. Se asignaron ambulancias a distintas unidades médicas para el
fortalecimiento de capacidades de transporte.

d. Se realiz6 desinfeccion a microbuses y ambulancias, conforme los protocolos
gubernamentales establecidos.

Deigual forma, se incrementd la flotilla institucional con 20 microbuses y 24 ambulancias que fueron
asignadas a las dependencias institucionales para la atencion de pacientes y gestiones inherentes a
su funcionamiento.
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CAPITULO 2

Principales accionesrealizadas porlaJunta

Directiva y Gerencia
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2.1 Instruccionesy resoluciones emitidas por la Junta Directiva

De acuerdo con la Ley Organica del IGSS la Junta
Directiva es la autoridad suprema del Instituto y
le corresponde dar las directrices y orientacio-
nes generales para la conducciéon del mismo.
Durante el afio 2020 este Organo Superior emi-
tid instrucciones, resoluciones y aprobaciones
trascendentales para el fortalecimiento del
Instituto y para hacer frente a los efectos de la
pandemia del COVID-19 en beneficio de los afi-
liados y derechohabientes del Régimen de
Seguridad Social del pais.

Entre las resoluciones e instrucciones mas
destacadas del ano 2020 se mencionan las
siguientes:

a. Seinstruyd ala Gerencia para que, en adicion
a todas las medidas previamente tomadas
en materia de atencién a la pandemia
COVID-19, y mientras dure el estado de
Calamidad Publica decretado por la
Presidencia de la Republica de Guatemala: a)
Adoptara todas las estrategias y acciones,
que conduzcan a proteger a los afiliados y
derechohabientes de la seguridad social de
Guatemala. b) Efectuara todos los disefios y
estudios que considere pertinentes,
adoptando todas las estrategias y acciones
necesarias, incluyendo formulacion de
planes, estrategias, adquisicion de bienes,
propuesta de reformas, contratacion de
personal,y cualquier otra accién, disposicion
o diligencia que se considere necesaria, con
el objeto de enfrentar el estado de calamidad
publica decretado por la Presidencia de la
Republica de Guatemala. c) A la brevedad
posible, presente para aprobacién de la
Junta Directiva todo lo que sea necesario
para su aprobacion; e informe a la misma de
todas las acciones que se estén tomando. d)
Genere informacion dinamica, para todos los
derechohabientesensusdistintossegmentos

y especialmente para los trabajadores,
ejecutivos y colaboradores de la Institucion,
adoptando también, las medidas necesarias
para la proteccidn del personal institucional
y realizando las erogaciones dentro del
marco de la ley que sean necesarias; y
presentando la informacidn respectiva a la
Junta Directiva.

. Se instruy6 a la Gerencia del Instituto para

que realice las diligencias necesarias para la
adquisicion de medicamentos a través de los
distintos mecanismos legales, especialmente
haciendo uso del Convenio de Cooperacion
Técnica entre la Secretaria Ejecutiva del
Consejo de Ministros de Salud de
Centroamérica y la Republica Dominicana y
el IGSS.

. Seinstruyd a la Gerencia para que: a) Informe

al presidente de la Republica, Alejandro
Eduardo Giammattei Falla: 1) Todas las
acciones y estrategias que ha disefiado e
implementado el Instituto, y otras adoptadas
en acatamiento de las medidas dictadas por
el Organismo Ejecutivo para preservar y
atender la salud de sus afiliados,
derechohabientes y estricta emergencia,
para enfrentar a la pandemia provocada por
el coronavirus COVID-19, que ataca al pais. 2)
Las comunicaciones que ha realizado el
Instituto, para mantener informado al
Ministerio de Salud Pulblica y Asistencia
Social, asi como reiterar la necesidad de la
coordinacién entre ambas instituciones. b)
Solicitar a las autoridades del Ministerio de
Salud Pdblica y Asistencia Social, convocar al
Consejo Nacional de Salud a una sesion, con el
fin de tratar la pandemia provocada por el
coronavirus COVID-19, cumpliendo con las
normas decretadas por el Organismo Ejecutivo
en cuanto a reuniones de grupos.



d. Seautorizo ala Gerencia para que suscriba el

“Acuerdo entre el Ministerio de Salud Publica
y Asistencia Social, el IGSS y la Organizacion
Panamericana de la Salud, Oficina Regional
para las Américas de la Organizacion Mundial
de la Salud, para apoyar la participacion en
el mecanismo COVAX” y la “Carta de
Entendimiento entre el Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social y el IGSS en el
Marco del Trabajo Coordinado y Conjunto
para la adquisicion de la vacuna contra el
COVID-19”. A pesar de que la negociacion y
adquisicion de vacunas contra el COVID-19
ha sido realizada directamente por el
Gobierno de la RepUblica de Guatemala, la
Junta Directiva del IGSS instruyé a la
Gerencia del Instituto hacer los esfuerzos
que fueran necesarios para adquirir dichas
vacunas.

. Seaprobd el proyecto de Acuerdo para “Emitir
disposiciones especiales de caractertemporal
para la continuidad del otorgamiento de
Prestaciones en salud y en Dinero a la
poblacion afiliada al Régimen de Seguridad
Social con motivo de la pandemia COVID-19”,
en consecuencia, se emitio el Acuerdo nimero
1488 que asi lo establece.

Se autorizaron los proyectos de creacion de
plazas para hacer frente a la pandemia
COVID-19 por un total de 2,349 plazas distri-
buidas de la siguiente manera: 356 plazas en
el Renglon 022 para apoyo de los Hospitales
Centinelas, Fronterizos del Instituto vy
Proyecto Domiciliar y adicionalmente se agre-
garon 74 plazas para los mismos hospitales y
proyecto indicado; 1,687 plazas temporales
en rengldn 022 para apoyo de los Hospitales

Sesién de Junta Directiva

Centinelas y unidades médicas del area me-
tropolitana y departamental ante la pande-
mia COVID-19” y el “Proyecto de Creacion de
232 plazas bajo el renglén 022 para el Proyecto
de Atencién Coronavirus COVID-19, Unidad de
Infectologia zona 7 del IGSS”.

. Se aprobaron los acuerdos que permitieron al

sector privado el pago diferido a la seguridad
social por concepto de las cuotas patronales.
El primer diferimiento correspondié a los
meses de marzo, abril y mayo de 2020; v, el
segundo diferimiento para los meses de junio,
julio y agosto de 2020.

. Se aprobé la propuesta de eliminar el uso del

“Certificado de Trabajo, como instrumento
para la acreditacion de derechos al Régimen
de Seguridad Social, autorizando el uso de la
“Planilla de Seguridad Social”, como mecanis-
mo para la calificacion de derechos y el otor-
gamiento de las prestaciones que regla-
mentariamente le corresponda a los
afiliados y derechohabientes, en conse-
cuencia, se emitid el Acuerdo nimero 1473
que asi lo establece.

Se declar6 el estado de emergencia en el
IGSS, por la entrada de la depresidn tropical
ETA en nuestro pais. Se instruyd a la Gerencia
para que: a) Asegure el funcionamiento de
todas las unidades del IGSS, para que estén
en la capacidad de atender a los afiliados y
derechohabientes. b) Se utilice el transporte
idoneo que sea necesario para la asistencia
de los afiliados que se encuentren
hospitalizados, o que requieran atencidn
médica de emergencia en las unidades del
IGSS en las &areas afectadas; asi como
también a los trabajadores del IGSS, para

N
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que puedan asistir a sus areas de trabajo en
atencion a los afiliados, ¢) En caso sea
necesario, y en los departamentos afectados
de la Republica de Guatemala, donde existan
Consultorios y Hospitales del IGSS, se
realicen las diligencias correspondientes
para la contratacion de habitaciones
necesarias en un hotel de la localidad, que
permita asegurar la estadia de aquellos
trabajadores que no puedan regresar a sus
hogares por causa de la depresion tropical.
d) Instealacomisidndedesastresestablecida
en el IGSS, para que de forma permanente
esté vigilante y activa respecto de lo que
suceda y en cuanto a los efectos que
provoque la depresion tropical en nuestro
pais. Y que presente un diagndstico
situacional en la proxima sesién de Junta
Directiva. e) Se explore la necesidad de tener
albergues especificos del Instituto para la
atencion de los afiliados y derechohabientes,
que se encuentren bajo tratamiento en una
unidad hospitalaria que deba ser desalojada
por exposicion a riesgo declarado por la
CONRED. f) Se explore la posibilidad de
preparar mochilas de 72 horas, para los
trabajadores del Instituto que estén
afectados, en las areas de lzabal, Las
Verapaces, Zacapa, y otros lugares donde se
vean afectados por este fendmeno.

j-

Se aprobd el Bono COVID-19, por una Unica vez
en el afio 2020, para los trabajadores del IGSS,
con base en lo establecido en la propuesta
presentada por la Gerencia.

k. Se aprobd la propuesta de distribucion del

L.

Superavit Presupuestario del Programa EMA,
correspondiente al ejercicio fiscal 2018 por la
suma de Q1,834,389,790y al ejercicio fiscal 2019
por la suma de Q1,826,078,504, que asciende a
la cantidad total de Q3,660,468,294.

Se instruyd la realizacion del Dialogo Nacional
Sobre la Seguridad Social, en los términos de la
propuesta presentada por la Presidencia de la
Junta Directiva.

m. Seinstruy6 alaGerencia paradarseguimiento

a la continuidad del Gobierno Corporativo
como mecanismo de coordinaciony toma de
decisiones. Desde la conformacién del
modelo de Gobierno Corporativo en el
Instituto, se han integrado Comités de
Gerencia con lo cual se ha logrado establecer
el cien por ciento del modelo organizativo de
dicho sistema de gobierno, a través de los
cuales se ha dado seguimiento a temas de
relevancia relacionados con el desarrollo
institucional. En el afio 2019 se realizaron 73
reuniones de los Comités de Gerenciay en el
altimo cuatrimestre del afio 2020 se
realizaron 40 reuniones de estos Comités.

Firma de convenios de cooperacion internacional



n.Seinstruyd a la Gerencia para dar seguimiento
a la institucionalizacion del Proyecto de la
Carrera Administrativa.

Durante el afio 2020 la Junta Directiva del
Instituto emiti6 mas de 500 resoluciones e
instrucciones a la administracion del IGSS, en
beneficio de los afiliados y derechohabientes del
Régimen de Seguridad Social del pais. En el
apartado de Anexos del presente Informe (Anexo
4) se detallan las resoluciones e instrucciones
mas relevantes que fueron tomadas derivado de
lasituacion provocada porlapandemiaCOVID-19
afect6 al pais durante el 2020.

Se emitieron 24 Acuerdos de Junta Directiva
para cumplir con la funcién de direccion y
conduccién del Instituto. Entre los Acuerdos
mas relevantes se citan los siguientes:

a. Acuerdo 1466. Aprob el Cédigo de Etica del
IGSS, con la finalidad de que todos sus
trabajadores cumplan con la mision, vision 'y
objetivos del seguro social contenidos en
dicho Cddigo.

b. Acuerdo 1468. Autorizé la creacion del
Consultorio de Sayaxché, en la categoria II-1,
segundo nivel de atencion, con grado tres de
complejidad y resolucién mediana.

C.

d.

e.

f.

Acuerdo 1470. Reformé el articulo 54 del
Acuerdo nimero 468 de la Junta Directiva del
IGSS, que amplia el monto del subsidio diario
por incapacidad temporal.

Acuerdo 1472. Autorizd el diferimiento de las
cuotas patronales del sector privado a la
seguridad social, para los meses de marzo, abril
y mayo de 2020, derivado de la pandemia
COVID-19 y con el Acuerdo 1481 de Junta
Directiva se autorizo el segundo diferimiento de
las cuotas patronales del sector privado
correspondiente a los meses de junio, julio y
agosto de 2020.

Acuerdo 1473. Autorizé eliminar el uso del
Certificado de Trabajo Electrénico como
instrumento para la acreditacion de derechos
al Régimen de Seguridad Social.

Acuerdo  1488. Autorizd  disposiciones
especiales de caracter temporal para la
continuidad del otorgamiento de prestaciones
en salud y en dinero a la poblacion afiliada al
Régimen de Seguridad Social con motivo de la
pandemia COVID-19.

Sesion de Junta Directiva
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a.

2.2 Acciones de la Gerencia

La Gerencia tiene a su cargo la administracion y
gobierno del Instituto Guatemalteco de Seguridad
Social (IGSS) y de acuerdo a las disposiciones
legales llevo a la practica las decisiones emanadas
de la Junta Directiva. Entre las actividades mas
relevantes realizadas por la Gerencia durante el
afno 2020 se mencionan las siguientes:

Se formulé el Plan de Contencion de la
pandemia COVID-19, el que se constituyo en el
instrumento guia para la planificacion,
organizacion y estructuracion de las acciones
estratégicas del IGSS frente a la pandemia.

Se conformd la Comision de Crisis, bajo la
coordinacion de la Gerenciay la Subgerencia de
Prestaciones en Salud e integrado por
Directores de Hospitales y Directores
Departamentales. Constituyéndose en la
instancia facilitadora de la operativizacion y
eficiencia de los procesos.

Se conformd el Comité Técnico Central,
integrado por infectdlogos, intensivistas,
neumologos, médicos internistas, enfermeras
profesionales, epidemidlogos. Constituyéndose
en la instancia técnico-cientifica.

Se conformaron grupos de trabajo especificos,
integrados por profesionales afines a la gestion
de suministros, planificacion de necesidades,
infraestructura. Constituyéndoseen lainstancia
para las acciones de soporte.

Se emitieron 34 Acuerdos de Gerencia para
formalizar lineamientos para la conduccion, el
abordaje, la creacion de estructuras y
procedimientos administrativos clave para el

desarrollo de las funciones inherentes al IGSS,
garantizando asi, la atencion en salud, la
recaudacion, prestaciones pecuniarias y las
inversiones del Instituto de manera
transparente. Entre los acuerdos masrelevantes
emitidos por la Gerencia relacionados para la
atencion eficiente de la pandemia COVID-19, se
citan los siguientes:

i. Acuerdo 7-2020. Suspension temporal de
comprobacién de supervivencia y persis-
tencia de condiciones y comprobacion de
subsistencia de condiciones de invalidez
para pensionados, para facilitar el pago de
pensiones en los grupos vulnerables del
IGSS.

ii. Acuerdo 8-2020. Delega en cada
Subgerente del Instituto realizar acciones
parael control de la declaratoria del estado
de calamidad derivado de la pandemia
COVID-19.

iii.Acuerdo  12-2020.  Eliminacion  del
certificado de trabajo el cual fue sustituido
por la planilla de seguridad, para la
acreditacion de derechos.

iv.Acuerdo 20-2020. La Normativa para
garantizar el acceso a los medicamentos
durante la pandemia.

v. Acuerdo  32-2020. Reglamento  del
Programa Especial para la Proteccion de
los Trabajadores Eventuales Agropecuarios
para favorecer el acceso a la atencidn
médica derivado de lapandemia COVID-19.

Reunién de coordinacién interinstitucional.



f. Se suscribi6 convenio de Cooperacion

Interinstitucional con el Ministerio de Trabajo
y Previsidn Social, Ministerio de la Defensa
Nacional, Instituto Guatemalteco de Turismo,
Instituto Técnico de Capacitacion vy
Productividad, con el objetivo de coordinar
interinstitucionalmente las actividades
relacionadas con los marinos mercantes
guatemaltecos.

. Se suscribi6 convenio de Cooperacidn con el
Plan de Prestaciones del Empleado Municipal
(PPEM) para el intercambio de informacion
publica, con estricta observancia de la
garantia de confidencialidad contenida en la
Constitucion Politica de la Republica de
Guatemala, y en las leyes, reglamentos y
acuerdos legales vigentes, la cual sera de
utilidad en forma reciproca para EL PLAN y
EL IGSS.

h. Se suscribi6 convenio de Cooperacion con el

Ministerio de Finanzas Publicas (MINFIN),
para definir la forma y frecuencia de
interconexion y comunicacion del Registro
General de Adquisiciones de Estado del
Ministerio de Finanzas Publicas y el IGSS, en
cumplimiento al Decreto Nimero 57-92 del
Congreso de la Republica de Guatemala, Ley
de Contrataciones del Estado, con el fin de
que éste pueda cumplir con su objetivo y
funciones; en especial la obtencién y cruce
de informacién de las personas individuales
y juridicas, nacionales y extranjeras que
deseen habilitarse como proveedores del
Estado, o bien en cualquier gestion
administrativa de plena competencia del
Registro General de Adquisiciones del
Estado.

Se suscribid convenio con la Cdmara
Guatemalteca de la Construccion (CGC) para el
fortalecimiento de las  capacidades
institucionales y especialidades de cada una de
las partes.

Se suscribié convenio con la Organizacion
Panamericana de la Salud, Oficina Regional de
la Organizacion Mundial de la Salud, para
establecer los términos en los que la OPS/OMS
y el IGSS desarrollaran una amplia agenda de

k.

L

proyectos con actividades conjuntas para el
desarrollo institucional de la seguridad social
de Guatemala, de manera que el IGSS
contribuya al mejoramiento de los servicios y
prestaciones relativos a la salud que ofrece a
sus afiliados y derechohabientes.

Se suscribié carta de entendimiento con la
Universidad de San Carlos de Guatemala para
la utilizacion del inmueble universitario
denominado Residencia Universitaria Centro
Historico de la Ciudad de Guatemala, ubicado
en la 14 calle y 6a. Avenida “A” 6-32 Zona 1, para
que sea utilizada como hospedaje de personal
médico y paramédico del Instituto por un lapso
de tres meses, el cual podra prorrogarse seglin
las clausulas del convenio suscrito.

Se suscribid Acuerdo con el Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social y la Organizacion
Panamericana de la Salud, Oficina Regional
para las Américas de la Organizacion Mundial
de la Salud, para apoyar la participacion en el
mecanismo COVAX Yy la carta de entendimiento
con el Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social, en el marco del trabajo coordinado y
conjunto para la adquisicion de la vacuna
contra el COVID-19.

m. Se presentd a la Junta Directiva del IGSS la

n.

propuesta para el pago en forma diferida, de las
cuotas patronales del Sector Privado de los
meses de junio, julioy agosto de 2020. Derivado
de su aprobacion se suscribié el Acuerdo de
Gerencia nimero 26/2020; dichas cuotas no
tuvieron recargo por mora, intereses o gastos
administrativos, una vez el patrono cumpla con
las disposiciones seguin Acuerdo ndmero 1481
de Junta Directiva del IGSS.

Se presenté ante la Junta Directiva la
propuesta de eliminar el uso del “Certificado
de Trabajo” como instrumento para la
acreditacion de derechos al Régimen de
Seguridad Social, solicitando utilizar el uso
de la “Planilla de Seguridad Social” como
mecanismo para la calificacion de derechos
y el otorgamiento de las prestaciones que
reglamentariamente le corresponda a los
afiliados y derechohabientes.
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p.

2.2.1

a.

Se suscribié la Enmienda No. 3 al
“memorandum de acuerdo entre el IGSS y la
Oficina de las Naciones Unidas de Servicios
para Proyectos (UNOPS) acerca de la
asistencia de la UNOPS para la adquisicion
de medicamentos e insumos médicos y el
fortalecimiento de las capacidades del IGSS
en la Republica de Guatemala, con recursos
propios del IGSS.”

Se suscribio el Convenio IGSS-UNOPS
INFRAIGSS, denominado “Servicios de Apoyo
al Instituto Guatemalteco de Seguridad
Social (IGSS) para la Implementacion del
Programa segunda etapa del Plan Maestro

Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias

Serealizaronlasgestionesparalaaprobaciondel
Acuerdo 1473 de Junta Directiva, por medio del
cual se elimina el uso del Certificado de Trabajo,
como instrumento para la acreditacion de
derechos al Régimen de Seguridad Social.

Se implementd la utilizacion del Sistema de
Atencion Médica Remota por Videoconsulta, el
cual le permiti6 al Departamento de Medicina
Legal y Evaluacion de Incapacidades la
reevaluacion de pensionados por invalidez, asi
como la evaluacion de afiliados porincapacidad
permanente.

Se implementd la recepcion de solicitudes de
pension, solicitudes y pago de contribucion
voluntaria,solicitudesypagodecuotamortuoria
pormediodecitasprogramadas,con lafinalidad
de facilitar a los afiliados realizar gestiones
relacionadas con solicitudes de beneficios del
Programadelnvalidez,VejezySobrevivenciayde
reducirlaaglomeracién enelCentro de Atencion
al Afiliado (CATAFI) de oficinas centrales.

Se elaboré la resolucion administrativa 208-
SPP/2020 y su modificacion 277-SPP/2020
mediante la cual seresolvié que los pensionados
cuyaobligacion de cumplircon lacomprobacion
de supervivencia y persistencia de derechos
iniciara del 17 de marzo al 31 de diciembre de
2021, quedando exentos de dicha obligacion.

Se elabord la resolucién administrativa 204-
SPP/2020 mediante la cual se autoriza realizar
notificaciones de resolucion de casos de
invalidez, vejez y sobrevivencia por medio de
correo electronico.

parala Modernizaciény Ampliacion de la Red
Hospitalaria”, el cual inici6 en abril de 2020.

. Se instalé una mesa técnica ampliada entre

el empresariado, gremiales, proveedores,
UNOPS e invitados, en el marco de la gestion
publicajustay equitativa en Guatemala, para
el fortalecimiento del didlogo entre los
proveedores de bienes y servicios de la
Seguridad Social, fundamental para mejorar
lacalidad de atencion alos derechohabientes
y la ciudadania, con la participacion de 70
representantesy funcionarios.



f. Se elabord la resolucion administrativa 203-

SPP/2020 en la cual se resolvid diferir la
obligacidon de los pensionados de comprobar
la subsistencia de condiciones que
determinaron el otorgamiento de una
pension por invalidez del 17 de marzo al 31
de diciembre de 2020.

. Se implementd la atencion por diferentes
medios de comunicacion como correo
electrdnico, redes sociales, call centery sistema
automatico de llamadas, para reducir la
atencion presencial en los Centros de Atencion

2.2.2  Subgerencia Administrativa

a. Atravésdel Departamento de Mantenimiento

se realizaron trabajos de readecuacion y
remodelacién para la implementacion vy
habilitacion de &areas especificas para la
atencion de pacientes afectados por la
pandemia, tanto en unidades médicas del
area metropolitana como departamental,
citindose lo realizado en el Servicio de
Infectologia del Hospital General de
Enfermedades y en el Hospital de dia Tecln
Uman.

b. Se ejecutaron los procesos de compra vy

contratacion por la modalidad especifica de
Casos de Excepcion contemplada en la Ley
de Contrataciones del Estado, para
garantizar el abastecimiento de productosy
servicios en la atencidon y prestacion de
servicios a afiliados y derechohabiente
dentro de la emergencia.

. Serealizaron las gestiones necesarias dentro
del marco juridico para que el Instituto
ampliara la prestacion de servicios de
encamamiento mediante la contratacion de

al Afiliado (CATAFI),asicomoen lasdelegaciones
y cajas departamentales; asimismo, se
desarrollé una herramienta informatica a
través de la cual se registran consultas
realizadas por los interesados y se les da el
seguimiento correspondiente.

h. Alafio 2020 el Superavit del Programa IVS es de

26.05%, en relacion a los ingresos devengados
por el periodo del 1 de enero al 31 de diciembre
de 2020, el cual se considera satisfactorio,
considerando la meta establecida.

servicio de hoteleria para albergar a
pacientes leves o asintomaticos que
resultaron positivos a COVID-19 en el area
metropolitana.

. Durante el estado de calamidad se consolidd

la atencién telefébnica como brazo
informativo y auxiliar en la coordinaciéon de
las  prestaciones de los servicios
institucionales, orientado tanto a afiliados
como a derechohabientes, patronos y
publico en general, ampliando la cobertura
informativa por medio de las redes sociales
de la Institucién, correo electrdnico,
WhatsApp y Messenger, implementando
lineas de PBX para atencion de consultas
especificadas en horarios extendidos.

. Se habilité también una sala virtual, con la

cual el Instituto se convirtid en referente
informativo en temas médico-cientificos
durante el afio 2020, y se posicioné como
fuente primaria de informacidn sobre temas
médicos y pecuniarios ante los medios de
comunicacion.
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f.

El Departamento de Comunicacion Social y
Relaciones Publicas realizd una campafia
especifica y permanente en medios de
comunicacion sobre  COVID-19, en fases
informativa, preventiva, de contencion vy
mitigacion, que contribuyd en forma directa
a los objetivos del Instituto durante la
pandemia.

Como resultado de la realizacion de una
compra directa con el productor, como
modalidad innovadora de adquisicion en el
Instituto, se efectudé la suscripcion del
Contrato Administrativo para la adquisicion
de medicamentos dentro de la negociacion
conjunta con el Consejo de Ministros de
Salud de Centroamérica y Republica
Dominicana (COMISCA), logrando adquirir
medicamentos de calidad a un precio mas
econdmico que en el mercado nacional.

h. Se desarrollé en la Comision de Inteligencia

de Mercados, la “Metodologia vy
procedimiento para la generacion de precios
de referencia fase I: medicamentos vy
lineamientos y procedimientos generales

para la generacion de precios de referencia”,
con el objetivo que los precios de compra o
contratacion sean razonables, conforme lo
establece la Ley de Contrataciones del
Estado.

Se disefid y gestiono ante las autoridades del
Ministerio de Salud Pulblica y Asistencia
Social (MSPAS), la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) y el Instituto
Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS), la
suscripcion del Convenio interinstitucional
relativo alaadquisicion devacunas COVID-19,
a través del mecanismo COVAX, lo que
significd un paso importante dentro de un
trabajo coordinado y conjunto para
garantizar  mecanismos y  alianzas
internacionales en la adquisicion de la
vacuna para Guatemala.

Seimplementaron medidas preventivas para
resguardo del personal institucional, asi
también el wuso del transporte, el
distanciamiento fisico y para velar por el
cumplimiento de los protocolos establecidos
derivado de la pandemia.



2.2.3  Subgerencia de Prestaciones en Salud

a. Se habilitaron hospitales centinelas que
fueron areas especificas para la atencion de
pacientes sospechosos o confirmados de
COVID-19, dichos hospitales se localizaron
en el area metropolitana y darea
departamental.

b. Sehabilitaronserviciosmédicosconunavision
especializada (cuidados intensivos) y de
aislamiento, se definieron en la ciudad capital
enelHospitaldelnfectologiaenzona7,clinicas
TecinUmanenzona9yelConsultoriodeVilla
Nueva.

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020 H

c. Se fortalecié la vigilancia epidemioldgica de
COVID-19 con la conformacion de brigadas a
empresas, a entidades gubernamentales,
organismolegislativo,municipalidades,visitas
domiciliarias,seguimientotelefonico,tantoen
el darea metropolitana como a nivel
departamental.

d. Serecopildéyanalizdédiariamenteinformacion
epidemioldgicadecasosde COVID-19enviada
por las unidades del Instituto.

e. SeremitiéalDepartamento de Epidemiologia
del Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social, la Ficha Epidemiolégica “Vigilancia
VirusRespiratoriosCOVID-19”yelresultadode
laboratorio de pacientes confirmados para
COVID-19.

f. Se elabord un informe semanal de casos de
COVID-19 a la Comisiéon Presidencial de
Atencion a la Emergencia COVID-19-
COPRECOVIDYy a la Comision Permanente del
Congreso de la Republica.

g. Seefectuémodificacionalanormativainterna
para que los convenios que se suscriban
entre el Instituto y los patronos del Sistema
de Atencidn Médica en Clinicas de Empresas
se realicen por un plazo indefinido.

h. Se realizé el evento de adquisicion de 11
equipos de Rayos X digital portatil para
diferentes unidades, para la atencion de los
pacientes con sospecha o confirmacion de
COVID-19.
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2.2.4  Subgerencia de Recursos Humanos

Serealizaronaccioneseneldisefioeimplementacion
de la carrera administrativa en el IGSS, siendo las
acciones mas relevantes durante el afio 2020 las
siguientes:

Aprobacion del Manual de Descripcidon de
Puestos segln Resolucién 77-SRRHH/2020
de la Subgerencia de Recursos Humanos.

. Propuesta de normativa de la nueva escala

salarial y escalafén la cual se encuentra en
proceso de analisis, previo proceso de
aprobacion.

Propuesta del Manual de Valuacion de
Puestos, la cual se encuentra en proceso de
analisis, previo proceso de aprobacion.

. Redisefio de la Evaluacion del Desempefio, la

cual cambid a evaluacidn de 360°.

Derivado a la emergencia de salud publica que representa el COVID-19, se presentd ante las
autoridades correspondientes el proyecto de creacidn de plazas bajo el renglon presupuestario
022.

2.2.5 Subgerencia Financiera

Se elabord el documento “Impacto del COVID en las Finanzas del Instituto y medidas de
Contencidn del Gasto”.

Se creo la estructura programatica “Atencion por desastres naturales y calamidades publicas”
asignandole el programa 94, para llevar un control en las erogaciones monetarias relacionadas
con la pandemia COVID-19.

Serealizaronactividadesdeinscripcionyregistrode patronosytrabajadoresenlineaatravésdelos
servicios electrénicos del Instituto. EL 80% de las inscripciones de trabajadores se realiz6 por esta
modalidad.

El diferimiento de pago de cuotas patronales aprobados por Junta Directiva permitié la cobertura
de la seguridad social a mas de 470 mil afiliados y sus beneficiarios y favorecio a 4,530 patronos.
El total de cuotas patronales diferidas fue de Q595.8 millones.

Se obtuvo una relacién positiva entre ingresos y egresos financieros, evidenciando de esa
manera la sostenibilidad financiera de los programas de seguridad social.



2.2.6  Subgerencia de Tecnologia

a.

Se implement6 a nivel institucional el proceso de acreditacion electrdnica en los servicios de
salud dentro del sistema MEDI-IGSS, con informacion de la Planilla Electrénica.

Se desarrollé e implementd el médulo de Legalizacion de Suspensiones en MEDI-IGSS, por
medio del cual se registran las suspensiones que son emitidas por médicos particulares.

Se integré e implement6 en 20 empresas el mddulo de Clinicas de Empresa, la acreditacion
electronica, se agregaron reportes para brindar datos de produccién y funcionalidades para la
atencion de pacientes con enfermedades crénicas.

Se configurd una ficha para COVID-19, y se puso a disposicion del drea médica a través del
Sistema Automatizado de Gestion Médica MEDI-IGSS, para el cumplimiento con los protocolos
establecidos con el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, desarrollando varios reportes

para facilitar el manejo de la informacién.

Se desarrollé una herramienta informatica
en la pagina Web institucional, que permite
a los afiliados actualizar sus datos en linea,
para poder ser contactados para el envio de
medicamentos; de esta manera se evit6 al
afiliado tener que presentarse a oficinas
centrales a realizar este procedimiento.

Se implementé el uso de firma electrdnica
en recetas, para agilizar el proceso de envio
de medicamentos a domicilio.

Se desarrollaron las funcionalidades
necesarias en el modulo de Planilla
Electronica del Sistema Integrado de
Recaudacion y Gestion, para permitir al
patrono diferir el pago de la cuota patronal,
en los dos periodos autorizado, como apoyo
al patrono debido a la emergencia COVID-19.

2.2.7 Subgerencia de Integridad y Transparencia Administrativa

a.

Se elaboraron propuestas para promover
la transparencia en los procesos
administrativos de las dependencias
médico-administrativas del Instituto, con
el objetivo de minimizar la probabilidad
de ocurrencia de hechos de corrupcion y

apoyado con instrumentos técnicos
especiales.

Se atendieron quejas de afiliados,
beneficiarios, pensionados, jubilados,

trabajadores del Instituto y cualquier otra
persona individual o juridica, en relacion a
lamala prestacion de los servicios internos
y externos contratados para la atencion

médica y bajo las distintas modalidades
de adquisicion.

. Se atendieron avisos de hallazgos, delitos

o faltas en el servicio, estudiando y
resolviendo aquellos incidentes que
provoquen surgimiento o persistencia de
actos de corrupcién, en coordinacion con
la Contraloria General del Instituto vy
Subgerencias relacionadas.

. Se cred, implementd y se inicid con la

evaluaciéndelPortafoliode Transparencia,
integrado por el Cédigo de Etica, Pacto de
Integridad y Politica de Transparencia.

W
N
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2.2.8  Subgerencia de Planificacion y Desarrollo

a.

Se elabor6 el Plan Operativo Anual (POA),
Plan Anual de Compras (PAC) y formulacion
del Presupuesto 2021 y Presupuesto
multianual 2021-2025 en coordinacién con
los Departamentos de Planificacion,
Presupuesto y Abastecimientos, de las
Subgerencias de Planificacion y Desarrollo,
Financiera y Administrativa,
respectivamente.

Se dio seguimiento al Plan Estratégico
Institucional (PEI) 2018-2022 mediante el
SistemadelnformaciénGerencialdeMonitoreo
y Evaluacion (SIGME).

Se participd en el concurso de Buenas Practicas
en la Administracion de la Seguridad Social
que promovio la Asociacion Internacional de
Seguridad Social (AISS). Como resultado del
referido concurso al Instituto se le otorgaron
“Certificados de Mérito” como premio de la
AISS de Buenas Practicas América 2020.

Sereiniciaron las reuniones de los comités de
Gobierno Corporativo Institucional mediante
la modalidad virtual.

Se presenté a la Gerencia del Instituto el
documento: “Guia para las Buenas Practicas
del Gobierno Corporativo Institucional”, que
contienedirectricesparaorientarlasacciones
a desarrollar dentro del marco de Gobierno

Corporativo Institucional, las cuales contribuyen
al cumplimiento de los objetivos y metas
establecidas en el PEl 2018-2022.

Se realizaron a través de la Mesa Técnica las
actividades siguientes:

i. Estudiodeanalisis de capacidadinstalada,
produccidonydemandarealizadoenClinicas
de Hematologia y Oncologia de la Consulta
ExternadeEnfermedades,UnidadPeriférica
Zona 11y zona 5y Unidad Policlinica.

ii. Perfil del proyecto “Redisefio de procesos
institucionales”.

iii. Sedesarrollé la herramienta de planificacion
“Simulador de requerimientos para la
implementacién y funcionamiento de
Centros de atencién para pacientes con
COVID-19”.

iv. Se elabord la herramienta de planificacidn
“Hoja de ruta para el monitoreo de
implementacion de Centros de Atencidn
para Pacientes con COVID-19”.

v. Se participd en la elaboracion de la
propuesta grafica de la cadena de valor
para la Institucion dentro del componente
de fortalecimiento que se desarrolla con la
Oficinadelas Naciones Unidas de Servicios
para Proyectos (UNOPS).



2.2.8.1 Avance en el cumplimiento del Plan Estratégico Institucional

Cuadro 2
IGSS: avance en el cumplimiento del PEI por objetivo estratégico, afno 2020

Objetivo 1: ampliacion de cobertura

« El ndmero de afiliados cotizantes al Régimen de Seguridad Social
disminuyé -4.51% al pasar de 1,350,821 en el afio 2019 a 1,289,882 en
€l 2020, que corresponde al mes de diciembre de cada afio.

En el quinquenio se incrementard en un 15% «  Se aprobd el Manual de Normas y Procedimientos del Sistema de

el nimero de afiliados nuevos de las empresas Atencién Médica de Clinicas de Empresa en Resolucion 328-SPS/2020.

inscritas, de acuerdo con el crecimiento

econémico de los sectores productivos que

participan en las cotizaciones del IGSS. «  Seincorporaron 18 nuevas empresas al Sistema de Atencion Médica en
Clinica de Empresas.
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«  Se gestionaron 31 procesos de incorporacion al Sistema de Clinica de
Empresas.

Depurar y actualizar la base de datos de «  Selogré la depuracién y actualizacion de 6,024 patronos de la base

patronos. de datos, lo que representa el 16.62% de la linea basal 36,242 del afio
2020.

Incorporar anualmente el 10% de pequefios

contribuyentes, profesionalesindependientes, «  Enel2020 se logrd la incorporacion de 2,260 empresas inscritas en el

comerciantes, patronos y empresas inscritas Registro Mercantil.

en el Registro Mercantil.

Proveer servicios de salud y seguridad social

a los profesionales independientes, a sus «  Se elaboré el documento “proyecto para ampliar la cobertura a
asistentes y trabajadores inscritos, en el profesionales en libre ejercicio, técnicos independientes y patronos”.
periodo 2018-2022.

Elaborar un portafolio de servicios para «  Sefinalizd la propuesta de Portafolio Integral de Servicios que brinda
promocionar los programas que desarrolla el el IGSS.

Seguro Social.

Objetivo 2: solidez financiera

Elaborar el manual de andlisis financiero y «  Se aprobd y publicé el Manual Financiero a través de la Resolucion

corporativo, con indicadores que permitan la numero 384-SGF/2020 del 29-10-2020, de la Subgerencia Financiera, el
toma de decisiones y los ajustes respectivos que permitird mejorar el analisis y tener mayores insumos para lograr
anualmente. una eficiente solidez financiera, mediante el establecimiento de las

razones financieras, indicadores y politicas de medicion.

. Se obtuvo una recuperacion de Q85,683,277.63 monto que corresponde
al 3.35% del valor de la deuda acumulada de Q2,558,507,642

Las contribuciones por cobrar acumuladas a «  Se continla con el desarrollo de estrategias orientadas a incrementar

diciembre 2017 se reducen en un 25% para el la recuperacion de la cartera morosa y que mediante el Operativo

2022. Integral de Recaudacion se desarrolle de manera mas eficiente la
tarea fiscalizadora, aumentando la productividad de las dependencias
involucradas en el proceso fiscalizador y por consiguiente aumentar el
numero de fiscalizaciones mensuales.
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Aumentar los ingresos brutos para el 2022 en
un 25%.

Establecer un programa de amortizacion a la
actual deuda patronal del Estado a partir del
2019.

La cartera morosa del Estado como patrono
que se genere en el quinquenio 2018-2022 no
debe superar el 10% de los ingresos aportados
por ese sector de acuerdo con las instituciones
cotizantes.

Encontrar para el afio 2019 un mecanismo que
reduzca la deuda de los aportes del Estado
a la fecha y establecer una hoja de ruta que
garantice los aportes a partir del afio 2020.

Implementar un programa de rendimientos
financieros que supere la tasa de referencia del
Banco de Guatemala segun las circunstancias
del mercado, manteniendo el “delicado
mecanismo financiero que minimice el riesgo”.

Elsuperavitdel ProgramaIVS debe mantenerse
idealmente por encima del 25% anual.

Coordinar con el Estado la programacion
del aporte anual por la atenciéon médica
de las clases pasivas del Estado, dentro del
presupuesto general de ingresos y egresos del
Estado.

Los ingresos por contribuciones e inversiones en el periodo 2020
disminuyeron en -3.67%, al pasar de Q13,735,856,622 en 2019 a un
monto de Q13,231,212,437 en 2020.

Derivado delcambio de Gobierno en el 2020, se buscé el acercamiento
con el Organismo Ejecutivo para abordar el tema y se continué con la
emision y notificacion de Notas de Cargo de forma mensual.

Se realizaron gestiones administrativas consistentes en emision
y notificacion de Notas de Cargo de forma mensual. Se elaboré el
proyecto de amparo en contra del Estado, las diligencias se elevaron
a la Gerencia a través del Departamento Legal.

La Gerencia avalé la propuesta del Departamento de Presupuesto
referente al estudio “Calculo de las cuotas del Estado para el
financiamiento del Régimen de Seguridad Social para el ejercicio
presupuestario del 1 de enero al 31 de diciembre de 2021”, de requerir
al Ministerio de Finanzas Publicas incluir dentro del presupuesto para
el 2021 el monto de Q5,777,052,664.

Asimismo, se obtuvo dictdmenes favorables del Departamento
de Organizacion y Métodos con relacion al analisis y propuesta de
modificacion de la normativa para que las “Cuentas por Cobrar
por Adeudos del Estado” se registre en “Cuentas de Orden” como
informacion especial complementaria a las cuentas del Balance
General.

Se dio seguimiento al programa inicial de rendimiento 2020, que ha
descansado en la evolucion esperada del Portafolio de Inversiones
institucional. No obstante, las condiciones desfavorables en que
se desarrolld la actividad del mercado financiero nacional, los
rendimientos percibidos en el 2020 ascendieron a Q877,498,458 para
el Programa EMA, Q1,619,802,462 para el Programa IVS y Q757,544
para el Programa PRECAPI. Por su parte, el Portafolio de Inversiones
para los tres programas alcanzé la suma de Q40,717,255,159 y una
tasa de crecimiento anual 7.2%.

Se logré mas de lo establecido del 25% anual, a pesar de que
los ingresos asignados inicialmente sufrieron una disminucion
presupuestaria derivado de la emergencia nacional que vivi6 el
pais, donde al mes de diciembre del 2020 el superavit acumulado
asciende a Q1,416,596,634 que equivale al 28.43% sobre los
ingresos acumulados por ese mismo periodo que ascendieron a
Q4,983,021,658.

Se elaboré el Estudio estructural de la deuda del Estado con base
en datos actuariales y series histéricas que permitan dimensionar
el volumen de la deuda acumulada en los estados financieros del
Instituto; asimismo, el Estudio técnico actuarial sobre “Célculo de las
cuotas del Estado para el financiamiento del Régimen de Seguridad
Social correspondiente al ejercicio presupuestario del 1 de enero al
31 de diciembre 2021”.



Meta

El Programa EMA y otros programas que se
implementen debe tener relacion positiva
entre ingresos y gastos.

Avance

La diferencia entre ingresos y gastos del Programa EMA en el periodo
de enero a diciembre de 2020 asciende a Q1,162 millones, lo que
representa un superavit presupuestario del 16.5%, dicho superavit
deriva de las medidas de contencion del gasto en las metodologias de
adquisicion, principalmente en medicamentos. Sin embargo, se tiene
una baja derivado del impacto en las finanzas el Instituto, resultado
del incremento de los gastos y la disminucion de los ingresos

provocado por la pandemia COVID-19.

Objetivo 3: prestaciones de calidad

Mantener el indice de abastecimiento de
medicamentos y material quirirgico de
acuerdo con estandares internacionales, para
todos los servicios de salud.

Al afio 2022 reducir el tiempo de atencion a los
derechohabientes a 30 dias desde el momento
en que es atendido en medicina general, hasta
llegar al especialista.

Desarrollar un programa que permita
desconcentrar y descentralizar los servicios de
salud, de acuerdo con la demanda, segtn tipo
de atencion.

Desarrollar el macro procedimiento de
pensiones a partir de una base de datos en
bloques relacionados entre si, que contenga
el historial del afiliado, con los datos salariales,
atenciones, enfermedades, suspensiones,
entre otros.

En el 2020 el promedio de abastecimiento de medicamentos fue
del 98.32% donde se refleja que aument6 1.20% con relacién a lo

alcanzado en 2019 (97.0%).

Se implementaron las Oficinas de Distribucion de Medicamentos
a Domicilio en ocho unidades médicas del drea metropolitana y se
contraté el servicio de Courier para la distribucion de medicamentos

a los afiliados y derechohabientes del Instituto.

Se implementd la Clinica de atencion médica de atencion primaria de
24 horas en las unidades médicas Periférica zona 11, Periférica zona 5

y Policlinica.

Se implement? la distribucién de medicamentos via courier a nivel

metropolitano y Escuintla.

Se desconcentrd el servicio de cirugia oral y maxilofacial en las
unidades médicas del Hospital de Puerto Barrios, Izabal, Hospital
General de Quetzaltenango, Policlinica y Hospital de Escuintla.

Serealiz6 por cuarto afio la “Semana de la salud bucal IGSS” realizada

de forma virtual, dirigida a toda la poblacion.

La Subgerencia Financiera contintia en el proceso de construccion de
la base de datos digitalizando el historial de afiliados.

La Unidad de Modernizacién de la Subgerencia de Prestaciones
Pecuniarias inicio el registro de solicitudes de Contribuciones
Voluntarias cuyo reto es lograr la notificacion electrénica y pago

correspondiente.
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Meta Avance

Reducir la presa de expedientes de «  Enel2019 se tenia un saldo de 15,562 expedientes y durante el 2020

otorgamiento de pensiones en 30% en los afios ingresaron 12,621 con un total de 28,183 por casos de IVS, del Plan de

2018y 2019y el 40% restante en el 2020. los Trabajadores del IGSS y por Contribucidn Voluntaria al IVS, de los
cuales se resolvieron 9,986 lo que representa el 35.4% del total.

« Se aprobd el uso del Sistema Automatizado de Gestion MEDI-IGSS
y el Sistema Integrado de Prestaciones en Dinero (SIPED), Sistema
Integrado de Gestion de Seguridad Social (SIGSS), planilla electronica
Yy SUS Servicios.

«  LaJunta Directiva del Instituto emitié el Acuerdo 1459 publicado en el
Reducira 15 dias el otorgamiento de subsidios Diario de Centro América el 1-10-2020, que modifica los Acuerdos 410
porincapacidad temporal. “Reglamento sobre proteccion relativa a enfermedad y maternidad”,
468 “Reglamento de prestaciones en dinero” y 1235 Reglamento del

Programa PRECAPI.
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«  Seimplementd el macro modelo para el proceso de pago en el Sistema
Integrado de Prestaciones en Dinero (SIPED) para la recepcion,
asignacion y control, analisis y aprobacion del pago de suspensiones
médicas.

«  Se retomd el seguimiento a las vigilancias epidemioldgicas luego de
la pandemia COVID-19: Infecciones de transmision sexual y VIH- sida;

Institucionalizar los programas de salud mortalidad materna y de mujeres en edad fértil; paralisis flacida agua
preventiva a partir de la carga global de (PFA).

enfermedad, para establecer una cultura de

salud.

«  Seestablecid lavigilancia y el reporte de casos de COVID-19.

. Se aplicaron 353,296 dosis de vacunas a afiliados y derechohabientes,
de acuerdo con los esquemas de inmunizacion institucional pediatrico
y adultos, segun factor de riesgo y accidentes.

«  Automatizacion del proceso de prescripcion y administracion de
vacunas en las unidades en las que funciona el MEDI-IGSS.
Cubrir con un programa de vacunacion

efectivo al afio 2022 a los derechohabientes « Se implementé el Centro Nacional de Inmunizaciones Institucional
vulnerables. ubicado en CAMIP Pamplona.

«  Secred un codigo temporal para la adquisicion de la vacuna COVID-19.

« Se realizd la caracterizacion de la poblacion objetivo para la
implementacion de la fase inicial de inmunizacién contra COVID-19.



Obijetivo 4: eficiencia, transparencia y control

Fomentarla gobernanza clara en funcion de los
desarrollos internos, aplicando las directrices
que para tal fin propone la Asociacion
Internacional de Seguridad Social (AISS).

Implementar el  gobierno  corporativo
institucional en toda la piramide organizacional
del Instituto.

Mecanismos de control y de evaluacion de
eficiencia y transparencia desarrollados para el
primer semestre del 2018.

Revisar y actualizar el Acuerdo 877 de Junta
Directiva del 16 de octubre de 1989 y otras
normativas internas que garantizan el
funcionamiento del Consejo Técnico del IGSS.

Fortalecer la transparencia en las operaciones
institucionales

Como parte delaimplementacion del Gobierno Corporativo Institucional
se conformé el Comité Coordinador presidido y coordinado por la
Gerencia del Instituto, cuya funcion es apoyar a los comités de Gerencia.

Se elabord la Guia para las buenas practicas del Gobierno Corporativo
Institucional (GCl), la cual constituye un instrumento orientador que
establece los lineamientos y dmbitos de accién de los Comités de Junta
Directiva, el Comité coordinador de GCl y los Comités de Gerencia, para la
toma de decisiones que viabilicen el cumplimiento de las metas que fijen
los planes estratégicos en el corto, mediano y largo plazo.

Se socializé la Guia para las buenas practicas del GCI a los Comités de
Junta Directiva y de Gerencia, para que dentro del marco de las buenas
practicas y en el quehacer institucional, se armonicen procesos, tareas y
compromisos con criterios de eficiencia y transparencia que pueden ser
medibles en sus resultados y se logre el cumplimiento de las metas del
Plan Estratégico Institucional (PEI) 2018-2020.

Se definieron 46 indicadores dentro de las perspectivas de solidez
financiera, afiliados y derechohabientes, prestaciones de servicios y
crecimiento y desarrollo institucional, los cuales formaran parte del cuadro
de mando integral.

La Junta Directiva del Instituto por medio del Acuerdo 1485 del 24-11-2020
aprobé el Reglamento del Consejo Técnico del IGSS, el cual deroga los
Acuerdos 877 y 1412 de la Junta Directiva del Instituto. Con la emision de
este acuerdo se logré modernizar la estructura y funcionamiento de este
6rgano superior consultivo.

Como partedela Politicade Transparencia, la Junta Directiva del Instituto emitid
el Acuerdo 1466 del 13-01-2020 que contiene el Cédigo de Etica del IGSSyen la
sesion M-10-02-2020 aprobd las dos versiones del Pacto de Integridad dirigida a
las Gremiales de Medicamentosy a todos los proveedores del Instituto.

Como parte de monitoreo y evaluacion de los procesos administrativos y
financieros del Instituto, se realizaron 39 monitoreos de satisfaccion del
servicio y 3 para evaluar la entrega y uso del equipo de tercer nivel a todo
el personal del Instituto que atiende pacientes con COVID-19; se apoyd
el area de Call Center en el tema de COVID-19 y la prestacién de otros
institucionales.
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Meta

Fortalecimiento del combate a la corrupcién con
un enfoque multidisciplinario.

Objetivo 5: ¢

Institucionalizar la carrera administrativa o
servicio civil y profesional de la seguridad social
en funcién de la formacion académica

Desarrollar la estructura organizacional y
funcional que responda a los ejes tematicos del
PEI2018-2022.

Ampliar la cobertura de los distintos medios de
difusion social tanto impresa como digital.

Avance

Se implementaron las guias para la elaboracién de planes de investigacion
administrativa, informes de investigacion administrativa y dictdmenes y
opiniones.

Se realizaron monitoreos a las compras realizadas por el Instituto durante
el estado de calamidad publica por la pandemia COVID-19.

Se supervisaron los diferentes servicios de hoteleria y unidades médicas
con areas de aislamiento que recibieron pacientes asintomaticos, leves o
moderados diagnosticados con COVID-19;y se supervisé el abastecimiento
de equipo de proteccion en sus diferentes niveles para el resguardo de
los trabajadores de primera linea de atencién a pacientes sospechosos o
confirmados con COVID-19.

recimiento y desarrollo institucional

Se cumplié con el 100% con el Diagndstico de Necesidades de Capacitacion
(DNC).

Se realizé el Plan de Formacion Institucional a través de la plataforma
digital Educa-IGSS formando a 16,185 trabajadores del Instituto, lo que

representa un 83.0% de los mismos.

Se cumplié con el reajuste de Escala Salarial al 100% de los trabajadores
del Instituto.

Se aprobd el Manual de Descripcion de Puestos del IGSS en Resolucion No.
77-SRRHH/2020 del 31 de agosto de 2020.

Se logré la parametrizacion del “Sistema de Gestion del Desarrollo y
Desempeiio”, en su modalidad de 3600 a 18,906 trabajadores del IGSS.

Se conformé el Comité de la Carrera Administrativa.

Se disefié el Manual General de Organizacidn del Instituto que fue conocido
por la Gerencia.

Se disefi6 el Reglamento de Organizacién Administrativa del IGSS, el cual

fue conocido por las Subgerencias del Instituto.

El Instituto se posicioné como referente en materia informativa en el tema
de la pandemia COVID-19.

ELIGSS aumentd su presencia en los medios de comunicacidn en los temas
de prevencion del COVID-19.

Se habilité una Sala Virtual COVID-19 donde se actualiza informacién a
trabajadores y publico en general.

Se publicaron campafias de comunicacién informativa y de material
periodistico con temas de interés para el publico en general.



Desarrollar el Sistema de Informacién Gerencial
de Monitoreo y Evaluacion (SIGME)

Avance

Se trasladd la aplicacion web Plan Estratégico Institucional PEI 2018-2022
de la nube a servidores del Instituto.

Desarrollar el plan maestro de infraestructura en
un 30% al afio 2022

Fortalecer y aprovechar la trasferencia de
conocimientos, la asistencia técnica y nuevas
tecnologias con entidades y organismos
nacionales e internacionales

Se incrementd el ancho de banda de internet de 100 hasta 300 megas para
el soporte de los servicios de Tele consultas, Teletrabajo y accesos remotos,
mejorando la velocidad de conexion al SIGME.

Se implemento el servicio de Api Rest para intercambio de datos.

Participacion en el premio de la AISS de Buenas Practicas Américas 2020
obteniendo un Certificado de Mérito por el documento “El Sistema de
Informacién Gerencia de Monitoreo y Evaluacion (SIGME).

Se iniciaron los procesos de licitacion de terraplenado o nivelacion
del terreno de zona 11 (adjunto a la Unidad Periférica zona 11), para la
construccién del hospital modular COVID-19.

Para el aprovechamiento de intercambio de conocimientos, la Direccion
de Cooperacion y Relaciones Internacionales cuenta con las siguientes
propuestas de convenios y cartas de entendimiento:
+ IGSSYy el Registro Nacional de Personas (RENAP).
+ IGSSy el Ministerio de Finanzas Publicas (MINFIN).
+ IGSSy Organismo Judicial.
+ IGSSy la Universidad Galileo.
+ IGSSy la Universidad de Occidente.
+ IGSSy la Universidad del Valle de Guatemala.
+ IGSSy el INACIF.
+ IGSSYy el Ministerio de Desarrollo.
+ IGSSy el Plan de Prestaciones del Empleado Municipal.
« Carta de Entendimiento, para que estudiantes de Fisioterapia
realicen sus practicas en las unidades del Instituto.
« IGSSy el Ministerio de Gobernacion.
+ IGSSy el Ministerio de Trabajo.
+ IGSS y la Subdireccion General de Salud de la Policia Nacional
Civil.
+ IGSSy el Intrahealth International

Se suscribieron 4 convenios para la atencion de la emergencia de COVID-19,
entre el IGSS y el Ministerio de Trabajo y Previsién Social, Ministerio de la
Defensa Nacional, Instituto Guatemalteco de Turismo y el Instituto de
Productividad.

Acuerdo entre el Ministerio de Salud PUblica y Asistencia Social, el Instituto
Guatemalteco de Seguridad Social y la Organizacion Panamericana de
la Salud, Oficina Regional para las Américas de la Organizacién Mundial
de la Salud; para apoyar la participacion en el mecanismo COVAX en la
adquisicién de la vacuna contra el COVID-19 para los afiliados.

Fuente: Sistema de Informacion Gerencial de Monitoreo y Evaluacién (SIGME).
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CAPITULO 3
Cobertura de la Seguridad Social

3.1 Poblacién protegida

ElRégimen de Seguridad Social brinda coberturaalostrabajadores delsectorformal de laeconomia,
y los servicios se extienden a sus esposas o compafieras de hogar en todo el pais, asi como a sus
hijos menores de 7 afios. Por otra parte, se otorgan beneficios de atencidn de la salud y beneficios
pecuniarios a los pensionados por el IGSS; mientras que por disposicion constitucional, se ofrece
servicios de atencion de la salud a los jubilados del Estado, sin recibir el apoyo financiero de dicho
sector. En apoyo al sistema de servicios de salud nacional, se atiende a las personas no afiliadas que
requieren atencidn por estricta emergencia.

El cuadro siguiente presenta los datos de la poblacion protegida por el IGSS, en los ultimos cinco
afos:

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

Cuadro 3
IGSS: poblacidn protegida, periodo 2016-2020

Descripcién ‘ 2016 2017 ‘ 2018 ‘ 2019 ‘ 2020
Afiliados 1,300,001 1,313,017 1,325,537 1,350,821 1,289,882
Esposas o compaiieras 529,477 534,778 539,877 550,175 525,356
Hijos menores de 7 afos 981,255 991,079 1,000,531 806,637 783,116
Pensionados Programa de AccidentesY 4,310 3,868 3,688 3,492 3,330
Pensionados Programa IVSY 177,810 180,732 178,536 176,385 171,985
Jubilados del Estado¥ 98,074 101,825 100,575 103,963 101,487
Poblacién no afiliada® 43,647 49,478 33,288 40,425 26,967

3,134,574‘ 3,174,777‘ 3,182,032‘ 3,031,898‘ 2,902,123

1/ Datos proporcionados por el subsistema de prestaciones pecuniarias.

2/ La informacién de Jubilados del Estado es responsabilidad del Ministerio de Finanzas Publicas, por lo que el dato proporcionado del
ano 2020, es una estimacion del IGSS.

3/ Datos proporcionados por el Subsistema de Salud. Poblacion atendida por estricta emergencia.

