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INTRODUCCION

El presente Manual de Procedimientos Administrativos del ISBM actualizado, servirda de guia
prdctica como herramienta de soporte a la gestion administrativa y operativa del Instituto; el cual
contiene informacién ordenada y sistematica, estableciendo claramente los objetivos, el alcance y
los responsables de cada uno de los procedimientos, asi como el paso a paso a seguir, siendo de

mucha utilidad para la consecucién de los objetivos institucionales.

Cada uno de los procedimientos desarrollados en las diferentes dependencias del instituto, estan
conformados de acuerdo a lo siguiente: Asesoria Legal, Unidad de Auditoria Interna, Unidad de
Planificacién Institucional y Procesos, Unidad Financiera Institucional, Unidad de Adquisiciones y
Constataciones Institucional, Unidad Juridica, Unidad de Acceso a la Informacién Publica, Sub
Direccién de Salud y Sub Direccion Administrativa; asi como las diferentes dependencias que las

conforman.

Los procedimientos se revisaron y actualizaron con el apoyo de las diferentes Jefaturas responsables

de los mismos, bajo la conduccién del equipo técnico que para tales efectos se conformé.

Una vez aprobado, es responsabilidad de cada una de las jefaturas velar por su cumplimiento, lo
que les permitira una mejor planificacion de las diferentes actividades institucionales, asi como la

mejora continua del Control Interno.




OBJETIVO GENERAL.

Contar con un instrumento administrativo que apoye el quehacer cotidiano de las diferentes areas
del Instituto, con una sucesion cronoldgica y secuencial de un conjunto de labores concatenadas y
que constituyen la manera de efectuar un trabajo dentro de un dmbito predeterminado de

aplicacion.

OBIJETIVOS ESPECIFICOS.

a. Describir los pasos a seguir para desarrollar las diferentes actividades institucionales.

b. Estandarizar las actividades de las diferentes areas de gestion.

c. Proporcionar una visién integral de la institucién al personal.

d. Guiar al personal en la ejecucidn de sus actividades.

e. Inducir al puesto, cuando se trata de personal nuevo en el area.

f. Adiestrary capacitacion al personal.

g. Facilitar la interrelacidon de las distintas areas del Instituto.

h. Permitir una adecuada coordinacién de actividades a través de un flujo eficiente de la
informacion.

i. Establecer las responsabilidades del personal.
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. PRESIDENCIA

TRAMITE PARA AGENDAR Y PRESENTAR PUNTOS DE
ACTAS E INFORMES PARA EL CONSE]JO DIRECTIVO-

INSTITUTO SALVADORENO DE ISBM.

BIENESTAR MAGISTERIAL PRESIDENCIA

OBIETIVO: Sistematizar la forma de agendar puntos de acta e informes para el Consejo Directivo del ISBM, facilitando su
presentacidn oportuna a las diferentes sesiones.

ALCANCE: Estan sujetas al procedimiento todas las dependencias del ISBM que requieran tramitar resoluciones y/o
acuerdos del CD-ISBM, con base en lo establecido en |a Ley del ISBM, asi como en otras disposiciones normativas gue sean
aplicables. Asi mismo estan sujetas al tramite todas las jefaturas, cuando deban presentar informe(s) a dicha autoridad.

RESPONSABLES: Sub Directores, Jefaturas de Unidades de Staff, Coordinadores y demas Jefaturas.

ANEXOS:
- Formato para aprobacidn de punto de Consejo Directivo. (Anexo 1).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
1 Solicitan a Presidencia, mediante correo electrénico y con al menos tres dias
habiles antes de la Sesidn, agendar los puntos de acta o informes a presentar
al Consejo Directivo, para aprobacién o conocimiento, siempre y cuando haya
sido revisado por la Unidad Juridica cuando apligue. Dependencias Solicitantes
Nota: Por excepcidn, pueden agendarse los puntos de acta o informes en
tiempo diferente al establecido y previo aval del Director Presidente.
2 Elabora primer proyecto de agenda de acuerdo a las solicitudes de las unidades Asistente de Consejo
solicitantes detallados en el paso 1 y traslada al Asesor Legal para su revision. Directivo
Recibe y revisa proyecto de agenda:
a) Consulta con el Director Presidente el proyecto de agenda y de ser
procedente, remite el proyecto de agenda consultado al Asistente de
3 sl b : : ey Asesor Legal
Consejo Directivo con copia a la Jefatura de la Unidad Juridica.
b) De haber cambios, remite mediante correo electrénico las observaciones
para gue sean subsanadas, caso contrario se devuelve al asistente para la
reproduccion de las mismas.
i i licitantes, los nu de acta ) .
Comunica § las dependencias solicitante meros de puntos y : Asistente deConsejo
4 correspondiente, de acuerdo al proyecto de agenda avalado por el Director Directivo
Presidente.
igi i inform nda n i
5 Presentan original y (;qplas de Ios_;.luntos o informes agendados al menos co Dependencias Solicitantes
24 horas antes del inicio de la sesion.
6 Recibe la documentacion descrita en el punto 5 y prepara los paguetes a ser Asistente de Consejo
entregados a los miembros del Consejo Directivo, Directivo
7 Presenta agenda avalada al Consejo Directivo para su Aprobacion. Director Presidente
8 Aprueba o modifica la agenda presentada. Consejo Directivo
; Asistente de Consejo
9 Archiva agenda y documentacion de soporte. !
Directivo




ELABORACION Y RATIFICACION DE ACTA DE SESION
DEL CONSE]JO DIRECTIVO

D
BIENESTAR MAGISTERIAL PRESIDENCIA
OBJETIVO: Sistematizar la forma de elaborar y ratificar el Acta de Sesiones donde constan las decisiones tomadas por la
maxima autoridad del ISBM.

ALCANCE: Estan sujetos al procedimiento el personal de Presidencia y el Consejo Directivo.

RESPONSABLES: Miembros del Consejo Directivo, Director Presidente, Asesor Legal y Asistente de Consejo Directivo.

ANEXOS:
- Esguema de Acta de Sesion del Consejo Directivo (Anexo 2).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
i Elaborar el Acta, conforme a las anotaciones de |a sesion llevada a cabo y Asistente de Consejo
remite mediante correo electrénico al Asesor Legal para su revision. Directivo

Revisa el Acta de la sesion:

a) De haber observaciones, solicita subsanaciones mediante correo
electronico al Asistente del Consejo Directivo.

2 Asesor Legal

b) De no existir observaciones, remite al Director Presidente y a los miembros
del Consejo Directivo, Proyecto Digital del Acta a través de correo

electronico.
3 Revisan el Acta y de haber observaciones, remiten mediante correo Director Presidente /
electrénico al Asesoria Legal, para las correcciones necesarias. Consejo Directivo
Recibe las observaciones y subsana el acta, remitiéndola a la Asistente del
4 £ (T 5 G -y Rl Asesor Legal
Consejo Directivo para la lectura en la préxima sesion de Consejo Directivo.
Lee el Acta en la sesion del Directorio:
a) Si el directorio identifica alguna observacidén en la lectura y estima
pertinente, modifica, aprueba y ratifica el Acta.
] b) tgrrzzsé:;::ntgs Consejo corrige, imprime y gestiona las firmas piisiantedetonssio

Directivo

c) Escanea el acta firmada y remite copia mediante TRANSDOC, a la Jefatura
de la Unidad Juridica y por correo electrénico al Asesor Legal para archivo
y respaldo en caso de deterioro o extravio de los documentos, finalmente
archiva de forma fisica y digital.
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ELABORACI(')N’DE CERTIFICACIONES DE ACUERDOS Y
NOTIFICACION DE DECISIONES TOMADAS POR EL

INETITUTO SALVADORENG DE CONSEJO DIRECTIVO - ISBM.

BIENESTAR MAGISTERIAL PRESIDENCIA

OBIETIVO: Sistematizar la forma de elaborar y notificar los acuerdos, resoluciones, decisiones, peticiones especiales o
encomiendas del Consejo Directivo del ISBM.

ALCANCE: Esta sujeto a este procedimiento el personal de |a Presidencia del ISBM.
RESPONSABLES: Director Presidente, Asesor Legal, Asistente de Consejo Directivo y Secretaria de Presidencia.

ANEXOS:

- Formato de Certificaciones de Acuerdos y Resoluciones tomados por el Consejo Directivo (Anexo 3).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora los proyectos de certificaciones de resoluciones y acuerdos tomados
1 por el Consejo Directivo, conforme al Acta, priorizando los de aplicacion Asistente de Consejo
inmediata y los remite mediante correo electrénico o de forma impresa al Directivo

Asesor Legal para su revision.

Revisa los proyectos de Certificacion de Resoluciones y Acuerdos, priorizando
los de aplicacion inmediata.

2 Remite los proyectos con correcciones a través de correo electronico o de Asesor Legal
forma manuscrita en el documento impreso al Asistente de Consejo Directivo,
para la subsanacidn.

3 Subsana las correcciones enviadas por el Asesor Legal y remite documentos Asistente de Consejo
con las correcciones para revision final a la Secretaria de Presidencia. Directivo

Revisa las Certificaciones, priorizando los de aplicacion inmediata.
De haber observaciones, devuelve los documentos para subsanacion a la | Secretaria de Presidencia /
4 Asistente de Consejo Directivo quien imprime de nuevo el documento y Asistente de Consejo
regresa al paso 3. Directivo

De no haber observaciones, gestiona la firma del Director Presidente.

Recibe las certificaciones para firma; de haber observaciones, de forma
manuscrita las emite y entrega para que se realicen Ias correcciones.

5 De no haber observaciones, firma las certificaciones y entrega los documentos Director Presidente
a la Secretaria de Presidencia y/o Asistente de Consejo Directivo para
continuar con el tramite.

Recibe las certificaciones firmadas, coloca el sello y escanea los documentos,
6 remitiéndolos mediante correo electrénico para la distribucion a la secretaria
de presidencia.

