Nro. 280/2019 de Sesion Ordinaria.

En la sala de sesiones de la Presidencia del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, en
lo sucesivo ISBM: San Salvador, a las diez horas del dia veintitrés de julio del aino dos mil
diecinueve. Estando reunidos los miembros del Consejo Directivo para celebrar sesién
ordinaria, el licenciado Juan Francisco Carrillo Alvarado, Primer Director Propietario
designado por el Ministerio de Educacién, Ciencia y Tecnologia, MINEDUCYT, procedi6 a
informar a los presentes que de conforme a Certificacion del Acuerdo del Punto 10, del Acta
nuamero 276, de fecha 02 de julio de 2019, y el Articulo Doce de la Ley del ISBM continua en
funciones como Director Presidente hasta que se efectie el nombramiento correspondiente, de

acuerdo a los términos establecidos en la Ley del ISBM, razén por la que da apegtura y preside

la misma en tal calidad. Se encuentran presentes desde el inicio

técnicas del MINEDUCYT; y el licenciado José Efrain Cardoza Cardoza, Director Suplente
electo en representacion de los servidores publicos docentes que prestan sus servicios al
Estado en el Ramo de Educacién, desempefiando la docencia o labores de direccion. Los
Directores asistentes atendieron convocatoria efectuada por el Director Presidente en
funciones, de conformidad con lo establecido en el Articulo Diez literal a), en relacion con lo
dispuesto en los Articulos Catorce y Veintidés literal b), todos de la Ley del Instituto Salvadorefio

de Bienestar Magisterial, ISBM.

Punto Uno: Establecimiento de Quérum.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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Contandose con la presencia de siete Directores Propietarios y una Directora Suplente el
quoérum quedo establecido legalmente, conforme a lo regulado en los Articulos 12y 14 de la
Ley del ISBM, y Articulo 7 del Reglamento Interno de Sesiones del Consejo Directivo del
Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial. Los Directores Suplentes que asisten a la
sesién, pueden intervenir en las discusiones, pero no en la votacion, salvo que sustituyan a
Director Propietario, de acuerdo a lo regulado en los Articulos 11 inciso final y 12 del precitado
Reglamento. Se hace constar que se recibié llamada telefénica del licenciado Francisco Cruz
Martinez, Director Propietario electo en representacion de los servidores publicos docentes
que prestan sus servicios al Estado en el Ramo de Educacion, desempefiando la docencia o
labores de direccion, manifestando que por motivos de fuerte trafico no podra estar presente

desde el inicio, pero se incorporara a la sesion en el transcurso de la manana.

licenciados José Carlos Olano Guzman y José Mario Mqgales@Al
Suplentes, electos en representacion de los servidores publicos n e prestan sus
servicios al Estado en el Ramo de Educacion, desem ndo la .d cia o labores de

direccién, por motivo de salud y por compromiso labor;

pecClixkamefite.

en sustitucion de la licenciada ##Ht#H Le joDirectivo, quien se encuentra gozando
de licencia por enfermedad; conform pue n el inciso final del Articulo 1 y Articulo
22 del Reglamento Interno de Sesiones Consejo Directivo del Instituto Salvadorefio de
Bienestar Magisterial. \

pciones sometid a aprobacion la siguiente propuesta de Agenda:

1. tablecjmiento de quérum.
2. Aprobacién de agenda.
3.  Lecturay firma del Acta Numero 279, de sesion ordinaria del 16 de julio de 2019.

4.  Aprobacion de una (01) solicitud para el otorgamiento del beneficio de ayuda econémica

para gastos funerarios.

5. Informe de seguimiento a los acuerdos tomados en el Sub Punto 14.4 del Punto 14, del
Acta 278, referente a notificacion de auto de apertura a prueba en el procedimiento de
imposicién de multa contra DROGUERIA NUEVA SAN CARLOS, S.A. DE C.V., por

incumplimiento al plazo sefialado por el Administrador de Contrato Nro. CM-036/2017-

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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ISBM y su respectiva prorroga, para la entrega del item Nro. 5 del referido contrato
suscrito en virtud de los resultados de la Licitacion Publica Nro. 021/2017-ISBM
denominada “SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS CRONICOS (2), MEDICAMENTOS
CRONICOS RESTRINGIDOS (41) Y MEDICAMENTOS ESPECIFICOS O
INDISPENSABLES (15) A TRAVES DE DROGUERIAS, LABORATORIOS,
FABRICANTES, FARMACIAS U OTROS DISTRIBUIDORES AUTORIZADOS PARA LOS
USUARIOS DEL PROGRAMA DE SALUD DEL ISBM, BAJO LA MODALIDAD DE
CONSUMO DURANTE EL ANO 20177, y valoracion del expediente administrativo para la

resolucion del procedimiento.

6. Informe de seguimiento a los acuerdos tomados en el Sub Punto 14.2 del Punto 14, del
Acta Nro. 278, referente a notificacion de auto de apertura a prueba en e cedimiento
de imposicion de multa contra DROGUERIA SANTA LUCIA,

incumplimiento a la Orden de Compra Nro. 28 (C-I1), Cédigo inter . 8-ISBM,
referente a la Libre Gestion Nro. 129-2018 (C-I1), Cédigo int . LG 11R/2018-1SBM
denominada “SUMINISTRO DE MEDICAMENTO SORAFENI A TRAVES DE
DROGUERIAS, LABORATORIOS, FABRICAN AS U OTROS

DISTRIBUIDORES AUTORIZADOS PARA LQS
SALUD DEL ISBM DURANTE EL AN% 201877

valoracion del expediente administrativ

UARIOS JDEL PROGRAMA DE
DJDE REQUERIMIENTO”, y

del procedimiento.

10.

11.

Gestion de inmuebles: Oferta de arrendamiento de un inmueble ubicado en Calle Urrutia

io Guayabal, Quezaltepeque, La Libertad.
12. Informe de Presidencia.

13. Aprobacién de modificativa a Cuadro Basico de Medicamentos afio 2019 para la
incorporaciéon del CODIGO MEDICAMENTO: 16-03012-000, NOMBRE GENERICO:
GLUCOSAMINA, COMPOSICION: Sélido oralde 1.5 g, PRESENTACION: Sobres
individuales y Aprobacion de Cuadro Basico de Medicamentos que estara vigente para el
ano 2020.

14. Informe sobre 700 Capsulas de Tretinoina (Acido-Holo-Trans- Retinoico) proximas a

vencer, y solicitud de autorizacion para iniciar tramite de donacion de dicha existencia.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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15. Varios:
15.1 Lectura de correspondencia

15.2 Participacion de Directora Propietaria representante del Ministerio de Hacienda en

Comisiones Técnicas del ISBM.

Acto seguido y sin ninguna objecién el Consejo Directivo por unanimidad de ocho votos

favorables, aprobo la agenda propuesta, la cual se desarrollé de la siguiente manera:

Punto Tres: Lectura y firma del Acta Nro. 279, de sesion ordinaria del 16 de j 019.

El Director Presidente en funciones informé al Directorio que se cuenta gon el proyedip del Acta
citada, procediéndose con su lectura y habiendo realizado en el silgm las subsanaciones
que se solicitaron, el pleno estuvo de acuerdo en que se apruebeWaratifiqUe, para que se

proceda a imprimirla y firmarla.

se apruebe B del beneficio de una ayuda econémica para Gastos Funerarios, la

cual

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS:

La Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones, recibio solicitud para el tramite

de ayuda econdmica para gastos funerarios, segun el siguiente detalle:

FECHA DE Nro. DE REGISTRO
SOLICITANTE DOCENTE FALLECIDO (A) SOLICITUD INSTITUCIONAL
#iH#HH# CONOCIDA POR #i#### (HERMANA) HHHHH 16/07/2019 GF-53/2019

De conformidad a lo dispuesto en los articulos 45 literal a) y articulo 46 de la Ley del ISBM, y

las regulaciones establecidas en el Instructivo Nro. 23/2018, denominado “INSTRUCTIVO

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
la LAIP en lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




PARA EL TRAMITE DE OTORGAMIENTO DEL BENEFICIO DE AYUDA ECONOMICA PARA
GASTOS FUNERARIOS” y el Manual Nro. ISBM 02/2018, denominado “MANUAL DE
PROCEDIMIENTOS DE LA GESTION ADMINISTRATIVA DEL ISBM”, la Divisién de Riesgos
Profesionales, Beneficios y Prestaciones revis6 la solicitud presentada y verificd la
documentacién con la que se acredita por parte de la solicitante el beneficio de la prestacion
econdmica de ayuda para gastos funerarios, siendo procedente de aprobacion por el Consejo

Directivo.

RECOMENDACION:

La Sub Direccién de Salud, luego de la revision efectuada por la Divisién de Riesgos

FUNERARIOS” y de conformidad a los articulos 20 literal

Ley del ISBM, recomienda al Consejo Directivo:

\

. Aprobar el pago del beneficio de ayuda ecorgmica@fara gastos funerarios, segun el

detalle consignado en el cuadro pl n el R&@mano I, en la parte recomendativa del
Punto.

Il. Encomendar a la Division de Riesg@ Profesionales, Beneficios y Prestaciones la

notificacion correspondi nforme a lo dispuesto en la Ley de Procedimientos

Administrativos.

lll. Declarar el cién inmediata, para la notificacion correspondiente.

idalale analisis del punto presentado, el Director Presidente en funciones sometié

cion la \recomendacion planteada, el pleno aprob6é por unanimidad de ocho votos

POR TANTO, concluida la lectura del Punto anterior, vistas las gestiones de la Division de
Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones, y la recomendacién planteada al Directorio,
con base a los Articulos 20 literal g), 22 literal a), 45 literal a) y 46 de la Ley del Instituto
Salvadorefo de Bienestar Magisterial; y lo normado en el Instructivo Nro. 23/2018 denominado
“INSTRUCTIVO PARA EL TRAMITE DE OTORGAMIENTO DEL BENEFICIO DE AYUDA
ECONOMICA PARA GASTOS FUNERARIOS”; el Consejo Directivo, por unanimidad de ocho
votos favorables, ACUERDA:

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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I. Aprobar el pago para el otorgamiento del beneficio de ayuda econémica para gastos

funerarios, segun el detalle siguiente:

Solicitud GF-53/2019:

BENEFICIARIO DOCENTE FALLECIDO Salg:"iit:n:ase
FECHA DE
PRESENTACION CAlI;SEAh:SIE':FrIE"AL ENFE(I:IR:IJESI‘)\AD (o]
souciTup NOMBRE DUI, NIT SOLICITANTE NOMBRE CARGO CERTIIS:IEC(Z%'I“ON DE TII:EI:;CII;::?ON SUBYACENTE QUE NIP, NIT E ID F;%HE?‘?: MPOANG.;?‘A
PARTIDA DE CONLLEVARON A
DEFUNCION AL
DUI *
Y NI
ACCIDENTE
16/07/2019 | CONOCIDA e HERMANA HHHH DOCENTE HHHH coMON it —_— 08/06/2019 | $764.08
POR ###HH NIT
Il. Encomendar a la Divisién de Riesgos Profg icios y Prestaciones, la
notificacion correspondiente, conforme‘a i n la Ley de Procedimientos

Administrativos.

lll. Aprobar el Acuerdo de aplicacio diata, para la notificacion correspondiente.

Punto Cinco: Informe dé segu n los acuerdos tomados en el Sub Punto 14.4 del
Punto 14, del Acta ere a notificacion de auto de apertura a prueba en el
procedimiento de€ % Sicionjde multa contra DROGUERIA NUEVA SAN CARLOS, S.A.

036/2017-1

con

den@minada |“SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS CRONICOS (2), MEDICAMENTOS
CRO STRINGIDOS (41) Y MEDICAMENTOS ESPECIFICOS O INDISPENSABLES

(15) A TRAVES DE DROGUERIAS, LABORATORIOS, FABRICANTES, FARMACIAS U
OTROS DISTRIBUIDORES AUTORIZADOS PARA LOS USUARIOS DEL PROGRAMA DE
SALUD DEL ISBM, BAJO LA MODALIDAD DE CONSUMO DURANTE EL ANO 20177, y

valoracion del expediente administrativo para la resolucion del procedimiento.

Continuando con el desarrollo de la agenda el Director Presidente en funciones informé al pleno
que la jefatura de la Unidad Juridica en cumplimiento a encomienda del Consejo Directivo ha
presentado informe de seguimiento a los Acuerdos tomados en el Sub Punto 14.4 del Punto 14
del Acta Nro. 278.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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Explicado lo anterior, se procedié a la lectura del documento, asi:

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS:

Segun consta en certificacion de los acuerdos tomados por el Consejo Directivo en el Sub Punto
14.4 del Punto 14, del Acta 278, correspondiente a la sesion ordinaria celebrada en esta ciudad,
el dia 09 de julio de 2019, en el romano lll, se comisiond a la Unidad Juridica para notificar auto
de apertura a prueba en el procedimiento sancionatorio contra DROGUERIA NUEVA SAN
CARLOS, S.A. DE C.V., por incumplimiento al plazo sefalado por el Administrador de Contrato
Nro. CM-036/2017-ISBM y su respectiva prorroga, para la entrega del item Nro. 5 del referido
contrato suscrito en virtud de los resultados de la Licitacion Publica Nro. 017-1ISBM
denominada “SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS CRONICOS (2 0S
CRONICOS RESTRINGIDOS (41) Y MEDICAMENTOS ESPECIFICO$ O INDISP ABLES
(15) A TRAVES DE DROGUERIAS, LABORATORIOS, FABRICA
OTROS DISTRIBUIDORES AUTORIZADOS PARA LOS USUARI

SALUD DEL I1SBM, BAJO LA MODALIDAD DE CONSUM RANT NO 20177, segun
lo informado por el doctor #####, Médico de Apoyo

tioNele dicamentos e Insumos

Médicos, administrador del referido Contratoi su o ¢ual podria imponerse multa
por mora segun el articulo 85 de la LACAP, p
DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERIC

de acuerdo al salario minimo vigen ercio y servicio al momento de la

contratacion.

En seguimiento a la encomie

fectuada, €l 12 de julio de 2019, la Unidad Juridica notificé
jmo de OCHO DIAS HABILES, contados a partir del

ismo, la notificacion se efectué en forma personal a

auto de apertura a prueba por
del

N 0S, S.A. DE C.V., en la direccion sefalada en el referido

siguiente a la notificaci
DROGUERIA N

proceso, levg

cta de Notificacién de Apertura a Prueba correspondiente, segun lo

07099, 6 a la Unidad Juridica que DROGUERIA NUEVA SAN CARLOS, S.A. DE C.V.,
canceld la multa econdmica establecida por el monto de TRESCIENTOS 00/100 DOLARES
DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (US $300.00), segtin consta en recibo de ingreso

de Colecturia Institucional Nro. 016418.

La Unidad Juridica posterior a las situaciones verificadas en el presente procedimiento

administrativo, realiza las siguientes consideraciones:

- De acuerdo al doctrinario Gonzalez Pérez (s/f) una vez iniciado el proceso, lo normal es

que termine por aquel acto del juez en que éste decide la conformidad o disconformidad

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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de la pretension con el Derecho Objetivo y, en consecuencia, actia o se niega a actuar
dicha pretension, sin embargo, agrega que puede ocurrir que el proceso no termine
con la sentencia o que la dicte antes de llegar a su fase final, lo que no implica que
no haya un acto del 6érgano jurisdiccional por el que se dé por terminado el proceso, ya
que una vez iniciado, no termina hasta que no lo declare asi el 6rgano jurisdiccional ante
el que se dedujo la pretensiéon. De esta manera, se configuran las formas de terminacion
anormal del proceso, en la que gran parte de estos supuestos se engloban segun
Gonzalez Pérez (s/f), en la categoria de la autocomposicion, es decir en el que concurre
la voluntad unilateral o bilateral de las partes para culminar el proceso, debiendo
considerar para ello criterios que nos ayudaran a determinar la figura juridica que se

aplicara al caso.

- La Ley de Procedimientos Administrativos contempla en el articllo 111, lag fgfmas bajo

las cuales podra finalizar el procedimiento administrativo, se esgllicion expresa

de la autoridad administrativa competente, el silencio gdministra positivo o negativo,

el desistimiento, la renuncia o declaracion de caducidad®¥sin embiargo las mismas no son
iANUEVA SAN CARLOS,
S.A. DE C.V., ha realizado un acto ‘ua ‘ mpe el tramite ordinario del
multa por incumplimiento en el

plazo de entrega.

- De acuerdo al articulo 5 Ley de Adquisiciones y Contrataciones de la Administracion

Publica, en relacionsal arti | Cédigo Procesal Civil y Mercantil -CPCM, dispone

que si la requerig ndra en conocimiento del juez, con comprobacion de dicho
pago, y éste jon que ponga fin al procedimiento y ordene el archivo de las

actuacj

Desde esa pergpectiva, las fases que contempla el procedimiento administrativo previsto en la
Ley ocgdimientos Administrativos se ven interrumpidas por el pago efectuado, esto no
supone que la Administracion Publica no realizara ningun acto por cuanto el articulo 112 de la
Ley de Procedimientos Administrativos determina que la Administracion Publica no podra
abstenerse de resolver un asunto de su competencia con el pretexto de vacio u oscuridad en
las disposiciones legales aplicables o en las cuestiones que se susciten en el procedimiento,
por lo que se recomienda finalizar el mismo por el acto material realizado por la sociedad
DROGUERIA NUEVA SAN CARLOS, S.A. de C.V., al efectuar de forma voluntaria y unilateral
el pago por la cantidad de TRESCIENTOS 00/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE
AMERICA (US $300.00), determinada por el Administrador del referido contrato y su prérroga
en concepto de multa por mora de acuerdo al salario minimo vigente del sector comercio y

servicio al momento de la contratacion.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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RECOMENDACION:

La Unidad Juridica, en cumplimiento a los acuerdos tomados en el Sub Punto 14.4 del Punto

14, del Acta 278, y en cumplimiento a lo establecido en los articulos 110, 111, 112 y 164 de la
Ley de Procedimientos Administrativos, 5, 17, 18, 82 BIS literal “c” y 5 y 85 de la LACAP, 494

[Pl [T L]

del Cddigo Procesal Civil y Mercantil, 20 literales “a” y “k”, 22 literales “a” y “k” y 67 de la Ley

del Instituto Salvadorefno de Bienestar Magisterial; recomienda al Consejo Directivo:

. Declarar la finalizacién anticipada4

Darse por informados sobre las gestiones realizadas en el procedimiento sancionatorio
contra DROGUERIA NUEVA SAN CARLOS, S.A. DE C.V., por incumplimiento al plazo

sefialado por el Administrador de Contrato Nro. CM-036/2017-ISBM vy respectiva

MEDICAMENTOS CRONICOS (2), MEDICAMENTOS CRONICOS
MEDICAMENTOS ESPECIFICOS O INDISPENSABLES (15) A ROGERIAS,
LABORATORIOS, FABRICANTES, FARMACIAS OTRO ISTRIBUIDORES
AUTORIZADOS PARA LOS USUARIOS DEL PRG, SARUD DEL I1SBM, BAJO

IDOS (41) Y

7

segun lo informado por el doctor #####,

Insumos Médicos y administrador del ref€i to y'su prérroga.

administrativo de imposicion de multa
el Administrador de Contrato Nro. CM-036/2017-
ISBM y su respectiva prorrega, para la eny
en virtud de los resultado jcitacion Publica Nro. 021/2017-ISBM denominada
“SUMINISTRO DE ICAMENTOS CRONICOS (2), MEDICAMENTOS CRONICOS
RESTRINGID Y AMENTOS ESPECIFICOS O INDISPENSABLES (15) A
TRAVES D ERIAS, LABORATORIOS, FABRICANTES, FARMACIAS U OTROS
S AUTORIZADOS PARA LOS USUARIOS DEL PROGRAMA DE SALUD

por incumplimiento al plazo sefalado P

ega del item Nro. 5 del referido contrato suscrito

NTOS 00/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA,
(US $300.00), determinada por el Administrador del referido contrato y su proérroga, de
acuerdo al salario minimo vigente del sector comercio y servicio al momento de la
contratacion en concepto de multa por mora, segun consta en recibo de ingreso de

Colecturia Institucional Nro. 016418 y en consecuencia archivense las presentes diligencias.

Comisionar a la Unidad Juridica para notificar la finalizacion anticipada del procedimiento

administrativo de imposicién de multa antes mencionado.

IV. Declarar de aplicacion inmediata el presente acuerdo tomado para dar por finalizado el

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
la LAIP en lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.



prOCGdimientO de impOSiCién de multa_ 99999999999799339933993997993399333933399339939973993999799339333993397993399979333993)

Concluida la lectura y analisis del punto presentado, el Director Presidente en funciones sometio

a votacion la recomendacioén planteada, aprobando por unanimidad de ocho votos favorables

933333333397339733333333333333397333333933)

el mismo.

POR TANTO, concluida la lectura del Punto y vistas las gestiones de la Unidad Juridica y
recomendacion efectuada al Directorio con base a los Articulos 20 literales a) y k), 22 literales
a) y k) y 67 de la Ley del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial; Articulgs 5, 17, 18, 82
BIS literal c) y 85 de la Ley de Adquisiciones y Contrataciones de la Administr |
Articulo 494 del Codigo Procesal Civil y Mercantil; y Articulos 110, 111,12y 164 {e la lley de
Procedimientos Administrativos; el Consejo Directivo, por unanimidad d€ocho votas favorables,
ACUERDA:

MEDICAMENTOS CRONICOS (2), MBRICAMENTOS CRONICOS RESTRINGIDOS (41)
Y MEDICAMENTOS ESRECIFICOS © INDISPENSABLES (15) A TRAVES DE
DROGUERIAS, BO FABRICANTES, FARMACIAS U OTROS
DISTRIBUIDORES. ABGORIZRDOS PARA LOS USUARIOS DEL PROGRAMA DE SALUD
DEL ISBM, M IDAD DE CONSUMO DURANTE EL ANO 2017’ iniciado

segun Qg or el doctor ##HHHE, Médico de Apoyo de Gestion de Medicamentos e

Insumas O8\y administrador del referido Contrato y su prérroga.