Fuente: con base en datos del Sistema Integrado de Gestion del Seguro Social y Sistema de Némina y Registro de Personal (Guatendminas),
Departamento Actuarial y Estadistico, Subgerencia de Planificacién y Desarrollo. IGSS

Del cuadro anterior se aprecia que en el 2020 el nimero de trabajadores afiliados a la Seguridad
Social disminuyd, asi también el resto de la poblacion protegida, como consecuencia de la pandemia
COVID-19. De acuerdo con las estimaciones de poblaciéon del Instituto Nacional de Estadistica (INE),
derivadas de los resultados del XIl Censo Nacional de Poblacién y VII de Vivienda realizado en el
2018, se efectud el analisis y la reformulacion de algunos indicadores relativos a la poblacion
protegida. En tal sentido, se estima que la cobertura de la poblacion protegida por el IGSS para el
afio 2020 fue de 17.2% (2,902,123 derechohabientes), segln la estimacion que el INE computarizd
sobre la poblacion nacional para el afio 2020 (16,858,333).

En la grafica siguiente, se muestra la distribucion porcentual de los derechohabientes seguin su
calidad de participacion en los beneficios de la seguridad social. Entre los que se incluyen los
afiliados y su grupo familiar.
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Grafica 2
IGSS: poblacidn protegida, por calidad de derechohabiente, aiio 2020
(Cifras expresadas en porcentaje)
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Fuente: con base en datos del Sistema Integrado de Gestion del Seguro Social y Sistema de Nomina y Registro de Personal
(Guatenéminas), Departamento Actuarial y Estadistico, Subgerencia de Planificacion y Desarrollo. IGSS.




3.2 Afiliados cotizantes

De acuerdo con los datos oficiales del INE derivados de los resultados de la Encuesta Nacional de
Empleo e Ingresos (ENEI 2-2019)?, la Poblacién Econémicamente Activa (PEA) registrada en el afio
2019 fue de 7,419,943; de los cuales el IGSS al 31 de diciembre de 2020 brindd cobertura a 1,289,882
afiliados cotizantes al régimen de seguridad social; es decir, cubrid el 17.4% de la PEA.

En el cuadro siguiente se presenta la distribucion de afiliados cotizantes en el Programa de
Enfermedad, Maternidad y Accidentes (EMA) y Programa de Invalidez, Vejez y Sobrevivencia (IVS).
Los trabajadores presupuestados del Estado Unicamente cotizan al Programa EMA, en virtud que
estan cubiertos por el régimen de pensiones de Clases Pasivas Civiles del Estado en lo que respecta
a lajubilacion.

Cuadro 4
Afiliados por departamento de la Republica de Guatemala,
segun programa, aino 2020
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Programa EMA Programa IVSY
Cédigo | Departamento | Nimero de . | Ndmero de .

afiliados Porcentaje afiliados Porcentaje

1 Guatemala 720,987 55.9 648,508 59.1
2 El Progreso 8,895 0.7 7,017 0.6
3 Sacatepéquez 29,386 2.3 26,963 2.5
4 Chimaltenango 23,378 1.8 18,960 1.7
5 Escuintla 124,803 9.7 119,125 11.2
6 Santa Rosa 15,636 1.2 11,740 1.0
7 Solola 11,292 0.9 7,138 0.6
8 Totonicapan 7,461 0.6 3,669 0.4
9 Quetzaltenango 50,342 3.9 42,871 3.7
10 Suchitepéquez 28,793 2.3 24,255 2.3
11 Retalhuleu 26,912 2.1 23,285 21
12 San Marcos 32,783 2.5 22,838 1.9
13 Huehuetenango 23,271 1.8 14,639 1.1
14 Quiché 18,715 1.4 10,547 0.8
15 Baja Verapaz 8,306 0.7 4,775 0.4
16 Alta Verapaz 31,797 2.4 23,798 1.9
17 Petén 28,778 2.2 22,474 1.9
18 Izabal 37,791 2.9 33,377 3.0
19 Zacapa 21,078 1.6 18,333 1.6
20 Chiquimula 14,900 1.2 11,081 0.9
21 Jalapa 9,873 0.8 6,591 0.5
22 Jutiapa 14,705 1.1 9,639 0.8
Total 1,289,882 100.0| 1,111,623 100.0

!/ Los trabajadores presupuestados del Estado no cotizan al Programa IVS por tener su propio
régimen de jubilacion.

Fuente: Sistema Integrado de Gestidn del Seguro Social y Sistema de Nomina y Registro de
Personal (Guatendminas), Departamento Actuarial y Estadistico. IGSS

2/ Ultima encuesta publicada por el Instituto Nacional de Estadistica.



A partir del 1 de enero de 2020, en el area de
afiliacion del Instituto, se realizé la actualizacion
de los codigos de las actividades econdmicas de
4 a 6 digitos segun la Clasificacion Industrial
Internacional Uniforme (CIIU version 3) de todas
las actividades econdmicas, lo que permitid
mejor desagregacion para determinar los
sectores econdmicos especificos que presentan
variaciony sustentar de mejor manera el analisis
de la cotizacidn a la seguridad social.

Durante el 2020 el comportamiento de la
afiliacion fue atipico, por los efectos de las
medidas adoptadas por el COVID-19. Antes del
ingreso del COVID-19 al pais, Guatemala
esperaba un crecimiento econémico del 3.6%
para el 2020, segln el Banco de Guatemala.

La actividad econdmica de Guatemala se vio
impactada por la implementacion de medidas
de contencién y mitigacion de la pandemia. El
Estado de Calamidad implementado por el
Decreto Gubernativo 5-2020 fue ampliado en
dos ocasiones, en la fecha mas reciente por el
Acuerdo Gubernativo 9-2020, por lo que el efecto
econémico en materia temporal es de 120 dias
(5de marzo - 5 dejulio). La segunda medida que
tuvo impacto econdmico fue el toque de queda
(Acuerdo Gubernativo 6-2020). Lasdisposiciones
dictadas en esta materia sefialan la paralizacion
de todas las actividades econémicas en horario
de 16:00 a 4:00 horas y de 17:00 a 4:00 horas del
22 de marzo hasta el 12 de abril y de 18:00 a 4:00
horas, con cierre total de 24 horas los viernes,
sabado y domingo del 15 al 18 de mayo y los
sabadosy domingos del 22 al 23y del29 al 30 de
mayo de 2020. Estas paralizaciones de las
actividades econdmicas en sumatoria abarcaron
72 dias al 31 de mayo de 2020.

El principal efecto de la paralizacion de las
actividades economicas citadas implico:

a. Cierre total de negocios abiertos al publicoy
cierre parcial de supermercados. Las
empresas se vieron limitadas por el lado de
los ingresos a pagar salarios a sus
trabajadores. Segiin unreporte del Ministerio
de Trabajo y Prevision Social al 20 de mayo
de 2020 se reportaron 55,961 despidos.

b. Reducciéon de ventas de las actividades
econémicas que no estaban limitadas a
operar (gasolineras, transporte particular,

plazas); considerando que las personas
estaban confinadas a mantenerse en sus
hogares, bajo el slogan “Quédate en casa”;
se estimo una caida de lademanda agregada
a nivel nacional, lo que representé una
reduccion de los ingresos de las empresas,
las cuales en funcidn de costos de operacidn
se vieron obligadas a reducir el costo
variable, principalmente el de mano de obra.

c. Incremento de ventas de actividades
econémicas que proveyeron bienes vy
servicios necesarios para la atencion médica
de la pandemia y para el confinamiento
(farmacias, alimentos, insumos médico-
quirdrgicos, servicios de conectividad
informatica).

d. Garantia de los ingresos mensuales de los
trabajadores del sector publico y de los
pensionados y jubilados del montepio y del
IGSS; de los agricultores que vendieron sus
productos directamente a las grandes
empresas de alimentos.

Luego de activar el sistema de semaforo de
alertas implementado por el Ministerio de Salud
Publica y Asistencia social, se inicié6 con la
apertura gradual de la economia del pais; a
partir del 1 de agosto 2020 algunas empresas,
restaurantes, comercios y lineas de transporte
reiniciaron operaciones. Los guatemaltecos
que estaban obligados al confinamiento
tuvieron libertad para incorporarse a sus
labores, aunque en algunos casos esta
reincorporacion implicé iniciar con la basqueda
de una oportunidad de empleo.

Con base a los antecedentes descritos, la
clasificacion estimada de la afiliacion a la
seguridad social por sectores de la fuerza
laboral, presenta al 31 de diciembre 2020 una
alta concentracion en el sector terciario 76.6%;
sin embargo, en este sector se detect6 que la
pandemiaCOVID-19disminuydconsiderablemente
la demanda de servicios tanto personales como
profesionales, hay reducciones en educacion,
servicios de hoteleria, restaurantes (las
actividades mas afectadas), y otras actividades
de servicios como los deportivos; dicho sector
después de la adaptacion y actualizacion a la
ClUUversion3,estaintegrado porlasactividades
econdmicas siguientes: comercio al por mayory
menor (13.7%), hoteles y restaurantes (2.4%),
transporte, almacenamiento y comunicaciones
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(3.9%), intermediacién financiera (5.0%),
actividades inmobiliarias, empresariales y de
alquiler (11.6%), administracion publica vy
defensa; planes de seguridad social de afiliacion
obligatoria (24.9%), ensefianza (3.5%), servicios
sociales y de salud (1.3%), otras actividades de
servicios comunitarios, sociales y personales
(10.2%), actividades de hogares privados como
empleadores y actividades no diferenciadas de
hogares privados como productores (0.1%), y
organizaciones y organos extraterritoriales
(0.05%).

El sector secundario (industrial) representa el
16.3% de los afiliados cotizantes. Este sector es
uno de los que menos impacto ha tenido en el
transcurso de la emergencia pandémica. Esta
comprendido por lasactividades de: explotacion

de minas y canteras (0.2%), industria
manufacturera  (13.8%), suministro de
electricidad, gas y agua (0.9%) y construccion
(1.4%), ya que en el referido sector se encuentra
la fabricacion de productos de primera
necesidad, elaboraciéon y venta de alimentos,
fabricaciony venta de productos farmacéuticos,
productos de limpieza, entre otros. Ademas,
que fue el sector que recibié a los trabajadores
de las empresas que trasladaron del sector
primario, derivado de la adaptacién vy
actualizacion a la CIUU versidn 3. Por ultimo, el
sector primario que corresponde a la agricultura
registra el 7.1%.

En el cuadro siguiente se presenta la distribucion
de los afiliados cotizantes por sector econémico.

Cuadro 5
IGSS: participacion de afiliados cotizantes, segun sector
y actividad econémica, aino 2020
(Expresado en numero de trabajadores y porcentaje)

Actividad Econémica

Categoria

A Agricultura, ganaderia, caza y silvicultura
Pesca”
Explotacidn de minasy canteras

Industrias manufactureras

B
c
D
E Suministro de electricidad, gas y agua
F Construccidn

G Comercio al por mayory al por menor

H Hoteles y restaurantes’

| Transporte, almacenamiento y comunicaciones
J Intermediacién financiera”

K Actividades inmobiliarias, empresariales y de alquiler”

social de afiliacién obligatoria”
M Ensefianza”
Servicios sociales y de salud”
o Otras actividades de servicios comunitarios, sociales y
personales”
Actividades de hogares privados como empleadores y
P actividades no diferenciadas de hogares privados como
productores’
Q Organizaciones y 6rganos extraterritoriales”

Administracién publica y defensa; planes de seguridad

Aﬂ.“ados Porcentual Sector Afl.lladOS Porcentual
cotizantes cotizantes
91,526 7.1
Primario 91,565 7.1
39 0.0
2,687 0.2
178,643 13.8 )
Secundario 210,505 16.3
11,204 0.9
17,971 1.4
176,262 13.7
30,985 2.4
50,103 3.9
64,062 5.0
150,762 11.6
320,775 24.9
44,566 35 Terciario 987,812 76.6
17,628 13
131,044 10.2
587 0.1
1,038 0.05

| 1,289,882 | 100.0

1,289,882

* Actividades desagregadas en el afio 2020, derivado de la actualizacién de las actividades economicas CIUU version 3.

Fuente: Sistema Integrado de Gestion del Seguro Social y Sistema de Némina y Registro de Personal (Guatenominas) Departamento

Actuarial y Estadistico, Subgerencia de Planificacion y Desarrollo.



La distribucion de la poblacidn cotizante por grupos quinquenales de edad muestra una mayor
participacion de jovenes y adultos jovenes de hombres y mujeres en el total de la poblacion de
afiliados, agrupando el 65.1% en los rangos de 20 a 39 afios de edad. Para el 2020 la distribucion de
afiliados muestra una mayor proporcion de cotizantes hombres con 65.9%, en tanto que el grupo
de mujeres registrd 34.1%, una variacion de 0.3% mayor a la registrada en el 2019.

Grafica 3
IGSS: piramide poblacional de afiliados cotizantes por edad y sexo, afio 2020
(expresado en numero de trabajadores)
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Fuente: IGSS. Sistema Integrado de Gestion del Seguro Social y Sistema de Nomina y Registro de Personal (Guatendminas),
Departamento Actuarial y Estadistico. Subgerencia de Planificacion y Desarrollo, IGSS.

Para el 2020 la distribucion de
afiliados muestra una mayor
proporcion de cotizantes hombres
con 65.9%, en tanto que el grupo

de mujeres registro 34.1%, una
variacion de 0.3% mayor a la
registrada en el 2019.
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En el cuadro siguiente se presenta la distribucion de trabajadores cotizantes por actividad
econdmica en la que laboran. Las actividades de administracion publica y defensa; planes de
seguridad social de afiliacidn obligatoria, industrias manufactureras, comercio al por mayory al por
menor, actividades inmobiliarias, empresariales y de alquiler y otras actividades de servicios
comunitarios, sociales y personales agrupan el 74.2% de ellos.

Cuadro 6
IGSS: niumero de afiliados cotizantes, por actividad econémica, periodo 2016-2020
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Categoria Actividad econémica | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020

Agricultura, ganaderia, cazay

A silvicultura 150,750 149,253 135,610 124,772 91,526
Pesca” - - - - 39
Explotacion de minasy canteras 4,800 3,828 2,745 1,886 2,687
Industrias manufactureras 162,860 160,265 160,831 165,782 178,643

E Suministro de electricidad, gas 10,581 10,490 10,858 10,954 11,204
y agua

F Construccion 12,616 12,343 11,088 9,273 17,971

G %"e';‘g;c'o al por mayory al por 261,859 269,676 285,076 300,181 176,262
Servicios? 650,285 663,731 672,760 689,490 -

H Hoteles y restaurantes”’ - - - - 30,985
Transporte, almacenamiento y

[ oo Sl 46,250 43,431 46,569 48,483 50,103

J Intermediacidn financiera” - - - - 64,062
Actividades inmobiliarias,

K empresariales y de alquiler” ) ) ) ) 150,762
Administracién publicay defensa;

L planes de seguridad social de - - - - 320,775
afiliacién obligatoria”
Ensefianza”’ - - - - 44,566

N Servicios sociales y de salud” - - - - 17,628

Otras actividades de servicios
0 comunitarios, socialesy - - - - 131,044
personales”

Actividades de hogares privados
p como empleadoresy actividades

no diferenciadas de hogares ) ) ) ) S87
privados como productores”
Q Organizacionesy organos ) ) ) ) 1,038

extraterritoriales”

1,300,001 | 1,313,017 | 1,325,537 | 1,350,821 | 1,289,882

* A partir del afio 2020 se realizd la desagregacion de las actividades, derivado de la actualizacion de las actividades
economicas CIUU versién 3.

1/ Incluye trabajadores del Estado, presupuestados, planilleros, por contrato y jornales. Debido a la adaptacion y
actualizacion a la CIUU versién 3, en el afio 2020 existe un mayor detalle de las actividades del sector terciario, por lo que
la actividad servicios como tal se desagrega en varias actividades.

Fuente: Sistema Integrado de Gestidn del Seguro Social y Sistema de Nomina y Registro de Personal (Guatendminas),
Departamento Actuarial y Estadistico, Subgerencia de Planificacién y Desarrollo. IGSS




3.3 Andlisis de salarios reportados

El monto de la masa salarial a diciembre del 2020, fue de Q77,192.4 millones, lo que significo un leve
crecimiento del 0.1% con relacion al registro del 2019, que fue de Q77,117.3 millones. Dicho
comportamiento es el reflejo de los efectos negativos a la economia derivado de la pandemia
COVID-19, lo cual incidié en la reduccion de los ingresos de la Institucion.

La distribucion de los salarios por actividad econdmica que se muestra en el cuadro siguiente,
guarda relacion con la distribucion de los afiliados por actividad econdmica. En ese sentido, se
observa que las actividades econdmicas que registran mayor participacién son administracion
publica y defensa, planes de seguridad social de afiliacion obligatoria, industria manufacturera y
comercio al por mayor y menor.

Cuadro 7
IGSS: masa salarial de afiliados cotizantes, por actividad econdmica,
periodo 2016-2020
(Cifras en quetzales)

<)
N
<)
N
9p]
L
o
)
Q
5
L
Q
<
S
Z
<
m
=
o
O
L
<

Actividad econdmica

Agricultura, Silvicultura, Cazay

A o 4,835,820,018  5,091,060,705  4,825,859,960  4,593,508,690  3,146,494,183
Pesca - - - - 1,447,396
C  Explotacién de Minasy Canteras 499,069,930 387,447,218 256,499,031 187,306,442 260,758,089
D  Industria Manufacturera 8,430,988,551  8,691,146251  8,976,866,209  9,330,260,230  10,085,732,797
Electricidad, Gas, Aguay
E | Sorvicios Sanitarios 965,064,262 984,357,374  1,022,041,054  1,002,366,458  1,022,606,417
F  Construccién 487,531,600 498,760,035 448,216,800 389,940,816 697,820,388
G ;%"r;'grrcm al pormayory al por 13,694,694,536  14,732,497,232  15,826,208,259  16,757,956,534  9,903,784,149
Servicios 34,078,203,543  36,090,151,364  38,149,125,447  41,959,977,788 -
H Hoteles y restaurantes*/ - - - - 1,307,388,464
| | Transporte, almacenamiento y 2,496,431,607  2,459,584,128  2,681,105,950  2,896,008,357  3,233,514,680

comunicaciones

J Intermediacidn financiera*/ - - - - 4,227,985,552

K Actividades inmobiliarias,

empresariales y de alquiler*/ 7,718,181,690

Administracion publicay
L defensa; planes de seguridad - - - -
social de afiliacion obligatoria*/

25,541,644,847

M  Ensefianza*/ - - - - 2,692,076,058

N Servicios sociales y de salud */ - - - - 923,373,620

Otras actividades de servicios
O | comunitarios, socialesy - - - -
personales*/

6,351,737,399

Actividades de hogares privados
como empleadores y actividades

P no diferenciadas de hogares ) - - - 18,823,244
privados como productores*/
Q Organizacionesy organos ) ) ) i 59,077,580

extraterritoriales*/

65,487,804,047

68,935,004,307 | 72,185,922,710 | 77,117,325,315 | 77,192,447,053

% A partir del afio 2020 se realizd la desagregacidn de las actividades, derivado de la actualizacion de las actividades econdmicas CIUU
version 3.

Y/ Incluye trabajadores del Estado, presupuestados, planilleros, por contrato y jornales. Debido a la adaptacion y actualizacion a la CIUU
version 3, en el afio 2020 existe un mayor detalle de las actividades del sector terciario, por lo que la actividad servicios como tal, se
desagrega en varias actividades.



3.4 Patronos

El nimero de patronos inscritos al 31 de diciembre 2020 (96,580), presenta un incremento del 2.2%,
en comparacion con el registro al 31 de diciembre de 2019 (94,480), siendo el departamento de
Guatemala, el que mayor niumero de patronos inscritos presenta (62.5%), congruente con la
informacion del nimero de afiliados inscritos por departamento, como se puede observar en el
cuadro siguiente:

Cuadro 8
IGSS: patronos inscritos por Departamento de la Republica
Periodo 2016-2020
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Departamento | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020

Guatemala 54,776 56,275 57,976 59,090 60,396
El Progreso 809 826 862 866 884
Sacatepéquez 2,164 2,185 2,246 2,292 2,348
Chimaltenango 1,620 1,655 1,654 1,696 1,735
Escuintla 4,178 4,237 4,326 4,382 4,444
Santa Rosa 1,348 1,358 1,350 1,363 1,399
Solola 843 788 783 780 778
Totonicapan 322 321 339 351 358
Quetzaltenango 3,559 3,673 3,787 3,883 4,008
Suchitepéquez 2,592 2,551 2,526 2,525 2,548
Retalhuleu 1,462 1,458 1,467 1,514 1,560
San Marcos 2,275 2,333 2,330 2,372 2,426
Huehuetenango 1,750 1,774 1,788 1,855 1,878
Quiché 764 776 780 835 865
Baja Verapaz 597 597 595 590 586
Alta Verapaz 1,934 1,941 1,977 1,982 1,997
Petén 1,633 1,638 1,680 1,695 1,812
Izabal 2,094 2,142 2,180 2,212 2,251
Zacapa 993 1,013 1,046 1,093 1,126
Chiquimula 1,189 1,214 1,255 1,283 1,340
Jalapa 623 622 616 626 645
Jutiapa 1,207 1,207 1,197 1,195 1,196

88,732| 90,584| 92,760| 94,480| 96,580

Nota: acumulado de patronos inscritos desde la creacion del IGSS al 31 de diciembre de
cada afio.

Fuente: Departamento de Registro de Patronos y trabajadores, con base en datos del
Sistema de Registro Unico de Afiliados y Patronos -RUAP-, Departamento Actuarial y
Estadistico. Subgerencia de Planificacion y Desarrollo. IGSS

En el caso de los patronos cotizantes, por efectos de la pandemia se vieron mermados, ya que al 31
de diciembre 2020 registré un total de 22,048 patronos con una disminucion de -9.4% respecto al
registro del 2019 (24,327). Uno de los factores que influyd en el bajo registro de patronos cotizantes
fue la suspension parcial o total de empresas bajo el amparo del Ministerio de Trabajo y Prevision
Social, siendo el Gltimo dato registrado en el IGSS de 19,975 empresas. Las actividades econdmicas
que registran el mayor nimero de patronos cotizantes son: comercio al por mayor y al por menor,
actividades inmobiliarias, empresariales y de alquiler, otras actividades de servicios comunitarios,
sociales y personales e industrias manufactureras, que agrupan el 68.1%, en el periodo analizado.
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Cuadro 9
IGSS: patronos cotizantes' por actividad econdémica,
datos acumulados al 31 de diciembre de cada ano
Periodo 2016-2020

o

N

o

N

wn

L

(0%

» O
Actividad 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 @
Agricultura, ganaderia, caza y silvicultura 1,240 1,245 1,211 1,177 1,083 E
Pesca® - - - - 4 Q
Explotacion de minasy canteras 73 74 66 48 58 3:'
Industrias manufactureras 2,589 2,595 2,602 2,655 2,277 %
Suministro de electricidad, gas y agua 181 186 215 234 221 E
Construccion 305 311 325 316 850 =
Comercio al por mayory al por menor 7,835 7,964 8,191 8,429 5,615 %
Servicios? 8,914 9,315 9,809 10,210 - >
Hoteles y restaurantes® - - - - 943 -

Transporte, almacenamiento y

o 1,223 1216 1241 1,258 1,139
comunicaciones

Intermediacion financiera¥ - - - - 429
Actividades inmobiliarias, empresariales y de

. - - - - 3,849
alquiler®
Administracion publica y defensa; planes de i i i i 345
seguridad social de afiliacion obligatoria¥
Ensefianza® - - - - 1,005
Servicios sociales y de salud® - - - - 878
Otras actividades de servicios comunitarios, i i i i 3.268

sociales y personales¥

Actividades de hogares privados como
empleadoresy actividades no diferenciadas - - - - 17
de hogares privados como productores®

Organizaciones y 6rganos extraterritoriales¥ - - - - 67

22,360 | 22,906| 23,660| 24,327| 22,048

1/ Son los patronos que contribuyeron al régimen de seguridad social durante el afio.

2/ Incluye trabajadores del Estado, presupuestados, planilleros, por contrato y jornales. Debido a la adaptacion y
actualizacion a la CIUU versidn 3, en el ario 2020 existe un mayor detalle de las actividades del sector terciario, por lo
que la actividad servicios como tal, se desagrega en varias actividades.

3/ A partir del afio 2020 se realizod la desagregacién de las actividades, derivado de la actualizacion de las actividades
econémicas CIUU version 3.

Fuente: con base en datos del Sistema Integrado de Gestion del Seguro Social y Sistema de Nomina y Registro de
Personal (Guatendminas), Departamento Actuarial y Estadistico, Subgerencia de Planificacién y Desarrollo. IGSS
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CAPITULO 4

Solidez Financiera
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La solidez financiera se refiere al respaldo real del valor de los activos que posee el Instituto para
respaldar sus compromisos de corto y largo plazo. Es la base para la prestacion sostenida de los
servicios de los programas de seguridad social en beneficio de sus afiliados y derechohabientes.

4.1 Financiamiento de la seguridad social

Los programas de la seguridad social se rigen mediante un sistema de contribucidn tripartita:
trabajador, empleadory Estado. Las primas de financiamiento vigentes se presentan en el esquema

siguiente:

Esquema 1
IGSS: primas de contribucién al Régimen de Seguridad Social por
programa, segun contribuyente
(En porcentaje)

. o Riesgo Trabajador | Patrono’* | Subtotal 25200 .
,? como tal’
A L f dad
; Enfermedad y 2.0% 4.0% 6.0% 2.0% 8%
S Maternidad
Programa de . . . . .
Enfermedad, Accidentes 1.0% 3.0% 4.0% 1.5% 5.5%
Maternidad y
Accidentes (EMA) el A lelais 7.0% 10.0% 3.5% 13.5%
o : Riesgo Trabajador | Patrono* | Subtotal Estado
(&\ m VS como tal”?
Programa de Invalidez. Veiez 25% de las
Invalidez, Vejezy Sobrevi’ve nJciay 1.83% 3.67% 5.5% prestaciones
Sobrevivencia (IVS) otorgadas”

Total EMA e IVS (Trabajadory Patrono) | 4.83% | 10.67% | 15.50% |
o Programa Especial de Proteccion para Trabajadoras de Casa Particular
,/'\ Trabajadoras
domésticas Empleador Estado Total
afiliadas
0,
1.2645% 2.5290% 2.5290% 6.3225%
PRECAPI

1/ Incluye a patronos particulares y Estado como patrono.

2/ Con base a la Constitucién Politica de la Repuiblica de Guatemalay la Ley Orgdnica del IGSS el Estado debe contribuir al financiamiento
de la seguridad social como patrono y como Estado como tal; sin embargo, a la fecha ha incumplido con esta responsabilidad.

3/ El aporte del Estado como tal consiste en el pago del 25% del total de los pagos efectivos por concepto de prestaciones otorgadas segun
Acuerdo 1124 “Reglamento sobre Proteccion Relativa a Invalidez, Vejez y Sobrevivencia” de Junta Directiva del IGSS.

Fuente: Subgerencia de Planificacion y Desarrollo con informacién de los Acuerdos 410 y 1002 (Programa EMA), 1124 (Programa IVS)
y 1235 (PRECAPI), todos de Junta Directiva del IGSS.



4.2 Principales datos financieros

Lainformacion presentada en el cuadro siguiente refleja la situacion financiera de los programas de
Seguridad Social que administra el IGSS, correspondientes al Gltimo quinquenio.

Cuadro 10

IGSS: ingresos, egresos e integracion del fondo de reserva de los programas
de la seguridad social, conforme a Estados Financieros a diciembre de cada afo
Periodo 2016-2020

DESCRIPCION

EMA

IVS

1/ Incluye diferencial cambiario que no tiene afectacion presupuestaria.

Ingresos

Egresos?

Integracion
del Fondo de
Reserva

Reserva
Acumulada¥

IngresosY

Egresos?

Integracion
del Fondo de
Reserva

Reserva
acumulada®

(Cifras expresadas en quetzales)

7,194,325,515

5,799,886,419

1,394,439,096

8,069,701,086

4,496,397,485

2,633,052,753

1,863,344,732

19,381,856,467

7,686,962,367

5,959,291,724

1,727,670,643

8,016,946,727

4,821,537,370

2,818,914,548

2,002,622,822

21,390,266,758

8,014,553,132

6,249,522,164

1,765,030,968

11,061,783,416

5,038,974,650

3,061,675,244

1,977,299,406

23,370,600,406

8,533,396,042

6,521,539,356

2,011,856,686

10,987,301,614

5,205,367,923

3,359,223,898

1,846,144,024

25,220,893,247

8,253,009,848

6,629,194,368

1,623,815,480

14,562,291,495

4,983,021,658

3,566,425,024

1,416,596,634

26,644,366,459

2/ No incluye el valor de gastos por concepto de depreciaciones y amortizaciones que se registran en los Estados Financieros.

3/ La reserva acumulada representa el saldo contable al cierre del ejercicio de cada afio, que muestra variacién con relacion al afio

anterior por ajustes como regularizaciones de ejercicios anteriores, capitalizacién de reservasy pago de indemnizaciones.

4/ No incluye la estimacién para Reservas Técnicas.

Fuente: Departamento de contabilidad en base a los Estados Financieros 2016-2020, Subgerencia Financiera. IGSS.

Lainformacion del cuadro anterior se realizé con base a los Estados Financieros al mes de diciembre
de cada afo, por los ingresos y egresos de los Programas EMA e IVS, cuya diferencia constituye el
Superavit obtenido en el periodo, mismo que integra el Fondo de Reserva. Conrelacion ala reserva
acumulada esta representada por el saldo contable al cierre del ejercicio de cada afio, la cual
muestra variacion con relacion al afio anterior por ajustes como regularizacion de ejercicios

anteriores, capitalizacion de reservas y pago de indemnizaciones.
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4.3 Efectos de la pandemia COVID-19 en el contexto financiero

Las diversas medidas implementadas para la
contencién del virus COVID-19, generaron una
contraccion econémica a nivel mundial.
Acciones como el cierre parcial de la actividad
econdmicay la restriccion de la movilidad de las
personas derivaron en una disminuciéon o
restructuracion de los flujos de ingresos entre
los agentes econémicos.

En Guatemala las medidas adoptadas por el
gobierno, para evitar la propagacion del virus
incluyeron la suspension parcial de actividades
laborales en el sector privado y publico, suspension
de contratos de trabajo en la modalidad, forma'y
tiempo que cada situacion individual o colectiva
ameritara, apertura restringida de mercados
cantonales y municipales, prohibicion de eventos
de toda clase y cualquier niUmero de personas,
cierre de centros comerciales y restriccion de
transito interdepartamental entre otras medidas.

En ese sentido, los ingresos percibidos por los
Programas EMA e IVS del Instituto durante el
afo 2020 fueron influenciados por el mercado

laboral formal, el cual se vio afectado
negativamente por la baja en la oferta de
puestos de trabajo, cierre de empresas, y
suspension de contratos de trabajo, esto como
consecuencia de factores particulares derivados
de la pandemia COVID-19, que obligaron al IGSS
atomar medidas como el diferimiento de cuotas
patronales.

Los ingresos provenientes de la recaudacién de
Contribuciones a la Seguridad Social se vieron
especialmente afectados por el diferimiento de
cuotas patronales, medida que se tomé con el
fin de incentivar al sector patronal a mantener
vigentes los contratos laborales y dar
continuidad a la cobertura de la seguridad social
a sus trabajadores, en ese sentido y tomando en
consideracion lo antes expuesto, se detalla a
continuaciénencuadroilustrativolainformacion
relacionada al comportamiento de los ingresos
por contribuciones a la seguridad social 2019-
2020, los diferimientos segun los Acuerdos 1472
y 1481 de Junta Directiva, el resumen del total
diferido por empresay la recuperacion de cuota
patronal diferida.

Grafica 4
IGSS: recaudacion de contribuciones a la seguridad social,
periodo 2019-2020

(Cifras expresadas en millones de quetzales)
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Fuente: Elaboracion propia con base en reportes dindmicos de ingresos SICOIN. Departamento de Presupuesto, Subgerencia Financiera.

IGSS.



La baja en la recaudacion de contribuciones se acentud en el segundo trimestre del afio y registrd
una recuperacion al inicio del tercer trimestre, influenciado por el inicio de las amortizaciones del
diferimiento del trimestre anterior.

Cuadro 11
IGSS: patronos y afiliados beneficiados con el Acuerdo 1472 de Junta Directiva,
diferimiento de las cuotas patronales de marzo, abril y mayo 2020

Salarios Cuota laboral Cuota patronal

Aillas reportados (Q) percibida (Q) diferida estimada (Q) LGl
Marzo 390,945 1,595,261,630 76,836,859 170,214,416 3,481
Abril 379,729 1,470,056,248 70,885,714 156,855,002 3,534
Mayo 386,920 1,404,259,340 67,726,606 149,834,472 3,465

Fuente: Sistema Integrado de Gestion del Seguro Social, Direccion de Recaudacion. IGSS, Subgerencia Financiera. IGSS.

Cuadro 12
IGSS: patronos y afiliados beneficiados con el Acuerdo 1481 de Junta Directiva,

diferimiento de las cuotas patronales de junio, julio y agosto 2020

Afiliados Salarios Cuota laboral Cuota patronal Patronos
reportados (Q) percibida (Q) diferida estimada (Q)
Junio 11,928 28,347,406 1,367,655 3,024,668 167
Julio 147,766 537,381,428 25,916,760 57,338,598 1,328
Agosto 141,272 549,302,418 26,494,792 58,610,568 1,216

Fuente: Sistema Integrado de Gestion del Seguro Social, Direccion de Recaudacion, Subgerencia Financiera. IGSS

En el cuadro siguiente se resume el total diferido por tipo de empresa, las cuales segun los registros
institucionales se clasifican como pequeiias, medianas y grandes empresas con base a la cantidad
de afiliados que reportan mensualmente los patronos (Tipo A con 1,001 afiliados en adelante; Tipo
B con 201 a 1,000 afiliados y Tipo C de 1 a 200 afiliados).

Cuadro 13
IGSS: resumen del total diferido por tipo de empresa, aio 2020

Cuota patronal

enIrl)przsa Afiliados Salarios (Q) iz:ziablizzczg)l diferida( Sjtimada Patronos
A 190,490 2,210,889,624 106,598,983 235,901,923 76

B 147,191 1,815,629,939 87,578,492 193,727,714 356

C 132,445 1,558,088,906 75,050,912 166,248,086 4,098
Total 470,126 5,584,608,469 269,228,387 595,877,723 4,530

Fuente: Sistema Integrado de Gestion del Seguro Social, Direccion de Recaudacion, Subgerencia Financiera. IGSS
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El diferimiento se otorgé mediante los acuerdos
de Junta Directiva 1472 del 24 de marzo y 1481
del 21 de julio del 2020 y beneficié a mas de 470
mil afiliados y sus beneficiarios, asi como a mas
de 4,500 patronos.

Por el lado del gasto, la atencion de la pandemia
ha tenido un impacto financiero en los sistemas
de atencion sanitaria a nivel mundial. El
Instituto, con la finalidad de brindar una
adecuada atenciéon a los pacientes que
demandan los servicios asociados a la
enfermedad causada por el virus COVID-19,
adopté medidas acordes a los protocolos
sanitarios especificos de este tipo de
enfermedad, como la readecuacién de los
espacios fisicos de atencidon, adquisicion de
pruebas y equipo de proteccion, asi como
equipo médico hospitalario, arrendamiento de

4.4 Ingresosy egresos del IGSS

La solidez y sostenibilidad financiera
considerada como elemento esencial de gestion
dentro del Plan Estratégico 2018-2022, reflej6
durante el 2020 resultados positivos
manifestando la capacidad institucional para
afrontar los compromisos de sus afiliados, que
como entidad encargada de la aplicacion del
Régimen de Seguridad Social en Guatemala le
corresponden, tanto en la prestacion de los
servicios médico-hospitalarios para conservar,
prevenir o reestablecer la salud de los afiliados y
derechohabientes, como en prestaciones
pecuniarias para proteger a los afiliados contra

4.4.1 Ingresos generales del IGSS

La ejecucion de las estrategias planteadas en los
planesestratégicosinstitucionalesylaadecuada
gestion administrativa, han permitido tener un
crecimiento sostenido de los ingresos generales
en el periodo 2016-2019, a excepcion del afio
2020 por los efectos de la pandemia COVID-19.

inmuebles entre otras. Asimismo, se
implementaron  estrictos  protocolos de
seguridad e higiene para la proteccion tanto de
afiliados como de los trabajadores al servicio de
esta Institucion.

Esta situacidon ademas de tener un impacto en
las finanzas institucionales por el lado de los
egresos, requirid acciones administrativas
financieras para hacer los ajustes necesarios y
oportunos dentro del marco normativo
institucional, relacionadas con la asignacion de
los recursos presupuestarios, a fin que las
unidades ejecutoras contaran con los insumos
financieros necesarios para el desarrollo de sus
funciones y enfrentar la pandemia COVID-19,
para dar la debida atencion a los afiliados y
derechohabientes.

la pérdida del sustento econdmico, debido a las
contingenciasestablecidasenlaley(maternidad,
enfermedad, invalidez, vejez, entre otros).

En ese sentido, al 31 de diciembre de 2020, se
presentaron resultados positivos en la gestion
presupuestaria, en donde los ingresos
alcanzaron un monto de Q13,231.21 millones
(cuadro 14) y los egresos un monto de Q11,930.51
millones (cuadro 15), generando asi un saldo
positivo de Q1,300.70 millones, con lo que se
evidencia una eficiente administracion de
recursos.

La ejecucion presupuestaria de ingresos del
Instituto al 31 de diciembre 2020 fue inferior en
Q504.64 millones, equivalente aun 3.67% menor
respecto a la ejecucion del afio anterior, siendo
el mas afectado el rubro de Contribuciones a la
Seguridad y Prevision Social.



Cuadro 14
IGSS: ejecucion presupuestaria de los ingresos de los
programas de la seguridad social, por rubro, periodo 2016-2020
(Cifras expresadas en quetzales)

Rubro de ingresos
Ingresos no Tributarios 183,217,633 178,196,594 205,092,727 216,205,295 225,418,097

Contribuciones a la Seguridad y

- ; 8,947,412,780 9,639,847,956 10,141,211,476 10,624,328,539 10,182,377,165
Previsién Social

Rentas de la Propiedad 2,190,646,850 2,310,314,735 2,373,329,632 2,537,622,788 2,498,058,464
Transferencias Corrientes” 368,666,666 379,931,830 325,999,999 357,700,000 325,358,710
Total 11,689,943,929  12,508,291,115 13,045,633,834 13,735,856,622 13,231,212,437

1/ Integrado por el traslado del monto aprobado por el Congreso para el pago Estado por atencion a clases pasivas y pago parcial de sus
obligaciones del Estado como tal para el Programa IVS.

Fuente: Sistema de Contabilidad Integrada (SICOIN), reporte de informacidn consolidada de Ingresos No.815310 grupos dindmicos,
Departamento de Presupuesto, Subgerencia Financiera. IGSS
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Otro factor negativo en los ingresos del Instituto fue el incumplimiento del pago de (Q40.0 millones)
por parte del Estado, como saldo del 100% de las aportaciones programadas en el Ejercicio 2020 y
que forman parte de las Contribuciones a la Seguridad Social y Prevision Social, las que se
constituyen como obligaciones ineludibles del Estado de Guatemala.

Grafica 5
IGSS: ingresos generales del IGSS, periodo 2016 - 2020
(Cifras expresadas en millones de quetzales)
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Fuente: Sistema de Contabilidad Integrada (SICOIN), reporte de informacidn consolidada de Ingresos No.815310 grupos dindmicos,
Departamento de Presupuesto, Subgerencia Financiera. IGSS.



4.4.2  Ingresos por contribuciones a la Seguridad Social

Al 31 de diciembre de 2020 el 95.8% de los ingresos del Instituto se concentraron en dos rubros:
Contribuciones a la Seguridad y Prevision Social (76.9%) y Rentas de la propiedad (18.8%).

El sostenimiento del régimen de seguridad social proviene principalmente de la contribucion de
cuotas obligatorias de los trabajadores y patronos. La ejecucion presupuestaria de ingresos en el
rubro de Contribuciones ala Seguridad y Prevision Social al 31 de diciembre de 2020 fue de Q10,182.4
millones, que represent6 un decremento del-4.16% con relacion al registro en el mismo periodo del
afio anterior (Q10,624.3 millones) en el rubro de estudio.

4.4.3  Ingresos por rentas de la propiedad

Elrubro derentas de la propiedad, integrado principalmente por los rendimientos de las inversiones
financieras de las reservas de los Programas EMA, IVS y PRECAPI, representan el segundo rubro en
importancia dentro de los ingresos del Instituto. Al 31 de diciembre de 2020, el monto de estos
intereses por inversiones fue de Q2,467.9 millones, menor en Q50.0 millones al monto percibido
durante el mismo periodo del afio 2019 (Q2,517.92 millones).
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La disminucion de intereses percibidos en el 2020, obedece a factores adversos de caracter
financiero, derivadas de las medidas para contener el contagio del virus COVID-19, fendmeno que se
presentd a nivel mundial en el 2020, lo que produjo complicaciones en el desarrollo normal de la
actividad econdmicafinancieradel paisy porende enlaadministracion de los fondos de la seguridad
social, reflejandose en una caida generalizada de la tasa de intereses en el mercado financiero
nacional, afectando a las nuevas colocaciones que se realizaron durante el 2020.

Grafica 6
IGSS: rentas de la propiedad anuales del Portafolio de Inversiones
Programas EMA, IVS y PRECAPI, periodo 2016 - 2020
(Cifras expresadas en millones de quetzales)

2,700

- 2,517.92

2,300 __e— o17. 2,467.90

o— 2,359.93
2,177.36

1,900

1,700

1,500

2016 2017 2018 2019 2020

Fuente: Sistema de Inversiones del Seguro Social (SISS)/reportes estadisticos, Departamento de Inversione, Subgerencia Financiera.
IGSS



En el 2020, el comportamiento de las tasas de interés en el mercado financiero nacional reflejé una
continua reduccién del precio del dinero, especialmente en las operaciones pasivas con una
tendencia generalizada a registrar frecuentes reducciones de la tasa de interés, precisamente en
las operaciones que realiza el Instituto en depdsitos a plazo. Por ello, el esfuerzo del Instituto se ha
concentrado en constituir inversiones en las entidades que cumplen con las mejores condiciones
de seguridad, rendimiento y liquidez, con el propdsito de aminorar el impacto negativo que tiene
para las finanzas de la seguridad social la reduccion de rendimientos.

4.5 Evolucién del portafolio de inversiones

La gestion adecuada del portafolio de inversiones requiere de identificar excedentes, que son
colocados oportunamente a corto, mediano y largo plazo en el Sistema Financiero Nacional, de
acuerdo con la programacion semanal realizada por el Comité de Inversiones y aprobada por
Gerencia; lo anterior se constituye como un factorimportante para el fortalecimiento de las reservas
de cada de unos de los programas institucionales, manteniendo la adecuada liquidez de los
programas de atenciony servicios para que el IGSS cumpla con sus finesy objetivos. Las operaciones
de inversion registraron un incremento al 31 de diciembre de Q2,718.97 millones, alcanzando el
Portafolio de Inversiones la cifra de Q40,717.26 millones.

Dicho monto se integra con la suma de Q26,281.18 millones que pertenecen al Programa IVS,
Q14,423.48 millones del Programa EMA y Q12.6 millones del Programa PRECAPI. En la grafica
siguiente se aprecia el comportamiento anual de los montos del portafolio de inversiones del
Instituto.

Grafica 7
IGSS: portafolio de inversiones de los Programas EMA, IVS y PRECAPI
Periodo 2016 - 2020
(Cifras expresadas en millones de quetzales)
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Fuente: Departamento de Inversiones/Sistema de Inversiones del Seguro Social (SISS)/reportes estadisticos. IGSS
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La politica inversionista institucional contempla la diversificacion de las inversiones como forma de
disminuir el riesgo de inversion. En ese sentido, la distribucion del portafolio de inversiones del
IGSS -segun sector financiero-, al 31 de diciembre de 2020 fue de 34.4% en operaciones con el
Ministerio de Finanzas Publicas (que incluye 0.22% de inversidn en doélares), 31.7% en Bancos del
Sistema y 33.9% en operaciones realizadas en el Banco de Guatemala.

Grafica 8
IGSS: portafolio de inversiones, por sector financiero, aino 2020
(Cifras expresadas en millones de quetzales y porcentajes)
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Q13,803.10

33.9%

Nota: el monto del Ministerio de Finanzas Publicas incluye Q89.8 millones invertidos en US ddlares.
Fuente: Departamento de Inversiones, Sistema de Inversiones del Seguro Social (SISS)/Reportes Estadisticos

4.5.1 Egresos

Los egresos devengados acumulados al 31 de diciembre de 2020 de los Programas EMA, IVS y
PRECAPI, se concentran en Servicios de Atencion Médica (44.7%) y Prestaciones Pecuniarias (32.2%).

Cuadro 15
IGSS: ejecucion presupuestaria de los egresos por rubro, periodo 2016 - 2020
(Cifras expresadas en quetzales)

Rubro de egresos

Actividades Centrales 2417958730 2,411,090,112 |  2,796,884,605 |  2,780,637,063 | 2,252,564,944

Servicios de Atencion Médica 4789206229 4:880,005384 4,872,345501 | 5315069699 |  5,327,459,259

Prestaciones Pecuniarias 2908423429 3144226119 3,394158248 3695511544 |  3,836,308,482

Inversion en Atencion Medica 123,195,540 66,153,402 76,357,600 - -

Prevision Social

Promocion de la Saludy Preven- . - 37,082,783 70,410,483 38,616,504

cion de Enfermedades

Ef;'das no Asignables a Progra- 31,221,080 32,029,605 33,620,205 35,293,926 33,822,808

Atencién por desastres - - - - 441,239,904
Total 10,270,005,008  10,533,504,622  11,210,448,942 11,896,922,715  11,930,511,901

Fuente: Sistema de Contabilidad Integrada (SICOIN), reporte de informacion consolidada de Egresos No. 804768 grupos dindmicos,
Departamento de Presupuesto.



Es de mencionar que en el rubro Inversién en Atencion Médica y Prevision Social no cuenta con
informacion en los afios 2019 y 2020 derivado de lo siguiente:

1. Los gastos del primer memorandum suscrito con PNUD/UNOPS se regularizaban y que no
correspondian a inversion, sino a insumos y equipos, se regularizaban en la actividad
presupuestaria denominada “Servicios, materiales, equipos y/o suministros a través de PNUD/
UNOPS” del programa presupuestario 14 Inversion en atencion médica y prevision social.

2. Con la puesta en vigencia del Presupuesto por Resultado en el ejercicio 2019, se apertura una
nueva actividad presupuestaria denominada “Regularizacion de convenios suscritos por el
IGSS”.

Para el rubro de Promocién de la Salud y Prevencion de Enfermedades en los afios 2016 y 2017, no
existia dicho Programa, por lo que no se registrd informacion en dichos afios. Para el rubro de
Atencion por desastres, este fue creado durante el 2020 para registrar los gastos realizados por el
Instituto derivado de la Pandemia.

4.5.2 Ingresosy egresos por programa
4.5.2.1 Programas EMA y PRECAPI

Los ingresos devengados acumulados al 31 de diciembre 2020, de los Programas EMA y PRECAPI
ascendieron a Q8,249.35 millones monto inferior en -3.5% a la ejecucién acumulada al mes de
diciembre del afio anterior, decremento influenciado por la baja en los ingresos provenientes de la
recaudacion de contribuciones a la seguridad social.

Por el lado de los egresos, al 31 de diciembre de 2020 se ejecutd Q7,069.28 millones monto superior
en 5.4% a la ejecucién acumulada al mes de diciembre del afio anterior, incremento influenciado
por el aumento registrado en los servicios de atencién médica y la atencion de desastres y
calamidades publicas, como se muestra en el cuadro siguiente:
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Cuadro 16

IGSS: ingresos y egresos de los Programas EMA y PRECAPI,

al mes de diciembre de cada afo, periodo 2019 - 2020
(Cifras expresadas en quetzales y variacion en porcentaje)

Ingresos EMA

Ingresos no Tributarios

Contribuciones a la Seguridad y Previsién Social
Rentas de la Propiedad

Transferencias Corrientes?

Total ingresos EMA

Ingresos PRECAPI

Contribuciones a la Seguridad y Previsién Social
Rentas de la Propiedad

Total ingresos PRECAPI

Total ingresos EMA y PRECAPI

Egresos EMA

Actividades Centrales

Servicios de atencion médica

Prestaciones Pecuniarias

Promocién de la Salud y Prevencién de Enfermedades

Atencion por Desastres

Partidas no Asignables a Programas
Total egresos EMA

Egresos PRECAPI

Servicios de Atencion Médica
Prestaciones Pecuniarias

Partidas no Asignables a Programas
Total egresos PRECAPI

Total egresos EMA 'y PRECAPI

207,330,565
7,215,446,958
882,064,584
225,900,000
8,530,742,106

45565
725,368
770,933
8,531,513,039

763,922,266
5,315,064,619
533,478,958
70,410,483
21,787,277
6,704,663,603

5,080
177

2,158

7,415
6,704,671,018

217,251,836
6,938,429,849
877,498,458
215,374,942
8,248,555,085

40,807
757,544
798,351
8,249,353,436

761,517,135
5,327,457,660
478,920,534
38,616,504
441,239,905
21,519,788
7,069,271,525

1,600
2,055
3,655
7,069,275,180

‘ Variacion %

4.8
-3.8
-0.5
4.7
-3.3

-10.4
4.4
3.6

-3.3

-0.3
0.2
-10.2
-45.2

-1.2
5.4

-68.5
100.0
-4.8
-50.7
5.4

1/ Corresponde al traslado del monto aprobado por el Congreso para el pago del Estado por la atencion médica a clases pasivas.

Fuente: SICOIN, reporte de informacidn consolidada de Ingresos No.815310 grupos dindmicos y reporte de egresos de informacion
consolidada No.804768 ejecucion presupuestaria, grupos dindmicos. Departamento de Presupuesto, Subgerencia Financiera.



4.5.2.2 Programa de Invalidez, Vejez y Sobrevivencia

Los ingresos devengados acumulados al 31 de diciembre 2020 del Programa IVS ascendieron a
Q4,981.86 millones monto inferior en 4.3% al devengado en el mismo periodo del afio anterior
(Q5,204.34 millones); influenciado principalmente por la disminucidn registrada en los ingresos de
la recaudacion de contribuciones a la seguridad y prevision social.

Cuadro 17
IGSS: ingresos y egresos del Programa IVS por rubro,
al mes de diciembre de cada aino, periodo 2019 - 2020
(Cifras expresadas en quetzales y variacion porcentual)

Variacidon %

Ingresos IVS

Ingresos no Tributarios 8,874,731 8,166,262 -8.0
Contribuciones a la Seguridad y Prevision Social 3,408,836,016 3,243,906,510 -4.8
Rentas de la Propiedad 1,654,832,837 1,619,802,462 2.1
Transferencias Corrientes 131,800,000 109,983,768 -16.6
Total ingresos 5,204,343,584 4,981,859,002 -4.3
Egresos IVS

Actividades Centrales 2,016,714,797 1,491,047,810 -26.1
Prestaciones Pecuniarias 3,162,032,409 3,357,887,949 6.2
Partidas no Asignables a Programas 13,504,491 12,300,966 -8.9
Total egresos 5,192,251,697 4,861,236,725 6.4

1/ Corresponde al traslado del monto aprobado por el Congreso para el pago de la cuota del Estado como tal al Programa IVS.

Fuente: SICOIN, reporte de informacién consolidada de Ingresos No.815310 grupos dindmicos y reporte de egresos de informacién
consolidada No.804768 ejecucion presupuestaria, grupos dindmicos, Departamento de Presupuesto, Subgerencia Financiera. IGSS

Por el lado de la ejecucion de egresos del Programa IVS, el registro de los mismos se realizo a través
de los programas presupuestarios siguientes: “Actividades Centrales” con un monto de Q1,491.05
millones que en su mayoria corresponde al traslado del superavit a la reserva técnica del Programa
IVS, conforme lo establecen los articulos 39 literal b) y 41 del acuerdo nimero 1124 de la Junta
Directiva y para el registro del pago a pensionados y beneficiarios a través del programa
“Prestaciones Pecuniarias”, el que alcanzé una ejecucion de Q3,357.89 millones.
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4.6 Obligaciones del Estado

N
n

El financiamiento del régimen de seguridad social, segiin se establece en el articulo 100 de la
Constitucion Politica de la Republica de Guatemala: “El Estado reconoce y garantiza el derecho a la
seguridad social para beneficio de los habitantes de la nacién. Su régimen se instituye como funcién
publica, en forma nacional, unitaria y obligatoria.” El financiamiento esta a cargo del Estado, los
empleadores y los trabajadores que gocen de su proteccion.

Asimismo, en el articulo 38 de la Ley Organica del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social,
Decreto 295 del Congreso de la Republica de Guatemala, se establece que “Durante todo el tiempo
en que solo se extienda y beneficie a la clase trabajadora, o a parte de ella, por el método de triple
contribucion a base de las cuotas obligatorias de los trabajadores; de los patronos y del Estado”.

No obstante, lo establecido en legislacion citada, esta estructura de triple contribuciéon ha sido
practicamente un sistema de doble contribuciéon, debido al cumplimiento parcial tanto de sus
obligaciones como Estado, como al pago de sus contribuciones como patrono de mas de 200 mil
trabajadores, situacion que debilita ain mas el sistema de financiamiento institucional.

A diciembre de 2020, el Ministerio de Finanzas Publicas trasladé al Instituto la suma acumulada de
Q759.9 millones que representa un 84.4% del monto autorizado por el Estado (Q900.0 millones)
para el presente ejercicio. Sin embargo, el pago realizado corresponde Unicamente al 14.1% de sus
obligaciones para el 2020.
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Cuadro 18
IGSS: pagos del Estado a la Seguridad Social, aino 2020
(Cifras expresadas en quetzales)

‘ Ao 2020
Requerido¥ | Aprobado Percibido Adeudado
Patronal 1,037,693,774 411,400,000 404,035,412 633,658,362
Aporte Atencién
EMA Médica Clases Pasivas 747,486,301 225,900,000 215,374,942 532,111,359
Estado como tal 2,653,852,275 - - 2,653,852,275
Patronal 78,477,694 30,900,000 30,605,875 47,871,819
IVS
Estado como Tal 853,823,533 131,800,000 109,983,768 743,839,765
PRECAPI Estado como Tal 29,127 - - 29,127
Total 5,371,362,704 800,000,000 759,999,997  4,611,362,707

1/ De conformidad con los estudios técnicos actuariales de IGSS, regulado en el articulo 100 de la Constitucién
politica de la Repuiblica de Guatemala.

Fuente: SICOIN, reporte de informacion consolidada de Ingresos No.815310 grupos dindmicos, Departamento de
Contabilidad, Subgerencia Financiera. IGSS.

Al31dediciembre de 2020, el Estado de Guatemala adeuda a la seguridad social Q52,781.8 millones.
Sin embargo, este incumplimiento no ha limitado el acceso a los beneficios que el régimen de
seguridad social brinda a los trabajadores, beneficiarios y pensionados del Estado; esta situacion
vulnera las finanzas del IGSS, puesto que los gastos erogados en la atencidn de ese sector de la
poblacion son subsidiados por los patronos y trabajadores que si pagan sus contribuciones, e
impacta los programas de seguridad social, dificultando la ampliacion y mejora de los servicios.



Cuadro 19 7

IGSS: adeudo del Estado de Guatemala con la seguridad social,
periodo 1956-2020
(Cifras expresadas en quetzales)

o

N

S

n

Cuota Cuota Como Estado Como Ag?:,ii%ira Cuota &

patronal del | patronal EMA EMA. IVS Estado medica clases patronal del @)

Estado EMA | nota de cargo ¢ PRECAPI pasivas EMA Estado IVS %

12%%% 996,782,255 - 6,135,384,371 - 347,653,035 33,487,446 7,513,307,108 i

2004 165,427,527 - 995,637,373 - 93,207,961 9,095,476 1,263,368,337 S

2005 169,263,830 - 1,062,227,958 - 239,259,821 12,257,242 1,483,008,851 <D(

2006 - - 1,099,169,401 - 247,951,145 6,533,985 1,353,654,531 =z

2007 (21) - 1,195,864,777 - 249,509,347 22 1,445,374,125 E

2008 (1,774,731) - 1,230,539,692 - 148,267,86 - 1,377,032,825 2

2009 92,715,709 - 1,337,332,195 - 203,292,150 9,303,153 1,642,643,207 %

2010 38,293,000 - 1,544,674,166 - 152,046,452 10,275,738 1,745,289,356 L

2011 119,806,755 - 1,713,106,277 - 221,140,014 14,181,953 2,068,234,999 Z
2012 93,762,183 - 1,880,934,468 51,156 154,005,630 1,913,845 2,130,667,282
2013 45,028,924 - 2,037,268,451 48,962 261,362,363 3,157,534 2,346,866,234
2014 (29,832,409) - 2,271,470,649 40,204 394,533,516 8,751,074 2,644,963,034
2015 (136,833,329) - 2,431,324,308 24221 504,772,200 11,309,538 2,810,596,938
2016 (108,296,519) 17,626,043 2,794,773,455 32,697 500,936,774 59,351,680 3,264,424,129
2017 (35,536,586) 734,300,551 2,939,526,663 18,894 699,081,928 55,599,953 4,392,991,403
2018 222,433,327 1,140,300,157 3,069,927,463 20,055 643,176,210 55,085,835 5,130,943,046
2019 (6,283,333) - 3,198,698,995 20,805 551,955,240 59,411,482 3,803,803,189
2020 397,568,966 1,989,339,678 3,397,692,040 29,127 532,111,359 47,871,819 6,364,612,989

2,022,525,549 3,881,566,429 | 40,335,552,702 286,121 6,144,263,009 397,587,775 52,781,781,584

Fuente: Sistema de Contabilidad Integrada (SICOIN), reporte de saldos a nivel de auxiliar No.806051, Departamento de Contabilidad.
Subgerencia Financiera. IGSS

Del cuadro anterior, en la columna 2 denominada “Cuota Patronal del Estado EMA” se observan
cifras negativas las que se originan por la emision de notas de cargo al Estado efectuadas por la
Direccion de Recaudacion del Instituto, montos que son relevados en la columna 3 “Cuota Patronal
EMA Nota de Cargo”.