Recibe la documentacion escaneada y distribuye a las dependencias
correspondientes mediante el sistema de TRANSDOC o en fisico cuando sea
7 necesario y entrega al Asistente de Consejo Directivo los comprobantes con | Secretaria de Presidencia
constancias de recepcion para archivarlos.

Asistente de Consejo
Directivo

Recibe las constancias de recepcion y las archiva juntamente con las
certificaciones Originales. Alimenta controles para registrar la emisién y Asistente de Consejo
transferencia de certificaciones de Acuerdos. Directivo

Termina gestion y archiva.




EMISION DE CONSTANCIA DE ASISTENCIA A LAS
SESIONES Y JORNADAS DE TRABAJO, POR PARTE DE

s LOS MIEMBROS DEL CONSEJO DIRECTIVO-ISBM.

BIENESTAR MAGISTERIAL PRESIDENCIA

OBJETIVO: Sistematizar la emisién de las constancias de asistencia, para la entrega de las mismas a cada miembro del

Consejo Directivo.
ALCANCE: Miembros del Consejo Directivo.

RESPONSABLES: Director Presidente, Asistente de Consejo Directivo, Secretaria de Presidencia o persona a quien delegue
para las funciones de este procedimiento.

ANEXOS: Formato de Constancia de Asistencia a sesiones de Consejo Directivo. (Anexo 4).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora y transfiere desde TRANSDOC, correo electrdnico o, por excepcion de
3 forma impresa, los proyectos de constancias de asistencia de los miembros del Asistente de Consejo
CD a las sesiones, para gque el Director Presidente emita las firmas Directivo

correspondientes.

Revisa los proyectos de Constancia de Asistencia:

De haber observaciones, reenvia a través de TRANSDOC, correo electrénico o
de forma impresa, los proyectos con las observaciones para que sean
corregidos por el Asistente de Consejo Directivo.

De no existir observaciones, TRAMITA Y CONFIRMA desde TRANSDOC,
emitiendo firmas digitales a las constancias de asistencia y para el caso de las
constancias impresas, emite |as firmas correspondientes. Remite copia al
Asistente de Consejo Directivo para continuar con el tramite de distribucion.
Remite constancias a cada miembro del Consejo Directivo a través del
TRANSDQC, correo electronico o de forma impresa y gestiona firma de entrega Asistente de Consejo
en la préxima sesion del Directorio. Directivo
Archiva el listado de firmas como comprobante de entrega de constancias.

Director Presidente
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ELABORACION Y REMISION DE CONVOCATORIAS PARA
ASISTIR A LAS SESIONES DE CONSE]O DIRECTIVO-

INSTITUTO SALVADOREN [SBM.
BIENESTAR IIGIST!RI.IL
PRESIDENCIA

OBJETIVO: Realizar de una manera sistematica y oportuna, las convocatorias a los miembros del Consejo Directivo para cada
sesion.

ALCANCE: Miembros del Consejo Directivo.

RESPONSABLES: Asistente de Consejo Directivo, Director Presidente, Secretaria de Presidencia o persona a quien delegue
las funciones de este procedimiento.

ANEXOS: Formato de Convocatoria (Anexo 5)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora y transfiere desde TRANSDOC, correo electronico o de forma impresa,
las cartas de convocatoria a las sesiones del Directorio, para que el Director
1 Presidente emita la firma correspondiente.

Asistente de Consejo
Directivo

Gestiona las firmas con el Director Presidente.
Revisa la carta convocatoria:

a) De haber observaciones, reenvia a través de TRANSDOC, correo
electrénico o detalla en la carta impresa, las observaciones para que sean
corregidas, por el Asistente de Consejo Directivo.

b) De no existir observaciones, TRAMITA Y CONFIRMA desde TRANSDOC,
emitiendo firma digital a las cartas convocatoria, remitiendo copia a la Director Presidente o su
Asistente de Consejo Directivo para su distribucién a los miembros de delegado
Consejo Directivo.

Nota: esta actividad puede realizarla |a Secretaria de Presidencia considerando
el tiempo, previa autorizacion del Director Presidente. En caso de gue las
cartas convocatorias, hayan sido remitidas de forma impresa para la gestion
de firmas, el Director Presidente firma y entrega al Asistente de Consejo
Directivo para su distribucion.

Recibe carta de convocatoria firmada, ya sea de forma digital desde TRANSDOC
o de forma impresa, o mediante correo electronico. Asistente de Consejo
Directivo

Archiva y finaliza gestion desde TRANSDOC.




APROBACION DE ACUERDOS DE PRESIDENCIA.

INSTITUTO m\mmuﬁo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

PRESIDENCIA

OBJETIVO: Definir los pasos para solicitar la aprobacién de acuerdos que deba firmar el Presidente del Instituto, conforme
a sus atribuciones legales.

ALCANCE: Estan sujetas al procedimiento, todas las dependencias del ISBM que requieran tramitar la emisidn de Acuerdos
de la Presidencia.

RESPONSABLES: Subdirectores, Jefaturas de Divisidn, Jefaturas de Unidades de Staff y Jefaturas de Departamento, Unidades
o Secciones, Coordinadores, Administradores y otro personal responsable del ISBM.

ANEXOS: Formato de Certificaciones de Acuerdos y Resoluciones tomados por el Consejo Directivo (Anexo 3).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Identifica necesidad, remite a la Unidad Juridica a través de TRANSDOC, la
1 solicitud de revision de aspectos legales del proyecto de Acuerdo de | Dependencias Solicitantes

Presidencia, juntamente con sus anexos que justifiquen la solicitud.
Recibe solicitud y revisa:

a) De ser procedente, remite juntamente con sus anexos mediante
TRANSDOC, correo electrénico o de forma impresa al Director Presidente
2 para su aprobacion. Unidad Juridica

b) De no ser procedente, devuelve la documentacién a la dependencia
solicitante con las observaciones para su debida subsanacién o con la
justificacion del porgue no procede dicha solicitud.

Recibe la documentacién y revisa;

a) De considerarlo procedente, tramita y confirma desde TRANSDOC,
imprime, firma y sella, remitiendo el documento a la Secretaria de
Presidencia. ;

3 Director Presidente

b) De existir observaciones, transfiere los documentos a la Unidad Juridica,
detallando las observaciones para tramitar las subsanaciones o detallando
la razon por la cual no se considera procedente dicha solicitud y vuelve al
literal b) del paso 2.

Recibe acuerdo firmado lo escanea y transfiere mediante TRANSDOC a la
Unidad Juridica y a Ia dependencia solicitante. Archiva el documento original.

Secretaria de Presidencia
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TRAMITACION DE OPINION O APOYO DE LA ASESORIA
LEGAL SOBRE CORRESPONDENCIA.

BIENESTAR MAGISTERIAL PRESIDENCIA — ASESOR LEGAL

OBIETIVO: Sistematizar la forma de tramitacion de opinién o apoyo del Asesor Legal sobre correspondencia interna y
externa, recibida o elaborada por otras areas o por elaborar para despacharse.

ALCANCE: Aplica para los miembros del Consejo Directivo y el Director Presidente del ISBM, en el marco de la Ley del ISBM
y otra normativa aplicable al Instituto.

RESPONSABLES: Consejo Directivo del ISBM, Asesor Legal y Secretaria de Presidencia.

ANEXQOS:
. PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita verbalmente o por escrito mediante Memorandum a través de SofSElS DIFaCt i/ Ditactor
1 TRANSDOC o de correo electrénico, opinion o apoyo del Asesor Legal en la ]

o e Presidente
preparacién de correspondencia interna y/o externa.

Analiza la informacion y documentacion presentada, relacionada con el caso:

a) Emite opinion verbal o escrita, segun lo solicitado por |a autoridad. Si la
opinidn es por escrito, se elabora y remite desde TRANSDOC o por correo

' electronico los proyectos de la correspondencia requerida.

. Asesor Legal

b) Si se considera necesario solicitar informacion para profundizar en el
andlisis, realiza la solicitud de informacién o datos complementarios a
otras dependencias relacionadas con el caso, mediante correo
electrénico, estableciendo un plazo para la entrega de la informacion.

Reciben solicitud y remiten la informacidn o datos solicitados, segun el plazo
3 establecido por el Asesor Legal. La remision de la informacion se realizara por Otras Dependencias
el mismo medio solicitado.

Recibe informacidn por parte de otras dependencias y realiza al numeral a) del

4 Asesor Legal
paso 2. g
Recibe la opinidn y dispone lo conveniente; o si es por escrito, tramita y
. s confirma la correspondencia desde TRANSDOC o envia correo electrénico y | Consejo Directivo/Director
remite copia a la Secretaria de Presidencia para continuar con el tramite de Presidente
distribucion.
Recibe la copia de la Correspondencia y revisa:
a) Silacorrespondencia es interna, remite copia a través de TRANSDOC o por
correo electrénico a las dependencias correspondientes y finaliza el
tramite.
6 Secretaria de Presidencia

b) Sila correspondencia es externa, la remite a través de TRANSDOC y de
forma fisica para su distribucién.

c) Archivay finaliza gestion.




SEGUIMIENTO A OTRAS DECISIONES TOMADAS POR EL
CONSE]O DIRECTIVO - ISBM.

INSTITUTO mvmuﬁo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL PRESIDENCIA

OBJETIVO: Sistematizar la forma de brindar seguimiento a otras decisiones tomadas por Ia maxima autoridad del ISBM.

ALCANCE: Estan sujetas al procedimiento todas las dependencias del ISBM a las que se les hayan realizado encomiendas
v/o peticiones especiales, segun acuerdos y otras decisiones emanados de la maxima autoridad del ISBM.

RESPONSABLES: Subdirectores, Jefaturas de Unidades de Staff y de otras dependencias destinatarias,

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora los proyectos de memorandos de seguimiento acuerdos y otras notas
oficiales, sobre peticiones o encomiendas especiales y otras decisiones del Asistente de Consejo
Directorio desde TRANSDOC o de forma tradicional, y los remite al Asesor Legal Directivo

para su revision mediante correo institucional o de forma impresa.