Il finalizacién anticipada del procedimiento administrativo de imposicion de
multa por incumplimiento al plazo senalado por el Administrador de Contrato Nro. CM-
036/2017-ISBM y su respectiva prorroga, para la entrega del item Nro. 5 del referido
contrato suscrito en virtud de los resultados de la Licitacion Publica Nro. 021/2017-1ISBM
denominada “SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS CRONICOS (2), MEDICAMENTOS
CRONICOS RESTRINGIDOS (41) Y MEDICAMENTOS ESPECIFICOS O
INDISPENSABLES (15) A TRAVES DE DROGUERIAS, LABORATORIOS,
FABRICANTES, FARMACIAS U OTROS DISTRIBUIDORES AUTORIZADOS PARA LOS
USUARIOS DEL PROGRAMA DE SALUD DEL ISBM, BAJO LA MODALIDAD DE
CONSUMO DURANTE EL ANO 2017, iniciado contra DROGUERIA NUEVA SAN

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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CARLOS, S.A. DE C.V., por el acto material de la referida sociedad, al efectuar de forma
voluntaria y unilateral el pago por la cantidad de TRESCIENTOS 00/100 DOLARES DE
LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA, (US $300.00), determinada por el Administrador
del referido contrato y su prérroga, de acuerdo al salario minimo vigente del sector comercio
y servicio al momento de la contratacién en concepto de multa por mora, segun consta en
recibo de ingreso de Colecturia Institucional Nro. 016418 y en consecuencia archivense las

presentes diligencias.

lll. Comisionar ala Unidad Juridica para notificar la finalizacién anticipada del procedimiento

administrativo de imposicién de multa antes mencionado.

IV. Aprobar el presente Acuerdo de aplicacion inmediata paya @ar por fi Ii;do el
procedimiento de imposicién de multa. \

0s tdinado el Sub Punto 14.2 del
4@ b de apertura a prueba en el
UERfA SANTA LUCIA, S.A.DE C.V,,
por incumplimiento a la Orden de C -ll), Cédigo interno Nro. 088/2018-
ISBM, referente a la Libre Gestién -201 -Il), Cédigo interno Nro. LG 112/2018-
ISBM denominada “SUMINISTRO DE M AMENTO SORAFENIB 200 MG, A TRAVES DE
DROGUERIAS, LABORA 0S, FABRICANTES, FARMACIAS U OTROS
DISTRIBUIDORES AUT@RIZA A LOS USUARIOS DEL PROGRAMA DE SALUD
DEL ISBM DURANTE,EL ANO 2048 A SOLICITUD DE REQUERIMIENTO”, y valoracién del
expediente admi

op a resolucion del procedimiento.

Punto Seis: Informe de seguimiento a los acue

Acto seguidb tor'@gesidente en funciones informé al pleno que la jefatura de la Unidad
ento a encomienda del Consejo Directivo ha presentado informe de

erdos tomados en el Sub Punto 14.2 del Punto 14 del Acta Nro. 278.

Juridic n

segWimiento a I8

Explicado lo anterior, se procedio a la lectura del documento, asi:

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS:

Segun consta en certificacion de los acuerdos tomados por el Consejo Directivo en el Sub Punto

14.2 del Punto 14, del Acta Nro. 278, correspondiente a la sesion ordinaria celebrada en esta
ciudad, el dia 09 de julio de 2019, en el romano lll, se comisiond a la Unidad Juridica para
notificar auto de apertura a prueba en el procedimiento sancionatorio contra DROGUERIA
SANTA LUCIA, S.A. DE C.V., por incumplimiento a la Orden de Compra Nro. 28 (C-II), codigo

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
la LAIP en lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.



interno Nro. 088/2018-ISBM referente a la Libre Gestion Nro. 129-2018 (C-Il), Cédigo interno
Nro. LG 112/2018-ISBM denominada “SUMINISTRO DE MEDICAMENTO SORAFENIB 200
MG, A TRAVES DE DROGUERIAS, LABORATORIOS, FABRICANTES, FARMACIAS U
OTROS DISTRIBUIDORES AUTORIZADOS PARA LOS USUARIOS DEL PROGRAMA DE
SALUD DEL ISBM DURANTE EL ANO 2018 A SOLICITUD DE REQUERIMIENTO”, segun lo
informado por la licenciada #####, Técnico Quimico Farmacéutico de la Secciéon de Gestion y
Abastecimiento de Medicamentos, Administradora de la referida Orden de Compra; ante lo cual
podria imponerse multa por mora segun el articulo 85 de la LACAP, por el monto de
SEISCIENTOS TREINTA Y UNO 32/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE
AMERICA (US $631.32).

En seguimiento a la encomienda efectuada, el 12 de julio de 2019, la Unidad idica notifico

el auto de apertura a prueba por el término de OCHO DIAS HABILES, contados dia
siguiente a la notificacion del mismo, la notificacién se efectud fen forma Rersonal a
DROGUERIA SANTA LUCIA, S.A. DE C.V., en la direccién sef el refetido proceso,

levantando el Acta de Notificacion de Apertura a Prueba correspon
en el articulo 98 numeral 6 de la Ley de Procedimientos inistrativo

probatorio vencera el dia 24 de julio de 2019.

| presente proceso fue cancelada en el

de recibo de ingreso 016321, por el monto de

SEISCIENTOS TREINTA Y WNO 32/100
AMERICA (US $631.32)
en referencia, dicha j

formacion se verificd con el area de colecturia constatando el pago

realizado.

Al respecto JURidica realiza las siguientes consideraciones:

- e acuepdo al doctrinario Gonzalez Pérez (s/f) una vez iniciado el proceso, lo normal es
qu ine por aquel acto del juez en que éste decide la conformidad o disconformidad
de la pretension con el Derecho Objetivo y, en consecuencia, actia o se niega a actuar
dicha pretension, sin embargo, agrega que puede ocurrir que el proceso no termine
con la sentencia o que la dicte antes de llegar a su fase final, lo que no implica que
no haya un acto del érgano jurisdiccional por el que se dé por terminado el proceso, ya
que una vez iniciado, no termina hasta que no lo declare asi el 6rgano jurisdiccional ante
el que se dedujo la pretensién. De esta manera, se configuran las formas de terminacién
anormal del proceso, en la que gran parte de estos supuestos se engloban segun
Gonzalez Pérez (s/f), en la categoria de la autocomposicién, es decir en el que concurre
la voluntad unilateral o bilateral de las partes para culminar el proceso, debiendo
considerar para ello criterios que nos ayudaran a determinar la figura juridica que se

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
la LAIP en lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.



aplicara al caso.

- La Ley de Procedimientos Administrativos contempla en el articulo 111, las formas bajo
las cuales podra finalizar el procedimiento administrativo, sefialando la resolucion expresa
de la autoridad administrativa competente, el silencio administrativo positivo o negativo,
el desistimiento, la renuncia o declaracion de caducidad, sin embargo las mismas no son
aplicables al presente procedimiento, debido a que DROGUERIA SANTA LUCIA, S.A.
DE C.V., ha realizado un acto material, que interrumpe el tramite ordinario del
procedimiento administrativo sancionatorio al pagar la multa por incumplimiento en el

plazo de entrega.

- De acuerdo al articulo 5 de la Ley de Adquisiciones y Contratagciongs de la Ai istracion

Publica, en relacion al articulo 494 del Cédigo Procesal Civi il —CGPCM, dispone

que si la requerida paga, lo pondra en conocimiento def juez, con robacion de dicho

pago, y éste dictara resolucién que ponga fin al procedi ene el archivo de las

\

plae!l progedimiento administrativo previsto en la

actuaciones.

Desde esa perspectiva, las fases que ¢

Ley de Procedimientos Administrati n inteffumpidas por el pago efectuado, esto no

supone que la Administracién Puablica no ré@lizara ningun acto por cuanto el articulo 112 de la

Ley de Procedimientos Admi tivos determina que la Administracion Publica no podra

por lo que se re
DROGUERI2

UNI MERIGA (US $631.32), determinada por la administradora de la referida Orden

de G@mpra segun el articulo 85 de la LACAP, en concepto de multa por mora.

RECOMENDACION:

La Unidad Juridica, en cumplimiento a los acuerdos tomados en el Sub Punto 14.2 del Punto
14, del Acta Nro. 278, y en cumplimiento a lo establecido en los articulos 110, 111, 112y 164
de la Ley de Procedimientos Administrativos, 5, 17, 18, 82 BIS literal “c” y 85 de la LACAP, 494

del Cdédigo Procesal Civil y Mercantil, 20 literales “a” y “k”, 22 literales “a” y “k” y 67 de la Ley

del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial; recomienda al Consejo Directivo:

I. Darse por informados sobre las gestiones realizadas en el procedimiento sancionatorio

contra DROGUERIA SANTA LUCIA, S.A. DE C.V., por incumplimiento a la Orden de
-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
la LAIP en lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.



Compra Nro. 28 (C-Il), codigo interno Nro. 088/2018-ISBM referente a la Libre Gestion Nro.
129-2018 (C-Il), Codigo interno Nro. LG 112/2018-ISBM denominada “SUMINISTRO DE
MEDICAMENTO SORAFENIB 200 MG, A TRAVES DE DROGUERIAS, LABORATORIOS,
FABRICANTES, FARMACIAS U OTROS DISTRIBUIDORES AUTORIZADOS PARA LOS
USUARIOS DEL PROGRAMA DE SALUD DEL ISBM DURANTE EL ANO 2018 A
SOLICITUD DE REQUERIMIENTO?”, iniciado segun lo informado por la licenciada #####,
Técnico Quimico Farmacéutico de la Seccion de Gestion y Abastecimiento de

Medicamentos y Administradora de la referida Orden de Compra.

Il. Declarar la finalizacion anticipada del procedimiento administrativo de imposicion de multa
por incumplimiento al plazo senalado por la Administradora de la Orden de Compra Nro.
28 (C-Il), codigo interno Nro. 088/2018-ISBM referente a la Libre Gestion 129-2018
(C-Il), Cdbdigo interno Nro. LG 112/2018-ISBM denominada

FABRICANTES, FARMACIAS U OTROS DISTRIBUIDORES AUT@QRIZADO$ PARA LOS
USUARIOS DEL PROGRAMA DE SALUD DEL ISBM DU T
SOLICITUD DE REQUERIMIENTQ?, iniciado contra d OGUERI NTALUCIA, S.A.
DE C.V., por el acto material de la referida soci
unilateral el pago por la cantidad de SELSCI

DE LOS ESTADOS UNIDOS DE §V|

Administradora de la referida Orden

al @fectugf de forma voluntaria y
T UNO 32/100 DOLARES
31.32), determinada por la

Ill. Comisionar a la Unidad JUmi

administrativo de im

IV. Declarar de a

procedimiento

Congluidalale analisis del punto presentado, el Director Presidente en funciones sometio

POR TANTO, concluida la lectura del Punto y vistas las gestiones de la Unidad Juridica y
recomendacion efectuada al Directorio con base a los Articulos 20 literales a) y k), 22 literales
a) y k) y 67 de la Ley del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial; Articulos 5, 17, 18, 82
BIS literal c) y 85 de la Ley de Adquisiciones y Contrataciones de la Administracion Publica;
Articulo 494 del Cédigo Procesal Civil y Mercantil; y Articulos 110, 111, 112y 164 de la Ley de
Procedimientos Administrativos; el Consejo Directivo, por unanimidad de ocho votos favorables,
ACUERDA:

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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Darse por informados sobre las gestiones realizadas en el procedimiento sancionatorio
contra la sociedad DROGUERIA SANTA LUCIA, S.A. DE C.V., por incumplimiento a la
Orden de Compra Nro. 28 (C-Il), cédigo interno Nro. 088/2018-ISBM referente a la Libre
Gestién Nro. 129-2018 (C-Il), Cédigo interno Nro. LG 112/2018-ISBM denominada
“SUMINISTRO DE MEDICAMENTO SORAFENIB 200 MG, A TRAVES DE DROGUERIAS,
LABORATORIOS, FABRICANTES, FARMACIAS U OTROS DISTRIBUIDORES
AUTORIZADOS PARA LOS USUARIOS DEL PROGRAMA DE SALUD DEL ISBM
DURANTE EL ANO 2018 A SOLICITUD DE REQUERIMIENTO”, iniciado segun lo
informado por la licenciada #####, Técnico Quimico Farmacéutico de la Seccion de Gestion

y Abastecimiento de Medicamentos y Administradora de la referida Orden ompra.

Declarar la finalizacion anticipada del procedimiento admigistragivo de imposiciéon de

multa por incumplimiento al plazo sefalado por la Administradoragde en de Compra
Nro. 28 (C-Il), cédigo interno Nro. 088/2018-ISBM refer [ tion Nro. 129-2018
(C-Il), Cédigo interno Nro. LG “‘SUMINISTRO DE
MEDICAMENTO SORAFENIB 200 MG, : ERIAS, LABORATORIOS,
FABRICANTES, FARMACIAS U OTRO S AUTORIZADOS PARA LOS
USUARIOS DEL PROGRAMA DE SM DURANTE EL ANO 2018 A

SOLICITUD DE REQUERIMIENT de DROGUERIA SANTA LUCIA, S.A.
DE C.V., por el acto material de la rida sociedad, al efectuar de forma voluntaria y
unilateral el pago por la cantidad de S ENTOS TREINTA Y UNO 32/100 DOLARES
DE LOS ESTADOS U DE AMERICA (US $631.32), determinada por la

Administradora de de Compra segun el articulo 85 de la LACAP, en

concepto de tal como consta en recibo de ingreso de Colecturia

Institucional Nr 321 y &n consecuencia archivense las presentes diligencias.

nidad Juridica para notificar la finalizacion anticipada del procedimiento

inistrativo de imposicién de multa antes mencionado.

IV. Aprobar el presente Acuerdo de aplicacion inmediata para dar por finalizado el

procedimiento de imposicién de multa.

Punto Siete: Informe recomendativo de aprobacién de cuatro (4) solicitudes de

reembolsos por gastos médicos.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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El Director Presidente en funciones comunicé que se ha recibido informe de la Sub Direccién
de Salud sobre cuatro (4) casos de reembolsos, con la recomendaciéon que se aprueben, de
conformidad al analisis realizado por la Comisién Técnica de Analisis de Reembolsos vy
Reintegros, en su reunién realizada el dieciséis de julio del presente afio, segun consta en
ACTA Nro. 12 de esa Comision Técnica, y de conformidad con las disposiciones legales

aplicables.

Los Directores presentes que son integrantes de la referida Comision, explicaron que los casos
fueron ampliamente discutidos en su reunion de trabajo y que la recomendacion plasmada es
el resultado del analisis técnico y legal del tramite, con base en la documentacion registrada en

el expediente. La Comision en referencia tiene la participacion de un técnico financiero de la

UFI y un Técnico de la Unidad Juridica.
Documento que literalmente expresa: ‘

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS:

La Divisién de Supervisiéon y Control recibio solicitudes de fe@mbolsosycggos mayores) por

A

gastos médicos, segun el siguiente detalle:

Solicitante Fecha de solicitud Nro. de registro institucional (casos mayores)
o 2 019 \\ ) 4 39-2019
HiHtHE, /2 44-2019
por su esposa Hi##
Hit## Conocida por: #itt# /2019 45-2019
Hit#H# Conocida por: #itt# 7/2019 47-2019

De conformidad a lo dispuest articulo 49 de la Ley del ISBM, y las regulaciones

caso omision Técnica de Analisis de Reembolsos y Reintegros.

En

emitio

ha 16 dé julio de 2019, la Comision Técnica de Analisis de Reembolsos y Reintegros,
dacion para aprobar el pago de solicitudes de reembolsos, segun consta en Acta
Nro. 12, por cumplir con lo establecido en el articulo 49 de la Ley del ISBM, y las regulaciones
del Instructivo Nro. 21/2018.

RECOMENDACION:

La Sub Direccién de Salud, después de la revision y evaluacion de las solicitudes, realizada por
la Comision Técnica de Analisis de Reembolsos y Reintegros, segun consta en Acta Nro. 12,
de fecha 16 de julio de 2019, y de conformidad a los articulos 20 literales a) y s), 22 literal k),
49 de la Ley del ISBM y Romano VI del Instructivo Nro. 21/2018 denominado “INSTRUCTIVO
PARA TRAMITES DE REINTEGRO POR UTILIZACION DE FORMA INADECUADA DE LOS

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
la LAIP en lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.



SERVICIOS DEL INSTITUTO Y DE SOLICITUDES DE REEMBOLSOS POR GASTOS

MEDICOS”, recomienda al Consejo Directivo:

I. Aprobar el pago de reembolso por gastos médicos, considerando recomendaciéon emitida
por la Comisién Técnica de Analisis de Reembolsos y Reintegro quien verifico el
cumplimiento del articulo 49 de la Ley del ISBM, segun el detalle de los cuadros
consignados en el Romano | de la parte recomendativa del Punto.

Il. Encomendar a la Divisién de Supervision y Control las notificaciones, conforme a lo
dispuesto en la Ley de Procedimientos Administrativos.

lll. Encomendar a la Unidad Financiera Institucional la continuidad del tramite pertinente para
el pago.

IV. Declarar el acuerdo de aplicacion inmediata, para las notificaciones correspo los

77777777

solicitantes.

Concluida la lectura y analisis del punto presentado, el Director Presidgnte ones sometio
a votacion la recomendacion planteada, aprobando el plegb por unamimidad de ocho votos
favorables.

Asimismo, el Director Presidente en funcior‘ uérdo tomado por el Consejo

Directivo sera certificado de forma individua o5, conforme a los requisitos de

emisién del acto administrativo que dispon dimientos Administrativos.

POR TANTO, agotado el Pu

Reembolsos y Reintegros, seg

y vistas las §€stiones de la Comision Técnica de Analisis de

n Acta numero Doce, y con base en lo dispuesto en
los Articulos 20 literale s), 2Xliter
VI del Instructiv 2 197 denominado “INSTRUCTIVO PARA TRAMITES DE
REINTEGRO POR IZACKON DE FORMA INADECUADA DE LOS SERVICIOS DEL
INSTITUTQ DL | DES DE REEMBOLSOS POR GASTOS MEDICOS”; el Consejo
dad de ocho votos favorables, ACUERDA:

k), 49 de la Ley del ISBM; y lo normado en el Romano

| pago de cuatro (04) solicitudes de reembolsos por gastos médicos,
considerando recomendaciéon emitida por la Comisién Técnica de Analisis de Reembolsos
y Reintegros, quien verificd el cumplimiento del Articulo 49 de la Ley del ISBM, segun el

detalle siguiente:

CASO MAYOR NUMERO 39-2019:

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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Nro. DE CASO