Respecto a la columna 5 denominada “Como Estado PRECAPI”, se deriva de la creacion Programa
PRECAPI en el 2009, con caracter de Plan Piloto, durante un plazo de un afio, que se tendra por
prorrogado automaticamente por periodos iguales, mientras no se emita otro Acuerdo.




H QNQN\mmmquﬁmQ<<DZ<E\<MOH\Z\






N
O

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

CAPITULO5

Prestaciones de calidad

5.1 Beneficios que otorga el IGSS

Los beneficios que otorga el Instituto como compensador social por medio de sus programas de
seguridad social a la poblacion protegida son los siguientes:

Cuadro 20

IGSS: beneficios de la seguridad social, segun programa

Programa EMAY

Afiliado/Afiliada

« Consulta médica general y especializada

« Consulta odontologica

+ Odontologia para adultos

« Oftalmologia

« Hospitalizacién general y especializada

« Intervenciones quirdrgicas en
general, trasplante de rifién y cirugias
cardiovasculares

« Rehabilitacion: tratamientos, dotacion
de aparatos ortopédicos, prétesis,
értesis y zapatos ortopédicos

+ Atencién de emergencias

« Prestaciones en dinero: Cuota
mortuoria, subsidios y prestacion
ulterior

«+ Rehabilitacion por accidentes

« Por maternidad otorga el 100%
del salario durante los 84 dias de
suspension laboral

« Asistencia médico-quirlrgica,
preventiva y curativa en fase prenatal,
natal y postnatal

Esposa o conviviente

« Consulta médica generaly de
maternidad

« Atencién del parto

« Hospitalizacion

«+ Atencién de emergencias dematernidad

+ Asistencia médico-quirurgica,
preventiva y curativa en fase prenatal,
natal y postnatal

Hijos menores de 7 afos de edad
«+ Atencién neonatal

« Consulta médica pediétrica

« Consulta odontologica pediatrica

« Oftalmologia pediatrica

+ Hospitalizacion pediatrica

« Atencién de emergencias pediatricas.
« Implante coclear

+ Atencién Sindrome de Down

Programa IVS

Pensionado

+ Cobertura por vejez, viudez y orfandad

« Afiliado con opcion de ser
contribuyente voluntario?

+ Pension monetaria mensual de por vida

+ Bono anual de Q300.00 en junioy
Q500.00 en diciembre.

+ Aguinaldo anual.

+ Asignacion familiar (10% general)

+ Cuota mortuoria por fallecimiento del
pensionado

« Cuota mortuoria por fallecimiento del
afiliado que se encuentre en tramite de
pension

PRECAPI

Afiliada

+ Atencién médica por accidentey
maternidad

+ Consulta médica

+ Hospitalizacion por accidente ymaternidad

« Intervencién quirdrgica por accidente y
maternidad

+ Rehabilitacion

+ Atencidn de emergencias

« Prestacién en dinero: cuota mortuoria,
subsidios y prestacion ulterior

Hijos menores de 5 afios de edad

+ Exdmenes médicos de crecimientoy
desarrollo

+ Vacunacién

+ Ayuda nutricional

1/ Incluye servicios médicos especializados, institucionalesy contratados.

2/ Afiliado que habiendo cesado su contribucion a la seguridad social mediante un patrono, desee seguir acumulando cotizaciones
para su plan de pensionamiento, hasta alcanzar el niimero requerido (240 contribuciones pagadas).

Fuente: Subgerencia de Planificacién y Desarrollo. IGSS




5.2 Prestaciones en servicios de salud

El Instituto Guatemalteco de Seguridad Social
brinda atencion en salud a la poblacidn afiliada
y derechohabiente por medio del Programa de
Enfermedad, Maternidad y Accidentes (EMA),
cuyo objetivo es la promocion, conservacion y

recuperacion de la salud. En el cuadro siguiente
se muestra el detalle de los servicios de atencidn
médica brindados por el Programa EMA durante
el periodo 2016-2020:

Cuadro 21
IGSS: servicios de atencion médica otorgados por el Programa EMA,
periodo 2016 - 2020

Servicios otorgados 2016 2017 2018 2019 2020

Consulta externa 4774,620 4,838,087 4,985,658 5,363,752 3,080,437
Emergencias 1,262,291 1,289,509 1,326,392 1,453,133 907,676
Primeros auxilios 56,297 56,533 54,171 50,047 25,254
Egresos hospitalarios 153,631 151,745 146,846 154,180 106,183

Fuente: INFODAE, Departamento Actuarial y Estadistico, Subgerencia de Planificacion y Desarrollo. IGSS

En el afio 2020, la prestacidn de los servicios de
atencion médica del Programa EMA se redujo
considerablemente respecto el afio anterior
(58.7%), debido a la pandemia COVID-19 que
afecté a Guatemala desde el 13 de marzo de
2020 cuando se detectd el primer caso en el
pais. Poresarazdny con el propdsito de prevenir
y evitar el mayor nimero de contagios, se
establecieron a nivel nacional e institucional,
una serie de medidas con el propdsito de
establecer distanciamiento social, lo que
implicé que en la mayoria de los casos en los
cuales era factible realizarlo, se aplazaran y
reprogramaran las citas previstas para los

derechohabientes, entre otros motivos que
incidieron en que los afiliados también evitaran
asistir a sus citas en las clinicas de enfermedad
comin. Se dio seguimiento a los
derechohabientes mediante la modalidad de
llamada telefénica y visita domiciliar; se brindd
atencion especial a pacientes embarazadas, de
alto y mediano riesgo y a pacientes con
enfermedades  catastréficas y  crénicas-
degenerativas. Asimismo, el servicio de
emergencia continto brindando atencién las 24
horas; y se generalizd la entrega de
medicamentos a domicilio.
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Cuadro 22
IGSS: servicios de atencion del Programa EMA, segtin riesgo y tipo de servicio, por departamento,
ano 2020
th;ll-(l::s:)siltjaltliaz:)c(itz;_ Enfermedad Maternidad Accidentes

. " g 8 g 8 : 8
Departamentos g S @ ’% £ § _5' g § T; g § j‘;

Bl iy E E g E £ g 3 £ g

c5 2 c w £ c w £ c w =

& 8 & S & 8 &
Guatemala 2,198,121 54,226 1,688,285 | 239,674 2,087 26,826 69,804 31,729 86 18,975 101,910 63,288 1,258 8,425
El Progreso 42,771 458 29,285 10,329 64 238 1,133 203 - 219 1,185 563 9 1
Sacatepéquez 71,969 = 34,587 26,661 = = 3,347 712 = = 2,770 3,892 = =
Chimaltenango 86,767 1,971 58,547 15,121 223 885 5674 1,061 1 1,081 2,647 2,902 591 5
Escuintla 331,522 10,310 136,337 126,529 - 5,884 14,390 8,688 - 3,056 21,937 23,641 - 1,370
Santa Rosa 44,185 834 23,598 8,485 3,268 372 3,557 443 97 462 2,224 1,388 1,125 -
Solola 41,529 745 31,782 4,464 1913 438 1,691 246 - 257 968 422 43 50
Totonicapan 12,865 118 8,078 3,224 - 7 1,017 217 - 38 218 111 - 3
Quetzaltenango 236,436 9,252 153,142 47,448 571 6,032 10,461 3,321 18 2,396 12,293 8,518 664 824
Suchitepéquez 171,407 6,565 85,731 51,923 3,713 3,678 5,446 4,920 288 2,110 7,593 10,456 1,337 7T
Retalhuleu 79,463 3,363 38,923 25,498 - 1,894 3,426 1,288 - 901 5,779 4,549 - 568
San Marcos 108,693 3,247 74,862 11,328 1,696 1,630 8,441 497 32 1,432 6,350 2,197 2,690 185
Huehuetenango 47,576 1,723 26,072 13,010 - 928 3,507 537 - 739 2,687 1,726 37 56
Quiché 30,102 414 17,891 8,698 51 240 1,874 221 - 164 622 733 12 10
Baja Verapaz 31,434 402 15,157 12,343 - 301 1,536 220 - 79 1,227 951 - 22
Alta Verapaz 91,223 2,455 65,943 12,505 - 1,335 5,258 1,088 - 861 3,339 3,090 - 259
Petén 35,619 257 29,220 205 - 65 3,236 92 - 181 2,813 53 - 11
|zabal 148,423 6,428 76,719 48,430 - 4,578 5,862 1,668 - 1,222 9,212 6,532 - 628
Zacapa 61,711 1,481 29,366 21,662 3,334 1,154 2,800 509 19 237 2,293 1,701 27 90
Chigquimula 49,107 505 37477 6,911 - 286 2,023 273 - 195 1,641 782 - 24
Jalapa 31,639 471 19,806 7,993 - 314 1,374 419 - 118 1,102 945 - 39
Jutiapa 60,805 958 47,636 6,836 - 435 3,300 41 - 501 2,026 966 - 22
Total 4,013,367 106,183 2,728,444 = 709,277 16,920 57,590 = 159,157 | 58,393 541 35224 192,836 = 140,006 7,793 | 13,369

Fuente: INFODAE, Departamento Actuarial y Estadistico, Subgerencia de Planificacién y Desarrollo. IGSS



5.2.1 Enfermedades cronicas degenerativas

Las enfermedades crénicas segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), son enfermedades de
larga duraciony por lo general de progresion lenta. Estas enfermedades son causantes de multiples
limitaciones fisicas y emocionales, que van generando impedimentos que interfieren con el
desempenio de las actividades personales y laborales en las personas que las padecen.

En el Instituto durante la pandemia estas enfermedades fueron atendidas tanto en emergencia
como en consulta externa, no de manera presencial pero si por otras modalidades. El total de
consultas brindadas por dichas patologias fue de 646,109, siendo la hipertension arterial la principal
morbilidad de estas enfermedades que representd el 53.1%, seguida de diabetes mellitus que
representd el 31.0% seglin se puede observar en el cuadro siguiente:

Cuadro 23
IGSS: consultas brindadas a pacientes con enfermedades crénico-degenerativas,
segun diagndstico y tipo de consulta, afno 2020

Especialidad Primeraconsulta | Reconsulta | Interconsulta Total
Hipertension arterial 15,158 326,465 1,312 342,935
Diabetes mellitus 10,029 188,621 1,422 200,072
Insuficiencia renal 3,920 46,498 472 50,890
Céncer 3,207 33,474 204 36,885
VIH 240 12,577 42 12,859
Esclerosis multiple 63 2,389 16 2,468
Total 32,617 610,024 3,468 646,109

Fuente: Unidades CAMIP 1, II, III, Policlinica, Hospital General de Enfermedades, Unidad de
Consulta Externa de Enfermedades, Hospital Dr. Juan José Arévalo Bermejo y Unidad de Consulta
Externa de Especialidades Me'dico»gulrdrgicas “Gerona”, Sistema de Gestién de Informacién
SIGI.Departamento Actuarial y Estadistica, Subgerencia de Planificacion y Desarrollo. IGSS

79

o
N
o
N
n
L]
&
O
Q
5
Ly
Q
<
)
=2
<
Ly
=
&
O
L
<




INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

5.2.2  Proteccion por maternidad
5.2.2.1 Atencion médica por el riesgo de maternidad

Las dos unidades médicas del IGSS que presentan la mayor cantidad de atenciones de partos y
cesareas a nivel institucional son Hospital de Gineco-Obstetricia con 4,537 partosy 6,925 cesareas
y el Hospital Dr. Juan José Arévalo Bermejo con 1,309 partos y 2,100 cesareas, ambas en el area
metropolitana y son de referencia a nivel nacional; ambos representan el 54.7% de las atenciones
en la Instituciony el 45.3% fueron atendidas por las unidades médicas restantes a nivel nacional del
Instituto.

Cuadro 24
IGSS: atencion de partos y cesareas a nivel nacional,
segun derechohabiente, afio 2020

Partos Cesareas

Total partosy

Unidades médicas — o
Afiliada Beneficiaria | Total de Afiliada Beneficiaria | Total de cesareas

esposa partos esposa cesdreas

Hospital de Gineco-Obstetricia 2,797 1,740 4537 4,410 2,515 6,925 11,462

Hospital General Dr. Juan José

Arévalo Bermejo 940 369 1,309 1,502 598 2,100 3,409
Unidades médicas restantes 1,717 2,604 4,321 3,231 4,768 7,999 12,320
Total 5,454 4,713 10,167 9,143 7,881 17,024 27,191

Fuente: Sistema Gestion de Informacion (SIGI), Departamento Actuarial y Estadistico, Subgerencia de Planificaciony
Desarrollo. IGSS

Los nacimientos van en relacidn a los partos atendidos en el Instituto, existen nacimientos simples,
dobles, triples y mdltiples, se puede observar en el cuadro siguiente que el total de nacimientos fue
de 27,369; de los cuales en el Hospital de Gineco-Obstetricia se atendieron 11,558 nacimientos, esto
representa el 42.2%y en el Hospital Dr. Juan José Arévalo Bermejo 3,456 nacimientos 12.6%, ambos
representan el 54.8% y el 45.2% fue atendido por las unidades médicas restantes del Instituto.

Cuadro 25
IGSS: numero de recién nacidos por unidad médica,
segun derechohabiente, afo 2020

Recién nacidos Total de
Unidades médicas . . recién
Afiliada | Beneficiaria | 5cidos
Hospital de Gineco-Obstetricia 7,260 4,298 11,558
Ho§p|tal Gener_al Dr. Juan José 2544 912 3.456
Arévalo Bermejo
Unidades médicas restantes 4,982 7,373 12,355
Total 14,786 12,583 27,369

Fuente: Sistema Gestion de Informacion (SIGI), Departamento Actuarial y
Estadistico, Subgerencia de Planificacion y Desarrollo. IGSS




5.2.3  Mejoramiento de la atencion medica

5.2.3.1 Programa Institucional Pediatrico

El Programa Institucional Pediatrico, se lleva a cabo de acuerdo con la Estrategia de Atencion
Integrada de Enfermedades Prevalentes de la Infancia (AIEPI), seglin el esquema siguiente:

Estrategia Acciones

Control de crecimiento y
desarrollo del Nifio Sano

Cuadro 26
IGSS: Programa Institucional Pediatrico

+ Deteccién tempranay oportuna de factores de riesgo o enfermedad en nifios/as
menores de 5 afios.

«+ Evaluacion clinica especializada, medidas antropométricas y deteccién de
enfermedades congénitas.

« Evaluaciones médicas: mensual primeros 6 meses, trimestral hasta los 2 afios,
cuatrimestral hasta los 5 afios.

+ Administracion de vacunas, seglin esquema de inmunizaciones hasta los 7 afios.

« ElPrograma Nutricional pretende una pronta recuperacién con evaluacién
constante del crecimiento y desarrollo hasta alcanzar estdndares esperados para

Control y tratamiento del nifio e edkel,

de bajo peso, desnutrido o

+ Se corrigen malos habitos alimenticios y se brinda un plan educacional para la

prematuro alimentacién adecuada.

« Se proporciona complemento nutricional segin Acuerdo de Gerencia 8/2007
(Manual de Normas de Complemento Nutricional).

+ Reduccion de laincidencia, gravedad y mortalidad por enfermedades
prevalentes de la infancia (Estrategia AIEPI)
+ Fortalecimiento de la promocién de la salud y prevencion de la enfermedad de la

Control y tratamiento del nifio nifiez.

enfermo « Desarrollo de actitudes, habilidades y destrezas en la familia, la comunidad y los

sectores para el cuidado de los nifios.
+ Mejoramiento del desempefio del personal de salud y las intervenciones para la
atencion a lamadrey el nifio/a.

Fuente: Seccion de Higiene Materno Infantil. Subgerencia de Prestaciones en Salud. IGSS

5.2.3.2Programa de Inmunizaciones

a.

La inversidn en vacunas constituye una de las principales estrategias en medicina
preventiva, evitando enfermedades infectocontagiosas, lo cual tiene un reconocido
impacto en la salud y bienestar de la poblacion afiliada y beneficiaria del Instituto
disminuyendo la morbimortalidad por enfermedades prevenibles por medio de las
vacunas.

Las enfermedades que en la actualidad constituyen el objeto del Programa de
Inmunizaciones del IGSS son: Tuberculosis, Difteria, Tétanos, Tosferina, Hepatitis B,
Polio, Haemophilus Influenza tipo B, Sarampidn, Rubeola, Paperas, Rotavirus
Neumococo, Hepatitis A, Influenza Estacional, Varicela, Virus del Papiloma Humano
y Rabia.

Considerando que los servicios de inmunizacion son un componente esencial de los
servicios de salud del Instituto se continuo con las acciones de vacunacion, bajo las
medidas de prevencion por la pandemia COVID-19.
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Cuadro 27

g IGSS: cantidad de vacunas aplicadas a nivel nacional,
g por tipo de biolégico, aino 2020
n
g
O Influenza 84,448
M
5 Neumococo 13 Valente adulto 27,709
L Neumococo 23 Valente 23,073
S Influenza Pediatrica 21,299
<D( Neumococo 13 Valente pediatrico 18,852
P Polio Oral OPV 18,613
E Pentavalente 17,130
> BCG 16,496
% MMR 14,920
LZL Hepatitis B recién nacido 13,931
Hepatitis A pediatrica 12,133
Varicela 11,828
TDaP Adultos Adolescentes 11,615
Rotavirus 11,358
DTP+ POLIO 9,241
Toxoide Tetanico (Accidentes) 8,616
Polio Inactivada IPV 6,985
Hepatitis A adultos 6,765
Hepatitis B adultos 5,523
Tetravalente 4,298
Toxina Antiteténica 3,502
Antirrabica Células Vero 2,250
Papiloma Virus 2,237
Toxoide Tetanico (Embarazada 5 meses) 243
Toxoide Tetanico (Embarazada 7 meses) 231
Total 353,296

Fuente: informe estadistico mensual de vacunas unidades
médicas 2020. Seccion de Materno Infantil, Subgerencia de
Prestaciones en Salud. IGS




5.2.3.3 Programa de Salud Reproductiva

La atencidn en salud reproductiva se define como el conjunto de métodos, técnicas y servicios que
contribuyen a la salud reproductiva y al bienestar de la poblacion. Incluye la atencién en salud
sexual y consejeria de Planificacion Familiar.

Dentro de sus principales servicios esta el control y asistencia médico quirdrgica general y
especializada, preventiva y curativa, durante el embarazo, parto y post parto, cumpliendo con el
derecho de acceder a servicios de salud que permitan a la mujer llevar a término su embarazo y dar
a luz de forma segura. Sus programas principales son:
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a. Planificacion familiar.

b. Atencion prenatal, perinatal, del parto y postnatal.

C. Manejo multidisciplinario del post aborto.

d. Embarazada adolescente.

e. Deteccidon temprana y atencidon oportuna del cancer cérvico uterino y mamario.

f. Menopausia y climaterio.

g. Prevencion de Infecciones de transmision sexual.

h. Deteccidon temprana y atencion oportuna de patologia prostatica y cancer de prostata.

i. Prevencion y tratamiento del maltrato infantil y violencia intrafamiliar.
5.2.3.4 Programa de Planificacion Familiar

Durante el afio 2020 se realizaron esfuerzos para mantener la disponibilidad de los métodos
anticonceptivos, los cuales se promueven entre las pacientes y sus esposos y/o compaieros de
hogar que asisten a las unidades médicas del Instituto. En el afio en referencia se proporcionaron
15,815 consultas entre nuevas y reconsultas. En el cuadro siguiente se presenta el detalle de la
informacion:

Cuadro 28
IGSS: productividad del programa de planificacion familiar,
cantidad de consultas y entrega de métodos anticonceptivos, afno 2020

_Métodos: el Entregas”
anticonceptivos Afiliado/a | Beneficiario/a Afiliado/a | Beneficiario/a consultay
reconsulta
Esterilizacién femenina 1,656 1,329 2,985 12 23 35 3,020 N/A
Esterilizacién masculina 25 - 25 - - - 25 N/A
Métodos naturales 178 200 378 3 3 6 384 N/A
Condones 1,478 702 2,182 3,608 2,451 6,059 8,239 31,279
Anticonceptivos orales 149 82 231 429 195 624 855 490
Depo-provera 742 467 1,209 710 1,292 2,002 3,211 1,912
Implante insertado 11 5 16 30 35 65 81 4
Total 4,239 2,785 7,024 4,792 3,999 8,791 15,815

¥ Cantidad de métodos entregados.

NOTA: N/A no aplica.

Fuente: Informe estadistico mensual de planificacion familiar, unidades médicas 2020. Seccion de Materno Infantil, Subgerencia de
Prestaciones en Salud. IGSS
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5.2.3.5Programa de Educacion y Prevencion en Salud

El programa proporciona directrices técnico-normativas de actividades que son desarrolladas en el
transcurso de un afio. Estas actividades son principalmente de informacion, prevencién, educacion
y comunicacion para el cambio de comportamiento (IEC/CC), con lo cual se contribuye a brindar
atencion integral a la poblacion.

Como consecuencia del estado de calamidad ante la pandemia COVID-19 y habiendo sido cerradas
las consultas externas, se hizo un esfuerzo por llevar a cabo la programacion planificada para el
2020. El total de eventos de educacién y prevencion realizados durante el afio 2020 fue de 2,919.

Grafica 9
IGSS: eventos programados y ejecutados del programa de
educacion en salud, aino 2020

Fuente: Seccién de Higiene Materno Infantil, Departamento de Medicina Preventiva, Subgerencia de Prestaciones en Salud.



También se brindaron 1,075 servicios de consejerias y se atendieron a 1,142 derechohabientes
como se detalla en la grafica siguiente.

Grafica 10
IGSS: servicios de consejerias otorgados y derechohabientes atendidos del programa
de educacion en salud, afno 2020

Fuente: Seccién de Higiene Materno Infantil, Departamento de Medicina Preventiva, Subgerencia de Prestaciones en Salud.
5.2.3.6 Acciones materno infantil

a. Proporcionar asesoriatécnica al equipo de pediatriade lasunidades del area metropolitana
y consultorios, para fortalecer el Programa de Inmunizaciones, Cadena de Frio y Atencion
Pediatrica.

b.Apoyary asesorar al equipo de Salud Reproductiva y Planificacion Familiar, para fomentar
y fortalecer la educacién en salud.

c. Elaborar y socializar los lineamientos para la prestacion de servicios del programa de
inmunizaciones bajo el contexto de COVID-19

d.Implementar el Centro Nacional de Inmunizaciones Institucional.

e. Participar por medio de la Seccidén de Higiene Materno Infantil en actividades de divulgacion
masivas como IGSS Radio, IGSS TV y otros medios electrénicos, escritos, radiales y
televisivos, para dar a conocer temas para la promocion y prevencion en salud.

f. Promocionar con la poblacién derechohabiente actividades de consejerias, para
incrementar coberturas en inmunizaciones y planificacion familiar.

g. Realizar trabajo interinstitucional entre la Liga de la Leche Guatemala (LLG) y el IGSS para
fortalecer los grupos de apoyo a madres lactantes como parte del Convenio de IGSS-LLG.

h.Capacitar al personal Institucional en los cursos de 12 horas de espacios amigos de la
lactancia materna.
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i. Monitoreo y medidas de contencién por medio de intensificacion de inmunizaciones como
abordaje de las alertas epidemioldgicas.

j- Implementar la Politica Integral de Salud Preventiva del IGSS.

k. Crear la herramienta digital para el monitoreo efectivo de la productividad del programa
de vacunas.

l. Coordinar acciones con organizaciones nacionales e internacionales para la adquisicion de
la vacuna contra el COVID-19.

m. Crear la mesa Técnica Institucional para establecer los procesos internos de la
adquisicion de la vacuna contra el COVID-19.

5.2.3.7 Actividades de la seccion de epidemiologia COVID-19
A. Vigilancia epidemiolégica

Desde el inicio de la pandemia causada por el virus SARS CoV-2, la Seccién de Epidemiologia del
Departamento de Medicina Preventiva recopild y analizé diariamente la informacion epidemioldgica
de casos confirmados para COVID-19 enviada via electrénica por cada una de las Unidades del
Instituto que brindaron atencién a pacientes con dicha patologia, cuyos datos van de las 0:00 a las
23:59 horas del dia anterior y realizd un informe diario de casos positivos y fallecidos, el cual fue
remitido a la Subgerencia de Prestaciones en Salud.
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Se elabord y se remitid via fisica y electréonica un reporte diario de casos positivos y fallecidos por
COVID-19 al Departamento de Epidemiologia del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social,
adjuntando la Ficha de Vigilancia Epidemioldgica y el resultado de laboratorio de cada uno de los
pacientes.

Se trasladé al Departamento de Epidemiologia del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social,
la Ficha Epidemioldgica “Vigilancia Virus Respiratorios COVID-19” y el resultado de laboratorio de
1,883 pacientes fallecidos confirmados para COVID-19, que las unidades de atencién del Instituto
reportaron a la Seccidn de Epidemiologia en el transcurso del 2020.

Grafica 11
IGSS: pacientes fallecidos mensualmente confirmados para COVID-19, afo 2020

Fuente: Seccion de Epidemiologia, Subgerencia de Prestaciones en Salud. IGSS



La Seccion de Epidemiologia, del Departamento de Medicina Preventiva, de la Subgerencia de
Prestaciones en Salud, remiti6 al Departamento de Epidemiologia del Ministerio de Salud Publicay
Asistencia Social, las Fichas Epidemioldgicas “Vigilancia Virus Respiratorios COVID-19” y copia del
resultado de laboratorio de los pacientes confirmados para COVID-19, que le fueron reportados por
cadaunadelasUnidadesendonde los pacientes fueron diagnosticados, siendo estas las encargadas
de oficializar los casos por medio de la carga de datos a los Sistemas Informaticos del MSPAS
(SICOVID-EPIWEB).

B. Actividades del Equipo de Respuesta Inmediata

El Equipo de Respuesta Inmediata del IGSS es un grupo de profesionales y técnico de la institucion,
conformado por 7 médicos, 5 enfermeras graduadas y 13 auxiliares de enfermeria, 4 pilotos, 3
digitadoras y un ingeniero informatico.

Desdeelinicio delaPandemiapor COVID-19 el Equipo de Respuesta Inmediatarealiz6 137 operativos
y efectud 8,830 pruebas de deteccion de SAR Cov-2, de las cuales se detectaron 506 casos positivos
y 8,324 casos negativos. Dicho programadioatenciéna60empresaseinstitucionesgubernamentales
afiliadas al Instituto. Las pruebas de deteccidon realizadas mensualmente se presentan en la grafica
siguiente:

Grafica 12
IGSS: namero de pruebas mensuales de deteccion de COVID-19, aino 2020

Fuente: base de datos del Equipo de Respuesta Inmediata, Departamento de Medicina Preventiva, Subgerencia de Prestaciones en
Salud. IGSS
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C. Actividades del equipo de visita domiciliaria

ElEquipo de Visitas Domiciliares y Call Center del Instituto dio seguimiento a los casos positivos por
COVID-19 enviados a aislamiento domiciliar detectados por el Centro de Diagndstico COVID-19 de
las distintas unidades de atencion del Instituto. En el afio 2020, derivado de la pandemia causada
por SARS-CoV-2 el Equipo de Visitas Domiciliarias visité a 1,231 pacientes COVID-19 positivos y
estableci6 contacto con los pacientes enviados a aislamiento domiciliar por medio de llamadas
telefénicas realizando un total de 13,911 llamadas.

Grafica 13
IGSS: visitas domiciliares mensuales a pacientes COVID-19 positivos

Fuente: Equipo de Visita Domiciliar, Departamento de Medicina Preventiva, Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias. IGSS

i. Uso de hoteles como dreas de aislamiento durante la pandemia causada por COVID-19

Derivado del incremento de pacientes positivos para COVID-19 con sintomatologia leve o
asintomaticos que requirieron de evaluacidn y aislamiento adecuado y, considerando que el nimero
de casos sobrepasé la capacidad instalada de las unidades médicas, se implementé el uso de
hoteles con el objetivo de que estos pacientes recibieran atencion médica en un area designada
exclusivamente para este propdsito, con las medidas de bioseguridad adecuadas, cumpliendo con
los lineamientos establecidos por el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social.



ii. Normativa vigente utilizada

Parapoderatendera los pacientes positivos COVID- 1 9asintomaticosy leves dentro de los hoteles,
se utilizé la normativa vigente detallada en el siguiente cuadro:

Cuadro 29
IGSS: normativa para el uso de Hoteles como areas de aislamiento, afio 2020
Entidad | Documento
Acuerdo gubernativo 5-2020 Declaracién del Estado de Calamidad por la Pandemia COVID-19

Suspensién Temporal de la Comprobacién de Supervivencia y Persistencia
Acuerdo No. 7/2020 de Gerencia de Condiciones y Comprobacion de Subsistencia de Condiciones de Invalidez
para Pensionados

Delegacidn a cada Subgerente en el ambito de su competencia por la De-
claratoria del Estado de Calamidad Publica por la pandemia de coronavirus
COVID-19. Asi también la suspension de labores por sospecha o confirmacién
de COVID-19 y tratamiento.
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Acuerdo No. 8/2020 de Gerencia

Modificacion de Acuerdo 8/2020, Articulo 4, otorgando suspension de labores

Acuerdo No. 23/2020 de Gerencia R z
por un plazo no mayor de diecisiete dias.

Fuente: Estadisticas Departamento Médico de Servicios Centrales, Subgerencia de Prestaciones en Salud. IGSS.

1ii. Hoteles

Se implementaron area de aislamiento para albergar a pacientes leves o asintomaticos que
resultaron positivos a COVID- 1 9 en los siguientes Hoteles:

Cuadro 30
IGSS: Atencidn brindada y
poblaciéon atendida en aislamientos en hoteles, aino 2020

Hotel | Inicio | Final ::ecri\ilri‘(:iz Tipo de pacientes
Hacienda El Aprisco 08-05-2020 02-06-2020 124 Adultos
Hotel Guatemala Inn 13-05-2020 25-08-2020 854 Adultos
Hotel Biltmore 16-05-2020 31-08-2020 690 Adultos, pediatricos y embarazadas
Clarion Suites 22-05-2020 30-11-2020 1973 Adultos, pediatricos y embarazadas
Hotel Conquistador 15-06-2020 04-09-2020 554 Adultos

Fuente: Estadisticas Departamento Médico de Servicios Centrales, Subgerencia de Prestaciones en Salud. IGSS.

iv. Clinica medica y de estabilizacion

Dentro de los hoteles se implementaron areas para la atencidn clinica de los pacientes, las que
fueron equipados con camillas, cilindros y concentradores de oxigeno, contando con los insumos
necesarios con el fin de poder estabilizar a los pacientes que lo requerian durante su estadia de
aislamiento. Se establecié la logistica de apoyo con los Hospitales Centinela del area metropolitana
( Hospital General de Enfermedades y el Hospital General Juan José Arévalo Bermejo) para el
traslado de los pacientes segun sus condiciones clinicas.



n . Recurso humano

Se contd con personal médico y de enfermeria los cuales fueron organizados por turnos rotativos
cada 4 dias. La evaluacion clinica de cada paciente fue realizada por los médicos y enfermeras, con
el objetivo de identificar signos clinicos de alama y realizar intervenciones médicas necesarias. Se
proporciono el tratamiento sintomatico para COVID-19, segln lo establecido por la mesa técnica en
atencion a la pandemia causada por COVID-19 de la Subgerencia de Prestaciones en Salud.

5.2.3.8 Seccion de Seguridad e Higiene

La Seccion de Seguridad e Higiene del Instituto por medio de sus Inspectores de Seguridad e Higiene
visitaron 3,440 empresas, con una cobertura de 241,518 trabajadores para la Verificacion del
Cumplimiento del Acuerdo Ministerial 79-2020 “Normas Complementarias al Reglamento de Salud
y Seguridad Ocupacional, para la Prevenciéon y Control de Brotes SARS COV-2 en los Centros de
Trabajo”.

Cuadro 31
IGSS: empresas visitadas para la Verificacion del
Cumplimiento del Acuerdo Ministerial 79-2020, afio 2020
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Actividades Cantidad de Cobertura de

actividades trabajadores
Inspecciones y verificacion por pandemia COVID-19 3,010 240,512
Inspeccion a coheterias contexto COVID-19 430 1,006
Total 3,440 241,518

Fuente: Seccion de Seguridad e Higiene, Departamento de Medicina Preventiva. Subgerencia de Prestaciones en
Salud. IGSS

Los accidentes laborales registrados por los Inspectores de Seguridad e Higiene al mes de diciembre
fueron 8,167 siendo el género masculino que reporté mayor nimero de accidentes 6,931 (85% del
total), mientras que en el género femenino fueron 1,236 los reportados (15% del total).

5.2.3.9 Comision de Elaboracion de Guias de Practica Clinica Basadas en Evidencia
(GPC-BE)

La Comision de Guias de Practica Clinica Basadas en la Evidencia (CGPC-BE) brindd su aporte en la
elaboraciény publicacion de guias, manuales e instructivos desarrollados con el apoyo de diversos
especialistas del IGSS. Estos instrumentos son puestos a disposicion en la pagina oficial de la
institucion www.igssgt.org, seccion identificada como “Sala virtual, COVID-19”.

Entre las principales acciones llevadas a caboen 2 0 2 0, por parte de la Comisidn se encuentran:

a.Se apoyd a la Seccion de Epidemiologia para atender la Vigilancia Epidemiolégica de
pacientes confirmados de COVID-19, por medio de dos bases de datos, la primera con datos
sobre los pacientes recuperados de diagnoéstico positivo COVID-19; y la segunda, con el
registro del personal con diagnodstico positivo COVID-19 de la institucion.

b.Como parte de su proyeccidn externa, en febrero 2020, se realizé el evento: “Guias médicas
basadas en la evidencia, su valor cientifico y académico”, dirigido a representantes de las
diferentes Universidades del pais y de las diferentes Asociaciones Médicas, con el fin de
incorporar revisores externos para el desarrollo de las guias institucionales, y de esta
manera obtener una mayor validez cientifica en el desarrollo de las mismas.



c. Como parte de su proyeccion interna, en marzo se llevd a cabo una actividad con los
Residentes de primer afio de las especialidades y subespecialidades médicas de la
Institucion, con el propédsito de darles a conocer las GPC-BE, y exhortarlos a conformar
grupos de trabajo para la elaboracion de guias adicionales, segin su especialidad.

5.2.3.10 Sistema de Atencion Médica, Clinicas de Empresa

En el afio 2 0 2 0 se continuo con el programa Clinicas de Empresay se incorporaron 1 8 nuevas
empresas a este sistema de atencién médica. Asimismo, se inicid el proceso de captacion para3 1
empresas que solicitaron incorporarse a este sistema de atencion.

a.Convenios con plazos indefinidos

Se efectuaron modificaciones a la normativa interna para la aprobacién de los convenios
entre empresas e IGSS en el Sistema de Atencion Médica en Clinicas de Empresa, de tal forma
que los convenios que se suscriban con base en el manual modificado se realizaran por un
plazo indefinido. Mientras que los convenios que se suscribieron con base en los manuales
anteriores, aprobados por los Acuerdos de Gerencia 4/2012 y 10/2019, continuaran vigentes
por el plazo suscrito sin prorroga alguna. Sin embargo, los patronos que deseen continuar en
elsistema, podran requerirlo con un tiempo prudencial antes del vencimiento de su convenio,
utilizando los parametros requeridos por la norma vigente.
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b.Seguimiento a Sistema Informdtico

En 2020 se lograron avances en la reactivacion del Proyecto MEDI-IGSS WEB Clinicas de
Empresas en los componentes siguientes: Receta electrdnica; preparacion, despachoy envio
de medicamento; traslado de pacientes con enfermedades crénicas no transmisibles para
empresas; listado de medicamentos Nivel Il (que incluye autorizacién por parte del médico
Especialista); y la acreditacion de la Planilla Electrdnica y reportes de produccion. Fase que
se encuentra implementada en alrededor del 80% de las empresas que actualmente se
encuentran adheridas al Sistema.

¢ Incorporacion de nuevas empresas en el sistema

La pandemia COVID-19 que inici6 en el mes de marzo 2020 en Guatemala tuvo como impacto
la paralizacion de actividades en las empresas, por lo que se implementaron nuevas
estrategias de abordaje de reuniones como video conferencias, logrando a través de las
presentaciones incrementar el interés de las empresas en adherirse al Sistema.

En el afio 2020 se captaron 31 empresas nuevas para la adhesion al Sistema de Clinicas de Empresas,
con estas empresas nuevas se finalizo6 el afio con 5 3 empresas adheridas al sistema referido.

Asimismo, el IGSS por medio del Sistema de Clinicas de empresas implementd un plan de accién
paralasempresasadscritasalsistema, lascualessellevaronacaboenfasesteniendolossiguientes
resultados.

Fase I. En marzo de 2020 se llevo a cabo la reunion informativa de COVID-19, con la participacion de
37 representantes de las empresas, dentro de las cuales se tuvo la presencia de médicos, personal
de recursos humanos, gerentes entre otros.
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Fase Il. Se entrego a las empresas adscritas material educativo (trifoliares, bifoliares y artes) con
informacion preventiva del COVID-19.

Fase Ill. Se otorgd acompafiamiento a las empresas sobre temas de suspensiones laborales,
seguimiento de casos positivos COVID-19, seguimiento de las actividades del Sistema; asi mismo se
buscaron soluciones a los inconvenientes de atencion surgidos durante la pandemia.

Fase IV. En junio del afio 2020 se implementd la estrategia para que los patronos solicitaran a través
del correo clinicasdempresas@igssgt.org y el WhatsApp 40550850, la intervencion del EQUIPO ERI
(Equipos de Respuesta Inmediata) para evaluar y realizar los diagndsticos segln las necesidades de
cada una de las empresas.

Mediante los medios electronicos de comunicacion recién mencionados, en agosto del afio en
mencion, se habilitd a las empresas la posibilidad de solicitar suspensiones y altas laborales, lo cual
ha sido muy utilizado por el grupo empresarial adscrito al Sistema Clinicas de Empresa.

5.2.3.11 Direccioén Técnica de Logistica de Insumos, Medicamentos y Equipo Médico

La Direccion Técnica de Logistica de Insumos, Medicamentos y Equipo Médico, es una dependencia
técnica especializada en analisis estratégico y planificacion para la adquisicion de medicamentos,
material quirdrgico menor, reactivos de laboratorio y equipo médico, necesarios para el buen
funcionamiento médico y administrativo del IGSS. Entre los proyectos, acciones y productos
desarrollados en 2020, estan los siguientes:

a. Se desarrolld la “Propuesta de Implementacién de Lote Econédmico Optimo (por sus
siglas en inglés EOQ) en la Bodega Central de Medicamentos y Vacunas”, como un
avance en laimplementacion de dicho modelo. Suimplementacion se podra realizar
en el momento de contar con una Bodega Central con las caracteristicas necesarias.

b. En coordinacién con los departamentos de Abastecimientos, Infraestructura
Institucional y apoyo de la agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo
Internacional USAID, se elaboré la Propuesta del Documento Técnico y las
modificaciones a los planos para la remodelacion de la bodega central de la zona 13.

C. En coordinacion con la Subgerencia de Tecnologia, USAID y la Organizacion GS1 se
realizd un proyecto piloto para la implementacion de codigo de barras para la
recepcion de medicamentos en bodega.

d. Seelabord la “Propuesta de Modelo de Gestidn Logistica para la Mejora en la Cadena
de Suministros del 1GSS”, la cual engloba todos los componentes de la gestion
logistica que la Direccion Técnica se encuentra trabajando.

e. Se solicitd a la Subgerencia de Tecnologia la integracion de nuevas opciones al
Sistema Integral de Bodegas y Farmacias (SIBOFA), asi como la mejora de las
opciones vigentes.

f. Se elaboraron informes de abastecimiento mensual,de los renglones
presupuestarios 266 “Productos Medicinales y Farmacéuticos” y renglén 295 “Utiles
menores Médico-Quirdrgicos.

g. Seincrementd el porcentaje de abastecimiento de medicamento y material médico-
quirdrgico en todas las unidades médicas de la Institucion.



Grafica 14
IGSS: abastecimiento mensual de medicamentos
a las unidades médicas, afio 2020
(en porcentaje)
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Fuente: Direccién Técnica de Logistica de Insumos, Medicamentos y Equipo Médico /Reportes Estadisticos, Sistema Integral de
Bodegasy Farmacias (SIBOFA).

Grafica 15
IGSS: abastecimiento de material médico quirurgico menor,
a las unidades médicas, afio 2020
(en porcentaje)
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Fuente: Direccion Técnica de Logistica Insumos, Medicamentos y Equipo Médico /Reportes Estadisticos, Sistema Integral de Bodegas
y Farmacias. -SIBOFA-.



Se elaboraron 309 fichas técnicas de medicamento validadas por las mesas técnicas
conformadas por profesionales quimicos farmacéuticos de las unidades médicas.

0
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i Se realizaron 199 muestreos en 76 unidades médicas, correspondientes a 145
cédigos de medicamentos. De éstos, el 94% de los codigos cumplieron con las
especificaciones de calidad establecidas en la normativa vigente.

j. Se realizaron estimaciones de necesidades y/o recopilacion de requerimientos de
las unidades médicas en el inicio de la pandemia, las cuales se pusieron en
consideracion de la Subgerencia de Prestaciones en Salud para requerimiento al
Departamento de Abastecimientos, de los siguientes medicamentos e insumos:

i. Medicamentos para la atencién ambulatoria y hospitalaria de soporte de pacientes
COVID-19, asi como para su atencién de comorbilidades generales y especificas;

ii. Insumos de proteccidn personal (material médico quirdrgico);

iii. Insumos de material médico quirdrgico priorizado para preparar a las unidades
médicas ante la alta demanda de atencion a la que estarian expuestas;
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iv. Desinfectantes e insumos de limpieza;
v. Sabanas descartables;
vi. Equipos de proteccién personal.

k. Se elabord la estimacion de necesidades de medicamentos del primer periodo para
el Evento de Licitacion UNOPS/2019/9868, correspondiente al Primer pedido de 11
medicamentos, para 108 unidades médicas.

. Seelabord la estimacion de necesidades de medicamentos para la licitacion UNOPS/
GUA/ITB-19/2019, correspondiente al primer pedido de 155 medicamentos, para
113 unidades médicas.

m. Se elabord la estimacion de necesidades de medicamentos para la licitacion
UNOPS/2019/9868 y UNOPS/GUA/ITB-19/2019, correspondiente al Segundo pedido
de 160 medicamentos, para 118 unidades médicas.

n. Se conformé la Mesa Técnica con la Unidad de Inteligencia de Mercado y
representantes de UNOPS en seguimiento a la propuesta de medicamentos de
Unico Proveedor para el Instituto.

o. Se elaboré propuesta de Manual de Manejo Logistico de Reactivos de Laboratorio
Clinico y Banco de Sangre el cual se encuentra en proceso de opinion técnica.

p. Se elabord el Instrumento para Evaluacion de la Gestion Logistica de Laboratorios
Clinicos y Bancos de Sangre.

Como parte del trabajo de la Direccidn Terapéutica Central, durante el afio 2020 se desarrollaron
diversas actividades por medio del departamento de dispositivos médicos, las cuales se enumeran
a continuacion:

a. Aprobacion del Acuerdo 19/2020 de Integracion y funciones de los Comités de
Dispositivos Médicos, Central y Local, e incorporacion del Departamento de
Dispositivos Médicos al Comité Central de Dispositivos Médicos.

b. Creacion de cddigos provisionales a los insumos solicitados por las unidades
médicas del Instituto, de acuerdo con las necesidades.



Creacion de cddigos provisionales a insumos amparados.

Revision sistematica con el Comité Central de Material Médico Quirdrgico de los
listados de material médicos quirurgico y listados complementarios vigentes, para
la actualizacion de los listados.

Revision de la propuesta de actualizacion de los listados de dispositivos médicos.

Actualizacion de las descripciones de los insumos contenidos en el Listado de Gases
Médicos.

Elaboracion conjuntamente con la Comision de Atencién a la pandemia por COVID-19
del listado institucional del equipo de proteccion personal.

Elaboracion de bases de datos consolidadas de las inclusiones, y modificaciones
solicitadas.

Elaboraciéon de bases de datos consolidada de los reportes de fallas enviadas por las
unidades médicas.

Elaboracion de la guia de solicitud y seleccidn de dispositivos médicos.
Elaboracion del Manual de Tecnovigilancia.

Investigacion y seguimiento de casos especificos de Fallas de Calidad de insumos
reportados por las unidades médicas.

5.2.3.12 Direccion Terapéutica Central

La Direccion Terapéutica Central es la encargada de la modernizacion de los procedimientos de
seleccion, autorizacion y utilizacion de los medicamentos incluidos en el Listado Basico de
Medicamentos y los Listados de Dispositivos Médicos. Entre las actividades realizadas durante el
afo 2020 se mencionan las siguientes:

A. Departamento de Farmacoeconomia

a.

Socializacion de resultados del analisis ABC del Listado Basico de Medicamentos del
IGSS, del periodo 2018.

Informe del analisis de impacto presupuestario del Equipo de Proteccion Personal
para personal del IGSS que atiende a pacientes COVID-19.

Informe de evaluaciéon farmaco-econémica del uso de Remdesivir en pacientes
COVID-19

Guia para el analisis de datos globales sobre el uso de dispositivos médicos de los
Listados de Dispositivos Médicos del IGSS.

Base de datos de medicamentos adquiridos por el Instituto, durante el afio 2019,
seglin SIBOFA.

Analisis farmaco-econdmicos de los medicamentos siguientes: Ledipasvir- Sofosbuvir
y Acido Tranexamico.

Determinacién de costo de tratamiento por paciente con medicamentos antirretrovirales
para la inclusion al Listado Basico del IGSS y homologacion con el Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social de tratamiento para VIH, Hepatitis By C.
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Informe de analisis global para clasificacion de medicamentos en sistema VEN (Vitales,
Esenciales y No esenciales), en proceso.

Participacion en la Mesa Técnica de Estrategia de Compras con la Subgerencia
Administrativa y UNOPS.

B. Departamento de Farmacoterapia

a.

Reuniones con las especialidades médicas del Instituto en la ciudad capital, para
capacitar en la guia de seleccién de medicamentos.

Elaboracion del Formulario Terapéutico del IGSS.
Realizacion de notas informativas sobre el uso de medicamentos.

Modificacion al Acuerdo de Gerencia25-2012, sobre la prescripcion de medicamentos
en el Instituto.

Realizar acciones para la aprobacion de la “Guia para seleccién de medicamentos en
el Instituto” y la “Guia para generar cddigo provisional para medicamentos” a fin de
evitar pacientes con medicamentos amparados.

Realizacion de la investigacion “Seguimiento de pacientes que usan tofacitinib”.
Realizacion de formato para la elaboracion de Evaluacion de Tecnologias sanitarias.
Realizacion de 3 evaluacion de tecnologias sanitarias.

Realizar capacitaciones virtuales a la “Guia de seleccion de medicamentos”.

Realizacion de inclusion para homologacion de antirretrovirales para VIH, hepatitis
B y C del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social al Listado Basico de
Medicamentos institucional.

C. Departamento de Farmacovigilancia

a.

Realizacién del protocolo de investigacion sobre Adherencia al Tratamiento y
Polifarmacia para ser aplicado en los tres Centros de Atencion Médica Integral para
Pensionados.

Capacitaciones en el area de Farmacovigilancia a personal de dependencias del
Instituto.

Realizacion de reuniones de trabajo con el Programa Nacional de Farmacovigilancia
del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social.

Realizacion de material educativoy de divulgacion para derechohabientesy afiliados
de las distintas unidades del Instituto, en coordinacion con el Departamento de
Comunicacion Social y Relaciones Publicas sobre Farmacovigilancia.



5.2.3.13 Departamento Médico de Servicios Técnicos

Este Departamento pertenece a la Subgerencia de Prestaciones en Salud y durante el afio 2020 sus
diferentes secciones realizaron las actividades siguientes:

1. Supervision odontolégica

a.

Se implement? el drea para atencién de pacientes con disfuncion de la articulacion
temporomandibular dentro del servicio de Cirugia Oral y Maxilofacial en el Hospital
General de Accidentes “Ceibal”, contratandose tres profesionales especialistas para
dicha atencion. Se habilit6 la clinica de Cirugia Oral y Maxilofacial en la Unidad de
Policlinica, Hospital de Escuintla y Hospital de Quetzaltenango.

Se realizd capacitacion a los odontdlogos del Instituto en la actividad “Tendencias
Odonto” llevada a cabo con diferentes expositores nacionales y extranjeros.

Guia Coronavirus COVID-19 para el Manejo Clinico de los Pacientes en Odontologia
en Consulta Externa del IGSS y la Guia Coronavirus COVID-19 para el Manejo Clinico
de los Pacientes en Odontologia en Consulta Externa de Emergencia del IGSS.

Actualizacion de la “Guia Técnica para el Manejo Clinico de Paciente con sospecha o
con diagnostico de COVID-19 en Consulta Externa de Emergencia de Odontologia
Institucional.”

Guia Técnica para el Manejo de Pacientes en las Clinicas de Odontologia durante la
reactivacion y regularizacion de actividades en el IGSS.

Resolucion 629-SPS/2020 “Manual de normas generales para implementar y
modernizar las clinicas de odontologia en las unidades médicas del IGSS”.

/.  Seccioén de Radiologia

a.

Se publicd la “Guia para el Manejo clinico de pacientes con sospecha de Coronavirus
(COVID-19) dentro de los servicios de Radiologia Institucional”.

Se realizd el evento de instalacion y puesta en funcionamiento de 10 equipos de
Rayos X digitales completos para distintas unidades del Instituto, en el marco de la
emergencia de la pandemia por COVID-19, los cuales fueron instalados en las
unidades siguientes:

Cuadro 32
IGSS: unidades médicas que recibieron
equipos de Rayos X digital completos, afio 2020

Unidad médica E%‘;i;::)?e
Hospital General de Enfermedades 2
Hospital General “Doctor Juan José Arévalo Bermejo” 1
Hospital General de Accidentes “Ceibal” 2
Unidad Periférica Zona 5 1
Policlinica 1
Hospital IGSS de Escuintla 1
Hospital IGSS Mazatenango, Suchitepéquez 1
Hospital IGSS de Retalhuleu 1
Total 10

Fuente: Seccion de Radiologia, Subgerencia de Prestaciones en Salud. IGSS
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Se realizo el evento de adquisicion de 19 equipos de Rayos X digital portatil para
diferentes unidades, para la atencidn de los pacientes con sospecha o confirmacion
de COVID-19 bajo el convenio IGSS-UNOPS INFRAIGSS. Ademas se adquirieron 2
equipos de Rayos X digital portatil en eventos separados para atender las siguientes
unidades:

Cuadro 33
IGSS: unidades médicas que recibieron equipos de
Rayos X portatiles, aiio 2020

Equipos de
Rayos X

Unidad médica ‘
Hospital General de Enfermedades 3
Unidad de Infectologia del Hospital General de Enfermedades
Hospital General Dr. Juan José Arévalo Bermejo
Hospital de Rehabilitacidn
Hospital de Quetzaltenango
Hospital de Puerto Barrios, Izabal
Hospital IGSS de Escuintla
Hospital IGSS Mazatenango, Suchitepéquez
Hospital IGSS de Retalhuleu
Hospital General de Accidentes “Ceibal”
Unidad Periférica Zona 5
Hospital de Zacapa
Consultorio IGSS Antigua Guatemala, Sacatepéquez
Consultorio de Villa Nueva
Servicio COVID-19 Tecun Uman
Hospital de Gineco Obstetricia
Total 21

Fuente: Departamento Médico de Servicios Técnicos, Subgerencia de Prestaciones en Salud. IGSS
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Serealizé el proceso de Digitalizacion del servicio de Radiologia del Hospital General
de Accidentes “Ceibal”.

Se elaboraron las Especificaciones Técnicas para la contratacion de los servicios de
Radiologia en sus diferentes modalidades. Rayos X, Mamografia, Densitometria
Osea, Ultrasonografia, Tomografia Computarizada, Resonancia Magnética Nuclear,
Radioterapia en sus diferentes modalidades, Urologia Diagnostica, Ecocardiografia
y Neurologia Diagndstica.

Se elaboraron los dictamenes técnicos solicitados por el Departamento de Servicios
Contratados, para la contratacion de los diferentes servicios de Radiologia,
solicitados por diferentes unidades.

Se realizé la capacitacion de Médicos Residentes I, Il y Il del Programa de Maestria
de Radiologia e Imagenes Diagnosticas.

Se realizaron 12 visitas de Supervision a los diferentes servicios de Radiologia
Institucional.




Ill.  Seccidén de Asistencia Farmacéutica

a. Se realizaron visitas técnicas al Servicio de Farmacia y Bodega de las unidades
médicas del IGSS, para verificar el despacho a domicilio y verificacion de las medidas
de contencién de la pandemia COVID-19.

b. Emisién del Dictamen Técnico de los Documentos de Licitacion, Cotizacion,
Adquisicién por Proveedor Unico o Subasta Inversa, provenientes del Departamento
de Abastecimientos.

C. Reuniones de coordinacion para la elaboracion del Proyecto de Implementacion del
Servicio de Almacén de las unidades médicas del Instituto y el Manual del servicio
de Bodega y Almacén.

d. Reuniones de trabajo para la actualizacion y modificacién de la normativa de las
Jefes de Farmacia de las Direcciones Departamentales.

e. Elaborar el “Manual de Normas y Procedimientos para la aceptacion y aprobacion
de medicamentos y productos afines con caracter de donacién al Instituto”.
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5.3 Prestaciones Pecuniarias

El IGSS brinda prestaciones econémicas por medio de los programas de seguridad social que
administra. En el aflo 2020, no obstante, la pandemia COVID-19, se implementaron las medidas
pertinentes para garantizar el goce de sus respectivas prestaciones a los afiliados, pensionados y
derechohabientes, atendiendo a las necesidades de las personas. Se presentan en el cuadro
siguiente los principales datos del area de prestaciones pecuniarias registrados en el Gltimo
quinquenio:

Cuadro 34
IGSS: informacién de pensionados y montos pagados en pensiones segtn riesgo
Periodo 2016 - 2020
(Datos expresados en cantidad y montos en quetzales)

Descripcién ‘ 2016 ‘ 2017 ‘ 2018 ‘ 2019 ‘

Invalidez 11,533 11,535 10,969 7,887 7,821
Ndmero .
de Vejez 83,009 85,730 86,033 88,184 87,616
P‘*“S_iO"es Sobrevivencia 83,268 83,464 81,534 80,314 76,548
por riesgo

Total 177,810 180,729 178,536 176,385 171,985
Resolucionesde 12,749 16,124 15,222 15,345 9,986
personamiento emitidas
Monto anual pagado en
pensiones Programa IVS 2,445,287,589 2,640,432,796 2,867,813,138 3,156,930,727 3,353,307,424.32
(en quetzales)
Monto anual pagado en
pension por causa de 4,669,658.67  4,599,926.60  4,353,795.09  4,233,787.39 3,907,083.69

muerte Programa EMA (en
quetzales)

Fuente: niimero de pensionados: archivo maestro de beneficiarios; Resoluciones: indicadores de Gestion Departamento de Invalidez,
Vejez y Sobrevivencia; Monto anual pagado: nomina general diciembre (casos) y Sistema de Contabilidad Integrado (pagos y monto).



100 5.3.1 Programa de Enfermedad, Maternidad y Accidente (EMA)
5.3.1.1.Prestacion por Incapacidad Temporal

El cuadro siguiente muestra la erogacion pagada a los trabajadores afiliados al IGSS en concepto de
incapacidad temporal por los riesgos de enfermedad, maternidad y accidentes, efectuada durante
los Gltimos 5 afios.