Revisa los proyectos de memorandum vy otras notas oficiales, peticiones o
encomiendas especiales y otras decisiones del Directorio que le son remitidos
por la Asistente del CD v, ocasionalmente, por la Unidad Juridica. En algunos
casos de mayor complejidad, los proyectos los elabora directamente el Asesor
Legal.

=

De haber observaciones, remite documentos con sus correcciones a través de
TRANSDOC, por correo electronico o de forma manuscrita a la Asistente de
Consejo Directivo, para la subsanacion de observaciones hechas, las cuales la
asistente le presente el nuevo documento corregido.

Asesor Legal

De no existir observaciones, remite a revision del Director Presidente los
Proyectos de dichos documentos a través de TRANSDOC, correo electrénico o
de forma impresa para la posterior firma.

Revisa los proyectos de memorandum y otras notas oficiales de peticiones o
encomiendas especiales y otras decisiones del Directorio.

a) De haber observaciones al documento, remite correspondencia a través
de TRANSDOC, por correo electronico o de forma manuscrita con las
observaciones y solicita correcciones al Asesor Legal, efectuadas las
cuales, lo pasa nuevamente al Director Presidente.

3 Director Presidente

b) De no haber observaciones, a través de TRANSDOC el Director Presidente
o su delegado, TRAMITA Y CONFIRMA los proyectos de memorandum de
seguimiento a los acuerdos, peticiones o encomiendas especiales,
emitiendo automdticamente las firmas correspondientes y remite copias
de la correspondencia TRAMITADA Y CONFIRMADA a la Secretaria de
Presidencia y de igual forma si la correspondencia es firmada de manera

autografa.
Si el evento del inciso segundo del paso 3 ocurre, efectda correcciones a los
4 documentos y pasa el mismo al Director Presidente con las correcciones Asesor Legal

efectuadas, para que el Director Presidente realice el inciso tercero del paso 3.
Si el inciso tercero del paso 3 ocurre, remite copia del memorandum de
5 seguimiento a los acuerdos a cada una de las subdirecciones o jefaturas de | Secretaria de Presidencia
staff correspondientes para su gestion.
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Recibe correspondencia de seguimiento a los acuerdos tomados por el
Directorio, de peticiones o encomiendas especiales u otras decisiones del
Directorio, realiza gestiones y remiten respuestas segun el plazo establecido
detallado en el memorandum o certificacidén del Acuerdo enviado por la
Presidencia.

Subdirecciones y Jefaturas
de Staff y otras jefaturas
cuando aplique.

Verifica respuesta solicitada:
a) Sicumple con lo solicitado, orienta a las subdirecciones o jefaturas de staff
elaborar y presentar punto de acta o informe al Consejo Directivo para

conocimiento.

b) Sinocumple con lo solicitado. Vuelve al paso 1.

Asesor Legal
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TRAMITACION DE RECTIFICACION O SUBSANACION EN
ACTAS Y/0 CERTIFICACIONES DEL CONSE]JO

INSTITUTO SALVADORENO DE DIRECTIVO.
BIENESTAR MAGISTERIAL PRESIDENCIA

OBJETIVO: Establecer los pasos para la forma de tramitar las rectificaciones o subsanaciones de datos en actas y/o

certificaciones del Consejo Directivo.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Todas las Jefaturas, personal de nivel técnico del ISBM y personal de apoyo de Presidencia.

ANEXOS: Formato para aprobacion de punto de Consejo Directivo. (Anexo 1).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
ifi i ificacion ion en Acta y/o ) i
Idernlnfrca‘ la I"IECESIdad. de_ regtl cacion o spbsanam ny Rersonal queidentifica el
25 Certificaciones de Consejo Directivo y lo comunica a la jefatura inmediata hallazgo
superior para el tramite correspondiente.,
a) Verifica la informacién y comunica la necesidad de subsanacién a la
Presidencia, proporcionandole la documentacidn de respaldo.
b) Tramita el Punto con sus recomendaciones, para el Consejo Directivo, con | Sub Directores, Jefatura de
Visto Bueno de la Unidad Juridica, y la fUnldad Juridica,
2 c) Solicita incorporacién del tema para agenda de sesion de Consejo ije _a:jtu(;as ge g:r?:
Directivo al tener listo el Punto correspondiente. — e? ——
Asesoria Legal.
Cuando se trate de inconsistencias de forma en las certificaciones, estas
seran subsanadas con el Director Presidente.
) . - Asistente de Consejo
Se incorpora el Punto o informe para la agenda de la siguiente sesién de A : )
3 Conseia Planting Directivo, Asesoria Legal,
| 3 4 .
) Director Presidente
Presenta el Punto o informe juntamente con la documentacidn anexa si fuere
4 necesario y las recomendaciones del caso, para conocimiento y toma de Director Presidente
decision del Consejo Directivo.
Recibe, analiza y de ser procedente, aprueba la rectificacion o subsanacién o ey e
L : o P F X Consejo Directivo
solicitada, caso contrario solicita ampliacion de la informacién.
6 Elabora el proyecto de certificacion del acuerdo de la rectificacién o Asistente de Consejo
subsanacion y traslada a la Asesoria Legal para la revisién correspondiente. Directivo.
Recibe proyecto de certificacion del acuerdo, revisa y devuelve a la Asistente
7 de Consejo Directivo para las correcciones si las hubiere, y para la gestion de Asesoria Legal
las firmas del Director Presidente.
Realiza las correcciones en las certificaciones y actas, y traslada las . ;
i : B Asistente del Consejo
8 certificaciones a la Secretaria de Presidencia para verificar que las .
: ; R Directivo
subsanaciones estén conformes a lo indicado.
Recibe las certificaciones con las correcciones realizadas y en caso de no existir
inconsistencias, gestiona firma del Director Presidente. Caso contrario, ) . .
9 : . : Secretaria de Presidencia
devuelve a la Asistente de Consejo Directivo para la subsanacion
correspondiente.
Recibe certificaciones, revisa y en caso de ser procedente, firma. Caso :
10 : y ; P Director Presidente
contrario, devuelve para correccion,
Recibe certificacién debidamente firmadas por el Director Presidente,
digitaliza y transfiere a las jefaturas correspondientes para el cumplimiento del
11 2 L e i > : retaria de Presiden
acuerdo y traslada la certificacidn y/o acuerdo original en fisico a la Asistente 36 dencia
del Consejo Directivo para su archivo.
12 Recibe certificacién, dan cumplimiento a lo encomendado y archivan. Jefaturas solicitantes
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. UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA.

PROCEDIMIENTO GENERAL DE LA PLANIFICACION

INSTITUTO RENO D
SIENESTAR MAGISTRRIAL UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA

OBJETIVO: Proporcionar una guia de cémo realizar la auditoria y facilitar el control de su ejecucion
ALCANCE: Definir los parametros a ser empleados para lograr los objetivos de la auditoria
RESPONSABLES: Auditor

ANEXOS: Memorandum de Planificacidn. (Anexo 6).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Realiza visita preliminar a los responsables de la Unidad que sera auditada vy
comunicara sobre la auditoria a realizar

- ) ! Jefatur itori
1 Instruird a los auditores sobre los procedimientos a seguir para obtener Sl e AuTiona

conocimiento y entendimiento de la unidad auditada, indicard la forma de
administrar el trabajo (cuando aplique la estructura organica).

a) Recopilardn Informacion, relacionada con los aspectos siguientes:

- Normativa legal y técnica aplicable a la Unidad

- Plan anual de trabajo

- Informes de labores

- Informes de avance de metas (cuando aplique)

- Organigrama y demas informacidn relacionada con Ia organizacion de

2 la unidad objeto de examen Auditor
- Indicadores de gestion establecidos para el funcionamiento de la
Unidad (cuando aplique)
- Informes resultantes de |a gestion de la Unidad de Auditoria.
b)  Comunicarén a la Jefatura de Auditoria sobre |os resultados del analisis de |a
informacion cbtenida.
3 Emitird la orden de trabajo correspondiente (cuando aplique la estructura
organica). Jefatura de Auditoria
A Supervisara el proceso de planificacién y con la colaboracién de los auditores, Jefatura de Auditoria

elaborara el Memorando de Planificacion Respectivo segun formato.




I s B M PROCEDIMIENTOS GENERALES DE EJECUCION

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIRNESTAR MAGISTERIAL UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA

OBJETIVO: Apoyar a la Administracion del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, realizando analisis, evaluaciones,
recomendaciones, asesoria e informacion concerniente a las actividades auditadas.

ALCANCE: Delimitar la actividad o drea que sera sujeta de verificacion.
RESPONSABLES: Auditor

ANEXOS: Esquema Borrador del Informe de Auditoria Interna (Anexo 7).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Auditor

1 Preparara los programas de auditoria para el drea o actividad objeto de examen.

Revisara y aprobard los programas de auditoria. (Cuando aplique la estructura

organica).

v Aplicard los procedimientos del programa de auditoria.

v" Obtendr3 evidencia suficiente y competente para sustentar los hallazgos

¥" Elaborara los hallazgos de auditorfa con los elementos detallados en el Auditor
Manual de Auditoria Interna.

Presentara los hallazgos a la Jefatura de Auditoria (cuando aplique la estructura

organica).

Revisaréa los hallazgos y se asegurara que se encuentren debidamente sustentados

con evidencia suficiente y competente. Durante el proceso revisara los papeles

de trabajo y anotard sus Instrucciones u observaciones (Cuando aplique la

estructura organica).

- Jefatura de Auditoria

Comunicara a los responsables de la unidad auditada los resultados de la S
e i Jefatura de Auditoria

4 auditoria, en la forma siguiente:

a) Comunicacién directa a las personas relacionadas con los hallazgos,
solicitandoles sus comentarios con evidencias documentadas.

b) Silos hallazgos se mantienen, se comunicaré al responsable de la unidad
objeto de examen.