MONTO
NOMBRE FECHA DE o .
Nro. ID SOLICITUD SEGUN Sgklsls.l,:_t:)oEY MONTO APROBADO ANALISIS TECNICO
EDAD COMPROBANTE REEMBOLSO
DE TRANSDOC
PROCEDENCIA
1 HiHHH MAYOR $613.50 $95.89 Diagnostico: #itti# y #iHtitH,
|D: HH** Nro.39-2019 PROCEDENTE LA COMPRA DE
EDAD ** ANOS 28/05/2019 COMPRA DE MEDICAMENTOS DE CUADRO RECOMENDACION. Posterior al andlisis
LA PAZ MEDICAMENTOS: BASICO: del caso la Comisién considera
PROCEDENTE EL PAGO del reembolso
Q) HHHHH (HHHHHE) 2 a) Hit#H 400mg por gastos médicos en concepto de
TUBOS $0.9599 c/u medicamentos del cuadro basico:
$110.00 70 tabletas #itH#H# 400mg, 70 tabletas por el costo
$67.1930 de $67.1930, ##### 5 ampollas, por el
b) #####H A00MG | De acuerdo al precio regulado por la | costo de 010, estos ultimos de
(####), 70 DNM lado por la DNM,
TABLETAS ma por el
$105.00 b) H#HHHH, gun  precio
$2.7802, c/u rcado; haciendo el
C) HHHHHE (HitHHHE) 5 ampollas or cumplir con lo
2 FRASCOS $30.20 $13.9010 tablecido er) el Art. 49 literal c) de la
De acuerdo al precio regulado Romano VI, numeral 3)
d) #it, laDNM uctivo Nro. 21/2018
5 AMPOLLAS nominado  “INSTRUCTIVO  PARA
$30.00 ITES DE REINTEGRO POR
UTILIZACION DE FORMA INADECUADA
e)  HiHHHE (HHHIH) DE LOS SERVICIOS DEL INSTITUTO Y DE
2 FRASCOS $14.80 SOLICITUDES DE REEMBOLSOS POR
GASTOS MEDICOS”, a excepcion de los
) HHEHHE (HHEHE medicamentos especificos o
500MG) $72.00 indispensables siguientes: ##### 3
tubos; ###iH (#HH##H) 2 frascos; #it#H
g) I (HHH #it##H# 50 mg 2 cajas; debido a que se
50MG) 2 requiere realizar el tramite
$31 correspondiente para su autorizacion
por parte del Comité Técnico Médico
HEHIRY HitHH b) #iHHH (#HH##) 2 frascos del Instituto para su dispensacion.
HitHHH) Asimismo, los insumos médicos que se
$140.00 C) HiHHH describen a continuacidn: #i#### y
HE DE ##H HitiH (H#H##) 4 unidades; H####, 2
d) ##### 50 mg, 2 cajas unidades; debido a que los insumos
médicos se encuentran excluidos de
acuerdo a lo establecido en el articulo
Debido a que requeria autorizacién | 25 numeral 9) de la Ley del ISBM y que
para su dispensacién por parte del ademas existio dlSpOnlbllldad de los
Q Comité Técnico Médico del ISBM servicios ~ de  curaciones  con
y medicamentos, en el Hospital de
a) it y HitHiH (#HH#) 4 parches | Especialidades Brizbar, proveedor de la
$140.00 Institucion, sin embargo el esposo de la
servidora publica decide realizar ######
b) #HHHH de forma privada y por lo que no
2 parches cumple lo establecido en el Art. 49
$80.00 literales c) y d) de la Ley del ISBM, y
Debido a que los insumos médicos, | Romano VI, numerales 3) y 4) del
se encuentran excluidos de acuerdo | Instructivo Nro. 21/2018 denominado
alarticulo 25 numeral 9) de la Ley de | “INSTRUCTIVO PARA TRAMITES DE
ISBM, y no era indispensable para la | REINTEGRO POR UTILIZACION DE
patologia de la usuaria por cuanto | FORMA  INADECUADA  DE  LOS
habian otras opciones médicas y los | SERVICIOS = DEL INSTITUTO Y DE
servicios de curacién estaban SOLICITUDES DE REEMBOLSOS POR
disponibles en el ISBM. GASTOS MEDICOS”.
CASO MAYOR NUMERO 44-2019:
Nro. DE CASO
NOMBRE FECHA DE 5 SOITC(I):\I-SOY
Nro. ID SOLICITUD SEGUN CAUSAL DE MONTO APROBADO ANALISIS TECNICO
EDAD COMPROBANTE REEMBOLSO
DE TRANSDOC
PROCEDENCIA
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2 HitHHHE MAYOR Nro. 44- $1,056.55 $1,056.55 Diagnéstico: ###H,
ID: ¥H** 2019 i
RECOMENDACION. Posterior al analisis
TRATAMIENTO
) del caso, la Comision considera
POR SU ESPOSA 25/06/2019 MEDICO CON EL
] PROCEDENTE EL PAGO del reembolso
MEDICAMENTO: 3
) por gastos médicos en concepto de
it USULUTAN ) o
compra de tratamiento médico con el
ID: **** Hit#HH 250 MG/5 .
medicamento:  ##### 250mg/5ml 2
EDAD ** ANOS ML o
jeringas prellenadas, por un monto
2 JERINGAS
total de $1,056.55, de acuerdo al
PRELLENADAS
monto solicitado por el usuario,
considerando que fue autorizado por el
Comité Técnico Médico del Instituto, y
no fue brindado por la Institucién,
debido a qug se encontraba en proceso
de compra do a informe
it#, Jefa de
bastecimiento  de
del ISBM, y
la patologia especifica
ue adolece la esposa del usuario, fue
sario la aplicacion del tratamiento
para salvaguardar suviday disminuir el
riesgo de mortalidad que presenta por
la enfermedad, ya que de no cumplir el
tratamiento pudo presentar
consecuencias propias de la
enfermedad que podrian conllevar al
fallecimiento a causa de #i### de la
que adolece, por lo que cumple con lo
establecido en el Art. 49 literales a), b)
de la Ley del ISBM, y Romano VI,
numerales 1), 2) del Instructivo Nro.
21/2018 denominado “INSTRUCTIVO
PARA TRAMITES DE REINTEGRO POR
UTILIZACION DE FORMA INADECUADA
DE LOS SERVICIOS DEL INSTITUTO Y DE
SOLICITUDES DE REEMBOLSOS POR
GASTOS MEDICOS”.
\
CASO MAYOR NUMERO 45-2019:
Nro. DE CASO
FECHA DE MONTO
NOMBRE SOLICITUD SOLICITADO Y
Nro. ID - MONTO APROBADO A 3
EDAD SEGUN CAUSAL DE ANALISIS TECNICO
COMPROBANTE REEMBOLSO
DE TRANSDOC
PROCEDENCIA
3 HitH MAYOR $1,056.55 $1,056.55 Diagnéstico: ###,
Nro. 45-2019 P
RECOMENDACION. Posterior al
CONOCIDA POR
analisis del caso, la Comision
27/06/2019
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it MEDICAMENTO considera PROCEDENTE EL PAGO
ID: SONSONATE ESPECIFICO O del reembolso por gastos médicos
EDAD ** ANOS INDISPENSABLE: en concepto de compra de
medicamento Especifico o
#H## 250MG/5ML indispensable: ##H#H# 250mg/5ml, 1
2 JERINGAS caja en presentacion de 2 jeringas
PRELLENADAS prellenadas, por un monto total de
$1,056.55, de acuerdo al monto
solicitado por la usuaria,
considerando que se encontraba
autorizado por el Comité Técnico
Médico y el ISBM no pudo
proveérs debido a que no se
encia  del
or entontrarse en
ra de acuerdo a
ido por la licenciada
de la Seccion vy
tecimiento de Medicamentos
del ISBM y por lo que cumple lo
establecido en el Art. 49 literal d)
‘ de la Ley del ISBM, y Romano VI,
numeral 4) del Instructivo Nro.
21/2018
denominado “INSTRUCTIVO PARA
TRAMITES DE REINTEGRO POR
UTILIZACION DE FORMA
INADECUADA DE LOS SERVICIOS
DEL INSTITUTO Y DE SOLICITUDES
DE REEMBOLSOS POR GASTOS
MEDICOS”.
CAS AYO ERO 47-2019:
Nro. DE CASO
NOMBRE FECHA DE MONTO
Nro. : I;IZ D sc;LElg:ij o SS;IS;Y:.D&Y MONTO APROBADO ANALISIS TECNICO
COMPROBANTE REEMBOLSO
DE TRANSDOC
PROCEDENCIA
4 HitHH# MAYOR $5,587.47 $5,587.47 Diagnostico: ######,
Nro. 47-2019 RECOMENDACION. Posterior  al
CONOCIDA POR MEDICAMENTO
) analisis del caso, la Comisidn
04/07/2015 ESPECIFICOO considera PROCEDENTE EL PAGO
it INDISPENSABLE: .
del reembolso por gastos médicos
ID; *xx SONSONATE
EDAD ** AROS o 125 MG en concepto de compra de
) medicamento Especifico o
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capsulas, por un monto total de
$5,587.47, de acuerdo al monto
solicitado por la usuaria,
considerando que se encontraba
autorizado por el Comité Técnico
Médico y el ISBM no pudo
proveérselo debido a que es un
medicamento fuera del cuadro
basico y por ser primera vez
autorizado se ha sometido a
proceso de compra de libre gestion
de acuerdo a informe emitido por

la licenc ####, Jefa de la

por lo que

Cido en el Art. 49
la Ley del ISBM, y
, numeral 4) del
Nro. 21/2018
denominado
“INSTRUCTIVO PARA TRAMITES DE
‘ REINTEGRO POR UTILIZACION DE
FORMA INADECUADA DE LOS
SERVICIOS DEL INSTITUTO Y DE
SOLICITUDES DE REEMBOLSOS
POR GASTOS MEDICOS”.

pervision y Control, realizar las notificaciones

0, dispuesto en la Ley de Procedimientos Administrativos.

Uniidad Financiera Institucional, la continuidad del tramite pertinente

s solicitudes aprobadas.

Aprobar el presente Acuerdo de aplicacion inmediata para las notificaciones

correspondientes a los solicitantes.

Punto Ocho: Aceptacion de renuncia voluntaria de Médico Magisterial, del Policlinico

Magisterial de llobasco, departamento de Cabanas.

El Director Presidente en funciones informé al pleno que la Sub Direccion Administrativa, a
través del Departamento de Desarrollo Humano ha presentado un Punto relativo a la aceptacion
de renuncia voluntaria de Auxiliar de Médico Magisterial del Policlinico Magisterial de llobasco,

departamento de Cabanas.
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Documento que detalla lo siguiente:

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS:

Que mediante Contrato Individual de Trabajo Nro. 851/2015, el ISBM contraté a la empleada
#HHHE, actualmente ##HHHE, desde el 12 de octubre de 2015, para brindar servicios en el
Policlinico Magisterial de llobasco, departamento de Cabanas, en la plaza nominal de Médico
Magisterial y funcional de Médico de Atencion Primaria de Salud, con salario inicial de
contratacion de Un Mil Cien 00/100 Délares de los Estados Unidos de América (US
$1,100.00).

Que conforme a Certificacion del Acuerdo del Punto 8, del Acta nu e sion

Ordinaria realizada el 04 de abril de 2017, el Consejo Directivo aprolt arial del

rabajo, con
efectos desde el 01 de abril de 2017, de acuerdo a lo establecjdo en la'@ausula 74 del Contrato
Colectivo de Trabajo del ISBM, dentro de la cual se encuéfira la ptaz@’nominal de Médico

eis 00/100 Délares de

Magisterial, con un salario nominal de Un Mil Dosci \Trei
los Estados Unidos de América (US $1,23‘.00

Que en cumplimiento a lo establecido en | depContrato Colectivo de Trabajo del

ISBM, el Consejo Directivo mediante cuerdo del Punto 4, del Acta numero
209, de Sesion Extraordinaria realizada de abril de 2018, aprobo el Proyecto de la Ley de

Salarios y Contratos del ISBM para el €] financiero fiscal 2019, dentro de la cual se

encuentra el incremento sala la plazd nominal de Médico Magisterial, con un salario

América (US $1,27 sde el 01 de enero del corriente afo.

Segun Acuerdg BM-SDS-001-DIC/18; de fecha 21 de diciembre de 2018, emitido por

Salvadorefio de Bienestar Magisterial; se nombrd a la referida

En fecha 15 de julio de 2019, el jefe del Departamento de Desarrollo Humano, licenciado ###H#H#,
recibi®6 Memorandum de referencia ISBM2019-07063, de la Coordinadora Administrativa de
Policlinicos y Consultorios Clase “B”, del Policlinico Magisterial de llobasco, departamento de
Cabanas, licenciada ####H#, mediante el cual remitié renuncia voluntaria de la empleada ####,
misma que surtié efectos desde el 16 de julio de 2019, siendo su ultimo dia laboral el 15 de julio
del referido afo, quedando vacante dicha plaza en el Policlinico Magisterial de llobasco,

departamento de Cabanas.

Conforme a lo establecido en la Clausula Nro. 32 del Contrato Colectivo de Trabajo y el Articulo

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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98 del Reglamento Interno de Trabajo, el ISBM concedera a los empleados que se retiren
voluntariamente, una compensacion consistente en una cantidad global por cada ano de
servicio, segun la forma determinada en dicha normativa citada, ademas de una compensacion

proporcional en concepto de vacaciones, aguinaldo, y bonificacion.

El Departamento de Desarrollo Humano, verifico que la empleada tiene a la fecha de su
renuncia, tres anos con doscientos setenta y ocho dias, por lo que se ubica en la primera
categoria del tiempo de servicio, asimismo, solicité a la Unidad Financiera Institucional, el visto
bueno de los calculos de prestaciones que corresponden segun el Contrato Colectivo de

Trabajo y Reglamento Interno de Trabajo del ISBM, de acuerdo al siguiente detalle:

TIEMPO DE FECHAS
SERVICIO PORCENTAJE DE SU SALARIO FECHA INICIO | FECHA FIN

25.0% + una compensacion proporcional por
De 1 a5 afios 12 de octubre de 2 15 defllio de2019
vacaciones, aguinaldo y bonificacién.

0s en su calidad de
19 (16 dias), por el

el sistema de planillas de salario
correspondiente al mes de julio de 2019 bido a que a la fecha de la presentacion de la
renuncia ya habia sido elaboyada y entregada la planilla en referencia al Departamento de

Tesoreria.

RECOMENDACIE

I. Dar por aceptada la renuncia voluntaria de la empleada #####, en cargo nominal de Médico

Magisterial y funcional de Médico de Atencion Primaria de Salud; dejando la plaza vacante
en el Policlinico Magisterial de llobasco, departamento de Cabanas, desde el 16 de julio de
2019.

Il. Encomendar al Departamento de Desarrollo Humano, la gestibn para el pago
correspondiente de las prestaciones econdmicas, de acuerdo a lo establecido en la
Clausula Nro. 32 del Contrato Colectivo de Trabajo y articulo 98 del Reglamento Interno de

Trabajo del ISBM, siendo la compensacion por retiro voluntario de Un Mil Ciento Noventa
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la LAIP en lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.



y Siete 22/100 Délares de los Estados Unidos de América (US $1,197.22); mas una
compensacion proporcional por vacaciones de Setecientos Setenta y Dos 92/100
Délares de los Estados Unidos de América (US $772.92); una compensacién adicional
por aguinaldo proporcional de Quinientos Sesenta y Cinco 04/100 Doélares de los
Estados Unidos de América (US $565.04), y una compensacion por bonificacion
proporcional de Cincuenta y Cuatro 06/100 Délares de los Estados Unidos de América
(US $54.06); ademas la aplicacion del Reintegro por 16 dias pagados y no devengados en
su calidad de Médico Magisterial, comprendidos del periodo del 16 al 31 de julio de 2019,
por el monto de Seiscientos Cincuenta y Siete 07/100 Délares de los Estados Unidos
de América (US $657.07), y reintegro por 16 dias pagados y no devengados en su calidad
de Regente del Policlinico Magisterial de llobasco, comprendidos del periodo del 16 al 31

de julio de 2019, por el monto de Treintay Ocho 71/100 Délares de los Es nidos

de América (US $38.71), considerando que la planilla mensual de pondiente
esoreria
d de Un Mil

nidos de América

al mes de julio de 2019, ya habia sido elaborada y entregada al
para efectuar el pago, por lo que el monto total a pagar asci
Ochocientos Noventa y Tres 46/100 Délares de Igs Estado

(US $1,893.46), en concepto de retiro voluntario, pensacion proporcional por

vacaciones, aguinaldo y bonificacion.

Ill. Encomendar a la Sub Direccion de Salu‘,
para el Policlinico Magisterial ubicad icigio de llobasco, departamento de

Cabarnias.

correspondiente, el inicio roceso de reclutamiento y seleccién de personal, para la

contratacion en la plaza no édico Magisterial y funcional de Médico de Atencion

departament A pendiendo directamente del Coordinador Administrativo de

Policlinices torios Clase “B”, del Policlinico Magisterial de llobasco, departamento

la aplicacion inmediata de dicho Acuerdo, para realizar los tramites

correspondientes.

Agotada la lectura del documento el ingeniero José Oscar Guevara Alvarez, solicité que
se adicione un Romano al Acuerdo, por medio del cual se encomiende a la Sub
Direccion de Salud para que en la plaza vacante haga el analisis a fin de verificar la
procedencia de cubrirla de forma inmediata ya sea con movimiento de personal y/o se
ejecute alguna accion de personal de caracter temporal, para no afectar el servicio a

los usuarios del referido Policlinico, mientras se gestiona el proceso de seleccién y

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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contratacién correspondiente; manifestando el pleno por unanimidad de ocho votos

favorables estar de acuerdo en aprobar segun recomendacion y con la adicion del

Romano propuesto por el ingeniero Guevara Alvarez.

Agotado el Punto anterior y vistas las gestiones del Departamento de Desarrollo Humano, con

base a lo dispuesto en los Articulos 20 literales a) y s) y 22 literales k) y r), de la Ley del ISBM,;

Articulos 20 y 98 del Reglamento Interno de Trabajo del ISBM; y Clausula 32 del Contrato

Colectivo de Trabajo del ISBM; el Consejo Directivo, por unanimidad de ocho votos favorables,
ACUERDA:

Aceptar la renuncia voluntaria de la empleada #####, en car min e dico

Magisterial y funcional de Médico de Atencién Primaria de Salud, dejando la fef@rida plaza

vacante en el Policlinico Magisterial de llobasco, departam de fag, desde el 16
de julio de 2019.

gestion para el pago

uerdo a lo establecido en la

Estados, Unidos de América (US $657.07), y reintegro por 16 dias pagados y no
vengados en su calidad de Regente del Policlinico Magisterial de llobasco,
comprendidos del periodo del 16 al 31 de julio de 2019, por el monto de Treinta y Ocho
71/100 Délares de los Estados Unidos de América (US $38.71), considerando que la
planilla mensual de salario correspondiente al mes de julio de 2019, ya habia sido
elaborada y entregada al Departamento de Tesoreria para efectuar el pago, por lo que el
monto total a pagar asciende a la cantidad de Un Mil Ochocientos Noventa y Tres
46/100 Dolares de los Estados Unidos de América (US $1,893.46), en concepto de

retiro voluntario, compensacién proporcional por vacaciones, aguinaldo y bonificacion.

Encomendar a la Sub Direccién de Salud efectie analisis para verificar la procedencia
de cubrir la plaza de forma inmediata con un movimiento de personal o en su caso, se

realice alguna accién de personal de caracter temporal, para no afectar el servicio del
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establecimiento de salud mientras se tramita el correspondiente procedimiento de

seleccion y contratacion.

IV. Encomendar a la Sub Direccion de Salud, la gestién del nhombramiento de Médico
Regente para el Policlinico Magisterial ubicado en el municipio de llobasco, departamento

de Cabanas.

V. Encomendar al Jefe del Departamento de Desarrollo Humano que realice el tramite
de la contratacion a la brevedad posible en caso de requerir el mismo la Sub Direccion de
Salud para la contratacion en la plaza nominal de Médico Magisterial y funcional de

Médico de Atencion Primaria de Salud, para prestar servicios en el Policlinico Magisterial

de la Division de Policlinicos y Consultorios Magisteriales y i
de la jefatura de la Divisién de Servicios de Salud,gambas

Direccion de Salud.

VI. Aprobar el presente Acuerdo de Qli

correspondientes.

En este estado del Acta se incorporo a la sé8ion el licenciado Francisco Cruz Martinez, Director
Propietario electo en repres ion de los”servidores publicos docentes que prestan sus
servicios al Estado en Ra cacion, desempefando la docencia o labores de

direccion.

Punto Nue
bncia 34-2019.

e Lcomendativo de solicitud de reembolso por gastos médicos de
Refep

Contiwando con el desarrollo de la agenda el Director Presidente en funciones informé al pleno
que se ctura al informe recomendativo de una solicitud de denegatoria de reembolso por
gastos médicos de Referencia 34-2019, presentada por la servidora publica docente ###u#, por

SU €SPOSO #iit.

Documento que en literalmente expresa lo siguiente:

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS:
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La Division de Supervision y Control recibio solicitud de fecha 03 de mayo de 2019, de
reembolso (caso mayor) de referencia 34-2019, presentada por la servidora publica docente

#H#HH, POr SU €SPOSOo ###u# €N la que expresa lo siguiente:

Yo, #u### con NIP: **** solicito a ustedes con todo respeto y apelando a sus buenos oficios.

El reintegro por honorarios médicos de cirugia que le realizaron a mi esposo #####, el pasado

22 de diciembre de 2018, debido a la urgencia que presentaba.

Lo lleve a una clinica particular para que no perdiera por completo la vision, ya que

lamentablemente ####.
Todo lo anterior puedo comprobarlo a través de la documentacidn que anexo.

No dudando de sus buenas voluntades y esperando una respuesta pogftiva

reitero mis deseos hacia ustedes.

De conformidad a lo dispuesto en el articulo 49 de la del IS las regulaciones

presentada y verificé la documentacién qu

del caso para la Comision Técnica de

Yluun (wnwn) swanns. EI 17 de enero de 2017, se reporta s tomado en fecha 3 de enero de
el cugl se evidencia darfio por s, En fecha 3 de julio de 2017 asiste a su consulta y
se le prescriben suuui (al lograr ssuss y susss); la agudeza visual con correccion en ojo derecho
20/30 y en ojo izquierdo era de 20/40 y la agudeza con correccidn en ambos ojos era de

20/30 junto con s##s# corregida totalmente.