Cuadro 35
IGSS: monto pagado por incapacidad temporal, segun riesgo,
periodo 2016-2020
(Casos expresados en cantidad y montos en quetzales)

Enfermedad Maternidad Accidente
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2016 84,868,050 84,454 238,117,971 63,305 131,669,175 116,697
2017 97,834,534 85,304 243,233,446 69,053 154,436,906 131,789
2018 97,765,499 80,199 246,024,958 72,718 171,217,994 139,335
2019 103,884,039 83,021 238,580,386 68,764 183,752,702 143,574
2020 97,077,374 74,321 218,236,653 57,402 157,112,774 114,355

Fuente: Sistema de Contabilidad Integrada (SICOIN). Departamento de Prestaciones en Dinero. Subgerencia de
Prestaciones en Pecuniarias. IGSS

Cabe mencionar que del monto por enfermedad erogado enel afio 2020 (Q97,077,374), Q11,730,370
corresponden a pagos por causa de COVID-19; beneficiando a un total de 11,194 personas por ese
concepto.

5.3.1.2 Otras prestaciones que se otorgan en el Programa EMA

Los beneficios adicionales que otorga el Programa EMA, al asegurado son: Prestacion global por
incapacidad permanente; Prestacion por fallecimiento (cuota mortuoria); y, Pensiones por causa
de muerte. Asimismo, se otorgan prestaciones a través del Programa Especial de Proteccion para
Trabajadoras de Casa Particular (PRECAPI). Los montos pagados por dichos beneficios se presentan
en el cuadro siguiente:

Cuadro 36
IGSS: monto pagado, segun tipo de beneficio,
periodo 2016-2020
(Casos expresados en cantidad y montos en quetzales)

Incapacidad

Cuota Mortuoria Causa muerte PRECAPI
Permanente

Monto Q | Casos

2016 1,343,337 771 387,338 936 4,669,659 43,799 0.00 0
2017 1,142,411 670 439,313 919 4,599,927 43,111 0.00 0
2018 1,156,683 630 1,494,113 1,222 4,353,795 41,667 7,357 1
2019 1,144,156 678 1,883,888 1529 4,233,787 39,135 177 1
2020 739,786 431 1,846,863 1,459 3,907,084 36,908 0.00 0

Fuente: Sistema de Contabilidad Integrada (SICOIN). Departamento de Prestaciones en Dinero. Subgerencia de
Prestaciones Pecuniarias. IGSS.

A nivel nacional, del monto pagado por cuota mortuoria (Q1,846,863), Q393,287.50 correspondié a
pagos por fallecimiento de 318 afiliados por causa de COVID-19.



5.3.2  Programa de Invalidez, Vejez y Sobrevivencia (IVS)
5.3.2.1 Cantidad de pensionados y pago de pensiones

Este Programa brinda pensiones a los afiliados y derechohabientes por los riesgos de invalidez,
vejezy sobrevivencia, de acuerdo con la normativa del mismo. En el afio 2020 se registraron 153,094
casos de pensionamiento, que representaron una erogacion de Q3,353.3 millones cuyo detalle por
riesgo se presenta en el cuadro siguiente:

Cuadro 37
IGSS: nimero de casos y monto pagado
en pensiones del Programa IVS, aiio 2020
(Monto expresado en quetzales)

Casos de
Riesgo pensionamiento Numero de pagos
vigentes
Invalidez 7,843 116,567 169,437,811
Vejez 85,605 1,276,194 2,505,547,078
Sobrevivencia 59,646 870,632 678,322,535
Total 153,094 2,263,393 3,353,307,424

Fuente: nomina General (casos) y Sistema de Contabilidad Integrado (pagos y monto). Departamento
de Invalidez, Vejez y Sobrevivencia. Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias. IGSS

5.3.2.2 Pago de cuota mortuoria

El pago de cuota mortuoria es el beneficio econdmico que se otorga en caso de fallecimiento de un
pensionado. En el afio 2020 se pagd por este concepto un monto de Q4.5 millones como se muestra
en el cuadro siguiente:

Cuadro 38
IGSS: monto pagado por cuota mortuoria
del Programa IVS, periodo 2016-2020
(Monto expresado en quetzales)

Area 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
Metropolitana 748,800 693,000 1,361,425 1,904,033 1,379,400
Departamental 1,331,513 1,413,788 2,963,287 3,197,650 3,201,125
Total 2,080,313 2,106,788 4,324,712 5,101,683 4,580,525

Fuente: Sistema de Contabilidad Integrado (SICOIN), Departamento de Invalidez, Vejez y Sobrevivencia.
Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias. IGSS

Del monto erogado en este concepto, Q414,562.50 corresponden a pago de gastos funerarios por
fallecimiento de 335 pensionados por causa de COVID-19.

5.3.2.3 Produccion de resoluciones por el Programa IVS

En el afio 2020 la produccidon de resoluciones de pensiones fue de 9,986, de las cuales 5,157 (51.6%)
corresponde al riesgo de vejez, 2,866 (28.7%) a sobrevivencia, 734 (7.4%) a invalidez, y 1,229 (12.3%)
a contribucién voluntaria.

<)
N
<)
N
9p]
L
o
)
Q
5
L
Q
<
S
Z
<
m
=
o
O
L
<




102

5.3.3 Departamento de Medicina Legal y Evaluacion de Incapacidades

Para acceder a los beneficios pecuniarios del Programa IVS, el IGSS evalla y dictamina el grado de
invalidez en el afiliado solicitante, emitiendo un dictamen, requisito necesario para determinar el
otorgamiento de pensiones. Asimismo, los trabajadores del Estado que gestionan su pensién por
invalidez por medio de su Régimen de Clases Pasivas, también son evaluados y dictaminados por
parte de este Departamento.

Durante el 2020, se evalud un total de 1,780 casos, de los cuales el 1,660 correspondieron a casos de
invalidez, vejezy sobrevivencia (93.3) y 120 casos (6.7%) a trabajadores del Estado, como se muestra
en la siguiente gréfica:

Grafica 16
IGSS: nimero de casos evaluados de IVS y de trabajadores
del Estado, durante el ano 2020

Estado
6.7%
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IVS
93.3%

Fuente: Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias. IGSS




5.3.3.1 Casos institucionales y extra-institucionales

03

A continuacidn, se muestra el detalle de casos resueltos mensualmente por el Departamento de
Medicina Legal y Evaluacién de Incapacidades, segln el tipo de evaluacion:

Cuadro 39
IGSS: casos resueltos por mes, segun tipo de evaluacion, aino 2020

o

N

o

N

wn

L

g

_ . @)

Institucionales Extra-institucionales m

. . ) Hojas de Comision Interdisciplinaria Casos de Informe 5

Invalidez, Vejez | Prestacion . idi 0

T G Ulterior consylta por Trabajo ) , Invalidez del | Médico Legal a L

y Accidente Social Psicologia Estado Juzgados Q

—

Enero 359 64 25 16 20 13 7 <

Febrero 260 61 24 17 22 5 11 %

Marzo 142 35 8 8 7 6 0 <

Abril 48 8 0 0 0 1 16 §

Mayo 34 4 2 0 0 2 21 o

: O

Junio 14 13 0 0 0 1 0 g

Julio 60 9 2 0 0 1 1 Z
Agosto 38 16 0 7 7 0 0
Septiembre 70 12 7 12 12 12 14
Octubre 135 41 10 18 26 27 6
Noviembre 278 22 28 39 48 26 9
Diciembre 222 40 33 25 23 26 10
Total 1,660 325 139 142 165 120 95

Fuente: Registros estadisticos del Departamento de Medicina Legal y Evaluacién de Incapacidades. Subgerencia de
Prestaciones Pecunarias. IGSS

Rehabilitacion trabajador afiliado a la Seguridad Social



10% 5.3.4  Departamento de Trabajo Social

Este Departamento tiene dentro de sus funciones velar porque las prestaciones pecuniarias y de
servicio que el Instituto brinda a los afiliados, pensionados, jubilados y beneficiarios con derecho se
otorguen en forma transparente y oportuna, de acuerdo con la reglamentacién vigente. Sus
escenarios de intervencion son: el area de prestaciones pecuniarias (investigacion socioeconémica)
y el area de prestaciones en salud (area médico social).

Durante el 2020, se logré el cumplimiento de los siguientes productos intermedios:

Grafica 17
IGSS: productos intermedios del Departamento de Trabajo Social, afio 2020
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Fuente: Departamento de Trabajo Social, Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias. IGSS

Fue el producto “Asesorias” el mayormente utilizado en la atencion al usuario, que se proporciond
via presencial o telefénica, brindando informacion y orientacion sobre afiliados, pensionados o
beneficiarios, relacionada con hospitalizaciones en general y por causa de COVID-19; asi también
sobre consultas médicas y tratamientos, contribuyendo en la atencién de calidad al usuario
mediante la gestion.

5.3.5 Servicios de atencion en el Centro de Atencion al Afiliado (CATAFI)

El Centro de Atencidn del Afiliado, atiende los tramites administrativos de los afiliados, pensionados,
derechohabientes y publico en general, relacionados con los diversos beneficios que otorga el
Instituto por medio de la Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias.

Con un servicio personalizado se atienden las solicitudes de pensiones por los riesgos de invalidez,
vejez y sobrevivencia, cuota mortuoria de pensionado, contribucidn voluntaria, informacién de
casos de control de pensiones y otra informacion general de los beneficios que otorga el
Departamento de IVS.

En el 2020, a causa de las medidas tomadas para evitar la propagacion y el contagio del COVID-19,
se redujo la afluencia de afiliados y derechohabientes en el centro de atencion. Sin embargo, la
atencion y el servicio se mantuvo constante, con la finalidad de proporcionar informacion
relacionada con gestiones del Programa IVS y pago de prestaciones en dinero del Programa EMA,
por lo que se facilitd la comunicacion con el usuario por diferentes vias, siendo estas: el PBX 1522
opcidén 3; Sistema automatico de llamadas 22918400 opcidn 2; redes sociales: IGSS Pensiones y
Noticias IGSSy los correos electronicos pensiones@igssgt.org y subsidiosl@igssgt.org.



Asimismo se implementaron protocolos que permitieron la atencidn de los afiliados por medio de
citas programadas en los servicios de: solicitudes de pension, solicitudes y pago de contribucion
voluntaria, solicitudes y pago de cuota mortuoria, notificacion de resoluciones, entre otros.

Eltotal de gestiones relacionadas con los beneficios que otorga el IGSS por medio de la Subgerencia
de Prestaciones Pecuniarias fue de 243,479, seglin se muestra en la grafica siguiente:

Grafica 18
IGSS: gestiones atendidas por el CATAFI, por tipo de servicio, afo 2020

Fuente: Centro de Atencién al Afiliado, Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias. IGSS
5.3.6  Modernizacion de la Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias

Con el propésito de sistematizar y automatizar los procesos de informacion de la Subgerencia de
PrestacionesPecuniarias;asicomo,lograravancesenlaimplementaciénde proyectoscontemplados
en el Macromodelo de Gestion de prestaciones pecuniarias, se llevaron a cabo diversas actividades.

Se gestiono el desarrollo, implantacion y seguimiento de diferentes proyectos, con el proposito de
sistematizar y automatizar los procesos de informacion de los diferentes departamentos de la
Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias. Entre los principales se pueden destacar:

1. Reingenieria de procesos.

2. Analisis, disefio y programacion de sistemas.

3. Implementacion de sistemas.

4. Control de calidad de procesos y cumplimiento de normativa.
5. Soporte y mantenimiento de sistemas post-implementacion.

En ese sentido, los sistemas informaticos impulsados por la Subgerencia de Prestaciones
Pecuniarias, asi como la situacion actual, se presentan en el cuadro siguiente:
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Cuadro 40

IGSS: sistemas informaticos impulsados por la Subgerencia de
Prestaciones Pecuniarias y situacion actual, aino 2020

Sistema

Sistema Integrado de
1 Prestaciones en Dinero (SIPED
2.0)

Alcance

Registro de suspensiones, monitoreo de
tiempos para completar expedientes,
calificacién y calculo de derecho, pago
de suspensiones y continuaciones.

Situacion actual

Implementado en el drea
metropolitana y departamental.

Sistema Integrado de Invalidez,
Vejez y Sobrevivencia (SIIVS 2.0)

Recepcion de solicitudes del Programa
IVS, seguimiento para completar
requerimientos, calculo, calificacion,
notificacion y pago de pensiones

Implementada la recepcién de
solicitudes area metropolitana
y departamental. En fase

de implementar recepcion de
respuestas electronicas en el
archivo temporal.

Plataforma para tréamite de
3 | pensiones de IVS de manera
electrénica

Para que el afiliado pueda presentar su

solicitud del programa IVS, y realizar un
seguimiento en dicha plataforma, hasta
ser notificado

Desarrollo en proceso, para
implementarse en febrero de 2021

Sistema Integrado de

Recepcién de solicitudes,
documentacion y calificacion de la

Proceso de pruebas finalizado,

4| Contribucién Voluntaria (SIcV) so/hotud para contrlbuoop vol_untarla; para la publicacion en el portal de
asi como registro de contribuciones afiliados.
voluntarias al Programa IVS
Sistema Integrado de Trabajo Para relahzar'la comprobaqon de Implementado en el area
5 ; supervivencia de los pensionados del :
Social (SITS) metropolitana y departamental
Programa IVS.
: : Registro estadistico de gestiones
6 Sleiizma igg@ee deCajesy y requerimientos en el area 100% implementado

Delegaciones (SIPA)

departamental

Sistema Integrado de
7 | Investigacién de Contribuciones
(SIHIST)

Recepcion de requerimientos de

forma electrénica para investigar
contribuciones de afilados que solicitan
pension. Registro de datosy control de
produccion

Finalizado, en proceso de
implementaciény pruebas

Herramienta de Gestién de

Recepcion de consultas y/o quejas
de afiliados y pensionados de los

Implementado 100% la recepcion

- atencién al usuario programas de PED e IVS, seguimiento y ¢t s eon IR gEneEe en o
. reportes
respuesta de las mismas
Recepcion de requerimientos de
Sistema Integrado de Medicina IVS, PED y otras dependencias,
9 En proceso de desarrollo

Legal (SIMEL)

programacion, seguimiento y respuesta
de los mismos

Fuente: Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias. IGSS




5.3.7 Herramienta de Gestion de atencion al usuario

A causa de la pandemia COVID-19 fue necesario reducir la atencion presencial en los Centros de
Atencion al Afiliado CATAFI, asi como Delegaciones y Cajas Departamentales. Dentro de las
estrategias y acciones realizadas para garantizar la atencidn de afiliados, pensionados y publico en
general para brindar informacion relacionada con gestiones del Programa IVS, asi como las
relacionadas al pago de prestaciones en dinero del Programa EMA, se puso a disposicion de los
interesados diferentes medios de comunicacidn y se implementé una herramienta informatica en
la cual se registraron las consultas a las cuales se les dio el seguimiento correspondiente:

Cuadro 41
IGSS: consultas atendidas y porcentaje resuelto, aino 2020

% de consultas

Medio de consulta gg:;:::z resueltas al

primer contacto
Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias 806 78
Facebook IGSS pensiones 15,877 81
Correos subsidios pensiones 51,020 83
Sistemas automaticos de llamadas 37,294 93
Call center 58,443 89
Centro atencion al afiliado presencial 58,433 98
Delegacionesy cajas departamentales 125,698 99
Total 347,571 94

Fuente: Herramienta de Gestidn de atencidn al usuario, Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias.
IGSS
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108 5.3.8 Macromodelo de Gestion de las Prestaciones Pecuniarias

Enel Plan Estratégico Institucional 2018-2022 (PEI) se establecié desarrollar un Macro Procedimiento
que permitiera ofrecer prestaciones pecuniarias de calidad, generar productos para ampliar la
cobertura a otros sectores y asegurar la sostenibilidad financiera. Para desarrollar dicho Macro
Procedimiento se conformé un equipo técnico de profesionales de la Subgerencia de Prestaciones
Pecuniarias con el acompafiamiento y apoyo de la Subgerencia de Planificacion y Desarrollo. A
partir de ello se propone implementar el Macromodelo de Gestion de Prestaciones Pecuniarias
2020-2022.

En el afio 2020 se comenz6 a implementar este Macromodelo que consiste en 24 proyectos y 130
acciones estratégicas, las cuales guardan relacién con la modernizacion institucional que
actualmente se implementa en la Institucion a través del PEl, y de la gobernanza producto del
Gobierno Corporativo.

Para la elaboracion de cada proyecto se contempld una validacion técnica, de acuerdo con la
categoriametodoldgica del Marco Logico, utilizaday recomendada porinstitucionesinternacionales
para la planificacion e implementacion de politicas publicas, planes y proyectos; asimismo, se
tomaron en cuenta las directrices de buena gobernanza impulsados por la Asociacion Internacional
de Seguridad Social (AISS).

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

Tomando en cuenta la importancia de las prestaciones econémicas que brinda el Instituto, se
realizd una evaluacion holistica con el objetivo de identificar la problematica que impiden no solo
la reduccion de tiempos, sino también ampliar la cobertura a otros grupos del sector productivo,
para ello se construyd un diagrama de causa y efecto*, metodologia empleada en la administracion
publica para identificar problemas y soluciones.

El afio 2020 representd retos a nivel institucional derivados de la pandemia originada por el
COVID-19, a pesar de ello la Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias logré el avance en la
implementacidn de proyectos contemplados en el Macromodelo relacionados a la reingenieria de
procesos, a la atencion de afiliados y derechohabientes, a la implementacion de nuevos sistemas
informaticos, y a la reforma de normativas que permitieron flexibilizar y agilizar el otorgamiento de
prestaciones econdmicas.

4Diagrama de Ishikawa
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CAPITULO 6

Eficiencia, transparencia y control

6.1 Transparencia y control

Las acciones que realizé el Instituto se desarrolla-
ron dentro del marco de la transparencia y fueron
monitoreadas por la Contraloria General del
Instituto y por la Subgerencia de Integridad y
Transparencia Administrativa, conformada ésta
por tres Departamentos: a) Supervision
(Prevencion), b) Investigaciones Especiales
(Combate a la corrupcidn) y c) Cambio Institucional

6.2 Acciones de supervision

Dentro de las principales funciones del
Departamento de Supervision se encuentra la
de supervisar los procesos relacionados a la
prestacion de servicios de salud y operaciones
de indole financiera, presupuestaria, adminis-
trativa y de otorgamiento de prestaciones
pecuniarias.

Aunado a lo anterior, dicho departamento ela-
bora propuestas que promueven la transparen-
cia en los procesos administrativos, con el obje-
tivo de minimizar la probabilidad de ocurrencia
de hechos de corrupcién y apoyado con instru-
mentos técnicos especiales, utilizados para

(Transformacion); éstos Departamentos que en su
conjunto han reforzado el trabajo que se ha veni-
do realizando, con lafinalidad de evitar toda prac-
tica que pueda ser constitutiva de delito y/o ac-
ciones que darien el patrimonio del Instituto, asi
como, vigilar las acciones que considere sospe-
chosas y que se relacionen a la atencion de los
afiliados.

ejercer cada supervision, mismos que le permi-
ten reportar cualquier deficiencia detectada en
el trabajo de las dependencias médico-adminis-
trativas del Instituto. Asi mismo, atiende quejas
de afiliados, beneficiarios, pensionados, jubila-
dos, trabajadores del Instituto y cualquier otra
persona individual o juridica, en relacién a la
mala prestacion de los servicios internos y ex-
ternos contratados para la atencion médica y
bajo las distintas modalidades de adquisicion.

Este Departamento también atiende avisos de
hallazgos, delitos o faltas en el servicio,

Empaque de medicamentos para su entrega a domicilio



estudiando y resolviendo aquellos incidentes que provoquen surgimiento o persistencia de actos
de corrupcién, para lo cual trabaja en coordinacion con la Contraloria General del Instituto y
Subgerencias relacionadas. Durante el afio 2020 se lograron ejecutar 466 supervisiones dentro del
area médica y técnico-administrativa, tanto en el drea metropolitana y departamental, detallada a
continuacion:

Cuadro 42
IGSS: supervisiones realizadas por area, aino 2020

Tipo de supervision por especialidad Cantidad

Area médica
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1 Clinicas de Empresas (Adscripcion) 71
2 Clinicas de Empresas (Supervision) 23
3 Compra Directa de Servicio de Hemodialisis 120
4 Compra Directa de Servicio de Hemodialisis Intrahospitalaria 26
5 Compra Directa Servicio de Dialisis Peritoneal 9
6 Compra Directa de Servicios Médicos 67
7 Compra Directa de Servicios Odontoldgicos 7
8 Contratos de Médicos Especialistas (Renglén 182) 61
9 Convenio Centro Médico Militar 5
10 | Convenio UNICAR (Unidad de Cirugia Cardiovascular) 7
11 | Supervision / Analisis Ruta para la atencion de Quejas y Denuncias (Paciente Renal Crénico) 1
12 | Servicios de Odontologia Institucionales 14
13 | Hemodialisis Comodato / Acuerdo a largo plazo 6
Area técnico-administrativa
14 | Supervisiones a Contratos Administrativos 26
15 | Supervision Convenio IGSS-GUATEL (Empresa Guatemalteca de Comunicaciones) 1
16 | Supervision Compra Directa 6
17 | Supervisionesy Monitoreos a Delegaciones y Cajas Departamentales 8
18 | Supervisiones a Servicios de Enfermeria T
19 | Supervisién de Contrato Abierto 1
Total 466

Fuente: Departamento de Supervision, Subgerencia de Integridad y Transparencia Administrativa. IGSS

6.3 Cambio institucional

El Departamento de Cambio Institucional ha sido el encargado de crear, implementar y evaluar el
Portafolio de Transparencia, integrado por el Cdigo de Etica, Pacto de Integridad y Politicas de
Transparencia. La implementacion del mismo se encontré enfocado en robustecer la aplicacion del
Cédigo de Etica y Pacto de Integridad, mismos que al afio 2020 fueron aprobados por la Honorable
Junta Directiva del Instituto, estando en proceso las Politicas de Transparencia. Laimplementacién
de los dos primeros elementos se realizé por medio de actividades de sensibilizacion, induccidn y
formacion relacionadas a la integridad y transparencia.

Durante el afio 2020 se monitorearon y analizaron un total de 84 unidades médicas, entre
metropolitanas y departamentales. Asi mismo se midid la satisfaccion de Servicios Contratados
para la prestacion de atencion médica en el area metropolitana y departamental.
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Cuadro 43
IGSS: actividades de monitoreo en materia de
integridad y transparencia, afno 2020

Monitoreos realizados | Cantidad

Indicadores de transparencia 7
Servicios contratados departamentales satisfaccion del servicio 15
Servicios contratados metropolitanos satisfaccion del servicio 16
Unidades médicas departamentales internos 4
Unidades médicas departamentales procesos 1
Unidades médicas departamentales satisfaccion del servicio 5
Unidades médicas metropolitanas internos 8
Unidades médicas metropolitanas procesos 9
Unidades médicas metropolitanas satisfaccion del servicio 18
Otras actividades 1

Total 84

Fuente: registros administrativos del Departamento de Cambio Institucional, Subgerencia de Integridad y Transparencia
Administrativa. IGSS.

Se formaron y sensibilizaron en el tema de integridad y trasparencia un total de 1,206 personas
entre colaboradores, afiliados y pensionados participantes, por medio de 156 talleres, conferencias
y actividades desarrolladas en el area metropolitana y departamental.

Personal del IGSS capacitado en el tema de integridad y transperencia.



Cuadro 44
IGSS: actividades de formacion y sensibilizacion
en materia de integridad y transparencia, aino 2020

No. | Actividades realizadas Participantes Actividades

Talleres de sensibilizacion

S
&
1 Talleres de induccién institucional 14 1 E
2 Talleres sobre el tema de cita escalonada 27 2 o<
3 Talleres de formacion Etica | 364 60 8
4 Talleres sobre médulo formacién Etica | Educa-1GSS 13 1 5
5 Talleres de reunion sobre el Codigo de Etica, Sindicato de Trabajadores del IGSS 27 1 H
6 Talleres de socializacion Cédigo de Etica 82 3 3:'
7 Tallgfes dg reun~ién sobre traslado de capacidades IGSS-Superintendencia de Adminis- 43 ) %
tracion Tributaria <
Conferencias §
8 Evento desafios institucionales en el contexto de la pandemia 260 1 o
9 Comunicacién estratégica en la rendicion de cuentas 93 1 8
10 Anélisis de coyuntura 53 1 <
1 Plan e;tratégi;o instituciongl 2918—2022, al.ineado alos desgﬁos mupdiales para la 3 3
seguridad social de la Asociacion Internacional de la Seguridad Social
Actividades de fortalecimiento de capacidades
12 Actividades de fortalecimiento del Cédigo de Etica 20 1
13 Actividades de fortalecimiento historia de Guatemala 20 6
14 Actividades de fortalecimiento tema pensamiento critico 20 17
15 Actividades de fortalecimiento anélisis de coyuntura 20 9
16 Actividades de fortalecimiento curso de redaccién 20 19
17 Actividades de fortalecimiento tema de bioética 9 12
18 Actividades de formacion del Cédigo de Etica 9 12
19 Actividades desafios mundiales para la seguridad social 20 3
20 El costo del fraude organizacional post COVID-19: mitigdndolo en la era digital 19 1
Total | 1206 | 156

Fuente: registros administrativos del Departamento de Cambio Institucional, Subgerencia de Integridad y Transparencia Administrativa. IGSS

Se desarrollaron 7 campafias de divulgacion en materia de integridad y transparencia,
implementadas de manera constante en todas las unidades médico-administrativas del Instituto.

Cuadro 45
IGSS: actividades sobre campanas de
divulgacion en materia de integridad y
transparencia, aino 2020

No. | Campanas realizadas

Buen Trato para Todos

Codigo de Etica

1

2

3 |Denuncia la Corrupcion
4 | Codigo de Bioética
5

6

Acceso a la Informacién Publica

Pacto de Integridad

7 Dia Internacional contra la Corrupcion

Fuente: Departamento de Cambio Institucional, Subgerencia de
Integridad y Transparencia Administrativa. IGSS
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6.4 Investigaciones especiales
6.4.1 Atencion de quejas y denuncias

Elfortalecimientodellnstitutoanteelcombatealacorrupcidonsegestiondpormediodelarecepcién
y atencidn de quejas y denuncias por parte de afiliados, beneficiarios, pensionados, jubilados,
trabajadores del Instituto y personas individuales o juridicas, quienes denunciaron acciones u
omisiones que podrian constituir hechos de corrupcion que causen ofensa a la integridad y que
entrafien riesgos de pérdidas financieras.

Cuadro 46
IGSS: resultado de actividades de investigaciones especiales, afio 2020

Investigaciones especiales | Cantidad

Informe de resultados sobre la creacion y actualizacion de Instrumentos y técnicas )
especiales de investigacion.
Informes de analisis de idoneidad de proveedores y colaboradores del Instituto 277
Informes de avances de medicién del Cuadro de Mando Integral 2
Informes de investigacion administrativa sobre actos de corrupcion denunciados 91
Informes de modernizacién de los medios de denuncias 1
Informes de seguimiento de Quejas (no conformidades) 12
Opinionesy Dictamenes realizados a expedientes administrativos sobre delitos 10
P.rE)yectos y ampliaciones de denuncias penales ante el Ministerio Publico por la comi- 10
sion de delitos

Total 405

Fuente: Departamento de Investigaciones Especiales, Subgerencia de Integridad y Transparencia Administrativa. IGSS

Duranteelafio2020secontinud conlacaptaciéndedenuncias pordiferentes medios, siendo estos:
i) buzones de quejas y denuncias; ii) denuncias via telefénica al teléfono directo 2412-1200; iii)
habilitacion del correo electronico (quejas@igssgt.org); iv) atencion personalizada; vy, V)
documentacién porescritodirigidaala Subgerenciade Integridad y Transparencia Administrativa.
Como resultado de las acciones de investigacion administrativa de los asuntos denunciados por
distintas modalidades, el 87% obedece a quejas administrativasy el 13% corresponde a denuncias
que fueron constitutivas de posibles hechos de corrupcidn, mismas que ameritaron investigacion
administrativa e interposicion de denuncia penal y/o recomendaciones administrativas. De lo
anterior se desglosan los siguientes resultados:

Cuadro 47
IGSS: modalidad de recepcion de quejas y denuncias

Modalidad de recepcién de queja / denuncia m

Asistenciapersonalizadaal afiliado 115 16
Buzones de quejas y denuncias 9 0
Documento dirigido a la Subgerencia de Integridad y 41 63
Transparencia Administrativa

Via correo electrénico 321 13
Via telefonica 156 4
Total 642 96

Fuente: Departamento de Investigaciones Especiales, Subgerencia de Integridad y
Transparencia Administrativa. IGSS



Dentro de los casos resueltos de investigacion
administrativa, liderados por el Departamento
de Investigaciones Especiales durante el afio
2020 resaltaron y se identificaron once (11)
casos de posibles faltas y/o delitos que pudieran
constituir actos de corrupciéon, mismos que
dafiarian la integridad, ética y posiblemente los
recursos del Instituto, razén por la cual se

integraron y formularon cuatro (4) denuncias
penalesinterpuestasanteel drganoinvestigador
competente para su investigacion penal
correspondiente. Asi mismo se interpusieron
nueve (9) ampliaciones de denuncias de afios
anteriores como parte del seguimiento y
procuracion de los procesos investigativos
pertinentes.

6.5 Plan de contingencia COVID-19

Derivado de la pandemia COVID-19, se
redireccionaron actividades bajo las lineas de
competencia de la Subgerencia de Integridad y
Transparencia Administrativa, con base a los
lineamentosdel“PlanEstratégicodeContencidn
de la pandemia COVID-19” del Instituto.

Para el efecto, durante el Estado de Calamidad
Piblica la Subgerencia de Integridad y
Transparencia Administrativa se mantuvo
vigilante, supervisando y monitoreando las
acciones realizadas por las Unidades médico-
administrativas, con el fin de evidenciar algin
hecho que estuviera fuera del marco legal
establecido y que a su vez se garantizara la
prestacidndelosserviciosqueotorgaellnstituto
atodos sus afiliados y beneficiarios.

El Departamento de Investigaciones Especiales
coadyuvé esfuerzos en la identificacion de
oferentes dentro de los multiples procesos de
adquisicion del Instituto, verificados dentro del
Sistema Guatecompras, derivados del Estado
de Calamidad PUblica. Lo anteriorrelacionadoa

las adquisiciones realizadas por el Instituto bajo
la modalidad de “Casos de excepcién”
debidamente regulados en los articulos 44 y 45
de la Ley de Contrataciones del Estado; esto
permitié la creacion de la base de datos
integrada por 172 oferentes que participaron en
distintas modalidades de adquisicion de bienes
y servicios del IGSS.

El Departamento de Supervision coadyuvo
esfuerzos en la supervision de la dotacidn del
Equipo de Proteccion Personalen los niveles|, I
y lll, para el personal médico y paramédico de
las unidades médico-hospitalarias del Instituto.
Asi mismo realizd la supervision de la existencia
adecuadadedicho equipo en la totalidad de los
Hospitales Centinela y unidades médicas con
areadeaislamientoeimplementd supervisiones
en areas de hisopados; aunado a lo anterior, se
encargd de supervisar los contratos suscritos
entre el Instituto y los distintos Servicios de
Hoteleria para los pacientes asintomaticos de
COVID-19, sin dejar por un lado los distintos
servicios de hospitalizacion.
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El Departamento de Cambio Institucional se encargd de realizar la medicion de la satisfaccion del
Servicio de Hoteleria para pacientes asintomaticos COVID-19, colabord con el monitoreo de
Dotacion de Equipo de Proteccidn Personal nivel , Il y Il y participd en la propuesta de reapertura
de los servicios del Instituto.

Se lograron los siguientes resultados vinculados al Plan de Contingencia COVID-19 implementado
por la Gerencia del Instituto:

Cuadro 48
IGSS: actividades relacionadas al Plan de Contingencia COVID-19

Actividades del Plan de Contingencia COVID-19 ‘ Resultado Responsable

Verificacién de eventos publicados en el sistema de Guatecompras
(Casos de Excepcion articulo 44, inciso a) Ley Constitucional de Orden 6,138
PuUblico). Todas las unidades médicas

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

Asistencia y asesoria por medio de llamadas telefénicas recibidas de Departamento
afiliados y derechohabientes relacionadas a temas COVID-19, cambio 1,235 Investigaciones Especiales
de citas, entrega de medicamentos y suspensiones.

Correos electrénicos recibidos relacionados con temas COVID-19; mis-

N 147
mos que fueron diligenciados oportunamente.
Actividades administrativas y de coordinacion de supervisiones confor- 440
me al Plan de Contingencia COVID-19 de Gerencia
Supervision de servicios de Hospitales Centinela 404
Supervision de servicios de unidades médicas con areas de aislamiento 210
Supervision de dreas de hisopado 2 Departamento de
Supervision

Estrategia de comunicacion, orientada a la disminucién del contagio, la 57
contencion de la propagacién y el acceso a los servicios.
Supervision de servicios de hospitalizacién (Hospital San Lazaro, Hospi-

P ( 17
tal San Sebastian y Los Angeles)
Supervision de servicios de hoteleria para pacientes COVID-19 13
Medicién de la satisfaccion del servicio de hoteleria para pacientes 3
asintomaticos de COVID-19
Campafia de “Buen trato para todos” (Implementada para el Plan de 1
Contingencia COVID-19 de Gerencia).
o deR del cios del IGSS 1 Departamento de Cambio

ropuesta de Reapertura de los servicios de Institucional

Monitoreo de dotacion de equipo de proteccion personal Nivel I, 11y 111, 1
Identificacion de Manuales, gufas o protocolos para el uso del Equipo 1
de Proteccién Personal, nivel I, Il'y Il
Total 8,670

Fuente: Departamento de Supervision, Departamento de Cambio Institucional y Departamento de Investigaciones Especiales,
Subgerencia de Integridad y Transparencia Administrativa. IGSS



6.6 Acciones de Contraloria y Auditoria institucional

LaContraloria General del Instituto tiene como funcidn principal coordinary dirigir las actividades
de control interno, financiero institucional, asi como la direccidn de los planes de trabajo de los
Departamentos de Auditoria Interna y de Auditoria de Servicios de Salud, dentro de los cuales
resaltanlosprocesosadministrativosdeplanificacidn,financieros,serviciosdesalud, prestaciones
pecuniarias, integridad y transparenciay auditorias de sistemas de informacion.

Por ser un 6rgano eminentemente preventivo, las acciones que realiza estan enfocadas en el
cumplimiento de las metas establecidas en el Plan Estratégico Institucional (PEI) 2018-2022 y en
atencion directa con lo que implica la pandemia de COVID-19.

En ese orden, realizé la revision de las auditorias programadas por los departamentos de Auditoria
Interna y Auditoria de Servicios de Salud, verificando el cumplimiento de los planes que fueron
programados para el efecto.

Grafica 19
IGSS: actividades realizadas por el Departamento de Auditoria
de Servicios de Salud, aino 2020
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Fuente: Departamento de Auditoria de Servicios de Salud. Contraloria
General. IGSS

Cuadro 49
IGSS: actividades realizadas por el
Departamento de Auditoria Interna, aino 2020

Descripcion Cantidad

Actividades administrativas 131
Auditorias de cumplimiento 30
Auditorias de desempefio 2
Auditorias de procesos de compras y contrataciones 43
Auditorias financieras 92
Dictamenes relacionados con adquisiciones 67
Examenes especiales 2
Informes de auditorias 181
Solvencias de pliegos de reparos 5,298
Total 5,846

Fuente: Departamento de Auditoria Interna. Contralaoria General. IGSS
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Durante el afio 2020 a la Contraloria General del Instituto le correspondié coordinar y dar los
lineamientos generales de trabajo de los Departamentos de Auditoria Interna y Auditoria de
Servicios de Salud, asi como realizar gestiones ante la Gerencia y Subgerencias.

6.7 Gestiones de apoyo

Las gestiones de apoyo son todas aquellas actividades desarrolladas por diferentes dependencias
delInstitutoy que contribuyeron al logro de brindar servicios a los derechohabientes de la seguridad
social.

6.7.1 Inteligencia de mercados

Los estudios de mercado de medicamentos constituyen insumo para la toma de decisiones de alto
nivel, con miras a definir una politica institucional de inteligencia de mercados de medicamentos.

Durante el afio 2020 se realizaron investigaciones de mercado, exploracion de preciosy proveedores
de diferentes medicamentos, servicios médicos, servicios no médicos y bienes en general, asi como
estudios para presentar precios de referencia e informes costo-beneficio.

En el caso de medicamentos, la investigacion abarcé 245 cddigos de medicamentos y 103 estudios
de mercado, lo que permiti6é analizar fuentes, mecanismos de compra, nimero de oferentes y
efectuar comparacion de precios locales con precios internacionales. En el caso de servicios
médicos y no médicos, equipo médico y no médico y otros bienes, las investigaciones de mercado
sumaron un total de 134 estudios, de los cuales 104 se generaron en atencién a la pandemia
COVID-19.

Con la implementacion de la metodologia y procedimiento para la generacién de precios de
referencia fase I, en el tema de medicamentos para las modalidades de adquisiciones de Cotizacién
y Licitacion Pablica, se logré que los precios de compra o contratacion fueran razonables dentro de
un marco de mercado, conforme lo establece la Ley de Contrataciones del Estado.

6.7.2  Procesos de adquisicion de bienes, suministros y servicios

A partir de la declaratoria del Estado de Calamidad Publica en todo el territorio nacional como
consecuencia de la pandemia COVID-19, el Instituto realiz6 adquisiciones y contrataciones a través
de los Departamentos de Abastecimientos y Servicios Contratados, con el objetivo de garantizar el
derecho a la vida, derecho a la salud y derecho a la Seguridad Social, en beneficio de los afiliados y
derechohabientes, dichas adquisiciones y contrataciones se realizaron bajo la coordinacion y
planificacion de la Subgerencia de Prestaciones en Salud y gestionada en observancia alo regulado
en el Articulo 44 literal a) de la Ley de Contrataciones del Estado.

De los productos adquiridos para la atencidn de la pandemia COVID-19 se citan los siguientes:

a. Pruebas para la deteccidn de antigeno viral SARS COV 2 en hisopado para prueba
rapida.

b. Casco/escafandra/capucha para terapia de ventilacion no invasiva (vni/cpap).

C. Equipo de proteccion individual que contiene bata de proteccion manga larga,

mascarilla N95, guantes, gorro, proteccion ocular y cobertor de zapatos.



d. Lentes transparentes de policarbonato.

e. Mascarillas.

f. Protector facial (careta).

g. Gases médicos hospitalarios.
h. Concentradores de oxigeno.

i. Equipo de aspiracion.
j. Equipo de ventilaciéon mecanicay anestesia.
k. Equipo de esterilizacion, desinfeccion.

L. Bomba de vacio.
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m. Compresor de aire médico.
n. Camillas para transporte, equipo de imagenes médicas y accesorios.

También se realiz6 la contratacion de servicios para ampliar la capacidad instalada para la
prestacion de servicios bajo los sistemasimplementados durante la pandemia, siendo los siguientes:

a. Servicio de Courier de medicamentos

b. Servicio de configuracion y puesta en funcionamiento 100 posiciones de call center
para atencion de llamadas entrantes a los nimeros 1522, 24121224 y 22971224,

C. Servicio de hoteleria para albergar a personal de salud a cargo de la atencién de la
emergencia COVID-19 en el area metropolitana del Instituto.

d. Servicio de hoteleria para albergar a pacientes leves o asintomaticos positivos a
COVID-19 en el area metropolitana.

En cumplimiento de las funciones de competencia dentro del contexto institucional, establecidas
en el Acuerdo de Gerencia nimero 04/2010 y Resolucion No. 508-SGA/2016 del 14 de septiembre de
2016 de la Subgerencia Administrativa, el Departamento de Abastecimientos en el transcurso del
afio ha ejecutado procesos de compra por las modalidades de Cotizacién, Licitacion, Adquisicion
con Proveedor Unico (medicamentos amparados), adquisiciones por convenios internacionales con
la Oficina de las Naciones Unidas de Servicios para Proyectos UNOPS, Oficina Panamericana de la
Salud/Organizacién Mundial de la Salud OPS/OMS, la Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros
de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana -SE-COMISCA-, conforme a las solicitudes
efectuadas por las dependencias médicas y administrativas.

Adicionalmente, el Departamento de Abastecimientos de acuerdo a sus funciones y competencias
en contribuir para combatir la Pandemia SARS-COV2 (COVID-19) gestiond 82 eventos de compras
bajo el procedimiento de casos de excepcidn regulados en el Articulo 44 de la Ley de Contrataciones
de Estado, a partir del Estado de Calamidad Publica decretado.

De conformidad con la informacidn contenida en el sistema GUATECOMPRAS, del 01 de enero al 31
dediciembre de 2020 se generd la estadistica de 196 procesos en gestion bajo distintas modalidades
establecidas en la ley, cuyo estatus se describe en la grafica siguiente:
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Grafica 20
IGSS: eventos realizados por adquisicion, aino 2020

Fuente: Guatecompras, Departamento de Abastecimientos.Subgerenia Administrativa. IGSS

Anivelinstitucional serealizé unaconsiderable cantidad de gestiones de adquisicidnes através de las
distintasunidadesejecutorasporlasdistintasmodalidadesestablecidasenlaLeydeContratacionesdel
Estado (LCE), realizando procesos publicos y trasparentes, informacion registrada en el portal de
Guatecompras, el cual permite a través de los datos y reportes generados presentar la informacion
siguiente:

Cuadro 50
IGSS: cantidad de concursos publicados, por modalidad de compra, afo 2020
Concursos publicados ‘ Cantidad
Compra directa con oferta electrénica (articulo 43, LCE) 99,216
Compra directa por ausencia de ofertas (articulo 32, LCE) 176
Cotizacion (art. 38 LCE) 82
Licitacion publica (articulo 17 LCE) 57
Negociaciones entre entidades publicas (articulo 2, LCE) 199
Procedimientos regulados el articulo 44 LCE (casos de excepcion) 7,412
Procedimientos regulados por el articulo 54, LCE 7
Total 107,149

NOTA: Ley de Contrataciones del Estado (LCE).
Fuente: Guatecompras. Subgerencia Administrativa. IGSS.



Cuadro 51
IGSS: cantidad de concursos adjudicados por modalidad de compra, aino 2020

o

Modalidad de Compra af:l?:;iuc;sggs Monto total adjudicado Q §

Adquisicién directa por ausencia de oferta (articulo 32, LCE) 128 6,212,595 ;
Adquisiciones con proveedor Unico (articulo 43, inciso c) 1 47,500 &
Arrendamiento o adquisicién de bienes inmuebles (articulo 43, inciso e) 110 23,942,864 8
Compra directa con oferta electrdnica (articulo 43, LCE Inciso b) 64,532 2,754,230,316 5
Cotizacién (Art. 38 LCE) 16 8,857,161 L
Licitacion publica (articulo 17, LCE) 19 140,316,102 S
Negociaciones entre entidades publicas (articulo 2, LCE) 184 41,394,949 <D(
I(Dcrocedimientos r.e}gulados por el articulo 44, LCE 4,535 892,734,720 <ZE
asos de Excepcion) 0
Procedimientos regulados por el articulo 54, LCE 6 8,253,133 S
Totales 69,531 3,875,989,343 %
NOTA: Ley de Contrataciones del Estado (LCE). LZL

Fuente: Guatecompras. Subgerencia Administrativa. IGSS

Cuadro 52
IGSS: cantidad de concursos y montos, por modalidad de contrato abierto
ano 2020
Cantidad Cantidad de Cantidad
unidades ordenes de Monto ejecutado Q Monto pagado Q
. concursos
ejecutoras compra
Area departamental 57 610 8348 68,897,165.77 68,656,403.50
Area metropolitana 26 200 2897 161,026,487.60 161,439,149.99
Area municipal 8 85 649 7,218,220.99 7,210,899.71
Total general T2 434 1329 237,141,874.36 237,306,453.20

Fuente: Guatecompras.Subgerencia Administrativa. IGSS

6.7.3  Gestiones complementarias para garantizar el abastecimiento
6.7.3.1 Contrato abierto institucional

El Departamento de Abastecimientos constituye el enlace institucional para coordinar actividades
que definan y realicen conjuntamente con la Direccion General de Adquisiciones del Estado,
contrataciones por lamodalidad de compra de Contrato Abierto, cuyas caracteristicas -a diferencia
de otras modalidades contempladas en la Ley de Contrataciones- permite a las dependencias
requirentes realizar adquisiciones en forma mas agil, pues no se encuentra sujeta a variables de
temporalidad y monto; y ademas, toma en cuenta una compra por volumen que incide en mejores
precios y en la estandarizacién de especificaciones que hacen mas econdmica y practica la
adquisicion.

Durante el afio 2020 se realizaron acciones para los siguientes eventos:

a. Concurso Nacional de Oferta de Precios DNCAE No. 01-2019 de medicamentos
publicado en el portal Guatecompras bajo el NOG 11382511.

b. Concurso Nacional de Oferta de Precios de medios de comunicacion para el servicio de
publicidad en medios de comunicacién, que ya cuenta con Opinidn Técnica favorable.
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C. Concurso Nacional de Oferta de Precios para el Suministroy Adquisicion de “material
8 médico quirdrgico y sus diferentes paquetes”, en fase de elaboraciéon de Bases y
g Especificaciones Técnicas.
m d. Concurso Nacional de Oferta de Precios para formulas sucedaneas de la leche
% materna, actualmente en gestion de lineamientos por parte de la Direccion
e NormativadeAdquisicionesdel Estado DIGAE, conrelacionaBasesyEspecificaciones
S Técnicas.
g e Concurso Nacional de Oferta de Precios para servicios médicos sanitarios, en fase
— de elaboracion de Bases y Especificaciones Técnicas, en realizacion conjunta con la
§ Comisidn de Opinién Técnica.
=
< 6.7.3.2 Atencion de casos de incumplimiento de proveedores en contrato abierto.
L
E La Ley de Contrataciones del Estado contempla disposiciones especificas para las gestiones
8 derivadas de un Contrato Abierto, incluyendo los incumplimientos en la entrega, siendo el
= Departamento de Abastecimientos quien —con base en los expedientes remitidos por las unidades

médicas y/o administrativas del Instituto- gestiona las denuncias de incumplimiento de los
proveedores adjudicados al Contrato Abierto, asi como las solicitudes de autorizaciéon de compra
fuera de Contrato Abierto, en cumplimiento a lo establecido en el Inciso j) del Articulo 46 bis de la
citada Ley.

En la grafica siguiente se muestra el historial de la cantidad de expedientes gestionados durante el
afo 2020.

Grafica 21
IGSS: casos de incumplimiento de proveedores
adjudicados al contrato abierto por aio, periodo 2016-2020

Fuente: control interno, base de datos excel del Departamento de Abastecimientos, Subgerencia Administrativa. IGSS

De conformidad a lo normado en la Ley de Contrataciones del Estado, corresponde a la Direccion
General de Adquisiciones del Estado imponer las sanciones a los proveedores que son denunciados
por incumplimiento en la entrega de productos.

6.7.3.3 Apoyo al programa de vacunacion institucional

La bodega de medicamentos de la zona 13 a cargo del Departamento de Abastecimientos, recibe,
resguarda y distribuye las vacunas que son adquiridas por medio de la Organizacion Panamericana
de la Salud (OPS), seglin requerimientos previos de las unidades médicas del Instituto. El detalle al
afo 2020 se presenta en el cuadro siguiente:
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Cuadro 53

IGSS: registro de vacunas, por cédigo, cantidad y valor monetario, aiio 2020 o
Articulo | Codigo PpR | Cantidad | Valortotal Q g
1605 vacuna antipoliomielitica tipo Sabin 76910-91077 900 25,292.00 N
" N
1606 vacuna contra [a hepatitis B 48046-56115 22290  160395.78 L
recombinante adulto o
» @)
1608 vacuna contra el sarampidn, paperas y 78867-93187 19,498 479,009.79 0
rubeola 5
1609 vacuna antituberculosa (BCG) 76911-91078 3,782 86,018.28 L
1612 vacuna triple (DPT) 29639-32265 2,320 125,317.23 S
1632 vacuna pentavalente 29602-32228 28,749 309,128.04 <D(
1633 vacuna antirrabica células vero 155-249 3,662 316,307.29 e
2089 vacuna contra la influenza adultos 47668-55554 98,480 2,802,432.04 E
10385 Dtap-polio inactivada (tetravalente 64820-77987 4929 524.629.63 5
acelular) o)
i L
10386 vacuna contra neumococo conjugada 29630-32253 41,850 4,695,432.09 >
13 valente =

10391 vacuna contra la hepatitis B 7846192750 14,980 83,119.11

recombinante pediatrica
10901 vacuna contra rotavirus humano 37315-41053 34,170 1,800,170.23

65299 vacuna antipoliomielitica inactivada

(IPV) inyectada 103624-120817 2,450 333,864.57
65300 vacuna contra hepatitis A pediatrica 103640-120857 10,300 699,029.79
65301 vacuna contra hepatitis A adultos 103633-120838 7,632 870,717.67
65302 vacuna contra varicela pediatrica 103635-120844 13,397 1,786,241.24
65303 vacuna contra la influenza pediatrica 103649-120885 2,380 580,620.28
ﬁifﬁ):r:/scuna contra virus del papiloma 103718-120961 820 77.241.10
65305 Dtap triple acelular adolescente/adulto 103772-121045 25,470 2,766,321.94
Total 18,521,288.10

Fuente: control base de datos excel de la bodega de medicamentos zona 13, Departamento de Abastecimientos. Subgerencia
Administrativa. IGSS

6.7.3.4 Confeccion de prendas de uso hospitalario

Durante el 2020 el Taller de Costureria del IGSS
confecciond un total de 81,163 prendas de uso
hospitalario para atender las necesidades de las
diferentes unidades médicas, como sabanas,
frazadas, sobrefundas, pijamas para adultos y
nifios, mantillas de franela, ropa de bebé, batas,
pafales, camisones, toallas, cortinas, camisas,
compresas de gasa, limpiadores, cabestrillos,
entre otros, habiendo realizado en el presente
afio una contribucion significativa a las medidas
preventivas adoptadas durante la pandemia con
la elaboracidn de alrededor de 26,000 mascarillas
para uso del personal institucional.
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6.7.3.5 Gestiones complementarias para garantizar la prestacion de servicios
La situacion de los procesos de contratacion durante el afio fue el siguiente:

Cuadro 54
IGSS: estado y cantidad de los procesos de
contratacion realizados, aino 2020

Estado de procesos Cantidad

Procesos vigentes 108
Procesos adjudicados 29
Procesos finalizados desiertos 17
Procesos finalizados anulados 39
Total 193

Fuente: Sistema Guatecomprasy cuadro de control interno de procesos,
Departamento de Servicios Contratados, Subgerencia Administratia. IGSS
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La Seccion de Contratos y Convenios del Departamento de Servicios Contratados es la encargada
de elaborar los contratos que se derivan de los procesos debidamente concluidos y probados, asi
como sus respectivas prorrogas, modificaciones o ampliaciones.

Cuadro 55
IGSS: tipo de contratacion y montos aprobados, aino 2020

X e Total de montos

Tipo de contratacion Total aprobados Q
Arrendamiento de bienes inmuebles 42 24,824,753.52
Sgryncnosprofesnonales individuales de médicos con 70 12,873,791.00
clinica privada
S.eI’VICI.OS profesionales y técnicos, Subgerencia Admi- 49 6,822,112.20
nistrativa (029)
Derivados de Procesos de Excepcion (articulo 44, literal
a) Ley de Contrataciones del Estado, Decreto Gubernati- 27 65,677,256.63
vo No. 5-2020 y Ley del Orden Publico)
Derivados de procesos de licitacion y cotizacion 3 29,299,208.90
Manera directa (articulo 44, literal g) de Ley de Contrata- 1 871,200.00
ciones del Estado)

Fuente: Base de Datos de Control Interno del Area de Contratos y Convenios, Departamento de Servicios
Contratados. Subgerencia Administrativa. IGSS

En el Instituto se llevan a cabo procesos de contratacion de servicios tanto en el sector publico
comoenelprivado,acargo del Departamento de Servicios Contratados, con el objetivo de fortalecer
la capacidad instalada institucional en funcién de la demanda de servicios y procedimientos
médicos, estudios de diagnostico, terapéuticos, clinicos, de laboratorio, servicios hospitalarios y
diversos, para la atencion de afiliados y derechohabientes, como se presenta en el cuadro siguiente:




Cuadro 56
IGSS: cantidad y costos de servicios contratados, aiio 2020

Tipo servicio | Unidad de medida | Cantidad | Costo (Q) 8
COVID-19 Servicios 427,785 33,609,851.08 8
Hemodialisis Tratamientos 306,130 247,143,183.66 E
Hospitalizacién Atencion 33,177 58,605,496.14 %
Cirugfa cardiovascular LE)i(t)Uc(ig)ils“nyientos 2,437 22,213,442.45 %
Laboratorio clinico Examenes 309,553 15,373,835.37 L
Tomografia Estudios 29,425 16,727,410.84 9,
Resonancia magnética Estudios 14,380 11,746,723.26 %
Oftalmologfa Eig‘i‘i’(ﬁiﬂ yien s 27,302 11,851,945.08 L%
Radioterapia Tratamientos 494 11,887,414.00 >
Ultrasonograffa Estudios 58,416 5,940,938.51 %
Odontologia Atencion 36,889 4,700,057.81 LZL
Radiologfa vascular Estudios 404 7,254,042.11 -
Gastroenterologia Estudios 14,273 6,384,601.25
Neumologia Estudios 303,295 6,608,615.09
Urologia Estudios 4,080 2,265,891.48
Rayos x Estudios 19,565 3,286,439.42
Cardiologia diagnostica Estudios 12,499 1,664,756.82
Electro diagnostico Estudios 3,217 1,672,786.72
Ecocardiografia Estudios 6,281 1,609,675.84
Densitometria 6sea Estudios 7,587 1,087,121.43
Mamografia Estudios 15,099 1,149,774.21
Neurologia Estudios 4,671 1,454,577.35
Fotoquimioterapia Tratamientos 4977 1,167,391.25
Medicina nuclear Estudios 616 1,250,435.05
Otorrinolaringologia Estudios 3,850 602,796.81
Genética y citogenética Estudios 964 1,275,126.88
Banco de sangre Unidades de sangre 832 928,774.86
Anestesiologia Procedimientos 484 496,486.71
Patologia Estudios 933 304,390.00
Alergologia Estudios 604 382,726.92
Obstetricia diagnostica Estudios 1,398 453,891.82
Oxigenoterapia Tratamientos 176 22,750.00
Perinatologia Estudios 27 41,421.43
Ginecologia diagnostica Estudios 1,941 48,397.46
Endocrinologia Estudios 38 11,955.00
Radiocirugia para tratamiento de tumores Procedimientos 7 436,495.00
Total 1,653,806  481,661,619.11

Fuente: drea de investigacion, andlisis, estadistica e informdtica con base a informacién trasladada por las diferentes unidades
médico-administrativas del Instituto y de diferentes proveedores. Departamento de Servicios Contratados. Subgerencia

Administrativa. IGSS
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CAPITULO 7

Crecimiento y desarrollo institucional

7.1 Recurso humano

De conformidad con los registros contenidos en el Sistema de Gestion del Recurso Humano, en el
afio 2020 el IGSS registrd un total de 20,696 personas contratadas, incluyendo a los médicos
residentes que se encuentran en el Programa de Formacion de Médicos Generales y Especialistas,
como se muestra en el cuadro siguiente:

Cuadro 57
IGSS: naumero de trabajadores segun categoriay
formacion de personal, periodo 2016-2020

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

Descripcion | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
Personal al servicio del IGSS
Personal permanente 11,614 11,901 13,383 13,673 13,939
Personal temporal 4,788 5,018 5,153 5,441 6,182
Subtotal 16,402 | 16,919 18,536 19,114 20,121

Formacion de personal

Programa de formacion de médicos generales y especialistas
(médicos residentes y EPS-EM)

Total 16,799 17,336 18,976 19,627 20,696

397 417 440 513 515

Fuente: Informes anuales de labores de los afios 2016-2019 y datos registrados en el Sistema para Gestién del Recurso Humanos en
AS400, drea de néminas del Departamento de Compensacionesy Benejgicios. Subgerencia de Recursos Humanos. IGSS

En la siguiente grafica se puede observar la distribucion del personal, por area de servicio.

Grafica 22
IGSS: distribucion de personal por area de servicio, afno 2020

6,523
5,722 3 1 % Area de Enfermeria

2 8 % Area Administrativa

8% 1’,545 o 3,091
Area Técnica 1 5% Area de Profesionales
de la Salud

0/ 483
2 A Area Ejecutiva / 0 ,fziizde Servicios
1 6/) varios de Apoyo

Fuente: Datos registrados en el Sistema para Gestion del Recurso Humano en AS400. Departamento de Compensaciones y Beneficios.
Subgerencia de Recursos Humanos. IGSS



7.2 Lacarrera administrativa en el Seguro Social

Con base a los objetivos establecidos en el Plan
Estratégico  Institucional  2018-2022, la
Subgerencia de Recursos Humanos tiene el
cumplimiento del objetivo 5, meta 1, la
institucionalizacion de la carrera administrativa
o servicio civil y profesional de la seguridad
social.