5 Preparara el borrador de informe. Auditor
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I s B M PROCEDIMIENTOS GENERALES DE LA FASE DE
B, p.aw INFORME

- —

O DE
BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA
OBJETIVOQ: Informar los resultados de los diferentes examenes realizados a la Administracion del Instituto Salvadorefio de

Bienestar Magisterial, a fin de que tomen en consideracion las recomendaciones efectuadas.
ALCANCE: Informe de acuerdo al examen ejecutado.
RESPONSABLES: Auditor

ANEXOS: Esguema Informe Final de Auditoria Interna (Anexo 8).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Presentaran el borrador de informe a la Jefatura de Auditoria, a efecto de
discutir su contenido. (Cuando aplique la estructura organica).

De existir observaciones, aplicaran las correcciones que fueren necesarias al
borrador de informe.

Previa convocatoria, presentaran en reunion de lectura, el borrador de
informe a los responsables de la unidad auditada.

1 Auditores

Auditores

Después de presentado el informe a los responsables de la unidad auditada, la
Jefatura de Auditoria, con la colaboracion de los auditores analizard los
comentarios y evidencias presentadas por los responsables y preparara el
informe final, en el cual se incorporaréan dichos comentarios.

3 Se asegurard que el informe contenga todos los elementos necesarios, lo Jefatura de Auditoria
suscribird y distribuird, asi:

a) Al Consejo Directivo a través de la Presidencia

b) A los responsables del area auditada.

c) Corte de Cuentas de |la Republica

d) Al archivo de Auditoria Interna y al legajo de papeles de Trabajo
correspondiente,




.  UNIDAD DE PLANIFICACION INSTITUCIONAL Y PROCESOS.

FORMULACION DEL PLAN ESTRATEGICO
INSTITUCIONAL.

UNIDAD DE PLANIFICACION INSTITUCIONAL Y PROCESOS

OBJETIVO: Establecer los pasos para formular el Plan Estratégico Institucional.

INSTITUTO SALUADOREEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

ALCANCE: Institucional

RESPONSABLES: Unidad de Planificacién y Procesos

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Encomienda la conduccion del proceso de elaboracion del Plan Estratégico a .
1 : 42 : B Presidencia
la Jefatura de la Unidad de Planificacion Institucional y Procesos.
Recibe encomienda vy procede a elaborar el Programa de ejecucion de | Jefatura de la Unidad de
2 actividades para la formulacion del Plan Estratégico. Planificacion institucional y
Procesos
3 Presenta prograrlrfa en reunion de jefatura, e.infqrma elinicio de las actividades Jefaturas de Dependencias
para la formulacion del Plan Estratégico Institucional.
Remite convocatoria mediante correo electronico a los coordinadores de Jefatura de la Unidad de
4 policlinicos, jefaturas de dependencias, miembros del Consejo Directivo, para | Planificacién institucional y
asistir a los talleres de identificacion de la problematica. Procesos
Identifica el problema principal, a través de una lluvia de ideas realizada en Jefatura de la Unidad de
5 taller con la participacion de Jefaturas de Dependencias y Coordinadores de | Planificacion institucional y
Policlinicos. Procesos
Desarrolla las causas y efectos del problema principal en taller con la | lefatura de la Unidad de
6 participacién de Jefaturas de Dependencias y Coordinadores de Policlinicos. Planificacién institucional y
Procesos
Establece objetivos a través del andlisis de las causas y efectos en taller con la | Jefatura de la Unidad de
7 participacion de Jefaturas de Dependencias y Coordinadores de Paliclinicos. Planificacidn institucional y
Procesos
Desarrolla analisis situacional de la Institucién en taller con la participacion de | Jefatura de la Unidad de
8 Jefaturas de Dependencias y Coordinadores de Policlinicos. Planificacidn institucional y
Procesos
Sistematiza la informacién generada en cada uno de los talleres y desarrolla la Jefatura de la Unidad de
9 propuesta del pensamiento estratégico: Vision, Misidn, Valores objetivos | Planificacién institucional y
estratégicos, metas estratégicas, politicas, programas, proyectos y macro Procesos/Técnico de
actividades. Planificacidn.
Elabora y presenta al Cons.ej.o Dlrecltwo.a traves de una Jornada de trab;;q la Jefatura de ia Unidad de
10 propuesta de Plan Estratégico Institucional, el cual debe de incluir: Visidn, Planificacién instituclonaly
Mision, Valores objetivos estratégicos, metas estratégicas, politicas, Senror s
programas, proyectos y macro actividades para su revision y analisis.
Recibe, revisa y analiza la propuesta del Plan Estratégico Institucional, en caso
11 de existir observaciones, solicita realizar los cambios correspondientes a la Consejo Directivo
Jefatura de Planificacidn Institucional y Procesos
Recibe observaciones, subsana, elabora punto y gestiona visto bueno de la | Jefatura de la Unidad de
12 Unidad Juridica para su presentacion y aprobacién del Plan Estratégico | Planificacion institucional y
Institucional por parte del Consejo Directivo. Procesos
13 ﬁecipe ¥ aprugba el Plan Estratégico Institucional y epcomiendan al Director Conisélo Dirctive
residente |a firma y remisidn del acuerdo correspondiente.
12 Firma y remite el acuerdo de aprobacidn del Plan Estratégico Institucional a la Directar Presidants
Jefatura de Planificacién Institucional y Procesos para su divulgacion.

24




Recibe acuerdo y remite a través de TRANSDOC el Plan Estratégico
Institucional aprobado, a todas las Jefaturas de las dependencias del Instituto

Jefatura de la Unidad de

o : ’ ) Planificacidn institucional
B y solicita al responsable operativo del sistema de metas SIGOB el registro de 3 : Y
. $ Procesos
las metas estratégicas en el sistema de metas.
Archiva Plan Estratégico Institucional en fisico y digital. Jefatura de la Unidad de
16 Planificacién institucional y

Procesos




MONITOREO Y SEGUIMIENTO DE METAS
ESTRATEGICAS.

UNIDAD DE PLANIFICACION INSTITUCIONAL Y PROCESOS

ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBIETIVO: Establecer los pasos para desarrollar el monitoreo y seguimiento de metas estratégicas, mediante el sistema
informatico de metas como componente del Sistema de Gobernabilidad SIGOB.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Unidad de Planificacidn Institucional y Procesos Y Responsable de Metas.

ANEXQOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Registra avance del cumplimiento de metas intermedias, avance de
indicadores, identifica y gestiona alertas, restricciones y oportunidades

1. - : : : : Responsables de metas
comunicacionales y elabora informe ejecutivo mensual en el sistema
informatico.

5 Genera informe ejecutivo mensual sobre el avance del cumplimiento de metas | Responsable Operativo del
y lo remite al Director Presidente y a los Coordinadores del sistema de metas. Sistema de Metas.
Realiza redefinicion de metas intermedias o reprogramacion del plazo de
cumplimiento de ser necesarias; agotadas las gestiones para |a superacién de

3 P L _g. & : P ; P ; Responsables de Metas
alertas y restricciones en el cumplimiento de las metas intermedias la deriva al
Coordinador Institucional del drea respectiva.

Atiende las restricciones y alertas, revisa avances, atrasos, reprogramaciones,
valora oportunidades comunicacionales y revisa avance de indicadores; Guoriinadores
4 agotadas las gestiones para la superacién de alertas y restricciones en el S5 :
L ; i < Institucionales por area.
cumplimiento de las metas intermedias la deriva al Comité de Metas para la
gestion correspondiente.

s Convoca de forma mensual a reunién al Comité de Metas para revisar los Responsable Sustantivo
avances en el cumplimiento de las mismas. del Sistema de Metas.
Revisan en conjunto los resultados de los avances cualitativos y cuantitativos
mas significativos del cumplimiento de metas intermedias e indicadores,

6 atiende restricciones y alertas, toman conocimiento de las oportunidades Comité de Metas.
comunicacionales y toman decisiones con la finalidad de dar cumplimiento a
las metas no cumplidas.

Realiza ayuda de memoria sobre los acuerdos tomados en las reuniones del
o~ : : : o Responsable Operativo del

7 comité de metas, remite copia a través de correo electrénico a cada .

. Sistema de Metas.
responsable de meta y archiva.
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ADO 0
BIENESTAR MAGISTERIAL

FORMULACION DEL PLAN OPERATIVO
INSTITUCIONAL.

UNIDAD DE PLANIFICACION INSTITUCIONAL Y PROCESQS

OBJETIVO: Desarrollar los pasos para la conduccidn del proceso de formulacidn del Plan Operativo Institucional.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Unidad de Planificacion Institucional y Procesos v Responsable de Metas.

