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ACTA N° 301 DE LA SESION ORDINARIA DEL
CONSEJO NACIONAL DE SEGURIDAD SOCIAL,
CELEBRADA EL 18 DE OCTUBRE DE 2012
“‘Ano de Fortalecimiento dal Estado Social y Democratico de Derecho”

En la ciudad de Santo Domingo, Distrito Nacional, Capital de la Republica Dominicana, siendo
las Nueve y Veintinueve horas de la mafnana (09:29 a.m.) del JUEVES 18 DE OCTUBRE DEL
ANO DOS MIL DOCE {2012), previa convocatoria hecha al efecto, se reunid en Sesion
Ordinaria el Consejo Nacional de Seguridad Social (CNSS) en el Salén de Reuniones del
CNSS, ubicado en fa 7ma. Planta de la Torre de la Seguridad Social de esta ciudad capital, con
la asistencia de los siguientes miembros: DR. WINSTON SANTOS, Vice Ministrc de Trabajo vy
Presidente en Funciones del CNSS; DR. NELSON RODRIGUEZ MONEGRO, Vice Ministro de
Salud Publica; LIC. YRENE ALCANTARA MORENO, Titular Representante de los
Profesionales y Técnicos de la salud; DRA. AMARILIS HERRERA y DR. PERSIO OLIVO
ROMERO NAVARRO, Titular y Supiente Representantes del CMD; ING. PAULO HERRERA
MALUF, LIC. JESUS ALMANZAR y LIC. ANGELINA BIVIANA RIVEIRO DISLA, Titulares{
Representantes del Sector Empleador; ING. CANDIDA MERCEDES HERNANDEZ, Suplente
Representante del Sector Empleador; SR. GABRIEL DEL RIO DONE, LiC. JACOBO RAMOS
y LIC. AGUSTIN ANTONIO VARGAS SAILLANT, Titulares Representantes del Sector
Labeoral; LIC. RUTH ESTHER DIAZ MEDRANO, LIC. DELCI SOSA y LIC. JACQUELINE
HERNANDEZ, Suplentes Representantes del Sector Laboral, LIC. SEMARI SANTANA
CUEVAS, Titular Representante de los Profesionales y Técnicos; LIC. DIANY ABREU,
Suplente Representante de los Discapacitados; y el LIC. RAFAEL PEREZ MODESTO, Gerente
General del CNSS y Secretario del CNSS.

Fue comprobada la ausencia de los Consejeros: LIC. HECTOR VALDEZ ALBIZU, LIC.
CLARISSA DE LA ROCHA y LIC. MARITZA LOPEZ DE ORTIZ; y presentaron excusas os
seficres: LIC. MARITZA HERNANDEZ, DR. FREDDY HIDALGO, DR. SABINO BAEZ, DRA.
CARMEN VENTURA, DR. FERNANDO FERRAN, LIC. PILAR HACHE y LIC. ANATALIO
AQUINO.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, dio apertura a la Sesion No. 301 k3
y lectura a la agenda elaborada para el dia de hoy. :
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AGENDA

1) Lectura y aprobacién de las Actas de las Sesiones Ordinarias Nos. 294, 295, 296, 297 y%/
298. (Resolutivo).

2} Informe Comisiones Permanentes y Especiales del CNSS. (Resolutivo)

3) Recurso de Apelacion interpuestos por el Sr. Leo Arcadio Suarez, contra la ;@cién
de la SISALRIL No. DJ-GAJ-14-2012 d/f 24/08/12. (Resolutivo) |
|
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4) Creacion de una Comisidn Especial Multisectorial e Interdisciplinaria que se aboque a
conocer los avances y recomendaciones de los estudios realizados por la OIT sobre la
extensién de Cobertura del SDSS. Comunicacion del Sector Empleador dff 18/08/12.
{Resolutivo)

5) Turnos Libres.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, dic inicio a la Sesion Ordinaria
301, despues de haber side comprobado el qudrum.

Luego inviid a pasar a los sefores Jacoho Ramos y Raoberio Pula, representantes del Sector
Laboral, y solicité al Gerente General dar lectura a la comunicacién donde se designa al Sr.
Ramos como sustituto del Lic. Pula ante el Consejo.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, procedic a dar lectura a la
comunicaciéon del 21 de septiembre de este afo, remitida por la Confederacién Nacional de
Trabajadores Dominicanos (CNTD), la cual se anexa y forma parte integral vy textual de la
presente Acta. (Ver documentc anexo}

El Gerente General refirid que la carta fue recibida el mismo 21, fue tramitada a todos ios
Consejeros y Consejeras, y anéxo a los documentos de hoy esta el perfil del dirigente sindical
Jacobo Ramos Crispin, con todos los detalies de su formacion, de sus condiciones v por ende b
este es un tema informativo, pero habia que darlo por hecho antes del inicio formal de la
sesion, para que tome posesion e inmediatamente haga el relevo correspondienie a el
companero y amigo Roberto Pula, quien ha hecha una gestion meritoria por largo tiempo.

Informé que varios Consejeros y Consejeras ya han cumplido con su mision, que el afo pasado
s¢ pudo hacer un acto muy hermoso, que vera que se puede hacer este afo dentro del marco
de lo posibie, pero siempre como un reconocimiento a los aportes y (0s esfuerzos que dedican
los Consejeros y Consejeras en la gestion. Felicitd por un lade al Lic. Pula aqui presente, que
ha cumplido sus compromisos y sus responsabilidades e informd que la Dra. Maritza
Herndndez llamé recientemente para excusarse, porque esta cumpliendo con un compromiso
propio de sus funciones fuera de la ciudad y no puede encabezar la reunidn en el dia de hoy,
pero esta representada aqui por el Vice Minisiro de Trabajo y Presidente en Funciones, Dr.

A~

11
Winston Santos. ,1 £ ,;ux
; El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, concluida la lectura de lat
{_ comunicacion, procedidé a juramentar al Lic. Jacobo Ramos como miembro Titular del Sector
e Laboral ante &l CNSS y dio inicio a la Sesién, por lo que preguntd si existia alguna observacion
" a la agenda. No habiendo observaciones, procedid con ios turnos libres solicitados por: el Lic.
\\5 Rafael Pérez Modesto, Gerente General del CNSS, Sr. Gabriel De! Rio, Lic. Ruth E r Diaz
N Medrano, Dra. Amayrilis Herrera, Lic. Semari Santana y Lic. Agustin Vargas Sailtant. |
i i
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1) Lectura y aprobacion de las Actas de las Sesiones Ordinarias Nos. 294, 295, 296,
297 y 298. (Resolutivo).

La Consejera Angelina Biviana Riveiro Disla expresé que su Sector solicitaba el
aplazamientc de la aprobacion de las actas 295, 296, 297 y 298, porque estaban todavia
validando su contenido, pero estaban dispuestos a aprobar el Acta No. 294.

El Consejero Agustin Vargas Saillant manifesté que sector aprueba todas las Actas, con las
observaciones correspondientes.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, expresd gque tenia entendido
que habian aprobado el Acta 294, sefialando que las demas quedarian pendientes para la
proxima Sesidn Ordinaria.

El Consejero Agustin Vargas Saillant recordd que en la reunion pasada se pospuso el
conocimiento de las Actas a solicitud del Sector Empleador, entonces hoy se definiria si los
Sectores estan de acuerdo con que se aprueben todas las Actas con las observaciones
correspondientes, no es una a una, sino fodas porque ya se vieron en la reunidn pasada
globalmente.

Reiter0o gque su Sector estd planteando aprobar las diferentes Actas con las observaciones de
jugar.

Ei Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, manifestd que el Sector
Empleador solo esta aprobando el acta No. 294 y el Sector Laboeral no (a esta objetandc, por
consiguiente lo que corresponde es que se someta a aprobacion el Acta 294, quedando
pendientes de aprobacion para la proxima sesion el resto de las establecidas en la Agenda.

Ei Consejero Agustin Vargas Saillant expresé gue si hay un Sector que no esta de acuerdo
con aprobar todas las Actas, que entonces no tenian inconveniente en aprobar la 294.

El Presidente en Funcicnes del CNSS, Dr. Winston Santos, procedié a someter a votacion
la aprobacién de Acta 294, lo cual fue aprobado.

Resolucién No. 301-01: Se aprueba el Acta No. 294 correspondiente a la Sesion Ordinaria
celebrada en fecha B de junio del 2012, con las observaciones realizadas.

2) Informe Comisiones Permanentes y Especiales del CNSS. (Resolutivo) /'

Informe de la Comisidn de Presupuesto, Finanzas e Inversiones.-

comision, el cual reza como sigue:

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, dio lectura ai informe de la %
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Resolucidn No. 236-01. Vencimiento Certificados Financieros segin comunicacion de TSS

No. 1400 d/f 5 de octubre 2012.

Desarrolio de la Reunién
Resolucion No. 236-01. Vencimiento Cerlificados Financieros segtn comunicacion de TSS

No. 1400 o/f 5 de octubre 2012.
Los Miembros de la Comision dieron lectura a la comunicacion No, 1400 d/f 5 de octubre del
2012 remitida por la Tesoreria de la Seguridad Social, y escucharon la informacién provista por
el Ing. Henry Sahdala en cuanto a la situacion de las inversiones y de la Cuenta Cuidado de fa

Salud.

El Ing. Sahdala informo que cuatre certificados financieros del Banco de Reservas vencen, a

saber:
|

Banco . Monto RD$ Tasa -

J Actual | No. Certificado Certificado Fecha de Vencimiento
| Banco de Reservas 240-049349-3 936,296,232.83 9% 8/10/2012

Banco de Reservas 240-049351-5| 344,094,771.35 9% 8/10/2012

Banco de Reservas | 240-048354-0 250,000,000.00 ! 9% 91072012

Banco de Reservas 240-049369-8 214,635,112.66 9% 10/10/2012 o

Total | 1,744,926,116.84 ]

En vista de esto, fa TSS procedio a soficitar cotizaciones de tasas af Banco de Reservas y otros
bancos que son recaudadores y cuentan con el respaldo financiero necesario, resuitando dicha

_gestion en las siguientes ofertas de tasas:
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Plazo
| Banco
Oferente 30 dfas | 60 dias 90 dias
Banco de Reservas 3.85% , 4.1% 55%
/ Banco de Progreso 3.00% 3.50% 3.75%
¢ | =t
A | Banco Popuiar 4.80% 4.85% 4.90%
\1 BHD 5.25% 5.35% 5.45%
% i
\ Eanco Ledn 5.75% 5.85% 5.90%
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El Ing. Sahdala informd ademas que enire el 85 a 80% de los fondos actualmente estan en
Certificados Financieros del Banco Popular y Banco de Reservas, que son los mas grandes del
pais.

Los Miembros de la Comisién analizaron toda la informacion provista por el Tesorero, y luego
de analizar las tasas presentadas por TSS, acordaron aprobar la cancelacion del certificado No.
240-049369-8 por RD$214.0 millones de pesos e instruir que se apertura un Certificado
Financiero en el Banco Ledn a 60 dias con una tasa de 5.85%" En cuanto a los tres
certificados restantes, acordaron que tanto el capital y fos intereses generados sean renovados
en el Banco de Reservas a 90 dias con una tasa del 5%, quedando las inversiones
establecidas de la siguiente manera.”

e [MO O | woniogos | Earee [ rasa smrobacn | o0
Banco de Reservas 240-049349-3 | 936,296,232.83 | Banco de Reservas 5% 90 dias
Banco de Reservas 240-049351-5 | 344,094,771.35 | Banco de Reservas 5% g0 dias
Banco de Reservas 240-049354-0 | 250,000,000.00 | Banco de Reservas 5% 90 dias
Banco de Reservas 240-049369-8 ': 214,535.112.66 TBanco Leodn | 585% 60 dfas

E! Gerante General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, aclaré que la cifra de los RD$214
miflones no estaba completa y que debia corregirse eso. Luego continud la lectura del informe
de la comision y que el porciento ofertado por el Banco de Reservas era de 5.5%, no de 5%,
por lo que en el cuadro en la tasa aprobada deberia decir 5.5% no 5%, que es como aparece
en el informe.

El Consejero Paulo Herrera Maluf explicd que estaban viendo una pantalla diferente y que es
bueno que se aclare para evitar confusiones.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, expresd que justamente lo estaba
diciendo porgue donde aparece el 5% debe ser 5.5%.

Ei Consejero Paulo Herrera Maluf pregunto por qué no se proyecta ese.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, reiteré que estaba baciendo los
sehalamientos de lugar y que estaba leyendo el mismo informe gue estaba en pantalla, son
observaciones que presentaba con respecto a 10 que se discutid en la Comision, que fue en
base a la propuesta que era de un 5.5%.

El Consejero Paulo Herrera Maluf pregunté cuél fue el infforme que se firmo.

E! Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, le respondio que el que estai’l’en\

pantalla.
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El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, insistié en que hacia las
observaciones de que eso debe ser cambiado, porque realmente la Comisién aprobé la
inversion con 5.5% vy la tasa del Oltimo no corresponde al Banreservas, sino corresponderia al
Banco Ledn que oferté 5.85% a 60 dias.