La carrera administrativa es una ruta de
desarrollo que le permite a los trabajadores del
Instituto ser reconocidos por medio del méritoy
el crecimiento profesional, basada en un sistema
de administracion de personal que tiene por
objetivo mejorar la eficacia y eficiencia del
quehacer Institucional.

Busca ofrecer a todos los trabajadores, la
oportunidad de alcanzar un alto nivel
profesional, técnico y operativo, facilitandole el
desarrollo eigualdad de oportunidades, a través
del acceso a diferentes plazas de trabajo,
permitiéndoles ascender y hacer carrera en el
Instituto, conforme la normativa vigente lo
permitay regule.

Dicha carrera esta basada en una serie de
principios, entre los cuales se pueden mencionar
los siguientes:

a. Mérito: Es la acciéon que convierte a una
persona en digna; dentro de la Carrera
Administrativa del Instituto, el Mérito
justificara el derecho al reconocimiento por
los logros alcanzados en el ambito laboral,
evidenciandolo en el desempefio de su

puesto de trabajo, permitiendo demostrar
aportes de mejora y cumplimiento en el
mismo.

Integridad: Los trabajadores deben tener la
calidad de integro, es decir, persona rectay
proba, con la entereza moral de hacer lo
correcto  sin  necesidad de tener
espectadores.

Igualdad: Los trabajadores deben ser
tratados con las mismas normasy garantias,
sin que exista la posibilidad de preferencias
o beneficios de unos frente a otros.

Idoneidad: Los trabajadores que participen
en los procesos de la Carrera Administrativa
deben ser aptos, tener la capacidad y ser
competentes, asi como reunir y cumplir las
condicionesnecesariasparasercompatibles
a su quehacer funcional.

Objetividad: Los trabajadores deben actuar
de forma imparcial y racional, con base a la
verdad, la ética, el andlisis de informacion y
la ecuanimidad.

Progresividad: Los trabajadores que
participen en los procesos de la Carrera
Administrativa tienen derecho a ascender o
desarrollarse laboralmente de forma
gradual, lo que generara un avance continuo
en su desarrollo que les permitira disfrutar
de condiciones dignas.
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Asimismo se fundamenta en la movilidad del
trabajador, y responde a la necesidad inherente del
ser humano de realizarse en un trabajo en el cual
preste un servicio al Instituto y su deseo de
desarrollo personal, asi como la satisfaccion de sus
necesidades econdmicas. Debido a que la
estructura organizacional del Instituto reduce la
posibilidad de ascenso vertical para los
trabajadores, la movilidad se plantea en dos ejes:

a. Un primer eje (vertical) se fundamenta en
los conceptos de promocion, entendido
como todo ascenso de los trabajadores a
puestos superiores, o la reasignacion de sus
puestos a categorias superiores.

b. El segundo eje (horizontal) se centra en la
profesionalizacién del trabajador en su
puesto. Para esto, el sistema establece una
estructura de niveles, factores, condiciones
y puntuaciones que cada trabajador debe
alcanzar dentro del proceso de carrera
administrativa, incentivado por medio de

un escalafdén que se constituirad en la forma
de obtener incrementos salariales, como
incentivo para la profesionalizacion en el
cargo y por ende mejorar el desempefio
individual y la productividad del Instituto.

Esta carrera se integra por once componentes,
siendo los siguientes: 1) Comité élite de la
carrera administrativa; 2) Reajuste de escala
salarial; 3) Manual de descripcidon de puestos; 4)
Evaluacion del desempefio a 360°; 5) Manual de
clasificacion y valuacion de puestos; 6) Plan de
formacion institucional; 7) Reglamento general
de la administracion del recurso humano del
IGSS; 8) Escalafén; 9) Manual de la carrera
administrativa; 10) Herramienta informatica
integradora para la carrera administrativa; 11)
Comunicacion institucional.

Esta carrera se encuentra en proceso de
implementacidn estimandose un porcentaje de
avance en la fase de disefio a diciembre de 2020
del 92.0%

7.3 Atencion a la pandemia COVID-19

7.3.1

La Subgerencia de Recursos Humanos en
conjunto con la Subgerencia de Prestaciones en
Salud, con el objetivo principal de contar con
personalcalificadoen el areamédica, enfermeria
y servicios varios de apoyo en los Hospitales
Centinela para la atenciéon de pacientes con
COVID-19, presentd ante las autoridades
correspondientes el proyecto de creacion de
plazas bajo el renglén presupuestario 022
personal por contrato.

La Junta Directiva en punto Tercero de la sesion
extraordinaria M-23-03-20, celebrada el 18 de
marzo 2020 resolvié autorizar el proyecto de
creacion de 356 plazas en el renglon 022 para
apoyo de los Hospitales Centinela y los ubicados
en zonas fronterizas del pais; asi también la
aprobacion de 74 plazas en adiciéon a las
previamente autorizadas para el proyecto de
Visita Domiciliar de los Centros de Atencion
Médica Integral para Pensionados (CAMIP) para
un total de 430 plazas aprobadas.

Derivado a la emergencia de salud publica que
representa el COVID-19 y en respuesta al Plan

Autorizacion de contrataciones temporales

para la Prevencion, Contencién y Respuesta,
emitido por el Gobierno de la Republica, se
presentd un segundo proyecto para estar en
condiciones de atender a la demanda con
personal calificado en el momento oportuno
para brindar atencion inmediata en las
diferentes unidades hospitalarias.

Segln lo contenido en el punto Noveno de la
sesion extraordinaria J-63-07-20, celebrada por
la Junta Directiva el 16 de julio de 2020, resolvid
aprobar el “Proyecto de Creacidon de 1,687 plazas
temporales en el renglén 022 para apoyo de los
Hospitales Centinela y unidades médicas, del
area metropolitana y departamental ante la
pandemia COVID-19 y el “Proyecto de Creacion
de 232 plazas bajo el renglon 022 para el
Proyecto de Atencion de Coronavirus COVID-19,
Unidad de Infectologia zona 7 del IGSS” para un
total de 1,919 plazas bajo el rengldn
presupuestario 022. Dichas plazas se clasifican
en las areas siguientes:



Cuadro 58
IGSS: plazas autorizadas para apoyar en la emergencia del COVID-19,
segun area de trabajo, aino 2020

Primera autorizacion | Segunda autorizacion

Area de trabajo R Ry Total %
Profesionales de la Salud 132 942 1,074 45.7
Enfermeria 211 551 762 32.4
Técnica 34 119 153 6.5
Administrativa 18 124 142 6.0
Servicios varios de apoyo 35 183 218 9.3
Total 430 1,919 2,349 100
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Fuente: Sistema para Gestion del Recurso Humano en AS400. Departamento de Compensaciones y Beneficios.
Subgerencia de Recursos Humanos IGSS

7.3.2  Aporte del Programa de Formacion de Médicos Generales y Especialistas

En apoyo a la pandemia COVID-19, el Programa de Formacién de Médicos Generales y Especialistas
del IGSS brindé a 588 trabajadores que incluyeron médicos residentes y estudiantes de ultimo afio
de la carrera de Médico y Cirujano, la capacitacién denominada Actualizacion de COVID-19 cuyo
objetivo fue proporcionarles los conocimientos acerca de la atencién del COVID-19, de acuerdo con
las Guias Institucionales y de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS); ademas, brind6 apoyo a
las diferentes unidades del area metropolitana y al Consultorio de Villa Nueva con la asignacion
temporal de médicos del Ejercicio Profesional Supervisado (EPS-EM) distribuidos por especialidad.

Cuadro 59
IGSS: asignacion temporal de médicos EPS-EM en apoyo a la
pandemia COVID-19, aiio 2020

) Nivel de residencia
Especialidad o maestria
EPS-EM

Anestesiologia 3
Cirugia General 6
Ginecologia y Obstetricia 4
Medicina Fisica y Rehabilitacion 1
Medicina Interna 10
Pediatria 7
Psiquiatria 1
Traumatologfa y Ortopedia 6
Total 38

Fuente: Programa de Formacion de Médicos Generales y Especialistas,
Departamento de Capacitaciény Desarrollo. Subgerencia de Recursos
Humanos IGSS

Asi también, se brindd apoyo al Hospital General de Enfermedades con la rotacién de 475 médicos
residentes de primeras y segundas maestrias de los diferentes afios de residencia.
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7.4 Procesos de reclutamiento y seleccion de personal

Para el afio 2020 se concluyeron 5,376 procesos de reclutamiento y seleccidon de candidatos, dentro
de los cuales se encuentran incluidos el personal de nuevo ingreso, promociones y ascensos de
trabajadores del Instituto que aplican a otro puesto.

En cumplimiento a lo establecido en la Politica de promocidn y ascensos del IGSS, se realizan
convocatorias internas en las unidades a nivel nacional, para cubrir las plazas vacantes con el
personal que cumpla con los requisitosy realice el proceso establecido, y de no contar con el recurso
humano requerido dentro de la Institucion se procede a realizar convocatorias externas.

Para el presente afio el proceso de evaluacion contd con la implementacion de la automatizacion
de pruebas, la cual consiste en la digitalizacion de las evaluaciones psicométricas y especificas para
cada puesto, las mismas se encuentran alojadas en dominio web y se llevan a cabo en el laboratorio
de computacion de la Subgerencia de Recursos Humanos, con la supervision del personal de
Seleccidn y Reclutamiento de Personal.

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

Esquema 2
IGSS: proceso de reclutamiento y seleccidon de personal, afno 2020
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oA

o
Evaluador Evaluador Aspirante Evaluador

—

Inicia el equipo de Indica al aspirante Ingresa a la prueba  Instruye al aspirante Indica el tiempo o Realiza la pruebay  Verifica resultados y

cémputo e ingresa ingresar a la prueba de como debe ser duracién de la envia resultados nota de la prueba
a la pégina de especifica y/o llenado el prueba e instruye a realizada
evaluaciones psicométrica formulario que de inicio la

misma.

Fuente: Departamento de Gestién y Planeacion del Recurso Humano, Subgerencia de Recursos Humanos. IGSS

Los Departamentos de Gestion y Planeacion del Recurso Humano y Capacitacion y Desarrollo
conjuntamente realizaron el proceso de reclutamiento y seleccion para los aspirantes al Programa
de Formacion de Médicos Generales y Especialistas del afio 2021; se recibieron 392 expedientes de
aspirantes para las diferentes especialidades, de los cuales la totalidad de candidatos fueron
evaluados, obteniendo resultado satisfactorio 179 candidatos. En el cuadro siguiente se presenta el
detalle por cada una de las especialidades que estan dentro del programa de formacion.



Cuadro 60
IGSS: numero de aspirantes evaluados para el Programa de Médicos
Residentes, aino 2020

33

o
S
Especialidad Total E
Satisfactorios No satisfactorio ()
Anestesia 13 17 30 &
Cirugia General 20 49 69 8
Cirugia oral y Maxilofacial 4 3 7 5
Ginecologia y Obstetricia 22 35 57 L
Medicina Critica del Adulto 5 0 5 9,
Medicina Critica y Cuidado Intensivo Pediétrico 2 1 3 <D(
Medicina Fisica y Rehabilitacion 5 2 7 <ZE
Medicina Interna 24 5 29 L
Infectologfa de Adultos 1 0 1 5
Infectologia Pediatrica 2 1 3 8
Neonatologfa 2 0 2 zZ
Nefrologia 5 0 5 B
Otorrinolaringologia 2 4 6
Patologia 2 0 2
Pediatria 22 11 33
Psiquiatria 4 6 10
Traumatologfa y ortopedia 15 40 55
Urologia 1 5 6
Radiologfa 4 11 15
Reumatologia 1 0 1
Medicina Interna (Depto. Quetzaltenango) 8 11 19
Pediatria (Quetzaltenango) 8 5 13
Oncologfa 2 1 3
Neurologia de Adultos 1 0 1
Medicina de Emergencia 4 6 10
Total 179 213 392

Fuente: Procesos a candidatos para el Programa Médicos Residentes. Departamento de Gestion y Planeacion
del Recurso Humano. Subgerencia de Recursos Humanos.

7.5 Area de administracién de personal

Para el cumplimiento de las metas establecidas en el Plan Estratégico Institucional (PEI) 2018-2022
y con el propdsito de mejorar el servicio de forma continua en el desempefio de los colaboradores
al servicio del Instituto, se implementé el Sistema de Gestion del Desarrollo y Desempefio del
Recurso Humano, el cual esta basado en un modelo de competencias y tiene como objetivo ayudar
a los trabajadores de la institucion en las areas de salud, cuidado y seguridad social, a convertirse
en mejores trabajadores.

El modelo de competencias del IGSS comprende siete competencias transversales y dos
competencias de liderazgo. Las competencias transversales aplican a todos los trabajadores del
Instituto sin importar su nivel jerarquico o tipo de posicion. Las competencias de Liderazgo aplican
Unicamente para puestos con personal a cargo. Las competencias del modelo se agrupan en cuatro
grandes factores: pensamiento, resultados, interpersonales y personal.
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Cuadro 61
IGSS: resultado de la evaluacion del desempeno realizada a los
trabajadores del Instituto, aino 2020

Resultado de evaluacién Cantidad de trabajadores Porcentaje
Satisfactorio 15,345 94
Insatisfactorio 918 6
Total 16,263 100

Fuente: Departamento de Gestion y Planeacién del Recurso Humano, Subgerencia de
Recursos Humanos.

7.5.1  Condecoracion a trabajadores con 25 afios de servicio en el IGSS

El objetivo de la “Condecoracion por 25 Afios de Servicio” es dignificar a los trabajadores que han
conseguido cumplir constantemente con los objetivos fijados en la dependencia donde laboray por
ende del Instituto.
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En el afo 2020 fueron condecorados 283 empleados con 25 afios de servicio, quienes se han
desempeniado con lealtad y calidad en las diferentes dependencias; esto como parte del proceso de
dignificacion y reconocimiento a los trabajadores al servicio del Instituto. A causa de la pandemia
provocada por COVID-19, se realizé de manera virtual en las diferentes Dependencias del Instituto,
exceptuando Oficinas Centrales. A la fecha han sido condecorados aproximadamente 1,000
trabajadores por este mérito.

Condecoracion a la Sefiora Gerente del IGSS por 25 afios de servicio.

7.5.2  Manual de descripcion de puestos

Por medio de la Resolucién No. 77-SRRHH/2020 se aprobé el Manual de Descripcion de Puestos,
siendo este una herramienta técnica de apoyo en la administracion del recurso humano, acorde al
Sistema de Clasificacion de Puestos del Instituto, establecido en el Acuerdo 1060 de Junta Directiva
“Reglamento del Sistema de Clasificacion de Puestos y Salarios del IGSS”.



7.6 Programa de capacitacion

Debido a la pandemia por el COVID-19, el Departamento de Capacitacion y Desarrollo de la
Subgerencia de Recursos Humanos, consciente de la importancia de reducir el riesgo de contagio,
canceld todos los cursos presenciales con el fin de mantener el distanciamiento adecuado y velar
por lasalud de los colaboradores del Instituto, por ello implementd la modalidad de cursos virtuales
por medio de la Plataforma Institucional Educa-IGSS, que esta habilitada los 365 dias del afio y
disponible las 24 horas del dia.

En el afio 2020 se capacito a nivel nacional a 15,098 colaboradores de las diferentes areas laborales
que esta conformado el Instituto, lo que ha permitido ampliar conocimientos y mejorar procesos,
para otorgar servicios con calidad y calidez en forma oportuna y adecuada, que permita el bienes-
tar de los afiliados y derechohabientes. En la grafica siguiente se presenta el detalle de los trabaja-
dores del Instituto capacitados por region.

Grafica 23
IGSS: personal institucional capacitado, segun area laboral, afno 2020

0/ 4,370 28% i’rigE)de enfermeria
2 9 /0 Area administrativa

15,098 g9y 122

Area técnica

2,135 0/ 2,707
1 4% area de servicios 1 8 /0 Area de profesionales de
varios de apoyo la salud

Fuente: Departamento de Capacitacion y Desarrollo, Subgerencia de Recursos Humanos. IGSS Plataforma Educa-IGSS

7.6.1 Plataforma Educa-IGSS

Es una plataforma de formacién educativa con la
modalidad E-learning, en la cual los trabajadores
contratados bajo los renglones presupuestarios 011,
021, 022 y 023 del Instituto, podran capacitarse en
diferentes tematicas acordes a sus puestos de
trabajo. Durante el afio 2020 se realizaron 15
capacitaciones dentro de plataforma, dando apoyo
a Subgerencias y Departamentos del Instituto.
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Cuadro 62
IGSS: cursos desarrollados en plataforma Educa-IGSS, afno 2020

§ Nombre del Curso Fecha de Capacitacion | Participantes
E Curso informativo COVID-19 17/06/2020 al 2/07/2020 1,975
(I:I/_I) Manejo de Estrés en trabajadores de salud ante la pandemia COVID-19 03/06/2020 al 2/07/2020 153
% Abordaje psicolégico integral frente a la pandemia COVID-19 24/06/2020 al 15/07/2020 4
% ﬁg?gtrjiglr?tglemonos con efectividad (metropolitana, Sur, Sur Occidental, 20/08/2020 al 8/11/2020 16,685
Ly Realimentacion de Evaluacion de Desempefio 18/08/2020 al 7/09/2020 260
9‘ Implicaciones legales del expediente médico para enfermeria 8/10/2020 al 29/10/2020 221
% Fortaleciendo nuestras Competencias Laborales 16/10/2020 al 4/11/2020 354
Z Fortaleciendo nuestras competencias laborales (mandos medios) 16/10/2020 al 4/11/2020 33
,_,<E_| Bioética en la Practica Clinica 19/10/2020 al 7/11/2020 521
QE: Manejo de E/strés en trab@ja_dores de salgd ante la pandemia COVID-19 (para 16/11/2020 al 21/11/2020 7,010
o) personal médico, paramédico, enfermeria y ambulancia)
L Inclusion y Discapacidad 16/11/2020 al 21/11/2020 2,274
Z Conociendo la Discapacidad y su Marco Legal 23/11/2020 al 30/12/2020 503
Introduccién a Residencia IGSS 2020-2021 1/12/2020 al 18/12/2020 175
Bioética en la Practica Clinica para Residentes 2020-2021 7/12/2020 al 18/12/2020 170
Comuniquémonos con efectividad para residentes 2020-2021 7/12/2020 al 18/12/2020 176
Total 30,584

Fuente: Subgerencia de Recursos Humanos. IGSS

7.7 Programadeformaciondemédicosgeneralesyespecialistas

Este programa cuenta con 26 postgrados, correspondiendo 25 al area médica y uno al area
odontoldgica. De éstos, 25 cuentan con el grado de maestria y una con el grado de especialidad
(Urologia). Estos postgrados corresponden a primeras especialidades y doce son segundas
especialidades. Eltotal de médicos que integran el programa de Formacion de Médicos Generalesy
Especialistas del Instituto es de 586, de los cuales, 11 médicos ya laboraban en el IGSS, razén por la
cual se les otorgd una licencia con goce de salario para continuar con su desarrollo profesional en
bienestar de la atencién de los afiliados y derechohabientes del Instituto.




Cuadro 63
IGSS: distribucion de médicos residentes, primera especialidad,
por nivel de residencia, ano 2020

37

S
o ) Nivel de residencia ‘ Médicos 8
Especialidad o maestria Total —
| RII RIV EPS-EM egresados w
Anestesiologia 12 13 5 - 12 42 12 &
Cirugia General 20 19 19 12 18 88 18 8
Cirugia Oral y Maxilofacial 4 4 4 - 2 14 2 5
Ginecologfay Obstetricia 21 22 20 - 17 80 17 L
Medicina Fisica y Rehabilitacién 5 5 4 - 5 19 5 9,
Medicina Interna 24 20 20 - 21 85 21 <D(
Medicina Interna Quetzaltenango 7 - - - 0 7 - <ZE
Medicina de Emergencias 4 4 - - 0 8 - L
Patologia 2 - 2 1 0 5 - 5
Pediatria 22 21 19 - 22 84 22 8
Pediatria Quetzaltenango 8 - - - - 8 - =z
Psiquiatria 4 4 4 - 4 16 4 -
Radiologia e Imagenes Diagnosticas 4 4 4 - - 12 -
Traumatologia y Ortopedia 15 12 11 10 13 61 13
Total 152 128 112 23 114 529 114

Fuente: Programa de Formacién de Médicos Generales y Especialistas, Departamento de Capacitacién y Desarrollo. Subgerencia de
Recursos Humanos. IGSS

Cuadro 64
IGSS: distribucion de médicos residentes, segunda especialidad,
por nivel de residencia, afno 2020

Residente IV con cargo funcional

Especialidad o maestria Aﬁo 1 d? Aﬁp 2 dg Aﬁo 3 do.? Total elzgllre;‘ii:ggs
residencia residencia residencia

Infectologfa de Adultos 2 3 1 6 1
Infectologia Peditrica 2 2 - 4

Medicina Critica del Adulto 2 5 - 7 5
Medicina Critica Pedidtrica - 1 - 1 1
Nefrologia 4 5 - 9 5
Neumologia (UMG) 3 - - 3 -
Neurologia 1 1 - 2 -
Neonatologia - 5 - 5 5
Oncologia Médica 4 - - 4 -
Otorrinolaringologia 2 2 2 6 2
Reumatologfa de Adultos 2 2 3 7 3
Urologia - 3 - 3 -
Total 22 29 6 57 22

Fuente: Programa de Formacién de Médicos Generales y Especialistas, Departamento de Capacitacion y Desarrollo, Subgerencia de
Recursos Humanos. IGSS
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7.7.1  Meédicos Graduados

En el afio 2020 se graduaron 136 médicos especialistas de los diferentes postgrados que ofrece el
Instituto, quienes cuentan con las habilidades, destrezas y conocimientos para integrarse al campo
profesional de la medicina especializada del pais. Este afio se graduaron los primeros médicos
subespecialistas en las maestrias de Infectologia Pediatrica, Infectologia de adultos y Reumatologia
de adultos.

Grafica 24
IGSS: personal médico graduado por especialidad, aio 2020

Fuente: Subgerencia de Recursos Humanos. IGSS



7.7.2  Estudiantes de grado

39

Secundario a la pandemia COVID-19 y la exposicion que podrian tener los estudiantes de grado de
la carrera de Médico y Cirujano de las Universidades con quienes el IGSS tiene convenio, fue
solicitado el egreso de este personal para evitar contagio de los mismos; con excepcion de 10
internos de la Universidad San Carlos de Guatemala y 21 internos de la Universidad Francisco
Marroquin, quienes hicieron solicitud formal para concluir con su practica hospitalaria, el resto de
los estudiantes estuvieron en su practica del 1 de febrero al 17 de marzo del afio 2020.

Cuadro 65
IGSS: distribucion de médicos internos
(ejercicio profesional supervisado hospitalario), ano 2020
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Procedencia/Universidad | Numero | Periodo de la rotacion
Centro Universitario de Occidente Quetzaltenango 12 1 de febrero al 17 de marzo 2020
Universidad Mesoamericana Quetzaltenango 12 1 de febrero al 17 de marzo 2020
Universidad de San Carlos de Guatemala, Metropolitana 10 1 de febrero al 31 de julio 2020
Universidad de San Carlos de Guatemala, Metropolitana 30 1 de febrero al 17 de marzo 2020
Universidad Mariano Galvez, Quetzaltenango 8 1 de febrero al 17 de marzo 2020
Universidad Francisco Marroquin 21 15 junio 2020 a 31 de enero 2021

Fuente: Programa de Formacion de Médicos Generales y Especialistas, Departamento de Capacitaciony Desarrollo.
IGSS

Durante los meses de enero a marzo se aceptaron 40 solicitudes de electivo dentro de las
especialidades del Instituto, mismas que tienen duracién de no mas de dos meses y que fueron
suspendidos el 17 de marzo del 2020.

Los estudiantes de cuartoy quinto afio de la carrera de Médico y Cirujano no continuaron su practica
hospitalaria desde el 17 de marzo de 2020 y no se han reincorporado desde esa fecha, actualmente
se encuentran en conversacion con la comision Interinstitucional para evaluar la reincorporacion
de los mismos.

7.8 Programa de formacion de Auxiliares de Enfermeria por
competencias

7.8.1  Proceso de Graduacion del Curso de Auxiliares de Enfermeria

Debido a las condiciones y restricciones impuestas derivadas de la pandemia COVID-19 en el pais,
no se completé el Programa de formacion de Auxiliares de Enfermeria, por lo que no hubo
graduaciones correspondientes al afio 2020. Lo anterior obedece a que nuestros 68 estudiantes
deben adquirir las competencias necesarias para brindar cuidados de calidad de Enfermeria a los
afiliados y derechohabientes del Instituto, por lo que es necesario que realicen sus laboratorios y
practicas hospitalarias.

Actualmente no hay condiciones para que los alumnos realicen practicas en las dependencias
hospitalarias designadas derivado de la pandemia COVID-19.

7.8.2  Invirtiendo en talento humano con plan de becas y subsidios

La Junta Directiva aprobd en el punto Vigesimoséptimo de la sesion extraordinaria J-04-01-19 celebrada
el10deenerode 2019, el plan de Becasy Subsidios realizado por el Comité de Becas. La capacitacion
continua y el desarrollo del personal del Instituto es una prioridad institucional. En ese sentido el
plan de becasy subsidios 2020 y el adendum consideraron un total de 101 programas académicos,
de los cuales 63 se desarrollaron en el pais y 38 en el exterior.
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En el proceso de adjudicacion de Becas participaron 234 trabajadores, las becas otorgadas se
detallan en los cuadros siguientes:

Cuadro 66
IGSS: becas otorgadas en el pais al personal del IGSS, aio 2020

(=)
N
o
N
5]
Ll
S Numer
o Becas en el Pais Umero Universidad / Entidad
% de becas
Curso de Actualizacion, Investigacion en o
g 1 Ciencias de la Salud y Sistemas de Gestién 47 Universidad de San Carlos de Guatemala
2 | Curso de Cocinero 2 INTECAP
-
% Curso Formacién Profesional de Personal
= 3 | Auxiliar Odontoloégico para Guatemala 2 Universidad de San Carlos de Guatemala
< Asistentes Dentales
| 4 | Diplomado en Gerencia Publica 7 Instituto Nacional de Administracién PUblica
=
e Diplomado en Gestion Financiera Instituto Guatemalteco de Contadores Piblicos
5 p y 3 Yy
8 Administrativa Auditores
Z 6 Espeua_hze_amon Adm|p|strgt|vay 2 Universidad de San Carlos de Guatemala
Mantenimiento Hospitalario
7 | Especializacién Gestién del Talento Humano 1 Universidad de San Carlos de Guatemala
8 | Especializacién Investigacion Cientifica 1 Universidad de San Carlos de Guatemala
9 Esp}euahzacwon Sistemas de Gestion de la 1 Universidad de San Carlos de Guatemala
Calidad
10 II\_|/Iaestr|a enAimin ETECon dle Reg)ses 1 Universidad de San Carlos de Guatemala
umanos
. - y . Instituto Nacional de Administracién Publica con el aval
11| Maestria en Administracion Publica 4 de la Universidad de San Carlos de Guatemala
12 | Maestria en Administracion Publica en Salud 17 Universidad de San Carlos de Guatemala
13 Maestria en Ciencias Médicas con 1 Hospital General San Juan de Dios con el aval de la
Especialidad en Neurologia Pediéatrica Universidad de San Carlos de Guatemala
Maestria en Consejerfa Psicologica con
14 | Enfasis en Intervenciones Psicoldgicas y 3 Universidad del Valle de Guatemala
Salud
15 Maestrla en Defecho delTrabajoy la 1 Universidad de San Carlos de Guatemala
Seguridad Social
16 | Maestria en Direccion Financiera 2 Universidad Mariano Galvez
17 | Maestria en Endodoncia 3 Universidad de San Carlos de Guatemala
18 | Maestria en Epidemiologia 9 Universidad Del Valle de Guatemala
19 Maestria en FormulacwonyEvaluaoon de 1 Universidad de San Carlos de Guatemala
Proyectos para el Desarrollo Social
20 Maest.rla.en .G/estlon de Ia. Calidad con 1 Universidad de San Carlos de Guatemala
Especializacion en Inocuidad de Alimentos
21 | Maestria y Especialidad en Cardiologia 1 gca/)ﬁg;al Roosevelt con el aval de la Universidad Mariano
22 | Técnico en Refrigeracién Industrial 1 Kinal, Escuela Técnica Superior
23 Técnico U[niversitario en Profesionalizacién en 5 Universidad Rafael Landivar
Enfermeria
24 Tecnico Universitario en Radiologia eimagenes 5 Universidad Galileo
Diagndsticas
25 gecingggg:;\l/ersitario en Salud y Seguridad 5 Universidad Galileo
Total 140

Fuente: Departamento de Capacitacion y Desarrollo, Subgerencia de Recursos Humanos. IGSS



Cuadro 67
IGSS: becas otorgadas en el extranjero al recurso humano del IGSS, aio 2020

Nimero de

o
N
o
N
(5]
L
e
Nombre de la Beca Pais @)
becas e
Curso de Postgrado de Alta Especialidad en - 5
1 . . ! ' 1 Meéxico
Medicina en Artroscopia y Lesiones Deportivas o
5 | Curso de Postgrado de Alta Especialidad en 1 México Q
Medicina en Neuroanestesiologia ;El
Curso de Postgrado de Alta Especialidad en (i )
3 Trasplante Renal 1 Mexico pd
4 | Curso Especialidad en Rehabilitacién Laboral 1 México ljl(_l
5 | Especialidad en Angiologia y Cirugia Vascular 1 México QE:
6 | Especialidad en Coloproctologia 1 México @)
7 | Especialidad en Gastroenterologia Pediatrica 2 México LZL
8 | Especialidad en Medicina Materno Fetal 1 México -
9 | Especializacién en Odontopediatria 1 México
10 | Master Universitario de Flebologia y Linfologia 1 Espafia
11 | Técnico en Ortesisy Protesis 3 El Salvador
Total 14

Fuente: Departamento de Capacitacion y Desarrollo, Subgerencia de Recursos Humanos. IGSS

Lainversion del programa de becas en el afio 2020 fue de Q6,194,553.20 de los cuales Q3,539,868.20
fueron destinados a becas en el pais, representando un 57.14% del total erogado y Q2,654,685.00 se
destind a becas en el exterior, correspondiente al 42.86% de la erogacion.

7.9 Departamento Juridico Laboral

En el afio 2020 por medio del Acuerdo 4/2020 de Gerencia se aprobd la renegociacion parcial del
Pacto Colectivo de Condiciones de Trabajo suscrito entre el Instituto y el Sindicato de Trabajadores
del IGSS, que entre otros aspectos contemplé un incremento al salario de todos sus trabajadores.

7.10 Acciones de comunicacion social y relaciones publicas
7.10.1 Comunicacion institucional durante la pandemia

Las acciones de comunicacion social del Instituto durante gran parte del afio 2020 fueron orientadas
a la atencion de la emergencia COVID-19 dentro de un enfoque informativo, médico cientifico y de
prevencion, lo que permitié que se constituyeran los canales de comunicacion institucionales y un
referente de informacion para los guatemaltecos durante la pandemia.

Enmarzodelafio2020secrebunespacioenelsitiowebdelInstitutoconcontenidoinformativomédico
cientifico, avisos, boletines, comunicados, contenido multimedia y diversas campafias, dirigido a
trabajadores, afiliados y publico en general. Durante el afio 2020 mas de 325 mil personas visitaron
esta Sala Virtual y consultaron 426 mil 374 paginas.
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Complementariamente y en forma permanente se emitieron piezas informativas y preventivas
sobre las formas, horarios y dias de atencion de las unidades médicas las cuales, se publicaron en el
boletin intranet, redes sociales institucionales y medios de comunicacion externos.

Se realizé una campafia sobre COVID-19, desarrollada en 4 fases que fue socializada en television,
radio, periddicos y revistas, vallas, mupis impresos y digitales, medios digitales y alternativos, y en
medios de comunicacion alternativos.

Cuadro 68
IGSS: campaias de comunicacion realizadas por COVID-19, aino 2020

Campaiias ‘ Caracteristicas

En esta fase se informé a la poblacion sobre lo que era el COVID-19, virus que atacaba
a otros pafses y se acercaba a latinoamerica. Por esto se dio a conocer qué era, sus
sintomas, formas de contagio y medidas de prevencion.

Fase informativa

Se reforzaron las piezas informativas y se agregaron materiales graficos donde se
dio a conocer las medidas preventivas como el uso de mascarilla, lavado de manos,
evitar las aglomeraciones y tomar medidas de limpieza al llegar a casa.

Fase preventiva
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Durante la emergencia se traslad6 informacién sobre la prevencién de la enfermedad,
ademés de los procedimientos a seguir si algun afiliado llegara a presentar los
sintomas del COVID-19.

Fase de contencion

En esta fase se publicaron mensajes de prevencién para los trabajadores del IGSS
y para la poblacién en general sobre medidas preventivas en la etapa posterior al
estado de calamidad.

Fase de mitigacion

Fuente: Departamento de Comunicacion Social y Relaciones Publicas, Subgerencia Administrativa. IGSS

7.10.2 Actividades especiales durante la Pandemia COVID-19

a. Recepcion de articulos de primera necesidad y articulos personales para pacientes
Actividad en la que se recibian articulos personales de pacientes que padecian de COVID-19
y que ingresaron a los hoteles que se utilizaron como centros hospitalarios.

b. Homenaje a los fallecidos por COVID-19
El IGSS realizd un homenaje a los trabajadores, afiliados, derechohabientes y a los
guatemaltecos que fallecieron a consecuencia del virus.




¢. Actividades de comunicacion permanentes

Cuadro 69
IGSS: campaias de comunicacion realizadas, afno 2020

Campaiia | Descripcion
Lonchera Saludable: Dirigida a la promocion de la salud, enfocada en la alimentacién
Campafias de de los nifios en el regreso a clases durante enero 2020, con informacién importante
Comunicacién sobre los beneficios de una buena alimentacién, cuyo contenido fue elaborado por una

nutricionista del IGSS.

Se socializaron medidas preventivas de la temporada como el caso de medidas de pre-
vencidn para evitar enfermedades respiratorias por el clima.

Se realizé promocion de jornadas de salud que se llevaron a cabo para afiliados de
Campafias Secundarias | distintas empresas, asi como otros temas de medidas de prevencion.

Preventivas Se apoyo con una campafia de concientizacion para la jornada de vacunacion contra la
Influenza

Se realizé compafia informativa con el objetivo de prevenir enfermedades y accidentes
durante la época de fin de afio. Este afio se hizo énfasis en la prevencion del COVID-19
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Campanas

. Se elabord material de dias conmemorativos como cancer, SIDA, lactancia materna,
conmemorativas

entre otros, y se publicé material preventivo

Campaia de

. . Dirigida a toda la poblaciéon para informar sobre la calidad de medicamentos que pro-
Farmacovigilancia

vee el Instituto a sus derechohabientes.

Fuente: Departamento de Comunicacién Social y Relaciones Publicas, Subgerencia Administrativa. IGSS

d. Coberturas periodisticas, generacion de contenido, medios de comunicacion institucionales

Durante el ano 2020, la cuenta de Facebook del IGSS tuvo un alcance de 66 millones 343 mil
617, mientras que en Twitter fue de 13 millones 268 mil 723 impactos.

De igual forma, se realizaron programas como “IGSS TV”, que se transmiti6 a través de los
canales Guatevision, Canal Antigua, Trecevision, Nuevo Mundo TV y de manera gratuita en

TV USAC y Television Arquidiocesana.

En los programas “IGSS Radio”, en Radio TGW, el IGSS transmitid capsulas informativas
enfocadas en la prevencidn y contencion del COVID-19. El programa “IGSS Radio” tuvo la
innovacion de que también se transmitio a través de Facebook Live.

El Periddico “Noticias IGSS” constituyd un importante medio de comunicacidn institucional
en el que se divulgd lo mas relevante y noticioso del quehacer del Instituto. Derivado de la
pandemia un 90% su contenido estuvo relacionado con el COVID-19.

7.10.3 Actividades especiales de fomento a la salud

El Instituto realizo ferias de la salud como parte de
losacercamientosconempresasafiliadas, brindando
informacion y tamizaje, asi también, se realizaron
actividades que se fomentan en funcién de los ejes 1
y 5 de la politica preventiva de la seguridad social,
PromociondelaSaludyPrevenciéndelaEnfermedad
y Promociény Desarrollo de Ambientes Saludablesy
Seguros.
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7.10.4 Contact Center

Enelafio2020seconsolidélaatenciontelefénicacomo brazoinformativoy auxiliaren lacoordinacion
de las prestaciones de los servicios institucionales, orientado tanto a afiliados como a
derechohabientes, patronos y publico en general. Se atendieron telefénicamente las consultas
provenientes de la poblacidon con relacion a los servicios que presta el Instituto, ampliando la
cobertura por medio de las redes sociales de la Institucion, correo electrénico, WhatsApp y
Messenger, implementando lineas de PBX para atencidn de consultas especificadas.

Por medio de estos canales de comunicacién, se brind6 informacién de las Subgerencias de
Prestaciones Pecuniarias, de Prestaciones en Salud y Financiera, con relacion a Actas de
Supervivencia, fechas de pago, hojas de suspension, hojas de alta, citas médicas, entrega de
medicamentos, programacion de citas, lugares para realizar la prueba de COVID-19, tramite de
suspensiones y altas al patrono por unidad médica institucional y/o médico particular.

Las principales mejoras en el sistema de atencion:

a. Se amplié el horario de atencidn del Contact Center, de 8:00 a 19:00 horas de lunes a viernes;
sabados y domingos de 8:00 a 16:00 horas.

b. Se gestiond la contratacion del servicio de configuracidén y puesta en marcha de 100 posiciones
de Call Center para atencidn de llamadas entrantes a los niUmeros 1522, 2412-1224 Y 2297-1224,
con el objetivo de ampliar la capacidad instalada de 35 a 100 posiciones de agentes telefonicos.

c. Ampliada la capacidad instalada, se gestiond con las Subgerencias Administrativa, Financiera,
de Prestaciones Pecuniarias, Prestaciones en Salud e Integridad y Transparencia, el recurso
humano para la atencién de llamadas a Call Center, incrementando de 15 a 77 posiciones
entrantesy 23 para llamadas salientes.

d. Se implementd el PBX 2291-8400 a través del cual se brindé atencidn las 24 horas de forma
automatica.

e. Sebrindd apoyo a las unidades médicas a nivel nacional para la contratacion de un nimero de
WhatsApp para cada una, con el objetivo de agilizar la respuesta y desfogar las solicitudes al
WhatsApp principal, contando a la fecha con un total de 38 servicios.



f.  Seimplement6 el Contact Center de medios electronicos, el cual permite recibir mensajes de
las plataformas WhatsApp y Messenger de Facebook.

g. Seimplementé el Call Center 2297-1212, para brindar informacién del estado de pacientes.
Los resultados del servicio prestado a través del Contact Center se resume en lo siguiente:

1. Se brindd atencidn via telefénica a 725, 554 usuarios, acerca de informacién general sobre
COVID-19.

2. Sebrindéatencién a 72,892 usuarios por medio del sistema automatico de atencion de llamadas
al PBX 2291-8400.

3. Se brind6 atencidn a 97,836 usuarios con un total de 627,254 interacciones, por medio de los
medios electrénicos, WhatsApp 5321-4477, Messenger de Facebook, @NotificasIGSSy el correo
electrdnico consultas@igssgt.org,

4. Se prestd el servicio de notificacion automatica a 792,164 usuarios por medio del servidor
automatico de llamadas a las Subgerencias de Prestaciones Pecuniarias y Financiera.
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7.10.5 Seccién de Biblioteca

La biblioteca del Instituto cuenta con mas de 11 mil libros por cada subsidiaria de las diferentes
ramasdel conocimiento, asicomo Acuerdos emitidos en el Institutoy otros documentosimportantes
que se prestan para ser utilizados por 30 dias; también se brinda asesoria del tema, fotocopias,
impresiones y préstamo de computadoras.

Debido a laimplementacion de la Biblioteca Virtual en Salud -BVS-, de la OPS/OMS y la Universidad
de San Carlos de Guatemala, se esta realizando un catalogo virtual, para que los usuarios puedan
efectuar consultas en linea.

7.11 Unidad de Informacién Publica

Con el objetivo de cumplir con lo normado en el Decreto 57-2008 del Congreso de la Republica de
Guatemala, Ley de Acceso a la Informacion Publica, el Instituto como sujeto obligado atendié todas
las solicitudes que se presentaron basadas en la citada Ley. En el afio 2020, la Unidad de Informacién
Publica atendi6 505 requerimientos de informacion Publica.

7.12 Subgerencia de Tecnologia

Es la encargada de administrar, evaluar y mantener la plataforma tecnolégica del Instituto
actualizada, asi como analizar disefiar e implementar tecnologias de vanguardia que permitan
mejorar los procesos tecnoldgicos institucionales.

Iniciar la programacién de una nueva version del Sistema de Informacién Gerencial de Monitoreo y
Evaluacion (SIGME), para el usuario, mejor manejo del historial almacenado, mejor interface o
presentacion, automatizar losindicadoresy en paralelo se inicié con ladocumentacion de la versidn
1, ya que la Subgerencia de Tecnologia se hizo cargo del sistema.

Los avances mas relevantes alineados al PEI, realizados durante el afio 2020, son los siguientes:
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7.12.1 Direccion de investigacion y proyectos tecnoldgicos

Durante el afio 2020 se realizaron avances en el area de tecnologia y servicios, los cuales se detallan
a continuacion:

a. Como avance en la investigacidn, se gestiond una primera demostracién por videoconferencia
(con la asistencia de médicos de CAMIP Zunil y de Medicina Legal) para Telemedicina en la
modalidad de portabilidad, que agregé dispositivos médicos especializados de signos vitales.

b. Evaluaralternativas de plataformas para administrar videoconferencias de manera automatica,
con la finalidad de mejorar el proceso ya implementado de VideoConsulta.
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c. Definir unaimplementacion por fases para la sistematizacion y automatizacion del proceso de
adquisicion de bienesy servicios de la herramienta BPM, que se lleva a cabo en el Departamento
de Abastecimientos y el Departamento de Servicios Contratados de la Subgerencia
Administrativa.

7.12.2 Direccion de desarrollo y gestion de sistemas

a. Implementar a nivel institucional el proceso de acreditacion electrénica en los servicios de
Salud dentro del sistema MEDI-IGSS, con informacidn de la Planilla Electrdnica.

b. Desarrollareimplementarelmddulo de Legalizacion de Suspensiones en MEDI-IGSS, por medio
del cual se registran las suspensiones que son emitidas por médicos particulares.

c. Seimplementd el mddulo de Clinicas de Empresa en 20 empresas, mddulo en el cual también
se integrd la acreditacion electrénica y funcionalidades para la atencidén de pacientes con
enfermedades crdnicas, y se agregaron reportes para brindar datos de produccion.

d. Serealizaron modificacionesy mejoras a los reportes existentes en la nueva version del Sistema
Integral de Bodegas y Farmacias, y se agregaron nuevos reportes.

e. Realizar mejoras en el sistema de Cuenta Unica, herramienta informética institucional disefiada
para la digitacion, revision y visado del universo de imagenes de planillas del Instituto,
presentadas bajo el esquema fisico o papel.
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Realizar reingenieria en el Sistema de Conciliacion Presupuestaria, el cual es utilizado en todas
lasunidades administrativas delInstituto, conlafinalidad defacilitarelregistrode lainformacion
de la ejecucion del presupuesto en cada unidad ejecutoray llevar el control de la deuda flotante
institucional.

g. Sedesarrollaron cubos de informacidn para la utilizacion de las autoridades del Instituto, con
el fin de proporcionar informacion util para la toma de decisiones, facilitando la creacién de
tableros de control.

h. Sedesarroll6 e implementd el envio de las boletas de vacaciones de forma electrdnica, con el
fin de trasladar esta informacion de forma oportuna a todas las dependencias, como respuesta
ante las limitaciones en atencion a la pandemia COVID-19.

i. Serealizo la capacitacion en el uso del mddulo SPS-465 del Sistema Integrado de Adquisiciones
en 55 unidades médico-administrativas que aln no hacian uso de este modulo, el cual permite
la gestion de los formularios SPS-465, Utiles para la solicitud de servicios médicos por parte de
dependencias externas al Instituto.
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j.-  Realizar mantenimiento constante de los sistemas institucionales, de las distintas areas del
Instituto, tales como: Sistema de Inversiones del Seguro Social, Sistema Integrado de
Recaudaciony Gestidn, Sistema de Registro Unificado de Afiliados y Patronos RUAP, Sistema de
Gestion de Transportes, Sistema de Recursos Humanos, Médulo de Nomina de IVS, Mddulo de
Inventarios, Médulo de Control de Expedientes de Subsidios.

7.12.3 Direccion de tecnologia y servicio

a. En el mes de septiembre, las instalaciones del Consultorio de Zacapa, fueron consumidos
parcialmente por un incendio, dafiando equipos de computo. Se les apoyo con cinco equipos
de cdmputo y habilitando en primera instancia de manera temporal 10 puntos de red, para
continuar operando administrativamente.

b. Se proporcioné recurso técnico humano y recurso tecnoldgico para la implementacion y
lanzamiento de herramientas como “Evaluacion de Desempefio”, “Estado de Afiliacion” en la
pagina institucional.

c. Sesuministrd de nuevas funcionalidades que permiten movilidad, colaboracién y seguridad en
los servicios de correo electrénico, reuniones virtuales, almacenamiento de archivos y
herramientas de productividad, para personal del nivel estratégico del Instituto.

d. Se realizaron depuraciones importantes de las capacidades del centro de datos para permitir
redistribuir recursos, incrementando plataformas existentes y permitiendo crear nuevas.

e. Seimplementd un nuevo servidor para manejo de imagenes de diagndstico, DICOM.

f.  Se realizaron actualizaciones importantes en los equipos que soportan la base de datos del
Instituto, tanto a nivel de hardware como de software, para contribuir con mejorar la estabilidad
del servicio.

g. Se contraté el servicio para la creacion del diagrama unifilar (plano eléctrico), que permitira
identificar de manera exacta toda la informacion sobre las dimensiones de los componentes
principales del sistema de alambrado eléctrico, y mostrar cdmo la potencia es distribuida
desde la fuente hasta los equipos que la utilizan.

h. Se contratd el servicio de Infraestructura Exadata Storage Server.



8 i.  Se suministré una nueva infraestructura de almacenamiento para los sistemas Institucionales
y para la base de datos que contiene toda la informacion de los afiliados y patronos, para
mejorar los tiempos de respuesta de las aplicaciones institucionales como Medi-IGSS, SIBOFA,
Servicios Electrénicos.
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j.  Se gestiond y se implementd un nuevo Control de Acceso para todos los Departamentos de la
Subgerencia de Tecnologia, que constituye un sistema de seguridad actualizado que dispone
de seguridad biométrica por medio de rostro, tarjeta, huella y Ping.

k. Se realizaron mejoras en seguridad y correccion de errores en los sistemas operativos de las
unidades metropolitanas y departamentales para mejorar la seguridad de dichos sistemas.

. Se reemplazd el mddulo estatico del banco de baterias (UPS) para proteger los servidores,
equipos de comunicacion, dispositivos de seguridad, almacenamientos del Centro de datos.

m. Se suministrd nueva infraestructura para el sistema de Docuware, para mejorar el servicio del
Departamento de Inscripcion de Patronos y Trabajadores, CATAFI, Cuenta Unica.

n. Se gestiond e implementd un servidor ubicado en un sitio remoto para que sea un servidor de
recuperacion en caso de pérdida parcial o total los servidores que alojan la base de datos
ubicados en Oficinas Centrales.
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712.3.1 Telecomunicaciones, conectividad y seguridad:

a. Realizar cambios tanto a nivel de Centro Datos como de comunicacion de los enlaces de datos
de las unidades para incrementar la conectividad.

b. Realizar enlaces de datos a nivel metropolitano para mantener un anillo de fibra dptica que
garantice la estabilidad de los enlaces de datos.

¢. Realizar configuraciones en apoyo de switches para unidades del Instituto.

d. Adquiriry configurar equipo de telefonia digital para incrementar la capacidad de extensiones
y llamadas.

e. Efectuarel cambio de varios equipos de comunicacion de gama baja a gama alta en el centro de
datos, con lo que se logra incrementar la capacidad de transmision de 45Mbps a 1.2 Thps

f.  Reestructurar la conectividad de dispositivos criticos, balanceador de carga y servicio de DNS
(Domain Name Service), en el data center para incrementar su capacidad de 1 Gbps a 10 Gbps.

g. Mejorar la respuesta de los sistemas, mediante la reconfiguracion de equipos de red, luego de
estandarizar, asegurar y optimizar el enrutamiento del trafico entre todas las unidades con
oficinas centrales.

h. Incrementar la eficiencia de la red en Gerencia y Junta Directiva con el cambio de un Switch de
comunicaciones de 100 Mbps a 1,000 Mbps.

i. Ampliar la capacidad de procesamiento de informacién de los sistemas institucionales con la
instalacion de 2 tarjetas en switch CORE de centro de datos.

j.  Actualizarlaplataformademonitoreo,entiemporeal,defallasdeequiposdetelecomunicaciones,
seguridad y servidores, que proveen los sistemas institucionales, con la ultima version, para
obtener un mejor control y mayor informacion.



7.12.4 Departamento de soporte técnico

Constituye el area facilitadora para el
funcionamiento permanente del equipo de
computo, de impresidon y otros dispositivos
tecnoldgicos. Como parte de las actividades
brinda atencion en materia de Hardware,
conectividad y Software de escritorio, portatil,
dispositivos mdviles, entre otros. Los principales
resultados de dicha area se describen a
continuacion:

Cuadro 70
IGSS: servicios de soporte técnico
realizados, afno 2020

Servicios | Totales
quuer|m|entos atendidos (soporte 2,044
nivel 1)

Configuraciones, reparaciones,

instalaciones y otros requerimientos 599
por oficio

Mantenimiento preventivo de equipo

. - 167
informatico

Back up 70
Licenciamiento 534
Baja de bienes 1,058
Puntos de red 347
Total 4,819

Fuente: Departamento de Soporte Técnico. Subgerencia de
Tecnologia. IGSS

Adicionalmente, se brindd soporte técnico que
consistio en equipo de cdmputo, de impresion e
infraestructura de red a los Consultorios de
Zacapa y de Morales, lzabal, por los dafios
ocasionados por las tormentas tropicales ETA e
IOTA, lo que permitié la continuidad del servicio
de emergencias.

La mesa de ayuda es el drea encargada de brindar
apoyo permanente a los usuarios del Instituto, a
través de llamadas telefonicas. Se proporciond
soporte remoto como primera linea de atencién
técnica, resolviendo o trasladando los reportes al
nivel 2 para las visitas “en sitio”. Asimismo, la mesa
de ayuda es la encargada de la creacion de accesos
de los diferentes sistemas institucionales
administrados por la Subgerencia de Tecnologia.

Cuadro 71
IGSS: total servicios realizados por la
mesa de ayuda, aino 2020

Actividades | Totales

Soporte Remoto (Restablecimiento
de claves, configuracion de correos, 12,849
impresoras, etc.)
Llamadas atendidas 44,409
Administracion de usuarios (altay
baja de usuarios de los diferentes sis-

- Usuarie et 20,297
temas institucionales, administrados
por la Subgerencia de Tecnologia)
Total 77,555

Fuente: Mesa de ayuda, Subgerencia de Tecnologia. IGSS

712.41 Apoyo a la emergencia sanitaria

CoVvID-19

Por su naturaleza transversal, derivado de la
caracteristica de sus funciones y atribuciones
dentro de la organizaciéon administrativa del
IGSS, la Subgerencia de Tecnologia a través de
sus tres Direcciones proporcion6 apoyo
tecnolégico por la emergencia Sanitaria
COVID-19 en los aspectos siguientes:

a. Al area administrativa financiera se creé el
centro de costo multirregional 18762
Subgerencia de Tecnologia (emergencia
COVID-19 cobertura nacional), para atender
a las distintas unidades médicas
administrativas durante la emergencia.

b. Se realizaron los tramites administrativos
para la adquisicion de servicios de enlaces
dedicados a los hoteles/albergues de la
ciudad capital, para facilitar la operacién de
MEDI-IGSS (Hospitales de El Ceibal vy
Hospital Zona 6, Hotel Clarion, Hotel
Guatemala Inn, Hotel Biltmore, Hotel
Clarion Suite), mejorando la comunicaciény
disponibilidad de sistemas.

c. Gestidon de la prueba de la herramienta de
Inteligencia Artificial para COVID-19 en el
Hospital General de Enfermedades de zona 9:
se gestiond la prueba en sitio de una
herramienta de apoyo en el diagndstico del
COVID-19. Se brindé capacitacion en el lugary
seprestdasistenciaalos médicosderadiologia,
medicina interna, infectologia, entre otros,
quienes hicieron uso de la misma.
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Gestion del proyecto de VideoConsulta: Se
apoyo en la formulaciéony puesta en marcha
de planes de trabajo, especialmente
disefiados para la implementacion de la
VideoConsulta en Consulta Externa,
priorizando a CAMIP  Zunil, CAMIP
Barranquilla y el Departamento de Medicina
Legal y Evaluacién de Incapacidades;
llegando a implementar la primera etapa
del plan en CAMIP Zunil y se elaboré un
diagndstico de necesidades para CAMIP
Barranquilla.

Se apoyo a la Subgerencia de Prestaciones
Pecuniarias en la elaboracion de las
especificaciones  técnicas para que
dispusieran de una plataforma informatica
en linea, que apoye en el acercamiento a la
poblacidn al acceso a los distintos servicios
que presta dicha subgerencia y a los
procesos de las prestaciones econdmicas.

Se configurd la ficha epidemioldgica para
COVID-19, y se puso a disposicion del area
médica a través del Sistema Automatizado
de Gestion Médica MEDI-IGSS, para el
cumplimiento  con los  protocolos
establecidos con el Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social, desarrollando
varios reportes para facilitar el manejo de la
informacion.

Se desarrollé una herramienta en la pagina
Web institucional, que permite a los afiliados
actualizar sus datos en linea, para poder ser
contactados paraelenviode medicamentos;
de esta manera se evité al afiliado tener que
presentarse a oficinas centrales del Instituto
arealizar este procedimiento.

Para el registro de la atencidn brindada en
las unidades médicas, a los pacientes
sospechosos de COVID-19, por medio del
Sistema MEDI-IGSS.

Se realizaron mejoras en el Sistema MEDI-
IGSS, con el fin de facilitar el registro de
informacién, y a su vez apoyar en el
seguimiento y control de los pacientes,
siendo en general las siguientes
funcionalidades: 1)  Habilitacion  de
generacion de suspensiones en los mddulos
de hospitalizacion y emergencia; 2) Mejoras
a ingreso hospitalario a fin de facilitar al

. Se desarrollaron las

personal médico el proceso; 3) Evolucion
Hospitalaria Web, para facilitar el registro
de la atencién de pacientes COVID-19.

Se desarroll6 la funcionalidad que permite
al médico elegir en la atencion de la
consulta, el envio de medicamentos a
domicilio desde MEDI-IGSS institucional.

Se implement6 el uso de firma electrénica
en recetas, para agilizar el proceso de envio
de medicamentos a domicilio.

Se desarrollaron herramientas informaticas
para comunicar el sistema MEDI-IGSS con el
sistema de laboratorio utilizado en el
Hospital General de Enfermedades, con el
fin de agilizar el proceso enviando
informacion de sistema a sistema, y obtener
de forma inmediata los resultados.

funcionalidades
necesarias en el mddulo de Planilla
Electronica del Sistema Integrado de
Recaudacion y Gestion, para permitir al
patrono diferir el pago de la cuota patronal,
en los dos periodos autorizados, como
apoyo al patrono debido a la emergencia
COVID-19.

Se agregaron datos y mejoras a la interfaz
de informacion de pacientes de MEDI-IGSS,
para mostrar el estado de salud de los
pacientes,y permitir el acceso ainformacion
de pacientes con atencién en cualquier
unidad del IGSS.

Se desarrolld el registro de la ficha
epidemiolégica de COVID-19 para |la
Vigilancia Epidemiolégica Empresarial,
utilizada en las visitas que se realizaron a las
empresas para la realizacion de pruebas de
laboratorio a pacientes sospechosos de
COVID-19.

Se realizd capacitacion, implementacion y
seguimiento del uso de MEDI-IGSS en
albergues o areas de aislamiento de las
distintas unidades médicas metropolitanas
y departamentales.

Se realizé el desarrollo, implementacion y
acompafiamiento a diferentes unidades
médicas para el registro de entrega del kit
de medicamentos definido para pacientes
con COVID-19.



r. Con el objetivo de facilitar a los médicos continuar atendiendo a los afiliados en general, pero
especialmente a los que pertenecen a los grupos vulnerables, se proporcionaron 282 teléfonos
IPy 470 extensiones digitales, para que el médico pueda llamar a los pacientes y realizarles una
tele consulta, alimentando los sistemasy generando las recetas que luego se envian a domicilio.

s. Se expandid el monitoreo de los sistemas y servicios informaticos de 8/7 a 24/7, esto con el fin
de mantener los servicios disponibles, estables y funcionado. El monitoreo se realiza tanto
presencialmente como via remota.