Ademas, el paciente no asistioé a sus controles, se presentoé a clinica del doctor #HHHE el dia
23 de octubre de 2018, sin cita, molesto, y aduciendo emergencia, con historia de un mes
de s, Al entrevistar al paciente refiere que no sacoé su cita para control subsecuente y no
compro los lentes indicados en el control anterior. Al evaluar clinicamente al paciente se

diagnostica susuus. Por lo tanto, se indican tres medicamentos para su#i#, s estable.
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Evaluandolo nuevamente proveedor de servicios de la Institucion en fecha 29 de octubre de
2018, con cuadro Franco de ####4, ese dia con mejoria de cuadro. En fecha 15 de noviembre
de 2018, se vuelve a evaluar, con incremento de s motivo por el cual se le indica

interconsulta con suu##.

b) Que segun expediente clinico certificado administrativamente por la Médico Regente del
Policlinico de Apopa doctora #####, el esposo de la servidora publica con historial de citas,
ha consultado por su problema de #####, en el que consta que se le estuvo brindando

tratamiento paliativo con medicamentos, para evitar agudizacion de su padecimiento.

tenia 20 dias de presentar #####, con mal pronéstico visual por
caso, por lo que es referido con la especialista en suyectora ## ien refiere que el
paciente amerita cirugia, siendo esta programada p di de pBviembre de ese mismo

afo, cita a la que el paciente no se presenta.

d) Que consta en el expediente administr. , Historia Clinica del esposo de la
usuaria, atendido de forma privadasg ### Oftalmologo, en fecha 20 de
noviembre de 2018, por el diagnés : , €n el que se presenta Con #us Y #i,
por lo que se practico #uuus Y s

de 2018, acudié a emergencia, en el Hospital Nacional Rosales, proveedor de servicios del ISBM, siendo
evaluado por el Retindlogo doctor #####, explicandole el pronostico visual por la severidad y cronicidad
del caso, siendo referido el mismo dia, con la subespecialidad de Glaucomatologia con la doctora ##H#H#H,
la cual al evaluarlo por la severidad del problema le programa cirugia ocular para ser realizada en fecha
20 de noviembre de 2018, con las indicaciones para el procedimiento, sin embargo no acudié a la cita
para el procedimiento quirurgico. En ese sentido, se logra constatar por medio del expediente clinico e
informe de médicos especialistas oftalmélogos y coordinadora del Hospital Nacional Rosales, que al
esposo de la usuaria se le ha brindado la atencion oftalmolégica de forma emergente, tanto en el
Policlinico de Apopa, Clinica Oftalmoldgica y Hospital Nacional Rosales, sin embargo el esposo de la
usuaria no acudié a su control oftalmolégico y metabdlico con los médicos especialistas, agravando su

problema ocular y por la severidad de su patologia oftalmolégica fue programado para cirugia en el

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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hospital, sin embargo no acudié a su tratamiento de cirugia ocular, optando de forma privada por
realizarse el procedimiento ##### y #####, por lo tanto no cumple con lo establecido en el Art. 49 literales
a) y b) de la Ley del ISBM, y Romano VI, numerales 1) y 2) del Instructivo Nro. 21/2018 denominado
“INSTRUCTIVO PARA TRAMITES DE REINTEGRO POR UTILIZACION DE FORMA INADECUADA DE
LOS SERVICIOS DEL INSTITUTO Y DE SOLICITUDES DE REEMBOLSOS POR GASTOS MEDICOS’.

RECOMENDACION:

La Sub Direccién de Salud, después de la revision y evaluacion de la solicitud, r a por la

Comision Técnica de Analisis de Reembolsos y Reintegros, segun con el .12,
de fecha 16 de julio de 2019, y de conformidad a los articulos 20 literales a) y s iteral k),
49 de la Ley del ISBM y Romano VI del Instructivo Nro. 21/2018 o “IYSTRUCTIVO

PARA TRAMITES DE REINTEGRO POR UTILIZACION DE/FORMA DECUADA DE LOS
SERVICIOS DEL INSTITUTO Y DE SOLICITUDES D EMB S POR GASTOS

MEDICOS”, recomienda al Consejo Directivo:

{

I. Denegar el pago de la solicitud de
MAYOR 34-2019, presentada por
con ID **** e ID **** por la c
ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (U

de acuerdo a la verificacio comendacion efectuada por la Comision Técnica de Analisis

poy gastos médicos, de referencia
publica docente #s###, pOr SU €SPOSO ####H,
de SEISCIENTOS 00/100 DOLARES DE LOS

00.00) en concepto de procedimiento s Y s,

0 a que el equipo técnico médico que reviso el

la usuaria, verificd que su condicion era estable, desde

rario estaba siendo evaluado por el doctor Mario Arnoldo

0. En ese sentido, se logra constatar
forme de médicos especialistas oftalmdlogos y

coordinadora del HospitalWacional Rosal€s, que al esposo de la usuaria se le ha brindado

la atencion oftalmoldgi

Wica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
a I[Pnformacion confidencial y datos personales.
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la LAIP en K
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problema ocular y por la severidad de su patologia oftalmoldgica fue programado para
cirugia en el hospital, sin embargo no acudié a su tratamiento de cirugia ocular, optando
de forma privada por realizarse el procedimiento #s#uu# y #a#u44, por lo tanto no cumple con lo
establecido en el Art. 49 literales a) y b) de la Ley del ISBM, y Romano VI, numerales 1) y
2) del Instructivo Nro. 21/2018 denominado “INSTRUCTIVO PARA TRAMITES DE
REINTEGRO POR UTILIZACION DE FORMA INADECUADA DE LOS SERVICIOS DEL
INSTITUTO Y DE SOLICITUDES DE REEMBOLSOS POR GASTOS MEDICOS’.
Encomendar a la Divisién de Supervision y Control la notificacion a la solicitante conforme
a lo dispuesto en la Ley de Procedimientos Administrativos.

Declarar el acuerdo de aplicacion inmediata, para la notificacién correspondiente a la

solicitante.

Concluida la lectura y analisis del punto presentado, el Director Presidente en funciones sometio

a votacién la recomendacioén planteada, aprobando por unanimidad de nueve votos favorables

el mismo, conforme a recomendacion realizada al Directorio.

POR TANTO, agotado el Punto y vistas las gestiones de la Comision Técnica de Analisis de

Reembolsos y Reintegros, segun consta en el Acta Nro. 12, con base en lo dispuesto en los

Articulos 20 literales a) y s), 22 literal k), 49 de la Ley del ISBM y lo normado en el Romano VI
del Instructivo Nro. 21/2018 denominado “INSTRUCTIVO PARA TRAMITES DE REINTEGRO
POR UTILIZACION DE FORMA INADECUADA DE LOS SERVICIOS DEL INSTITUTO Y DE
SOLICITUDES DE REEMBOLSOS POR GASTOS MEDICOS”, el Consejo Directivo, por

unanimidad de nueve votos favorables, ACUERDA:

Denegar el pago de la solicitud de reembolso por gastos médicos, de referencia
MAYOR 34-2019, presentada por la servidora publica docente #ss44, por su esposo
#wa, con 1D **** e ID **** por la cantidad de SEISCIENTOS 00/100 DOLARES DE LOS
ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (US $600.00) en concepto de procedimiento s y
###, de acuerdo a la verificacion y recomendacién efectuada por la Comisién Técnica de
Analisis de Reembolsos y Reintegros, debido a que el equipo técnico médico que reviso
el expediente clinico del esposo de la usuaria, verificé que su condicion era estable,
desde el momento que el beneficiario estaba siendo evaluado por el doctor Mario Arnoldo
Montoya Villacorta, proveedor de servicios de la Institucion, en fechas 25 de octubre de

2016, 17 de enero y 3 de julio 2017, siendo esta ultima fecha en que se presento a
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consulta en el afio 2017; por lo que el paciente vuelve a consultar con el mismo proveedor
hasta el dia 23 de octubre 2018, siendo evaluado y diagnosticado con ####. Por lo que se
logra evidenciar que dejo pasar un afio con tres meses de acuerdo al resumen clinico del
doctor Montoya, debido a que el paciente no asistié a sus controles y no utilizé los lentes
indicados en sus controles médicos, progresando de forma crénica su problema ocular.
Por otra parte, en fecha 16 de noviembre de 2018, acudié a emergencia, en el Hospital
Nacional Rosales, proveedor de servicios del ISBM, siendo evaluado por el Retindlogo
doctor #####, explicandole el pronéstico visual por la severidad y cronicidad del caso,
siendo referido el mismo dia, con la subespecialidad de Glaucomatologia con la doctora
#HHHHE, |a cual al evaluarlo por la severidad del problema le programa cirugia ocular para

ser realizada en fecha 20 de noviembre de 2018, con las indicaciones para el

oftalmoldgica fue programado para ci‘:gi

tratamiento de cirugia ocular, optandode for

“INSTRUCTIVO PARA TRAMITES ®E REINTEGRO POR UTILIZACION DE FORMA
INADECUADA DE LOS$,SERVICIOSYDEL INSTITUTO Y DE SOLICITUDES DE

z

REEMBOLSOS PQR GA ICOS”.

. Encomendg Divisiéon de Supervision y Control la notificacion a la solicitante
confo pugsto en la Ley de Procedimientos Administrativos.

M. robar) el presente Acuerdo de aplicacion inmediata, para la notificacion
c

ondiente a la solicitante.

Punto Diez: Informe recomendativo de solicitud de reembolso por gastos médicos de
Referencia 36-2019.

Continuando con el desarrollo de la agenda el Director Presidente en funciones manifesté al
pleno que se dara lectura al informe recomendativo de una solicitud de denegatoria de
reembolso por gastos médicos de Referencia 36-2019, presentada por la servidora publica

docente #uuus, cOnocida por s,

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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Documento que textualmente expresa lo siguiente:

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS:

La Division de Supervision y Control recibio solicitud de fecha 22 de mayo de 2019, de
reembolso (caso mayor) de referencia 36-2019, presentada por la servidora publica docente

###s#, conocida por s####, en la que expresa lo siguiente:

Yo, ##i DU **¥** NIT **** de| domicilio de llopango.

A través de la presente expongo: Estuve pasando consulta en el Hospi sales\éon e

Oncdlogo ####H#H# quien me iba a operar en noviembre de 2018 dondg ingrese gl de

noviembre y me dio de alta el dia 15 de noviembre donde me dijo 0 para la

cirugia estando yo hospitalizada, donde ##### estando ahi or. me dijo que

regresara en enero y ya no lo hice y después estuve gestignan on biekestar magisterial y

no obtuve una respuesta favorable a pesar que h; me la hicieron en el
e algo no estaba bien. Por

esa razén decidi hacerlo particular consid 0 un cdso arfitrario que va en contra de mi

salud.

De conformidad a lo dispues el articulo 49 de la Ley del ISBM, y las regulaciones
1/2018 denominado “Instructivo para Tramites de Reintegro

da de los Servicios del Instituto y de Solicitudes de

de referencia 36-2019, presentada por la servidora publica docente #####, conocida por s, Y

emitié conforme al expediente administrativo, las siguientes consideraciones:

a) Que segun resumen clinico certificado administrativamente, por la doctora #####, Médica
de Enlace del Area del ISBM en el Hospital Nacional Rosales proveedor de servicios del
instituto, manifiesta: “que paciente fue evaluada en fecha 09 de mayo de 2018 en consulta
externa por cirugia oncoldgica con historia de 3 meses de s, que ameritd toma de #u##44, la
cual fue programada para el dia 11 de mayo de 2018 cuyo resultado de s reporto s y
#uua, NO hay malignidad, indicandole mamografia que reporta #ss##, por lo que se inicia proceso

de programacioén de cirugia de mama, proyectandose para el 15 de noviembre de 2018.
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Paciente ingresa el 14 de noviembre de 2018 para cirugia programada, la cual no se pudo
realizar debido a prolongacién de la cirugia anterior, siendo reprogramada para el 14 de
diciembre de 2018, sin embargo, familiar de paciente asiste a centro hospitalario antes de
dicha fecha para solicitar examenes y evaluaciones preoperatorias ya que refiere realizarian

cirugia fuera de este centro hospitalario.

b) Que segun expediente clinico, certificado administrativamente por la médico regente del

Policlinico Magisterial de San Salvador, doctora #####, la servidora public cente con

historial de citas ha consultado por multiples diagndsticos de caracter ¢

ellos: suuun, sum, wwun Y #usss SegUn mamografia reportada en el afip 2017 que fue

referida oportunamente con especialista Ginecélogo Mastologd, q a su yez, por s

contra refirio a Especialidad de Cirugia- Oncoldgica, la usuaria vi€ie sulta el dia 16
la susp

de noviembre de 2018 por otro motivo y no dio da e ion de su cirugia

programada en el Hospital Nacional Rosales.

\

c) Que consta en fotocopia de expediente o de la'ysuaria brindado por el Hospital Centro
va

Ginecoldgico, que fue atendida de fof] | referido hospital, en fecha 29 de abril

de 2019, siendo evaluada por la doct@ye ##HHHE, quien le diagnosticd #####; sometiéndola a

procedimiento s

Considerando lo v 0, Y&, Coisién analizd con el apoyo técnico de sus integrantes, la

condicion médica suarid, advirtiendo, que la condicion de la paciente era estable, de

expediente clinico del Hospital Nacional Rosales a la usuaria se le

este el de referencia a nivel nacional para el diagnéstico, seguimiento y tratamiento de
la patologia que presentaba la usuaria, a quien le ofrecieron la opcion de reprogramacion del
procedimiento quirurgico en fecha préxima (1 mes, 14 de diciembre de 2018), sin embargo la
usuaria opta por no continuar con el tratamiento en el hospital, y decide hacerse la s en
forma privada, lo cual se realizd, 3 meses, (29 de abril de 2019) posteriores a lo reprogramacion
de la fecha de intervencion en el Hospital Nacional Rosales, tiempo prolongado que espero la
usuaria para realizarse la cirugia que pudo haber complicado y/o agravar su problema de salud
y por ende su tratamiento, por lo que no cumple con lo establecido en el Art. 49 literal b) de la
Ley del ISBM, y Romano VI, numeral 2) del Instructivo Nro. 21/2018 denominado
“INSTRUCTIVO PARA TRAMITES DE REINTEGRO POR UTILIZACION DE FORMA

INADECUADA DE LOS SERVICIOS DEL INSTITUTO Y DE SOLICITUDES DE REEMBOLSOS
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POR GASTOS MEDICOS’.

RECOMENDACION:

La Sub Direccién de Salud, después de la revision y evaluacion de la solicitud, realizada por la

Comision Técnica de Analisis de Reembolsos y Reintegros, segun consta en el Acta Nro. 12,

de fecha 16 de julio de 2019, y de conformidad a los articulos 20 literales a) y s), 22 literal k),
49 de la Ley del ISBM y Romano VI del Instructivo Nro. 21/2018 denominado “INSTRUCTIVO
PARA TRAMITES DE REINTEGRO POR UTILIZACION DE FORMA INADECUADA DE LOS
SERVICIOS DEL INSTITUTO Y DE SOLICITUDES DE REEMBOLSOS POR GASTOS

MEDICOS”, recomienda al Consejo Directivo:

Denegar el pago de la solicitud de reembolso por gastos
MAYOR 36-2019, presentada por la servidora publica docente g+
ID ****, por la cantidad de UN MIL TRESCIENTOS OCHENTA

ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (US $1,380.34) en edimiento #u##, de
acuerdo a la verificacion y recomendacion efectuada ighlon Técnica de Analisis
de Reembolsos y Reintegros, debido a que 0 médico que reviso el
expediente clinico de la usuaria, verifico'gu alud era estable, y el Hospital

Nacional Rosales brindo atencién médi imiegto oportuno de los problemas de
salud de la usuaria, atencion de fo ambulatoria no constatando ingreso
de San Salvador, médicos especialistas o en el
| .centro de referencia a nivel nacional para el
la patologia que presentaba la usuaria, a quien

cion del procedimiento quirurgico en fecha proxima

, por lo que no cumple con lo establecido en el Art. 49 literal b) de la Ley del
Romano VI, numerales 2) del Instructivo Nro. 21/2018 denominado
“INSTRUCTIVO PARA TRAMITES DE REINTEGRO POR UTILIZACION DE FORMA
INADECUADA DE LOS SERVICIOS DEL INSTITUTO Y DE SOLICITUDES DE
REEMBOLSOS POR GASTOS MEDICOS”.

Encomendar a la Division de Supervision y Control la notificacion a la solicitante conforme
a lo dispuesto en la Ley de Procedimientos Administrativos.

Declarar el acuerdo de aplicacion inmediata, para la notificacién correspondiente a la

solicitante.
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Concluida la lectura y analisis del punto presentado, el Director Presidente en funciones sometio

a votacion la recomendacion planteada, aprobando por unanimidad de nueve votos favorables

POR TANTO, agotada la lectura del Punto y vistas las gestiones de la Comisién Técnica de

Analisis de Reembolsos y Reintegros, segun consta en el Acta Nro. 12, con base en lo dispuesto

en los Articulos 20 literales a) y s), 22 literal k), 49 de la Ley del ISBM y lo normado en el
Romano VI del Instructivo Nro. 21/2018 denominado “INSTRUCTIVO PARA TRAMITES DE
REINTEGRO POR UTILIZACION DE FORMA INADECUADA DE LOS SERVICIOS DEL
INSTITUTO Y DE SOLICITUDES DE REEMBOLSOS POR GASTOS MEDICQS”, el Consejo

Directivo, por unanimidad de nueve votos favorables, ACUERDA:

Denegar el pago de la solicitud de reembolso por gast € e referencia

Hospital Nacional Rosales brifi@ ncio édica y seguimiento oportuno de los
problemas de salud de la usuaria,<@tencion de forma emergente y ambulatoria no
licacionestanto en el Policlinico de San Salvador, médicos

especialistas o en | Rosales, siendo este el centro de referencia a nivel

usuaria, a la opcidn de reprogramacién del procedimiento quirdrgico
en fechammggxi 1 mes, 14 de diciembre de 2018), sin embargo la usuaria opta por no
€l traf@miento en el hospital, y decide hacerse la ##444# en forma privada, lo

meses, (29 de abril de 2019) posteriores a la reprogramacion de la fecha

salud y por ende su tratamiento, por lo que no cumple con lo establecido en el Art. 49
literal b) de la Ley del ISBM, y Romano VI, numeral 2) del Instructivo Nro. 21/2018
denominado “INSTRUCTIVO PARA TRAMITES DE REINTEGRO POR UTILIZACION DE
FORMA INADECUADA DE LOS SERVICIOS DEL INSTITUTO Y DE SOLICITUDES DE
REEMBOLSOS POR GASTOS MEDICOS’.

Encomendar a la Division de Supervision y Control la notificacién a la solicitante

conforme a lo dispuesto en la Ley de Procedimientos Administrativos.
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lll. Aprobar el presente Acuerdo de aplicacion inmediata, para la notificacion

correspondiente a la solicitante.

Punto Once: Gestion de inmuebles: Oferta de arrendamiento de un inmueble ubicado en

Calle Urrutia #32, Barrio Guayabal, Quezaltepeque, La Libertad.

Acto seguido y prosiguiendo con el desarrollo de los Puntos de la agenda, el Director Presidente
en funciones informé al pleno que en el tema de gestion de inmuebles se ha recibido oferta de
arrendamiento de un inmueble ubicado en el municipio de Quezaltepeque, departamento de La
Libertad.

Correspondencia que detalla lo siguiente: Nota suscrita por el senor ar ¥sirén
Chamul, por medio de la cual pone a disposicion del ISBM un inmueble fibicado e Urrutia
#32, Barrio Guayabal, municipio de Quezaltepeque, departame Liberfad, inmueble

ofertado en arrendamiento por el valor mensual de OCHOCIENTOS 0

nforme a necesidades instituciones, debiendo

yXima sesion de Consejo Directivo.

. recibida y conocida la oferta de arrendamiento de inmueble suscrita por el

sefior Ricardo Omar Girén Chamul, por medio de la cual pone a disposicion del ISBM un
inmueble ubicado en Calle Urrutia #32, Barrio Guayabal, municipio de Quezaltepeque,

departamento de La Libertad.

Segun oferta presentada conforme al siguiente detalle:

. Precio de
et Descripcion seguin oferta arrendamiento
Datos Generales del oferente del inmueble P g Us $
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Sr. Ricardo Omar Girén Chamul | Calle Urrutia #32, Barrio | El inmueble es de construccién y $800.00

Guayabal, municipio de | espacios amplios, ademas en zona mensuales,
Celular: Quezaltepeque, de facil acceso. Consta de lo Incluye IVA
HHHEH departamento de La | siguiente, son dos inmuebles en
Libertad. uno y consta de:
Correo electrénico: #i#HiH
Primer Nivel:

2 salas grandes con bafios
sanitarios individuales, 2 espacios
pequeiios para oficinas, y 2
espacios grandes de 50 Mts cada

uno.

Segundo Nivel:
2 espacios grandes, 5 espacios

pequenios, y 3 bafios sanitarios.

Tercer Nivel:
2 cisternas pequeifas con

capacidad de 3 barriles.

Descripcién: Area de terreno 580
Mts de construccidon mixta,
cuenta con 2 niveles y 1 plafon de
cemento, 3er nivel estan ubicadas

las cisternas.

la'Bub Direccion de Salud para que a través de la Divisidon

ons rios Magisteriales emita la valoracion correspondiente de
0 a si existe interés conforme a necesidades institucionales, para lo

entarse informe con recomendacion en la préxima sesion de Consejo

lll. Aprobar el presente Acuerdo de aplicaciéon inmediata, para la continuidad de las

gestiones administrativas.

Punto Doce: Informe de Presidencia en funciones

El Director Presidente en funciones presentd informe verbal sobre diferentes temas, de la

siguiente manera: 1) Informe de Gestiéon Periodo 2014-2019 zona oriental. Efectivamente se

llevd a cabo el dia viernes 19-07-19, de las 8:00 a.m. a las 12:00 m, en las instalaciones del

Hotel Trépico Inn de la ciudad de San Miguel; acto que se llevo a cabo en dos jornadas, una
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por la mafana en la cual se contd con la asistencia de servidores publicos docentes de los
departamentos de San Miguel, Usulutan, Cabafnas y Zacatecoluca. Por la tarde se socializd con
personal del Instituto de la mayor parte de la zona oriental, externando muchos de ellos sus
inquietudes y necesidades, en proxima sesion se informara sobre la actividad del proximo

viernes 26 de julio del corriente afio; 2) posible realizaciéon de sesién extraordinaria. Relativo

a este tema explicd que se recibio recurso de revision contra la Resolucion de Resultados Nro.
128/2019-1SBM de la Licitacion Publica Nro. 010/2019-ISBM denominada “SUMINISTRO DE
SERVICIOS DE REPARACIONES Y REMODELACIONES DE INMUEBLES DURANTE EL
ANO 2019”, en vista del recurso interpuesto se observa la necesidad de realizar sesion

extraordinariamente el dia jueves 25 de los corrientes, a las trece horas.

