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CAPITULO |I. GENERALIDADES DEL MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS

1. INTRODUCCION

En cumplimiento a las Normas Técnicas de Confrol Interno Especificas del ISSS; asi
como para lograr la mayor eficiencia en las complejas operaciones, es preciso
establecer normas y procedimientos los cuales serdn cumplidos por los responsables
de su ejecucién con la mayor fidelidad.

Este manual ha sido disenado para ser un documento dindmico y como tal, deberd
ser revisado para su actualizacién durante el desarrollo de la vida del Instituto. Las
revisiones y actualizaciones podrdn ser hechas a iniciativa de los funcionarios del
Instituto y deberdn siempre conservar o mejorar la calidad, el control y la eficiencia
de los procedimientos.

Debido a que este manual serd el patrén bajo el cual operardn las dependencias del
Instituto y contra el cual serdn medidas en su eficiencia por las auditorias que se
realicen, las revisiones y enmiendas del mismo, serdn permitidas solamente con la
aprobacién del Departamento de Gestion de Calidad Institucional.

Todos los cambios o adiciones que se aprueben serdn parte integrante del manual y
deberdn ser incorporados a este documento en los mismos formatos del original. El
Instituto tendrd asi un manual completo y permanentemente actualizado que servird
como base para sus operaciones.

2. USO Y ACTUALIZACION

Las Jefaturas deberdn mantener en buenas condiciones y poner a disposicion del
personal un ejemplar del manual para consulta y andlisis del trabaijo.

El personal de nuevo ingreso deberd estudiar el manual como parte de su induccidn
y capacitacion en el frabagjo.

Las Jefaturas del Instituto podrdn proponer revisiones y enmiendas conservando o
mejorando la calidad, el control y la eficiencia de los procesos.
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Las revisiones y enmiendas del mismo serdn permitidas solamente una vez al ano con
la aprobacion del Departamento de Gestion de Calidad Institucional; podrdn
realizarse mds de una vez al ano siempre que lo ampare la existencia de un acuerdo
de Direccion General o por origen de hallazgo de auditoria, el documento incluye
una hoja especial destinada para el control de las actualizaciones que se realicen asi
como el origen de las mismas.

Este Departamento serd responsable de documentar y entregar al solicitante de su
elaboracion o actualizacion una copia del manual aprobado.

3. OBJETIVOS DEL MANUAL

e Servir de guia al personal en el desarrollo de los diferentes procedimientos de
los Procesos del Instituto, brindando los lineamientos especificos para mantener
una administracion adecuada de los servicios prestados.

e Lograr la mayor eficiencia, calidad y control en las complejas operaciones del
Instituto, ahorrando tiempo y esfuerzo en la ejecucion del trabajo, al evitar la
duplicidad de funciones dentro de los procesos.

e Servir de guia para la capacitacion y orientaciéon del personal involucrado en
la administracion y control de los procesos del Instituto.

4. MARCO LEGAL

Para la elaboracién de este manual se ha considerado el marco legal vigente en la
Institucion, el cual se detalla a continuacion:

= NTCIE ISSS Mayo 2008
Capitulo Il
Actividades de Control

Documentacion, Actualizacion y Divulgacion de Politicas y Procedimientos
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Art. 48 al 51

Capitulo V

Normas Relativas al Monitoreo
Monitoreo sobre la Marcha
Artficulo N° 102

Articulo 24 del Reglamento para la Aplicacion del Régimen del Seguro Social.
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CAPITULO Il CONTENIDO DEL MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS

1. CONSIDERACIONES GENERALES

A confinuacién se describe el objetivo que persigue el manual de normas y
procedimientos, asi como también, las normas generales que regulan el quehacer de
las dreas involucradas.