El Consejero Paulo Herrera Maluf manifesté que neo pegan una con el cuadrito.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, reiterd que el cuadrito esta
incorrecto, por esc cuando leia el informe hizo la observacién inmediata de que tiene esas
errores.

La Consejera Angelina Biviana Riveiro Disla expresd que tenian que ser muy cuidadosos
con ese tema, porque ahora se evidencid el error material, pero en la tasa aprobada, que es
justamente el fondo de lo que se esta aprobando esta el error, ya sea desde el momento de la
realizacion del informe, porque estos son temas muy delicados, los temas financieros.
Entonces, solicité ser un poco mas cuidadosos a la hora de elaborar este tipo de informe y
edificar para que no pasen este lipo de situaciones, porque al final se puede aprobar algo que
ya tiene el error, porque simplemente en el momento o por la rapidez no se puede comentar.

El Consejero Paulo Herrera Maluf solicitd hacer notar que los cuatro Miembros de la
Comisién firmaron el informe confiados en que os técnicos habian tomado nota de eso.

E! Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, respondié que él que tambien lo
lefa en el CNSS, como participd en la reunién, sabe gué fue lo que la Comisién aprobd, que
verdaderamente fue asi, entonces hay que carregir esto y sclicitd que antes de que termine la
reunién se haga la correccion correspondiente a dicho informe, se le muestre a los Miembros
de la Comision y que ellos lo firmen de nuevo y se anule el firmado anteriormente.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, hizo un flamado de atencién
para los integrantes de las Comisiones, que muchas veces llevan documentos bajo cierta prisa
y se firman creyendo que la Secretaria anoté todo le que se dijo 0 decidio durante Ja reunion.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, informé que otro aspecio es que
la Comisién de presupuesto continud la discusion sobre presupuesto de las instancias 2013,

avanzd grandemente en torno a esto, pero todavia no se pudo traer el documento firmado, de {

manera que €s0 se conocera debldamente en una proxima reunion.

El Consejero Agustin Vargas Saillant explicd que ila parte que liene que ver con el
presupuesto 2013 debe ser sometida al Poder Ejecutivo y hay que precisar en este Consejo la
situacion.

Sefiald que no han concluido porque el Sector Empleador quedd de hacer una consuita y no la

P

ha concluido, por lo que propuso que a la luz de la urgencia del tema, porque en caso contrarie, @

el SDSS se va a quedar ¢on el mismo presupuesto que tiene desde ace cinco anos, que/se R
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aplace el conocimiento del tema y que se convoque de urgencia una Sesion Extraordinaria de
este Consejo para tratar el tema, ya que no se puede esperar a una Sesion Ordinaria, porque
ya hay un retraso en el sometimienio del Presupuesto al Poder Ejecutivo, indicd que no sabe si
cuenta con el apoyo del Sector Empleador, pero refirid que lo habia conversado con el
Consejero Herrera Maluf.

El Consejero Paulo Herrera Maluf hizo constar que el Sector Empleador secunda la
propuesta del Consejerc Vargas Saillant.

El Presidente en Funciones de! CNSS, Dr. Winston Santos, expresd que entiende ia
soberania de este plenario, sin embargo en términos de Reglamento parlamentario, estan fuera
de agenda, 0 sea, es urgente e interesante, pero preguntd por qué no se puede dejar como
punto libre.

El Consejero Agustin Vargas Saillant respondié que estan en el informe de Comision, que es \J\’
io que esta en agenda. Destacd que hay un imprevisto y se esta informando qué pasé con el
presupueste 2013, hicieron la observacién correspondiente, entonces tanio el Sector Laboral

como €l Empleador solicitan que se convaque una Reunién Extraordinaria para conocer el lema

ia semana venidera y el mejor parecer de este Consejo.

La Consejera Angslina Biviana Riveiro Disla opind tanto sobre el punto expuesto por ef
Consejero Saillant como por Paulo, que todavia no hay la construccién del consenso necesario
sobre ¢l tema, pero hay una premura con el tema del presupuesto nacional a nivel general, si
no fuera porque el tema ahora mismo esta en el tapete de ia discusidn de la reforma fiscal, ya
debid estar listc el primero de octubre, para estar siendo discutido en las entidades
correspondientes.

#gwtonces. tambien para fines futuros del mismo Consejo, se debe tomar en cuenta este tema,
porque no puede sér que al CNSS {e agarre el tema de la elaboracién del presupuesto para el
afno siguiente a octubre de este afio, donde lo deja primero con pPoco espacio para analizar la
gjecucion presupuestaria y las mismas necesidades; y dos, también un espacio muy corio para
una negociacién y guizas se ha trabajado con mas tiempo sin tener los resultados esperados,
pero para lograr una modificacion en el presupuesto nacional de las partidas que corresponden
a las entidades, eso hay que trabajarlo con tiempo, ir negociando esta partida y por decirlo asi,
hacer las gestiones necesarias, porque las instituciones que conforman el Consejo tienen
muchas necesidades y cada dia hay mas afiliados en el Sistema y hay que dar mayor servicios.

Dejo el tema como una reflexion y secundé la propuesta de que por la urgencia de que el tema
no aguanta quince dias, se convogue para inicio de la semana préoxima una Reunion
Extraordinaria donde solamente se conozca el tema del Presupuesto 2013.

3
AN La Consejera Ruth Esther Diaz Medrano manifestd que ademas de secundar la propuesta
A por ambos sectores, quisiera que se le envie el presupuesto anterior con [as diferencias que
A hay entre el mismo vy el presupuesto gque se quiere conocer, desconoce si su representante ya —
M tiene ese conocimiento. Sefiald que seria bueno que se circulara g todos los miembros de\l ( I
}
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Consejo, para poder tener un mayor conocimiento del tema y aunque la Comision tiene que
sopésar, aprobar y solamente informar, seria bueno gue los Miembros conozcan en gque esta la
discusion.

El Gerente General del CNSSE, Lic. Rafael Pérez Modesto, planted, para que gquede
registrado, dos cosas: 1) sobre la inquietud de la Consejera Ruth, la Comisidn tiene al detalle
todo lo concerniente a los presupuestos, incluse se invitdo a cada una de las instituciones,
explicaron y tuvieron que presentar detalles sobre su propuesta, pero se le puede suministrar a
los demas Consejeros, no hay ningun problema; y 2) que también, en honor a la verdad, este
retraso del Presupuesto 2013, no es porque un Seclor no lo pudo estudiar a tiempo, sino
porque el pericdo de transicidon afecto a la Comision, la cual no se pudo reunir, porque no habia
un delegado que la presidiera y entonces estuvo mas de un mes sin reunirse.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, preguntd si todos estaban de

acuerdo con la propuesta del Consejero Saillant de convocar una Sesion Extracrdinana para {\,
conocer el tema de presupuesto, habiendo consenso para la misma solicité que se pusiera \t\
fecha a dicha reunién.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, explicd que es incdmodo, porque
hay gue hacer la consulta, primero se va reunir la Comision de Presupuesto, y entonces esa
Comision convoca en funcion de la posibilidad de los Consejeros, para no hacer una
convocatoria que luego fracase, pero sabe que tendria que ser a pringcipio de la proxima
semana y que se encargaraé de la coordinacion debida, para que no haya una convocatoria
perdida.

Informe Comisidn Especial Resol. No. 299-05.- N

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, procedid a dar lectura al informe
de la Comisidn Especial el cual se anexa y forma parte integra y textual de la presente Acia.
(Ver documento anexo). A seguidas leyd la propuesta de Resolucion de ta Comision, qué reza
como sigue:

“RESOLUCION No. XXX-XX: CONSIDERANDO: Que en fecha 20 de septiembre del afio
2012, el Consejo Nacional de Seguridad Social dicto la Resolucion No. 299-05, mediante la  , / S
cual cre6 una Comision Especial para que en el plazo de 30 dias se ocupara de la revision af [{’ f
Procedimiento Administrativo para la Operacidn de las Comisiones Medicas Nacional y[‘ \
Regionales (CMNR), dar una solucidn definitiva a los expedientes evaluados por las @(

Comisiones Médicas Regionales pendientes de certificar y devuettos por fa CTD-SRL; y revisar
fas propuestas de resocluciones presentadas al CNSS por la Coordinadora de las Comisiones
¥ Médicas con respecto al Desempefio de las CMNR, Aumento de la Cépita por evaluacion y
9 calificacion de expedientes, crear otra Comision Médica en la Region 0 y la elaboracién de un

Manual Unico de Funcionamiento para las Comisiones Técnicas de Discapacidad de SIPEN y
\ del Seguro de Riesgos Laborales; por lo que la Comisién se reunié en fecha 10 de octubre def

presente anio @ analizar cada uno de fos punios que le fueron asig
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CONSIDERANDO: Que ef Artlculo 49 de la Ley 87-01, que crea el Sistema Dominicanc de
Seguridad Social, establece que el grado de discapacidad sera determinado por las
Comisiones Médicas Regionales de acuerdo a las Normas de Evaluacion y Calificacion de
Discapacidad, elaboradas por la Superintendencia de Pensiones y aprobadas por el Consejo
Nacional de Seguridad Social, a la vez que dispone que en caso de que los afiliados o las
Companias Aseguradoras no estén conformes con el dictamen de las Comisiones Medicas
Regionales podran apefar antfe la Comision Médica Nacional, la cual tiene como funcion revisar,
validar o rechazar los dictamenes de las Comisiones Médicas Regionales;

CONSIDERANDO: Que para el buen funcionamiento de las Comisiones Médicas Nacional y
Regionales, el Consejo Nacional de Seguridad Social en fecha 10 de junio del arfio 2010,
mediante su Resolucion No. 241-03, aprobé ef Manual de Procedimisnto Administrativo de fas
Comisiones Médicas Nacional y Regionales, el cual en su Articulo 20 eslablece que si la
revisidn de fos expedientes sometidos a apelacion resuita en rechazo del dictarmen, la CMN
remitira a la CMR ef expediente, a fin de que ésta revalue y califique el grado de discapacidad
del expediente sometido a apelacion, produciendo un nuevo dictamen, /0 que claramente se
fraduce en dilaciones y aumento de costos innecesarios en el proceso de evaluacion y
calificacion de discapacidad que afecta a los afiliados al SDSS; a la vez que no se responde a
los principios constitucionales de la administracidon publica de eficiencia, transparencia,
objetividad, igualdad, coordinacion y economia;

CONSIDERANDO: Que fa Ley 87-01 en sus Articulos 47 y 48 crea la Comision Técnica de
Discapacidad, la cual estd presidida por el Superintendente de Pensiones y establecera las
normas, criterios y paramelros para evaluar y calificar el grado de discapacidad, asi como
certificara la discapacidad total o parcial de los afiliados al SDSS:

CONSIDERANDO. Que el Consejo Nacional de Sequridad Social (CNSS), mediante la
Resoluciones Nos. 190-04, 190-05 y 190-06 de fecha 18 de septiembre de 2008, dispuso que
las Comisiones Médicas Regionales (CMR) evaluen y califiguen el grado de discapacidad
permanente a consecuencia de accidentes de frabajo o enfermedades profesionales de los
trabajadores del Regimen Conlributivo, para lo cual creo lransitoriamente una Comision
Técnica scbre Discapacidad para el Seguro de Riesgos Laborales que certificaréd el grado de
discapacidad, la cual debe respetar las normas establecidas por el CNSS para ef tema de la
evaiuacion y calificacion de la discapacidad en pro de fa homologacion y desarrollo del Sisterna
Unico de Evaluacién de la Discapacidad;

CONSIDERANDO: Que fa Comisién Especial tomé en cuenta que en fecha 02 de octubre del’
afio 2003, el Consejo Nacional de Segquridad Social aprobd el perfif de los médicos que
integraran las Comisiones Médicas Nacional y Regionales fos cuales seran: médicos internista,
fisiatra o general, preferiblemente con especialidad en cardiologia, endocrinologla,
fraumatologia, medicina ocupacional, asf como un psicélogo asesor, y que por Resolucidon No,
126-11 dei 10 de marzo del 2005, el propic CNSS acepto la recomendacién de ta Comision
Evaluadora de Candidatos a CMNR, creada en el ano 2003, que para ulferiores selecciones de
médicos a irabajar en las CMNR se definieran bases de calificacion y evaluacion de los
concursantes, atendiendo a las funciones que realizaran en dichas :
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CONSIDERANDOQO: Que al respecto, la Comision Especial creada por Resolucion No. 293-05
evaluo el plazo de coniratacién de los médicos que conforman las Comisiones Médicas
Nacional y Regionsles, el cual asciende a dos afios, segun lo establecido por el Consejo
Nacional de Seguridad en su Resolucion No. 126-10 del 10 de marzo del afio 2005, lo que
contraviene fas disposiciones de la Circular 16 de fecha 15 de agosto del 1997 de la Contraloria
General de la Republica, mediante la cual sélo se autoriza a las enfidades estatales a realizar
contrataciones con personas flsicas por un periodo de doce meses;

CONSIDERANDO: Que la Comision Especial deferminc la importancia de que los médicos que
conforman las Comisiones Médicas Nacional y Regionales sean somelidos a evaluaciones
periédicas que permitan medir y definir sus niveles de desempefio y la calidad de los servicios
que ofrecen;

CONSIDERANDO: Que en la actualidad ia Comisién Medica Regional 0, destinada a conocer

las solicitudes de Evaluacion y Calificacion de Discapacidad de los afiliados residentes en todo

el Distrito Nacional, es la Comision Médica que presenta la mayor carga de trabajo del grupo de \M\
Comisiones Médicas que estan operando, por lo que la misma no puede responder con [a

celeridad y oportunidad que quisiera a la alta demanda de evaluaciones que debe realizar;

temas gue le fueron asignados, determinando que ef plazo que le fue otorgado por ef CNSS no
es suficiente para entfregar un informe expedito y contentivo de todas las actividades que deben
realizarse, a la vez que logré consensuar algunos de los puntos que le fueron asignados,

CONSIDERANDO: Que la Comision evalud la profundidad y complejidad de cada uno de los %

CONSIDERANDO: Que el Sistema Dominicano de Seguridad Social es un sistema perfectible,
que se desarrolla en forma progresiva y constante, con el objeto de amparar a toda la
poblacion, mediante la prestacion de servicios de calidad, oportunos y salisfactorios, tal como
fo establece el principio de gradualidad dispuesto en ila propia Ley 87-01.