Escuchado el informe verbal proporcionado por el Director Presidente en de
22 literal@s e) Yy k) de

ERDA:

conformidad a lo establecido en los Articulos 12, 20 literales a) y s), 21

la Ley del ISBM; el Consejo Directivo por unanimidad de nueve votgs fakorables,

Dar por recibido y quedar enterados del informe verbal pr@porciopado por el licenciado

Juan Francisco Carrillo Alvarado, Director Pre§ ciones, referente a las

actividades institucionales realizadas. ‘

a Cuadro Basico de Medicamentos ano 2019
MEDICAMENTO: 16-03012-000, NOMBRE
OMPOSICION: Soélido oralde 1.5 g,

Punto Trece: Aprobacion de modific
para la incorporacion del CO
GENERICO: GLUC

vicios de Salud, presenta solicitud de aprobacion de modificativa a

ico del) Medicamentos afio 2019 para la incorporacion del CODIGO

Documento que literalmente detalla:

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS:

Mediante los acuerdos tomados en el Punto 05 del Acta numero 236, correspondiente a la
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sesion ordinaria realizada el 2 de octubre de 2018; el Consejo Directivo aprobo el Cuadro Basico
de Medicamentos para 2019 integrado por 413 medicamentos; 100 medicamentos en el Grupo
“A”y 313 medicamentos en el Grupo “B”. Dicho cuadro entr6 en vigencia desde el 01 de febrero
de 2019, segun los acuerdos tomados por el Consejo Directivo en el Punto 15 del Acta niumero
247.

La Sub Direccion de Salud a través de la Divisién de Servicios de Salud y la Seccion de Gestion
y Abastecimiento de Medicamentos, revisaron el cuadro antes relacionado, determinando la
necesidad de realizar la modificacién al Cuadro Basico de Medicamentos afio 2019 y realizar
la aprobacién del Cuadro Basico de Medicamentos que estara vigente para el afio 2020, con el
objeto que puedan realizarse gestiones para el abastecimiento oportuno del mismo, mediante
los procesos de adquisicion correspondientes. A continuacion, se detallan las ificaciones a

realizar:

a) Cuadro Basico de Medicamentos ano 2019 Grupo “B”

Se incorporara el CODIGO MEDICAMENTO:
GLUCOSAMINA, COMPOSICION: S¢lido oral de 1.

\

El ISBM, participd en la revision del Listado 'de i > de Venta Libre edicion 2019,
aprobado en marzo 2019 por la Direccion Na al de MediCamentos (DNM), en dicha revision
se determind que el principio activo G concentraciones mayores de 500 mg,
no se considera un suplemento nutricio como estaba catalogado en la Edicién 2018, sino

como un medicamento de venta libre. En atefiefon a lo anterior y para ampliar las alternativas

de uso disponibles en el tra o0 de artrosis primaria y secundaria, osteocondrosis

espondilosis, condrom ia de | , periartritis escapulo-humeral; se considera necesario

la incorporacion d cto¥

Dicha incorperagi aria vigente a partir de su aprobacién por el Consejo Directivo,

abasteci o institucional, porque el medicamento no estara a disposicion inmediata de los

usuarios, pero se realizan gestiones para abastecerse a la brevedad posible.

Cabe aclarar que dicho medicamento también sera incorporado en el Cuadro Basico de

Medicamentos para el afio 2020.

b) Cuadro Basico de Medicamentos afio 2020

En el Grupo “A”

1) Corregir nombre genérico de 2 medicamentos, segun el siguiente detalle:
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CODIGO

Nro. NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION OBSERVACION/ SUGERENCIA
MEDICAMENTO
TRIMETROPRIM + Susp. de 40 CORREGIR NOMBRE GENERICO POR: TRIMETOPRIM +
1 03-02044-000 Frasco de 120 ml
SULFAMETOXAZOL mg/200 mg/ 5 ml SULFAMETOXAZOL
HIDROXIMETILPROPIL Clorhidrato de
CELULOSA + ANTAZOLINA | antazolina + |
Frasco Gotero de 10 CORREGIR NOMBRE GENERICO POR: CLORHIDRATO
2 18-01074-000 | + TETRIZOLINA clorhidrato de

tetrizolina (0.5 mg

+0.4mg)/ ml

ml

DE ANTAZOLINA + CLORHIDRATO DE TETRIZOLINA

2) Eliminar 2 medicamentos por no encontrarse disponibles en el mercado local, segun el

siguiente detalle:

Nro.

CODIGO
MEDICAMENTO

NOMBRE GENERICO

COMPOSICION

PRESENTACION

OBSERVACION/SUGERENCIA

19-01003-000

CLORIHIDRATO DE
DIFENIDOL

Tableta de 25 mg

Blister con Tabletas

A

No se encuentra disponible en el mercado local, se
cuenta con alternativa terapéutica de antiemético-
antivertiginoso para tratamiento de sindrome de
Meniére disponible en cuadro: 19-01017-000
BETAHISTINA; Tableta o comprimido de 16 mg; Blister

con Tableta o Comprimido, el cual se requiere

incorporar al Grupo A

15-01043-000

SULFATO FERROSO

Solucion de&S

mg/ml

No se encuentra disponible en el mercado local, se
propone incorporar alternativa terapéutica para
profilaxis y tratamiento de anemias causadas por
deficiencia de hierro bajo la siguiente especificacion:
06-01013-000 HIERRO AMINOQUELADO; Suspension
de 8.55mg/ml; Fco. Gotero de 30 ml

3) Incorporar 1 medicamen

‘ segun el sigiente detalle:

Nro. cobico NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION
MEDICAMENTO OBSERVACION/ SUGERENCIA
Suspension de SUSTITUYE AL CODIGO: 15-01043-000; SULFATO
1 06-01013-000 | HIERRO AMINOQUELADO Fco. Gotero de 30 ml
8.55mg/ml FERROSO Solucién de 125 mg/ml;Fco. Gotero de 30 ml
4) Trasl icamento del Grupo de Croénicos Restringidos al Grupo “A” segun el
siguient e:
CODIGO , i PRESENTACION .
No. NOMBRE GENERICO COMPOSICION OBSERVACION/ SUGERENCIA
MEDICAMENTO
Tabletao Blister con Tableta o )
SUSTITUYE AL CODIGO: 19-01003-000; CLORIHIDRATO
1 19-01017-000 BETAHISTINA comprimidode 16 | Comprimido
DE DIFENIDOL; Tableta de 25 mg; Blister con Tabletas
mg

Quedando dicho grupo integrado por 100 medicamentos.

En el Grupo “B”:

1) Ampliar presentacién de 3 medicamentos, segun el siguiente detalle:

Nro.

CcODIGO
MEDICAMENTO

NOMBRE GENERICO

COMPOSICION

PRESENTACION

OBSERVACION/SUGERENCIA
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AMPLIAR PRESENTACION POR: Frasco de 30 capsulas
1 | 15-01026-000 | CALCIO CARBONATO Tabletaogapsula de 600 Capsulas o Tabletas o tal?letas o Blls.ter c0|.1 capsulas o tabletas; para
mg de Calcio elemental ampliar alternativas disponibles en el mercado
nacional.
AMPLIAR PRESENTACION POR: Frasco de 100 tabletas
2 | 01-03012-000 | SULFASALACINA Tableta de 500 mg Blister con Tableta o Blister con tabletas; para ampliar alternativas
disponibles en el mercado nacional.
Croénico Restringido
Frasco sorav nasal de 10 Frasco spray nasal de AMPLIAR PRESENTACION POR: Frasco spray nasal de
3 | 06-02002-000 | DESMOPRESINA me pray 25 ml pray 2.5 -5 ml; para ampliar alternativas disponibles en el
g ’ mercado nacional.

2) Reclasificar 4 medicamentos del Grupo de Croénicos Restringidos, segun el siguiente

detalle:
CcODIGO
Nro. NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION OBSERVACION/ SUGERENCIA
MEDICAMENTO
Se traslada al Grupo “A” sustituye al cédigo 19-
Tableta o comprimidode | Blister con Tableta o
1 19-01017-000 | BETAHISTINA 01003-000 ;CLORIHIDRATO DE DIFENIDOL Tableta de
16 mg Comprimido
25 mg
Se mantienen en el Grupo “B” pero para su prescripcion
MEMANTINA ) P perop P P
2 14-01018-000 Tableta de 10 mg Blister con tableta ya no es necesario evaluacién por parte de la Comisién
CLORHIDRATO
Técnica Médica Evaluadora de Medicamentos Crénicos
3 | 22-01113-000 | PRAMIPEXOLE Tabletade 1.5 mg Blister con tableta | Restringidos ya que no se trata de medicamentos
utilizados para casos excepcionales o cuando los
Tableta o Capsula de Blister con tableta o ‘o £4 ; ;
4 09-01079-000 | ISOTRETINOINA ’ demas farmacos disponibles en el Cuadro no han dado
20mg Capsula resultado.
3) Corregir nombre genérico de 1 medi ento, segun el siguiente detalle:
CODIGO . i i i
Nro. NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION OBSERVACION/ SUGERENCIA
MEDICAMENTO
TRIMETROPRIM + | Tableta de 160 mg/ 800 CORREGIR NOMBRE GENERICO POR: TRIMETOPRIM +
1 03-02045-000 Blister con Tabletas
SULFAMETOXAZOL | mg SULFAMETOXAZOL
7
4) Eliminar 20 med@icamentos, segun el siguiente detalle:
Nro. coDIGO NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION OBSERVACION/SUGERENCIA
: MEDICAMENTO
Solucién de 2.5 mg / Se puede utilizar una sola presentacién para terapia
1 11-01060-000 | SALBUTAMOL 2.5ml Ampolla de 2.5 ml respiratoria, por lo que se recomienda se incorpore de
acuerdo a la siguiente especificacion:
SALBUTAMOL SULFATO ;Solucién para inhalacién de 5
2 | 11-01058-000 | SALBUTAMOL Solucién de 5.0 mg / Ampollade 2.5 ml | M&/Mb
2.5ml Frasco de 20 ml.
No se encuentra disponible en el mercado local, se
Frasco Gotero incorporar en sustitucion a el cédigo: 18-01085-000
3 18-01082-000 | POLIVIDONA Polividona 5% HIDROXIPROPILMETILCELULOSA + POLIVIDONA;
5-15ml . . . . L
Hidroxipropilmetilcelulosa 0.5 mg + Polividona 50 mg;
Frasco Gotero de 15 ml.
No se encuentra disponible en el mercado local, se
incorporara el cédigo: 22-01124-000 METILFENIDATO;
4 22-01018-000 | METILFENIDATO Tableta de 10 mg Blister con Tabletas Comprimido de Liberaciéon Prolongada de 18 mg;
Frasco con 30 comprimidos de Liberacidn Prolongada;
en sustitucion.
5 | 09-01075-000 PROPIONATO DE Crema 0.05% Tubo de 15 gramos Se encuentran alternativas de tratamiento disponibles

FLUTICASONA

en el mercado local; medicamento de baja rotacién.
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Se cuenta con alternativas de sustitucion disponibles

ATENOLOL + . en Cuadro Bdsico en calidad de betabloqueantes y
6 07-03005-000 CLORTALIDONA Tableta de 100 mg/25 mg | Blister con Tabletas diuréticos.
CETILPIRIDINIO CL | Tableta chupablede 1.5 | Sobre contabletas | Medicamento no ofertado por la mayoria de
8 01-01312-000 proveedores de Farmacias; presenta inconvenientes
+ LIDOCAINA HCL mg+3.0 mg chupables .
de abastecimiento.
Cronicos Restringidos
Nro. coDIGO NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION OBSERVACION/SUGERENCIA
" | MEDICAMENTO
De acuerdo a historial de enero a junio 2019, no
se cuenta con solicitudes de adquisicion. Se
FUROATO DE Polvo bara inhalacion oral tiene alternativa de tratamiento disponible
9 |11-01061-000 FLUTICASONA + de 10gmc +95 me Frasco de 30 dosis como SALMETEROL + FLUTICAZONA; Inhalador
VILANTEROL g g 25 /125 mcg para el tratamiento regular de la
enfermedad obstructiva reversible de las vias
aéreas en nifos y adultos
Se cuenta con otras opciones de antagonistas
10 |07-09006-000 | VALSARTAN Tableta de 320 mg Blister con tabletas del receptor de la angiotensina Il disponibles en
Cuadro Basico vigente como Losartan e
Irbesartan.
Producto de dificil adquisicidn, se cuenta con
. alternativa de tratamiento disponible en Cuadro
11 |22-01082-000 | A€IPO Jeringaprellenadade25 |\ o rellenada Bésico vigente como 22-01100-000 HYLANO
HIALURONICO mg . . " .
GF20 ademads de analgésicos, antiinflamatorios
no esteroideos y corticoides.
ADRENALINA Medicamento de uso hospitalario, de acuerdo a
12 | 07-09008-000 Ampollade 1 mg/ml Ampolla de historial, no se cuenta con solicitudes de
(EPINEFRINA) N
adquisicion.
Medicamento de uso hospitalario, de acuerdo a
13 | 07-09009-000 ATROPINA Ampolla de 0.5 mg/ml historial, no se cuenta con solicitudes de
adquisicion.
DESMOPRESINA L De acuerdo a historial, no se cuenta con
14 1 22-01085-000 ACETATO Comprimidos 0.2m solicitudes de adquisicion.
15 |07-09001-000 | ETILEFRINA Tableta de De acuerdo a historial, no se cuenta con
solicitudes de adquisicion.
De acuerdo a historial, no se cuenta con
16 |01-01047-000 FENTANILO Parche de 50 Parche . s
solicitudes de adquisicion.
17 |22-01084-000 | FLUTAMIDA Tableta de 250 mg Blister con tableta De acuerdo a historial, no se cuenta con
solicitudes de adquisicion.
18 |10-01019-000 LANZOPRA Sobre De. z?cuerdo @ hlStf)r.la.ﬂ,’ no se cuenta con
solicitudes de adquisicion .
19 |22-01116-000 Jer%ﬂrellenada de 50 Jeringa prellanada De. z?cuerdo a h|stf>r.|a.1ll, no se cuenta con
g solicitudes de adquisicion.
20 |11-01062-08 Aerosol parainhalacion Frasco de 120 dosis + De. z?cuerdo a h|stf>r.|a.1ll, no se cuenta con
de 125 mcg inhalador solicitudes de adquisicion.
5 IncorporTr nedicamentos en el Grupo “B”, segun el siguiente detalle:
Nro CODIGO NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION OBSERVACION/SUGERENCIA
* | MEDICAMENTO
1 | 18-01085-000 HIDROXIPROPILMETILCELULOSA | Hidroxipropilmetilcelulosa | Frasco Goterode | SUSTITUYE AL CODIGO: 18-01082-000,
+ POLIVIDONA 0.5 mg + Polividona 50 mg | 15 ml Polividona 5%; Frasco Gotero 5-15 ml
Solucién parainhalacién SUSTITUYE A LOS CODIGOS: 11-01060-000 y
2 | 11-01063-000 | SALBUTAMOL SULFATO de 5 mg/ml Frasco de 20 ml 11-01058-000
Comprimido de Frasco con 30
. L comprimidos de | SUSTITUYE AL CODIGO: 22-01018-000
3 | 22-01124-000 | METILFENIDATO Liberacién Prolongada de Liberacion METILFENIDATO; Tableta de 10 mg
18 mg
Prolongada
La Direccion Nacional de Medicamentos, en el
Listado de Medicamentos de Venta Libre,
Edicién 2019, determind que el principio activo
4 | 16:03012-000 | GLUCOSAMINA sélido oral de 1.5 g sobres CLUCOSAMINA en concentraciones mayores
individuales de 500 mg ya no se considera como un
suplemento  nutricional  (como  estaba
catalogado en la Edicion 2018) sino como un
medicamento de venta libre.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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DEXTROMETORFANO HBr +

BROMURO DE CETILPIRIDINIO + | Caramelode 1 mg+0.5 SUSTITUYE AL CODIGO: 01-01312-
s | 11-02058-000 TERPINA MONOHIDRATADA + | mg+0.1g+0.012g+ Blister con 000;CETILPIRIDINIO CL + LIDOCAINA HCL;

GOMENOL + EUCALIPTOL + 0.012g +2 mg +6.5mg + | caramelos Tableta chupable de 1.5 mg + 3.0 mg; Sobre con

BENZOCAINA +ESENCIA DE 1mg tabletas chupables.

MENTA +MENTOL

La Comisidon de Servicios de Salud, en fecha 16 de julio de 2019 fue informada de las
propuestas antes descritas, y posterior al analisis y discusion en relacion a las modificaciones
propuestas, se recomendo al Sub Director de Salud, realizar las gestiones necesarias ante el

Consejo Directivo.

Durante el proceso de elaboracion de la presente solicitud se determiné la necesidad de

incorporar otro medicamento en el grupo “B” del Cuadro Basico de Medicamentos para 2020,

segun el siguiente detalle: %
A

CODIGO
Nro. NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION COMENTARIO.
MEDICAMENTO

CLORURO DE
SOoDIO

Policlinicos Magisteriales.

Se solicita incorporar ya que se utiliza como
diluyente en el uso del cédigo 11-01063-000
6 | 11-01064-000 Solucién al 0.9% Ampolla de 1040l SALBUTAMOL SULFATO en la aplicacién de

terapia respiratoria que se brinda en los

Con dicha incorporacién el Cuadro Basico d en ara 2020 quedara integrado con

100 medicamentos en el Grupo “A” y 29 mento§ en el Grupo “B”; haciendo un total de

398 medicamentos, para el afio 2020

RECOMENDACION:

La Sub Direccién de S
conforme a lo dis iculos 20 literal g) y 22 literal k) de la Ley del Instituto
Salvadorefio de Bien@star MagiSterial, RECOMIENDA al Consejo Directivo:

luegd{del analisis efectuado por la Division de Servicios de Salud,

dificativa del Cuadro Basico de Medicamentos 2019 aprobado en el
to 5 dg¢l Acta 236, para la incorporacién en el Grupo “B” del CODIGO MEDICAMENTO:
16 -000, NOMBRE GENERICO: GLUCOSAMINA, COMPOSICION: Sélido oral de
1.5 g PRESENTACION: Sobres individuales, segun el detalle en cuadro plasmado en el

Romano | de la parte recomendativa del Punto.

Dicha incorporacion estara vigente a partir de su aprobacion por el Consejo Directivo,
quedando integrado el Cuadro Basico de Medicamentos con 414 medicamentos; 100

medicamentos en el Grupo “A” y 314 medicamentos en el Grupo “B”.

[I. Aprobar el Cuadro Basico de Medicamentos que estara vigente a partir del 01 de
enero de 2020, integrado por 100 medicamentos en el Grupo “A” y 298 medicamentos en
el Grupo “B”; haciendo un total de 398 medicamentos, segun el detalle de los cuadros

consignados en el Romano Il de la parte recomendativa del Punto.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
la LAIP en lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




lll. Encomendar a la Sub Direccion de Salud, emitir los lineamientos técnicos respecto al
uso y prescripcion de los medicamentos para su despacho, asi como garantizar el oportuno
abastecimiento y disposicién de los mismos para la poblacién usuaria del ISBM.

IV. Encomendar a la Division de Servicios de Salud, realizar las gestiones necesarias para
divulgar y socializar el nuevo Cuadro Basico de Medicamentos con las personas y
dependencias necesarias y las gestiones correspondientes para tener abastecidos los
botiquines magisteriales y la bodega de medicamentos del ISBM.

V. Encomendar a la UACI, verificar la incorporacion del cuadro aprobado en las Bases de
Licitacion, que correspondan a la compra de medicamentos y despacho a través de

farmacias para el afio 2020.

VI. Declarar la aplicacion inmediata del Acuerdo tomado por el Consejo Directivq.

unanimidad de nueve votos favorables asi lo aprobd.

ON: Sobres individuales, segun el siguiente detalle:

c6pIGO NOMBRE
MEDICAMENTO GENERICO

16-03012-000 GLUCOSAMINA Sélidooral del1.5g Sobres individuales

COMPOSICION PRESENTACION

Dicha incorporacién estara vigente a partir de su aprobacién por el Consejo Directivo,
quedando integrado el Cuadro Basico de Medicamentos con 414 medicamentos; 100

medicamentos en el Grupo “A” y 314 medicamentos en el Grupo “B”.