ANEXOS: Formato de Plan Operativo Institucional (Anexo 9).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Oficializa en reunidn de jefaturas que planifican el inicio del proceso de Jefatura Unidad de
1 Planificacion Institucional. Planificacidn Institucional y
Procesos.
Envia a todas las unidades de gestion que planifican, via TRANSDOC en digital Jefatura Unidad de
2 el formato y las recomendaciones para elaborar el plan operativo respectivo. | Planificacion Institucional y
Procesos.
Asesora y atiende consultas sobre los instrumentos, para la elaboracion de los Jefatura Unidad de
3 planes de trabajo a jefaturas que lo soliciten. Planificacion Institucional y
Procesos.
Convoca a sus equipos de trabajo para la elaboracidn del plan operativo de su Unidades de Gestidn
4 unidad; terminada la planificacién la envian en digital mediante correo
electrénico en el tiempo establecido a |z Jefatura de la Unidad de Planificacion
Institucional y Procesos para su revision.
Revisa los planes y en caso de existir observaciones, remite mediante correo Jefatura Unidad de
5 electrénico a la unidad correspondiente para su respectiva subsanacion, caso | Planificacion Institucional y
contrario, valida los planes para su integracion al Plan Operativo Institucional Procesos.
y solicita a cada unidad la remision oficial mediante TRANSDOC.
Recibe los planes con sus observaciones, las subsana y remite nuevamente el Unidades de Gestion
& Plan mediante TRANSDOC.
Recibe los planes subsanados v las incorpora a la carpeta de planes revisados, Jefatura Unidad de
7 para luego hacer la integracién de estos al documento final. Planificacién Institucional y
Procesos.
Elabora el Punto de Acta lo envia por TRANSDOC a la Unidad Juridica para su Jefatura Unidad de
8 revision y visto bueno. Planificacidn Institucional y
Procesos.
Revisa el punto y en caso de existir observaciones, lo devuelve para la Unidad Juridica
g subsanacién correspondiente, caso contrario emite visto bueno para iniciar las
gestiones de presentacidn del documento ante el Consejo Directivo.
Recibe, revisa, subsana las observaciones y solicita agendar el punto de Jefatura Unidad de
aprobacién del Plan Operativo Institucional, mediante correo electronico al | Planificacion Institucional y
10 Asistente de Consejo Directivo con copia al Asesor Legal y a la Secretaria de Procesos.
Presidencia.
Remite el punto de solicitud de aprobacién del Plan Operativo Institucional,
anexando Original del Plan.
Recibe y analiza el Plan Operativo Institucional, en caso de existir Consejo Directivo
observaciones, encomienda al Director Presidente, remitir las observaciones a
11 la Jefatura de la Unidad de Planificacion Institucional y Procesos, para las
subsanaciones correspondientes; caso contrario aprueba y encomienda al
Director Presidente la emisién del acuerdo correspondiente para la divulgacion
y ejecucion del mismo.
Remite: Presidencia
12
a) ElPlan con sus observaciones para las subsanaciones correspondientes.

2
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b) Remite la certificacion del acuerdo de aprobacién del Plan Operativo
Institucional y la encomienda de divulgacién y ejecucién del mismo.

13

Remite mediante TRANSDOC el Plan Operativo Institucional aprobado a las
Unidades de Gestidn que planifican, para su divulgacion correspondiente.

Archiva el Plan Operativo Institucional.

Jefatura Unidad de

Planificacidn Institucional y

Procesos.
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INSTITUTO SM.VIDOEIHO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

EVALUACION DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL.

UNIDAD DE PLANIFICACION INSTITUCIONAL Y PROCESQS

OBJETIVO: Establecer los pasos para desarrollar la evaluacion del Plan Operativo Institucional de forma semestral.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura Unidad de Planificacidn Institucional y Procesos y Unidades de Gestién que planifican.

ANEXOS: Formato de evaluacidn del POl semestral (Anexo 10).

PASQO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Oficializa en reunidn de jefatura el inicio del proceso de Evaluacion Jefatura Unidad de
1 Institucional semestral. Planificacion Institucional y
Procesos.
Envia a todas las unidades de gestidn que planifican, via TRANSDOC en digital Jefatura Unidad de
2 el formato y las recomendaciones para desarrollar la evaluacion del Plan | Planificacion Institucional y
Operativo Institucional. Procesos.
Convocan a sus equipos de trabajo para la elaboracién del instrumento de
evaluacidn del Plan Operativo de su unidad.
3 Unidades de Gestion
Terminada la evaluacién la remiten mediante correo electrénico a la Jefatura
de |la Unidad de Planificacidn Institucional y Procesos para su revision.
Recibe y revisa las evaluaciones, en caso de existir observaciones las remite
mediante correo electrénico a la unidad correspondiente para su respectiva Jefatura Unidad de
4 subsanacion, caso contrario valida las evaluaciones para su integracion a la | Planificacion Institucional y
evaluacién institucional del Plan Operativo y solicita a cada unidad la remision Procesos.
oficial mediante TRANSDOC.
5 Recibe las evaluaciones con sus observaciones, las subsana y remite Unidades de Gestion
nuevamente mediante TRANSDOC.
Recibe las evaluaciones subsanadas y las incorpora a la carpeta de
e_valuacncnes revisadas, para luego hacer la integracién de estas al documento Jafstita Unidad de
6 el Planificacion Institucional y
; ) . ) Procesos.
Realiza convocatoria para llevar a cabo la socializacidn de las evaluaciones con
las unidades de gestién que planifican.
Remite a Presidencia la Evaluacién Consolidada del Plan Operativo
Institucional para su conocimiento y acciones correspondientes. Jefatura Unidad de
7 Planificacion Institucional y
Archiva documento consolidado de evaluacién del Plan Operativo Procesos.
Institucional.




ELABORACION Y CONTROL DE PROCEDIMIENTOS.

INSTITUTO mvmul'&o DE
BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD DE PLANIFICACION INSTITUCIONAL Y PROCESOS

OBJETIVO: Establecer los pasos para elaborar y controlar los procedimientos del ISBM, asegurando que se encuentren
disponibles en todos los lugares donde se necesite su aplicacién, asi como contar con registros que permitan demostrar el

cumplimiento de las operaciones.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Director Presidente, Jefatura de Planificacion Institucional y Procesos, Jefaturas de Dependencias del ISBM.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora o modifica procedimientos y lo remite a la Jefatura de Planificacién P ——
1 Institucional y Procesos para su revisidn e identificacidn, asignando el codigo .
- Dependencia.
correspondiente.
Recibe y revisa los procedimientos, si no presenta observaciones, asigna el | Jefatura de Planificacion
) codigo de identificacion y lo remite al Director Presidente para su aprobacion; Institucional y
caso contrario lo devuelve a la Jefatura de la Dependencia para las Procesos/Técnico de
subsanaciones correspondientes, Planificacidn
Recibe el procedimiento y revisa, si estd conforme aprueba y remite a la Jefatura
3 de la dependencia pgrg la identificacién de los .destinatarios; caso contralrio RirsckorBrasiante
devuelve el procedimiento con las observaciones para la subsanacién
correspondiente.
Recibe el procedimiento, si este fue aprobado, lo remite a la Jefatura de
4 Planificacién Institucional y Procesos para su distribucion y archivo; si el Jefaturas de
procedimiento contiene observaciones, las modifica y vuelve al paso 1 de este Dependencia
procedimiento.
Recibe el procedimiento aprobado y la lista de destinatarios, distribuye a través
de TRANSDOC, archiva la correspondencia y los procedimientos fisicos y
5 digitales. Jefatura de Planificacion
Institucional y Procesos
Notifica a la Jefatura de la Dependencia responsable para su respectiva
divulgacion.
Recibe notificacion, divulga y garantiza la implementacién del nuevo
procedimiento o los cambios realizados.
6 Revisa periddicamente los procedimientos, en caso de identificarse |a necesidad efaturas d_e
; ; = Dependencia
de cambios los realiza y vuelve al paso 1 de este procedimiento; en caso de
identificar la necesidad de dar de baja el procedimiento, lo solicita a la lefatura
de Planificacidn Institucional y Procesos con su debida justificacion.
Da de baja el proced_um}ento anterior en archivo digital y f]SICIO, sustituyéndolo ViFsrura s PERicsin
g por el nuevo procedimiento aprobado en caso de ser uno existente, caso iR
; : i . Institucional y Procesos
contrario lo incorpora al manual de procedimientos vigentes.
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IV. UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL.

STITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

FORMULACION, EJECUCION Y EVALUACION DEL
PRESUPUESTO INSTITUCIONAL.

UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL
DEPARTAMENTO DE PRESUPUESTO

OBIETIVO: Desarrollar en términos financieros las metas y objetivos del ISBM para un determinado gjercicio fiscal.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Presidencia, Sub Direccicnes de Salud, Administrativa y Unidad Financiera Institucional.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora durante el mes de febrero de cada afio, el proyecto de presupuesto de
ingresos del proximo ejercicio fiscal y define techos presupuestarios para
s inversiones y las Subdirecciones de Salud y Administrativa para la elaboracion Jefe UFI
de su presupuesto de egresos y convoca a Comité Técnico de Gestidn del
Presupuesto Institucional para la formulacidn del presupuesto institucional.
Recibe proyecto dg presupugs?to de mgresos,l analiza las amgrnalmones Comité Técnico de
presupuestarias, valida o modifica los techos asignados, dando inicio a la 4
g preparacion del proyecto del presupuesto de egresos. Gestion s Presupuesto
Institucional
Registra el presupuesto de ingreso y techos presupuestarios en el sistema
informatico institucional y comunica mediante TRANSDOC a las subdirecciones
3 para la distribucion del gasto con base a los techos asignados y al Jefe de Jefe UFI
Departamento de Desarrollo Humano para la elaboracién del proyecto de Ley
de Salarios y Contratos.
Elabora F{royecto de Leyde Sa!arps y_Contratos y anla’lrza c’on.el Com:t.é.Técm.co jefe Departamento
4 de Gestion del Presupuesto Institucional y Comision Técnica Administrativa
N ) Desarrollo Humano
Financiera.
1rlgresarj al sistema |nfqrmat|co II"lSt.ItLICI()nE| Iafs.necemdades alnuales de las SubdieeE6H deSalua Y
5 proyecciones de adquisiciones de bienes, servicios, remuneraciones y otros P ——
rubros de gastos, para el ejercicio fiscal siguiente.
Jefe UFl y lefe
6 Consolida informacion y elabora anteproyecto de presupuesto institucional. Departamento de
Presupuesto
7 Somete a consideracion de la Comisién Técnica Administrativa Financiera, los | Jefe UFl y Departamento
proyectos de Presupuesto anual de Ingresos y Egresos y de Ley de Salarios de Presupuesto
Recibe, analiza, propone y recomienda para someter a conocimiento y Comision Técnica
8 aprobacidn del Consejo Directivo los Proyectos antes descritos. Administrativa Financiera
Presentar al Consejo Directivo los proyectos de presupuesto anual de Ingresos
y Egresos y de Ley de Salarios del proximo afio, dentro de los noventa dias al
cierre de cada ejercicio fiscal. Este analiza, pudiéndose dar las siguientes
9 CUHRRNERES: ! . . L - Presidencia
De encontrar observaciones, el Consejo Directivo reguerird de ampliacion o
modificaciones previoc aprobacion
No encontrar observaciones, el Consejo Directivo aprueba los proyectos
referenciados
Remite proyecto de Presupuesto Institucional @ mas tardar el 30 de junio de
10 cada afio, al Ministerio de Educacion, previa aprobacion del Consejo Directivo; Presidencia
con copia a la Direccion General de Presupuesto del Ministerio de Hacienda
para su respectiva consideracion y aprobacidn.