N
&
~

CONSIDERANDO: Que el Consejo Nacional de Seguridad Social como organo rector def
Sisterna Dominicano de Seguridad Social es el responsable de establecer las politicas, regular
el funcionamiento del Sistema v sus instituciones, garantizar la extension de cobertura,
defender a {os beneficiarios, asf como velar por ef desarroflo institucional, la integralidad de sus
programas y el equilibrio financiero de SDSS, en apego a lo dispuesto en el Articufo 22 de la
Ley 87-01;

Nk
VISTOS: La Constitucion de la Republica, la Ley 87-01 que crea el Sistema Dominicano de
Segquridad Social, ef Reglamento Interno def CNSS, el Manual de Procedimiento Administrativo
de las CMNR aprobado por Resolucion del CNSS No. 241-03 d/f 10 de junio del 2003; las
Resoluciones del CNSS citadas; la Circular 16 de fecha 15 de agosto del 1397 de ta Contraloria
General de la Republica.

El Consejo Nacional de Seguridad Social en cumplimiento de fas atribuciones y funciones que

fe confieren la Ley 87-01 y sus Normas Complementarias; ,
)
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RESUELVE:
PRIMERO: Se oforga un plazo adicional de 45 dias a la Comision Especial creada por
Resolucion No. 299-05, del 20 de septiembre del afio 2012, para que concluya de forma integra
y completa los mandatos que le fueron encomendados.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, hizo una pausa para proponer que
sé revisara cada articuio de la propuesta, a los fines de ser revisados y escuchar las
observaciones, con 10 cual la Presidencia det CNSS estuvo de acuerdo y procedio a preguntar
si habtia alguna observacion con relacion a otorgarle una prorroga a la Comision Especial. No
habiendo ninguna cbservacién al respecto, el Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez
Modesto, continud con la lectura del siguiente articulo de la propuesta, a saber:

SEGUNDO: Se modifica el Articulo 20 def Manual de Procedimientos Administrativos para la
Operacion de las Comisiones Médicas Nacional y Regionales, aprobado en virtud de Ja
Resolucion No. 241-03, de fecha 10 de junic de 2010, para que en lo adelante se lea de la
manera siquiente:

“Articulo 20.- La CMN, en un plazo de quince (15) dias habiles revisaré, validara o rechazara
el dictamen recibido, con las motivaciones y razones que dan lugar a su decision, pudiendo, en
caso de ser necesario, ademas de evaluar el expediente, citar al afiliado para revisar la
evaluacion. Cualquier decision tomada por fa Comision Médica Nacional deberd estar
debidamente motivada vy fundamentada en el dictamen que somela ante la CTD-
SIPEN/SISALRIL, segun sea ef caso.”

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, preguntd si habia alguna
opinién al respecio.

El Consejero Agustin Vargas Saillant sugirié que en el Art. 20 que se va a modificar, donde
se habla de que “revisaré el estado recibido” se especifique que s de [as Comisiones Médicas
Regionales.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, manifestd que la sugerencia del
Consejero Vargas Saillant es para que no haya interpretaciones del articulo.

La Consejera Ruth Esther Diaz Medrano preguntd si el articulo de esa normativa se puede
maodificar por medio de una resolucidn, si la Comision vio esa parte. A la vez solicitdo que el
Asesor Legal Externc le respondiera al respecto, si no incide con el Reglamento general del
Consejo.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, comentd que el Consejo
establece las normas del Sistema de Seguridad Social.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, e recordd que una resofucion
puede derogar la ofra, como una ley deroga a otra, y un decreto a otro.

s
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El Consejero Nelson Rodriguez Monegro explicé que realmente la Comisidn lo que evalud es
el circuito que debe llevar cada uno de los expedientes, las personas que demandan la
evaluacidn para estos fines, va primero a la Comision Médica Regional, esa Comisiéon Médica
Regional evalua al paciente y dictamina el grado de discapacidad que tiene; luego eso pasa a
la SISALRIL, y SISALRIL mediante la CTD evalla si el procedimienio utilizado es correcto, de
acuerdo al Manual de Procedimientos establecido, y entonces de ahi, si no tiene ningun tipo de
problema, de apelacién y esas cosas, ahi termina.

Ahora bien los expedientes que llegan a la Comision Médica Nacional son los que han apelado,
apela ia ARL y las Compafias Aseguradoras, apela la persona que ha sido evaluada y no esta
conforme. Enionces, la Comision para hacer una homologacion entre lo que ocurria con
SIPEN, que crea el Manual de Evaluacion de Procedimiento para la clasificacion de la
discapacidad, pero que a la vez SIPEN certifica si esa evaluacion esta bien o estéd mal, que es
lo que crea la Ley 87-01 en un articulo, se cred en SISALRIL una instancia, fa Comisidn
Técnica de Discapacidad, que ademas evalla si la clasificacion del grado de discapacidad ha
sido bien o mal, y €50 es lo que se entiende que esta produciendo el problema, porque quien
tiene que evaluar desde el punto de apelacion el grado de discapacidad es la Comisidn Medica
Nacional, y nc la Comision Técnica de Discapacidad, que o que tiene que hacer es evaluar, en
el caso de SISALRIL, si el procedimiento ha sido llevado normal, ellos estaban evaluando
también el grado de discapacidad, quitandole una funcién a la Comision Médica Nacional, con
lo cual se creaba una dilacidn total, incluso en la practica cuando se evaluaba ¢l grado de
discapacidad los encuentros son minimas.

También hay otro procedimiento y es que la Comisién Médica Nacional evaluaba y mandaba el
resultado a ta Comisidén Medica Regional, una instancia de apelacion, gue dicta de manera
definitiva una dscisidén de si esta bien o esta mal, dicta el gradc de discapacidad y ese es que
se queda.

Lo que se quiere as que la CTD de la SISALRIL evalle si el procedimiento ha sido bien si o no,
no que evalué el grado de discapacidad porque eso le pertenece a la Comision Medica
Nacional en el caso de apelacidn, si no hay apelacién eso sigue su circuito normal. Lo que se
agrega en esta propuesta es que la evaluacion que hace la Comision Médica Nacional en caso
de apelacion es que no solamente se limite a revisar el expediente, sino que si tiene la
necesidad de evaluar fisicamente a la persona, la cite y la evalué para que no vuelva de nuevo
para la Comisién Médica Regional otra vez, porque estaria cediendo posicidn.

El Asesor Legal Externo, Dr. Perfirio Hernandez, manifestd que seria buenc que se aclarara
el término quince dias habiles, en derecho se utiliza quince dias normales o quince dias
francos, un sébado pudiera ser un dia habil, pero también se entiende que la Comisidén Médica
no trabajaria un sabado, entonces si se guiso decir quince dias laborables, es una cosa vy
quince dias normales es otra.

El Gerente General de!l CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, le respondié que son dias

laborables. |
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El Asesor Legal Externo, Dr. Porfirio Hernandez, sugirié que se haga el cambio de dias
habiles por dias laborables, para evitar confusiones.

El Gerente General de! CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, calificé come buena la
observacion, y ofra cosa, antes de abocarnos se escribia con b larga, dijo antes porque las
cosas han cambiado tanto.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, quiso saber qué dice el articulo
20 que se pretende sustituir, para poder leerlo, en lo que va corrigiendo esto.

£l Subgerente General del CNSS, Lic. Eduard Del Villar, le contestdé que el articulo 20
establecia que la Comision Medica Nacional lenia el dictamen, veia el procedimiento y si no
estaba de acuerdo, entonces lo mandaba de nuevo a las Comisiones Médica Regionales, no
evaluaba esos expedientes, sino que los mandaba a la Comision Médica Regional para que
ellos lo evaluaran, se esta eliminando ese paso. Reiterd gue lo que se propone s que la
Comision Médica Nacional sea que vea el procedimiento y si tiene que evaluar lo evalie, que
no lo mande para atrés para que no perder tiempo.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, indicé que la verdad es que es
un derecho que le corresponde, si es una instancia superior de apelacion, deberia resolver y
ahocarse a conocer la apelacion, lo que se llama el fondo en derecho. Pregunto si habia alguna
otra observacion a los parrafos a modificar sefialados precedentemente; no habiendo mas
observaciones procedié a continuar con la revision de la propuesta de la Comision,

El Consejero Semari Santana Cuevas felicitd a esta importante Comisién, porque todavia
guedan muchas cosas por hacer como decia Hipdlito Mejia, y consideré gue se ha avanzado
mucho, pero tiene una pequefia preocupacion, como que cuando la Comisién Médica Nacional
conoce la apelacién de la persona afectada que va a la Comisidn Médica Regional, muchas
veces la Comision Médica Nacional no cita fisicamente a la persona, lo que hace es que salicita
los documentos medicos, placas y olros examenes, y en base a €s0 hacen la evaluacion, pero
no citan fisicamente al afectado, y se han dado casos en que la Comisidn Medica Nacional y
las evaluaciones que hace se presentan casos por ejemplo de: tuberculosis, hiperiension
aguda y ofras enfermedades mas, que fisicamente se ve al paciente y cuando lo vuelve a ver
se cae, no es lo mismo en un cuarto frio haciéndole la evaluacion segun los expedientes, y no
ven las condiciones del paciente, y no hay a favor, termind el dictamen que se haya hecho en
contra del paciente.

Entonces, suginé indicar en la propuesta que la Comision Medica Nacional cuando conozca el
dictamen, convogue fisicamente ai paciente para que lo evalie, no simplemente conocer los
documentos, que &s como hacen actualmente.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, considerd que no debian tener
otro debate después de haber aprobado sl tema, lo refirid para los demas que quieren opinar.
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El Consejero Gabriel del Rio Dofé manifestd no estar de acuerdo con lo expresado por el
Consejero Santana, es posible que en algunos casos se dé, perc yo las Comisiones se retinen
e invitan a los pacientes, los médicos los evalian, no actian solamente por el papel, los
chequean y tiene conocimiento y cenciencia de esto. Por eso no estoy de acuerdo con ese
informe, puede ser que algun meédico no vea a un paciente, pero por lo general lo ven.

El Consejero Semari Santana manifestd que en su trabajo particular, donde labora,
normalmente eso es lo que hacen los médicos, ellos tienen muchos inconvenientes con esas
Comisiones, tanto con la Comisidn Médica Nacional como las Regionales, ha fibrado batallas
ahi, hasta le han sacado por alegar a favor de genies que han calificado de manera erronea,
inclusive se han descartado con grado de discapacidad alegre, y reconoce y respeto el
comentario del Consejero Del Rio, pero tal vez seria una excepcion, pero hay que ponerle ojo a
eso.

Sefialdé que la propuesta establece que si se debe citar, pero citar es una globalidad, es Io que
existe, aqui se podré citar es una posibilidad de duda, si 0 no, si se dice que existe, existe
porque hay una responsabilidad de la Comision que fiene que estar ahi para esa evaluacion,
que cite a Juan Pérez y lo siente ahi y que conozca su caso, podra quitar esto, si puedo
quitarlo, lo quito, o si no quiero quitarlo lo dejo, pero es que diga que existe ¢l paciente.

El Conssejero Nelson Rodriguez Monegro expreséd que hay dos niveles de actuacion de la
Comision, una que es la primera instancia, donde ahi es que se evaiua fisicamente; y segundo
son los cascs que van a apelacidn, la Comision Médica Nacional entonces conoce la apelacion.
En ese caso, el articulo lo que estd mandando es que quien va a conocer la apelacion, de
considerarlo necesario, citarian ese paciente, que le abran las puertas para hacerio, porque
depende de en qué consiste la apelacion, es decir, posiblemente algin tipo de apelacién no
amerite ver al paciente, pero hay otros que si amerilan ver el paciente, porque tienen una
implicacién en términos de ia discapacidad, hay consideraciones de €30 que entiende hay que
dejarselo a la Comision, es decir, no que es que a todo el mundo haya que cheguearlo de
nuevo, sino que dependiendo de qué se irate, pues entonces esa Comision esta en la facultad
y el deber de llamar al paciente y de nuevo citarlo, es decir, que se deje el espacio abierto para
eso.