. APROBAR el Cuadro Basico de Medicamentos que estara vigente a partir del 01 de
enero de 2020 integrado por 100 medicamentos en el Grupo “A” y 298 medicamentos en

el Grupo “B”; haciendo un total de 398 medicamentos, segun el siguiente detalle:

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
la LAIP en lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.
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GRUPO "A"
CODIGO ) .
Nro. NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION
MEDICAMENTO
1 03-02003-000 AMIKACINA SULFATO Frasco de 100 mg/2 ml Frasco Vial de 2 ml
2 03-03007-000 CLOTRIMAZOL Gotas Oticas al 1% Frasco Gotero de 10 - 20 ml
3 01-02002-000 COLCHICINA Tableta de 0.5 mg Blister con Tabletas
| Colirio Sol. Oftalmica al
4 01-01033-000 DICLOFENACO SODICO Frasco Gotero 5-15 ml
0.1%
5 07-01003-000 DILTIAZEM CLORHIDRATO Tableta de 60 mg Blister con Tabletas
) Jarabe o Suspension de 125
6 02-01019-000 FENITOINA Frasco de 120 ml
mg/5 ml
7 05-01005-000 LEVODOPA + CARBIDOPA Tableta de 250/25 m. listgh C. etas
8 03-02064-000 LOMEFLOXACINA Sol. Oftdlmica Fragco,Goterode 5 ml
\
9 09-01005-000 | METOXALENO (AMMOIDIN) Ungiie ubode30g
) Sobre con 1 g de polvo para
10 11-02052-000 ACETIL CISTEINA
solucién oral
11 03-05008-000 ACICLOVIR Tubode5g
12 09-01044-000 | ACIDO FUSIDICO ‘ { Tubode15g
A . . .
) 3 ‘estéril para la aplicacion
13 18-01004-000 ACIDO POLIACRILICO Tubode 10g
en gotas, 0.2%
14 22-01055-000 ALBENDAZOL Suspensién 100 mg/5 ml Frasco de 20 ml
15 22-01056-000 ALBENDAZOL Tableta de 200 mg Blister con Tabletas
ALUMINIO HIDROXIDO + MAGNESIO XIDO + Suspension o Solucién de
16 10-01001-000 Frasco de 120 ml
215mg/80mg/25mg
Suspension o Jarabe 125
17 10-04006-000 Frasco 60 ml
mg/ 5ml
18 09-01045-000 Cremaal 0.1 % Tubode15¢g

Ampolla de 3 mg/3 mg/ml

Ampolla Individual de 1 ml

09-01022-08

)

Polvo para solucién
CIO ACETATO+ALUMINIO SULFATO
36.45%+51.8%

Sobre de 2.0-2.5g

Complejo de Alquitranes,

ALQUITRAN EQUIVALENTE AL 0.5% DE ALQUITRAN DE alquitradn equivalente al
21 09-01052-000 Frasco de 150-250 ml
HULLA (2.9% SOLUBILIZADO) 0.5% de alquitrdn de hulla
(2.9% solubilizado)
Gotas Oticas 200 mg/1000
22 03-02070-000 CIPROFLOXACINA + HIDROCORTISONA Frasco Gotero de 5-10 ml
mg en 100 ml
23 17-01012-000 CLINDAMICINA Crema vaginal 2% Tubode40g
Colirio Sol. Oftalmica de 5
24 18-01045-000 CLORANFENICOL+ DEXAMETASONA Frasco Gotero 5-15ml
mg+1 mg/ml
Caja con ampollaindividual de
25 01-02004-000 CLORFENIRAMINA MALEATO Ampolla de 10 mg/ml
1 ml con jeringa
26 09-01014-000 CLOSTRIDIOPEPTIDASA + CLORANFENICOL Ungliento de 60U/1 gr Tubode15¢g

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
la LAIP en lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




27 09-01015-000 CLOTRIMAZOL Crema tépica 1% Tubo20g
28 17-01009-000 CLOTRIMAZOL Crema Vaginal al 1% Tubo de 40 g+ Aplicador
3 Cremavaginal 1 gr/10 gr/2gr
29 17-01010-000 CLOTRIMAZOL + SULFIZOXAZOL + ALANTOINA Tubo de 90 g + Aplicador
en 100 gr
30 01-03010-000 DEXAMETASONA Tableta de 0.5 mg Blister con Tabletas
Dexametasona 0.1% +
DEXAMETASONA + CLORANFENICOL + NAFAZOLINA
31 18-01070-000 Cloranfenicol 0.5% + Frasco Gotero de 5-7.5 ml
COLIRIO
Nafazolina 0.025% Colirio
32 03-02062-000 DICLOXACILINA SODICA Susp de 250 mg/5 ml Frasco de 60 - 80 ml
33 03-02057-000 DOXICICLINA MONOHIDRATO O HICLATO Tableta o Cépsula de 100 mg | Blister con Tabletas o Capsulas
34 16-02004-000 ESTRADIOL + ACETATO DE NORETISTERONA Tableta2 mg/1 mg Blister con Tabletas
Solucidn oleosa inyectable
35 16-01016-000 ESTRADIOL VALERATO + NORETISTERONA ENANTATO dividual de 1 ml
de 5 mg+50 mg/ml
36 15-01032-000 FITOMENADIONA (VITAMINA K1) Ampolla de 10 @g/ml AnWa Individual de 1 ml
\
37 03-04008-000 FUROATO DE DILOXANIDA Suspeng rasco de 100 - 120 ml
38 18-01053-000 GENTAMICINA Tubode3.5-4g
39 03-02035-000 GENTAMICINA SULFATO Frasco Vial de 2 ml
40 19-01011-000 GLICERINA Frasco de 15 ml
41 19-01005-000 HEXETIDINA Frasco de 120 ml
42 09-01047-000 HIDROCORTISONA Cremaal 1% Tubode30g
43 11-02044-000 HIDROXICINA CLORHIDRATO Jarabe de 10 mg/5 ml Frasco de 120-125 ml
a4 01-01013-000 IBUPROFENO Suspensién 100 mg /5 ml Frasco de 100-120 ml
45 09-01020-000 KETOCONAZOL Crema al 2% Tubo de 15-20 g
Ampolla 1 ml, protegido de la
46 01-01039-000 OLA ROMERAMINA Ampolla 30 mg/ml
luz
47 18-01071-000 Colirio 0.25 mg/ml Frasco Goterode 5 ml
CLORHIDRATO Cépsula o Tableta de 2 mg Blister de Capsulas o Tabletas
NDAZOLE Tableta de 100 mg Blister con Tabletas
EBENDAZOLE Suspensién 100 mg /5 ml Frasco 30 ml
MEDROXIPROGESTERONA ACETATO Tableta de 10 mg Blister con Tabletas
Suspension inyectable de
52 16-02010-000 MEDROXIPROGESTERONA ACETATO Frasco de 1 ml
150 mg/ml
53 03-04004-000 METRONIDAZOL Susp de 250 mg/5 ml Frasco de 120 ml
Suspensién 150001 /400UI
54 15-01014-000 MULTIVITAMINAS: A + D +C+ FLUORURO Frasco de 50 ml
/35mg/0.25mgen 1 ml
55 03-01004-000 NICLOSAMIDA Tableta de 500 mg Blister con Tabletas
Frasco gotero de 100,000
56 03-03004-000 NISTATINA Frasco 30 ml
Ul/ml
’ Frasco-ampollade 1.2 Frasco Ampolla con droga en
57 03-02039-000 PENICILINA G BENZATINICA
millones de Ul polvo + Ampolla con solvente

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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) | Frasco-vial de 3,000,000 Ul Frasco Ampolla con droga en
58 03-02040-000 PENICILINA G PROCAINICA / PENICILINA G SODICA
/1,000,000 UI polvo + Ampolla con solvente
59 09-01048-000 PERMETRINA Locion al 5% Frasco de 60 ml
60 16-02007-000 PROGESTERONA Ampolla de 100 mg/2 ml Ampolla de 2 mi
61 10-02004-000 PROPINOXATO Gotas de 5 mg/ml Frasco de 20 ml
62 11-01010-000 SALBUTAMOL SULFATO Jarabe de 2 mg/5 ml Frasco de 120 ml
63 11-01012-000 SALBUTAMOL SULFATO Tableta de 4 mg Blister con Tabletas
64 03-04009-000 SECNIDAZOL Suspensién 125 mg/ 5ml Frasco 30 ml
65 10-05021-000 SIMETICONA O DIMETILPOLIXILOXANO Gotas de 100 mg/ml Frasco de 20 ml
66 19-01004-000 SOLUCION SALINA NORMAL Solucién al 0.9% Frasco Gotero de 15 ml
67 09-01057-000 SULFADIAZIN DE PLATA Crema 1% bode30g
68 18-01042-000 TOBRAMICINA Unguento Ofta’lmicol 0.3% ub.
Colirio Susp Oft@lmica de
69 18-01059-000 TOBRAMICINA + DEXAMETASONA Frasgd Gotero de 5-15 ml
0.3%+0.1%
70 03-02044-000 TRIMETOPRIM + SULFAMETOXAZOL Frasco de 120 ml
71 16-02008-000 VALERATO DE ESTRADIOL + ACETATO DE CIPROTERONA Gragea
72 03-02075-000 CEFIXIME Blister con Tabletas o Capsulas
‘ Pol@b para reconstituir de
73 03-02076-000 CEFIXIME Frasco 50 ml
0 mg/5 ml
Clorhidrato de antazolina +
CLORHIDRATO DE ANTAZOLI ID DE
74 18-01074-000 clorhidrato de tetrizolina Frasco Gotero de 10 ml
TETRIZOLINA
(0.5 mg + 0.4 mg) / ml
75 07-03008-000 CAPTOPRIL Tableta de 25 mg Blister con Tabletas
76 10-05028-000 DOMPERIDONA Suspensién de 1 mg /1 ml Frasco de 60 mla 100 ml
’ Polvo para solucién oral en
sobres de Glucosa Anhidra
5.024 g; Cloruro de Sodio Sobres de 7 a 8 gramos para
77 22-01104-000 ION ORAL
0.875 g; Cloruro de Potasio diluir en 200 ml
0.375 g; Citrato Trisédico
Dihidratado 0.725 g
COSULFATO DE SODIO Solucién de 7.5mg/ml Frasco goterode 15-20ml
ACICLOVIR Susp de 200 mg /5 ml Frasco de 125 ml
80 07-06001-000 DIGOXINA Tableta de 0.25 mg Blister con Tabletas
81 12-03003-000 HALOPERIDOL Tableta de 5 mg Blister con Tabletas
82 07-02004-000 VERAPAMILO CLORHIDRATO Tableta de 80 mg Blister con Tabletas
83 01-03014-000 ACETATO DE METILPREDNISOLONA Frasco de 40 mg/ml Frasco con 1 ml
84 03-02002-000 AMIKACINA SULFATO Frasco de 500 mg/2 ml Frasco Vial de 2 ml
85 18-01021-000 TIMOLOL MALEATO Colirio Sol. Oftalmica al 0.5% | Frasco Gotero 15 ml
86 18-01068-000 TOBRAMICINA Colirio Sol. Oftdlmica al 0.3% | Frasco Gotero 5-15 ml
87 09-01001-000 ACIDO RETINOICO Gel 0.05/100 g Tubo20g
. Cera de ésteres cetilicos
88 09-01071-000 CREMA FRIA Tarro de 250 gr
12.5gr, Cerablanca12g,

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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Aceite mineral 56gr, Borato
de Sodio 0.5 gr en 100 gr
Dipropionato de
89 09-01072-000 BETAMETASONA + ACIDO SALICILICO Betametasona 0.05% + Tubode 15g-20g
Acido salicilico 3%, ungiento
Proteccién solar 30 6 mayor,
90 09-01073-000 FILTRO SOLAR Tubo 60-125 g
crema
91 09-01074-000 IMIQUIMOD Sobre con crema al 5% Sobres individuales de 250 mg
Ketanserina évulos de 36 3
92 17-01018-000 KETANSERINA Ovulos
mg
Sobres con granulado de 10
93 10-01016-000 ESOMEPRAZOL Sobres de 10 mg
mg
Oxido de Zinc 20g, Vitamina
OXIDO DE ZINC, VITAMINA A + D3, VITAMINA E ACETATO,
94 09-01082-000
CLORURO DE BENZALCONIO
95 01-03018-000 PREDNISOLONA Frasco por 120 ml
DEXTROMETORFANO + GUAYACOLATO DE GLICERILQ,
96 11-02056-000 CLORURO DE AMONIO + FENILEFRINA + CLORFE Frasco de 120 ml
.5pAg/ 2.5mgen5ml
MALEATO ‘ &
97 02-01003-000 CARBAMAZEPINA \ @rabe o suspension al 2% Frasco de 100 ml
Suspensiénde (1mg/3.5
98 18-01083-000 DEXAMETASONA+NEOMICIN INA LFAT Frasco de 5 ml
mg / 6000 Ul)/ ml
99 06-01013-000 HIERRO AMINOQUELADO Suspensién de 8.55mg/mll Fco. Goterode 30 ml
7 Tableta o comprimidode 16 | Blister con Tableta o
100 19-01017-000 BETAHISTINA
mg Comprimido
N _
INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD
CUADRO BASICO DE MEDICAMENTOS 2020
GRUPO "B"
CODIGO - . .
Nro. MEDICAMENTO NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION
’CIDO ACETIL SALICILICO Tableta de 100 mg Blister con Tabletas
02-01001-0 #ACIDO VALPROICO SAL SODICA Solucién de 200 mg/ml Frasco de 40 ml
02—01002—0(‘0 ACIDO VALPROICO SAL SODICA Tableta de 500 mg Blister con Tabletas
-01011-QP0 ALENDRONATO SODICO Tableta de 70 mg Blister con Tabletas
METILDOPA Tableta de 500 mg Blister con Tabletas
6 15-01033-000 ALFACALCIDOL Tableta o Capsulade 1 mcg | ol ster con Tabletas o
Capsulas
7 07-02001-000 AMIODARONA CLORHIDRATO Tableta de 200 mg Blister con Tabletas
8 07-03003-000 AMLODIPINA BESILATO Tableta de 5 mg base Blister con Tabletas
9 07-03041-000 AMLODIPINA BESILATO Tableta de 10 mg Blister con Tabletas
10 07-03004-000 ATENOLOL Tableta de 100 mg Blister con Tabletas
11 07-08013-000 ATORVASTATINA Tableta de 20 mg Blister con Tabletas
12 11-01034-000 BECLOMETASONA Aerosol para inhalar de 50 | Frasco Iphalador oral por
mcg dosis 200 dosis
13 11-01048-000 BECLOMETASONA Aerosol para inhalar de 250 | Frasco Iphalador oral por
mcg dosis 200 dosis
14 05-01001-000 BIPERIDENO CLORHIDRATO Tableta de 2 mg Blister con Tabletas
15 10-02001-000 BROMURO DE CLIDINIO MAS CLORDIAZEPOXIDO GrageasoTabletade2.5 | Blister con Grageas o
mg/ 5 mg Tabletas
16 02-01029-000 CARBAMAZEPINA Tableta de 200 mg Blister con Tabletas
17 07-08014-000 CIPROFIBRATO Cépsula o Tableta de 100 Blister con Capsulas o
mg Tabletas

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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18 12-03001-000 CLORPROMAZINA CLORHIDRATO Tableta de 100 mg Blister con Tabletas

19 01-01011-000 DICLOFENACO SODICO Tableta de 50 mg Blister con Tabletas

20 22-01024-000 DOXAZOCINA Tableta de 2 mg Blister con Tabletas

21 07-03015-000 ENALAPRIL MALEATO Tableta de 20 mg Blister con Tabletas

22 08-01001-000 ESPIRONOLACTONA Tableta de 25 mg Tabletas

23 17-01004-000 ESTROGENOS CONJUGADOS Crema vaginal al 0.0625% ;”b"/ Aplicador de 40 g - 45

2 02-01020-000 FENITOINA SODICA Cépsula de 100 mg Blister con capsulas, o

Frasco de 100 capsulas

2% 03-03001-000 FLUCONAZOL Cépsula o Tableta de 150 Blister con Capsulaso
mg Tabletas

26 08-01002-000 FUROSEMIDA Tableta de 40 mg Blister con Tabletas

27 02-01011-000 GABAPENTINA Cépsula o Tableta de 300 Blister con Capsulas o
mg Tabletas

28 08-01003-000 HIDROCLOROTIAZIDA Tableta de 25 mg Blister con Tabletas

29 16-01003-000 INSULINA HUMANA CRISTALINA ADN RECOMBINANTE a‘l’/':fl'm inyectable de Frasco Vial de 10 ml

30 16-01004-000 INSULINA HUMANA ISOFANA NPH-ADN RECOMBINANTE igzpjlr;'fl” inyectable de e 10 ml

31 07-03013-000 IRBESARTAN Tableta de 300 mg ister con Tabletas

32 07-03040-000 IRBESARTAN + HIDROCLOROTIAZIDA :bl de mg +12.5 ’ Blister con Tabletas

33 07-01005-000 ISOSORBIDE MONONITRATO Tableta 0m Blister con Tabletas

34 02-01013-000 LAMOTRIGINA Tableta de 1! Blister con Tabletas

35 02-01025-000 LAMOTRIGINA ° ableta de'R5 mig Blister con Tabletas

36 18-01019-000 LATANOPROST i % Frasco Gotero de 2.5 ml

37 16-01005-000 LEVOTIROXINA SODICA de 0.1 mg Blister con Tabletas

38 11-02012-000 LORATADINA ‘ & rabe de 5 mg/5 ml Frasco de 100 ml

39 11-02014-000 LORATADINA \ Tableta de 10 mg Blister con Tabletas

40 07-03014-000 LOSARTAN \ Tableta de 50 mg Blister con Tabletas

41 16-01008-000 METFORMINA CLORHIDRAT Tableta de 850 mg Blister con Tabletas

) 18-01033-000 METILCELULOSA + DEXTRA Colirio Solucién Oftalmica | . Gotero de 15 ml
de3mg/imgenlml

43 16-01009-000 METIMAZOLE Tableta de 5 mg Blister con Tabletas

a4 09-01004-000 METOXALEN MMOIDIN) Tableta de 10 mg Blister con Tabletas

45 11-01019-000 MOMETASONA U Zg;iasy Nasal de 50 meg/ Frasco de 140 dosis

46 11-01026-000 MOMERRSONA, FUROATO Zg;’sy Nasal de 50 mcg/ Frasco de 60 dosis

47 18-01023-000 NAFRROLIN TAZOLINA CLORHIDRATO /Cn‘:'l'”" de(0.5me/1.2me) | £ Gotero de 15 ml

48 07-03017-000 IPINA DE€IBERACION PROLONGADA Tableta de 30 mg Blister con Tabletas

49 12-030Q¥-000 (0] PINA Tableta de 10 mg Blister de Tabletas

50 22-01020-000 CARBAZEPINA Tableta de 300 mg Blister con Tabletas

51 0 0 IBUTININA Tableta de 5 mg Blister con Tabletas

52 12-02004- JAROXETINA CLORHIDRATO Tableta de 20 mg Blister de Tabletas

53 14-01007-0 PENTOXIFILINA Grageas o Tabletas de 400 | Blister con Grageas o
mg Tabletas

54 0 PREDNISONA Tableta de 5 mg Blister con Tabletas

55 01-03006-000 PREDNISONA Tableta de 50 mg Blister con Tabletas

56 07-02002-000 PROPAFENONA Grageas o Tabletasde 150 | Blister con Grageas o
mg Tabletas

57 16-01017-000 PROPILTIOURACILO Tableta de 50 mg Blister con Tabletas

58 07-03001-000 PROPRANOLOL CLORHIDRATO Tableta de 40 mg Blister con Tabletas

59 10-05008-000 PSYLLIUM PLANTAGO HIDROFILICO MUCILOIDE Eg'r‘:fasgim'”a dePsyllium | £ ccode 400 g

60 10-01004-000 RANITIDINA Tableta de 150 mg Blister con Tabletas

61 11-01011-000 SALBUTAMOL SULFATO Aerosol para |.nhaIaC|ones Fraﬁco Inhalador de 200
100 mcg/ dosis dosis

62 11-01045-000 SALMETEROL + FLUTICAZONA L”OZ?S'adc’r 25/125megpor | 0120 dosis

63 12-02005-000 SERTRALINA CLORHIDRATO Tableta de 50 mg Blister de Tabletas
Sobres con polvo o blister Sobre con polvo o blister

64 10-01005-000 SUCRALFATO con tableta masticable de 1 P .
ar con tableta masticable