Incorpora informacidn de Presupuesto aprobado en aplicacidn informatica del

Jefe Departamentos de

11 SAFI, de conformidad a calendario establecido por la Direccién General del | Presupuesto y Desarrollo
Presupuesto. Humano
Verifica en Ley de Presupuesto de la Nacidn, aprobacién de presupuesto Jefe UFl y lefe
12 institucional, en el caso que se le haya efectuado modificaciones se procede a Departamento de
hacer las modificaciones al sistema informatico institucional. Presupuesto
Después de aprobado el Presupuesto Institucional, se elabora Programacion
13 de la Ejecucion del Presupuesto (PEP), se remite para aprobacion respectiva a Jefe Departamento de
la Direccion General del Presupuesto DGP, en el Ministerio de Hacienda. Presupuesto
. ’ . . Jefe Unidad Fi iera
Recibe de la DGP la PEP aprobada, e informa a las Unidades Operativas para Instlitucio:aa:rfle
14 que puedan dar inicio a la ejecucion del Presupuesto, a través de las gestiones
: 5 , Departamento de
de los diferentes procesos de pagos e inversiones.
Presupuesto
Realizar en forma trimestral la evaluacién y el seguimiento de la ejecucién : .
; . . A o Comité Técnico de
presupuestaria, si se determinan nuevas necesidades se realizard las i
15 Gestidn del Presupuesto

respectivas reprogramaciones y ajustes en la ejecucién y se someteran a la
aprobacion del Consejo Directivo cuando aplique.

Institucional
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LIQUIDACION PRESUPUESTARIA.

‘"ﬂ,‘;‘{.},",ﬁ:‘#ﬁ,‘;ﬁ:&f‘ UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL
DEPARTAMENTO DE PRESUPUESTO

OBJETIVO: Desarrollar los pasos para elaborar la liquidacién presupuestaria e informar oportunamente los resultados al
Consejo Directivo, para la aprobacion de los Estados Financieros Anuales.

ALCANCE: Unidad Financiera Institucional y Consejo Directivo.

RESPONSABLES: Unidad Financiera Institucional y Departamento de Presupuesto.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Remite a la Jefatura de la Unidad Financiera Institucional, los Estados Contador Institucional

1 Financieros anuales firmados y sellados, con las notas explicativas a los
mismos.
Recibe y coordina el andlisis de los Estados Financieros con las diferentes
Jefaturas de la Unidad, para realizar la liquidacion presupuestaria, de
conformidad al articulo 64 de la Ley del Instituto Salvadorefio de Bienestar Unidad Financiera
Magisterial. Institucional

2

Elabora analisis de los Estados de Ejecucion Presupuestaria de Ingresos, de
Egresos y al Estado de Situacion Financiera, para determinar el resultado del
ejercicio fiscal; asimismo elabora documento de liquidacion presupuestaria
anual.

Elabora informe de Ejecucion Presupuestaria Anual, que contiene explicacion
de los gastos a nivel de especifico presupuestario y remite a la Jefatura de la
3 Unidad Financiera Institucional para la incorporacion al documento de
liguidacién correspondiente.

Jefatura del Departamento
de Presupuesto

Revisa y presenta Informe de Liquidacion Presupuestaria y Estados Financieros
con sus respectivas notas explicativas a Presidencia para su respectivo analisis.
Convoca a Comité Técnico del Presupuesto para informar sobre la Liquidacion
Presupuestaria del Ejercicio.

5 Si como resultado, se determinan excedentes presupuestarios, se propondran Jefatura UFI
techos de asignacion a las Unidades ejecutoras de gasto o inversion de fondos,
los cuales seran incorporados al presupuesto del ejercicio fiscal vigente.
Elabora punto de Consejo para presentacidn y aprobacidn de los Estados
Financieros anuales, la Liguidacidn Presupuestaria y la incorporacién de
excedentes, generados de |a liquidacion presupuestaria, en un plazo de 60
después del cierre del gjercicio.

Recibe, analiza y aprueba los Estados Financieros anuales, la Liguidacion
Presupuestaria y la incorporacion de excedentes al ejercicio fiscal corriente.

Jefatura UFI

Jefatura UFI

g { : . Wy - Consejo Directivo
? Autoriza a |a Presidencia para que envie dichos documentos al Ministerio de )

Educacién y a la Direccion General de Contabilidad Gubernamental del
Ministerio de Hacienda.

Incorpora en el SAFI los excedentes presupuestarios, con base ala certificacion
de acuerdo del Consejo Directivo. Jefatura del Departamento
Elabora nota de remision via TRANSDOC y transfiere a la Jefatura de Ia Unidad de Presupuesto
Financiera Institucional, para continuar con el tréamite correspondiente.
Recibe y revisa nota, de no haber observaciones gestiona ante la Direccion
g General del Presupuesto del Ministerio de Hacienda la aprobacion Jefatura UFI
correspondiente.

Recibe documento de la Direccidn General del Presupuesto del Ministerio de
Hacienda, aprobando u observando lo solicitado.

10

Jefatura UFI ((
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Traslada al Departamento de Presupuesto para la subsanacion de las
observaciones si existieren y vuelve al paso 9, caso contrario comunica a las
Sub Direcciones de Salud y de Administracion para la ejecucién de la
programacién de gastos elaborada.
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IIENESTIR llﬂlmllll.

GESTION DE FONDOS ANTE EL MINISTERIO DE
EDUCACION PARA RECUPERACION DE APORTES
PREVISIONALES Y DE SALUD POR SUBSIDIO
TEMPORAL Y PENSIONES POR RIESGOS
PROFESIONALES.

UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL
DEPARTAMENTO DE TESORERIA

OBJETIVO: Gestionar y recuperar oportunamente los aportes previsionales y de salud derivados de la aprobacién de
subsidios temporales y pensiones.

ALCANCE: Funcionarios y empleados del ISBM, Funcionarios y empleados del MINED, Docentes con goce de subsidio
temporal y pensiones

RESPONSABLES: Departamento de Tesoreria, Unidad Financiera Institucional.

ANEXOS: Formato de Recibo para solicitud de fondos. (Anexo 11).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Efectla el pago de subsidios temporales y pensiones por invalidez por riesgos
profesionales de conformidad a lo aprobado por el Consejo Directivo y
determina el monto de los aportes previsionales y de salud a pagar; solicita
fondos mediante requerimiento a la cuenta de tesoreria institucional del ISBM.
Pagador d
1 Paga los aportes patronales siguientes: el Aporte de Salud y Aportes 0 08
Rl 5 L : remuneraciones.
Previsionales para posteriormente hacer la recuperacion de fondos hacia el
MINED de forma mensual.
Nota: Los pagos en concepto de Pension de Sobrevivencia no generan aportes
previsionales ni de salud.
Elabora recibo por el monto de aportaciones previsionales y de salud, para
gestionar ante el MINED la recuperacion de los mismos, en tres ejemplares
distribuidos de la siguiente manera:
¥" Un ejemplar para el Gerencia de presupuesto MINED
) v Un ejemplar para Pagadurfa Bienes y Servicios MINED. Jefatura Departamento de
¥ Un ejemplar para Registro de transacciones del ISBM. Tesoreria.
Legalizados mediante las firmas del Tesorero y Jefatura UFI del ISBM y
anexando copia de la certificacion de acta del Consejo Directivo en la que
constan los beneficiarios a quienes se les ha aprobado pago.
Gestiona fondos ante MINED, para lo cual remite dos juegos del recibo a la
. i r ri
g Gerencia ddg Prtesupuesto, para la elaboracién de compromiso presupuestario Jsfaitiira Departamento:de
corresponaiente. Tesorerfa.
Recibe comunicacion del MINED para el retiro del compromiso
presupuestario.
A Retira Compromiso Presupuestario con un ejemplar del recibo, con los cuales | Jefatura Departamento de
gestiona quedan de pago en Pagaduria de Bienes y Servicios del MINED. Tesoreria
Recibe comunicacion de Pfagaduraa del MI_NFD que ha realizado transferen.ma T T —
5 de fondos a cuenta bancaria de ISBM Subsidios de Fondo General de la Nacion Tesorert
de conformidad a recibo presentado.
i idi ral |
Realiza traslado de fondos de la Ct{enFa de Subsidios de Fondo G.ene al de la Jefatiiral Departamentord
6 Nacion del ISBM a la Cuenta Principal de la Tesoreria, mediante banca Tesorerfay Pagador d
electlrgmca para_ reintegrar los fondos pagados por los aportes patronales de Cariisis Sonas,
subsidios y pensiones. P

].




Registra las transferencias en los auxiliares de Bancos de la Aplicacién
Informatica SAFI.

Imprime comprobantes del Banco y remite mediante TRANSDOC al
Departamento de Contabilidad del ISBM.

Recibe la documentacidn detallada en numeral anterior y revisa cumplimiento

de requisitos legales y técnicos:

a) Siexistiera observaciones |o informara al Departamento de Tesoreria para
los efectos pertinentes, caso contrario, validard en aplicacién informatica
SAF, los datos contenidos en los auxiliares de Bancos.

b) Elabora partida contable vinculada.

Imprime Comprobante Contable del registro efectuado y archivara con la
documentacion original recibida.

Jefatura Departamento de
Contabilidad.

