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PROGRAMA SEGURO POR EL ESTADO

2014

Nombre del programa: Seguro por el Estado.

Institucion a cargo: Caja Costarricense del Seguro Social.

Norma legal de creacion del programa: Ley 5349 del 24 de setiembre de 1973

Otra normativa:

Ley 5395, Ley General de Salud (contempla los lineamientos generales de salud del
pais, asi como los derechos y deberes de las personas que gozan de sus beneficios)
Ley 5662, Ley de Desarrollo Social y Asignaciones Familiares (Ley acerca de los
beneficiarios, funciones, los programas y el presupuesto del FODESAF)

Ley 7735, Ley General de Proteccion a la Madre Adolescente (19/01/1998. En esta
ley se crea el Consejo Interinstitucional de Atencién a la Madre Adolescente y se
definen los fines y obligaciones de éste; ademads se estipula la atencién integral a la
madre adolescente)

Ley 7739, Cddigo de la Nifiez y la Adolescencia (01/08/2008. Este CAdigo constituye
el marco juridico minimo para la proteccién integral de los derechos de las personas
menores de edad. Establece los principios fundamentales tanto de la participacion
social o comunitaria como de los procesos administrativo y judicial que involucren
los derechos y las obligaciones de esta poblacion.)

Ley 7771, Ley General sobre el VIH-SIDA (Del 24/4/1998, publicado en la gaceta 96
del 20/5/1998. Esta ley tiene por objetivo la educacidn, la promocion de la salud, la
prevencion, el diagndstico, la vigilancia epidemioldgica y la atencion e investigacién
sobre el virus de la inmunodeficiencia humana o VIH y el sindrome de Ia
inmunodeficiencia adquirida o SIDA; ademas, trata de los derechos y deberes de los
portadores del VIH, los enfermos de SIDA y los demds habitantes de la Republica)
Ley 8612, Aprobacién de la Convencién Iberoamericana de Derechos de los Jévenes
(La Gaceta 231 — Viernes 30 de noviembre del 2007, en esta se aprueba la
Convencion Iberoamericana de los derechos de los jovenes)

Ley 8720, Ley de Proteccidn a victimas, testigos y demds sujetos intervinientes en el
proceso penal, reforma y adicion al cddigo procesal penal y al cédigo penal (La



finalidad de esta ley es proteger los derechos de las victimas, testigos y otros sujetos
intervinientes en el proceso penal, asi como regular las medidas de proteccién
extraprocesales y su procedimiento, ademas del encubrimiento y divulgacion de
informacién confidencial)

Ley 8783, Reforma Ley de Desarrollo Social y Asignaciones Familiares, NUumero 5662
(N2 Gaceta:199 del: 14/10/2009, del 10/12/2009, Reforma Ley de Desarrollo Social
y Asignaciones Familiares, N° 5662, Ley Pensién para Discapacitados con
Dependientes N° 7636, Ley Creacion del ICODER, N.2 7800, Ley Sistema Financiero
Nacional para Vivienda N° 7052 y Ley Creacion Fondo Nacional de Becas)
Reglamento del Seguro de Salud (N2 Gaceta: 25 del 03/12/1996, del 05/02/1997,
este reglamento habla de los principios de salud, la cobertura y prestaciones, asi
como el financiamiento y los derechos y deberes de los usuarios)

Decreto Ejecutivo 17898-S (1988) (del 02/12/1987, Reglamento Régimen CCSS
Asegurados por Cuenta del Estado. En éste se describen el reglamento, los
procedimientos y el régimen financiero del programa.)

Decreto N2 30945-S, Enfermedades Transmisibles (La Gaceta N2 18 del 27/01/2003.
En este decreto se incluye la organizacion del sistema de vigilancia de la salud, la
informacidn para el sistema de vigilancia de la salud, del analisis y divulgacion de la
informacioén.)

Decretos N2 33119-S y N2 33650-S Citologias alteradas ( Al Decreto Ejecutivo N2
33119-S de 22 de febrero del 2006, publicado en el Alcance N2 43 a La Gaceta N2
131 de 7 de julio del 2006, se oficializé para efectos de aplicacién obligatoria en
establecimientos publicos y privados el Manual de Normas y Procedimientos de
atencidn Integral a la Mujer para la Prevencién y Manejo del Cancer de Cuello de
Utero, para el | y Il Nivel de Atencién y Normas de Laboratorio de Citologia, se le
adiciona el Decreto Ejecutivo N2 33119-S de 22 de febrero del 2006, publicado en el
Alcance N2 43 a La Gaceta N2 131 de 7 de julio del 2006 “Manual de Normas vy
Procedimientos de Atencion Integral a la Mujer para la Prevencién y Manejo del
Céancer de Cuello Utero, para el | y Il Nivel de Atencién y Normas de Laboratorio de
Citologia”, debiendo llamarse en lo sucesivo: “Manual de Normas y Procedimientos
de Atencidn Integral a la Mujer para la Prevenciéon y Manejo del Cancer de Cuello
Utero, I — 1 y Ill Nivel de Atencién y Normas de Laboratorio de Citologia”. )

Decreto N9 36870-MP-G-MBSF-MTSS Transferencia Monetaria Condicionada
“Manos a la Obra” (Creaciéon del beneficio, componentes, financiamiento,
responsabilidades, tipos de proyectos y mecanismos de control).