712.4.2 Actividades con otras entidades del Estado

Durante el afio 2020 se realizaron actividades relacionadas al cumplimiento de los distintos
convenios suscritos por el Instituto; asi como, para la activacion de nuevos convenios con otras
entidades del Estado, buscando el intercambio de informacidn Gtil y de beneficio para el Instituto.
Entre las entidades que suscribieron contrato e intercambian informacion con el IGSS se citan:
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a. Superintendencia de Administracion f.  Ministerio de Economia (MINECO)
Tributaria (SAT)
g. Ministerio de Desarrollo Social (MIDES)
b. Ministerio Publico (MP)
h. Ministerio de Salud Publica y Asistencia
c. Ministerio de Finanzas Publicas (MINFIN) Social (MSPAS)

d. Ministerio de Trabajo (MINTRAB) i. Instituto Nacional de Ciencias Forenses de

Guatemala (INACIF)
e. Organismo Judicial (0J)

7.13 Proyectos de infraestructura
7.13.1 Proyectos en ejecucion por contrato

a. Ampliacion del area de emergencia, centro de acopio de desechos hospitalarios, farmacia y
bodega del Hospital de Retalhuleu

El proyecto ya tiene el disefio, estimacion de costos y programacion actualizados, ademas de los
permisos y licencias respectivas, y se encuentra actualmente iniciando el proceso de licitacion en el
Departamento de Abastecimientos, donde se esta solicitando la aprobacién de los documentos de
cotizacion. El tiempo estimado de ejecucion de la obra es de cinco meses a partir de la contratacion
del ejecutor.

b. Direccion departamentaly archivo pasivo del IGSS en Retalhuleu.

El proyecto se encuentra iniciando el proceso de licitacion en el Departamento de Abastecimientos,
donde se gestiona la obtencidn de los dictamenes de ley (técnico, legal y presupuestario).

c. Construccion edificio hospitalizacién la Capitania, Antigua Guatemala, Sacatepéquez

El evento de licitacion de este proyecto, realizado en el afio 2019 fue declarado anulado, por lo
que en febrero 2020 fue enviado un nuevo expediente al Departamento de Abastecimientos
para continuar con el proceso de Licitacion. Posteriormente se devolvié el expediente
instruyendo que dicho proyecto se realice por medio de la UNOPS.
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d. Ampliacién edificio médulo de acopio de desechos sélidos del Hospital General de
Accidentes “Ceibal”.

En el afio 2020, el Departamento de Infraestructura Institucional ante la ausencia de oferentes
trasladé nuevamente el expediente al Departamento de Abastecimientos para la emision de los
dictdmenes de ley y publicar en el portal de Guatecompras las bases de cotizacion para iniciar
un nuevo proceso.
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e. Ampliacidn edificio del hospital del IGSS en Mazatenango, Suchitepéquez (banco de sangre,
bodega general y muro perimetral)

El proyecto se reinicid, con nuevos planos estructurales, renglones de trabajo y presupuesto,
asicomo especificacionestécnicasespeciales, derivado de los resultados del Estudio Estructural
contratado por el Departamento de Infraestructura Institucional en el afio 2016. Este proceso
de modificacion al proyecto tomo varios meses de gestion. Se dispone de la aprobacion del
proyecto en la Secretaria de Planificacion y Programacion de la Presidencia (SEGEPLAN) y en el
afno 2020 se gestiond la modificacion presupuestaria interna correspondiente para la asignacion
de fondos al proyecto y se solicit6 al Departamento de Abastecimientos iniciar nuevamente el
proceso de licitacion de la obra.




Construccion muro perimetral del Consultorio de la Gomera, Escuintla

En agosto de 2019 la junta calificadora de ofertas manifestd “Ausencia de Ofertas” por lo que la
Subgerencia Administrativa a través de la Resolucidon No. 592-SGA/2019 instruyd realizar la
contratacion de este proyecto por la modalidad de compra directa, razén por la que el evento
se encuentra en proceso de gestion administrativa.

Construccion del sistema de tratamiento de aguas residuales en el complejo hospitalario
Colinas de Pamplona, zona 12, Guatemala.

El Departamento de Infraestructura Institucional finalizé el disefio y planificacion del proyecto
y se finaliz6 con el instrumento ambiental correspondiente para gestionar la licencia ambiental
ante el Ministerio de Ambiente y Recursos Naturales (MARN), requisito fundamental para su
aprobacion y registro en el Sistema Nacional de Inversion Publica (SNIP) de la Secretaria de
Planificacion y Programacion de la Presidencia (SEGEPLAN) y luego realizar la solicitud de la
licencia de construccidn en la Municipalidad de Guatemala.

El expediente de este proyecto fue enviado al Departamento de Abastecimientos para iniciar
con el proceso de aprobacion de la licitacion.

Ampliacion de hospital de accidentes Ceibal, zona 4 de Mixco, Guatemala (médulo de
encamamiento) y unidad de cuidados intensivos

El drea de Cuidados Intensivos tendra un total de 26 encamamientos, con sus respectivas
estaciones de enfermeria, areas de trabajos sucio y limpio, bodegas de medicamentos y ropa
limpia, vestidores de hombres y mujeres, area de docencia, entre otros.

La etapa de disefio y planificacion de este proyecto fue finalizada en el primer semestre del
2017, habiéndose realizado dentro de esta etapa un andlisis estructural; actualmente se ha
finalizado con el instrumento ambiental correspondiente para ingresarse al MARN y obtener la
licencia ambiental correspondiente, requisito fundamental para su aprobacién y registro en el
SNIP de la SEGEPLAN, previo al proceso de licitacion.

La propuesta de disefio ya fue presentada a las autoridades del hospital, quienes realizaron
cambios de funcionamiento de espacios y con ello obtener la aprobacion del disefio e iniciar
con los estudios y planificacion (diagndstico estructural, estudio de suelos, hidrogeolégicos,
hidrosanitarios, electricidad, sefiales débiles, etc.).

7.13.2 Proyectos en fase de planificacion

a.

Estudio de pre-inversion y disefio para la ampliacién hospital, area de emergencia,
encamamiento, servicios de apoyo y modulo hospitalario, Hospital del IGSS en Santa Lucia
Cotzumalguapa, Escuintla.

Se completd el calculo y desarrollo de memorias, diagramas, elaboracion de planos finales,
especificaciones técnicas, integracion de costos unitarios por renglones de trabajo de las
siguientes areas de trabajo: arquitectura, estructura y obra civil, instalaciones gases
medicinales, instalaciones hidraulicas e instalaciones sanitarias.

Esta pendiente la contratacion de profesionales especialistas en las siguientes areas de trabajo:
instalaciones caldera, vapor y condensados, instalaciones eléctricas, sefiales débiles,
transporte neumatico, combustibles y climatizacion.
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Estudio de pre-inversién y disefio del Hospital Monja Blanca en Coban, Alta Verapaz

El proyecto se encuentra en la fase de contratacion de profesionales especialistas en las
siguientes areas de trabajo: instalaciones caldera, vapor y condensados, instalaciones
eléctricas, sefiales débiles, neumatico, combustibles y climatizacion.

Estudio de pre-inversién y disefio del Hospital San Benito, Petén

Se completé el calculo y desarrollo de memorias, diagramas, elaboracion de planos finales,
especificaciones técnicas, integracion de costos unitarios por renglones de trabajo de las
siguientesareasdetrabajo: arquitectura, estructurayobracivil,instalaciones gases medicinales,
instalaciones hidraulicas e instalaciones sanitarias.

El proyecto se encuentra en la fase de contratacion de profesionales especialistas en las
siguientes areas de trabajo: instalaciones caldera, vapor y condensados, instalaciones
eléctricas, sefiales débiles, neumatico, combustibles y climatizacion.

Estudio de pre-inversién y disefio del Hospital de Jutiapa

Se completé el calculo y desarrollo de memorias, diagramas, elaboracion de planos finales,
especificaciones técnicas, integracion de costos unitarios por renglones de trabajo de las
siguientesareasdetrabajo: arquitectura, estructurayobracivil,instalaciones gases medicinales,
instalaciones hidraulicas e instalaciones sanitarias.

El proyecto se encuentra en la fase de contratacion de profesionales especialistas en las
siguientes areas de trabajo: instalaciones caldera, vapor y condensados, instalaciones
eléctricas, sefiales débiles, neumatico, combustibles y climatizacion.

Estudio de pre-inversién de la ampliacion del Hospital de Enfermedades de zona 9 (médulo
de encamamiento)

Este proyecto esta en la fase de contratacion de profesionales especialistas en las distintas
areas de trabajo (Arquitectura, Estructuras, Hidrosanitarias, Electricidad y Sefiales Débiles,
Mecanica, entre otras). Quienes seran los encargados del célculo y desarrollo de memorias,
diagramas, elaboracion de planos finales, especificaciones técnicas, integracion de costos
unitarios por renglones de trabajo y presupuesto final.

7.13.3 Proyectos de emergencia por la pandemia COVID-19

a.

COVID-19 zona 1, Quetzaltenango
Ubicacion de la obra: 12 avenida Zona 1, Quetzaltenango

Descripcion de la obra: readecuacidon y remozamiento de los ambientes existentes para la
atencionde pacientes con COVID-19,enuninmueble de area aproximada
de 1,888 m? Dentro de los trabajos a realizar estan: demolicion y
colocacién de nuevos tabiques de tabla yeso, instalacion de piso y cielo
falso, pintura en muros y cielos, retiro y colocacion de artefactos
sanitarios.

Avance en el afio 2020: se entregaron planos para la readecuacidon y remozamiento de los
ambientes. Se entregd propuesta de listado de equipamiento médico.
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b. COVID-19 zona 6, Guatemala, hospital general Dr. Juan José Arévalo Bermejo

Ubicacion de la obra: 19 Avenida 7-14, zona 6 Ciudad de Guatemala.

Descripcion de la obra: readecuacidon y remozamiento de los ambientes existentes para la
atencion de pacientes con COVID-19, en un drea intervenida de
aproximadamente 210 m2. Dentro de los trabajos a realizar estan:
demolicion y colocacion nuevos de tabiques de tabla yeso, instalacion
de piso y cielo falso, pintura en muros y cielos, retiro y colocacion de
artefactos sanitarios.

Avance en el afio 2020: se entregaron planos y especificaciones para la readecuacion y
remozamiento de los ambientes. Se entregd propuesta de listado de
equipamiento médico.

c. COVID-19 Antigua Guatemala, La Capitania:
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Ubicacion de la obra: 6ta. Avenida Final Norte, finca El Manchén, Antigua Guatemala,
Sacatepéquez.

Descripcidonde laobra: consiste en lareadecuaciony remozamiento de los ambientes existentes
para la atencion hospitalaria médico-administrativa para el tratamiento
de pacientes con COVID-19, en un area aproximada de 1,280.11 m? de
intervencion. Dentro de los ambientes contemplados estan: un
quiréfano, unidosis, transfer-vestidores para hombre y mujeres (area
limpia y sucia), lavanderia, depésito de cadaveres, encamamiento
(hombres, mujeres y nifios), intensivo e intermedios.

Avance en el afio 2020: el Departamento de Infraestructura Institucional finalizé totalmente el
disefio y planificacion del proyecto. Se generd un anteproyecto
arquitecténico el cual fue aprobado. Se generd el disefio de las
especialidades de arquitectura e ingenierias.

EL 20 de mayo se publicé el evento en Guatecompras con NOG: 12630357
y Descripcion: servicio de readecuacidén por emergencia COVID-19, La
Capitania, Antigua Guatemala, Sacatepéquez. El 29 de mayo se
recibieron tres Ofertas. El 24 de septiembre, la Junta Directiva
prescindié de la negociacion y se declar6 finalizado anulado el proceso.

d. COVID-19 zona 9, Guatemala, Tectin Uman
Ubicacion de la obra: diagonal 12 0-03 zona 9, ciudad de Guatemala, Guatemala.
Descripcion de la obra:

Fase 1: readecuacion y remozamiento de los ambientes existentes para la
atencion hospitalaria médico- administrativa para el tratamiento de
pacientes con COVID- 19, en un &area aproximada de 503.08 m? de
intervencion. Dentro de los ambientes contemplados estan:
encamamiento de 41 camas, servicio sanitario de hombres, servicio
sanitario de mujeres, filtro de insumos, insumos, vestidores de hombres
y mujeres, servicio sanitario con ducha para médicos, filtro para
pacientes y lava bacines, y caseta de gases medicinales.



6 Fase 2: readecuacion y remozamiento de los ambientes existentes para la
atencion hospitalaria médico-administrativa para el tratamiento de
pacientes con COVID-19, en un area aproximada de 369 m? de
intervencion. Dentro de los ambientes contemplados en esta fase 2 se
encuentran: ampliar el area de encamamiento a 15 camas mas, para un
total de 56 camas contemplando la fase 1, contempla ademas un area
de estar para personal médico, bodega para terapia respiratoria,
bodega para material médico quirlrgico, area para lavabacines y lava
excretas, servicios sanitarios para hombres y servicio sanitario para
mujeres, filtro de ingreso de paciente, filtro de egreso del paciente, asi
como el filtro de ingreso del personal con sus vestidores para hombres
y mujeres; se contempla también la construccion del drea de garita con
dormitorio para guardianes y servicio sanitario, un cuarto multi-usos y
el cuarto hidrosanitario.

1

o

Oxigeno Médico: instalacion de la Red de Oxigeno Médico en los ambientes del proyecto
Encamamiento Temporal Covid - Tecin Uman Zona 9, Guatemala.

Climatizacién: suministro e instalacidn de la climatizacion de los ambientes existentes para la
atencion hospitalaria médico- administrativa para el tratamiento de
pacientes con COVID- 19, en un area aproximada de 1,100 m? de
intervencion. Dentro de los ambientes contemplados estan:
encamamiento de 56 camas, servicio sanitario de hombres, servicio
sanitario de mujeres, filtro de insumos, insumos, vestidores de hombres
y mujeres, servicio sanitario con ducha para médicos, filtro para
pacientes y lava bacines, y caseta de gases medicinales.
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Avance en el afio 2020: el Departamento de Infraestructura Institucional finalizo el disefio y
planificacion del proyecto. Se generd un anteproyecto arquitectonico el
cual fue aprobado. Se generd el disefio de las especialidades de
arquitectura e ingenierias.

La ejecucion de este proyecto se dividié en cuatro eventos: 1) Fase 1, 2) Fase 2, 3) Oxigeno
Medico, y 4) Climatizacidn. Se generaron Especificaciones Técnicas, Cuadro de Cantidades de
Trabajo, Planos y Costo Estimado. El Departamento de Servicios Contratados tuvo a su cargo
los eventos de contratacion.

e. COVID-19 zona 5, Guatemala, terreno Arrivillaga
Ubicacidn de la obra: 20 calle 40-72 zona 5 de la Ciudad de Guatemala

Descripcidn de la obra: el proyecto consiste en la adecuacion de un terreno para crear las
condiciones y facilidades para la colocacién de médulos, sean estas a
nivel funcional, topografico, o dotacidn de servicios; con la intervencion
de especialidades como arquitectura, estructuras, instalaciones y otras
que deban concurrir.

Avance en el afio 2020: el departamento de Infraestructura Institucional realizé el disefio y
planificacion del proyecto. Se generé el anteproyecto arquitecténico el
cual fue aprobado. Se generé el disefio de las especialidades de
arquitectura e ingenierias. Se realizaron disefios estructurales con piso
sobre losas de cimentacion y con piso elevado. Posteriormente se
modificé la ubicacion del proyecto debido a que los Mddulos
prefabricados proveidos por UNOPS destinados a este proyecto, seran
instalados en Escuintla.



f.

COVID-19 Escuintla, Hospital IGSS Escuintla

Ubicacidn de la obra: Final avenida Centro América 8-60 zona 3, Escuintla.

Descripcion de la obra: El proyecto consiste en la adecuacion de un terreno para crear las

Avance en el ano 2020:

condiciones y facilidades para la colocacion de médulos, sean estas a
nivel funcional, topografico, o dotacién de servicios; con la intervencion
de especialidades como arquitectura, estructuras, instalacionesy otras
que deban concurrir.

El Departamento de Infraestructura Institucional finaliz6 totalmente el
disefio y planificacion del proyecto. Con base en el anteproyecto de
Zona 5 Guatemala y la propuesta de Mddulos Prefabricados ofrecida
por UNOPS, se generd el anteproyecto arquitecténico el cual fue
aprobado. Se generd el disefio de las especialidades de arquitectura e
ingenierias.

A finales de septiembre, el expediente se envid al Departamento de
Servicios Contratados de la Subgerencia Administrativa para contratar
su ejecucion. Para agilizar la ejecucion de este proyecto fue entregado a
UNOPS.

COVID-19 Zona 11, Guatemala:

Ubicacidn de la obra: 5% avenida 10-86 zona 11 de la Ciudad de Guatemala.

Descripcion de la obra:

Primera y segunda iniciativa: construccion de un inmueble de aproximadamente 3,220 m2.

Tercera iniciativa: movimiento de tierra: Adecuacion de un terreno para crear las plataformas

de la urbanizacion.

Urbanizacidny losas de concreto: construccion de las redes generales de agua potable, drenajes

sanitarios, drenaje pluvial, distribucion de energia eléctrica, iluminacion
exterior, sefiales débiles y gases medicinales de los mddulos
prefabricados para encamamiento, areas administrativas y areas de
servicios. construccion de pozo de agua, cisterna de agua, planta de
tratamiento de aguas residuales, acometida eléctrica, subestacion
eléctrica, planta eléctrica de emergencia, cuarto para monitoreo/data
center, cuarto de bomba de vacio, compresor y manifold para gases
medicinales. construccién de losas de concreto, rampas, banquetas,
calles, estacionamientos, garita y muro perimetral.

Instalaciones de gases médicos, eléctricasy sefiales débiles: instalacion
de la tuberia de suministro de gases medicinales, instalaciones
eléctricasy de sefiales débiles para los médulos de encamamiento para
atender la emergencia COVID-19 en Zona 11, Guatemala.

Avance en el afio 2020: este proyecto ha tenido tres iniciativas para su ejecucion, cuyos disefios

y planificacion fueron elaborados por el Departamento de
Infraestructura Institucional, las cuales para su realizacién estaran a
cargo del Instituto por obra de administracion y por medio de UNOPS.
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7.13.4 Adecuacion de dreas en unidades médicas para la atencion de casos COVID-19
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a. Remodelacion de sala de operaciones y recuperacion de Teciun Uman

El proyecto contempld un drea de 737.88 m? para la habilitacion de los siguientes ambientes:
area de ingreso, recepcion, oficinas administrativas; areas de estar personal de enfermeria con
bafios, vestidores de hombres y mujeres pacientes; vestidores de personal de enfermeria
(hombres y mujeres), vestidores de médicos (hombres y mujeres), dormitorios de médicos,
centro de esterilizacion, sala de preparacion, area de quiréfanos (3), area de intensivos y
servicios sanitarios.

b. Remodelacién del area de nefrologia, Hospital General de Enfermedades

El proyecto contempld un drea de 375.00 m? para la habilitacion de los siguientes ambientes:
encamamiento de mujeres con 16 camas y servicios sanitarios; encamamiento de hombres con
16 camas y servicios sanitarios; dos estaciones de enfermerias, area de jefatura de enfermeria;
area de secretaria de jefatura mas estacion de trabajo, area de jefatura de servicio mas servicio
sanitario; vestidor de hombres, vestidor de mujeres, dormitorio de médicos, bodega y
auditorium.

c. Trabajos de mantenimiento Hospital General Dr. Juan José Arévalo Bermejo zona 6

Los trabajos realizados en esta unidad médica consistieron en resanado de muros, cambio de
tabiques de fibrolit, limpieza y resanado de puertas, portones y rejas metalicas y aplicacion de
pintura general en muros frontales de la Unidad Médica en un area de 4,000 m?.

d. Habilitacion de encamamiento médulo 3 de rehabilitacion en el complejo pamplona

El proyecto contempld la habilitacion de 2 areas: la primera con un total de 563.74 m? con area
de ingreso de pacientes, estacion de enfermeras, dos baterias de bafios completos para
pacientes, encamamiento para 40 personas, area para manejo de desechos contaminados,
bodega y servicio sanitario para enfermeras, area de transfer (bafio completo para médicosy
vestidores), dos habitaciones para descanso de médicos y area de estar para médicos. La
segunda con una extension de 160 m?, para el funcionamiento de estacion de enfermeras, area
para ubicacion de equipo de rayos x (portatil), sala de recuperacidn con 7 camas, que seran
utilizadas por los pacientes en la etapa final de recuperacion previo a ser dados de alta del
hospital.
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e. Adecuacién del médulo de atencidon del adulto mayor para la habilitacion de la unidad
centinela, en el consultorio de Villa Nueva.

El proyecto contemplé la habilitacion de una unidad centinela para la atencion de pacientes
por la emergencia sanitaria provocada por el COVID-19 con espacios para la utilizacion de 53
camas en total para area de intensivo.

El primer nivel cuenta con 1,092 m? y el segundo nivel 284m? para un total de 1,376 m?
distribuidos de la siguiente forma: el primer nivel se encuentran las areas de servicios sanitarios
y duchas del personal, areas de desechos sélidos y bioinfecciosos, lavanderia, area de lavado
de instrumental, bodega de terapia respiratorio, area de distribucion de alimentos, area de
recepcion de alimentos, ingreso de pacientes, ingreso de personal, area para 43 camas de
intensivos. El segundo nivel cuenta con area para personal médico, servicios sanitarios y 10
camas para intensivos.

f. Habilitacion de encamamiento en el Consultorio de Chiquimula

El proyecto contempld un area aproximada de 514.00 m? para la implementacion de 28 camas
aser utilizadas para laemergencia COVID-19 en el primer nivel del edificio. Las areas habilitadas
son las siguientes: Emergencia, area de observacion, clinica de ginecologia, area de clasificacion,
cuarto de médicos, area de aislamiento, lavanderia, oficina del superintendente de enfermeria,
encamamiento de hombres, mujeres y pediatria.
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g. Habilitacion del servicio del intensivo de adultos del hospital departamental de Escuintla

El proyecto contempld la habilitacion de 230.00 m? aproximadamente con los siguientes
ambientes: area de ingreso/transfer, servicio sanitario y vestidor, cocineta, cuarto de médicos,
central de enfermeras, area de aislado con una cama, servicio sanitario de pacientes, area
séptica, bodega de medicamentos y encamamiento con 11 camas. También se efectuaron
trabajos de reparacion y mantenimiento de camino en parte posterior del Hospital para facilitar
el transito vehicular.

h. Implementacién de un médulo de aislamiento en el Hospital de Retalhuleu

El proyecto consistié en laimplementacién de un médulo de aislamiento en el cual se atenderan
pacientes que resulten positivos con el virus COVID-19; el médulo tiene un area estimada de
198.00 m? y cuenta con los siguientes ambientes: encamamiento de hombres aislados con
capacidad para 10 camas, servicio sanitario completo, cuarto de limpieza, cuarto de desechos,
Encamamiento de mujeres aisladas con capacidad para 10 camas con servicio sanitario
completo, cuarto de limpieza, Central de Enfermeria, Cocineta, vestidor para personal, servicio
sanitario para personal. El mddulo se ubica a un costado del parqueo del personal del hospital
y se interconecta con una emergencia creada para la evaluacion este tipo de pacientes. En total
se habilitaran 20 camas.

i. Habilitacidn de encamamiento en el Consultorio San Marcos

En el Consultorio de San Marcos se habilitaron espacios para 12 camas, en un espacio de 195 m?
distribuidos de la siguiente manera: Area de emergencia, clasificacién, drea de observacidn,
clinica de ultrasonido, rayos x, Encamamiento de hombres y mujeres con servicio sanitarios
para los encamamientos.

j. Remodelacion del servicio de infectologia del Hospital General de Enfermedades.

El proyecto contempla la habilitacion de 497.00 m? aproximadamente con los siguientes
ambientes: area de admision, dormitorios de médicos, area de emergencia, con servicios
sanitarios, area de intensivo dos (2), lavanderia, laboratorio clinico, area de rayos “X”, area de
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alimentacion parenteral, morgue, gases médicos, area de administracion, areas de personal de
médicos y enfermeria con bafios, vestidores de hombres y mujeres, centro de esterilizacion,
jefatura médica, cocinay comedor, bodega de administraciony enfermeras, servicios sanitarios
de intensivo hombres y mujeres.

k. Contribuciones al mantenimiento preventivo y correctivo en las unidades médicas para su
funcionamiento

La Division de Mantenimiento del Departamento de Servicios de Apoyo brindé soporte a las
unidades médico-administrativas a nivel nacional, ejecutando mantenimientos y reparaciones
desde limpiezay chapeo de areas, hasta las distintas intervenciones de obra civil, arquitectura,
instalaciones mecanicas, gases médicos, instalaciones eléctricas e hidrosanitarias,
mantenimiento o reparacion de equipos médicos, asi como a autoclaves y calderas.

7.14 Direccion de Cooperacion y Relaciones Internacionales
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La Direccion de Cooperacion y Relaciones Internacionales (DICORI) es la dependencia encargada de
apoyar en la gestion de convenios de cooperacion interinstitucional del IGSS, tanto a nivel nacional
como internacional, coordina las relaciones del Instituto con organismos internacionales gestores
desaludy seguridad social, y se encarga de gestionar la participacion del Instituto en cursos, talleres
y seminarios de caracter internacional, enfocados en fortalecer las capacidades de los trabajadores.

7.14.1 Suscripcion de convenios y cartas de entendimiento

Para fortalecer y aprovechar la trasferencia de conocimientos, la asistencia técnica y nuevas
tecnologias con entidades y organismos nacionales e internacionales, la DICORI gestiond y coordiné
la suscripcion de convenios de cooperacion, con las instituciones siguientes:

1. Ministerio de Trabajoy Prevision Social, Ministerio
de la Defensa Nacional, Instituto Guatemalteco de
Turismo e Instituto Guatemalteco de Capacitacion
y Productividad.

2. Plan de Prestaciones del Empleado Municipal.
3. Camara Guatemalteca de la Construccion.

4. Organizaciéon Panamericana de la Salud OPS/
OMS.

5. Conferencia Interamericana de Seguridad Social
(CISS).

6. GS1 de Guatemala.
7. Universidad de San Carlos de Guatemala.

8. Adenda al Convenio con el Ministerio de Trabajo y
Prevision Social, Ministerio de la Defensa Nacional,
Instituto Guatemalteco de Turismo e Instituto
Técnico de Capacitacion y Productividad.



7.14.2 Participacion, concurrencia e involucramiento en eventos regionales Yy organismos
internacionales relacionados a la Seguridad Social y COVID-9.

Derivado del fortalecimiento de los vinculos con organismos internacionales en los cuales participa
el Instituto, afines al ambito de la Seguridad Social, con un enfoque bilateral, multilateral y regional,
y con el objetivo de posicionar internacionalmente al IGSS, la DICORI gestiond y coordind la
participacion de autoridades, funcionarios y colaboradores del Instituto en los siguientes eventos:

a.

“Ill Encuentro de Gestores de la Seguridad Social” del Consejo de Instituciones de Seguridad
Social de Centroamérica y RepUblica Dominicana (CISSCAD), realizado en febrero de 2020.

| Asamblea Extraordinaria del CISSCAD relacionada con el tema de la pandemia del COVID-19,
realizada de manera virtual en febrero 2020.

Seminario WEB “La pandemia es un enorme desafio en Iberoamérica” organizado por la
Organizacion Iberoamericana de Seguridad Social (OISS), realizado en abril 2020.

Il Asamblea Extraordinaria del CISSCAD relacionada con laemergencia sanitaria de la pandemia
del COVID-19, realizada en mayo 2020.

Foro Interinstitucional virtual “Perspectivas de la salud en Guatemala”, donde participaron
como panelistas la Organizacion Panamericana de la Salud OPS/OMS, el Colegio de Médicos'y
Cirujanos de Guatemala y la Comisidon Presidencial de Atencidén a la Emergencia COVID-19
-COPRECOVID-. Este evento se coordind con la Universidad de San Carlos de Guatemala.

Webinario “COVID-19: Prestaciones econdmicas orientadas a personasvulnerables”, organizado
por la Asociacion Internacional de la Seguridad Social (AISS).

Webinario Experiencia COVID-19: “Oportunidad para repensar los temas de la seguridad social”,
organizado por la Conferencia Interamericana de Seguridad Social (CISS).

Reunidn Virtual con la Mesa Cientifica IGSS/USAC, la Caja Costarricense del Seguro Social
(CCSS) y el Instituto Clodomiro Picado (ICP) de la Universidad de Costa Rica, con el objetivo de
conocer el avance en la investigacion que dicho Instituto realiza en relacion al tema del Plasma
en el marco de la pandemia del COVID-19.

Webinario: “La comunicacién y su adaptacion al contexto de la COVID-19”, organizado por la
AISS.

Reunidn Virtual de la Subregiéon Centroamérica, organizada por la Conferencia Interamericana
de Seguridad Social (CISS).

XLI Asamblea Ordinaria del Consejo de Instituciones de Seguridad Social de Centroamérica y
Republica Dominicana (CISSCAD), organizada por el IGSS en modalidad virtual.

Reunidn del Comité Permanente de la OISS y Seminario Internacional: Fortalecer la Proteccion
Social, una oportunidad para superar la crisis, respuestas desde la Seguridad Social y pisos de
Proteccion Social.

. XXXI Reunién de Directores de Cooperacion América Latina y el Caribe: Unidad y solidaridad

frente a la pandemia. Organizada por la Secretaria Permanente del Sistema Econdmico
Latinoamericano y del Caribe (SELA) y la CISS.

Cumbre virtual de la Seguridad Social, bajo el tema: “Hacia una nueva normalidad: Desafios y
oportunidades”, organizada por la AISS.
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2 Cuadro 72
IGSS: certificados otorgados por la Asociacion Internacional de la Seguridad Social
(AISS) al IGSS, ano 2020

1

O

Tema | Subgerencia

Calidad de los Servicios: No Conformidades

(Certificado de Mérito) Prestaciones en Salud

El Sistema de Informacion Gerencial de
Monitoreo y Evaluacion (SIGME), una
herramienta eficaz en el cumplimiento de las | Planificacién y Desarrollo
metas del Plan Estratégico Institucional PEI
2018-2020 (Certificado de Mérito)

Sistema de Entrega Domiciliar de
Medicamentos a Afiliados del IGSS | Planificaciény Desarrollo
(Certificado de Mérito)

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

Respuesta del IGSS ante la pandemia
COVID-19: Medidas de flexibilizacion para
beneficio y proteccién de los pensionados
del Programa IVS (Certificado)

Prestaciones Pecuniarias

Tecnologia para el Desarrollo: El uso de la
Planilla Electronica para calificar en tiempo
realel derecho a ser Contribuyente Voluntario
al Programa IVS (Certificado)

Prestaciones Pecuniarias

Certificado de Mérito otorgado al IGSS por sus buenas

Fuente: Subgerencia de Planificacion y Desarrollo, IGSS, con informacién de practicas

registros de participacion AISS. IGSS

El Instituto participd en la reunidn de la Subregién Centroamericana de la CISS, con el objetivo
aprobar el Informe 2020y el Programa de Trabajo del afio 2021 de la Subregion Centroamérica de la
CISS.

7.14.3 Participacion de personal del Instituto en capacitaciones de cardcter internacional

La DICORI ha propiciado el fortalecimiento de los vinculos con organismos internacionales para
abordar temas relacionados con la formacion y obtencién de becas que permita la transferencia de
conocimientos, capacidades, intercambio experiencias y buenas practicas para la capacitacion del
recurso humano, en el marco de la cooperacion técnica sobre temas de seguridad social, aspectos
médicos, sistemas administrativos, informaticos y financieros. Las principales capacitaciones
realizadas en el afio 2020:

1. Talleres Introduccién a la Ciencia de Datos, Gestion por Datos e Inteligencia de Negocios
impartidos por UNOPS.

2. Curso Online Proteccidn Social, Cuidados y Género impartido por la PUD-OIT-ONUMUJERES.

3. Curso “E-Learning on Actuarial Modeling for Social Protection Analysts”,impartido por el Centro
Internacional de Formaciéon de la Organizacion Internacional del Trabajo sobre modelos
actuariales para analistas de proteccion social.

4. Curso online “Formacion de Educadores/Divulgadores en Seguridad Social”, impartido por la
OISS.



5. Curso “Capacitacion de Monitores para el Retorno Saludable”, realizado por el Instituto
Mexicano del Seguro Social (IMSS), COPRECOVID e INTECAP, en el cual participaron
aproximadamente 2,800 monitores activos de salud y seguridad ocupacional.

7.14.4 Informacion y actividades internacionales relacionadas con la pandemia del COVID-19 y la
Seguridad Social.

Derivado de la vinculacidon que el Instituto tiene con distintos organismos internacionales, se
establecié una red de contactos donde se compartié informacion y programacion de eventos
virtuales de interés para el Instituto y relacionados con la Seguridad Social y la pandemia del
COVID-19, los cuales se compartieron con las distintas Subgerencias y dependencias pertinentes
para su conocimiento y participacion. Las actividades gestionadas fueron las siguientes:

Cuadro 73
IGSS: eventos realizados, seguin organismos, aio 2020

Eventos realizados por organismo internacional Participantes
Sistema de Integracion Centroamericana (SICA) 73
Conferencia Interamericana de Seguridad Social (CISS) 61
Organizacién Iberoamericana de la Seguridad Social (OISS) 34
CAPACITA (e-Learning) 26
Asociacion Internacional de la Seguridad Social (AISS) 24
Consejo Latinoamericano de Ciencias Sociales (CLACSO) 13
Banco Interamericano de Desarrollo (BID) 10
Otros (CDC, CEPAL, OIT, MASHAV, Etc.) 64
Total 305

Fuente: Direccion de Cooperacion y Relaciones Internacionales, Subgerencia de Planificacion y
Desarrollo. IGSS

Representantes de la Conferencia Interamericana de Seguridad Social (CISS) en reunidn con el objetivo de crear estrategias
encaminadas a reforzar las economias de los Seguros Sociales de Centroamérica durante la pandemia del COVID-19.

63
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Dentro de los temas abordados en los diferentes eventos virtuales y de interés del Instituto se
destacan los siguientes:

Cuadro 74
IGSS: temas abordados en los eventos virtuales, segiin organismos, aino 2020

Institucion /

o
N
o
N
wn
L]
Qx
O :
)] organismo
5 1 |30/04/2020 | Videoconferencia: “Retos y desafios de los sistemas de seguridad social ante la 0IsS
L situacion derivada de la COVID-19en los paises iberoamericanos”
S 2 | 30/04/2020 | Webinario: “Cémo enfrentar al COVID-19en las residencias y centros diurnos de SICA
< adultos mayores?”
% 3 | 30/04/2020 | Telementorfa: “ COVID-19: Medidas implementadas en Honduras” SICA
< 4 |1 5/05/2020 | Seminario Web: “Protocolos de triaje y circuitos durante la COVID-19” 0ISS
g 5 16/05/2020 | Telementoria: “Actualizacién epidemioldgica de COVID-19. Vigilancia SICA
o epidemioldgica hospitalaria y poblacional: Busqueda de contactos”
8 6 | 13/05/2020 | Telementoria: “Triage y Desinfeccion para la prevencién de COVID-19. Uso de Equipo SICA
zZ de Proteccién Personal”
7 | 14/05/2020 | Seminario Web: “Respuesta de las unidades de emergencias y recursos 0ISS
extraordinarios (hoteles medicalizados e IFEMA) para atencién al COVID-19”
8 | 15/05/2020 | Informacién: Documento “El desafio social en tiempos del COVID-19” CEPAL
9 |18/05/2020 |Informacion: “Sostenibilidad financiera de los sistemas de pensiones de CISS
la seguridad social en Latinoamérica y el Caribe: Aspectos actuariales y de
gobernanza”
10 | 20/05/2020 | Informacion deinterés: «Guia para la reapertura: limpieza y desinfeccién de CDC

espacios publicos, lugares de trabajo, empresas, escuelas y hogares « Guia para la
limpieza y desinfeccion « Diagrama de decisiones para considerar una reapertura

11 | 20/05/2020 | Webinar: “El derecho a la salud de las personas mayores y las personas con CISS
discapacidad ante el COVID-19”

12 | 20/05/2020 | Telementoria: “Implicaciones en Salud Mental: Estrategias para su abordaje y SICA
resiliencia”

13 | 4/06/2020 | Seminario WEB: “COVID-19 Una Oportunidad para redisefiar los Sistemas de BID
Seguridad Social”

14 | 4/06/2020 | Telementoria: “Gestién Hospitalaria ante la pandemia COVID-19” CISS

15 | 4/06/2020 | Clase abierta virtual: “Sistemas de Salud y COVID-19: Perl entre la crisis y el camino CLACSO
hacia la refundacion”

16 | 10/06/2020 | Boletin Econdémico: “Impacto Econémico del COVID-19: Centroamérica, Argentina, BCIE
Colombiay México”

17 | 11/06/2020 | Seminario WEB, Identificacién de infecciones por SARSCoV-2 en profesionales de la SICA
saludy pacientes hospitalizados

18 | 17/06/2020 | Telementoria COVID-19 Centro América: “Limpieza y Desinfeccion en control de SICA
COVID-19. Experiencia en la Regién”

19 |25/06/2020 | Webinar: “La seguridad social en el trabajo maritimo” CISS

20 | 30/06/2020 | Webinario: “ COVID-19 Prestaciones econémicas orientadas a personas vulnerables” AISS

21 | 8/07/2020 | Webinar: “Elimpacto de COVID-19 en la gestién del fraude y otros delitos CLAPFO
financieros”

22 |10/07/2020 | Mesa Redonda Virtual: “Avifavir es el primer farmaco eficaz para el tratamiento de USAC
COVID-19 registrado en Rusia”

23 | 17/07/2020 |Encuesta para medir el impacto de la pandemia en el empleo ASIES

24 | 5/08/2020 | Telementorfa: “Identificaciéon de manifestaciones cardiovasculares de COVID-19, SICA
sefiales de alarmay manejo”

25 | 7/08/2020 | Telementoria: “Clinica TeleEcho para el Tratamiento integral a personas con VIH” SICA

26 | 11/08/2020 | Telementoria: “University of New México: COVID-19 ECHO Para América Latina SICA

Prevencion y Control de Infecciones”
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Institucion /

organismo

o

27 | 13/08/2020 | Webinar: “Auditoria basado en riesgos durante la pandemia” CAPACITA §

(e-Learning) iy

28 | 18/08/2020 | Webinar: “Atencién Integrada en América Latina y el Caribe mas alla del COVID-19” BID L,_ﬁ

29 | 20/08/2020 | Webinar: “La comunicaciony su adaptacion al contexto de la COVID-19” AISS %

30 | 30/08/2020 | Foroen materia de COVID-19: “ The Pandemic that Stopped the World Life with MASHAV aQ

COVID-19” S

31 | 1/09/2020 | Foro: “Medidas efectivas contra el Fraude de Compras de emergencia en tiempos CAPACITA L

COVID-19” (e-Learning) Q

32 |2/09/2020 Telementoria: “COVID-19 y tormenta de citosinas: terapia antiinflamatoria. Discusion SICA ;(l

de Caso Clinico” %

33 | 1/10/2020 | Telementoria: Consideraciones en control y prevencién de infecciones para SICA <

servicios de consulta externay ambulatorios durante COVID-19 L

34 | 5/10/2020 | Reunidn Virtual del XXIl Congreso Mundial: COVID-19y SST ISSA 5

35 | 6/10/2020 | Diplomado “E-Learning on Actuarial Modeling for Social Protection Analysts” oIT 8

36 | 8/10/2020 | Curso virtual: Proteccién social, cuidados y género oIT Z
37 | 8/10/2020 | Invitacion al Curso “Analisis e interpretacion de estudios actuariales” CISS
38 | 8/10/2020 | Publicaciones realizadas por la CISS durante el mes de septiembre CISS
39 | 13/10/2020 | 121_Reunion de la Mesa Directiva de la AISS AISS

40 |16/10/2020 | Informe: El Impacto del COVID-19 en las empresas formales de Guatemala BM

41 | 26/10/2020 | Curso Online: “Calidad y Humanizacion de la Asistencia Sanitaria” QISS
42 | 26/10/2020 | Curso Online: “Economia de la Salud” QISS
43 | 26/10/2020 | Curso Online: “Formacién de Educadores/Divulgadores en Seguridad Social” 0ISS
44 | 28/10/2020 | Inscripciones: en la OISS hasta el 31 de octubre (Master en Direccion y Gestion de los QISS

Sistemas de Seguridad Social, Master en Direccidn y Gestién de Planesy Fondos de
Pensiones y Méaster en Prevencidn y Proteccion de Riesgos Laborales)

45 129/10/2020 | Seminario Virtual: Precauciones de Aislamiento para COVID-19 y Suministros de SICA
Equipo de Proteccién Personal

46 | 9/11/2020 | Seminario WEB: “El futuro del trabajo ante la COVID-19 Oportunidades para una 0ISS
transformacion productiva”

47 | 11/11/2020 | Seminario WEB: “Seguridad inclusiva en el retorno al trabajo, en el marco de la OISS
CovID-19”

48 |18/11/2020 | Reunidn estatutaria anual de la Subregién Centroamérica CISS

49 |19/11/2020 | Webinar: El potencial de las TICS y su gobernanza como una estrategia para el CISS
mejoramiento continuo de la calidad.

50 | 26/11/2020 | Celebracién del Seminario Internacional del Comité Permanente de la OISS QISS

51 |26/11/2020 | Seminario Internacional, “Fortalecer la Proteccion Social, una oportunidad para OISS
superar la crisis. Respuestas desde la Seguridad Social y pisos de proteccién Social”.

52 |3/12/2020 | Cumbre Virtual de la Seguridad Social de la AISS para las Américas AISS

53 | 3/12/2020 | Resultados: Premio de buenas préacticas de la AISS para las Américas (Una AISS
institucién canadiense gana el Premio)

54 |3/12/2020 | XXXl Reunién de Directores de Cooperacién América Latinay el Caribe: Unidady SELA
solidaridad frente a la pandemia

55 | 9/12/2020 Telementoria: “COVID-19 en el paciente con Diabetes Mellitus, discusién de caso SICA
clinico”

56 |10/12/2020 | Nuestro desafio: el éxito de una vacuna COVID-19 depende de su entrega Centro de SAP Latinoa-
Colaboracién de Vacunas SAP méricay el

Caribe

57 |10/12/2020 | Transformacion Digital de los servicios de Salud “Lanzamiento de la primera red de OPS/OMS
telemedicina en tiempo real de Guatemala”

Fuente: Direccion de Cooperacion y Relaciones Internacionales, Subgerencia de Planificacién y Desarrollo. IGSS
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7.14.5 Actividades de vinculacion con la comunidad internacional

Enelmarcodel Plan Estratégico Institucional del IGSS se realizaron comunicacionesy acercamientos
con representaciones diplomaticas acreditadas en el pais, asi como con agencias de cooperacion
internacional para el desarrollo, con el fin de tener un espacio de dialogo que permita manifestar el
interés del Instituto de explorar oportunidades de cooperacion técnica. Para ese fin la DICORI
realizé un mapeo de los organismos internacionales y embajadas acreditadas en Guatemala, con el
objetivo de tener un acercamientoy evaluar temas de cooperacion, el cual actualmente se encuentra
en gestion y en coordinacion de agendas de reuniones. En el mes de septiembre de 2020 se
remitieron comunicaciones escritas a todos los organismos que se detallan en el cuadro siguiente:

Cuadro 75
IGSS: agendas en coordinacion con otras entidades, aino 2020

No | Organismo internacional o embajada
1 | Agencia Alemana de Cooperacién GIZ en Guatemala

2 | Agencia de Cooperacion de Corea del Sur KOICA Guatemala

3 | Agencia de Cooperacién Espafiola en Guatemala AECID

4 | Agencia de Cooperacion Internacional de Japén JICA Guatemala

5 | Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo USAID Guatemala

6 | Agencia Israeli de Cooperacion Internacional MASHAV Guatemala

7 | Agencia Sueca de Cooperacién Internacional en Guatemala

8 | Banco Centroamericano de Integracién Econémica BCIE Guatemala

9 | Banco Interamericano de Desarrollo BID Guatemala

10 | Banco Mundial BM

11 | Embajada de Alemania

12 | Embajada de Canada en Guatemala

13 | Embajada de Israel en Guatemala

14 | Embajada de India en Guatemala

15 | Embajada de Suecia en Guatemala

16 | Embajada de Taiwan en Guatemala

17 | Embajada de México en Guatemala

18 | Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia UNICEF Guatemala

19 | Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas UNFPA

20 | Fondo Monetario Internacional FMI

21 | Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos OACNUDH Guatemala
22 | OnuMujeres Guatemala

23 | Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura FAO Guatemala
24 | Organizacion de los Estados Americanos OEA Guatemala

25 | Organizacion Internacional del Trabajo OIT Guatemala

26 | Organizacion Panamericana de la Salud OPS/OMS Guatemala

27 | Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo PNUD Guatemala

28 | Union Europea Guatemala

Fuente: Registros de propios directorios de misiones diplomdticas y agencias de cooperacion internacional para el desarrollo. Direccion
de Cooperacion y Relaciones Internacionales. Subgerencia de Planificacion y Desarrollo. IGSS.



7.15 Actividades desarrolladas en el marco de la CISSCAD

El Instituto Guatemalteco de Seguridad Social
continué en la Presidencia Pro-tempore y la
Secretaria Técnica del Consejo de Instituciones
de Seguridad Social de Centroamérica y
Republica Dominicana (CISSCAD) para un
periodo de 2 afios mas (marzo/2020 a
marzo/2022), tras el consenso manifestado por
unanimidad en la Asamblea Extraordinaria por
las instituciones miembros. En ese sentidoy en
el cumplimiento de su mandato establecido en
los estatutos, el Consejo estuvo desarrollando
durante el afio 2020 una agenda de trabajo para
el efectivo apoyo y coordinacion en el desarrollo
de programas, proyectos y actividades que
tendieron a la atencion de la emergencia
sanitaria de la pandemia del COVID-19, a través
del desarrollo de acciones de intercambio de
informacion, experiencias, asi como de buenas
practicas.

A continuacion se presentan las actividades que
se llevaron a cabo en el afio 2020 en el marco de
la Presidencia Pro-Tempore y de la Secretaria
Técnica 2020-2022:

1. El5,6y7defebrerode 2020, se apoyd en la
organizacion del lll Encuentro de Gestores
de la Seguridad Social, realizado en la
ciudad de Guatemala. Fue gestado por el
Lic. Luis Rivera, Coordinador de la Comision
Técnica Financiero y Administrativo del
CISSCAD, bajo la coordinacién y apoyo del
Lic. Carlos Contreras, Presidente de la Junta
Directiva del IGSS y Presidente Pro Tempore
del CISSCADYy el Lic. Santiago Alfredo Urbizo
Guzman, Subgerente de Planificacion vy
Desarrolloy Secretario Técnico del CISSCAD,
con la participacion de la Dra. Ana Marilyn

Ortiz Ruiz de Juarez, Gerente del Instituto.
El objetivo de este Encuentro fue el
seguimiento para el cumplimiento de los
acuerdos generados en el segundo
Encuentro de Gestores, realizado en julio de
2018 en Republica Dominicana.
Adicionalmente se realizaron conferencias
magistrales por expertos que permitieron
ampliar el conocimiento de los temas de la
agenda de trabajo.

El 28 de febrero de 2020, se convocd y
coordind la | Asamblea Extraordinaria
relacionada con el tema de la pandemia del
COVID-19, realizada de forma virtual y
dirigida por el Lic. Carlos Francisco
Contreras Soldrzano, Presidente de Junta
Directiva delIGSSy Presidente Pro Tempore,
CISSCAD, la Dra. Ana Marilyn Ortiz Ruiz de
Juarez, Gerente del Instituto y el Lic.
Santiago  Alfredo  Urbizo  Guzman,
Subgerente de Planificacion y Desarrollo,
IGSS y Secretario Técnico, CISSCAD. Esta
Asamblea tuvo como objetivo la
coordinacién de medidas a considerar ante
el riesgo del coronavirus a nivel de los
institutos de seguridad miembros del
CISSCAD.

El29 de mayo de 2020, se convocdy coordind
la Il Asamblea Extraordinaria, de forma
virtual, cuyo Unico punto de agenda fue el
seguimientode lasaccionesde coordinacion
realizadas sobre la Pandemia del COVID-19,
su objetivo fue dar seguimiento a los
avances de las acciones realizadas en torno
a la pandemia, dirigida por el Lic. Carlos
Francisco Contreras Soldrzano, Presidente
de Junta Directiva y el Lic. Santiago Alfredo
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Urbizo Guzman, Subgerente de Planificacion
y Desarrollo. En esta reunidn se recogieron
tres acuerdos, entre los cuales destaca la
Consolidacion de solicitud a la Secretaria de
la Comisidon de Ministros de Salud de
Centroamérica (SECOMISCA) paralacompra
conjunta de pruebas del COVID-19.

El 5y 6 de noviembre de 2020 y en cumpli-
miento a los Estatutos del Consejo, se con-
voco y se organizé la XLI Asamblea Ordinaria
del CISSCAD, realizada en modalidad vir-
tual. Fue presidida por el Lic. Carlos
Francisco Contreras Soldérzano, Presidente
de Junta Directiva y el Lic. Santiago Alfredo
Urbizo Guzman, Subgerente de Planificacion
y Desarrollo, con la participacion especial
del Dr. Félix Ulloa, Vicepresidente de El
Salvador, el Lic. Marco Vinicio Cerezo,
Secretario General, del Sistema de la
Integracion Centroamericana (SICA) y de al-
tas autoridades de organismos internacio-
nales relacionados con la Seguridad Social,
como la AISS, OISS, CISS, CIESS/CISS, OPS/
OMS, INAP Y SECOMISCA. Esta Asamblea
tuvo como objetivo principal generar un es-
pacio para el analisis, reflexion y revision del
desarrollo de las politicas, actividades y
compromisos que se han establecido con
anterioridad y que en el marco de la pande-
mia del COVID-19 se hizo imperativo su revi-
sion, bajo una perspectiva integral que res-
pondid a los retos y desafios que ya han
empezado a manifestarse en la realidad de
la seguridad social de la region.

Dentro de los logros alcanzados en dicha
Asamblea estan:

a.

Conocimiento del avance de los compromisos
de trabajo establecidos en el marco de las
Comisiones técnicas del CISSCAD.

Elintercambio de experiencias sobre practi-
cas en las instituciones de Seguridad Social
e identificar aquellas susceptibles de una
vision regional.

El intercambio de experiencias de las insti-
tuciones en la atencion de la Pandemia del
COVID-19, que permitié establecer una
agenda de prioridades en el marco de la
atencion y contencion del COVID-19.

La necesidad de iniciar un proceso de revi-
sion de los estatutos del CISSCAD que propi-
cie una alineacion estratégica y armoénica
con el Protocolo de Tegucigalpa, en el mar-
co del fortalecimiento del Consejo en el
seno del SICA.

La importancia de iniciar un proceso de
construccion de una politica regional sobre
la seguridad social, a partir del desarrollo de
un dialogo regional con los actores naciona-
les de cada miembro.

Se aprobd la elaboracion de una propuesta
académica para la creacion de la Escuela de
Estudios Actuariales de Centroamérica y
Republica Dominicana, iniciativa que cuen-
ta con el respaldo deinstituciones especiali-
zadas en el tema de caracter internacional y
académicas.
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7.16 Actividades del Departamento de Organizacion y Métodos

7.16.1 Principales actividades realizadas en la atencion de la pandemia COVID-19

a. Dictamen Técnico para llevar a cabo la construccion de una unidad Hospitalaria Modular, para
fortalecer la capacidad resolutiva frente a la pandemia COVID-19.

b. Desarrollar instrumentos administrativos para formalizar la creacion y funcionamiento de las
“areas COVID” en algunas unidades médicas del area metropolitana.

c. Aplicar normativa temporal y proyecto de acuerdo para ampliar durante dos meses mas la
prestacion de servicio que se brinda a los afiliados en situacion de suspension autorizada por el
Ministerio de Trabajo y Prevision Social, derivado del COVID-19.

d. Proyecto para aprobacion de ampliacion a los contenidos ya normados en los Reglamentos de
prestaciones econémicas por equiparacion al riesgo de enfermedad comun para las personas
que se encuentren en aislamiento preventivo originado por la pandemia COVID-19.
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e. Dictamen técnico para los Acuerdos de Junta Directiva relacionados con el diferimiento de
pago de cuotas patronales por el COVID-19.

f. Disefio y autorizaron de formularios para ser utilizados en los hospitales del IGSS para
consentimiento de donacidn de plasma, para ser aplicado a pacientes convalecientes y en
estado critico por el COVID-19.

g. Productos relacionados con el PEI 2018-2022.

El desarrollo efectivo de los objetivos del Departamento de Organizacion y Métodos permitid
durante el afio 2020 generar algunos productos relacionados con el PEI, siendo los siguientes:

a. Dictamen técnico a los proyectos de Acuerdo de Junta Directiva y Gerencia para suprimir
Puestos de Salud y trasladar sus pacientes a Consultorios y Hospitales.

b. Dictdmenes a los proyectos de Acuerdo de Gerencia “Reglamento de Asistencia Médica” y
“Reglamento sobre proteccion relativa a accidentes”.

¢. Propuesta de “Reglamento de Seguro de Desempleo Temporal del IGSS”.

d. Informe sobre el proyecto “Reglamento del Programa para Trabajadores Independientes sobre
Proteccion relativa a IVS”.

e. Modificacién del “Manual de normas y procedimientos para el reembolso de gastos de transporte a
afiliados, beneficiarios y pensionados del Instituto”.

f.  Modificacidon del “Instructivo para el tramite de la solicitud de servicios médicos a entidades del
Estado, privadas o médicos particulares”.

g. Disefio de la version 4 del “Reglamento de Organizaciéon Administrativa del Instituto”.

h. Disefio de la version 4 del “Manual General de Organizacion del Instituto”.




170 7.16.2 Productos del departamento durante el afio 2020
Durante el afo 2020 se realizaron los siguientes productos:

Cuadro 76
IGSS: productos del Departamento de Organizaciéon y Métodos

Area de gestién | Producto | Cantidad
Manuales de organizacién 13
Instrumentos Manuales de normas y procedimientos 26
administrativos elaborados | Instructivosy otros 16
Informes y dictdmenes 290
Total 345
Subgerencia de Prestaciones en Salud 23

Subgerencia Administrativa

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

Formularios disenados y

- Subgerencia de Recursos Humanos
redisefiados

Total 30

Acuerdos de la Junta Directiva 53
P_royNectos de acuerdo Acuerdos de la Gerencia (incluye resoluciones) 111
disefiados

Total 164

Subgerencia de Prestaciones en Salud 3

Subgerencia de Planificacion y Desarrollo 2
Estudios administrativos

Subgerencia Administrativa 2

Total 7
Asesorias técnicas Se brindé asesorias a diferentes dependencias. 106

Fuente: Departamento de Organizacion y Métodos, Subgerencia de Planificacién y Desarrollo. IGSS







g Capitulo 8

Resultado de los Proyectos del IGSS
ejecutados por UNOPS

Como resultado de las gestiones realizadas en el afio 2020, se presenta el informe de
actividades de los proyectos AMEDIGSS, INFRAIGSS y acciones de soporte
interinstitucional entre el Instituto Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS) y la Oficina
de las Naciones Unidas de Servicios para Proyectos (UNOPS).

8.1 Beneficios y logros del Proyecto AMEDIGSS

Se presentan los esultados obtenidos de la implementacién del Memorandum de
Acuerdo entre el Instituto Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS) y la Oficina de las
Naciones Unidas de Servicios para Proyectos (UNOPS) para la Adquisicion de
medicamentos e Insumos Médicos y el Fortalecimiento de las Capacidades (AMEDIGSS).

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

La seguridad social constituye un bien comin y un derecho individual y colectivo, el cual
debe ser prestado con servicios de dptima calidad. En este sentido, se suscribid el
Convenio entre el Instituto Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS) y la Oficina de las
Naciones Unidas de Servicios para Proyectos (UNOPS) con el propésito de implementar
un sistema de adquisiciones justas, competitivas y transparentes, asi como el
fortalecimiento de las capacidades y el cambio institucional, mediante un modelo de
gestion, que contribuya con el desarrollo institucional en beneficio de los afiliados y
derechohabientes de la seguridad social.

I. Beneficios del Convenio suscrito.

a. Establecer reglas claras en los procesos de adquisicion de medicamentos y otros
servicios, a fin de asegurar la transparencia y la rendicidn de cuentas.

b.  Realizar analisis de precios para adjudicar medicamentos a precios razonables y
justos con referencia al mercado nacional, regional e internacional.

c. Generarahorrosenlosrecursosyenlacalidad delagestiondeobrasyadquisiciones
publicas, lo que permite que los afiliados y derechohabientes tengan un mejor
acceso a los servicios.

d. Coadyuvarenlaimplementacion de reformasy mejoras organizativas del Instituto.

e. Contribuir al logro de estandares internacionales, asi como el cumplimiento de
Objetivos de Desarrollo Sostenible, la renovacion de la Seguridad Social, entre
otros compromisos internacionales.