1.1. OBIETIVO

Establecer un manual de normas y procedimientos en el que se describa una
secuencia légica para:

v Identificar en el Sistema Informdatico de Subsidios los casos de asegurados que
cumplen hasta un mdximo de 52 semanas de incapacidad.

v Actudlizar la base de datos del Sistema de Afiliados a fin de suspender la emisidon
de las Certificaciones de Derechos y Cotizaciones.

v Que el Sistema Informdtico de la Seccidn Control de Ingresos no genere
Certificaciones de Derechos y Cotizaciones a los asegurados que tienen hasta 52
semanas de incapacidad y contindan siendo reportados por los empleadores
como frabajador incapacitado o activo.

v Modificar el estatus del registro del trabajador identificado en el Sistema de
Afiliados con la opcidn “Vencimiento Subsidio 52 Semanas”, aplicando el capitulo
V Art. 24 parrafo 2° del Reglamento para la Aplicacion del Régimen del Seguro
Social.

1.2. NORMAS GENERALES

1. La Seccidon Subsidios, serd la encargada de actualizar la base de datos del
Sistema de Afiliados, de aquellos cotizantes que hayan agotado las 52 semanas
de subsidio.
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2. La Seccidon Aseguramiento Oficinas Centrales, Agencias y Sucursales
Administrativas del interior del Pais, serdn las encargadas de cambiar los estatus
de asegurados que esten identificados con el estatus "Vencimiento Subsidio 52
Semanas” a estatus activo, previa recepcion de correo electronico o nota de
solicitud de cambio de estatus de trabajador, emitida por la Seccién Control de
Ingresos o drea de Cotizaciones de las Sucursales Administrativas del interior del
Pais.

3. La Seccidén Control de Ingresos y las Areas de Cotizacion de las Sucursales
Administrativas del interior del Pais, no podrdn emitir Certificaciones de Derecho y
Coftizaciones a los asegurados que tfienen hasta 52 semanas de estar
incapacitados y aparecen con estatus “Vencimiento Subsidios 52 Semanas” en el
Sistema de Afiliados.

4. La Seccidon Control de Ingresos y las Areas de Cotizacidon de las Sucursales
Administrativas del interior del Pais, Unicamente podrdn emitir Certificaciones de
Derechos y Cotizaciones cuando a los asegurados se les cambie el estatus a
activo en el Sistema de Afiliados.

2. LISTADO DE PROCEDIMIENTOS.

2.1. “Control de Asegurados que Cumplen hasta un Tiempo Maximo de 52
Semanas de Incapacidad para el Otorgamiento de Prestaciones”

2.1.1. Normas del procedimiento

1. Serd responsabilidad del Colaborador de Seccidn Subsidios, identificar
diariomente en el Sistema Informdtico de Subsidios, aguellos casos que se
encuenfren con vencimiento de 52 semanas de incapacidad; ademds deberd
actualizar la baose de datos del Sistema de Afiliados y generar archivos
modificados.

2. La Seccién Control de Ingresos y las Areas de Cotizacion de las Sucursales
Administrativas del interior del Pais, serdn las encargadas de comunicar via
telefénica a los patronos o representantes, de aquellos asegurados que sean
detectados al procesar la planilla, con el estatus “Vencimiento Subsidios 52
Semanas” y llevar registré en hoja de control interno sobre la gestion realizada.

3. La Seccién Control de Ingresos y las Areas de Cotizacién de las Sucursales
Administrativas del interior del Pais, serdn las encargadas de recibir de parte del
patrono o su representante, nota en la que especifique el periodo durante el cual
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el asegurado estuvo incapacitado y la fecha de reanudacion de labores del o los
asegurados que presentan estatus “Vencimiento Subsidios 52 Semanas”.

La Seccién Control de Ingresos y las Areas de Cotizacion de las Sucursales
Administrativas del interior del Pais, serdn responsables de informar al patrono o su
representante, que deberd cancelar la planilla complementaria en Seccion Cajas
Oficinas Central o Colecturia de las Sucursales Administrativas del interior del Pais.

La Seccidén Control de Ingresos y las Areas de Cotizacion Sucursales Administrativas
del interior del Pais, deberdn recibir de parte del patrono o su representante,
planilla y recibo debidamente cancelado, previo a entregar Certificacién de
Derechos y Coftizaciones.