El Gerenta General del CNSS, Lic. Rafasl Pérez Modesto, continud con la lectura de la
propuesta, a saber:

20.1. La CMN se abocara a conocer la apelacién a la calificacion del grado de discapacidad

emitida por las Comisiones Médicas Regionales, fommando en consideracion los alegatos del
apelante, para lo cual evaluara todo el expediente, produciendo un nuevo dictamen, el cual
debe motivar indicando las razones y consideraciones necesarias para validar, rechazar y/o
modificar el dictamen emitido por la CMR de que se trate.

20.2. La CMN ftendra un plazo de 15 dias hébiles contados a partir de fa recepcion de la
apelacion para emitir su dictamen.
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20.3 La CMN notificara su decision o dictamen via electronica a la Secretaria de la CMNR, para
que sea registrado en el expediente del afiliado.”

PARRAFO: Las modificaciones establecidas en el presente Articulo serén de aplicacion
inmedjata, incluyendo los casos apelados pendientes de conocer por la CMN, previos a la
presente Resolucién.

El! Asesor Legal Externo, Dr. Porfirio Hernandez, consideré que seria bueno que la
notificacion no sea como esta ahi, unicamente por via electronica, aungue ciertamente existe la
ley de correo electrénico, pero no esta parte, no estd en funcionamiento; y en segundo lugar
limita esa notificacion que es importante, de manera que pudiera hacerse por cualquier via
incluyendo la via electrénica o ambas.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, considerd que podia ser por
ambos medios: electrdnica y fisica.

El Asesor Legal Externo, Dr. Porfirio Hernandez, expresé que 1o mas correcto seria que
fuera fisica.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, expresd que se hara por via fisica
y electrénica.

El Consejero Nelson Rodriguez Monegro pregunté si bastaria solamente con que se
justifique a la Comigion Médica Nacional-Regiconal y no se justifique al afectado.

El Asesor Legal Externo, Dr. Porfirio Hernandez, ie contestd que no, que debe notificarse
principalmente al afeclado, porque todavia tiene otra via, probablemente que es Tribunal
Contenciosos para pujar su caso.

Et Consejero Nelson Rodriguez Monegro no estuvo de acuerdo, porque solamente hay que
notificarselo a la persona y a las partes, porque es el interesado y tiene que conocer cuales son
sus resultados.

Ei Asesor Legal Externo, Dr. Porfirio Hernandez, expreso que si al paciente no le liega la
notificacién, no puede hacer nada.

El Consejero Nelson Rodriguez Monegro seiald que no puede hacer nada, es decir, que sea
20.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, pregunt¢ si esta repetido?

El Consejero Nelson Rodriguez Monegro sugirid eliminar el acépite 20.2 que esta contenido
en el articulo 20 “20.2. La CMN tendra un plazo de 15 dias habiles contados a pamr de la
recepcion de la apelacién para emitir su dictamen”. .
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notificado a las partes. Otra cosa, considero que el acapite 20.2 esta contenido en el Articulo /-
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El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, preguntd si habia alguna
objecion con las observaciones realizadas hasta ese momento; no habiendo ninguna objecion
se continud con la lectura del art. 3 de la propuesta, a saber:

“TERCERO: Se instruye a la Comision Técnica de Discapacidad del Seguro de Riesgos
Laborales (CTD-SRL) limitarse a certificar los expedientes calificados con el grado de
discapacidad permanente gue corresponden a los afiliados al Sequro de Riesgos Laborales
que las Comisiones Médicas Regionales les remite, verificando exclusivamente que dichos
dictamenes fueron emitidos en apego a las Normas aprobadas por el CNSS, alendiendo a las
alribuciones y funciones que fe oforgd ef CNSS medianfe sus Resoluciones 190-04, 180-05 y
190-06 del 18 de septiembre def 2008,

E! Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, solicitd al Dr. Rodriguez
Monegro dar una pequeiia explicacion sobre {o que busca la Comision con este articuio.

El Consejero Nelson Rodriguez Monegro respondio que es lo que decia anteriormente, que
ia Comisién Técnica de Discapacidad de SISALRIL en este caso estaba de nuevo evaluando el
grado de discapacidad, y la Comision entiende que esas no son las competencias, las
competencias para en terminc de apelacion, para de nuevo volver a evaluar, e corresponde a
la Comision Médica Nacional, entonces como SISALRIL tiene que ver con el manual de
procedimiento de lo que se trata es que se dediquen exclusivamente a identificar que e!
procedimiento de evaluacion se hizo conforme el manual.

£s decir, que ellos hacen una evaluacion del grado de discapacidad y lo devuelven, s la
praciica y esto se convierte en una dilacidn, porgue ha ocurrido que en términos generales las
diferencias no son sustanciales, que varian el grado de discapacidad, entonces se va a obviar
e50, simple y llanamente hablen si esto cumplid con el procedimientoc que manda ef manual,
nada mas, no vuelve a evaluar ef grado de discapacidad; si hay apelacion quien debe evaluarlo
es la Comision Médica Nacional que es lo que establece 1a Ley.

El Consejero Agustin Vargas Saillant sugirié que donde dice "verificando exclusivarnente que
dichos dictameneas fueron emitidos en apego a las Normas aprobadas por ef CNSS", es decir
aprobadas o no, porque puede ser que la decisidn no se acogiera a las normas. Su sugersncia
es, “se apegaron ¢ no a esas normas’, 0 sea, 10 qQue dice agui es afirmativa y puede ser
negativa la situacion, no sabe si se apega o ne a las normativas establecidas.

bien, porque la Comisidn Médica tiene que ajustarse a 0 que esta aprobado, si se salid de esa
norma ya es ilegal, el resultado de eso ya es ilegal y no lo certifica entonces, si la Comision se
apartd del reglamento que hay, evidentemente esta fuera, entonces tiene que ser afirmativo
como esta ahi, si se ajusto a esa condicidn.

El Asesor Legal Externo, Dr. Porfirio Hernandez, expresd que realmente en afirmativo estad 1
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No habiendo mas cbservaciones ai articulo 3 propuesto por ta Comisién, el Gerente General
del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, continué con la lectura del articulo 4, que reza de la
siguiente manera:

CUARTO: Se aprueba la creacion de una Comision Médica Regional 0B, atendiendo a la gran
demanda de solicitudes de evaluacion y calificacion de discapacidad sometidas ante la
Comision Médica Regional 0. Para estos fines el Gerente General def CNSS debera realizar
una Convocatoria Publica para la conlratacion de los nuevos integrantes de dicha Comision, en
apego a los procedimientos establecidos para estos fines.

PARRAFO: Los profesionales médicos que integraran las Comisiones Medicas Nacional y
Regionales deberan ser confratados en lo adelante atendiendo al siqguiente Perfil Profesional.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, explicd que esto asi, porgue
existe la CMNO.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, pregunid si existe una Comision
Médica CA.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, le respondié que no, que sélo hay
una y s la cero, entonces esta sera la 0B para diferenciarla.

Manifestd que por una experiencia pasada, si uno no pone el perfil, entonces eso queda a
veces desierto y se puede prestar a malas interpretaciones, entonces ahi esta el perfil que
habia sido aprobado por el Consejo. Pregunté si querian que leyera el perfil de los
profesicnales.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, respondié que no, que estaba
viendo si hay un examen psicometrico, porque hay muchos profesionales excelentes, pero lo
dice ahi.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, explicé que todo el personal que
ahora ingrese, cuando estaban presentando el presupuesio hubo una pregunta del
comisionado Saillant de porque se tenia una persona adicional que no esta en la ndmina sino
que el CNSS le paga, esto asi porque incluirla en la ndmina significaria pagarle prestaciones,
mientras que es un perscnal externc y tiene que hacer todo este tipe de trabajo por un ingreso
menor. Entonces, se le hace una prueba psicométrica a todo el que aplica aqui para entrar, y a
los que estan trabajando cada cierte tiempo se le hace esa prueba.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, consider§ que eso ie satisface,
porque el asunto es que se cuenta con miles de personas capaces, ultra capaces, con
maestrias, pero tienen un comportamiento muy inadecuado, de maltrato, etc.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, explicd que agui no hay nadie gue
no se le haga esa prueba para entrar ni para mantenerse en el puesto.
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£l Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, preguntd si habia opiniones
sobre esta parte.

El Consejero Nelson Rodriguez Monegro quisc presentar una estimacion del tema a los
Consejeros, es que un 10% de Ja poblacion tiene algun tipo de discapacidad, alrededor de que
un milldn de personas en el pais puede tener algin nivel de discapacidad. Lo segundo es que
si practicamente los afectados estan dentro del régimen de la seguridad social, entre 400 o 500
mil personas estan afiliadas. En ese sentido, la tendencia es a incrementarse la necesidad de
hacer este tipo de promociones y en la medida que vayan conociendo sus derechos podra
demandar los tipos de discapacidad.

En segundo lugar, se anaiizé a groso modo, el nivel de desempefio de esas Comisiones que va

desde un rango de 20 hasta 40 evaluaciones en un dia, 40 evaluaciones es mucho, y dado que

tienen actualmente demanda por ires mil y pico de personas pendientes de evaluacion,
evidentemente que se hace una necesidad que se aumente la capacidad de evaluarlos, y por

otro lado, el que se cree ta nueva Comision, no demanda un mayor presupuesto, porque se le “\/\_/
paga por perscnas evaluadas y con eso se esta tratando de resolver los problemas, que no

imphcan un gasto adicional sinc el gastc que estd pautado, porque se paga por evaluacion. En

tal sentigdo, entendieron que era necesario que por lo menos en el gran Santo Domingo exista

una Comisién, porque es de donde proviene el 50% de todas las demandas de avaluacién, es

decir, que es el motivo por el cual nosotros aprobaron esa creacion. /%/

El Asesor Legal Externo, Dr. Porfirio Hernandez, considerd que serfa bueno que en la parte
que emana el articulo 4, leyd OB, y el Gerente ha leido 0B, para seguir una logica, si hay una
comisién A, lo recomendable seria ponerie 0B, y pregunto si la CMN es 0A.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, ie respondié gue CMN no es que
se llama cero.

El Asesor Legal Externo, Dr. Porfirio Hernandez, preguntd si la CMN gue existe es OA.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Perez Modesto, explicé que la denominacién de
cero es por la zona cero, son ochos regiones en el pais, entonces la regidn cero es la capital.

El Asesor Legal Externo, Dr. Porfirio Hernandez, considerd que por una cosa de logica
deberia ser OA.

\ ; }/] :

(R El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, estuvo de acuerdo con lo

b externado por el Asesor Legal Externo.
\
N El Asesor Legal Externo, Dr. Porfirio Hernandez, consider6 que es mas i6gico que dentro de

2 la zona cero se ponga 1A, porque es la segunda, es una cuestion de légica y de orden, porque
i puede leer 0B, pero también puedo leer OB, porque no hay diferencia, esto es cuestion de
logica y como esto se va seguir haciendo probablemente dentro de algun tiempo, ya va vertical,
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que es ofra condicién como dice el Dr. Nelson, que la poblacion va a aumentar, se van a
requerir mas servicios v se tendra que craar otra Comision.

El Consejero Nelson Rodriguez Monegro consideré que si se van a usar letras estaba
totaimente de acuerdo con lo que dice, es decir, se tiene la Comision 0, debe ser 0A, 08, 0C,
porque ya fa C no es uno, entonces tiene debe ser fa 0A, no se puede saltar a la B. Todos
estuvieron de acuerdo con la observacién para que se llame 0A.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Perez Modesto, continud con la lectura del articulo
quinto de la propuesta de resolucidn, a saber:

“QUINTO: Se instruye al Gerente General a realizar las evaluaciones por desempefic a los
médicos que conforman las Comisiones Médicas Nacional y Regionales, Jas cuales deberan
presentar una pancramica del rendimiento y calidad de los servicios que ofrecen estos
profesionales en pro de los afiliados al SDSS y del desarroifo de las Comisiones Médicas.

PARRAFQ: Una vez concluidas fas evaluaciones de desempeiio, los resultados de las mismas
deberan ser presentados a fa Comision Especial creada por Resolucién No, 299-05, la cual jas
estudiara y presentara posteriormente sus recomendaciones al CNSS.”

Al concluir con {a lectura de dicho articulo, e Presidente en Funciones del CNSS, Dr.
Winston Santos, preguntd si habia alguna observacion al mismo; no habiendo observaciones
se continud con la lectura del articulo siguiente:

“"SEXTO: Se deroga la Resolucion No. 126-10 del 10 de marzo del aflo 2005 y se instruye al
Gerente General modificar los Conltratos suscritos con todos y cada uno de los meédicos que
actualmente integran las Comisiones Médicas Nacional y Regionales, a fin de reducir el plazo
de contratacion de dos afios a 12 meses, en cumplimiento de las disposiciones de la Circutar
16 de fecha 15 de agosto del 1997 de la Contraloria General de /a Republica, estableciendo
que en caso de irregularidad detectada en sus funciones y conocida por ef CNSS, cesaran en
sus funciones como médicos de fas CMNR.”