Para ello, se definieron cinco dreas estratégicas de la asistencia técnica: i) adquisiciones
competitivas, transparentes, abiertas e innovadoras; ii) fortalecer la gestion institucional
del IGSS; iii) mejorar los aspectos logisticos de la cadena de abastecimiento, iv)
monitoreo, evaluacion y rendicion de cuentas y v) mejoramiento de los servicios de
salud, en coberturay atencion de calidad para los derechohabientes.



II. Logros de AMEDIGSS
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a. Tlicitacionesllevadasacabo (siendo 5 procesos de adquisicion de emergencia parala respuesta
a la pandemia COVID-19).

b.  45acuerdos de largo plazo enmendados por 2 afios mas que permiten continuar con contratos
vigentes para que el IGSS pueda continuar adquiriendo medicamentos.

c. 178 érdenes de compra emitidas, totalizando un monto de Q91,038,178.67 (USD64,610,287.
d. 94,178,503 de dosis/unidades de insumos médicos entregados.
e.  8ninos beneficiados con implante coclear.

f.  Segestionaron 15,103 6rdenes de entregay 208 contratos con 57 proveedores, correspondiente
a un monto de USD51,796,690.45.

g. Pagos realizados a proveedores por un monto de USD56,114,462.09, lo que representd revisar
14,677 facturas/recibos/expedientes.

h. 62 lotes de medicamentos muestreados, de los cuales 60 ya se encuentran con los certificados
de calidad emitidos y 2 se encuentran en proceso de evaluacion.

i. 130 mil sesiones de tratamiento renal incluyendo:

Implementacion de 7 Centros Periféricos de Dialisis Peritoneal; durante el 2020 se abrieron y
pusieron en funcionamiento 8 centros de atenciéon para pacientes de Dialisis Peritoneal
Continua Ambulatoria, ubicados en: Jutiapa, Zacapa, Coban, Petén, Escuintla, Suchitepéquez,
Quetzaltenango y el centro base en la ciudad de Guatemala; logrando con esto acercar los
servicios a los pacientes entre ellos: los controles médicos y de laboratorio mensuales,
capacitacionesal pacientey sus familiares, con el apoyo de especialistas en nefrologia mediante
telemedicina desde el Centro Base.

j- Introduccién de terapias innovadoras de tratamiento renal (Didlisis Peritoneal Automatizada y
Terapias de Reemplazo Renal Continuo y capacitacion a pacientesy a personal del IGSS en las
mismas; la Dilisis Peritoneal Automatizada es una terapia innovadoray se considera lasegunda
mejor alternativa después del trasplante renal para los pacientes que sean elegibles para ésta;
se tienen 28 pacientes en esta terapia, con capacidad de atender a 100 pacientes durante el
primer afio. El equipo de DPA cuenta con la opcion de hacer seguimiento remoto, mediante un
sistema de comunicacion directa con el Centro Base que permite ver el registro de cada sesion
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cumplida, evaluar si se lograron los objetivos y hacer modificaciones a la programacion sin
tener que trasladarse el paciente con el equipo a la unidad.

k. Implementaciéon de CRRT (Terapia de Reemplazo Renal Continuo) en 3 hospitales del IGSS:
General de Accidentes, Dr. Juan José Arévalo Bermejo y General de Enfermedades.

. Implementacion de Hemodialisis Intrahospitalaria en 5 hospitales del IGSS. Durante el 2020 el
IGSS realizd mejoras en los distintos hospitales para asegurar que la prestacion de los servicios
cuente con la mayor calidad y seguridad para los pacientes. Entre las actividades cumplidas se
describe:

i. Las modificaciones en los sistemas de tratamiento de agua para cumplir la calidad
requerida por la Comision de Normas (COGUANOR).

ii. La instalacion de llaves de acceso y drenajes para la conexion de las plantas de
tratamiento portatiles (osmosis inversa), maquinas de hemodialisis y CRRT, en las
areas de encamamiento y de atencion de pacientes renales.
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iii. Adecuacion de suministro eléctrico a los requerimientos para el uso de los equipos de
hemodialisis y CRRT, (en Mazatenango incluye Planta eléctrica nueva).

iv. Adaptaron el suministroy presion de agua requerida para hemodialisis.
v. Habilitacion de espacios para el resguardo de los equipos de hemodialisis y CRRT.

m. Hemodialisis Ambulatoria Externalizada: En el 2020 se firmaron los acuerdos con cuatro
empresas para la implementacidn de los servicios de Hemodialisis Ambulatoria externalizadas
en 13 centros y se realizaron visitas de supervision a 6 centros existentes. El avance de estas
fases se resume en el esquema siguiente:

Esquema 3
IGSS: avances obtenidos durante el afno 2020 en las IV Fases de Tratamiento Sustitutivo
de la Funcion Renal.

Hemodialisis
15,115 ; . CRRT
Kits entregados de 595,690 Intrahospitalaria
noviembre 2019- Bolsas de DPCA 796 15

septiembre 2020

14,045

Sesiones realizadas

1,123
Pacientes atendidos de
noviembre-septiembre

2020

1

Manual de supervisién
aprobado

2

Capacitaciones

([
\ 174

3

Informes trimestrales
remitidos al IGSS

entregadas de diciembre
2019-septiembre 2020

5,048

Pacientes atendidos en
DPCA de diciembre 2019 a
septiembre 2020

1

Manual de supervisién
aprobado

96

Pacientes de nuevo
ingreso en DPCA que
recibieron capacitacién
de dicembre 2019 a
septiembre de 2020

3 (Centro Base) y
8 (Centros Periféricos)
Informes Trimestrales
remitidos al IGSS

Sesiones realizadas Sesiones realizadas
junio a septiembre 2020  junio a septiembre 2020

303 14

8 8 Pacientes atendidos Pacientes atendidos
” junio a septiembre 2020  junio a septiembre 2020
T MANUAL Manual de supervisién
= aprobado

FASE IV

EN IMPLEMENTACION

2

Informes de Pre Inspeccién de Centros
de Hemodialisis existentes remitidos
al IGSS

Manual de Supervisién en Proceso
de revision por parte de la
E— Comisién IGSS

Fuente: UNOPS.



8.1.1 Compras de emergencia para afrontar la pandemia COVID-19

En soporte a la respuesta de emergencia desplegada por el Gobierno de Guatemala para atender
la pandemia COVID-19, el IGSS por medio de UNOPS realizé la compra de 75,000 mil pruebas para
COVID-19, acompafiadas por los correspondientes insumos para la toma de muestras, medios de
transporte e insumos para laboratorio. Las pruebas se empezaron a entregar al Seguro Social a
finales de mayo de 2020.

De igual forma, UNOPS contribuy6 con el Seguro Social en la adquisicion de 1.5 millones de
unidades de material médico quirdrgico prioritario, incluyendo batas quirdrgicas, zapatones,
mascarillas y gorros; ademas de 20 mil items de insumos para laboratorio.

Complementariamente, se gestion la anticipacion de las entregas de 74 tipos de medicamentos
clasificados por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como esenciales en el manejo de
pacientes que ingresan en las Unidades de Cuidados Intensivos bajo sospecha o con diagnédstico
confirmado de coronavirus.

Las convocatorias de UNOPS, a través de procesos de adquisicion de Emergencia (EPP por sus
siglas en inglés para Emergency Procurement Process), resultaron en Acuerdos de Largo Plazo (LTA
- Long Term Agreement), representando una fuente fiable para el suministro de estos bienes,
contribuyendo a asegurar el abastecimiento y la transparencia, colaborando a una gestion publica,
justay equitativa.

Asimismo, UNOPS brindé asistencia al IGSS en acciones de mitigacion y gestion de la crisis. Al
garantizar la continuidad de las acciones previamente programadas por el Proyecto AMEDIGSS
para la compra de medicamentos, suministros hospitalarios, la prestacion de servicios de
hemodialisis, entre otros, se contribuyd con que no se interrumpiera la prestacion del servicio
publico de salud de calidad a los derechohabientes del Seguro Social.

Se llevaron a cabo licitaciones de emergencia bajo la modalidad sondeo de informacion para las
cotizaciones -Request For Quotations- (RFQ), que segun las normas de UNOPS son para compras
menores de USD 50,000 en las que los procesos son rapidos, se ha logrado adquirir lo siguiente:

1. RFQ/24-2020-UNOPS/GUA/RFQ/24-2020-Adquisicién en caracter de emergencia
de Kits para el desarrollo de las Pruebas para la determinacion de SARS-COV-2
(Coronavirus COVID-19) enrespuestaalaemergencia del COVID-19 - compatibilidad
tecnologia GenExpert.

Cuadro 77
IGSS: detalle de insumos, cantidad de producto y precio, afno 2020

Precio Precio por
Evento Descripcion Cantidad | Unitario orden de
Q) compra (Q)
(96554) sars-cov-2 por reaccion en 10,000 384.8 3,848,000
RFQ-24 | cadena de la polimerasa -PCR- prue-
ba para determinacién 15,000 384.8 5,772,000
Total 25,000 9,620,000

Nota: Las cantidades reportadas corresponden al afio 2020 y las cantidades globales adquiridas en el
marco de este evento pueden aumentar en los proximos afios debido a que son acuerdos de largo plazo
(Long Term Agreement -LTA-).

Fuente: UNOPS
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1ze 2. RFQ/25-2020: Suministro y entrega de Material Médico Quirurgico en respuesta a la

emergencia del COVID-19

Cuadro 78
IGSS: detalle de insumos, cantidad de producto y precio, afno 2020

o

N

(=)

N

— . Precio por

w N c Precio Monto

Evento Descripcion Cantidad o orden de

LL

% Unitario (Q) compra (Q) total (Q)

8 (6001) bata quirdrgica de 48,489 47.50 2,303,227.50

5 polipropileno trilaminar 11,058,237.50
(SMS), talla Gnica 184,316 47.50 | 8,755,010.00

L L

Q (6481) gorro quirdirgico 47,492 201 95,458.92 95,458.92

- descartable, hombre

% RFQ-25 (8459) bata aislante, color 92,470 10.34 956,139.80

e amarillo, con mangas, talla 2,667,802.72

< anica. 165,538 10.34 1,711,662.92

g (15220) mascarilla naso 633,570 19.55 12,386,293.50

= bucal protectora, tipo N95 12,595,478.50

o o FFP2 10,700 19.55 209,185.00

% Total 1,182,575 26,416,977.64 |  26,416,977.64

Nota: Las cantidades reportadas corresponden al afio 2020 y las cantidades globales adquiridas en el marco de este evento
pueden aumentar en los proximos afios debido a que son acuerdos de largo plazo (Long Term Agreement -LTA-).

Fuente: UNOPS

3. RFQ/26-2020: Suministro y entrega de insumos de laboratorio para el desarrollo de
pruebas para SARS-Cov-2 (COVID-19) en respuesta a la emergencia del COVID-19

Cuadro 79
IGSS: detalle de insumos, cantidad de producto y precio, ano 2020

Precio por
orden de

compra (Q)

Precio
Unitario (Q)

Descripcién Cantidad

(52739) bolsa para el descarte de material bioin-

o 3,000 10.25 30,750
eccioso

(96306) hisopos estériles de dacrén o rayén de
RFQ-26Z punta redonda (que incluya medio liquido para 10,000 24.96 249,600
transporte universal de virus)

(1406) puntas desechables con filtro, de 1000 ul
para biologia molecular

Total 20,680 286,494

7,680 0.80 6,144

Nota: Las cantidades reportadas corresponden al afio 2020 y las cantidades globales adquiridas en el marco de este evento
pueden aumentar en los proximos afios debido a que son acuerdos de largo plazo (Long Term Agreement -LTA-).

Fuente: UNOPS




4. RFQ/27-2020 Suministroy entrega de Insumos de Proteccion Personal en respuesta
a la emergencia del COVID-19

Cuadro 80
IGSS: detalle de insumos, cantidad de producto y precio, aio 2020

Precio | Precio por

Descripcién Cantidad | Unitario | ordende tznt(:l]:g)
(o)) compra(Q)
(6999) zapatones o cubre zapatos descartables, 50,000 0.88 44,000
talla Ginica 147,575
117,699 0.88 103,575

[75924] Kit 0 equipo de proteccidn personal que
contiene: traje de proteccion, mascarilla n95 o

RFQ-27 ffp2, guantes de nitrilo, protector facial, gafas
para proteccién oculary cobertor de zapatos en 150,000 357.80 | 53,670,000 | 53,670,000
conformidad con las normativas o estandares
aplicables al nivel de proteccidn tres empaques
individuales
Total 317,699 53,817,575 | 53,817,575
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Nota: Las cantidades reportadas corresponden al afio 2020 y las cantidades globales adquiridas en el marco de este evento
pueden aumentar en los proximos afios debido a que son acuerdos de largo plazo (Long Term Agreement -LTA-).

Fuente: UNOPS

5. UNOPS/GUA/RFQ-EPP/28-2020 - Solucién integral compuesta por pruebas,
insumos y dispositivos para la deteccion In Vitro del Coronavirus de tipo 2 causante
del Sindrome Respiratorio Agudo Severo (SARS-CoV-2)

Cuadro 81
IGSS: detalle de insumos, cantidad de producto y precio, aio 2020

Precio Precio por

Descripcion Cantidad | Unitario orden de

(o) compra (Q)

Solucién integral para la deteccion in vitro del
coronavirus de tipo 2 causante del sindrome
respiratorio agudo severo (SARS-CoV-2)
mediante ensayos de laboratorio compuesta
por pruebas automatizadas, insumosy
dispositivos (Opcion D)

50,000 205.00 10,250,000

RFQ-28 Congelador a -20°c 3| 82,600.00 247,800.00
Cabina de seguridad bioldgica 6| 75,925.00 455,550.00
Juego de pipetas automaticas 6| 13,300.00 79,800
Hisopos estériles de dacrén o rayon de punta
redonda (que incluya medio liquido para 50,000 18.00 900,000.00
transporte universal de virus)

Total 100,015 11,933,150

Nota: Las cantidades reportadas corresponden al afio 2020 y las cantidades globales adquiridas en el marco de este evento
pueden aumentar en los proximos afios debido a que son acuerdos de largo plazo (Long Term Agreement -LTA-).

Fuente: UNOPS
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Entre los principales logros cualitativos del
proyecto AMEDIGSS, se destaca:

a. La comunicacion del proyecto tuvo un rol

muy relevante en la mitigacion de los riesgos
generados por laimplementacién del mismo.
En 2020, se dio el acompafiamiento
estratégico en el manejo de al menos 10 crisis.

Ademas, de facilitar las gestiones del IGSS con
los medios de comunicacion durante la
atencion de la pandemia COVID-19yfortalecer
laimagendellnstituto,delproyectoydeUNOPS
frente a instituciones y lideres de opinidn.

Se desarrolld la Estrategia y Plan de
Comunicaciones y Outreach AMEDIGSS 2020,
cuya implementacion resultd en el
fortalecimiento de las acciones realizadas en
este  ambito, generando aln mas
conocimiento por parte de la sociedad en
general, especialmente de formadores de
opinion.

. En 2020, UNOPS lanz6 a nivel mundial un

conjunto de noticias, fotografias y video de
las intervenciones en Guatemala, a través de
sus plataformas oficiales de comunicacion.
La divulgacion se realizd en tres idiomas
(espafiol, inglés y francés) y también se
compartid a través los canales de la ONU. De
esa manera es que su impacto es global.

. Sellevd a cabo una encuesta de satisfaccién a

nivelnacionalrespectoalosserviciosbrindados
por el IGSS, cuyos resultados se mostraron
positivos y que establecié una linea de base
parafuturosejerciciosdemediciéndelamisma
naturaleza.

. Otra importante iniciativa implementada en

diciembre de 2020 fue la instalacién de la
Mesa Técnica de Proveedores de la Seguridad
Social, espacio para el relacionamiento y
dialogo con los proveedores, con aras a
generar aun mas condiciones para un mejor
servicio y productos de calidad del Seguro
Social en beneficio de la comunidad y los
derechohabientes. En la Mesa Técnica se
conto con la participacion de los presidentes,
directores y representantes de cuatro

gremiales de la Camara de Comercio de
Guatemala (CCG), la Camara de Industria de
Guatemala (CIG); asi como la Camara de
Proveedores de Insumos para la Salud
(CAPROINSA); la Federacién Centroamericana
de Laboratorios Farmacéuticos (FEDEFARMA)
y empresarios independientes. Ademas,
asistieron como Observadores de la Mesa
Técnica delegados de la Organizacion
Internacional del Trabajo (OIT), la Oficina de
la Coordinacion Residente de Naciones
Unidas en Guatemala y el Centro de Estudios
en Salud de la Universidad del Valle de
Guatemala (CES). Igualmente, participaron
ocho (8) dependencias del IGSS y especialistas
de los Proyectos AMEDIGSS y de la oficina de
UNOPS en el pais.

. Seelaboré una estrategia diferenciada parala

adquisicibondemedicamentosdeUnicoregistro
sanitario en Guatemala, teniendo por objetivo
identificar los productos que no tienen
competencia y las posibles rutas para su
adquisicion con mejora en los precios.

. También se cred la Guia para la estimacion de

necesidades y programacion de medicamentos.

. Se elaboré una propuesta con objeto de

definirlos pasos pararealizar las estimaciones
en las unidades médicas y con ello mejorar
las proyecciones que el Instituto realiza para
sus requerimientos de compra.

.Se desarrolld un andlisis de diferentes

Modelos de distribucién para el Instituto.
Documento que identifica las ventajas y
desventajas de los distintos modelos a
desarrollarse para la distribucién de
productos por parte del IGSS.

i. Duranteabrilaoctubre 2020, seisfuncionarios

de la Direccion Terapéutica Central (DTC) del
IGSS recibieron el Curso en Evaluacion de
Tecnologias  Sanitarias, el cual fue
desarrollado por el Instituto de Efectividad
Clinica y Sanitaria de Argentina, reconocida
Institucion y centro colaborador de la OMS.
Esto fortalecera las capacidades de la
Direccion Terapéutica Central, se inicié una
segunda cohorte de seis estudiantes mas,
para finalizar en 2021.



j- Se desarrollé la propuesta de estructura

tematicade pensum de capacitacionesparala
gestion logistica. Este documento tiene por
objetivoidentificarlosmddulosdecapacitacion
paraserdesarrolladosporlaDireccion Técnica
de Logistica y el departamento de
capacitaciones en los cursos virtuales por
medio de EDUCA-IGSS.

k. Sefacilitaroncapacitacionesintroductoriasen

L.

gestion por datos y herramientas Bl a 104
funcionarios del IGSS, totalizando 24 horas de
capacitacion por funcionario, entre junio y
agosto.

Se facilitaron capacitaciones avanzadas
sobre el uso de la herramienta MS PowerBl|
parala Comision de Inteligencia de Mercados
del IGSS, totalizando 12 horas de
capacitacion adicionales, entre octubre y

noviembre, en las que se desarrollaron
modulos Bl para referenciacion de precios.

m.Se disefid, desarrolld e implementd, en la

ComisiéndelnteligenciadeMercadosdelIGSS,
la propuesta de un Mddulo Bl enfocado al
monitoreo de precios de medicamentos, asi
como de establecer pardmetros para
automatizar los procesos de referenciacion y
razonabilidad de precios de medicamentos.

n. Sedesarrolléunapropuestafortalecidaparala

creacion de la Direccion de Inteligencia de
Mercados (DIM), basada en los procesos de la
Cadena de Valor del IGSS, reexpresada desde
la perspectiva del afiliado y derechohabiente.

. Se facilité un taller sobre referenciacion y

razonabilidad de precios de medicamentos,
para la Comision de Inteligencia de Mercados,
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Direccion Técnica de Logistica, Direccion
Terapéutica Central y la Subgerencia
Administrativa, esto como parte del
fortalecimiento de las capacidades del
personal para continuar la implementacion
del Macromodelo de Adquisicion de
Medicamentos.

p. Se definieron requerimientos técnicos, fun-

cionales y de negocio para el disefio y desa-
rrollo de los mddulos de salud, de compras y
financiero (MEDI-IGSS, SIBOFA, SIGES-SIAD)
del Cubo de Datos Institucional IGSS, desa-
rrollado en conjunto por la Comisién de
Inteligencia de  Mercados, Direccion
Terapéutica Central, Departamento de
Servicios Contratados, Departamento de
Abastecimientos,SubgerenciaAdministrativa,
y los pares ejecutivos UNOPS.

. Se apoyo a la Subgerencia de Tecnologia, en

cuanto al desarrollo informatico en mas de 10
productos asociados a temas clave del IGSS,
como son Cuenta Unica, Patronos en linea,
Visita Domiciliar, entre otros.

r. A partirdel arbol de procesos anteriormente

desarrollado por el Departamento de
Organizacion y Métodos del IGSS, se logré
estructurar la Cadena de Valor del IGSS
(Nivel 0), reexpresada desde la perspectiva
del derechohabiente. Esto permitira al IGSS
comenzar a migrar hacia una cultura de
Gestidn por Procesos y mejora continua, con
iniciativas concretas a partir del 2021.

s. Adicionalmente a lo descrito en el punto

anterior, y en respuesta a una necesidad
identificada de apoyo a la Unidad de

Inteligencia de Mercados, se llevé a cabo una
prueba piloto sobre el uso y aplicacion del
enfoque de Gestidn por Procesos en ella, con
miras no solo a resolver dicha necesidad

identificada, sino también para generar una
metodologia propia para documentacion de
procesos del IGSS, basada en el estandar
internacional de diagramacion (BPMN 2.0).

. Se logré consensuar y aprobar la Estrategia

de la Iniciativa de Excelencia Institucional
para ser implementada a partir de 2021. Esta
iniciativa buscara capitalizar los esfuerzos de
Fortalecimiento Institucional llevados a cabo
hasta la fecha, focalizando las acciones hacia
una cultura de Gestion por Procesos, una
Gestion por Datos, y una Orientacion al
Servicio como parte de la cultura del IGSS.
Adicional, se abordara el proceso transversal
de Adquisiciones de Medicamentos, el
proceso de Recaudacion, el proceso de Riesgo
e Inversiones, y el proceso relativo a la
Arquitectura Institucional.

u. Se concluyeron y presentaron la Evaluacion

del Impacto del PEAT de medicamentos que
habia sido realizado al inicio del proyecto;
ademas del diagndstico PEAT del Material
Médico Quirurgico adquirido por el IGSS.

. Se concluyd con el primer borrador de los

Diagndsticos PEAT de los Reactivos de
Laboratorio y Banco de Sangre y PEAT del
Equipamiento Médico Hospitalario, para su
respectiva revision por parte del Instituto.
Desde junio de 2016, el IGSS con el apoyo de
la Oficina de la UNOPS ha trabajado para el
mejoramiento y el acceso de los servicios de
salud, ampliando la eficiencia y la
transparencia en la contratacién publica, a
partir de la adquisicion de medicamentos,
insumos médicos, servicios sustitutivos de la
funcion renaly el fortalecimiento institucional
en las dreas que intervienen directamente en
la gestion de la cadena de abastecimiento de
dichos bienes y servicios.



En ese orden de ideas, desde el afio 2016 a la fecha en el marco del Proyecto AMEDIGSS, se han
completado 18 procesos de licitacion en beneficio de los afiliados y derechohabientes del IGSS,
siendo siete para compra de medicamentos; de éstos, uno incorporé un procedimiento de subasta
inversa electrdnica, una licitacion para insumos médico-quirdrgicos, una para la adquisicion de
implantes cocleares, y cuatro para la contratacion de servicios de hemodialisis y dialisis peritoneal
y cinco para la emergencia COVID-19 (pruebas de laboratorio, insumos y equipo de proteccion
personal).

Las adquisiciones fueron exitosas, generando una eficiencia significativa en la compra expresados en
ahorros, con respecto a los precios que el IGSS venia pagando antes de la participacion de la UNOPS,
consolidando al IGSS como un comprador influyente en el mercado nacional e internacional,
estableciendoymarcandonuevosparametrosdeprecio,calidadycondicionesmasfavorablesparael
abastecimiento del Instituto. De acuerdo con cada modalidad de licitaciéon, se lograron economias
diferenciadas.

Cuadro 82
IGSS: efectividad a los procesos de licitacion
Licitantes Licitantes Licitantes

precalifica- adjudica- | contratados
dos dos ITBO7

Documento Licitantes

Evento Ul contractual | participantes

1 |ITBOY Medicamentos Contrato/PO
2 |ITB11 Medicamentos Contrato/PO 44 39 22 21
3 |ITB13 Medicamentos Contrato/PO 54 49 33 32
4 | 1TB14 Medicamentos Contrato/PO 62 55 40 40
5 |ITB17 MMQ Contrato/PO 44 24 15 15
6 |ITB19 264Medicamentos LTA 54 49 36 35
7 | ITB10768 | Irbersatan Contrato/PO 7 7 1 1
8 |ITRses3 |!MPlantes Contrato/PO 2 2 1 1
cocleares
9 |ITB9868 14 medicamentos LTA 30 30 11 11
10 RFQ24- Pruebas COVID-19 LTA 1 N/A 1 1
2020
RFQ25- Material Médico
1 2020 Quirdrgico LA 1 N/A 3 2
RFQ26- Insumos de
12 2020 Laboratorio LTA J DA 4 4
Insumos de
13 | RFQ2T- Proteccién LTA 9 N/A 2 2
2020
personal
RFQ28- Pruebas equipos e
14 2020 iNSUMOS LTA 13 N/A 4 4

Fuente: UNOPS
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Cuadro 83
IGSS: duracion de los eventos de licitacion

Duraci6n del
Publicaciény Recepcién proceso de
Tipo de Documento Solicitud del | Convocatoria P! e a2 Contratacién Inicio de adquisicones
Evento NP de ofertasy Adjudicacion o Lo B
adquisicion contractual 1GSS a Proveedores (A) Ejecucion (CIES
apertura .
(B) calendario)
(A-B)
ITBO7 Medicamentos Contrato/PO 23-nov-16 5-ene-17 6-feb-17 11-abr-17 18-may-17 19-jun-17 133
ITB11 Medicamentos Contrato/PO 26-ene-17 30-ene-17 13-mar-17 26-jun-17 11-ago-17 28-ago-17 193
ITB13 Medicamentos Contrato/PO 22-feb-17 27-feb-17 18-abr-17 14-ago-17 18-oct-17 3-nov-17 233
1TB14 Medicamentos Contrato/PO 6-oct-17 11-oct-17 4-dic-17 27-abr-18 13-jun-18 20-jun-18 245
TB17 Material Médico | ¢ at0/p0 12-abr-18 18-abr-18 25un-18 27-feb-19 25-mar-19 29-mar-19 341
Quirdrgico
264 . .
ITB19 [ —— LTA 28-mar-19 29-may-19 11-jul-19 11-dic-19 17-ene-20 5-may-20 233
ITB10768 Irbersatan Contrato/PO 1-may-19 15-jul-19 25-jul-19 17-sep-19 27-sep-19 26-nov-19 4
1TB5953 Igg?lf;::; Contrato/PO 26-oct-18 8-nov-18 7-ene-19 18-feb-19 5-mar-19 5-mar-19 117
14 . .
1TB9868 medicamentos LTA 28-mar-19 11-jun-19 25-jul-19 4-dic-19 18-dic-19 20-Abr-2020 190
RFQ24-2020 Egj\jgﬁg LTA 29-mar-2020 1-abr-2020 3-abr-2020 12-may-2020 | 29-may-2020 | 9-0ct-2020 58
RFQ25-2020 gjﬁ ‘rag‘ic“ﬂfd‘co LTA 1-abr-2020 3-abr-2020 15-abr-2020 26-may-2020 | 29-may-2020 | 27-may-2020 56
Insumos de .
RFQ26-2020 - LTA 6-abr-2020 8-abr-2020 16-abr-2020 26-may-2020 29-may-2020 30-jun-2020 51
Laboratorio
Insumos de
RFQ27-2020 | Proteccion LTA 1-abr-2020 28-may-2020 3-jun-2020 26-jun-2020 13-jul-2020 13-jul-2020 46
personal
Pruebas
RFQ28-2020 | equipose LTA 20-may-2020 11-jun-2020 6-jul-2020 23-sep-2020 23-sep-2020 23-sep-2020 104

insumos

Fuente: UNOPS

Por medio de 18 licitaciones publicas (medicamentos, insumos y tratamiento sustitutivo de la
funcién renal) desde junio 2016 a diciembre 2020, el Proyecto AMEDIGSS, ayudd a abastecer 114
unidades médicas en todo el pais con 568 tipos de medicamentos, lo que equivale a 450 millones de
dosis de medicamentos distribuidos. Mediante el uso de procesos de adquisicion transparentes y
eficientes, se estima un ahorro de alrededor de USD270 millones, representando el 57.0% de ahorro
en la compra de medicamentos y un 34% de ahorro en suministros médicos quirurgicos.

Las eficiencias alcanzadas se deben, entre otros, a:

a.

La consolidacion de la demanda de las unidades médicas, que represent6 compras por volumen
de medicamentos, evolucionando hacia la elaboracién del Plan Anual de Compras mas adaptado
a las necesidades reales de consumo, tomando en consideracidn los datos suministrados por la
Direccion Terapéutica Centraly Direccion Técnica de Logisticadelnsumos, Medicamentosy Equipo
Médico.

. La realizacion de andlisis de razonabilidad de precios para adjudicar medicamentos a precios

razonables y justos respecto de los precios de referencia del mercado nacional, regional e
internacional. Dicho proceso se incorporé al Instituto a través de la creacion y acompafiamiento
técnico de la Unidad de Inteligencia de Mercado, recomendada por el Proyecto AMEDIGSS.

. La transparencia en el proceso de licitacion, las reglas claras, la desagregacion de funciones que
garantiza la transparencia, la eficiencia y eficacia en las compras y el aumento de la cantidad de
medicamentos adquiridos (que pas6 de 32 codigos hasta 599) aumenté la participacion de
proveedores de 32 a 62, que evidencid la confianza manifestada por el mercado.



8.2 Convenio IGSS-UNOPS INFRAIGSS

ComoINFRAIGSS seidentificalaimplementacion
del convenio suscrito entre el IGSS y la Oficina
de las Naciones Unidas de Servicios para
Proyectos (UNOPS) denominado “Servicios de
Apoyo al Instituto Guatemalteco de Seguridad
Social (IGSS) para la Implementacion del
Programa segunda etapa del Plan Maestro para
la Modernizacion y Ampliacion de la Red
Hospitalaria”, el cual tiene como objetivo la
realizacion de estudios vy disefios de
infraestructura hospitalaria, construccion vy
mejoramiento de infraestructura hospitalaria y
adquisicion de equipo médico/no médico,
ambulancias, y equipo tecnoldgico, que dio
inicio en abril de 2020.

La importancia del Convenio de INFRAIGSS
radica en que, a través de este, el IGSS, en
ejercicio de su autonomia le dé cumplimiento al
régimen de seguridad social, mediante la
construccion de infraestructura hospitalaria,
adquisicion de equipo médico y tecnoldgico,
cuyo fin Gltimo es ampliar la coberturay mejorar
la prestacion de servicios a sus afiliados y
derechohabientes, descongestionando
hospitales actuales que han sobrepasado su
capacidad de atencidén, garantizando la
sostenibilidad de las inversiones realizadas.

Para el logro de sus objetivos, el Programa se
integra con los componentes siguientes:

1. Estudiosy disefios de infraestructura
hospitalaria;

2. Construcciony mejoramiento de
infraestructura hospitalaria; y

3. Adquisicién de equipo médico/no médico,
ambulancias, y equipo tecnoldgico.

La implementacion del Programa INFRAIGSS
permitird incrementar la cantidad de servicios
médicos en el area central, dado que se proyecta
la construccién de dos hospitales generales,
uno ubicado en los predios de zona 11y otro en
zona 5 de la ciudad capital, como respuesta a la
demanda del area metropolitana.

Para atender la demanda del oriente del pais se
tiene planificado la construcciéon del Hospital
Regional de Oriente, ubicado en la cabecera
departamental de Zacapa, que atenderd la
creciente demanda de los departamentos de
Zacapa, Chiquimula, Izabal, Jalapa, Jutiapa y El
Progreso.

Ademas, se prevé la construccidon de hospitales
de especialidades, tal el caso del Hospital de
Alta Complejidad, Hospital de Pediatria y de
Gineco-Obstetricia.

Se adquirira un importante lote de ambulancias
en apoyo a las funciones hospitalarias, para el
traslado de pacientes de manera adecuada,
contando para el efecto con equipo apropiado.

El Convenio contempla ademas invertir en la
adquisicion de equipo médico de nueva
generacion, renovar equipos obsoletos que
cumplieron con su vida util, lo que permitira
mejorar las condiciones en la prestacion de
servicios médicos.

Otro de los componentes relevantes del
convenio es mejorar y actualizar la tecnologia
informatica del Instituto, para que los distintos
programas con los que se cuenta sean
desarrollados de manera eficiente, abarcando
una plataforma integradora, innovacion de
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infraestructura informatica y equipo de computo, licenciamientos, seguridad de la informacion,
comunicaciones, y otros elementos asociados.

8.2.1 Gobernanza del Programa

La Subgerencia de Planificacion y Desarrollo en su calidad de Secretaria Técnica del Convenio,
coordind las reuniones de las diversas instancias de la gobernanza del Programa: a) Comité de
Direccion del Programa (CDP), que es la autoridad superior del mismo, integrado por la Gerente
del IGSS y el Oficial a Cargo, por UNOPS; asisten también los funcionarios de ambas instituciones
vinculados con los temas a tratar; b) Junta de Programa, que es una instancia intermedia,
integrada por el Subgerente de Planificacion y Desarrollo y el Gerente de Portafolio de UNOPS; al
igual que en la instancia superior, aqui asisten invitados, dependiendo de los temas; vy, ¢)
Reuniones técnicas, en donde se abordan los aspectos técnicos de cada uno de los componentes
del Programa.

A través de estas reuniones se promueve la ejecucion de los componentes del Programa, siendo
estos los siguientes:

8.2.2  Estudios previos y disefios - planificacion

En apoyo a este componente, la Subgerencia de Planificacion y Desarrollo a través de sus cuadros
especializadosprepardélasfichastécnicasdelosHospitalesdeAltaComplejidad,nivellll,dosHospitales
Generales de Mediana Complejidad, nivel ll, a construirse los dos primeros en los predios de zona 11
yelterceroenlazona5, en la ciudad capital. Las fichas técnicas son la referencia para la elaboracion
de plan médico funcional de los hospitales, proyectandose a treinta afios como horizonte de
proyecto.

Debido al crecimiento de la demanda en el area, también se trabajara en el disefio y proyecto
ejecutivo del Complejo hospitalario de la zona 11, que ademas de los primeros dos hospitales
mencionados, incluye un hospital de pediatria nivel Ill y un Hospital de Gineco Obstetricia, nivel llI.

La Subgerencia de Planificacion y Desarrollo proporciond la informacion estadistica que soporta
los calculos para los estudios de preinversion.
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8.2.3  Gestion de adquisiciones (licitaciones)
8.2.3.1 Equipamiento COVID-19

La Subgerencia de Planificaciony Desarrollo actiia en caracter de Secretaria Técnica del Convenio,
gestiond ante la Subgerencia de Prestaciones en Salud, la definicion de los listados de equipo
médico y no médico, para atender la emergencia producto de la pandemia COVID-19, que se
solicité fueran adquiridos por UNOPS. En un primer pedido se incluyeron 2,324 equipos con un
costo de Q29,591,635.95; y un segundo pedido de 247 equipos con un costo de Q26,660,675.02
para un total de 2,571 equipos y una inversion de Q56,252,310.97.

8.2.3.2 Adquisicion de ambulancias

En conjunto con la Division de Transportes de la Subgerencia Administrativa y la Subgerencia de
Prestaciones en Salud, se gestiond la adquisicion de 2 pedidos de nuevas ambulancias. En el primer
pedido se incluyeron 32 ambulancias 4x2 y 14 ambulancias 4x4; ademas un segundo pedido por 54
ambulancias 4x2; y, 14 ambulancias 4x4, para total de 114 ambulancias en proceso de adquisicion.
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8.2.3.3 Adquisicion e instalacion de modulares COVID-19

Derivado de la escalada de casos de contagio de COVID-19 de los afiliados y derechohabientes del
Instituto, se gestiond a través del Programa INFRAIGSS la adquisicién de dos hospitales modulares
para atender la emergencia. El primero con capacidad para 216 camas a instalarse en los campos
del Roosevelt, zona 11 en la ciudad capital, y el segundo con capacidad de 168 camas, a ser
instalado en el predio aledafio al hospital de Escuintla. La inversidon para adquirir los hospitales
modulares fue por el orden de Q80,526,388.80; ademas, se gestiond la adquisicion del equipo
médico y no médico para equipar estos hospitales modulares, por la cantidad aproximada de
Q51,329,853.90.

Los trabajos previos a la instalacion de los hospitales también estan a cargo del Programa, siendo
éstos: Movimiento de tierras, disefio de las instalaciones, plataformas de concreto y equipo
inherente. La losa de concreto para instalar el hospital modular del Roosevelt es de
aproximadamente 4,133 m? y para el hospital modular de Escuintla es de 3,662 m?. Estas
plataformas tienen en conjunto un valor estimado de Q66,929,853.90.

8.3 Construccién y equipamiento de infraestructura

Se tiene programado iniciar en mayo 2021, la ejecucidn fisica de los proyectos incluidos en el
programa.

8.4 Gerenciamiento del Programa INFRAIGSS y gestién
financiera

Para alcanzar las metas y objetivos del Programa INFRAIGSS, el Instituto ha desembolsado
USD18,781,327.13 al mes de mayo de 2020; se solicitd a la Gerencia del Instituto adelantar los tramites
internos para realizar el primer desembolso para compra de equipo, atendiendo a la emergencia
derivada por la pandemia COVID-19 por un valor de USD4,078,587.13; en julio de 2020 se remitié un
segundo requerimiento que servira para mejorar las condiciones de atencién suscitada por la
pandemia por un valor de USD4,202,740.00 el cual corresponde a 32% acumulado de ejecucion del
costo estimado en el Convenio USD26,062,812 de este componente de equipo médico.



1

o

6

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

Cuadro 84
IGSS: control de desembolsos COVID-19, afno 2020
(Cifras expresadas en dodlares USD)

Equipo COVID-19 | Desembolso | Total
Primer pedido 4,078,587 8,281,327
Segundo pedido 4,202,740
Modulares COVID-19 Desembolso
Adquisicién de 2 hospitales de emergencia 10,000,000 10,500,000
Contingencia adquisicién y suministro de hospitales de emergencia 500,000
Total desembolso 18,781,327

Fuente: Subgerencia de Planificacién y Desarrollo con informacion proporcionada por el Departamento de Tesoreria. IGSS

Grafica 25
IGSS: control de desembolsos COVID-19
(Cifras expresadas en dodlares USD)

30/ Contingencia adquisicion y
0 suministro de hospitales de
emergencia
US$ 500,000

0/ Eauipo Primer Pedido
22 /0 US$ 4,078,587

Adquisicion de
0/ 2 hospitales de
53/0 emergencia
Us$ 10,000,000

22(y Equipo Segundo Pedido
0 us$ 4,202,740

Fuente: Elaboracidn propia, Subgerencia de Planificacion y Desarrollo. IGSS
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Anexo 1

Estados Financieros
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. INSTITUTO GUATEMALTECO DE SEGURIDAD SOCIAL !
BALANCE GENERAL
AL 31 DE DICIE BRE DE 2020
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES
1000 ACTIVO 2000 PASIVO
1100 ACTIVO CORRIENTE (CIRCULANTE) 2100 PASIVO CORRIENTE
1110 ACTIVO DISPONIBLE 2110 CUENTAS A PAGAR A CORTO PLAZO
112 Bancos® 50,892,276.73 211 Cuentas Comerciales a Pagar a Corto Plazo ™ 238,67223
Total de ACTIVO DISPONIBLE 50,892,276.73 2113 Gastos del Personal a Pagar @ 391,850,149.98
2116 Otras Cuentas a Pagar a Corto Plazo ™ 162,994,236 40
1120 INVERSIONES FINANCIERAS Total de CUENTAS A PAGAR A CORTO PLAZO 555,083,058.61
nz Inversiones Temborales 20,183,957,661.96
Total de INVERSIONES FINANCIERAS 20,183,957,661.96
2140 PASIVOS DIFERIDOS
1130 ACTIVO EXIGIBLE 2143 Aportes v Contribuciones Devengadas del Estado 52,781,781,583.7¢
1131 Cuentas a Cobrar a Corto Plazo 67,616.50 2144 Contribuciones Devengadas det Sector Privado ** 2,558,235,174.40
133 Anticipos® 1,592,127.52 Total de PASIVOS DIFERIDOS 55,340,016,758.11
1136 Cuentas a Cobrar Organismos Receptores Administradores'” 1,221,451,625.08
137 Diferencial Cambiario, Cuentas por Cobrar 2,229,342.26)
1138 Cuentas por Cobrar por Adeudos del Estado ® 52,781,781,583.71 2150 FONDOS DE TERCEROS Y EN GARANTIA
1139 Contribuciones por Cobrar ¥ 2,558,235,174.40 2151 Fondos de Terceros 85,189.375.70
Total de ACTIVO EXIGIBLE 56,560,898,784.95 Total de FONDOS DE TERCEROS Y EN GARANTIA 85189 75.70
Total de PASIVO CORRIENTE 55,989,289,192.42
1140 ACTIVO REALIZABLE (NETO)
1141 Materias Primas Mateniales v Suministros ' . 877628.738.52
Total de ACTIVO REALIZABLE (NETO) 877,628,738.52
Totat de ACTIVO CORRIENTE (CIRCULANTE) 71,673,377,462.16 2208 PASIVO NO CORRIENTE
2250 PREVISIONES A LARGO PLAZO Y RESERVAS TECNICAS
1200 ACTIVO NO CORRIENTE (LARGO PLAZO) 2252 Reservas®" 41,218,905,050.86
1210 INVERSIONES FINANCIERAS A LARGO PLAZO Total de PREVISIONES A LARGO PLAZO Y RESERVAS 41 218 905 050.86
1211 Titulos v Valores a Largo Plazo 20,920,417,398.36 Total de PASIVO NO CORRIENTE 41 218 905 950.86
1214 Fondos en fideicomsso " 119,953,533.98 Total de PASIVO 97,199,194,243.28
1215 Diferencial Cambiario Titulos y Valores a Largo ! 3,740,760.00
Total de INVERSIONES FINANCIERAS A LARGO PLAZO 21,044,211,692.34 3000 PATRIMONIO @
3200 PATRIMONIO INSTITUCIONAL
1220 CUENTAS Y DOCUMENTOS A COBRAR A LARGO PLAZO CAPITAL SOCIAL E INSTITUCIONAL
1221 Cuentas a Cobrar a Largo Plazo (2 236,709,638.80 Regularizacion Resultados de Ejercicios Anteriores
Total de Cuentas y Documentos a cobrar a Latgo Plazo 236,709,638.80 Superavit presupuestario
Patrimonio del IGSS 1,814,644,184.73
PROPIEDAD, PLANTA Y EQUIPO (NETO) Superavit por Revaluacion de Activos 5,376,142.95
Propicdad y Planta en Operacién %% 828,567,737.42 Total de CAPITAL SOCIAL E INSTITUCIONAL 3,068,736,799.76
Maquinaria y Equipo U 1,143,385,708.31 Total de PATRIMONIO INSTITUCIONAL 3,068,736,799.76
Tierras y Terrenos /9 92,306,139.33 Total de PATRIMONIO 3,068,736,799.76
Construcciones en Proceso ' 314,591,966.07
Equipo Militar y de Seguridad 58974988
Otros Activos Faios 7 3.578,948.06
Depreciaciones Acumaladas '’ (1,243,255,085.01)
Total de PROPIEDAD, PLANTA Y EQUIPO (NETO) 1,139,765,164.06
1246 ACTIVO INTANGIBLE
1241 Activo Intanuible Broto!"” 17396 08568
Total de Activo Intangible 173,967,085.68
Total de ACTIVO NO CORRIENTE {(LARGO PLAZO} 22,594,553,580.88
SUMA ACTIVO \%!261 931,043.04 $ A PASIVO Y PATRIMONIO 100 267 931 043.04
o DEg, . §€0p %
> % § % -
~ % 586 mmz
% £ 2 R g
ke % &
% JEFE & Ly
‘689 (S




Lic. Abiel Estua
JEFE DEL DEPARTAM
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INSTITUTO GUATEMALTECO DE SEGURIDAD SOCIAL

ESTADO DE RESULTADOS
PERIODO DEL 01/01/2020 AL 31/12/2020
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES

5000 INGRESOS @
5100 INGRESOS PRESUPUESTO CORRIENTE

5120 INGRESOS NO TRIBUTARICS 225,418,097.48
5126 Multas 22,353,992.16

5127 Intereses por Mora 7,352,297.32

5129 Otros Ingresos no Tributarios 195,711,808.00

5130 CONTRIBUCIONES A LA SEGURIDAD SOCIAL 10,182,377,165.75
5131 Contribuciones a la Seguridad Social 10,182,377,165.75

5160 INTERESES Y OTRAS RENTAS DE LA PROPIEDAD 2,498,058,464.28
5161 Intereses 2,446,551,008.04

5165 Otras Rentas de la Propiedad 51,507,456.24

5170 TRANSFERENCIAS CORRIENTES 326,358,710.00
5172 Transferencias Corrientes del Sector Publico 325,358,710.00

5180 DONACIONES CORRIENTES RECIBIDAS . 1,442,465.00
5182 Donaciones en Especie 1,442,465.00

5200 OTROS INGRESOS

5210 OTROS INGRESOS PERCIBIDOS 4,174,954.98
5212 Diferencias Cambiarias 4,174,954.98

13,236,829,857.49
13,232,654,902.51

4,174,954.98

6000 GASTOS @
6100 GASTOS CORRIENTES

6110 GASTOS DE CONSUMO 7.,640,438,339.34
6111 Remuneraciones 2,706,701,461.74
6112 Bienes y Servicios 3,5638,132,041.28
6113 Depreciacion y Amortizacion 98,841,524.32
6114 Estimacion para Reservas Técnicas 1,295,336,002.00
6116 Bienes de Consumo Donaciones 1,427,310.00
6120 INTERESES, COMISIONES Y OTRAS RENTAS DE LA
PROPIEDAD 59.666,329.73
6123 Derechos Sobre Bienes Intangibles 20,885,494.78
6124 Otros Alquileres 38,780,834.95
6130 PRESTACIONES DE SEGURIDAD SOCIAL 3,836,898,482.77
6131 Prestaciones de Seguridad Social 3,836,898,482.77
6140 OTRAS PERDIDAS Y/O DESINCORPORACIONES 6,444,271.75
6142 Otras Pérdidas 6,444,271.75
6150 TRANSFERENCIAS CORRIENTES OTORGADAS 46,353,150.03
6151 Transferencias Otorgadas al Sector Privado 12,530,341.42
6152 Transferencias Otorgadas al Sector Publico 33,361,379.00
6153 Transferencias Otorgadas al Sector Externo 461,429.61

11,589,800,573.62
11,589.800,573.62

RESULTADO DEL PERIiODO

1,647,029,283.87
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- STITUTO TEM L GU | Cl
DO FE v ©®
RO DEL 1 | 2 31 12 20
| ASE RESAD SE Q E
ACTIVIDADES DE OPERACI "N 731,314,4 9.14
Disminucion de efectivo por cuentas y documentos a cobrar C.P. (376,143.17)
Efectivo recibido por ingresos no tributarios 225,418,097 .48
Efectivo recibido por contribuciones a la seguridad social 10,182,377,165.75
Efectivo recibido por transferencias corrientes del sector publico 325,358,710.00
Efectivo recibido por otras rentas de la propiedad 51,507,456.24
Aumento de efectivo por cuentas a pagar a corto plazo 54,320,418.33
Aumento de efectivo por fondos a favor de terceros 5,539,219.70
Efectivo por pago de remuneraciones (2,706,701,461.74)
Efectivo por operaciones de ejercicios anteriores 8,988,820.57
Efectivo por pago de prestaciones laborales (Reservas) (87,402,833.00)
Efectivo por pago de bienes y servicios (1,326,056,270.43)
Efectivo por pago en Materiales y Suministros (2,075,416,708.92)
Efectivo por pago de otros alquileres (38,780,834.95)
Efectivo por pago de transferencias corrientes otorgadas (46,127,926.13)
Efectivo por pago de Prestaciones de Seguridad Social (3,836,898,482.77)
Efectivo por pago de sentencias judiciales y otros gastos (4,434,797.82)
ACTI IDADES DE INVE SION (729,809,838.62)
Efectivo entregado en inversiones (2,864,1560,037.43)
Efectivo recibido por intereses sobre inversiones 2,446,551,008.04
Efectivo por la compra de maquinaria y equipo (123,318,138.02)
Efectivo entregado a Organismos Receptores Administradores (188,892,671.21)
Aum n o o Disminucién por variacion s en el ujo de efectivo 1,5 4,590.52
( +)saldoinicial e efectivo equivalentes fect'vo 49,3876 6.21
Efe tivoyequivalentes e e e tivo al 31 de diciembre 020 (*) 50,892,276.73
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( * ) El saldo del efectivo y equivalentes de efectivo esté integrado en nota a los E/F No. 3
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Instituto Guatemalteco de Seguridad Social

Notas a los Estados Financieros

Nota 1

a)

b)

<)

d)

e)

Nota 2

INSTITUTO GUATEMALTECO DE SEGURIDAD SOCIAL -IGSS-

La Ley Organica del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, Decreto No. 295 del Congreso
de la Republica de Guatemala, establece que el IGSS es una institucion auténoma de derecho
publico con personeria juridica propia y plena capacidad para adquirir derechos y contraer
obligaciones, cuya finalidad es la de aplicar, en beneficio del pueblo de Guatemala y con
fundamento en el articulo 100 de la Constitucion Politica de la Republica de Guatemala, un
régimen nacional, unitario y obligatorio de Seguridad Social, de conformidad con el sistema de
proteccion minima. El IGSS cuenta con presupuesto propio, su formulacion, aprobacion,
ejecucion y liquidacion se rigen por la Constitucion Politica de la Republica de Guatemala, Ley
Organica del Presupuesto y por la Ley Orgénica del Instituto.

Los estados financieros del IGSS estan expresados en Quetzales, moneda de curso legal de la
Republica de Guatemala, segin la Ley Monetaria, Decreto No. 17-2002 del Congreso de la
Republica de Guatemala.

El ejercicio contable aplicado es del 01 de enero al 31 de diciembre de 2020, de conformidad
con el Acuerdo de Junta Directiva numero 1461 de fecha 19 de noviembre de 2019 y la Ley
Organica del Presupuesto, Decreto No. 101-97 del Congreso de la Republica de Guatemala y
sus reformas.

El Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, suscribié convenio de asistencia técnica con el
Ministerio de Finanzas Publicas para la implementacion del Sistema Integrado de
Administracion Financiera (SIAF), segun consta en Acuerdo de Gerencia No. 24/2001,
mediante el cual, se establece que se adopta el Sistema Integrado de Administracion Financiera
y Control (SIAF-SAG) para su implantacion, aplicaciéon y mantenimiento, mismo que quedo
institucionalizado y constituye el soporte de las diferentes operaciones administrativas y
financieras que se realizan en la gestion institucional.

El Sistema de Contabilidad Integrada (SICOIN) como herramienta informatica del Sistema
Integrado de Administracion Financiera (SIAF), es un sistema de informacién contable, que
integra los subsistemas de presupuesto, contabilidad y tesoreria; de esta herramienta se obtiene
la informacion financiera y contable de los programas EMA, IVS y PRECAPI la cual se revela
en las presentes notas a los estados financieros.

PRINCIPALES POLITICAS CONTABLES

Los estados financieros del IGSS han sido preparados de conformidad a lo que establece la
Constitucion Politica de la Republica de Guatemala, Ley Organica del IGSS, Ley Organica del
Presupuesto y otras leyes que le son aplicables. Un resumen de las politicas contables se
presenta a continuacion:

Base contable para el registro de operaciones: el registro de los ingresos se realiza con base a
los principios contables del conservatismo y de lo percibido y devengado,
y los egresos o gastos, al principio contable de lo devengado. Asi, se registra un ingreso




Instituto Guatemalteco de Seguridad Social

(percepcidn o recaudacion efectiva de rentas) cuando lo percibido o recaudado se acredita a la
cuenta bancaria del Instituto, y se considera efectuado un gasto, cuando queda afectado
definitivamente el crédito presupuestario.

b) Propiedad, planta y equipo: La valuacion de la propiedad, planta y equipo se muestra al costo
de adquisicion. Para efectos de la depreciacion, esta se realiza mensualmente por el método de
linea recta, en los porcentajes establecidos en las resoluciones No. 3-2007 y 7-2018 de la
Direccion de Contabilidad del Estado del Ministerio de Finanzas Publicas.

¢) Laadquisicion de bienes, suministros y materiales, asi como la contratacion de servicios se rige
por lo que establece la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento, asi como por los
acuerdos internos del Instituto.

d) El Instituto, por medio del Acuerdo de Gerencia No. 38/2008 de fecha 30 de diciembre de 2008
y sus reformas contenidas en los Acuerdos de Gerencia nimeros 13/2009 de fecha 19 de mayo
de 2009 y 18/2020 de fecha 24 de abril de 2020, regula el Fondo Rotativo Institucional y los
Fondos Rotativos Internos, los que pueden ser utilizados hasta un monto que no exceda del 5%
de las asignaciones presupuestarias, exceptuando el grupo “0” (Servicios Personales) y deben
liquidarse al 31 de diciembre de cada afio.

Nota 3 1112 BANCOS
Integrada por fondos depositados en diversas cuentas del sistema bancario nacional de la manera siguiente:
BANCO I CUENTA | NOMBRE | VALOR Q.

1112 01 00 FONDO COMUN IGSS 22,709,202.98

De Guatemala GT25BAGU01010000000001300011  IGSS Cuenta General 22,680,147.07
De Guatemala GT41BAGU01010000000001308550  IGSS Cuenta Programa IVS 53.02
De Guatemala GT16BAGU01010000000001308709  IGSS Cuenta Programa EMA 28,904.98
De Guatemala GTO08BAGU01010000000001308659  IGSS Cuenta Programa PRECAPI 97.91
Banrural, S. A. GT02BRRL01010000003033368309  IGSS Cuenta Centralizadora de Pagos -
Banrural, S. A. GT76BRRL01010000003185377326  IGSS Impuestos/SAT -
Industrial, S.A. GT83INDL01010000000270014988 IGSS Prestaciones en Dinero -
Banrural, S. A. GT72BRRL01010000003185438896  IGSS Fondo Rotativo Institucional -
1112 04 01 BANCOS RECAUDADORES IGSS 28,183,073.75
G&T Continental GT33GTCO01010000000000212134  IGSS Cuenta Recaudo 2,536,228.41
Industrial, S.A. GTS7INDL01010000000000279893  IGSS Cuenta Recaudo 8,618,884.94
Agromercantil, S.A. GT12AGR01010000003020042324 IGSS Cuenta Recaudo 1,235,002.74
Promerica, S.A. GT25BPRC01010012331070007236  IGSS Cuenta Recaudo 172,721.29
Banrural, S. A. GT61BRRLO1010000003033060533  1GSS Cuota Patronal 14,221,354.98
Banco Internacional, S.A.  GT86DIBI01010000008100179131  IGSS Cuenta Recaudo 432,130.87
Banco America Central. S.A.  GT43AMCNO01010000000781503312  IGSS Cuenta Recaudo 887,312.43
Banco de los Trabajadores GT29TRAJ01010000001010493849 IGSS Cuenta Recaudo 41,645.00
Banco Inmobiliario, S. A. GT76BINM01010000170130126485  IGSS Cuenta Recaudo 37,793.09
Total Cta. 1112 [ 50,892,276.73

NOTA: La inclusion de las notas anteriores se debe a que las mismas son las bases legales que fundamentan la elaboracion de los
Estados Financieros del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.
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Anexo 2.

Acuerdos de Junta Directiva

LT D 0 Fecha Descripcion
acuerdo

1466 13/01/2020 Aprobar el Cédigo de Etica del IGSS.

1467 16/01/2020 Aceptar la renuncia del Lic. Alvaro Enriqgue Samayoa Arana, como Subgerente Administrativo.

1468 16/01/2020 Crear el Consultorio de Sayaxché.

1469 21/01/2020 Nombrar a la Licda. Evelyn Odeth Garcia Lemus de Hernandez, como Subgerente Administrativo.

1470 10/03/2020 Reformar el articulo 54 del Acuerdo nimero 468 de la Junta Directiva del IGSS.