Prepara informe de Caja, anexando fotocopia de documentos probatorios de
pago, para liguidar los fondos entregados por parte del MINED, y remite al
Departamento de Contabilidad del MINED para su control.

Jefatura Departamento de
Tesoreria y Pagador de
Remuneraciones.
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GESTION ANTE EL MINISTERIO DE EDUCACION PARA
RECUPERACION DE FONDOS DEL PAGO DE SUBSIDIOS
PERMANENTES.

ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL
DEPARTAMENTO DE TESORERIA

OBJETIVO: Describir los pasos para recuperar fondos ante el Ministerio de Educacion por el Pago de Subsidios Permanentes.

ALCANCE: Funcionarios y empleados del ISBM, Funcionarios y empleados del MINED, Docentes con goce de Subsidio
permanente.

RESPONSABLES: Departamento de Tesoreria y Unidad Financiera Institucional.

ANEXOS:
- Formato de Recibo para solicitud de fondos. (Anexo 11).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Prepara calculos anuales para pago de subsidios permanentes y elabora nota
1 mediante TRANSDOC y remite a la Direccién de Finanzas con copia a la Gerencia | Jefatura Departamento de
de Presupuesto del MINED, a efecto de que se incorpore en su presupuesto para Tesoreria
el siguiente ejercicio fiscal.
Elabora en el mes de enero de cada ejercicio fiscal, mediante TRANSDOC, nota
de solicitud del compromiso presupuestario, por el monto total de subsidios
permanentes de los docentes para el afio vigente y remite a la Gerencia de Jefatura Departamento de
2 Presupuesto del MINED. ;
Tesoreria
Recibe comunicacion del MINED referente al compromiso presupuestario
elaborado.
3 Recibe certificacidn de Punto de Acta del Consejo Directivo del ISBM relacionado | lefatura Departamento de
a la aprobacion de Pago de Subsidios Permanentes. Tesoreria
4 Solicita fondos mediante requerimiento a la cuenta de tesoreria institucional Pagador de
por el monto de los subsidios a pagar. remuneraciones
Recibe fondos y efecta el pago de subsidios permanentes de conformidad a lo Pagador de
. aprobado por el Consejo Directivo. remuneraciones
Elabora en los primeros cinco dias habiles de cada mes, el recibo mensual por el
monto de Subsidios Permanentes aprobados, el cual servira para gestionar los
fondos ante el MINED, en dos ejemplares distribuidos de la siguiente manera:
- Un ejemplar para Pagaduria Bienes y Servicios MINED.
6 - Un ejemplar para Registro de transacciones del ISBM. Jefatura Departa‘mento de
Legalizado mediante las firmas del Tesorero vy Jefatura UF| del ISBM, anexando Tesoreria
el compromiso presupuestario y la Certificacion del Punto de Acta del Consejo
Directivo del ISBM.
. Gestiona Quedan de pago en Pagaduria de Bienes y Servicios del MINED. Jefatura Departamento de
Tesoreria
Recibe comunicacion de Pagadurfa del MINED que ha realizado transferencia de
fondos a cuenta bancaria de ISBM Subsidios de Fondo General de la Nacion de | ooy 0n Departamento de
8 conformidad a recibo presentado. =i
Realiza traslado de fondos de la Cuenta de Subsidios de Fondo General de la Pagador de
9 Nacion del ISBM a la Cuenta Principal de la Tesoreria, mediante banca ,
ik : o Remuneracione
electronica para reintegrar los fondos pagados por subsidios permanentes.




Registra las transferencias en los auxiliares de Bancos de la Aplicacidn
Informatica SAFI.

Imprime comprobantes del Banco y remite mediante TRANSDOC al
Departamento de Contabilidad del ISBM.

Recibe la documentacidn detallada en numeral anterior y revisa cumplimiento
de requisitos legales y técnicos:

a) Si existiera observaciones lo informara al Departamento de Tesoreria para
los efectos pertinentes, caso contrario, validara en aplicacion informatica

lefatura Departamento de

10 : i i
SAFI, los datos contenidos en los auxiliares de Bancos. Contabilidad
b) Elabora partida contable vinculada.
Imprime Comprobante Contable del registro efectuado y archivard con la
documentacion original recibida.
Prepara informe de caja, anexando copia de documentos probatorios de pago, | Jefatura Departamento de
11 para liquidar los fondos entregados por parte del MINED, y remite a Tesoreria y Pagador de

Contabilidad del MINED para su control.

remuneraciones.
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CAPTACION DE INGRESOS POR APORTES Y

COTIZACIONES
w
B TA ATk UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL

DEPARTAMENTO DE TESORERIA

OBJETIVO: Desarrollar los pasos a realizar para captar los fondos por aportes y cotizaciones.
ALCANCE: Unidad Financiera Institucional.
RESPONSABLES: Jefatura UFI, Jefatura de Departamento de Tesoreria y Colector.

ANEXOS:

- Formato de informe diario de caja (Anexo 12).
- Formato de informe de transferencia bancaria (Anexo 13).
- Formato de informe mensual de ingresos (Anexo 14).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Recibe de la Gerencia de Tesoreria del Ministerio de Educacién, el informe
1 mensual sobre la fecha programada para el pago de salarios a los docentes que
laboran para el MINED.-

Jefatura UFI y Jefatura de
Depto. de Tesoreria

Comunica a través de correo electrénico a la Colecturfa Institucional, a efecto | Jefatura de Departamento
de determinar el periodo de remisién de cotizaciones por parte de las de Tesoreria
pagadurias auxiliares del MINED, de conformidad a lo que establece el articulo
55 de la Ley del Instituto.

Verifica en el sistema informatico de captacidn de fondos del ISBM la carga de Colector
3 la informacién por parte de las pagadurias auxiliares del MINED dentro del
periodo establecido.

Recibe pago por parte de las pagadurias auxiliares del MINED, mediante Colector
chegue o abono a cuenta y procede a elaborar el recibo de ingreso.

Cuando el pago es mediante abono a cuenta debe verificarse los movimientos
de cuentas a través de banca electronica.

Coteja el monto de la informacién cargada en el sistema de captacion de Colector
5 fondos del ISBM con el monto pagado por cada una de las pagadurias auxiliares
del MINED.

Sila informacion y el pago no presentan diferencias, se genera el comprobante Colector
de ingreso mediante el sistema de captacion de fondos, detallando los items
de Aportes, Cotizaciones y Ayuda Familiar,

Si la informacion y el pago presentan diferencias, se establece comunicacion
con las pagadurias a efecto de revisar el origen de estas.

Remiten al ISBM, la documentacién de forma digital que respalda el pago | Pagadurias Auxiliares del
7 realizado de conformidad a lo que establece el art. 55 de la Ley del Instituto MINED
(Némina de docentes con sus descuentos, notas de abono, entre otros).
Revisa que la documentacidn esté completa y entrega el recibo de ingreso Colector
generado en el paso 4 de este procedimiento.
Ingresa en la aplicacién SAFI todas las notas de abono correspondientes a los Colector
ingresos recibidos por parte de las pagadurias auxiliares del MINED.
Elabora Informe Diario de Caja por aportes y cotizaciones recibidos por parte Colector
de las pagadurias auxiliares del MINED y remite al Departamento de
Contabilidad el Informe con toda la documentacién anexa a fin de que éstos
se registren contablemente.

Elabora transferencia bancaria a favor de la cuenta principal de la Tesoreria Colector
11 Institucional al finalizar el periodo de recoleccién de cotizaciones e ingresa
datos de la misma en la aplicacion informatica del SAFI.
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Elabora y remite informe de transferencias bancarias juntamente con la
documentacién de soporte original a Jefatura de Departamento de

Colector

. Contabilidad para el registro contable, con copia a Jefatura de Departamento

de Tesoreria.

En caso de extemporaneidad, elabora informe a |a jefatura de la Unidad Colector
13 Financiera Institucional, en el que se detallan los casos que se hubieren

recibido en tal condicidn, para inicio de procedimiento de multa
administrativa, segln instructivo correspondiente.
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CAPTACION DE INGRESOS POR VENTA DE BASES DE
LICITACION O CONCURSO PUBLICO

INSTITUTO SALVADORENO DE UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL
DEPARTAMENTO DE TESORERIA

OBJETIVQ: Desarrollar los pasos a realizar para captar los fondos por venta Bases de Licitacion o Concurso.
ALCANCE: Unidad Financiera Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura UFI, Jefatura de Departamento de Tesoreria y Colector.

ANEXOS:
- Solicitud de retiro de bases de licitacion. (Anexo 15)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Reabe.de Ia Unidad de Adqwmcmne; y Cg?tratauones Institucional UACI, la Jefaturs UAGI, Golectory
comunicacion de venta de Bases de Licitacion o Concurso a efecto de atender i :

1 = = o Seccion de Gestion
al publico que se presente a cancelar por la adquisicion de Bases de Licitacion :
Documental y Archivos
o Concurso.
o . e : Técnico de Recepcidn y
Entrega la solicitud de retiro de base de Licitacién o Concurso al posible : 2
" R [ ) Envio Documental Técnico
2 participante para el pago de la base de licitacion correspondiente y lo remite a de Recepaioh y Envia
Colecturia para que realice el pago correspondiente. Bocumaiitsl
Recibe solicitud de retiro de base de Licitacién o Concurso debidamente llena,
y verifica gue los datos consignados en el mismo sean de acuerdo a |a copia Colector
3 del Numero de Identificacién Tributaria del interesado y procede a cobrar el
arancel establecido para |a venta de Bases de Licitacién y elabora el recibo de
ingreso correspondiente.
4 Entrega al interesado original y una copia del recibo de ingreso y se remite a la Colector
mesa de entrada para que se presente a retirar la base correspondiente.
5 Remesa en |a cuenta bancaria de la Colecturia los fondos recibidos en concepto Colector
de venta de Bases de Licitacion.
Elabora Informe Diario de Caja donde incluye el monto por la venta de Bases Colector
6 de Licitacidn o Concurso y remite al Departamento de Contabilidad el Informe
diario de ingresos, con la documentacidn anexa a fin de que éstos se registren
contablemente.
- Consigna los datos en Informe Mensual de Ingresos, el cual remite por medio Colector
de TRANSDOC a la Jefatura UFl y Tesoreria.