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, explicé que esto asi, porque en el
2010 hubo una auditoria hecha por la Camara de Cuentas que indicé que se habia violado la
ley, que el Consejo tomo la resclucion por las caracteristicas vistas, el perfil de los médicos, &s
dific conseguir médicos con esas condiciones y el Consejo tratando de ser previsor hizo
contratos por dos anos, pero ahi se estaba violando la ley y hay una obligacidn a corregir esto,
hacer los contratos por un afo. Entonces, se aprovechd este mandalo para hacer una
evaluacidn y rehacer los contratos por un afo a partir de ahora, y era necesario hacerlo constar
como una resolucion que deroga la anterior.

E! Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, solicitdé validar la propuesta
levantando la mano. .

19
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El Asesor Legal Externo, Dr. Porfirio Hernandez, aconsejé tener mucho cuidado con esa
decisidn que se va a tomar, porque puede tener implicaciones laborales, esos contratos si
llegaron a su término hay un procedimiento para terminarlos, y ademas si no ha llegado al
término, tiene que ser en base a negociacicnes con los meédicos, porque pueden meter al
Consejo en un berenjenal de ruptura del contrato, ¢ sea, no es como hace el Estado
Dominicano que muchas veces hay que pagar todos esos cuartos, porque rompian €sos
contratos, el Consejo no puede romperlos asi.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, manifesté que en todo caso
seria para el futuro, la renovacién de contrato nunca puede ser para un contrato que este
vigente, es imposible.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, informo que todos los contratos
estan vencidos, porque se hizo a dos afos, pero todos se han vencido, entonces los médicos
seran convocados a una reunién, que ellos firmen que ya €so se venci¢ vy se hace un contrato
nuevo, porque hay que proteger al Consejo, uno le explica el contenido de la ley, fos convence
y eligs firman.

El Consejero Jesus Almanzar expresd que como el Gerente decia que es de mutuo acuerdo,
si ellos estédn de acuerdo y se hace como dice el procedimientc legal, que si hay un acuerdo
mutuo, valga la redundancia, hay gue hacerlo mediante un documento notarial donde ambas
parte dejen sin efecto el contrato laboral, es de la dnica manera, porque sSi una de las dos
partes que no quiere habra un problema con eso. Entonces, hay que hacerlo con un documento
notarial dejando sin efecto esto.

El Consejero Paulo Herrera Maluf manifesié que en ese caso habria que cambiar la
redaccién del articulo, porque lo que dice es que modificando los contratos suscritos, o sea, en
presente, fos medicos que actuaimente integran fas Comisiones Médicas Nacional y
Regionales.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, expresd que lo llevara 2 la Ley y
propuso que se lea “que los contratos se ajusten a la ley, como lo establece la Contraloria
General de la Republica, mediante una negociacion”.

El Consejero Jesus Almanzar expresd gue hay un conflicio de leyes.

El Asesor Legal Externo, Porfirio Hernandez, manifestd que el problema es de ley, se dira
que el Consejo le dio la facultad, y se estd tratando de enmendar ese error. Naturalmente ese
error que cometid el Consejo tiene consecuencias, es lo que quieren decir el Consejero Jesus
Almanzar y el suscrito, esc solucionaria si el Gerente negociara fa terminacion de esos
contratos.

El Consejero Jesus Almanzar expresd que deberia hacer Ja negociacién por un afio.

X
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El Asesor Legal Externo, Porfirio Hernandez, refirié que si se negocia la terminacion, ahi hay

libertad de contratar como se quiera.

Manifestd que el Consejere Almanzar y él lo que guieren es que eso se maneje con mucho
tacto, porque las consecuencias de esa ruptura pueden ser fatales para el Consejo, o sea, se
negocio la ruptura, se elabord un documento notarial mediante el cual ellos quedan de acuerdo
y se contratan nuevamente, un nuevo contrato, y ahi va venir otro problema y es que se rompe
el contrato e inmediatamente el médico continta laborando, los tribunales van a entender que
el contrato es de tres afics para atrds y como dice el Gerente, los contratos estan vencigos,
pero hay lo que se llama tacita reconduccion, o sea, las partes siguieron pagando, los médicos
siguieren trabajando y no valié en absoluto la naturaleza del contrato.

Senalé que su interés es que quede en el animo de los Consejeros que eso se mangje con
mucho cuidado, porque fiene consecuencias. Los médicos no pueden renunciar a sus
derechos, ahora si es por su propic consentimiento, renuncié al puesto, el problema es que
mafana se va a contratar otra vez para el mismo puesto, con el mismo salario; ilamese como
quiera, al fin y al cabo es un salario, el desempefia un trabajo, una labor y le pagan por eso.

El Consejero Nelson Rodriguez Monegro expreso que nc conoce el contrato, pero se
imagina que esos contratos tienen una evaluacién de desempefio, dependiendo de la
evaluacién de desempefio se continua o no en el puesto, aclard que no conoce el contrato, Io
que hay es que verlo. Entonces, 10 que hay es que revisarlo para ver de qué se esta hablando,
porque si tiene evaluacién de desempefio, dependiendo de su evaluacién sigue 0 no, porque
es0 tiene que estar estipulado.

El Consejero Paulo Herrera Maluf expresé que de cualquier manera se entiende gue la
intencidon de la Comision es llevar esos contratos a fa legalidad, entonces 'o que hay es que
redactar el articulo de manera inteligente para que diga eso, y como toda resolucién de este
Consejo se publica, que no diga algo que sea objetable desde el punto de vista legal o laboral.

Establecio que no sabe qué procede ahora, si la correccion se hace en ¢l plenc o se le designa
a alguien que lo haga. Considerd que en cuanto al espiritu estan de acuerdo, es un asunto de
hacerlo de manera que no lleve al Consejo a un berenjenal juridico, como ha ocurrido.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, precisé humildemente que 10s
acuerdos entre las partes son ley siempre y cuando se tomen sus decisiones, entonces si hay
disposiciones que establecen que debe ser por un afio de arrendaciones publicas de personas
fisicas, cuando el Consegjo se compromete con la perscna por dos afnos, €sc no obliga a la
parte, porque es igual que se asocie con el Sr. Pérez Modesto para matar al Lic. Del Villar, es
un contrato entre partes, pero no puede quererse tolerar, porque se viola el Codigo Penat, los
abogados aqui saben lo que estoy diciendo, sin entrar en polemica.

Expresd que ciertamente siempre se tegisla en todo sentide para el futuro, no de manera

refroactiva, eso es asi, y estuvo de acuerdo con los Consejeros que han pedido ta palabra, se
A
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debe ser cuidadosos, el Consejo no puede ser fuente de conflicio de ninguna manera, se
requiere tacto, cuidado, todo eso; pero considerd necesario hacer la precision.

El Consejero Jesus Almanzar pianteo que en materia laboral esa disposicion no existe, aqui
no hay acuerdo entre las partes, eso esta sujeto al estatuto que diga e! Codigo de Trabajo que
norma toda la accidén laboral. Entonces, no hay manera de que dos partes se pongan de
acuerdo, a menos que no haya para la terminacion un acto notarial o enfrente, precisamente en
el Ministerio donde labora el Presidente en Funciones del CNSS, que es el Ministerio de
Trabajo, que vayan al departamento de trabajo y levanten el acta de que las dos partes se
pusieron de acuerdo para dejar sin efecto el contrato.

Pero el hecho de que cuando se contraté, hubo la disposicidn administrativa o hubiera una ley

que sefale que las contrataciones publicas son solamente por un ano, si se contratd por dos

anos se tiene que respetar ese contrato, independientemente de quse la ley de contratacidn diga

otra cosa, porque de ser lo contraric se va ir a un conflicto laboral y va firmar, puede estar por

seguro, va firmar la tegislacién laboral y van a condenar al CNSS, y no solamente lo van a

condenar al pago de las prestaciones, ahi vienen dafios y perjuicios, viene de todo; entonces [\,,
eso bajo ninguna circunstancia lo recomienda, si se quiere tomar la decisién es olra cosa, pero ‘\
£sa es su opinion profesional y entiende que no procede.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, reiteré que esld muy
convencido de {o que dijo, muy convencido

£l Asesor Legal Externo, Dr. Porfiric Hernandez, externd que esta preocupado, porque le

gusta la discusion para aclarar las cosas. Ciedamente todos estédn de acuerdo que esos
contratos estan en contra de una ley, no obstante eso nadie puede prevalerse de su propia §‘_)
parte.

Una vez aqui los empleadores, contrataron nacionales haitianos y luego eso fue a los

tribunales, habia una disposicion y los extranjeros tenian que depositar una fianza, y exigieron
a2 un haitiano que depositara la fianza y los tribunales laborales dijeron no, no tiene gue
depositar ninguna fianza, porque el empleador no puede prevalerse de su propia falta, &f sabia
que estaba cometiendo una falta y no obstante contraté al nacional haitiano, por ese lado.

Por el otro lado, hay una forma de terminar este contrato, va se ha dicho que por mutuo
acuerdo, pero habia otra en un manual del CNSS que debe haber evaluacién de desempeno y
A esto es una funcion del Gerente General, si se efectia la evaluacion de desempeio de ases
- médicos y realmente no satisfacen los requerimientos para los cuales fueron contratados,
\ entonces se podria rescindir el contrato por falta. Evidentemente, que no los pueden contratar

g nuevamente. .
<

\)\.\ Ademas, el hecho de que despida un médico por falta tiene que probar esa falta, porque no es

que lo diga, tiene que probarla, pero esa seria una forma de terminar esos contrafos que ya se i\

vencieron, y que ya prorrogaren quien sabe qué tiempo. Entonces, hay varias formas, lo que

Fagi
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hay es que buscar una, la menos traumatica para el Consejo para enderezar esto y quedar
dentro de 1a ley.

El Consejero Nelson Rodriguez Monegro acotdé que la intencion de la terminacion del
contrato simple y llanamente es poner el contrato de acuerdo con la ley, es decir, que no es
sacar a los médicos, simple y llanamente se va a conversar con eflos, explicandoles la
situacion. Considerd que ellos no se van a negar, porque no es para sacarlos, porque por de
mas no hay otros médicos, es decir, los medicos de las CMNR se han entrenado para esto, no
abundan en el mercade. De modo que Jo que se manda es a adecuar el contrato de acuerdo a
la ley, y no considerd que haya mayores conflictos.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, sugirié, en vista del buen animo
de la propuesta, que el Consejero Almanzar y el Censultor Legal Externo preparen una
redaccién que se ajuste a i0 que se quiere y le den ta forma de tipo juridico; ya eso se va
aplicar a partir de la proxima semana, se circularia, porque lo gue se va €s a negociar con {os
meédicos para ajustarse a la ley.

El Consejero Nelson Rodriguez Monegro propuso que &l articulo diga: se instruye al Gerente \\%‘
General adecuar los contratos suscritos con todos y cada uno de fos médicos que actualmente
integran fas Comisiones Médicas Regionales, no que diga a fin de reducir los plazos, sino de
adecuar l0s contratos de eslas personas acorde con la ley, es decir, sin decir que es para
reducirio, ni para llevarlo, sino ponerlo acorde con la ley, v [a ley lo que dice que el plazo es de

un afo, creo que ese es e motive de ia diferencia.

E! Consejero Agustin Vargas Saillant apoyd la sugerencia externada por el Lic. Pérez
Modesto de que el Consuitor Legal Externo y el Consejero Almanzar elaboren una propuesta a
la luz de {a ley, porque aqui se esta hablando de modificar un contralo ya existente, todavia hay \é}“
gue analizar todo a plenitud en términos juridices, y de las consecuencias que puede traer esta e
situacion. Agregd que no es con un médico quée se esta negociando, €s ¢on un grupo de /]
medicos, se puede negociar con UNo y quizas con otro no sea posible negociar, los errores en
materia taboral se pagan.

Indicd que se firmaron esos contratos por dos anes, sin embarge se han prorrogado
automéaticamente, porque no fueron negociados ni se les pusc un término legal;, se esta
hablando de modificar una cuestibn que ya existe, entonces hay que ser muy cuidadosos.
Sugirié acoger la propuéesta del Sr. Gerente y que se elabore a la luz de esa realidad e incluso
que Se procuren esos centratos, que a la hora de elaborar esta cuestion debe de asescrarse
del contrato existente, porque aqui se esta en el aire.

)]
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Agregbd que esa parte de la resolucién se aplace, y como se habld de una reunion
extraordinaria la semana que viene, que se conozca en esa sesidén. Propuso adicionalmente
que se incluya también a la Consuitora Juridica del CNSS, o sea, el Consultor Legal Externo, la
Consultora Juridica del CNSS y el colega Almanzar, para que elaboren ia propuesta y que a
esa reunidn traigan las sugerencias correspondientes.
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El Consejero Paulo Herrera Maluf manifesté que iba sugerir en parte lo mismo que sugiere
Vargas Saillant, que ese articulo se posponga para no arriesgarse a cometer un error del que
después se arrepientan y considerd que como con lo demds hay consenso, quedaria aprobado.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, expresé que no habiendo mas
observaciones, y si estando de acuerdo con la posposicion de este articulo para la proxima
reunién extraordinaria del Consejo; procedio a someter a votacion la propuesta de resolucion
presentada por la Comision Especial, la cual fue aprobada.