65 20-01017-000 TAMOXIFENO CITRATO Tableta de 20 mg Blister con Tabletas

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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66 13-01007-000 TIZANIDINA CLORHIDRATO Tableta de 4 mg Blister con Tabletas
67 22-01029-000 TOPIRAMATO Tableta de 100 mg Blister con Tabletas o
Frasco con Tabletas
68 22-01022-000 TOPIRAMATO Tableta de 25 mg Blister con Tabletas o
Frasco con Tabletas
69 16-02021-000 TRIPTOLERINA Frasco ampolla con 3.75 Frasco Ampolla
mg de Triptolerina
70 07-02003-000 VERAPAMILO CLORHIDRATO Tableta de 240 mg Blister con Tabletas
71 01-03004-000 LEFLUNOMIDA Tableta de 20 mg Frasco o Blister con Tabletas
72 23-01005-000 HIDROXICLOROQUINA Tableta de 400 mg Blister con Tabletas
73 22-01043-000 RISPERIDONA Tableta de 1 mg Blister con Tabletas
74 22-01019-000 OXCARBACEPINA suspensién 300me/Sml | o e 100 ml
(60 mg/ml)
75 02-01027-000 LEVETIRACETAN Tableta de 500 mg Blister con Tabletas
76 20-01022-000 CABERGOLINA Tableta de 0.5 mg Blister con Tabletas o Frasco
con Tabletas
Bacitracina 25,000 Ul +
77 09-01058-000 BACITRACINA + SULFATO DE NEOMICINA + OXIDO DEZINC | SU/fato de neomicina 0.5 r
+ Oxido de Zinc ,
Crema en 10#°g
78 09-01069-000 BETAMETASONA + ACIDO SALICILICO t:’lc'm 0.0 }&o de 20-30ml
PENTOSANO POLISULFATO DE SODIO+TRIAMCINOLONA Cri
& 10-05026-000 ACETONIDO+LIDOCAINA HIDROCLORURO 100¢g Tubodel5g
Flores ligu
manzanilla, A de
80 22-01053-000 CAMOMILLA enta pip€egitasAceite de Frasco de 30 ml
is; Spra cal 366.5
m g/7 mgenlml
Omgie betametasona + 1
81 09-01059-000 CLOTRIMAZOL—GENTAMICINA—BETA‘ETA A de clotrimazol +0.1gde | Tubocon30-40g
entamicinaen 100 g
82 10-03001-000 DIMENHIDRINATO Ampolla de 50 mg/2 ml Ampolla de 2 ml
83 04-01007-000 ERGOTAMINA TARTRATO+CAEEiNA+PARBEETAMOL ' i?gea de 1 mg/40 mg/450 | gyictor con Grageas
Frasco Aerosol dosificador
84 11-01049-000 BROMURO DE IPRATROPIO 0.020mgdebromurode | "0 1 900
Ipratropio por dosis o
pulverizaciones
85 22-01057-000 PIRIDOSTIGM Tableta de 60 mg Blister o Frasco con tabletas
86 | 08-01006-000 ACETAZOLAMI Ij‘gb'eta ranuradade 250 | gyicter con tabletas
1 0
87 03-03010-000 cL Z0L + METRONIDAZOL ﬁ:gema Vaginal 2% +500 | 1 \p0 de30g
X Nistatina
88 17-01019-000 NISTANINA + IDAZOL 100,000UI+Metronidazol Ovulos
500mg
89 12-0100 ZAM Tableta de 10 mg Blister con Tabletas
90 02-01086-000 ONAZEPAM Tableta de 2 mg Envase de 30 Tabletas o
Blister con Tabletas
91 12-0T00 AZEPAM Tableta de 10 mg Blister con Tabletas
92 12-01004-0Q0 LORAZEPAM Tableta de 2 mg Blister con Tabletas
93 2-01009-0 FENOBARBITAL Tableta de 100 mg Blister con Tabletas
94 0 ACETAMINOFEN Jarabe de 120 mg/5 ml Frasco de 120 ml
95 01-01001-000 ACETAMINOFEN Tableta de 500 mg Blister con Tabletas
ACETAMINOFEN + FENILEFRINA + CLORFENIRAMINA + Tableta de 325/10/2/10 ,
96 11-02054-000 DEXTROMETOREANO mg Blister con Tabletas
97 06-01001-000 AcIDO FOLICO Tableta de 5 mg Blister con Tabletas
98 01-02001-000 ALOPURINOL Tableta de 300 mg Blister con Tabletas
99 12-02001-000 AMITRIPTILINA CLORHIDRATO Tableta o gragea de 25 mg g'r':tg‘zrazm Tabletas o
100 03-02004-000 AMOXICILINA Tabletas o Capsulas de 500 | Blister con Capsulas o
mg Tabletas
101 03-02006-000 AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO (CLAVULANATO DE Susp de 250 mg+62.5 mg/ Frasco de 60 ml
POTASIO) 5 ml
AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO (CLAVULANATO DE Tabletas o Capsulas de 500 | Blister con Cépsulas o
102 03-02046-000 POTASIO) mg+125 mg Tabletas
‘ Frasco de 30 cdpsulas o
103 | 15-01026-000 CALCIO CARBONATO Tabletao Cdpsulade 600 | 0o Bister con
mg de Calcio elemental .
capsulas o tabletas
104 03-02020-000 CIPROFLOXACINA CLORHIDRATO Tableta de 500 mg Blister con Tabletas
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105 12-02002-000 CITALOPRAM Comprimido de 20 mg Blister con Comprimidos
106 03-02022-000 CLARITROMICINA Tableta de 500 mg Blister con Tabletas
107 18-01069-000 CLONIXINATO DE LISINA + PROPINOXATO Tableta 125 mg/10 mg Blister con Tabletas
108 | 04-01008-000 FLUNARICINA DICLORHIDRATO Tableta o Capsula de 10 mg ?:;f:traie Capsulas o
109 03-04001-000 FUROATO DE DILOXANIDA Tableta de 500 mg Blister con Tabletas
110 11-02034-000 HIDROXICINA CLORHIDRATO Tableta de 10 mg Blister con Tabletas
111 01-01012-000 IBUPROFENO Tableta de 400 mg Blister con Tabletas
112 01-01014-000 INDOMETACINA Cépsula de 25 mg Blister con Capsulas
113 13-01001-000 METOCARBAMOL Tableta de 500 mg Blister de Tabletas
114 10-05001-000 MOSAPRIDE CITRATO Tableta 5 mg Blister con Tabletas
115 | 15-01022-000 MULTIVITAMINAS PRENATALES Grageas o Capsula gg;tsirlac:’” Grageas o
116 14-01006-000 NIMODIPINA Tableta de 30 mg Blister con Tabletas
117 | 03-02037-000 NITROFURANTOINA MACROCRISTALES CapsulaoTabletade 100 | Blister de Capsulaso

mg Tabletas
118 10-05022-000 SIMETICONA O DIMETILPOLIXILOXANO Tableta 40 mg Blister con Tabletas
119 15-01045-000 SULFATO FERROSO :gbleta o Cépsula de 300 on Tabletas o
120 03-02045-000 TRIMETOPRIM + SULFAMETOXAZOL lister con Tabletas
121 19-01014-000 FUROATO DE FLUTICASONA MICRONIZADO asco de 120 dosis
122 | 12-02003-000 IMIPRAMINA Blister con Comprimidos o

Tabletas
123 | 01-01041-000 ACETAMINOFEN SUPOSITORIO (PARACETAMOL) Empaque primario
Individual con supositorio
124 | 03-05007-000 ACICLOVIR Blister de Tabletas o
‘ ‘ Capsula
Al

125 | 11-02053-000 AMBROXOL + CLEMBUTEROL Jarabe de 7.5 mg+0.005 mg | Frasco de

/5ml 100-120 ml
126 | 11-02001-000 AMBROXOL CLORHIDRATO " | arabe de 15 /5 ml Frasco de

arabe ge 2> mg/>m 100 -120 ml
127 10-04007-000 AMINOSIDINA SULFAT! Tableta de 250 mg Blister con Tabletas
128 | 03-02005-000 AMOXICILINA Polvopara Suspensionde | ¢ oo de 100 ml

250mg/5 ml
129 03-02010-000 Tableta o Capsula de 500 Blllster con Tabletas o

mg Capsulas
130 18-01001-000 Colirio Sol. Oftalmica 0.5% | Frasco Gotero 5-15 ml
131 11-02006-000 Jarabe de 2 mg/5 ml Frasco de 120 ml
132 11-02020-000 Tableta de 4 mg Blister con Tabletas
133 21-01003-000 Tableta de 5 mg Blister con Tabletas

134

135

Grageas de 200 mg

Blister con Gragea

Tableta o Cépsula de 50 mg

Blister con Tabletas o
Capsulas

136

137

Tableta de 200 mg

Blister con Tabletas

METOTREXATE

Tableta de 2.5 mg

Blister con Tabletas

138

METRONIDAZOL

Tableta de 500 mg

Blister con Tabletas

139 | 10-04003-000 SACCHAROMYCES BOULARDII Polvo Liofilizado de 200 mg | Sobres de 2- 4 g
140 03-04006-000 SECNIDAZOL Tableta de 500 mg Blister con Tabletas
141 | 01-01007-000 TRAMADOL CLORHIDRATO Tableta o Capsula de 50 mg Eg:tsi:::” Tabletaso
142 | 15-01036-000 VITAMINA E Zgg;‘:'a degelatinablanda | g o con Capsulas
143 | 22-01107-000 ASPARTATO DE ARGININA /::I“'m”a bebible de 5g/10 | , 1 ilas bebibles de 10 mi
144 | 03-02011-000 CEFADROXILO MONOHIDRATO Polvoparasuspensionde | ¢ 4o 100 mi
250 mg/5 ml
145 | 03-02015-000 CEFTRIAXONA SODICA Frasco-ampollade 1g Frasco Ampolla de 1 gr con
diluyente de 3.5 -5 ml
146 | 03-02021-000 CLARITROMICINA Polvo para suspensionde | ¢ 0 4o 60 ml
250 mg/5 ml
147 03-02023-000 CLINDAMICINA CLORHIDRATO Cépsula de 300 mg Blister con Capsulas
148 01-01010-000 DICLOFENACO SODICO Ampolla de 75 mg/3 ml Ampolla de 3 ml.
149 03-02029-000 DICLOXACILINA SODICA Cépsula de 500 mg Blister de Cépsulas
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150 02-01010-000 FENOBARBITAL Elixir de 20 mg/5 ml Frasco de 120 ml
151 10-01017-000 RANITIDINA Jarabe de 150 mg/10 ml Jarabe de 120 ml
Tabletas, Capsulas o Blister con Tabletas,
152 22-01103-000 DIOSMINA Comprimidos de 600 mg Capsulas o Comprimidos
153 11-01056-000 CETIRIZINA Tableta o Comprimido de Bllster.cop Tabletao
10 mg Comprimido
154 10-01020-000 PANTOPRAZOLE Tableta o Comprimido de Bllster.co.n Tableta o
40 mg Comprimido
155 01-01310-000 KETOROLACO Tableta o Comprimido de BllsterFon Tableta o
10 mg Comprimido
156 03-01014-000 NITAZOXANIDA Tableta o Comprimido de BllsterFon Tableta o
500 mg Comprimido
157 16-01032-000 GLIMEPIRIDA Comprimido de 4 mg Blister con comprimidos
DEXTROMETORFAN BROMHIDRATO + Jarabe de 5 mg+ 150 mg
158 | 11-02057-000 CARBOXIMETILCISTEINA +CLORFENIRAMINA MALEATO +2.5mg Frasco de 120 m|
159 | 10-02012-000 PROPINOX + CLONIXINATO DE LISINA Solucion inyectable de 15 | Jeringa de 2 mi cada
mg + 100 mg compuesto
160 09-01083-000 ACIDO SALICLILICO + ACIDO LACTICO Solucién de20g+5g Frasco de 10 ml
161 20-02002-000 AZATIOPRINA Tableta de 50 mg con Tableta
162 | 01-03012-000 SULFASALACINA Tabletade 500°m ; 00 tabletas o
lister con tabletas
163 07-07001-000 CLOPIDOGREL Tableta de @ mg er con tabletas
164 07-03046-000 CARVEDILOL Tableflas de mg Blister con tabletas
165 07-03045-000 CARVEDILOL Table e2 Blister con tabletas
166 06-02019-000 WARFARINA Tabletas g Blister con tabletas
167 07-09002-000 BISOPROLOL Tableta de 10 Blister con tabletas
ctable (Vit
CL 20 mg, Vit
avina Na 5'
osfato 2 mg, Vit B3
168 15-01062-000 COMPLEJO B ‘ iacinamida 100 mg, Vit BS | Frasco Vial de 10 ml
antenol 2 mg, Vit B6
Piridoxina HCL 2 mg, Vit
B12 Cianocobalamina
20mcg )/ ml
169 03-02009-000 AZITROMICINA Tableta de 500 mg Blister con tableta
170 | 12-02011-000 DULOXETINA CLORHIDRATO :gb'em o capsulade 30 Blister con tableta o cépsula
171 | 12-02009-000 FLUOXETINA :gb'em ocdpsula de 20 Blister con tableta o cépsula
172 03-03012-000 :gbleta o capsulade 100 Blister con tableta o capsula
173 01-01046-000 Cépsula o tableta 75 mg Blister con capsula o tableta
174 12-03013-000 Tableta de 200 mg Blister con tableta
175 | 07-03049-000 Tableta recubierta de 5 mg | BISter con tabletas
: recubiertas
176 - QDE CALCIO Comprimido de 475 mg Blister con comprimidos
177 RFENADRINA CITRATO Ampolla 30 mg/ ml Ampolla 2 ml
PORZOLAMIDA CLORHIDRATO Colirio Sol. Oftdlmica al 2% | Frasco Gotero de 5 ml
CALCIPOTRIOL + BETAMETASONA (15%' ge 0.05mg+05mgen | ode30g
LEVOFLOXACINA Tableta de 500 mg Blister con Tabletas
ESOMEPRAZOL 'Ir;lagbleta o Capsula de 40 Blister con tableta o capsula
182 11-01057-000 BUDESONIDA Suspensién de 0.5 mg/ ml | Ampolla de 2 ml
183 11-01059-000 BROMURO DE IPRATROPIO Solucién de 250 mcg / ml Ampolla de 1 ml
184 | 10-02014-000 HIOSCINA N-BUTIL BROMURO Gragea o Tableta Blister con gragea o Tableta
recubierta de 10 mg recubierta
185 | 18-01085-000 HIDROXIPROPILMETILCELULOSA + POLIVIDONA Hidroxipropilmetilcelulosa | ¢ ¢ Gotero de 15 ml
0.5 mg + Polividona 50 mg
186 | 11-01063-000 SALBUTAMOL SULFATO Solucion parainhalaciénde | . 4e 20 mi
5 mg/ml
187 2-01124-000 METILFENIDATO Comprimido de Liberacién FrasFo con.?jo comprimidos
Prolongada de 18 mg de Liberacion Prolongada
188 16-03012-000 GLUCOSAMINA Sélidooral del1.5g Sobres individuales
DEXTROMETORFANO HBr + Caramelo de 1 mg + 0.5
BROMURO DE CETILPIRIDINIO + ) p
189 11-02058-000 TERPINA MONOHIDRATADA + GOMENOL + EUCALIPTOL + mf;0.1g++605;0121gLI0.012 Blister con caramelos
BENZOCAINA +ESENCIA DE MENTA +MENTOL g+ SMETO.oMET L ME
190 14-01018-000 MEMANTINA CLORHIDRATO Tableta de 10 mg Blister con tableta

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
la LAIP en lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




191 22-01113-000 PRAMIPEXOLE Tableta de 1.5 mg Blister con tableta
192 09-01079-000 ISOTRETINOINA Tableta o Cépsula de 20 mg | Blister con tableta o Capsula
193 11-01064-000 CLORURO DE SODIO Solucién al 0.9% Ampolla de 10 ml

MEDICAMENTOS CRONICOS

RESTRINGIDOS: PARA SU DESPACHO EN FARMACIA ES NECESAI

RIO AUTORIZACION MEDIANTE CORREO ELECTRONICO DE

LA DIVISION DE SUPERVISION Y CONTROL, EL CUAL CONTENDRA EL NOMBRE DEL USUARIO, Nro. DE AFILIACION Y CANTIDAD A DESPACHAR

223

CODIGO : ) ]
Nro. MEDICAMENTO NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION
194 15-01058-000 ALFACALCIDOL Tableta o capsulas de 0.25 | Blister con capsulas o

mcg tabletas

195 | 22-01058-000 METOXIPOLIETILENGLICOL EPOETINA BETA 100 mcg :]‘:Ir inga precargada de 0.3
196 | 22-01059-000 METOXIPOLIETILENGLICOL EPOETINA BETA 75 meg :::Ir inga precargada de 0.3
197 | 22-01060-000 METOXIPOLIETILENGLICOL EPOETINA BETA 50 mcg Jn‘:lr inga precargada de 0.3
198 | 03-03011-000 TERBINAFINA ;agb'em ocdpsulade250 | uciercon tableta o capsula
199 16-02043-000 ACETATO DE CLORMADINONA + ETINILESTRADIOL Tableta de 2 mg+0.03 mg Blister con tableta
200 | 22-01099-000 ACETATO DE GOSERELINA Jn‘:;'nga prellenada de 3.
201 20-01041-000 ACETATO DE LEUPROLIDE Frasco de 3.%
202 20-01050-000 AcIDO FOLINICO Capsula o t@bleta de 15 mg r con capsula o tableta
203 22-01094-000 ACIDO IBANDRONICO Tablei de 188 mg ister con tableta
204 22-01086-000 ACIDO IBANDRONICO Jering llen Jeringa prellenada de 3 ml
205 22-01097-000 ACIDO IBANDRONICO Tableta de g Blister con tableta
206 22-01101-000 ACIDO ZOLEDRONICO Frasco vial,de g Frasco vial de 5 ml
207 | 22-01089-000 ADALIMUMAB [nea pﬁ” daded0 | inea prellenada
208 | 22-01095-000 ALFADORNASA i 4 polla de 2500 Frasco ampolla de 2.5 ml
209 21-01015-000 ALFUZOCINA ableta de 10 mg Blister con tableta
210 20-01030-000 ANASTROZOL Tableta de 1 mg Blister con tableta
211 25-01011-000 ATOMOXETINA Tableta o capsula de25 mg | Blister con tableta o capsula
212 | 07-07004-000 BEMIPARINA SODICA tel””ga prellenada de 2500 | ;0 brellenada
213 20-01023-000 BEVACIZUMAB Frasco de 100 mg Frasco de 4 ml
214 22-01087-000 BICALUTAMIDA Tableta de 50 mg Blister con tableta
215 18-01081-000 BRINZOLAMI Frasco gotero al 1% Frasco goterode 5ml
216 20-01044-000 CARBO}’LATINO\ Frasco vial de 150 mg Frasco vial de 15 ml
217 20-01051-000 CICL@EQSFAMIDA Frascovialdelg Frasco vial de 50 ml
218 20-02007-000 Cépsula 100 mg Blister con Cépsula
219 20-02005-000 Frasco de 100 mg/ml Frasco de 15 ml a 50 ml
220 20-01046-000 Frasco vial de 500 mg/10ml | Frasco vial de 10 ml
221 20-01036-000 DE DOXORRUBICINA Frasco vial de 2 mg/ml Frasco vial de 10 ml
222 25-010@7-000 ODE POTASIO Frasco de 20 meq/15 ml Frasco de 180 ml

Cépsula 200 mg

Blister con Capsula

224

BEFEROXAMINA

Frasco vial o frasco ampolla
de 500 mg

Frasco vial o frasco ampolla
de 10 ml

225

DESMOPRESINA

Frasco spray nasal de 10
mcg

Frasco spray nasal de 2.5 -5
ml

226

DEXAMETASONA FOSFATO (SODICO)

Frasco vial de 5 ml, |.M.-L.V.
4 mg/ml

Frascovialde 5 ml, I.M..-L.V.

meq

227 20-01032-000 DOCETAXEL Frasco ampolla de 80 mg Frasco ampolla + diluyente

228 16-02044-000 DROSPIRENONA+ ETINIL ESTRADIOL Tabletade 3 mg+0.03 mg | Blister con tableta

229 16-02045-000 ENANTATO DE TESTOSTERONA Ampollade 250 mg/ml Ampollade 1 ml

230 20-02012-000 EVEROLIMUS Tableta de 0.75mg Blister con tableta

231 20-01039-000 EXEMESTANE Grageas de 25 mg Blister con grageas

232 06-02020-000 FACTOR VIl DE COAGULACION HUMANO EN POLVO Frasco vial de 250 Ul Frasco vial + disolvente

233 06-02021-000 FACTOR VIl DE COAGULACION HUMANO EN POLVO Frasco vial de 500 Ul Frasco vial + disolvente

234 06-01010-000 FILGRASTIM Frasco vial o jeringa Frasco vial de 1 ml o jeringa
prellenada de 300 mcg/ml | prellenada de0.5 ml

235 11-01052-000 FORMOTEROL FUMARATO Cépsula 12 mcg Blister con cépsula

236 22-01081-000 FOSFOMICINA CALCICA Cépsula 500 mg Blister con cépsula

237 20-01028-000 GEMCITABINA Frascovialde 1g Frasco vial de 50 ml

238 20-01047-000 GLOBULINA ANTITIMOCITO Frasco vial de 250 mg/5 ml | Frasco vial de 5 ml