Manual de Procedimientos del Seguro por el Estado (Marzo del 2008. El propdsito
del manual es dejar definido el marco legal, el concepto y la cobertura del beneficio



del Seguro con cargo al Estado y de las personas no aseguradas que, conforme al
ordenamiento juridico, tienen derecho a los beneficios del Seguro de Salud)

e Constitucidon Politica de la Republica de Costa Rica 1949 (Carta magna de la
Republica de Costa Rica)

e Ley Constitutiva Caja Costarricense de Seguro Social

Antecedentes:

El articulo 177 de la Constitucién Politica, define la creacidn de las rentas para alcanzar la
universalizacion de los Seguros Sociales que se inician con el traspaso de Hospitales a la
Caja. En cumplimiento de esta disposicidn, la Caja abre las puertas de los servicios de salud
a la poblacién no protegida conformada por los indigentes y aquellos no pobres sin
condicién de aseguramiento o poblacién que se denomina de pago directo.

Lo anterior dio origen al nacimiento de las unidades de Verificacién de Derechos,
actualmente Validacion y Facturacion de Servicios de Salud, a las que se designa como
encargadas de identificar y registrar a las personas cabezas de familia y dependientes que
califican como asegurados por el Estado. Aunado a ello también atienden a aquella
poblacion que por motivo de una Ley o norma especifica el Estado cubre las atenciones
médicas.

El Area de Coberturas del Estado es actualmente la unidad coordinadora de este programa
que se ejecuta en cada centro médico de la CCSS (Areas de Salud y Hospitales).

Esta definido en la Ley N° 5349 del 24 de setiembre de 1973, con el fin de garantizar que se
cumpla el principio de universalidad en el acceso a la salud.

Durante los periodos 2010, 2011 y primer trimestre de 2012, la Caja Costarricense de Seguro
Social ha ejecutado por el desarrollo del programa “Seguro por el Estado” la suma de
¢122.148.5 millones, segun lo siguiente:

Ano Monto
2010 54.048,40
2011 54.378,00

2012* 13.722,10
Total 122.148,50




* Primer trimestre 2012

Unidad Ejecutora: Area Coberturas del Estado; Direccién Coberturas Especiales; Gerencia
Financiera.

Autoridad responsable de la ejecucion del programa:

Dra. lleana Balmaceda Arias, Presidenta Ejecutiva C.C.S.S.

Responsable de la Gerencia Financiera: Lic. Gustavo Picado Chacén.

Responsable de la Direccion Coberturas Especiales, Lic. Miguel Cordero Garcia. Responsable
del Area Coberturas del Estado, Lic. Eduardo Flores, teléfono 2539-0739, correo

eflores@ccss.sa.cr

Sitio web del programa: No tiene.
Fecha de inicio: 24 de setiembre de 1973.

Objetivo general del programa: Mejorar la calidad de vida de los costarricenses y
extranjeros residentes legales del pais y menores de edad sin importar su condicién
migratoria, que se encuentren en situaciéon de pobreza o pobreza extrema o indigencia
médica, por medio de un seguro que le permita acceder a las prestaciones que ofrece la
Caja. De esta forma, se cumple con el mandato constitucional del principio de universalidad.
También, por medio de las atenciones médicas que se otorgan producto de las leyes o
normas que el Estado ha creado con fines especificos.

Objetivos especificos del programa:

e Otorgar un aseguramiento en el Seguro de Salud, a los costarricenses y extranjeros
residentes legales del pais y menores sin importar su condicidon migratoria, que se
encuentren en situacién de pobreza extrema, pobreza o indigencia médica.

e Prestar la atencién médica a aquella poblacién protegida por una ley o norma
especifica.

Contribucion del programa con el Plan Nacional de Desarrollo y el Plan Anual Operativo:
El programa se encuentra enmarcado en el Plan Nacional de Desarrollo 2011-2014, en el
eje de Bienestar Social, en la meta de Atencidn integral y reduccién de la pobreza.

En el marco institucional, la Direccion de Coberturas del Estado para el 2013 continta con
su meta de fortalecer las herramientas de trabajo con que cuentan las Areas de Validacién
y Facturacién de Servicios Médicos, con el objeto de mejorar la calificacion para que los
beneficio otorgados se brinden realmente a la poblacidn objetivo.
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Cobertura geografica: Nacional.

Caracteristicas de la ejecuciéon: El Area Coberturas del Estado es la unidad rectora, el
programa se ejecuta en cada centro médico de la C.C.S.S. (Areas de Salud y Hospitales).