La Seccion Aseguramiento Oficina Central, Agencias y Sucursales Administrativas
del interior del Pais, podrdn realizar cambio de estatus en trabajadores con
vencimiento de 52 semanas de incapacidad, previa recepcion de solicitud por
parte de Seccidn Control de Ingresos 6 Areas de Cotizacion de las Sucursales
Administrativas del interior del Pais o por resolucion de pension presentada por el
interesado o instituciones previsionales.

El Colaborador de Seccidén Aseguramiento, serd responsable de verificar a través
de correo electronico la noftificacion sobre la actualizaciéon de los casos con
vencimiento de 52 semanas de incapacidad y en su ausencia, el supervisor de
seccion o jefatura de seccidon, deberd cumplir con dicha responsabilidad. Para el
interior del pais, serd el o la encargado (a) del drea de aseguramiento.

Cuando el dfiliado, no se reincorpore a su frabajo y se pensione, se activard el
estado en el Sistema de Afiliados como pensionado, previa presentacion de la
resoluciéon de pensidon del interesado o instituciones previsionales.

2.1.2. Descripcion del procedimiento

Colaborador de Subsidios

1.

Ingresa al Sistema de Subsidios (SSAS) en la opcidn reporte de 52 semanas, genera
reporte, verifica diariamente los asegurados con vencimiento de 52 semanas de
incapacidad y registra en hoja de excel para su control respectivo.

En la opcidén procesos (submeny generacion archivo control de ingresos 52
semanas), genera archivo de asegurados que a la fecha tienen vencidas las 52
semanas de incapacidad (este archivo se coloca automdaticamente en carpeta
archivos de texto SSAS) y lo renombra como natwrt10.
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3. Ingresa a Sistema de Afiliados, opcidon procesos, lectura archivo subsidios,
examinar archivo y cargar, posteriormente se verifica en sistema de afiliados que
se efectud la actualizacién de datos.

4. Renombra archivo en carpeta de archivos de texto SSAS con el nombre Natwrt10,
agrega fecha y guarda en carpeta denominada 52 semanas nat. (para control
interno)

Secretaria o Coordinador (Secciéon Control de Ingresos) 6 Encargado de drea de
Cotizaciones (Sucursales Administrativas del Interior del Pais)

5. Recibe de patrono, nota especificando el o los asegurados que han estado
incapacitados por un periodo de 52 semanas y verifica que contenga datos del
trabajador y patrono, entre otros.

6. Elabora correo electronico o nota de solicitud de cambio de estatus de
trabajador, obtiene firma y la envia a Seccion Aseguramiento (Oficina Central),
Agencias o Encargado de Area de Sucursales Administrativas del Interior del Pais.

Colaborador de Aseguramiento (Seccién Aseguramiento, Agencias, Sucursales
Administrativas del Interior del Pais)

7. Recibe solicitud de cambio de estatus de trabajador y revisa que especifique la
informacién requerida (Nombre del Asegurado, NUmero de Afiliacion y el motivo
de la solicitud).

8. Realiza cambio de estatus del asegurado de “Vencimiento subsidios 52 semanas”
a estatus activo en Sistema de Afiliados.

Secretaria o Coordinador (Seccion Control de Ingresos) o Encargado (a) del drea de
Cotizacion del Interior del Pais

9. Recibe notificaciéon de cambio de estatus, a través de correo electronico, imprime
y entrega a Colaborador (Seccion Control de Ingresos)/Encargado (a) del drea
de Cotizacion.

Colaborador (Seccién Control de Ingresos) 6 Encargado del drea de Cotizacién del
Interior del Pais

10. Elabora planilla complementaria y recibo de ingreso por cotizacién, proporciona
indicaciones de pago al patrono o representante.

11. Recibe documentacidén cancelada y archiva temporalmente.

12. Imprime Certificacion de Derechos y Cotizaciones y entrega al solicitante.
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13. Envia planillas canceladas a la Seccidén Administraciéon de Imdagenes Digitales para
su digitalizacion.
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2.1.3. Diagrama de flujo

_PROCEDIMIENTO 1: CONTROL DE ASEGURADOS QUE CUMPLEN HASTA UN TIEMPO
MAXIMO DE 52 SEMANAS DE INCAPACIDAD PARA EL OTORGAMIENTO DE PRESTACIONES
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