Resolucion No. 301-02: CONSIDERANDO: Que en fecha 20 de septiembre del afio 2012, el
Consejo Nacional de Seguridad Social dictd la Resocluciéon No. 299-05, mediante la cual cred
una Comisidn Especial para que en el plazo de 30 dias se ocupara de la revisién al
Procedimiento Administrativo para la Operacién de las Comisiocnes Médicas Nacional y
Regionales {CMNR); dar una solucion definitiva a los expedientes evaluados por las
Comisiones Médicas Regionales pendientes de certificar y devueltos por la CTD-SRL; y revisar
las propuestas de resoluciones presentadas al CNSS por la Coordinadora de las Comisiones
Médicas con respecto al Desempefio de las CMNR, Aumento de la Capita por evaluacion y
calificacion de expedientes, crear otra Comision Médica en la Region 0 y la elaboracion de un
Manual Unico de Funcionamiento para las Comisiones Técnicas de Discapacidad de SIPEN y
del Seguro de Riesgos Laborales; por lo que la Comisidn se reunié en fecha 10 de octubre del
presente afo a analizar cada uno de tos puntos que le fueron asignados;

CONSIDERANDO: Que el Articulo 49 de la Ley 87-01, que crea el Sistema Dominicano de
Seguridad Social, establece que el grado de discapacidad sera determinado por las
Comisiones Médicas Regionales de acuerdo a las Normas de Evaluacidon y Calificacion de
Discapacidad, elaboradas por la Superintendencia de Pensiones y aprobadas por el Consejo
Nacional de Seguridad Social, a la vez gue dispone que en caso de que los afiliados o las
Companias Aseguradoras no estén conformes con el dictamen de las Comisiones Médicas
Regionales podréan apelar ante la Comision Médica Nacional, 12 cual tiene como funcion revisar,
vatidar o rechazar los dictdmenes de las Comisiones Medicas Regionales;

CONSIDERANDO: Que para el buen funcionamiento de las Comisiones Meadicas Nacional y
Regionales, el Consejo Nacicnal de Seguridad Social en fecha 10 de junio del afo 2010,
mediante su Resolucion No. 241-03, aprobé el Manual de Procedimiento Administrativo de las
Comisiones Médicas Nacional y Regionales, el cual en su Articulo 20 estadlece que si la
revision de los expedientes sometidos a apelacion resulta en rechazo del dictamen, la CMN
remitird a la CMR el expediente, a fin de que ésta revalle y califique el grado de discapacidad
del expediente sometido a apelacion, produciendo un nuevo dictamen, lo que claramente se
traduce en dilaciones y aumento de costos innecesarios en el procesc de evaluacion y
calificacion de discapacidad que afecta a los afiliados al SDSS; a la vez que no se responde a
los principios constitucionales de la administracion publica de eficiencia, transparencia,
objetividad, igualdad, coordinacidn y economia;

CONSIDERANDO: Que la Ley 87-01 en sus Articulos 47 y 48 crea la Comisidn Técnica de

Discapacidad, la cual esta presidida por el Superintendente de Pensiones y estableceré_)ai
[
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normas, criterios y parametros para evaluar y calificar e! grade de discapacidad, asi como
certificara la discapacidad total o parcial de los afiliados al SDSS;

CONSIDERANDO: Que el Consejo Nacional de Seguridad Social (CNSS), mediante la
Resoluciones Nos. 190-04, 190-05 y 190-06 de fecha 18 de septiembre de 2008, dispuso que
las Comisiones Médicas Regionales (CMR) evaloen y califiquen el grado de discapacidad
permanente a consecuencia de accidentes de trabajo o enfermedades profesionales de los
trabajadores del Régimen Contributive, para lo cual cred transitoriamente una Comision
Técenica sobre Discapacidad para el Seguro de Riesgos Laborales que certificard el grado de
discapacidad, la cual debe respetar las normas establecidas por el CNSS para ¢l tema de la
evaluacion y calificacion de la discapacidad en pro de la homologacion y desarrollo del Sistema
Unico de Evaluacion de la Discapacidad,

CONSIDERANDO: Que la Comisidn Especial tomd en cuenta que en fecha 02 de octubre del
ano 2003, el Consejo Nacional de Seguridad Social aprobd el perfil de los médicos que
integraran las Comisiones Médicas Nacional y Regionales los cuales seran: médicos internista,
fisiatra o general, preferiblemente con especialidad en cardiologia, endocrinologia,
traumatologia, medicina ocupacional, asi como un psicologo asesor; y que por Resolucion No.
126-11 del 10 de marzo del 2005, el propic CNSS aceptd la recomendaciéon de ta Comisién
Evaluadora de Candidatos a CMNR, creada en el afio 2003, gue para ulteriores selecciones de
médicos a trabajar en las CMNR se definieran bases de calificacion y evaluacion de los
concursantes, atendiendo a las funciones que realizaran en dichas CMNR,;

CONSIDERANDQO: Que al respecte, la Comision Especial creada por Resolucion No. 299-05
evalué el plazo de contratacion de los médicos que conforman las Comisiones Médicas
Nacional y Regional, el cual asciende a dos afies, segun lo establecido por el Consejo Nacional
de Sequridad en su Resolucidon No. 126-10 del 10 de marzo del ano 2005, lo que contraviene
las disposiciones de la Circular 16 de fecha 15 de agosto del 1937 de la Contraloria General de
la Reptblica, mediante la cual s6lo se autoriza a las entidades estatales a realizar
contrataciones con personas fisicas por un periodo de doce meses;

CONSIDERANDO: Que la Comision Especial determind la importancia de que los médicos que
conforman las Comisiones Médicas Nacional y Regionales sean sometidos a evaluaciones
peridédicas que permitan medir y definir sus niveles de desempefio y la calidad de los servicios
que ofrecen;

CONSIDERANDO: Que en la actualidad la Comision Médica Regional 0, destinada a conocer
las solicitudes de Evaluacion y Calificacién de Discapacidad de los afiliados residentes en todo
el Disfrito Nacional, es la Comisidn Médica que presenta la mayor carga de trabajo del grupo de
Comisiones Médicas que estén operando, por lo que la misma no puede responder con la
celeridad y oportunidad que quisiera a la alta demanda de evaluaciones que debe realizar;

CONSIDERANDO: Que la Comision evalud la profundidad y complejidad de cada uno de los
temas que le fueron asignados, determinando que el plazo que le fue otorgada por el CNSS/nq
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es suficiente para entregar un informe expedito y contentivo de todas las actividades que deben
realizarse, a la vez que logrd consensuar algunos de los puntos que le fueron asignados;

CONSIDERANDO: Que el Sistema Dominicano de Seguridad Social es un sistema perfectible,
que se desarrolla en forma progresiva y constante, con el objeto de amparar a toda la
poblacion, mediante la prestacion de servicios de calidad, oportunos y satisfactorios, tal como
lo establece el principio de gradualidad dispuesto en la propia Ley 87-01.

CONSIDERANDO: Que el Consejo Nacional de Seguridad Social como dérgano rector del
Sistema Dominicano de Seguridad Social es el responsable de estabiecer las politicas, regular
el funcionamiento del Sistema y sus instituciones, garantizar la extensién de cobertura,
defender a los beneficiarios, asi como velar por el desarrollo institucional, la integralidad de sus
programas y el equilibric financiero de SDSS, en apego a lo dispuesto en el Articulo 22 de la
Ley 87-01;

VISTOS: La Constitucion de la Republica, 1a Ley 87-01 que crea el Sistema Dominicano de
Seguridag Social, el Reglamento Interno del CNSS, el Manual de Procedimiento Administrativo
de las CMNR aprobado por Resolucion del CNSS No. 241-03 d/f 10 de junio del 2003; las
Resoluciones del CNSS citadas; la Circular 16 de fecha 15 de agosto del 1997 de la Contraloria
General de la Republica.

El Consejo Nacional de Seguridad Social en cumplimiento de las atribuciones vy funciones que
le confieren la Ley 87-01 y sus Normas Compiementarias;

RESUELVE:

Resolucidn No. 282-05, de! 20 de septiembre del afio 2012, para que conctuya de forma integra

W\

PRIMERO: Se otorga un plazo adicional de 45 dias a la Comision Especial creada por %

y completa los mandatos que le fueron encomendados.

SEGUNDO: Se modifica el Articulo 20 del Manual de Procedimientos Administrativos para ia
Operacion de las Comisiones Médicas Nacional y Regionales, aprobado en virtud de la
Resolucién No. 241-03, de fecha 10 de junio de 2010, para que en Ic adelante se iea de la
manera siguiente:

“Articulo 20.- La CMN en un plazo de quince (15) dias laborables revisara, validara o
rechazara el dictamen recibido, con las motivaciones y razones que dan lugar a su decision,
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pudiendo, en caso de ser necesario, ademas de evaluar el expediente, citar al afiliado para [ |

revisar la evaluacion. Cualquier decision tomada por la Comisién Médica Nacional debera estar
debidamente motivada y fundamentada en el dictamen que someta ante la CTD-
SIPEN/SISALRIL, segun sea &l caso.

20.1. La CMN se abocaré a conocer la apelacidn a la calificacion del grado de discapacidad
emitida por las Comisiones Médicas Regionales, tomando en consideracion los alegatos det

apetante, para lo cual evaluaréd todo el expediente, produciendo un nuevo dgt;:}ﬁ el (cu§||
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debe motivar indicando las razenes y consideraciones necesarias para validar, rechazar y/o
modificar el dictamen emitido por la CMR de gue se trate.

20.2. La CMN notificara su decision o dictamen via fisica y electronica a las partes interesadas.

PARRAFO: Las modificaciones establecidas en el presente Articulo seran de aplicacion
inmediata, incluyendc los casos apelados pendientes de conocer por la CMN, previos a la
presente Resolucion.

TERCERO: Se instruye a la Comisidn Técnica de Discapacidad del Seguro de Riesgos
Laborales (CTD-SRL) limitarse a cenrificar los expedientes calificados con el grado de
discapacidad permanente gue corresponden a los afiliados al Seguro de Riesgos Laborales
que las Comisiones Médicas Regionales les remite, verificando exclusivamente que dichos
dictamenes fueron emitidos en apego a las Normas aprobadas por el CNSS, atendiendo a las
atribuciones y funciones que le otorgé el CNSS mediante sus Resoluciones Nos. 190-04, 190-
G5 y 190-06 del 18 de septiembre de] 2008.

CUARTO: Se aprueba la creacion de una Comisidén Médica Regional 0A (Cero A), atendiendo
a la gran demanda de solicitudes de evaluacion y calificacion de discapacidad sometidas ante
la Comisién Médica Regional 0. Para estos fines el Gerenie General del CNSS debera realizar
una Convocatoria Publica para la contratacién de los nuevos integranies de dicha Comision, en
apego a los procedimientos establecidos para estos fines.

PARRAFO: Los profesionales medicos que integraran las Comisiones Médicas Nacional y
Regionales deberan ser contratados en lo adelante atendiendo al siguiente Perfil Profesionat:

1. Médico internista, preferiblemente con especialidad en medicina ocupacional, fisiatria,
cardiologia, endocrinologla y/u ortopedia - traumatologia; medico general especializado
en valoracién de discapacidad 0 médico laboral.

Dominicano,

Mayor de 30 anos;

Experiencia de al mencs 5 afics en el area;

Dominio de las técnicas de exploracion médica;

Tener formacion/experiencia en el campo de la atencién o tratamiente, valoracion vy

calificacion de personas con discapacidad (opcional};

7. Conocimiento en cuanto a la observacibn de las personas en relacién a sus
capacidades, funcionalidad, sic,;

8. Habilidades sociales que le permitan generar un clima de empatia, respeto y confianza
con las personas que acuden a ser valoradas y generar una relacion de ayuda y
colaboracion con los equipos técnicos y administrativos,;

9. Capacidad para trabajar en equipos de caracter multidisciplinario, en coherencia con
una concepcidn global de la valoracién;

10. Habilidades relacionadas con el usc de la ofimética a nivel de usuario y con la utilizaciéon
de herramientas especificas, que te permita recoger de manera sistematica y abierta la
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informacién relevante para la valoracion. q{ N
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11. Residir en la Regién para la cual prestara el servicio.

QUINTO: Se instruye al Gerente General a realizar las evaluaciones por desempefio & los
médicos que conforman las Comisiones Médicas Nacional y Regionales, las cuales deberan
presentar una panoramica del rendimiento y calidad de los servicios que ofrecen estos
profesionales en pro de los afiliados al SDSS y del desarrollo de las Comisiones Médicas.

PARRAFO: Una vez concluidas las evaluaciones de desempefio, los resultados de las mismas
deberan ser presentados a la Comision Especial creada por Resolucién No. 289-05, la cual las
estudiard y presentara posteriormente sus recomendaciones al CNSS.

SEXTO: La presente resolucién deroga y modifica cualquier otra que le sea contraria en todo ¢
en parte y tiene aplicacion inmediata; la misma debera ser publicada en al menos un medio de
circulacion nacional y notificada a las partes interesadas.