1471 12/03/2020 Ampliar contenido de la Norma Presupuestaria nimero romano XX establecida en el articulo 3, literal B) egresos del
Acuerdo 1461 de Junta Directiva.

1472 21/03/2020 Diferir el pago a la seguridad social por concepto de la cuota patronal.

1473 02/04/2020 Eliminar el uso del Certificado de Trabajo, como instrumento para la acreditacion de derechos al Régimen de
Seguridad Social.

1474 02/04/2020 Disminuir el presupuesto de ingresos y egresos del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, ejercicio 2020.

1475 16/06/2020 Aprobar acuerdo temporal para la celebracién de Sesiones de Junta Directiva.

1476 16/06/2020 Aprobar el “Reglamento Temporal para el nombramiento de Juntas y Personal Técnico para las modalidades
de Adquisicion reguladas en la Ley de Contrataciones del Estado, en sesiones virtuales, derivado del Estado de
Calamidad Publica”.

1477 30/06/2020 Reformar el Acuerdo nimero 1475 de Junta Directiva, que contiene el “Acuerdo Temporal para la celebracion de
sesiones virtuales de la Junta Directiva

1478 02/07/2020 Derogar el Acuerdo 1455 de Junta Directiva, que aprobd las “Reformas al Acuerdo Numero 1124 de Junta Directiva
del IGSS, “Reglamento sobre proteccion relativa a Invalidez, Vejez y Sobrevivencia.

1479 02/07/2020 Dictar reformas al Acuerdo Numero 1124 de Junta Directiva “Reglamento Sobre Proteccion Relativa a Invalidez, Vejez
y Sobrevivencia”.

1480 09/07/2020 Modificar articulo 2 del Acuerdo 1264 de Junta Directiva del IGSS.

1481 21/07/2020 Autorizar al IGSS pago diferido de las cuotas patronales del sector privado correspondiente a los meses de junio, julio
y agosto de 2020.

1482 29/09/2020 Nombrar al Lic. Ricardo Ismael Segura Amado, como Subgerente de Integridad y Transparencia Administrativa.

1483 15/10/2020 Modificar el porcentaje de 7% a 14% contenido en la Norma Presupuestaria Nimero romano XX establecida en el
articulo 3., literal B) EGRESOS del Acuerdo 1461 de Junta Directiva del IGSS, para el afio 2020.

1484 03/11/2020 Disminuir del Presupuesto General de Ingresos del IGSS para el afio 2020, aprobado en el articulo 1 del Acuerdo
1461 y Acuerdo 1474 ambos de la Junta Directiva.

1485 24/11/2020 Emitir el Reglamento del Consejo Técnico del IGSS.

1486 15/12/2020 Aprobar el presupuesto de ingresos y egresos del IGSS para el afio 2021.

1487 21/12/2020 Aprobar el presupuesto de ingresos y egresos del Plan de los Trabajadores al servicio del IGSS, para el Ejercicio
2021.

1488 22/12/2020 Emitir disposiciones especiales de caracter temporal para la continuidad del otorgamiento de prestaciones en salud y
en dinero a la poblacion afiliada al Régimen de Seguridad Social con motivo de la pandemia COVID-19.

1489 29/12/2020 Reformar el articulo 6 del Acuerdo 1487 de la Junta Directiva del IGSS.




Anexo 3.
Acuerdos de Gerencia

Numero de L
Fecha Descripcion
acuerdo
01/2020 23/01/2020 | Delegacion de funciones subgerente administrativa.
02/2020 3/03/2020 Aprobacién material médico quirlrgico menor.
03/2020 05/03/2020 | Escala salarial con vigencia a partir del 01/03/2019 vy rectificacion propuesta al porcentaje de reajuste salarial
del puesto de subjefe del laboratorio clinico
04/2020 5/03/2020 Acuerdo aumento salarial.
05/2020 10/03/2020 | Autorizacion del funcionamiento del centro de atencion al afiliado CATAFI, clave administrativa 10223.
06/2020 10/03/2020 | Aprobacion de adquisicion de uniforme para personal de la Subgerencia Financiera.
07/2020 16/03/2020 Suspension temporal de la comprobacién de supervivencia y persistencia de condiciones y comprobacion de

subsistencia de condiciones de invalidez para pensionados.
08/2020 16/03/2020 Acuerdo de disposiciones por el estado de calamidad.
09/2020 20/03/2020 | Modificacion acuerdo al 11-2016.
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10/2020 27/03/2020 | Clave administrativa 17.10.06 asignada al centro de atencion médica en Sayaxché Petén.

11/2020 3/04/2020 Normativa para la solicitud, recepcion, registro y control de los servicios e insumos para tratamientos
depurativos extracorporios intrahospitalarios, bajo las modalidades de externalizacion y préstamo por consumo,
adquiridos por medio de la Oficina de las Naciones Unidas de Servicios para Proyectos UNOPS.

12/2020 7/04/2020 Acuerdo de gerencia eliminacion del certificado de trabajo “planilla de seguridad social”.

13/2020 13/04/2020 | Modificacién al Acuerdo 01-2014 Subgerente Financiero.

14/2020 16/04/2020 Autorizacién de adquisicion de uniforme con el logotipo del Instituto para personal de archivo de recursos
humanos.

15/2020 17/04/2020 Adquisicion equipo de proteccion para el personal de Tesoreria que labora en bodega del archivo de la

documentacién.
16/2020 17/04/2020 | Anulado.

17/2020 20/04/2020 | Delegacion al subgerente financiero para la aprobaciéon mediante resolucion del “instructivo para el pago en
forma diferida de las cuotas patronales (IGSS, IRTRA e INTECAP) del sector privado, correspondiente a los
meses de marzo, abril y mayo 2020.

18/2020 24/04/2020 | Solicitud de ampliaciéon o disminucion del Acuerdo de Gerencia No. 38/2008.

19/2020 28/04/2020 | Normativo de integracion del comité central y comités locales de dispositivos médicos.

20/2020 4/05/2020 Derogacion de los acuerdos 25/2012 y 81/2013 y se delega a la Subgerencia de Prestaciones en Salud la
aprobacién mediante resoluciéon del normativo para la prescripcion de medicamentos del IGSS.

21/2020 13/05/2020 Normativo para adquisiciones bajo las modalidades especificas de compra de baja cuantia y compra directa.

22/2020 18/05/2020 | Normativo para contratar personal de servicios temporales con cargo al renglén presupuestario 031 “jornales”.

23/2020 23/06/2020 | Modificacién del Acuerdo 08/ 2020.
24/2020 14/07/2020 | Reforma al articulo 2 del Acuerdo 12/2019.
25/2020 20/07/2020 | Anulado.

26/2020 21/07/2020 | Delegacion al subgerente financiero para la aprobacion mediante resolucion del “instructivo para el pago en
forma diferida de las cuotas patronales (IGSS, IRTRA e INTECAP) del sector privado, correspondiente a los
meses de junio, julio y agosto 2020.

27/2020 10/08/2020 Reforma del numeral 13 contenido dentro del numeral romano VI normas especificas del manual de normas
para el registro y control administrativo del inventario general de bienes muebles e inmuebles del Instituto.

28/2020 1/10/2020 Delegacion de funciones Subgerente de Integridad y Transparencia Administrativa.

29/2020 11/11/2020 Normativo para la adquisicion o contratacién de bienes, suministros, obras y servicios necesarios para el

funcionamiento del IGSS, durante la vigencia de un estado de excepcion.

30/2020 24/11/2020 | Bono COVID-19 personal 011.

31/2020 24/11/2020 | Bono COVID-19 personal 022.

32/2020 8/12/2020 Reglamento del programa especial para la proteccién para los trabajadores eventuales agropecuarios.
33/2020 17/12/2020 Derogacion del Acuerdo 38/2012.

34/2020 21/12/2020 | Nombramiento de la Comision del Informe Anual de Labores 2020.
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Anexo 4.
Resoluciones Junta Directiva significativas para el desarrollo del IGSS

Instruccion / resolucion para gerencia Nu";\i:: o Punto Resolutivo
b) La Junta Directiva del IGS, luego de conocer y resolver actuaciones J-01-01-20 2/01/2020 VIGESIMO-
de distintas Juntas de Licitacién dentro de los Eventos de Licitaciéon TERCERQO literal b)

respectivos, y derivado de lo manifestado por los directores con
relacién a la necesidad imperante de adquirir medicamentos amparados
a precios justos a través de distintos mecanismos permitidos por la
ley; POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Instruir a la Gerencia para que
realice las diligencias necesarias para la adquisiciéon de medicamentos
a través de los distintos mecanismos legales, especialmente haciendo
uso del Convenio de Cooperacion Técnica entre la Secretaria Ejecutiva
del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y la Republica
Dominicana y el IGSS. Il. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE
EFECTO INMEDIATO.

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Instruir a la J-01-01-20 2/01/2020 | VIGESIMO-OCTAVO
Gerencia para que a la brevedad posible, presente un informe sobre:
a) los avances y logros obtenidos dentro del marco del convenio con
UNOPS, en lo referente a la adquisiciéon de medicamentos, con énfasis
UNOPS en los medicamentos que se adquieren por érdenes contenidas en
resoluciones judiciales en materia de Amparo; y, b) los medicamentos
cuya adquisicion se confirid6 a UNOPS, pero que no se adquirieron, y
los motivos por los cuales no se efectuaron las adquisiciones. Il. LA
PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: |I. Instruir a la M-02-01-20 7/01/2020 TERCERO
Gerencia para que: a) Realice las gestiones necesarias para dar
cumplimiento a lo ordenado por la procuradora Adjunta |, Lcda. Miriam
Catarina Roquel Chavez, de la Procuraduria de los Derechos Humanos,
en la resolucion antes citada. b) Reiterar especificamente la literal
d) del punto TERCERO.2 y la literal i) del punto TERCERO.3, de la
sesion ordinaria M-99-12-19, celebrada el 10 de diciembre de 2019,
con el objeto que la Gerencia presente a la Junta Directiva el informe
que rendira para dar respuesta a los oficios identificados como: Ref.
CCML-PAIl/ydvp-727-2019 y Ref.CCML-PAIl/ydvp-729-2019, emitidos
por la Procuradora Adjunta Il, Lcda. Claudia Caterina Maselli Loaiza,
de la Procuraduria de los Derechos Humanos. Il. LA PRESENTE
RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Instruir a la M-02-01-20 7/01/2020 VIGESIMO-
Gerencia para que a la brevedad posible, prepare y presente a la Junta NOVENO.1
Directiva el estudio del proyecto denominado “Bono de Excelencia
Laboral y Promocién del Talento Humano en el IGSS”, que pretende
la promocioén de los estudios universitarios; de las especialidades
y subespecialidades médicas como de maestrias y doctorados no
meédicos; de aquellas que son estratégicas; del reconocimiento de
la excelencia académica, del impulso a los idiomas nacionales como
extranjeros, asi como de las capacidades técnicas no universitarias de
los trabajadores del Instituto, dentro del marco de la implementacion de
la carrera profesional y administrativa en el Instituto. [l. LA PRESENTE
RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: |. Aprobar el L-04-01-20 13/01/2020 QUINCUAGE-
“Codigo de Etica del IGSS”, en consecuencia, se emite el Acuerdo SIMOSEPTIMO
Codigo de Etica | Numero 1466, que asi lo establece. Il. Instruir a la Gerencia para que a
la brevedad haga la publicacion correspondiente en el Diario Oficial. lll.
LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

La Junta Directiva del IGSS, luego de analizar, conocer y resolver J-05-01-20 16/01/2020 CUADRAGE-
diversos recursos de apelacion relacionados con el riesgo de vejez, en SIMOSEXTO.1
la presente sesion, y derivado de lo manifestado por los directores, en
cuanto a que se determin6 que existen muchos casos en los que los
apelantes cuentan con 180 cuotas y con la edad solicitada para tener

Casos de derecho a optar a ser aceptados como contribuyentes voluntarios;
Pensionamiento | POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Instruir a la Gerencia para que
informe a los apelantes que cumplen con los requisitos establecidos
en la normativa institucional vigente, el derecho que tienen para optar a
ser contribuyentes voluntarios y asi completar las cuotas faltantes, con
el objeto de tener derecho a la pension respectiva. Il. LA PRESENTE
RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

Medicamentos

INFORME ANUAL DE LABORES | 2020

Derechos
Humanos

Recurso Humano




Eventos de
Licitacion

Instruccion / resolucion para gerencia

La Junta Directiva POR UNANIMIDAD RESUELVE: |. APROBAR lo ac-
tuado por la Junta de Licitacion en el Evento de Licitacion DA No.
110-1IGSS-2019 en el sentido de adjudicar a la entidad NORVANDA
HEALTHCARE, S.A. la adquisicion del medicamento NATEGLINIDA,
COMPRIMIDO 120MG, CODIGO IGSS 2075 REQUERIDO POR DISTIN-
TAS UNIDADES DEL INSTITUTO, por un valor unitario con IVA de DOS
QUETZALES CON OCHENTA Y SIETE CENTAVOS (Q2.87) y un valor
total con IVA de UN MILLON VEINTE MIL CUATROCIENTOS CINCUEN-
TA 'Y SIETE QUETZALES CON VEINTE CENTAVOS (Q1,020,457.20). Il.
Notificar lo resuelto. Ill. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.

Nuamero de
Acta

J-05-01-20

‘ Fecha ‘ Punto Resolutivo

16/01/2020

CUADRAGE-
SIMONOVENO

Plan Anual de
Inversiones

La Junta Directiva del IGSS, luego de analizar la propuesta remitida
por la gerente mediante providencia 1238 del 21 de enero de 2020,
CONSIDERANDO: Que por mandato legal contenido en la Ley Organi-
ca del IGSS, corresponde a la Junta Directiva la direccion general de
las actividades del Instituto, asi como que de acuerdo a lo preceptuado
en la literal b) del articulo 19 de la antes citada, es atribucion de la
Junta Directiva, acordar en cada caso, a propuesta del gerente, las
inversiones de fondos del Instituto; POR TANTO: Con fundamento en
lo establecido en el Articulo 16 del Acuerdo 1308 de la Junta Directiva
y su modificacién contenida en el Acuerdo Numero 1416 de la Junta
Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar el “Plan Anual de
Inversiones correspondiente al afio 2020”, propuesto por la gerente, y
en consecuencia, las inversiones que se den dentro del marco del cita-
do plan. Il. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

J-11-02-20

6/02/2020

VIGESIMO

Consejo Técnico

b) La Junta Directiva, derivado del nombramiento de la licenciada Msc.
Cina Elizabeth Guerra Giordano, para un nuevo periodo como presi-
dente del Consejo Técnico del IGSS, resuelto en la literal a) del pre-
sente punto; y derivado de lo manifestado por los directores que inter-
vinieron, POR UNANIMIDAD RESUELVE: |. Encomendar a la COMISION
ESPECIFICA CON RELACION AL TEMA DEL CONSEJO TECNICO,
conformada por los miembros de la Junta Directiva, de acuerdo con
lo resuelto en el punto CUARTO de la sesion extraordinaria J-20-03-
16, celebrada el 10 de marzo de 2016, que proceda a realizar, como
una aportacién para la transformacion del Instituto, una revision para
el enriqguecimiento y fortalecimiento del Proyecto de Reglamento del
Consejo Técnico del IGSS, entregado por la Gerencia a los miembros
de la Junta Directiva; y una vez terminada dicha revision, el documento
de mérito sea devuelto a la Gerencia, para que esta lo eleve a la Junta
Directiva, junto con una propuesta de la nueva integracion del Consejo
Técnico. Il. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

J-13-02-20

13/02/2020

VIGESIMO-
SEGUNDO literal b)

Pacto Colectivo

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: |. Aprobar la pro-
puesta de renegociacion parcial del Pacto Colectivo de Condiciones
de Trabajo entre el IGSS y el Sindicato de Trabajadores del IGSS
(STIGSS) presentada por la Gerencia, debiendo anexar al expediente
de mérito el estudio actuarial correspondiente. Il. Autorizar a la Geren-
cia para que suscriba el documento de acuerdo correspondiente. Ill.
Notificar lo resuelto. IV. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.

M-16-02-20

25/02/2020

TRIGESIMO-
CUARTO

Plan Institucional
de Mantenimiento

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Instruir a la Ge-
rencia para que: 1. Presente el Plan Institucional de Mantenimiento,
que contenga un plan de contingencias; asi como el plan propio para
el Hospital General de Enfermedades, con su cronograma correspon-
diente. 2. Presente a la Junta Directiva, la respuesta dada por la Pro-
curaduria de los Derechos Humanos, ante el conocimiento que tuvo de
las acciones y diligencias realizadas en el Hospital General de Enfer-
medades, para mejora de la infraestructura de dicha Unidad Médica,
en respuesta a los requerimientos de la magistratura de conciencia.
3. Procure establecer una mesa técnica con el procurador de los De-
rechos Humanos y otros actores, para facilitar la contratacion de una
obra inmediata o de emergencia, para apoyar al Hospital General de
Enfermedades y asi atender la demanda de servicios que dicha uni-
dad médica tiene. Il. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.

J-17-02-20

27/02/2020

VIGESIMO-
SEGUNDO

Proyecto de
digitalizacion
de informacién
salarial

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Instruir a la Geren-
cia para que practique una evaluacion del avance del proyecto de digi-
talizacion de la informacion salarial de los trabajadores, implementado
por la administracién y, del resultado de dicha evaluacion presente un
informe completo a la Junta Directiva, asi como una propuesta que
busque la agilizacién y aceleracién de ejecucion del proyecto, que
produzca los resultados necesarios en beneficio de los afiliados. Il. LA
PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

J-17-02-20

27/02/2020

TRIGESIMO-
SEPTIMO.2
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Creacion de
plazas

Instruccion / resolucion para gerencia

La Junta Directiva del IGSS, luego de analizar lo solicitado por la Ge-
rencia, en cuanto a la aprobacion del Proyecto para la creaciéon de Pla-
zas para el Laboratorio Clinico del Centro de Atencion Médica Integral
para Pensionados (CAMIP); POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Autorizar
el proyecto para la creaciéon de cinco (5) plazas de técnicos de Labo-
ratorio; cuatro (4) plazas de Quimico Biologo y una (1) plaza de subjefe
de Laboratorio para el Laboratorio Clinico del Centro de Atencién Mé-
dica Integral para Pensionados (CAMIP), por el Renglon 011. Il. Instruir
a la Gerencia para que realice un estudio que permita estandarizar los
laboratorios clinicos nivel 3 y fortalecer los laboratorios nivel 4. lll. LA
PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

Nuamero de
Acta

M-18-03-20

‘ Fecha ‘ Punto Resolutivo

3/03/2020

TRIGESIMO-SEXTO

IGSS/UNOPS

La Junta Directiva, POR MAYORIA SIMPLE RESUELVE: I. Aprobar el
Memorandum de Acuerdo entre el IGSS y la UNOPS acerca de los
“Servicios de Apoyo para la Implementacion del Plan Estratégico Ins-
titucional del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS)”. II.
Notificar lo resuelto. Ill. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.

J-19-03-20

5/03/2020

VIGESIMO-QUINTO

Reformas de
normativa

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: |I. Autorizar la refor-
ma al articulo 54 del Acuerdo Numero 468 de Junta Directiva, de con-
formidad con la propuesta presentada por la Administraciéon, en conse-
cuencia, SE EMITE EL ACUERDO NUMERO 1470 que asi lo establece.
IIl. Instruir a la Gerencia para que continte con el tramite establecido
en el articulo 19 literal a) del Decreto Numero 295 del Congreso de la
Republica de Guatemala “Ley Organica del IGSS”, el cual debera ser
elevado al Organismo Ejecutivo, por conducto del Ministerio de Trabajo
y Prevision Social. Ill. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO. IV. Autorizar a la secretaria de Junta Directiva para que
notifique lo anterior sin mas tramite.

M-20-03-20

10/03/2020

TRIGESIMO-
QUINTO

Trasplantes

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Instruir a la Ge-
rencia para que haga del conocimiento de la Comision de Salud del
Congreso de la Republica de Guatemala, de la manera mas inmediata
posible que, con base en la autonomia que la Constitucién Politica de
la Republica de Guatemala, otorga al IGSS, es necesario que dentro
de la Iniciativa de Ley 4712 que contiene la “Ley de Disposicion y Tras-
plantes de Organos, Tejidos y Células Humanas”, se dé caracter priva-
tivo a los listados de beneficiarios y donantes integrados por afiliados
al Instituto, para efectos de la donacién entre afiliados, beneficiarios
y derechohabientes de la Institucion. Il. LA PRESENTE RESOLUCION
SURTE EFECTO INMEDIATO.

J-21-03-20

12/03/2020

TERCERO.2

Marinos
mercantes

La Junta Directiva luego de revisar y analizar lo solicitado por la geren-
te Ana Marilyn Ortiz Ruiz de Juarez, en relacion al convenio que tiene
por objeto coordinar interinstitucionalmente las actividades relaciona-
das con los marinos mercantes guatemaltecos; y, en consecuencia
de lo expuesto y expresado por los directores que se manifestaron
al respecto, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar la suscripcién
del “Convenio de Cooperacion Interinstitucional entre el Ministerio de
Trabajo y Prevision Social, Ministerio de la Defensa Nacional, Instituto
Guatemalteco de Turismo, Instituto Técnico de Capacitacion y Produc-
tividad y el IGSS”. Il. Instruir a la Gerencia para que continte con el
tramite respectivo. Ill. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.

J-21-03-20

12/03/2020

CUADRAGESIMO




Modificacion
presupuestaria

Instruccion / resolucion para gerencia

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar el “Pro-
yecto de Acuerdo de Modificacion Normativa Presupuestaria contenida
en el Presupuesto General de Ingresos y Egresos del IGSS para el
Ejercicio dos mil veinte, aprobadas mediante el Acuerdo Numero 1461
de la Junta Directiva”, presentado por la Gerencia, en consecuencia
se emite el Acuerdo Numero 1471 que asi lo establece. Il. Instruir a
la Gerencia para que realice las publicaciones correspondientes, de
acuerdo con lo establecido en el articulo 19 inciso a) de la Ley Organi-
ca del IGSS. lll. Instruir a la Gerencia para que, en adicién a todas las
medidas previamente tomadas en materia de atencién a la emergencia
del coronavirus COVID-19, y mientras dure el estado de Calamidad
Publica decretado por la Presidencia de la Republica de Guatemala:
a) Adopte todas las estrategias y acciones, que conduzcan a proteger
a todos los derechohabientes de la seguridad social de Guatemala.
b) Efectie todos los disefios y estudios que considere pertinentes,
adoptando todas las estrategias y acciones necesarias, incluyendo for-
mulacién de planes, estrategias, adquisicion de bienes, propuesta de
reformas, contratacion de personal, y cualquier otra accién, disposi-
cion o diligencia que se considere necesaria, con el objeto de enfren-
tar el estado de calamidad publica decretado por la Presidencia de la
Republica de Guatemala y coadyuvar de manera efectiva en mantener
la buena salud de los afiliados, beneficiarios y derechohabientes. c)
A la brevedad posible, presente para aprobacion de la Junta Directiva
todo lo que sea necesario para su aprobacion; e informe a la misma
de todas las acciones que se estén tomando. d) Genere informacion
dinamica, para todos los derechohabientes en sus distintos segmentos
y especialmente para los trabajadores, ejecutivos y colaboradores de
la Institucion, adoptando también, las medidas necesarias para la pro-
teccion del personal institucional y realizando las erogaciones dentro
del marco de la ley que sean necesarias; y presentando la informacion
respectiva a la Junta Directiva. IV. LA PRESENTE RESOLUCION SUR-
TE EFECTO INMEDIATO.

Numero de
Acta

J-21-03-20

‘ Fecha ‘ Punto Resolutivo

12/03/2020

CUARTO.2

Nombramiento

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: |. Designar al licen-
ciado César Armando Elias Ajca, para ocupar el cargo de Contralor
General del Instituto, a partir de la notificacion de la presente resolu-
cion. Il. Instruir a la gerente para que en el momento oportuno, emita
el nombramiento correspondiente. lll. LA PRESENTE RESOLUCION
SURTE EFECTO INMEDIATO.

M-22-03-20

17/03/2020

TRIGESIMO-
SEGUNDO

Creacion de
plazas

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: |. Autorizar el Pro-
yecto de Creaciéon de 356 Plazas en el Renglon 022 para Apoyo de los
Hospitales Centinelas, Fronterizos del Instituto y Proyecto Domiciliar...
IIl. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

M-23-03-20

18/03/2020

TERCERO

Diferimiento de
cuotas

La Junta Directiva, POR TANTO: Luego del estudio correspondiente y
habiendo sido solicitado por la gerente, con fundamento en lo ante-
riormente considerado y en lo regulado por el articulo 39 del Decreto
Numero 295 del Congreso de la Republica de Guatemala, Ley Organi-
ca del IGSS, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar el Proyecto de
Acuerdo que permitira al sector privado el pago diferido a la seguridad
social por concepto de las cuotas patronales, en consecuencia, SE
EMITE EL ACUERDO NUMERO 1472 DE JUNTA DIRECTIVA, que asi lo
establece. Il. Instruir a la Gerencia, para que contintie con los tramites
y pasos necesarios de conformidad con la ley, para que a la brevedad
se haga la publicaciéon correspondiente en el Diario Oficial. Ill. LA PRE-
SENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

$-25-03-20

21/03/2020

SEGUNDO

IGSS/UNOPS

La Junta Directiva, RESUELVE: |. APROBAR las modificaciones y las
mejoras realizadas al Memorandum de Acuerdo entre el IGSS y la Ofi-
i

cina de Servicios para Proyectos de las Naciones Unidas (UNOPS)
aprobado a través del punto VIGESIMOQUINTO de la sesion extraor-
dinaria J-19-03-20, celebrada por la Junta Directiva el 05 de marzo de
2020, acerca de los “Servicios de Apoyo para la Implementacion del
Plan Estratégico Institucional del IGSS. Il. En virtud de esta aprobacion,
el nombre del memorandum de acuerdo, en adelante sera: MEMORAN-
DUM DE ACUERDO ENTRE EL IGSS Y LA OFICINA DE SERVICIOS
PARA PROYECTOS DE LAS NACIONES UNIDAS (UNOPS) ACERCA
DE LOS “SERVICIOS DE APOYO AL IGSS PARA LA IMPLEMENTACION
DEL PROGRAMA SEGUNDA ETAPA DEL PLAN MAESTRO PARA LA
MODERNIZACION Y AMPLIACION DE LA RED HOSPITALARIA”. lIl. LA
PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

J-26-03-20

26/03/2020

CUARTO
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Recurso Humano

Instruccion / resolucion para gerencia

La Junta Directiva, POR TANTO: Con base en lo considerado y en el
articulo 7 del Acuerdo Numero 1060 de la Junta Directiva, POR UNA-
NIMIDAD RESUELVE: I. Autorizar el proyecto para la creacién de treinta
y tres (33) plazas solicitadas de la siguiente forma: cuatro (4) plazas
de Residente Clase I, seis (6) plazas de Residente Clase I, siete (7)
plazas de Residente Clase IV y dieciséis (16) plazas de Residente EPS-
EM, para el Programa de Formacién de Médicos Generales y Especia-
listas Quinta Fase, por el Renglon 022. Il. LA PRESENTE RESOLUCION
SURTE EFECTO INMEDIATO.

Numero de
Acta

J-26-03-20

‘ Fecha ‘ Punto Resolutivo

26/03/2020

VIGESIMO-CUARTO

Apoyo de laUSAC

La Junta Directiva, RESUELVE: I. Expresar su profundo agradecimien-
to a la Universidad de San Carlos de Guatemala (USAC), al Consejo
Superior Universitario y al sefior Rector Ingeniero Murphy Olympo Paiz
Recinos, por los planteamientos solidarios y valientes contenidos en
el comunicado de mérito. Il. Reiterar su compromiso como Junta Di-
rectiva, de continuar la lucha por la seguridad social en Guatemala,
y manifestar que en estos momentos de emergencia, se mantienen
firmes en dicha lucha. lll. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFEC-
TO INMEDIATO.

S$-27-03-20

28/03/2020

PRIMERO.1

Propuestas de
programas

La Junta Directiva, CONSIDERANDO: Que el contenido del informe
presentado por la administracién, sobre el resultado del analisis juridi-
co, legal, actuarial y financiero, realizado por la administraciéon, sobre
la viabilidad y los efectos que producirian al Instituto, especificamente
sobre la sostenibilidad financiera del mismo, la puesta en practica del
planteamiento expresado en las declaraciones dadas a los medios de
comunicacion, por parte del sefor presidente constitucional de la Re-
publica de Guatemala; en forma unanime RESUELVE: I. Darse por reci-
bida de la informacion presentada. Il. Instruir a la administracion para
que elabore un documento que, haciendo énfasis en los fundamentos
juridicos y legales, exprese en forma concluyente los planteamientos
manifestados por la administracion y la conclusion de la Gerencia, ya
antes mencionada. Las conclusiones vertidas son adoptadas plena-
mente por la Junta Directiva, en ejercicio de la autonomia y de confor-
midad con la Ley, y expresa la posicion del IGSS, ante lo declarado por
el presidente de la Republica de Guatemala. Ill. Que esas conclusiones
vertidas se emitan en un documento oficial que elabore la administra-
cion y sea puesto del conocimiento de la sociedad civil en general, de
los sectores académicos y de los sectores productivos, patronales y
laborales del pais. IV. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.

S§-27-03-20

28/03/2020

TERCERO

Recursos
Humanos

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar el Pro-
yecto de creacion de 126 plazas en el Renglén 011 para el “Médulo
de Atencién del Adulto Mayor del Consultorio del Instituto en el muni-
cipio de Villa Nueva”. Il. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.

M-28-03-20

31/03/2020

TRIGESIMO

Recursos
Humanos

b) La Junta Directiva del IGSS, luego de analizar lo solicitado por la
Gerencia en providencia 5558 del 20 de marzo de 2020, CONSIDE-
RANDO: Que mediante punto TERCERO de la sesion extraordinaria
M-23-03-20 celebrada el 18 de marzo de 2020 se resolvié autorizar
el proyecto de creacién de 356 plazas en el rengléon 022 para apoyo
de los Hospitales Centinelas, Fronterizos del Instituto y Proyecto Domi-
ciliar; el cual se presenté acompanado de los dictamenes correspon-
dientes, asi como el impacto financiero emitido por el Departamento de
Presupuesto...; POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar la creacion
de 74 plazas, en adicion a las previamente autorizadas para el Proyec-
to de Creacion de 356 Plazas en el Renglén 022 para Apoyo de los
Hospitales Centinelas, Fronterizos del Instituto y Proyecto Domiciliar. II.
LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

M-28-03-20

31/03/2020

TRIGESIMO-
PRIMERQO literal a)

Recurso Humano

La Junta Directiva del IGSS, luego de aprobar en la literal a) del pre-
sente punto, la creacién de 74 plazas, en adicion a las previamente
autorizadas para el Proyecto de Creaciéon de 356 Plazas en el Renglén
022 para Apoyo de los Hospitales Centinelas, Fronterizos del Instituto
y Proyecto Domiciliar; y derivado de lo manifestado por los directores
con relacién a la posible merma sustancial financiera que pueda sufrir
el Instituto derivado de las decisiones que se deban tomar por la pan-
demia del Coronavirus COVID-19, asi como la necesidad de evaluar las
opciones para la recuperaciéon financiera respectiva, POR UNANIMI-
DAD RESUELVE: I. Instruir a la Gerencia para que: a) prepare escena-
rios de evaluacion del posible impacto financiero al presupuesto y a la
administracion, derivado de las decisiones que se han tomado para la
creacion de plazas y las que se tomen en un futuro derivado del acae-
cimiento de la pandemia del Coronavirus COVID-19; y, b) proponga
opciones para la recuperacion financiera, las cuales se puedan poner
en practica a la brevedad posible. Il. LA PRESENTE RESOLUCION
SURTE EFECTO INMEDIATO.

M-28-03-20

31/03/2020

TRIGESIMO-
PRIMERQO literal b)




Recursos
Humanos

Instruccion / resolucion para gerencia

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: |. Ratificar la parti-
cipacion de los trabajadores: 39524 JOSUE HOMERO RAMIREZ RO-
JAS, Asistente de Direccion de la Gerencia; y, 38165 GARY ABRAHAM
JUVENTINO REYES LOPEZ, Médico Supervisor, Encargado de Des-
pacho del Departamento de Capacitacion y Desarrollo, Subgerencia
de Recursos Humanos, en el XVII Master en Direccion y Gestion de
Servicios de Salud. IV. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.

Nuamero de
Acta

M-28-03-20

‘ Fecha ‘ Punto Resolutivo

31/03/2020

TRIGESIMO-
QUINTO

Sesiones virtuales

La Junta Directiva, derivado de lo informado por el presidente Contre-
ras Solérzano, con relacién al dictamen juridico mediante el cual se
manifesto la viabilidad de la realizacion de sesiones virtuales de Junta
Directiva, en caso de extrema necesidad, con el objeto de cumplir con
el mandato establecido en la Ley Organica del IGSS, y derivado de lo
manifestado por los directores que intervinieron, POR UNANIMIDAD
RESUELVE: I. Aprobar la realizacion de sesiones virtuales de Junta
Directiva, unicamente en caso de extrema necesidad.

J-29-04-20

2/04/2020

TERCERO

Pandemia
COVID-19

La Junta Directiva, luego de conocer el hecho de que hoy se discutira
en el pleno del Congreso de la Republica, un proyecto de ley que in-
cluye en su articulado el traslado de una cantidad de dinero al IGSS,
para que este a su vez, lo distribuya en la forma que el mismo texto
legal regule, entre trabajadores afiliados al Instituto, cuyos contratos
de trabajo sean suspendidos; y en consecuencia de lo expuesto por
los directores que se manifestaron al respecto, POR UNANIMIDAD
RESUELVE: I. Instruir a la Gerencia para que redacte un documento
y lo haga llegar al Congreso de la Republica, haciendo ver la mejor
disposicion por parte del Instituto de colaborar con el Organismo Eje-
cutivo en las estrategias para enfrentar los efectos que cause al pais,
la pandemia producida por el coronavirus COVID-19; asi mismo en
dicho documento se debera fijar clara y contundentemente la posicion
del Instituto, respecto de actuar como ente de distribucién de recursos
monetarios a trabajadores afiliados a la institucion que se encuentren
en suspension de sus contratos de trabajo, haciendo ver que el Insti-
tuto unicamente hara traslado de dinero, si previamente dichos recur-
sos monetarios han sido entregados por el Gobierno de la Republica
al Instituto y que solo se obliga a trasladar fondos por la cantidad
de dinero que reciba para tal fin. Es importante también comunicar al
Congreso de la Republica que, es necesario definir con toda certeza el
universo de trabajadores que recibiran dicho beneficio, los montos de
las entregas y la periodicidad y plazo de las mismas. Il. LA PRESENTE
RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

J-29-04-20

2/04/2020

CUARTO.2

Certificado de
Trabajo

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar la pro-
puesta de eliminar el uso del “Certificado de Trabajo, como instrumento
para la acreditacion de derechos al Régimen de Seguridad Social, au-
torizando el uso de la “Planilla de Seguridad Social”, como mecanismo
para la calificacion de derechos y el otorgamiento de las prestaciones
que reglamentariamente le corresponda a los afiliados y derechoha-
bientes, en consecuencia, emite el Acuerdo numero 1473 que asi lo
establece. Il. Instruir a la Gerencia para que realice las acciones per-
tinentes con ocasion de lo resuelto. Ill. LA PRESENTE RESOLUCION
SURTE EFECTO INMEDIATO.

J-29-04-20

2/04/2020

VIGESIMO-
SEGUNDO

Presupuesto

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar la pro-
puesta de disminuciéon del Presupuesto General de Ingresos y Egre-
sos del Instituto para el Ejercicio 2020, por la cantidad de CUATRO
MIL QUINIENTOS SETENTA Y UN MILLONES, TRESCIENTOS SE-
SENTA Y DOS MIL SETECIENTOS CUATRO QUETZALES EXACTOS
(Q4,571,362,704.00), en consecuencia, se emite el ACUERDO NUME-
RO 1474 que asi lo establece. Il. Instruir a la Gerencia para que: a)
Haga la publicacion correspondiente y realice las acciones pertinentes
con ocasion de lo resuelto. b) Prepare, sobre la base de la informacion
expuesta por el jefe del Departamento de Pre supuesto, un docu-
mento que exprese lo que el Instituto debera dejar de invertir, debido
a la disminucion del presupuesto que se ha visto obligado a hacer,
como producto de la omisién en la asignacion presupuestaria que se
solicitara con base en la Ley. lll. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE
EFECTO INMEDIATO.

J-29-04-20

2/04/2020

VIGESIMO-
TERCERO

Recursos
Humanos

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Autorizar la crea-
cion de 9 plazas en el renglén 011 para el Hospital de Chimaltenango.
lll. No autorizar la creacion de la plaza de jardinero para el Hospital
de Chimaltenango. IV. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.

M-30-04-20

7/04/2020

DECIMO-SEPTIMO
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Contribucion
voluntaria

Instruccion / resolucion para gerencia

La Junta Directiva, se da por enterada de la presentacién que contiene
el Informe del resultado del analisis acerca de las implicaciones que
existirian al determinarse que la contribucién voluntaria abarcara la
cobertura del Programa EMA, en el entendido que el contribuyente
voluntario pagara las cuotas patronal y laboral. Se analizaron los pun-
tos manifestados por los sefores directores e instruye a la Gerencia
que previo a ser conocido nuevamente el tema se realice un andlisis
tomando en consideracion lo manifestado por los directores que in-
tervinieron.

Namero de
Acta

M-30-04-20

‘ Fecha ‘ Punto Resolutivo

7/04/2020

DECIMO-NOVENO

Superavit
presupuestario

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: |. Darse por
recibido del Informe sobre la integracion de la distribucion del Su-
peravit Presupuestario, correspondiente a los afios 2018 y 2019.
Il. Aprobar la propuesta de distribucion del Superavit Presupues-
tario del Programa EMA, correspondiente al ejercicio fiscal 2018
por la suma de Q1,834,389,790.26 y al ejercicio fiscal 2019 por la
suma de Q1,826,078,503.64, que asciende a la cantidad total de
Q3,660,468,293.90, planteada en el escenario 2 (dos) del cuadro 6
(seis), de la presentacion realizada a la Junta Directiva. Ill. LA PRESEN-
TE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

M-30-04-20

7/04/2020

VIGESIMO

Convenios

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: |. Aprobar la pro-
puesta del Convenio de Cooperacion Interinstitucional entre el Plan
de Prestaciones del Empleado Municipal (PPEM) y el IGSS, presen-
tada por la Gerencia. Il. AUTORIZAR a la gerente del Instituto para
que proceda a la firma correspondiente del convenio en relacién. lll.
Notificar lo resuelto. IV. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.

M-32-04-20

14/04/2020

VIGESIMO

Pandemia
COVID-19

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Instruir a la Ge-
rencia para que, con relacion al informe identificado con la literal a)
sobre la ayuda para el manejo del estrés en el personal médico y pa-
ramédico, ante la pandemia ocasionada por el coronavirus COVID-19,
se difunda todo este tema a través del Departamento de Capacitacion,
por considerarse sumamente importante que la salud mental se con-
vierta en una de las practicas mas generalizadas en la Institucién con
todos los médicos, enfermeros, y enfermeras. Asimismo, que realice y
desarrolle a la brevedad posible, un plan incluyendo lo anteriormen-
te solicitado e implementando dentro del mismo, el ejercicio fisico. Il.
Instruir a la Gerencia para que, con relacion al informe identificado
con la literal b) sobre el Plan alternativo de adquisiciéon de insumos y
equipo de proteccion personal, para el personal médico y paramédico,
que enfrenta la pandemia ocasionada por el coronavirus COVID-19,
ante la eventual carencia y las dificultades de abastecimiento, con los
proveedores que hay en el mercado, implemente una supervision por
parte del personal especializado, al equipo alternativo que estan fa-
bricando algunas Unidades, para tener la certeza que dicho equipo
llena los requisitos de acuerdo al nivel de riesgo. lll. Dar por recibidos
los informes identificados con las literales c y d), sobre: c) Vigilancia
epidemiologica que realiza el Instituto; y, d) Guias de transporte, de
manejo de emergencias y de traslado de casos, que estén usando en
las unidades médicas. IV. Instruir a la Gerencia para que, con relacién
al informe identificado con la literal e) sobre la capacitacién en linea al
personal médico y paramédico, sobre el coronavirus COVID-19, el uso
de protocolos, medidas de proteccién y uso de equipo de proteccion
personal, emita una disposicion administrativa que obligue a todo el
personal, especialmente médico y paramédico de la Institucion, inclu-
yendo pilotos de ambulancia, que reciban el curso virtual COVID-19. V.
LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

M-34-04-20

21/04/2020

VIGESIMO-
PRIMERO

Pandemia
COVID-19

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Instruir a la Ge-
rencia para que continte con el esfuerzo de preparar las condiciones
para la atencion de los pacientes con COVID-19 y que en ese marco
pueda asesorarse de expertos para garantizar las areas limpias y la
bioseguridad en todo este proceso. Il. LA PRESENTE RESOLUCION
SURTE EFECTO INMEDIATO.

J-35-04-20

23/04/2020

TERCERO




s ” . Nuamero de
Instruccion / resolucion para gerencia

Acta

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Instruir a la Ge- J-35-04-20 23/04/2020 CUARTO
rencia para que: a) Informe al presidente de la Republica, Alejandro
Eduardo Giammattei Falla: 1. Todas las acciones y estrategias que ha
disefiado e implementado el Instituto, y otras adoptadas en acatamien-
to de las medidas dictadas por el Organismo Ejecutivo para preservar
y atender la salud de sus afiliados, derechohabientes y estricta emer-
gencia, para enfrentar a la pandemia provocada por el coronavirus
COVID-19, que ataca al pais. 2. Las comunicaciones que ha realizado
el Instituto, para mantener informado al Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social, asi como reiterar la necesidad de la coordinacion
entre ambas instituciones. b) Solicite al ministro de Salud Publica y
Asistencia Social, Hugo Roberto Monroy Castillo, quien preside el Con-
sejo Nacional de Salud, que conforme lo regulado en los articulos 12
y 21 literal b) del Reglamento General del Consejo Nacional de Salud,
Acuerdo Gubernativo No. 68-2001, se sirva convocar al Consejo Nacio-
nal de Salud a una sesion, con el fin de tratar la pandemia provocada
por el coronavirus COVID-19, cumpliendo con las normas decretadas
por el Organismo Ejecutivo en cuanto a reuniones de grupos. Il. LA
PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Autorizar la escala J-37-04-20 30/04/2020 VIGESIMO-
salarial presentada por la Gerencia en providencia 6460 del 15 de abril SEPTIMO
de 2020. II. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Instruir a la Geren- M-43-05-20 19/05/2020 TRIGESIMO-
cia para que active de manera inmediata la instancia de coordinaciéon OCTAVO.3

establecida en la Carta de Entendimiento para el fomento y desarrollo
Pandemia de la investigacion, suscrita con la Universidad de San Carlos de Gua-
COVID-19 temala, con el objeto de que la misma elabore un plan de investigacion
sobre el COVID-19 y lo presente a la Junta Directiva a la brevedad po-
sible. Y se tomen en consideracion las instancias ya creadas en la Ins-
titucion. Il. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar el “Pro- J-63-07-20 16/07/2020 NOVENO
yecto de Creacion de 1,687 plazas temporales en renglén 022 para
apoyo de los Hospitales Centinelas y unidades médicas del area me-
tropolitana y departamental ante la pandemia COVID-19” y el “Proyecto
de Creacion de 232 plazas bajo renglon 022 para el Proyecto de Aten-
cion Coronavirus COVID-19, Unidad de Infectologia zona 7 del IGSS”.
Il. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar el Pro- M-64-07-20 21/07/2020 | DECIMO-TERCERO
yecto de Acuerdo que permitira al sector privado el pago en diferido a
la seguridad social por concepto de las cuotas patronales, correspon-
dientes a los meses de junio, julio y agosto de 2020, con un periodo de
pago de las cuotas diferidas en un maximo de quince meses, a partir
del mes de octubre de 2020. En consecuencia, se emite el ACUERDO
NUMERO 1481 DE JUNTA DIRECTIVA, que asi lo establece. Il. Instruir
a la Gerencia, para que contintie con los tramites y pasos necesarios
de conformidad con la ley, para que a la brevedad se haga la publica-
cion correspondiente en el Diario Oficial. lll. LA PRESENTE RESOLU-
CION SURTE EFECTO INMEDIATO.

La Junta Directiva, EN FORMA UNANIME RESUELVE: Instruir a la J-84-10-20 1/10/2020 CUARTO
Gerencia para que: |. Prepare y haga llegar a la Junta Directiva del
Congreso de la Republica de Guatemala y a las Comisiones de Fi-
nanzas Publicas y Moneda; y, de Prevision y Seguridad Social del ci-
tado Organismo de Estado, un pronunciamiento formal externando la
inconformidad de la Institucion, ante el incumplimiento por parte del
Organismo Ejecutivo de las disposiciones constitucionales relativas a
la asignacion presupuestaria determinada por la Constitucion Politica
de la Republica de Guatemala. Il. Que dicha inconformidad se haga del
conocimiento de la ciudadania a través de los medios de comunicacion
social. lll. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

‘ Fecha ‘ Punto Resolutivo

Pandemia
COVID-19

Recursos
Humanos
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Pandemia
COVID-19

Diferimiento de
cuotas

Incumplimiento
del Organismo
Ejecutivo

La Junta Directiva, luego de analizar la propuesta presentada por el M-95-11-20 3/11/2020 TERCERO
presidente, en cuanto a la realizacién de un DIALOGO NACIONAL SO-
BRE LA SEGURIDAD SOCIAL, que informe a Guatemala sobre el esta-
do de la seguridad social en la nacion...; POR TANTO: Con base en lo
anteriormente considerado y con fundamento en los articulos 1, 2, 3
Dialogo nacional |y 19 inciso h) de la Ley Organica del IGSS, Decreto Numero 295 del
Congreso de la Republica, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar
la realizacion del DIALOGO NACIONAL SOBRE LA SEGURIDAD SO-
CIAL, en los términos de la propuesta presentada por la Presidencia
de la Junta Directiva. Il. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.




s ” . Nuamero de
Instruccion / resolucion para gerencia

Acta

La Junta Directiva luego de analizar la situacion provocada, en el te- J-96-11-20 5/11/2020 SEGUNDO
rritorio nacional, por la Tormenta Tropical ETA, la cual ingres6 como
depresion tropical en Guatemala, y para resguardar a los afiliados y
derechohabientes y trabajadores del IGSS, que resulten afectados por
dicho fendmeno atmosférico, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Se de-
clara el estado de emergencia en el IGSS, por la entrada de la depre-
sion tropical ETA en nuestro pais, la cual ya ha sido declarada alerta
roja por la Coordinadora Nacional para la Reduccién de Desastres
(CONRED); Il. Se instruye a la Gerencia para que: a. Asegure el fun-
cionamiento de todas las unidades del IGSS, para que estén en la ca-
pacidad de atender a los afiliados y derechohabientes. b. Se utilice el
transporte idoneo que sea necesario para la asistencia de los afiliados
que se encuentren hospitalizados, o que requieran atencién médica de
emergencia en las unidades del IGSS en las areas afectadas; asi como
también a los trabajadores del IGSS, para que puedan asistir a sus
areas de trabajo en atencién a los afiliados, asegurandoles también el
retorno a sus hogares cuando sea posible, en las areas donde se vean
afectados por la depresion tropical. c. En caso sea necesario, y en los
departamentos afectados de la Republica de Guatemala, donde exis-
tan Consultorios y Hospitales del IGSS, se realicen las diligencias co-
rrespondientes para la contratacién de habitaciones necesarias en un
hotel de la localidad, que permita asegurar la estadia de aquellos traba-
jadores que no puedan regresar a sus hogares por causa de la depre-
sién tropical. Esta disposicion queda a cargo de los responsables de
la verificacion de esta situacion en cada area. d. Inste a la comisién de
desastres establecida en el IGSS, para que de forma permanente esté
vigilante y activa respecto de lo que suceda y en cuanto a los efectos
que provoque la depresion tropical en nuestro pais. Y que presente un
diagndstico situacional en la proxima sesion de Junta Directiva. e. Se
explore la necesidad de tener albergues especificos del Instituto para
la atencién de los afiliados y derechohabientes, que se encuentren
bajo tratamiento en una unidad hospitalaria que deba ser desalojada
por exposicién a riesgo declarado por la CONRED. f. Se explore la po-
sibilidad de preparar mochilas de 72 horas, para los trabajadores del
Instituto que estén afectados, en las areas de Izabal, Las Verapaces,
Zacapa, y otros lugares donde se vean afectados por este fenédmeno.
ll. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO INMEDIATO.

La Junta Directiva, POR MAYORIA SIMPLE RESUELVE: I. Otorgar el J-97-11-20 5/11/2020 | DECIMO-PRIMERO
Bono COVID-19, por una Unica vez en el afio 2020, para los trabaja-
dores del IGSS, con base en lo establecido en la propuesta original
que corresponde al Escenario 1, presentado por la Administracion a
la Junta Directiva, el cual se detalla a continuacion: ... Incluidos los
52 contratistas del Subgrupo 18 designados a los Equipos de Traba-
jo Multidisciplinario. Il. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.

La Junta Directiva, POR MAYORIA SIMPLE RESUELVE: I. Autorizar ala | J-101-11-20 19/11/2020 NOVENO
Gerencia para que suscriba el “Acuerdo entre el Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social, el IGSS y la Organizacién Panamericana
de la Salud, Oficina Regional para las Américas de la Organizacién
Mundial de la Salud, para apoyar la participacion en el mecanismo CO-
VAX” y la “CARTA DE ENTENDIMIENTO ENTRE EL Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social y el IGSS EN EL MARCO DEL TRABAJO
COORDINADO Y CONJUNTO PARA LA ADQUISICION DE LA VACU-
NA CONTRA EL COVID-19”. II. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE
EFECTO INMEDIATO.

‘ Fecha ‘ Punto Resolutivo

Tormenta Tropical
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La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Dar por recibido M-106-12-20 8/12/2020 DECIMO-SEPTIMO
los Informes de Ingresos Recaudados por el Instituto, en los periodos
siguientes: del 1 al 31 de enero y del 1 al 29 de febrero; del 1 al 31 de
marzo y del 1 al 30 de abril; y, del 1 al 31 de mayo y del 1 al 30 de ju-
nio, todos del 2020; asi como de los respectivos Informes de Auditoria,
siendo estos los siguientes: CUA 90117, CUA 90122 y CUA 90124,
todos con sus respectivos Resumenes Gerenciales, relacionados con
la Auditoria Financiera Verificacion Mensual de Ingresos. Il. Instruir a
la Gerencia para que se haga una publicacién informando sobre los
resultados de recaudacioén de la Institucion, en los periodos citados,
. que incluya una felicitacion a patronos y trabajadores que a pesar de
Recaudacion de | |a pandemia causada por el COVID-19 se esforzaron por lograr la re-

ingresos cuperacion econoémica y, el cumplimiento de sus obligaciones para con
la Seguridad Social. lll. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE EFECTO
INMEDIATO.




Presupuesto
de Ingresos y
Egresos

Instruccion / resolucion para gerencia

La Junta Directiva, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. Aprobar el Pre-
supuesto de Ingresos y Egresos del Plan de Pensiones de los Tra-
bajadores al Servicio del IGSS para el Ejercicio 2021, para el perio-
do comprendido del 01 de enero al 31 de diciembre de 2021, por
la cantidad de DOSCIENTOS SETENTA Y SIETE MILLONES TREINTA
Y CINCO MIL OCHOCIENTOS VEINTITRES QUETZALES EXACTOS
(Q277,035,823.00); en consecuencia, se emite el Acuerdo Numero
1487, que asi lo establece. Il. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE
EFECTO INMEDIATO.

Nuamero de
Acta

L-110-12-20

‘ Fecha ‘ Punto Resolutivo

21/12/2020

OCTAVO

Ampliacion de
beneficios de
caracter temporal

La Junta Directiva, POR TANTO: Con base en lo anteriormente consi-
derado y con fundamento en el articulo 19 inciso a) del Decreto Nu-
mero 295 del Congreso de la Republica de Guatemala, “Ley Organica
del IGSS”, POR UNANIMIDAD RESUELVE: I. APROBAR el proyecto de
Acuerdo para “EMITIR DISPOSICIONES ESPECIALES DE CARACTER
TEMPORAL PARA LA CONTINUIDAD DEL OTORGAMIENTO DE PRES-
TACIONES EN SALUD Y EN DINERO A LA POBLACION AFILIADA AL
REGIMEN DE SEGURIDAD SOCIAL CON MOTIVO DE LA PANDEMIA
COVID-19”, en consecuencia, se emite el ACUERDO NUMERO 1488
que asi lo establece. Il. Instruir a la Gerencia para que dé cumplimiento
a lo establecido en el articulo 19 inciso a) del Decreto Numero 295 del
Congreso de la Republica. lll. LA PRESENTE RESOLUCION SURTE
EFECTO INMEDIATO. IV. Notificar lo resuelto.

M-111-12-20

22/12/2020

DECIMO-QUINTO
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m Anexo 5.

o 7’ . .
S  Acronimosy siglas
o
N
tﬁ AECID: Agencia de Cooperacion Espafiola en Guatemala
o
8 AISS: Asociacion Internacional de la Seguridad Social
E ASIES: Asociacion de Investigacion y Estudios Sociales
Q
3:1 BCIE: Banco Centroamericano de Integraciéon Econdémica
)
Z BID: Banco Interamericano de Desarrollo
<
= BM: Banco Mundial
>
m ’
8 CATAFI: Centros de Atencidn al Afiliado
Z .
- CcDC: Centro para el Control y la Prevencidn de Enfermedades
CEPAL: Comisidn Econdmica para América Latinay el Caribe
CGC: Camara Guatemalteca de la Construccidn
CIESS: Centro Interamericano de Estudios de Seguridad Social
CISS: Conferencia Interamericana de Seguridad Social
CISSCAD: Consejode Instituciones de Seguridad Social de Centroaméricay Republica Dominicana
CLACSO: Consejo Latinoamericano de Ciencias Sociales
CLAPFO: Congreso Latinoamericano de Prevencion del Fraude Organizacional
COMISCA: Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana

COPRECOVID: Comisidn Presidencial de Atencidn a la Emergencia COVID-19

DICORI: Direccion de Cooperacion y Relaciones Internacionales.

EMA: Enfermedad, Maternidad y Accidentes

ENEI: Encuesta Nacional de Empleo e Ingresos

FAO: Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacién y la Agricultura
GIZ: Agencia Alemana de Cooperacién Guatemala

ICAP: Instituto Centroamericano de Administracion Publica

IGSS: Instituto Guatemalteco de Seguridad Social

IMSS: Instituto Mexicano del Seguro Social

INGUAT: Instituto Guatemalteco de Turismo



INTECAP:

ISSA:

IVS:

JICA:

KOIKA:

MASHAV:

MEDI-IGSS:

MINFIN:

OACNUDH:

OEA:

OIss:

OIT:

OMS:

OPS:

PEA:

PEI:

PNUD:

SAP:

SE-COMISCA:

SELA:

SICA:

SIGME:

UNFPA:

UNICEF:

UNIMER:

UNOPS:

USAID:

USAC:

Instituto Técnico de Capacitaciony Productividad

Asociacion Internacional de la Seguridad Social

Invalidez, Vejez y Sobrevivencia

Agencia de Cooperacion Internacional de Japén.

Agencia de Cooperacion de Corea del Sur

Agencia de Cooperacion y Desarrollo de Israel

Sistema Automatizado de Gestidén Médica

Ministerio de Finanzas Publicas

Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos
Organizacion de los Estados Americanos

Organizacion Iberoamericana de Seguridad Social

Organizacion Internacional del Trabajo

Organizacién Mundial de la Salud

Organizacién Panamericana de la Salud

Poblacién Econdmicamente Activa

Plan Estratégico Institucional

Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo

Centro de Colaboracién de Vacunas

Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica
Secretaria Permanente del Sistema Econdmico Latinoamericano y del Caribe
Sistema de la Integracion Centroamericana

Sistema de Informacion Gerencial de Monitoreo y Evaluacion.

Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas

Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia

Unidad de Inteligencia de Mercados

Oficina de las Naciones Unidas de Servicios para Proyectos.

Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo

Universidad de San Carlos de Guatemala
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Secretaria
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Licda. lleana Marissa Lemus Rosales
Subgerencia Administrativa

Licda. Sandra Yaneth Castafieda Trujillo
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Dra. Angela Maria del Carmen Arguello Gutierrez
Dra. Ada Waleska Vargas Arias
Subgerencia de Prestaciones en Salud

Licda. Karen Elisa Soto Rodriguez
Subgerencia de Prestaciones Pecuniarias
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Subgerencia de Integridad y Transparencia Administrativa
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Subgerencia de Recursos Humanos
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Subgerencia de Tecnologia

Informe Anual de Labores 2020
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	_Hlk69898988
	_Hlk61440991
	_GoBack