Mecanismos de corresponsabilidad: Segun el Manual de Procedimientos del Sequro por el

Estado, es responsabilidad de cada asegurado por cuenta del Estado:
a) Observar las normas propias del centro de salud que afecten su tratamiento y
conducta.
b) Conducirse con respeto, tanto en relaciéon con los funcionarios que le presten
servicios como en relacién con los otros pacientes y sus acompafiantes.
c) Suministrar toda la informaciéon que se le solicita respecto de sus datos
personales, asi como toda aquella informacidn relacionada con el padecimiento
actual, padecimientos anteriores y antecedentes familiares, tratamiento vy
hospitalizaciones previos en forma precisa y completa.
d) Informar sobre cualquier cambio inesperado en su condicidn; asimismo, todo
cambio relacionado con medicamentos o tratamientos suministrados.
e) Seguir el plan de tratamiento aceptado por él, y cumplir las indicaciones brindadas
por los profesionales a su cargo.
f) Atender las citas que se le otorguen. Si ello no fuere posible, estard en la
obligacion de comunicar al profesional o al funcionario encargado, el motivo de su
inasistencia.
g) Utilizar los servicios de urgencia conforme a su finalidad, de modo que acudira
preferentemente a los servicios ambulatorios cuando no se justifique
razonablemente acudir a los servicios de urgencia.
h) Cuidar las instalaciones fisicas y el equipo o instrumental del centro, asi como
colaborar en su mantenimiento.
i) Denunciar cualquier anomalia en cuanto a los servicios recibidos,ala  Direccién
Médica, Direccién de Enfermeria o Enfermera jefe del Servicio.
j) Todos aquellos otros derechos establecidos en el ordenamiento juridico, asi como
los que se deriven de su condicion de ciudadano usuario del servicio publico de la
Caja Costarricense de Seguro Social.

Recurso humano involucrado en la gestion y ejecucidn: Director Médico, Personal de las
Unidades de Validacion y Facturacion de Servicios Médicos, Personal de las Unidades de
Afiliacién y Administradores de los Centros de Salud, Personal del Area de Coberturas del
Estado y Direccidon de Coberturas Especiales, Gerencia Médica y Gerencia Financiera



Sistema de monitoreo: Se realizan reportes periddicos para medir el comportamiento de
las adscripciones de los nucleos familiares. Lo anterior permite medir los cambios de los
aseguramientos otorgados.

Periodicidad y tipo de evaluacion prevista: Corresponde a la Direccion de Coberturas
Especiales, por medio del Area de Coberturas del Estado, la asesoria técnica y verificacién
de cumplimiento de las disposiciones contenidas en el Manual de Procedimientos de Seguro
por el Estado. Realizar a partir de 2014 una evaluacion anual de la aplicacién de las normas y

procedimientos para la calificacién al aseguramiento por el Estado .
Duracion que tiene el programa: indefinida.

Poblacion meta: Este beneficio estd dirigido a la poblacién en condicién de pobreza,
pobreza extrema o indigencia médica, costarricenses o extranjeros residentes legales del
pais y menores de edad sin importar su condicion migratoria. También se incluye a la
poblacion que la institucidn le presta una atencion médica por estar cubierta por leyes y
normas especificas establecidas por el Estado.

Bienes o servicios que entrega (productos):
e Aseguramiento en el Seguro de Salud
e Prestacion de servicios de salud

Criterios de Seleccion:
e No estar incluido en alguno de los regimenes, categorias o convenios propios de la
Caja.
e No poder satisfacer las necesidades basicas, de alimentacion, vestuario, vivienda y
salud.
e Estar protegido por una Ley, Decreto o norma.

Periodicidad de la entrega del servicio / Calendario de entrega de los beneficios:
El beneficio se otorga mensualmente a la poblacién meta.

Requisitos para acceder al beneficio / Tramites y procedimientos a realizar para que la
persona seleccionada reciba el beneficio: Los requisitos se establecen en el Articulo 3 del
“Manual De Procedimientos Del Seguro Por El Estado”. Son:
e (Cédula de Identidad vigente o de residencia permanente
e En el caso de menores, tarjeta de identificacion (TIM) o constancia de
nacimiento



e Recibo de servicios publicos (Agua, Luz y teléfono) recientes.
e Constancia de bienes inmuebles emitida por el Registro Nacional.
e Constancia de matrimonio o solteria emitida por el Registro Civil.

Situaciones que conducen a suspender o eliminar el beneficio: El beneficio se suspendera

por las siguientes razones:

e Fallecimiento del beneficiario.
e Cuando exista un cambio de modalidad de aseguramiento.
e Sidesaparecen las condiciones que dieron origen al beneficio.

Temporalidad de los beneficios. El beneficio definitivo se encontrard vigente en el tanto
persistan las condiciones que dieron origen a su concesion, de acuerdo con la validez de los
carnés, que se establecen a continuacion:

e Hasta por 3 afos: Asegurados por cuenta del Estado.

e Hasta por 5 afios: Personas en pobreza extrema residentes en las comunidades de
mayor carencia catalogadas por el Estado y miembros de las comunidades
indigenas.

e Hasta que se cumpla con la Ley, Decreto o norma.

e Tipo de selectividad: Por la caracteristica indicada en la Ley, Decreto o norma.