3) Recurso de Apelacién Interpuestos por el Sr. Leo Arcadio Suarez, contra la
resolucion de la SISALRIL No. DJ-GAJ-14-2012 dff 24/08/12. {Resolutivo}

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Perez Modesto, sefiald que la Gerencia General
remitic el recurso de apelacion a los Sres. Consejeros a fraves de la Ministra de Trabajo,
Presidente del Consejo, mediante comunicacion No. 1411; conforme a lo dispuesto en el
Articulo 20 del Reglamento de Apelaciones del Honorable Consejo que dispone: fa Gerencia
General, una vez haya recibido el recurso de apelacion, debera comunicarlo por escrito a los
miembros def CNSS en un plazo no mayor de tres (3) dias habiles.

Estan todas las consideraciones preseniadas, el Sr. Suérez apela la decision de la SISALRIL, vy
considerd que lo gue corresponde 6s que se forme una comision especial con estos fines, para
que los derechos de ese afiliado puedan ser ponderados debidamente.

El Consejero Semari Santana aclaré que este caso de |as asequradoras se ha dado en
muchas ocasiones, en multiples oportunidades, la ley contempla en los articuios 190 y 191 la
discusion, lo que incluye y lo que no incluye; ahora, el asunto esta en que en &l trayecio,
porgue aqui hay dos componenies: uno basico y uno de trayecto dej accidentade que iba en un
motor; ellos citan el literal E del articulo 181, pero esto no se cae por ese literal E de dicho
articulo, porque &l tenia derechc e iba en su trayecto, y pasa la avenida o la via en su maotor.

Se cae porque la licencia de conducir no estaba al dia, y la Normativa de Accidentes de
Trayecto establece que para conducir debe estar al dia, porque tiene dos componentes hay
que ver es0 para que la persona entre a juicio. Hay una imprudencia, ya se han tenido casos
que mediante fa Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales y la ARL, en donde si usted
conduce un automavil ¢ un motor.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, pero qué esta mal?
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El Consejero Semari Santana eso lo voy a explicar.

El Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, preguntd, en vista de que una
Comisién se va detener durante dos horas con una cantidad de integrantes menor que el
Fleno, para que el tema se concentre ain mas, si es necesario discutirlo aqui. Considerd que
no, sin animos de parecer ningun dictader ni mucho menos, y permite que tomen ia palabra,
pero hizo la aclaracion.

El Consejero Semari Santana estuve de acuerdo con el Presidente en Funciones, pero queria
aclarar esto, porque es algo imprudente en este caso, que lo han rechazado por haber
transitado en la via sin licencia.

El Consejero Agustin Vargas Saillant manifesté que dltimamente el procedimiento es crear
una comisidén de apelacion y que esta conozca el recurso, por lo que sugirid a la compafiera
Jacqueline Hernandez en representacion del Sector Laboral.

Et Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, preguntd quién representaria al
sector salud, a lo que se le respondié que la Dra. Amarilis Herrera, por el CMD.

La Consejera Angelina Biviana Riveiro Disla consultd, porque no le quedd claro, en la
comunicacion se establece que el recurso cumple con los aspectos de forma, 0 sea, tiene el
poder, fue sometido dentro del plazo y demas con el Gearente, responde a todas los requisitos
de forma para que el Consejo esté apoderado a conocerlo.

El Gerente Genseral del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, respondio que si, que tiene toda la
documentacion anexa, pero que €s muy extensa.

La Consejera Angelina Biviana Riveiro Disla respondid entonces que la representacion dei
Sector Empleador Ia ostentaria su persona.

E! Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, indicé que por el Sector
Gobiernc él osientaria la representacién; de inmediato sometid a votacion la creacion de la
Corision con los integrantes establecidos, 1o cual fue aprobado.

Resolucién No. 301-04: Se crea una Comision Especial conformada por: Dr. Winston Santos,
Representante del Sector Gubernamental y quien la presidira; Lic. Angelina Biviana Riveiro
Disla, Representante del Sector Empleador; Lic. Jacqueline Hernandez, Representante dei
Sector Laboral; y la Dra. Amarilis Herrera, en representacion del CMD; para que conozca el
Recursc de Apelacién Interpuesto por el Sr. Leo Arcadio Suarez, contra la resolucion de {a
SISALRIL No. DJ-GAJ-14-2012 dif 24/08/12. Esta Comisién debera presentar su informe al
CNSS en el plazo establecido por el Reglamento que establece Normas y Procedimientos de
Apelacion ante el CNSS.
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4) Creacion de una Comision Especial Multisectorial e Interdisciplinaria que se
aboque a conocer |los avances y recomendaciones de los estudios realizados por
la OIT sobre la extension de Cobertura del SDSS. Comunicacion del Sector
Empieador d/f 18/09/12. {(Resolutivo)

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, explicé que ese tema vya habia
sido tratado en la reunion pasada y se aplazd para esta reunién, se trata de una comunicacion
remitida por e! Sector Empleador donde solicitan una serie de aspectos referentes a la asesoria
técnica del proyecto de atencién de cobertura, a saber:

“Informacion sobre la fuente o base de datos suministrada a dichos técnicos para la realizacion
del estudio”. Sobre este particular, el Gerente indicd que dic respuesta en aquella ocasion, la
copia de los informes presentados por los técnicos de la OIT no esta disponible, porque etos
no han concluido, han avanzado muche, ahora mismo cuentan con la presencia, y lo presentd
en la reunién de la Comisidn de Presupuesto, de un técnico de la OPS que se encuentra en el
pais hasta el martes proximo.

Oe igual forma, sugirieron 18 creacion de una comision especial multisectorial interdisciplinaria
que se aboque & evaluar los avances y recomendaciones del estudio de referencia, en aras de
garantizar la depuracion de la data suministrada, supervisar sus avances y presentar al pleno
del Consejo sus hallazgos, en consonancia con la naturafeza tripartita de este organismo rector
del Sistema.

En otro orden de ideas, y ante las multiples iniciativas de la modificacién de la Ley 87-01
presentada por Honorables |egistadores del Congreso Nacional, considerd adecuado
identificar la misma; esto también se respondic. La comunicacion concluye estableciendo: “gue
los miembros del drgano rector del Sistema Dominicano de Seguridad Social tienen el deber de
orientar la discusion y decisiones en materia de seguridad social que se genera en ios
diferentes Poderes del Estado. Sin ofro particular, aprovechamos la ocasion para saludarlo”, y
esta el pleno de los integrantes tanto titulares como suplentes del Sector Empleador. Ese tema
fue discutido, hubo diferencias de opiniones y se concluyd en la necesidad de que se conociera
en la reunion de hoy.

La Consejera Ruth Esther Diaz Medrano expresd, como ya segun palabras del Lic. Pérez
Modesto nuestro Gerente General, el informe no esta terminado, entienden gue si es pertinente
dicha comisién, pero por su Sector quisieran que se aplazara esta decision de la estructuracion
de dicha comision hasta la proxima sesion ordinaria.

La Consejera Angelina Biviana Riveiro Disla, en vista de que Ruth agotd el turno, el Sector
Empleador no tendria inconveniente en aplazar el tema para que se integre esa comisién con
posterioridad, v quizas reflexicnar un poco y brevemente en torno al wltimo punto de ia
comunicaciéon que no es menos importante, respecto al moniterec de la legislaciébn en materia
de la seguridad social 0 de los constantes proyectos de leyes, porque es praclicamente
semanal que se estan sometiendo en el Congreso con la intencion de modificar la Ley 87-01.
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El Sector Empleador habla sugerido, y aqui se habia aprobado en este Consejo, que se
remitiera al Consejo un informe periédico donde se analicen brevemente las distintas iniciativas
y propuestas que hay en el Congreso y su posible impacto en el Sistema, para dependiendo de
su situacion y del nivel de avance que tenga cada iniciativa poder tomar ciertas medidas, desde
ir al Congreso, porque hay unas que son mas perjudiciales que otras, o que tienen mas
probabilidades de prosperar que atras, y son temas muchas veces muy delicados que
requieren o que requeriran del propio Consejo una discusién de fondo y de contenido.

Basicamente es reiterarle la impertancia de este informe periddico desde la Consultoria
Jurfdica, para que circule con la brevedad necesaria, y recordar también lo importante que es
que se monitoree muy de cerca esos intentos de modificacion de la Ley 87-01 que pudieran
perjudicar el Sistema o con lo que se ha ido avanzando.

El Presidente en Funciones del CNS8S, Dr. Winston Santos, somelié6 a votacién la
proposicion del tema para la préxima reunion ordinaria, con lo cual no hubo objecion a la
solicitud dei Sector Laboral.

9) Turnos Libres.
Ef Consejero Agustin Vargas Saillant retird el turno soiicitado.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, explico que el Lic. Magine
Corporén vence en noviembre proximo su ejercicio como Consejero, y entonces no puede tener
dualidad con una funcidn publica, porque es contrario a los reglamentos del Consejo. En tal
sentido, la Federacion Nacional de Discapacitados envid una comunicacion en respuesta a una
comunicacion de {a Gerencia donde le advertian esa situacién. Dicha comunicacién forma parte
integral y textua! de la presente acta. {Ver documento anexg)

Informé que la federacion propone que la compariera Diany Abreu, aqui presente, gue funja de
suslituta y que vence a principio def afio proximo, pase a ser titular y entonces que entre otra
persona en sustitucion del Lic. Magino, quien cumpliria el 25 de noviembre, ya él no lo va a
hacer, entonces podria subir en representacion de ella, pero después del 25 de noviembre
tendrian solamente un representante, porque habria que darle oportunidad a ofra de las
instituciones que forman esa federacion ya descrita.

Hizo de conocimiento del pleno este tema, para que sepan que debid brindar esa orientacion
cumpliendo los reglamentos de la ley, porque lo que ellos pretendian era poner a alguien que
sustituyera al Lic. Magino y que sea renovada por dos afos y eso es perjudicial. Lo estan
haciendo las mismas instituciones que son fijas aqui, 0 sea, la parte sindical y la parie
empresarial, el mismo CMD vy todas las representaciones, cuando cumplen dos afos, ya
automaticamente cambia, por eso hoy estan juramentando al representante de ta CNTD; esto
para dejarlo claro, no vaya a ser cosa que esc mafiana trascienda en una declaraciéon o una
opinion. Lo mismo pasaria también con el Lic. Santana que tiene un plazo también establecudo
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El Consejero Semari Santana aclaré gue cumple un ano.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, sefiald que eso es correcto,
cumple un afio, pero dos afios para el gremio que representa, porque hubo otra representante
por un afio. Entonces, es como una informacion, no se si hay alguna inquietud o alguna
observacion que puedan hacer.

El Consejero Agustin Vargas Saillant sugirié que en noviembre cuando cumpla el periodo dsl
Lic. Magino, sencilamente que la Gerencia llame a concurso para llenar esa vacante, como
establece el Reglamento Interno del CNSS.

El Gerente Genaral del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, expresé que ia federacién dieron
potestad de que la Licda. Abreu sea la titular.

El Consejero Agustin Vargas Saillant le respondié que eso era automatico.
Ei Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, pero ya ella no va a ser suplente.

El Consejero Agustin Vargas Saillant que si la federacidn quiere insistir en designar otra
persona por un mes o menas de un mes, sencillamente se acepta, cumple el periodo v ia
Gerencia llama a concurso de las organizaciones de discapacitados.

La Consejera Diany Abreu manifesté que la comunicacion dice que el resto de los dos angs,
que elia asi lo entendia desde que swgid el nombramiento del Lic. Magino, 1o vio como un poco
complicado, pero queria hacer esa observacion, que dice el resto de los dos afios, ia
Federacion esta proponiendo al Sr. Bernardo hasta que se cumpla el periodo de Magino vy de
ahi tomar la decision.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, se comprometid a convocar en
noviembre.

Luege continud con su turno, informando que se han logrado pasos importantes que van
ahorrar a mucho tiempo, mucho dinero y mucha actualizacién en materia de documentacion
para el paso del tema del Régimen Contributivo Subsidiado y el asunto del sector informal. Esta
acompafando a la Gerencia el Dr. Camilo Cid, es un chileno que tiene un doctorado
precisamente en materia econdmica y en problemas de salud, y es una persona con
experiencia extraordinaria con estos temas, tanto en Chile, en Peru y otras naciones, y esta en
disposicién de reunirse con cualquiera de los Sectores, ha estado en contacto con las
instituciones del Sistema, por lo que cualquiera de los Sectores, Laboral, Empresarial, que
quiera tener un intercambio con él pueda y dsba hacerlo; va estar haslta e martes.

Senald que el Consulior se va a reunir con SENASA, SISALRIL, SIUBEN, efc., de manera pues
que eso es importante que el Consejo lo sepa oficialmente, aunque la Gerencia esta
cumpliendo con un mandato, pero esos pasos estan avanzando extraordinariamente.
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El Sub Gerente General del CNSS, Lic. Eduard Del Villar, quiso informar que en esta etapa
del proyecto ya se estd trabajando en lo que serian los diferentes grupos y el costo, 0 sea, ia
parte que trabaja OIT es la parte macro de cuanto va costar ese término de articulo. Con la
OPS este consultor chileno tiene una basta experiencia en atencién primaria, es experto en
modalidad de pago vy contratacion de salud, economista ge la salud, que trabajé en la reforma
de Chile, en el auge de Chile, gque es lo que tiene que ver con la incorporacion en la reforma de
salud donde se incorporé el sector informal de economia.