239 23-05003-000 GLUCONATO DE POTASIO Tableta o capsula de 99 Frasco de 100 tableta o

capsula
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240 22-01067-000 GONADOTROPINA CORIONICA Ampolla de 5000 Ul Ampolla de 1 ml
241 20-01048-000 HIDROXIUREA Cépsula 500 mg Blister o frasco con cépsula
242 06-01011-000 HIERRO DEXTRAN Ampolla de 100 mg Ampollade 2 ml
HYLANO GF20 ( HILANO, CLORURO SODICO, FOSFATO Jeringa de 2-2.5 ml 8.0 me:
243 22-01100-000 SODICO MONOBASICO; HIDRATO DE FOSFATO SODICO & ) U me; Jeringa de 2-2.5 ml
< 8.5mg; 0.16 mg; 0.04 mg
DIBASICO)
244 20-01042-000 IMATINIB ':gbleta o capsula de 100 Blister con tableta o capsula
245 | 20-02003-000 INFLIXIMAB Frasco vial de 100 mg anrfsw vialde 10 ml-20
246 23-06004-000 INMUNOGLOBULINA ANTI RH Ampolla 300 mcg/2ml Ampolla de 2 ml
247 | 16-03013-000 INTERFERON BETA 1-A leringaprellenadade22 1, ;o o cllenada de 0.5ml
mcg (6 millones)
248 10-01018-000 LACTULOSA Frasco de 60 - 70g/100 ml | Frasco de 240 ml
249 20-01040-000 L-ASPARGINASA Frasco ampolla 10,000 Ul Frasco ampolla
250 22-01078-000 LETROZOLE Tableta de 2.5 mg Blister con tableta
251 02-01030-000 LEVETIRACETAM Frasco de 100 mg/ml Frasco de 300 ml
252 10-04012-000 LISADOS BACTERIANOS LIOFILIZADOS Cépsula o tableta de 6 lister con Capsula o tableta
253 01-01042-000 MESALAZINA Supositorio de 250 mg
254 01-01043-000 MESALAZINA Tableta de 596°m
255 | 20-02011-000 MESNA :Iasm vial g 400 mg /4
256 23-02027-000 MICOFENOLATO DE MOFETIL ca 250 Blister con capsula
257 11-01030-000 MONTELUKAST Tablet. 10 Blister con Tabletas
258 11-01028-000 MONTELUKAST Tabletam ble de 4 Bllstgr con Tableta
masticable
259 20-01038-000 OXALIPLATINO rasco vial ge 50 mg Frasco vial
260 20-01025-000 PACLITAXEL mg/5 ml Frasco de 5 ml
%61 15-01060-000 PARICALCITOL polla o frascovial | Frascoampolla o frasco vial
cg/ml delml
262 20-01033-000 PEMETREXED ‘ & asco vial de 500 mg Frasco vial de 50 ml
263 09-01067-000 PEROXIDO DE BENZOILO GEL \ Tubo de gel al 5% Tubode 60 g
264 14-01019-000 PIRACETAM \ Tableta de 800 mg Blister con tableta
265 | 14-01017-000 PIRACETAM Ampolla bebible de 800 | \ - pepible de 10 mi
mg/10ml
266 22-01073-000 RALOXIFENO CLORHIDRATO Tableta de 60 mg Blister con tableta
267 16-03004-000 RANELATO DE ESTRONCIO Sobres2 g Sobre
268 22-01080-000 RISPERIDONA Frascode 1 mg/1 ml Frasco de 60 ml
269 | 20-02010-000 RITUXIMAB anrfsw vialde 100 mg/10 | ¢ o 5 vial de 10 mi
270 22-01076-000 SILDENAFIL Tableta de 50 mg Blister con tableta
271 20-02006-000 SIRO Tableta de 1 mg Blister con tableta
272 07-08022-000 y Tableta de 100 mg Blister con tableta
273 10-03015-000 Tableta de 100 mg Blister con tableta
274 20-01052-000 Capsula 250 mg BllstercS)n capsula o frasco
con 5 Cépsula
Frasco vial o frasco ampolla | Frasco vial o frasco ampolla
275 22-01081-000 CINA INHALADA de 300 mg/5 ml de 5 ml
276 M 0 OXINA BOTULINICA TIPO A Frasco vial de 100 UI Frasco vial de 10 ml
, N .
277 8| 20-01027-00 TRASTUZUMAB Frasco vial de 440 mg Frasco vial + vial con 20 ml
\ de solvente
278 TRAVOPROST SOLUCION OFTALMICA :s;;;lgmem de 40 Frasco gotero de 2.5 ml
279 UNDECANOATO DE TESTOSTERONA Ampolla de 250 mg/ml Ampolla de 4 ml
280 09-01080-000 UREA Tubo de crema al 5% Tubo de 50 ml
281 03-02077-000 VANCOMICINA Frasco vial de 500 mg Frasco vial de 10 ml
282 22-01105-000 DEFERASIROX Tableta de 500 mg Blister con tableta
Cépsula o tableta de 4,000-
8,000 U FEU,12,000-70,000 . [
283 10-05029-000 LIPASA, PROTEASA, AMILASA U FEU,20,000-70,000 U Blister con cdpsula o tableta
FEU
Polvo para inhalar en Capsula dura con polvo para
284 | 22-01106-000 TOBRAMICINA INHALADA cépsula dura, tobramicina inh‘;lar povop
28 mg
285 21-01017-000 DUSTASTERIDE Tabletas o capsulas de 0.5 B!lster con tabletas o
mg capsulas
286 | 22-01114-000 CLORHIDRATO DE TRAMADOL E:Zm gotero de 100 Frasco gotero de 10 ml
287 | 16-02048-000 SOMATROPINA HUMANA 3Ul/mg Frasco vial o cartucho con
dispositivo aplicador
288 06-02022-000 FACTOR IX DE COAGULACION HUMANO EN POLVO Frasco vial de 600 Ul Frasco vial + diluyente

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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289 20-01053-000 TRASTUZUMAB Frasco vial de 600 mg/ 5 ml | Frasco vialde 5 ml

Frasco vial de

290 20-02013-000 RITUXIMAB 1400 mg /11.7 ml Frascovialde 11.7 ml
291 22-01118-000 TACROLIMUS Cépsulade 1 mg Blister con cépsulas
292 02-01031-000 LACOSAMIDA Tableta de 100 mg Blister con tabletas
293 13-01008-000 BACLOFENO Tableta de 10 mg Blister con tabletas

Lipasa 4,000 -8,000 U

FEU,Proteasa 12,000 - Blister con cépsulas o
294 10-02013-000 PANCRELIPASA ! !

70,000 U FEU,Amilasa tabletas

20,000 -70,000 U FEU

Polvo liofilizado para

ERITROPOYETINA ALFA DE ORIGEN ADN RECOMBINANTE solucion o solucién Frasco vial o jeringa

295 22-01122-000 HUMANA inyectable I.V.-5.C. de 4000 | prellenada

Ul /ml

Ampolla con polvo
liofilizado + ampolla con 2

296 22-01120-000 ERITROPOYETINA RECOMBINANTE HUMANA Ampolla 2,000 UI . Lo
ml de diluyente + jeringa
para aplicacion

297 15-01054-000 HIERRO SACAROSA Ampolla 20 mg/1 ml Ampolla de 5ml

298 21-01021-000 TAMSULOSINA CLORHIDRATO + DUTASTERIDA Cépsulade 0.4 mg +0.5 de 30 cédpsulas

II. Encomendar a la Sub Direccion de Salud, emitir los lineamigatos I€0s respecto al
uso y prescripcion de los medicamentos para su pacho, a omo garantizar el

oportuno abastecimiento y disposicién de los mis ara¥a poblacion usuaria del ISBM.

lll. Encomendar alaDivision de Servici izar las gestiones necesarias para

divulgar y socializar el nuevo Medicamentos con las personas y

dependencias necesarias y las g es correspondientes para tener abastecidos los

botiquines magisteriales y la bodega dicamentos del ISBM.

IV. Encomendar, nidad Adquisiciones y Contrataciones Institucional, verificar
la incorporaci cuadp® aprobado en las Bases de Licitacion, que correspondan a la
dic

compgé

V. probarjel presente Acuerdo de aplicaciéon inmediata, a efecto que puedan realizarse
la iones necesarias de forma oportuna.

A las doce horas se hizo el receso alimenticio, se reanudo la sesion a las trece horas,

tos y despacho a través de farmacias para el afo 2020.

retomando el Punto 14 de la agenda.

Punto Catorce: Informe sobre 700 Capsulas de Tretinoina (Acido-Holo-Trans- Retinoico)

préximas a vencer, y solicitud de autorizacién para iniciar tramite de

donacion de dicha existencia.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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El Director Presidente en funciones expresé al pleno que se dara lectura a informe presentado
por la Sub Direccion de Salud, previa gestion de la jefatura de la Seccion de Gestion y
Abastecimientos de Medicamentos, sobre 700 Capsulas de Tretinoina (Acido-Holo-Trans-
Retinoico) préximas a vencer, y solicitud de autorizacion para iniciar tramite de donacién de

dicha existencia.

Documento que literalmente detalla:

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS:

En cumplimiento al Instructivo Nro. 13/2011-ISBM “INSTRUCTIVO PARA LA CION,
EJECUCION OTORGAMIENTO Y REGISTRO DE DONACIONES’, la

Abastecimiento de Medicamentos emitio informe en el cual se establec

ion esyon y

lo siguiente

a. El 14 de agosto de 2017, se recibié el medicamento Egpecifico dispensable nombre

empresa RONASA, S.A. de C.V., mediante la ra Nro 070/2017-ISBM,
resultante de la Libre Gestion Nro. LG 073@0 ) inada “SEGUNDO PROCESO
DE LIBRE GESTION PARA EL SUMINISTRO D AMENTO TRETINOINA (ACIDO-

HOLO-TRANS-RETINOICO), A T DE )} DROGUERIAS, LABORATORIOS
FABRICANTES, FARMACIAS U
USUARIOS DEL PROGRAMA DE UD DE ISBM DURANTE EL ANO 2017, A
SOLICITUD DE REQUERI NTO*” segu¥ se describe a continuacion:

A

COSTO COSTO NOMBRE LOTEY PAIS DE
ITEM Lo L) Ll Lis 1 3H UNITARIO TOTAL COMERCIAL VENCIMIENTO ORIGEN
1,300 ' ’ VESANOID €0010-1C1
1 ido- - - $3.95 $5,135.00 Alemania
Cépﬁ capsula de 10 mg Vto. enero 2020
$5,135.00

steriores a la emisién Orden Pedido, sin embargo, se adjudicé a RONASA, S.A. de C.V., quien oferté una sola entrega dentro
0 dias habiles posteriores a la Orden de Pedido.

** La Tretinoina (Acido-Holo-Trans-Retinoico), es un medicamento Especifico o Indispensable autorizado a favor del usuario
Nro. **** quien fue diagnosticado con Leucemia promielocitica aguda. Dicho medicamento es considerado como un
MEDICAMENTO HUERFANO (“Los medicamentos huérfanos" son productos medicinales que sirven para diagnosticar, prevenir
o tratar enfermedades o desordenes que amenazan la vida o que son muy serias y que son raros. A estos medicamentos se les
llaman "huérfano" porque la industria farmacéutica tiene poco interés, bajo las condiciones normales del mercado, para
desarrollar y poner en el mercado productos dirigidos solamente a una pequefia cantidad de pacientes que sufren de
condiciones muy raras” tomado de https://www.eurordis.org/es/medicamentos-huerfanos) por lo cual su importacién fue

autorizada segun el articulo 65 de la Ley de Medicamentos.

b. De acuerdo a informe de la Seccién de Afiliacion, el 08 de mayo de 2018, fallecié el usuario
ID Nro. *** quedando disponible en el instituto 700 capsulas del medicamento antes
indicado, con un valor de $2,765.00 y vencimiento a enero de 2020, segun detalle:

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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http://www.eurordis.org/es/medicamentos-huerfanos)

ITEM CANTIDAD NOMBRE GENERICO CosTO COSTO NOMBRE LOTEY PAIS DE

UNITARIO TOTAL COMERCIAL VENCIMIENTO ORIGEN
Z?F_rjé-:?isl”l%i(r)\(;OI VESANOID C0010-1C1 Vto
1 700 Cépsulas $3.95 $2,765.00 cépsulade 10 ’ Alemania

(Acido-Holo-Trans- enero 2020

Retinoico) me

c. La Seccién de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos reviso el historial de consumo
del medicamento, determinando que desde el fallecimiento del usuario no existen
movimientos para dicho medicamento y segun informe de la Divisién de Supervision y
Control, la Coordinadora de Hospitalizacion del Proveedor Hospital Nacional Rosales,
informé que al momento no se tienen pacientes que ameriten el uso de dicho medicamento,
ya que el tratamiento es especifico para este tipo de leucemia, y tampoco s ica en otro

hospital de la red de proveedores que brindan servicios al ISBM.

Conforme a datos del Registro del Programa de Vigilancia, esultados
Finales (SEER) del Instituto Nacional del Cancer (de 1992 a 2

por edades era de 0.23 por cada 100,000 personas cgh esta pa

cia ajustada

informacion sobre Leucemia promielocitica aguda).

Actualmente el medicamento cuenta con 6"nes pa ducidad y si no se presentan
jchg’caso el ISBM, tendra que realizar
$5Q0.00 a $600.00, interviniendo en esta

de la Republica en calidad de observadores del

proceso de destruccion, cuyo | costo

actividad, Auditoria Interna y Fiscalia G
proceso, por lo cual las jefaturas de la Divi e Servicios de Salud y la Seccion de Gestion
de Abastecimiento de Medica s, recomiendan donar la existencia del medicamento a
vencer debido a que o0 eXiste poblacion usuaria del ISBM en tratamiento por

Leucemia Promielogi

se recibio respuesta suscrita por el Doctor ##HHHE, Jefe del Departamento de Gestion

Administrativa de Servicios de Salud del ISSS en la que se manifiesta que han tramitado la
correspondiente autorizacion por parte del Consejo Directivo del ISSS (Acuerdo #2019-

1226.JUL) para la recepcién del donativo.

El 19 de julio de 2019, se conformé la Comision de Descargo conforme el INSTRUCTIVO PARA
LA RECEPCION, EJECUCION OTORGAMIENTO Y REGISTRO DE DONACIONES,

integrandose con la participacion de los licenciados ###HHE; Representante de la Unidad
Financiera Institucional, #####, Responsable del area donde se encuentran inventariados los
bienes a otorgar como donacion y los sefiores ##H#H#H#; Representante de la Administracion de
Inventarios y #####; Encargada del Botiquin del Policlinico Magisterial de San Salvador, dicha
comision en fecha 19 de julio de 2019, efectud la verificacion fisica del medicamento; el cual

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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consta en acta que esta resguardado en el Botiquin Magisterial de San Salvador, por lo que la

Comision emitio dictamen favorable para continuar el proceso de donacién del medicamento.

El 22 de julio de 2019, se inform6 lo actuado a la Presidencia en funciones del Instituto, cabe
mencionar que para la donacién del medicamento antes mencionado debera observarse el
procedimiento descrito en el articulo 149 de las Disposiciones Generales de Presupuestos, en
numerales 3 y 4 que establece: “...3. Cuando existan bienes muebles en alguna institucion
oficial autbnoma, que no se estimen necesarios para los fines de ella, podran ser donados a
otra institucion oficial autbnoma, a alguna dependencia de la Administracion Central o a

cualquiera de las municipalidades de la Republica. Estas donaciones las i _hacer el

Poder Ejecutivo por medio del Ministerio a cuya jurisdiccidn corresponda a

General del Presupuesto. Ademas, para que estas donaciones,
bienes muebles tengan validez legal, deberan ser comuni s a la Djre@pion de Contabilidad

Central y a la Corte de Cuentas de la Republica...”

RECOMENDACION:

La Sub Direccién de Salud, luego del a fectuada por la Division de Servicios
de Salud, conforme a lo establecido én iculos 20 literal “k”, 22 literales “d” y “k”; 50 de la
Ley del ISBM, 149 numerales 3 y 4 de las siciones Generales de Presupuestos, 1265 y
1286 del Codigo Civil y lo disp en el Instructivo Nro. 13/2011-ISBM “INSTRUCTIVO PARA
LA RECEPCION, EJ AMIENTO Y REGISTRO DE DONACIONES”,

RECOMIENDA al C

L. orme sobre existencia de 700 Capsulas del medicamento Tretinoina
Retinoico), codigo 20-1056-000 que tiene un valor de Dos Mil
Sesenta y Cinco 00/100 Ddlares de los Estados Unidos de Ameérica,
); con vencimiento enero de 2020, las cuales las jefaturas de la Division de
Servicios de Salud y la Seccion de Gestion de Abastecimiento de Medicamentos,
recomiendan donar debido a que a la fecha no existe poblacion usuaria del ISBM en

tratamiento por Leucemia Promielocitica Aguda y es un medicamento préximo a vencer.

Il. Autorizar las gestiones necesarias para tramitar la donacion del medicamento Tretinoina
(Acido - Holo — Trans —Retinoico), conforme al detalle en cuadro plasmado en el Romano

Il en la parte recomendativa del Punto

lll. Encomendar a las Sub Direccion Administrativa, el seguimiento correspondiente conforme
al INSTRUCTIVO PARA LA RECEPCION, EJECUCION OTORGAMIENTO Y REGISTRO
DE DONACIONES, para lo cual debera tramitarse con el apoyo de la Unidad Financiera

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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Institucional, el dictamen favorable de la Direccion General del Presupuesto y el acuerdo

correspondiente ante el Ministerio de Educacion, Ciencia y Tecnologia.

IV. Autorizar al Director Presidente en funciones, para firmar los documentos necesarios para

el proceso de donacion.

V. Encomendar a la jefatura de la Seccion de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos el
registro de la trazabilidad y prescripcion final del medicamento, para efectos de verificacion

por parte de la Direccién Nacional de Medicamentos.

VI. Declarar la aplicacion inmediata del acuerdo para el tramite de donacign, ™=

Finalizada la lectura el Director Presidente en funciones consulté al pleno_shgo hay obje en

aprobar segun recomendacién, ante lo cual por unanimidad de nueve yotos favor s asi se
\

38833137333

aprobo.

Concluida la revision del Punto, luego del analisis stigh realizada por la Sub

Direccion de Salud a través de la Division d‘ Seryicl ,4 con base a lo establecido

en los Articulos 20 literal k) 22 literales d) y, k) y

13/2011-1SBM “INSTRUCTIVO PARA LRMRECEPCION, EJECUCION OTORGAMIENTO Y
REGISTRO DE DONACIONES”; el Consé
favorables ACUERDA:

Directivo por unanimidad de nueve votos

el informe sobre existencia de 700 Capsulas del medicamento

lo-Trans- Retinoico), cédigo 20-1056-000 que tiene un valor de

Servigios de Salud y la Seccion de Gestion de Abastecimiento de Medicamentos,
lendan donar al Instituto Salvadorefio del Seguro Social (ISSS), debido a que a la
fecha no existe poblacion usuaria del ISBM en tratamiento por Leucemia Promielocitica

Aguda y a la fecha es un medicamento préximo a vencer.

Il. Autorizar las gestiones necesarias para tramitar la donacién del

medicamento Tretinoina (Acido - Holo — Trans —Retinoico), conforme al siguiente

detalle:
CANTIDAD A a COSTO COSTO NOMBRE LOTEY PAIS DE
ITEM DONAR L [eluliaea) 35 UNITARIO TOTAL COMERCIAL VENCIMIENTO ORIGEN
1 200 20-1056-000, $395 | $2,765.00 | \ccrvon €0010-1C1 Alemania
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Capsulas Tretinoina capsulade Vto. enero 2020

(Acido-Holo-Trans-

10 m
Retinoico) &

lll. Encomendar a la Sub Direccion Administrativa, el seguimiento correspondiente
conforme al INSTRUCTIVO PARA LA RECEPCION, EJECUCION OTORGAMIENTO Y
REGISTRO DE DONACIONES, para lo cual debera tramitarse con el apoyo de la Unidad
Financiera Institucional, el dictamen favorable de la Direccion General del Presupuesto y

el Acuerdo correspondiente ante el Ministerio de Educacién, Ciencia y Tecnologia.

IV. Autorizar al Director Presidente en funciones para firmar los d ent ecegarios

para el proceso de donacion.

VI. Aprobar de aplicacion inmedisz

Punto Quince: Varios:

15.1 Lecturadec ondencia

hciones manifesté al pleno que para esta sesién no se ha recibido

15.2 P iPacion de Directora Propietaria representante del Ministerio de Hacienda en

Comisiones Técnicas del ISBM.

El Director Presidente en funciones expres6 al pleno que la Directora Propietaria designada por
el Ministro de Hacienda, para representar dicha Cartera de Estado, ha expresado participar en
Comisiones Técnicas del ISBM en las que se encontraba participando el licenciado Salomén

Cuéllar Chavez, durante el periodo en que se realice una nueva integracion de comisiones.

Escuchado lo anterior, el pleno por unanimidad de nueve votos favorables aprobd la
incorporacion a las Comisiones Técnicas en las que participaba el licenciado Salomén Cuéllar

Chavez, durante el periodo en que se realice la nueva integracion de comisiones.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de
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Agotado el Punto anterior, de conformidad a la voluntad de participacion expresada por la
Directora Propietaria Representante del Ministerio de Hacienda, en Comisiones Técnicas del
ISBM; y con base en los Articulos 20 literal 0), y 22 literal k), ambos de la Ley del ISBM, el

Consejo Directivo, por unanimidad de nueve votos favorables ACUERDA:

I. Aprobar la incorporacién de la licenciada Silvia Azucena Canales Lazo, Directora
Propietaria designada por el Sefior Ministro de Hacienda, en las Comisiones Técnicas del
Instituto en las que se encontraba participando el licenciado Salomén Cuellar Chavez,

durante el periodo en que se realice una nueva integracion de comisione

Il. Encomendar a las Coordinadoras y Coordinador de las
Administrativa-Financiera, Conflictos, Evaluadora de Cumpljmi
Proveedores y Comité de Inversiones las gestiones correspon te
de reuniones a la licenciada Canales Lazo.

lll. Aprobar el presente Acuerdo de apli€a

convocatoria

ta, para los efectos

correspondientes. ‘

veinticinco de los corrientes
julio se llevara a cabo el dia ma

Presidente en funcio q

y la ordinaria de cos

Y noghabiend@ag gue hacer constar, se dio por finalizada la sesion a las catorce horas del

mismip dia de pu fecha, y se levanta la presente Acta cuyo contenido ratificamos y firmamos

para

Juan Francisco Carrillo Alvarado Xiomara Guadalupe Rodriguez Amaya
Director Presidente en funciones Directora Suplente por el Ministerio
de Educacién, Cienciay Tecnologia

Eduviges del Transito Henriquez de Herrera Silvia Azucena Canales Lazo
Directora Propietaria por el Ministerio Directora Propietaria por el Ministerio
de Educacién, Ciencia y Tecnologia de Hacienda
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Milton Giovanni Escobar Aguilar José Oscar Guevara Alvarez

Director Propietario por el Ministerio Director Propietario representante de

de Salud Educadores en Unidades Técnicas del
Ministerio de Educacion, Cienciay Tecnologia

Paz Zetino Gutiérrez Francisco Cruz Martinez

Director Propietario representante de Director Propietario representante de
Educadores en sector Docente o Educadores en sector Docente o
Labores de Direccion Labores de Direccion

Héctor Antonio Yanes Q
Director Propietario representante de

Educadores en sector Docente o
Labores de Direccion
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