Estuvo trabajando en este proyecto igualmente en Perl, en donde hay algo parecido al
Régimen Contributivo Subsidiado, é! estuvo dirigiendo ese proceso, es una persona con basta
experiencia en el proceso y que la OPS lo ha asignado de manera gratuita, por asi decirlo, y
esta persona esta trabajando el fema de la carpinteria de como integrar los grupos informales
dentrc del Régimen Contributiva Subsidiado en materia de que sea un sistema que
financieramente sustentado, porque ademas genera cobertura a la poblacion.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, puntuatizd con relacidén a ese
tema que estéd previsto que antes de que el Consejo se aboque a la discusion de este tema con
fondos de ta OPS, estan de acuerdo en que una comision multisectorial pueda ir 2 uno de esos
paises donde hay experiencia de este {ipo de temas y la Gerencia estaria conformandola.

Expresd que probablemente para principio de afio, porque los estudios de la OIT no son
conocidos, vy es preferible concluir esto y que los Consejeros sepan que tienen una
documentacion adecuada, de que todas las propuestas que ellos hagan seran avaladas en €l
terreno de 10s hechos por una comision que nutrira al Consejo, se tratard que sea bien
equilibrada y que sea el mismo Consejo que la presente como propuesta nuestra.

Por ultimo, recordd que el CNSS esta en la elaboracion de un plan estratégico para los
proximos ¢inco anos, y que se confraté una empresa que se llama KPMG, y en varias
ocasiones se ha tenido que posponer un encuentro taller de una manana sobre ese tema, por
razones entendibles, y que por consulta hecha a los representantes del Consejo se tiene
previsto para el proéximo 25 de octubre, a las 9:00 a.m.; se va a realizar en el Hofel Clarién, es
una consulta, un intercambio, donde se va analizar la potencialidad del méiodo FODA, los
problemas, las dificuitades, las ventajas y la fortaleza del Sistema, a los fines de abordar el
tema. Quiso recordar la invitacién a los Consejeros, para que o anolen y que haya un respaldo
para Que esto pueda ser abordado con toda la seriedad posible.

El Consejero Gabriel del Rio Doné reiterd la invitacion que ha hecho para la cena de
Confraternidad que van a celebrar el préoximo miércoles 24, a las 7:30 p.m., en el Hotel
Dominican Fiesta. Asi que desed contar con la participacion de ios presentes, indicando gue la
actividad tendra como oradora invitada la Honorable Vice Presidenta de la Repiblica.

La Consejera Ruth Esther Diaz Medrano dio la mas cordial bienvenida a la institucion a su
companero vy Presidente, Sr. Jacobo Ramos, convencidos de gue va a venir a aportar y a
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dinamizar las discusiones en pos de la confederacidn, gue estadn aqui representando.

En segundo orden, sefald que recibié una comunicacion dentro de los documentos que
enviaron del Consejo, sobre la situacion actual de los recursos de apelacion, con un CD anexo,
cosa que llamd su atencién y que en algun momento debe de ponderar e interiorizarse esa
situacion, como el caso de las Comisiones Médicas que estan bien entaponadas y los recursos
de apelacién, que saben que son tan torluosos y tan ampliadas las resoluciones y las
decisiones al respecto de estos contenidos, que son los afiliados del sistema, que por alguna
razén, cierto 0 no, se les ha negado algun tipo de derechc y que deben ver con suma
preocupacion esa iniciativa que ha tomado Ia Gerencia, para decidir al respectoe, ya sea, que se
cree una comision permanente, que ya lo han venido proponiendo ofros sectores, y con lo que
estén de acuerdo, gue en algin momento también se vio o algun tipo de situacidn
administrativa que coadyuve a evacuar con mayor fluidez este tipo de temas.

Ei Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, eso es un deber de la Gerencia
General y dio las gracias.

La Consejera Amarilis Herrera quiso plantear ante el CNSS el tema de la Resolucidn No. 189-

2012, emitida por la SISALRIL, la cual debe ser ya de conocimiento publico, con relacion al

articulo 31 de la Ley de Seguridad Social, donde ordena a los afiliados qgue trabajan a nivel

publico para gue sean pasados a SENASA; que como ya saben SENASA fue una idea o \i\[\’
creacién del Celegio Médico Dominicano cuando se estaba la discusidn de la ley seguridad

social, fue una propuesta muy bonita.

Expresd gue estan totalmente de acuerdo con esta resolucion que lo ordena Ley de Seguridad
Social en su articulo 31, y que va la Suprema Corte de Justicia también habia emanado una
sentencia y no seria puesto en discusién, incluso estuvo con la Dra. Altagracia Guzman
Marcelino en dias pasados, pero lo que llama su atencion de esa resolucidn es que el Colegio
Médico Dominicano tiene una ARS auto gestionada, y en ese mismo articulo de |a ley habla de

que los usuarios que estén en una ARS de autogestién también tienen que permanecer en su K
ARS de autogestién, y en el articulo tercero de la resclucion de SISALRIL se ordena a
UNIPAGO vy a la Tesoreria a que a partir del 1ro. enerc proximo se comiencen a realizar esos
traspasos.

En tal sentido, apela a que este CNSS de esa misma manera obligue a la SISALRIL con una

e resolucién sobre el articulo 31, para que los usuarios de las ARS de autogestion permanezcan
en su ARS, porque con la del CMD desde hace varios afios se estédn desviando los usuarios,

. sus médicos y médicas; en cuatro afos, se tiene siete mil titulares que los han sacado de su

J ARS y si SENASA se unio fue con la intencion de que ias grandes ARS no fueran los emporios
en el monopolio del SDSS, sino que fuera con el fin principal de que los pacienies que no
tenian donde ir estuvieran cubiertos en la Seguridad Social.

Exigio de este CNSS, como ente rector, que se le exija a la SISALRIL que de esa misma
manera se obligue con una resolucién a que los miembros y usuarios, meédicos y médicas,
permanezcan en su ARS. Expresd que liene varios ejemplos de medicos que los habian
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cambiado para otra ARS y lo que llama la atencion es que para la mayoria de las ARS que lo
sacan no es para SENASA, sino para ARS privadas, y cuando ellos han tenido la intencién de
volver a su ARS se les niega et traspaso, es decir, que la resclucién dice que a partir de enero,
pero ya inmediatamente esto se esta llevando a efecto, ya en la SISALRIL hay varios ¢asos en
los que se ha negado el traspaso de los afiliados a la ARS del CMD, y como Colegio Médico
liene la intencién llevar esa lucha y esa batalla, porque es una conquista gue han logrado con
mucho sacrificio, es una de las pocas ARS donde tienen sus viejitos, sus pensionades, médicos
ya viejos, los padres de sus médicos, porque ta mayoria de las ARS privadas no lo hacen,
incluso eso es violatorio a la ley, sus médicos pasantes y médicos residentes no los dejan que
sigan en su ARS, sine inmediatamente en el Sistema hay una manera, no sabe si es en
Tesoreria 0 donde, que inmediatamente lo desvian a otra ARS.

Reilerd que esta exigiendo que se respete la Ley de Seguridad Social, que como se esta
respetando que vayan a SENASA, también piden que se respete que ias ARS de auiogestion
no desaparezcan, porque en el escenario que tengan que luchar, 1o van a hacer.

Otro punto gue querian plantear en este consejo, que o haran ya por escrito, es que &l CMD
tiene alrededor de ocho meses en este Conseje y nunca ha visto la presencia de fa SIPEN, y
hay muchas cosas que como Consejeros de esta institucion, que no saben que se esta
haciendo con las AFP, no tienen un informe financiero de cémo estan cada una de las AFP, no
saben como se les distribuyen los fondos de pensicnes a cada uno; tienen impresiones e )\
informaciones de la forma que se pretende repartir cuando se tenga que hacer. Hay personas \K
qgue no recibiran $10.00 por esos fondos de pensiones, entonces considerd que son de los
temas importantes que como Consejeros deben manejar y solicité a este Consejo gue ponga
un dia en agenda para que el Superintendente de Pensiones este aqui y presente algunos
informes importantes que como Consejeros deben saber, porque estdn es para defender a la
poblacion dominicana.

El Gerente General del CNSS, Lic. Rafael Pérez Modesto, respondié gque con respecto a la
SIPEN, la DIDA, la Tesoreria, la SISALRIL, vienen cuando scn invitados debidamente por el
Consejo, si hay alguna demanda de parte de ustedes, consideré que la respuesta la misma
Consejera se la dio, s requiere la presencia de ellos para tal o cual tema se les invita en el
momento que considere, se pondria en agenda y se hace la solicitud.

En cuanto al primer tema, eso es un enfoque, pero no le puede dar ningun tratamiento el

a,;', Consejo, 2 menos que no sea apoderado para es¢. En ese caso como la Gerencia tuvoe la visita
de ADARS como parte de las responsabilidades, porque no estan de acuerdo con la resclucion
\Q de SISALRIL, pero si ellos no socmeten una consideracion, una propuesta al Consejo, la
\ Gerencia no estd autorizada a emitir consideraciones sobre eso, de manera pues que si el /
*{ CMD tiene ese mismo punto, tendria que someterio a Consejo y el Consejo entonces ponderay |-
N actla en consecuencia. '\

El Consejero Semari Santana comentd gue con relacion al tema que preocupa a la Dra.
Amarilis, en cuanto a la ARS de autogestion del CMD, la respalda. Aprovech¢ este tema para
darle las gracias a a colega Ruth por esta iniciativa tan imporiante, aparig que la secrﬁﬁqa y
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exhort6 a los demas colegas presentes a ponderarlo y que esa comision permanente se pueda
realizar para bien de muchas personas afectadas.

Agrego gue la Ley de Seguridad Social en su articulo 124 habla de la conservacion temporal de
los derechos cuando el empleado del Régimen Contributivo es desahuciado o retirado del
puesto de trabajo, y acogen 60 dias para conservar los derechos familiares por servicios de
salud en las ARS, esa situacidon se ha dado en personas que conoce y en el trabajo también,
ha tenido que ir y trasladarse a pelear con la ARS SDS y ni asf algunas ARS lo han reconocido.

En ese sentido, quiso ver si es con la DIDA ¢ especificamente con los organismes de ia
SISALRIL, que hay que enviar una comunicacion via el Consejo para que se le ponga atencian,
y considerd que la DIDA debe jugar un papel importanie en ese aspecto. Reiterd que cuando a
un trabajador lo desahucian de un empleo tiene 60 dias de cobertura de salud, pero esos 60
dias casi nunca se cumplen y aparte de eso le dicen que se va a evaluar para ver a qué
regimen va y nadie evalua el Régimen Subsidiado en ese sentido, porque hay que agotar un
tramito muy largo por SIUBEN, o sea, que eso es un mecanismo de esa persona cuando es
desahuciado del frabajo, tanto él como su familia en aspectos de salud.

El Sub Gerente General del CNSS, Lic. Eduard Del Villar, brindé informacion para el Lic.
Semari, en relacidn a su dltimo reclamo, indicando que los estados financieros que presenia ta
TSS siempre muestran uncs montos que corresponden al pago de los 60 dias de cobertura
posterior al desahucio, o sea, que si esta presentado, puede ser un protlema de registro, pero
la Tesoreria sigue pagando cuando la persona le dan de baja por retiro, sigue pagando los dos
meses de cobertura.

Para la ARS es diferente, porque ciertamente la ARS sique pagando el servicio, 0 sea, no
funciona asi, la ARS sl le da cobertura, si hay un problema es de fa Tesoreria, pero hasta
donde tiene entendido la Tesoreria ha ido pagando fielmente ese tipo de cosas. Entonces, io
ideal seria que ta DIDA venga y presente la informacién.

El Consejero Semari Santana comentd que por eso menciond la DIDA, porque esas personas
afectadas no estan recibiendo los servicios en la ARS a la que pertenecen.

E! Presidente en Funciones del CNSS, Dr. Winston Santos, finalizado el tema y siendo las
12:05 p.m. dio por cerrada la Sesidn, en fe de la cual se levanta la presente Acta que firman

todos los Miembros d/al Consegjo presentes en la misma. K
bl D
VINSTON SANTOS

DR. NELSQN RODRIGUEZ MONERO
Vice Ministro de Trabajo Vice Ministro de Salud Publica
Presidente en Funciones del CNSS
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DR. PERSIO O. ;MERO NAVARRO

" TituldnCMD Suplente CMD

] I
g{ UMD W ).
LIC. YRENE ALCANTARA MORENO
Titular Representante de los Profesionales y Técnicos de la Salud

ING. PAULC HERRERA MALUF LIC. GELIN IVIANA RIVEIRO D,
Titular Sector Empieador

7 { g .,;‘
ING. CANDM

Suplente

HERNANDEZ CAJESUS ALMANZAR

V!ar Sfector‘ Empleador

ONE LIC. AGU VARGAS SAILLANT

y Titutar Sector W

SR. GABRIEL
Titular Sector L

LIC. DELTI SOSA
Suplente Sector Laboral
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Doy,

LIC. DIANY ABREU

L PEREZ MO TO
Gerente General y Secrsatario del CNSS