INSTITUTO SALVADO!
BIENESTAR MAGISTERIAL

A USUARIOS.

CAPTACION DE INGRESOS POR REPOSICION DE CARNE

UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL
DEPARTAMENTO DE TESORERIA

OBJETIVO: Desarrollar los pasos a realizar para captar los fondos por venta de Carné de reposicion a los usuarios del ISBM.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Unidad Financiera Institucional, Seccion de Afiliacion, Centros de Atencion Regionales y Policlinicos

Magisteriales.

ANEXOS:
- Recibo deingreso (Anexo 16)
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Emite recibo de ingreso generado por el sistema informético correspondiente
y remite al afiliado a la Colecturia Institucional a efectos de cancelar el derecho Técnico de Afiliacién y

§ por la reposicion de carné de afiliacion. designado de Centros de
En los casos que el proceso sea en Centros de Atencién Regionales, Policlinicos Atencién Regionales y
Magisteriales serd el designado responsable quien realizara el cobro | Policlinicos Magisteriales.
respectivo.
Se presenta en las ventanillas de |a Colecturia con el recibo de ingreso emitido Afiliado

P en la Seccidn de Afiliacion y cancela el arancel establecido para |a reposicion
de carné.
Atiende al afiliado y revisa la fecha y el monto del recibo de ingreso
presentado, cobra el arancel, firma, sella y entrega la copia del docente y de la Colector

3 Seccion de Afiliacion, indica al usuario para que retire el carné respectivo en la
seccidn de Afiliacion.
Para el caso de los Centros de Atencién Regionales y Policlinicos Magisteriales
el carné se retira en el mismo lugar de emision.
Remesa en la Cuenta bancaria de la Colecturia Institucional los fondos Colector, designado de
recibidos en concepto de venta de carné de reposicidn. Centros de Atencion

Regionales y Policlinicos

4 Para el caso de los Centros de Atencién Regionales y Policlinicos Magisteriales Magisteriales.
deberan depositar en cuenta bancaria de la Colecturia Institucional y remitir
los comprobantes de abono original v recibos cancelados a Colecturia de
Oficina Central.

5 Elabora Informe Diario de Caja e incluye en este el monto obtenido por la venta Colector
de carné de reposicion.

6 Remite al Departamento de Contabilidad el Informe con toda la Colector
documentacion anexa a fin de gue éstos se registren contablemente.
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PAGO DE REMUNERACIONES.

W
INSTITUTO SALVADOREND DE UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL

BIENESTAR MAGISTERIAL

DEPARTAMENTO DE TESORERIA
OBJETIVO: Desarrollar los pasos para el pago oportuno de las remuneraciones referidas a: Salarios, Horas Extras, Vacaciones,
Indemnizaciones y Bonificaciones de los empleados del ISBM.

ALCANCE: Funcionarios y empleados del ISBM.
RESPONSABLES: Departamentos de Desarrollo Humano, Presupuesto, Tesoreria y Contabilidad.

ANEXOS: Formato de Requerimiento de Fondos (Anexo 17).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Elabora calendarizacion anual de pagos mensuales de remuneraciones en
conceptos de Salarios, Horas Extras, Vacaciones, Indemnizaciones vy
1 Bonificaciones de los empleados del ISBM vy remite a la jefatura del
Departamento de Desarrollo Humano, para coordinacion de elaboracion de
planillas y fechas de pagos.

Jefatura de la Tesoreria
Institucional

2 Recibe del Departamento de Desarrollo Humano, un ejemplar de la planilla y
el archivo en Excel a través de TRANSDOC para la revision de los calculos de la Pagador.
misma.

3 Si los datos estan correctos emite visto bueno y comunica al Departamento de
Desarrollo Humano para la impresidn, firma vy sello de |z planilla definitiva, en
caso de tener observaciones se enviaran para las correcciones pertinentes a
traves del TRANSDOC.

Pagador.

4 Recibe del Departamento de Desarrollo Humano a traves de TRANSDOC,
solicitud de disponibilidad presupuestaria, para lo cual anexa archivo digital y
remite en forma fisica 2 ejemplares de planillas definitivas (incluye resimenes
y anexos).

Genera Compromisos Presupuestarios mediante carga automatica de archivo

del SIRH o de forma manual. Jefatura Departamento de

. . — Presupuesto.
Imprime reporte de compromiso presupuestario y agrega a planillas definitivas

con sus correspondientes anexos.

Remite via TRANSDOC los compromisos presupuestarios al Departamento de
Desarrollo Humano y remite en forma fisica planillas al Departamento de
Tesoreria.

5 Recibe la planilla con la documentacién detallada en paso tres, firma el
pagador y gestiona la legalizacion de las planillas definitivas ante la Presidencia Pagador.
del Instituto.

6 Recibe las planillas legalizadas por la Presidencia e Imprime el reporte de
obligaciones generadas mediante la carga automatica en el Sistema SAFI,
revisa que las obligaciones se hayan generado de acuerdo a datos de planilla.

v'  En caso que el compromiso presupuestario no sea generado
mediante carga automatica, el pagador ingresa las obligaciones al
sistema SAFI en forma manual, e imprime reporte de obligaciones
por pagar.

Pagador.

Remite a Contabilidad un ejemplar de resumen de planilla definitiva,
compromisos presupuestarios y reporte de obligaciones por pagar para que
proceda a validar las obligaciones generadas del gasto por remuneraciones.




Recibe Planilla Definitiva y la documentacidn detallada en paso cinco, revisa
que los montos consignados en el resumen de la planilla, correspondan a las
Obligaciones por Pagar y que ésta contenga los atributos correspondientes.

v Si tuviera observaciones lo informa al drea de Tesoreria para las
correcciones pertinentes, caso contrario valida en aplicacion
informdtica SAFI, los datos contenidos en el Auxiliar de Obligaciones
por Pagar y genera Partida Automatica del Devengado del Egreso.

Comunica al Departamento de Tesoreria sobre la validacion de las obligaciones
por pagar.

Imprime comprobante contable del registro efectuado vy lo archiva anexando
el resumen de planilla.

Jefatura Departamento de
Contabilidad

Verifica en el auxiliar de obligaciones por pagar en el sistema SAFI e imprime
reporte.

Solicita mediante Requerimiento de Fondos y a través del TRANSDOC a la
Jefatura del Departamento de Tesoreria el traslado de fondos de la cuenta de
la Tesoreria Institucional a la cuenta de Remuneraciones, por el monto total de
la planilla.

Recibe fondos de la cuenta principal de tesoreria.

Comunica a empleados de la Institucion sobre la fecha de Pago y solicita firma
de Planilla.

Coordina entrega de planillas y boletas de pago con responsables de personal
que labora fuera de oficinas centrales para la firma correspondiente.

Pagador.

Si la cuenta de los empleados es de la misma Institucion financiera de la cuenta
de remuneraciones del ISBM, efectua carga de informacion en el sistema de
banca electrénica, la cual es generada del sistema SIRH; gestiona ante
refrendario de cuenta autorizacidn electrénica. Una vez autorizada la
transaccion, se imprimen dos ejemplares del Listado de Abono a Cuenta por
los salarios liquidos de los empleados, asi como el Comprobante de la nota de
cargo.

Si la cuenta bancaria de los empleados es de diferente Institucion financiera
de la cuenta de remuneraciones del ISBM, se elabora cheque favor del banco
correspondiente y carta de instrucciones de pago. Gestiona firma de
refrendario y remite ambos con listado de abonos a cuenta y archivo digital
generado en el Sistema SIRH.

¥" En casos excepcionales se realizard pago de planillas por medio de
cheque a favor del empleado.

Pagador.

10

Elabora cheques y/o Abonos a Cuentas por todos los descuentos de
compromisos adquiridos por los empleados, asi como cuotas alimenticias
solicitadas por PGR y los embargos que ordenen los jueces de causa, se
gestiona firma de refrendario y se organiza el envio de los mismos.

Consolida los descuentos ordenados por ley, siendo estos: INPEP, AFP’S, ISSS,
Impuestos sobre la Renta e IPSFA, al cierre mensual de pagos de planillas,
incluyendo entre estas: Salarios, Vacaciones, Horas Extras, Bonificaciones,
Adicionales, Indemnizaciones.

Nota: en los casos especiales de:

a) ISSS: El proceso de consolidacion de este pago se realiza en el sistema
informético establecido por el 1SSS.

b) AFP’S: El proceso de consolidacion de este pago se realiza en el sistema
informatico establecido por la SSF.

c) Impuesto sobre la Renta: El proceso de consolidacién de este pago se
realiza en sistema informatico establecido por el Ministerio de Hacienda.

Pagador.
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Elabora cheques yfo Abonos a Cuentas en los conceptos anteriores, se
gestiona firma de refrendario y se organiza el envio de los mismos de
conformidad al calendario de pago de las Instituciones.

11

Recibe y verifica comprobantes de pago de salarios liquidos y demas
descuentos de planilla, registra en el auxiliar de obligaciones del sistema SAFI
y remite original de la siguiente documentacion al Departamento de
Contabilidad para el registro correspondiente, segun detalle:
¥" Nota de Cargo o copia de cheque por el monto total de abonos
efectuados a los empleados con su respectivo listado y demads
comprobantes.

Archiva para efectos de rendicion de cuentas: fotocopia de todos los
comprobantes de pago efectuados, asi como un ejemplar de planilla.

Pagador.

12

Recibe la documentacion detallada en numeral anterior y revisa cumplimiento
de requisitos legales y técnicos de la manera siguiente:

v Verifica los pagos efectuados por el Departamento de Tesoreria en el
auxiliar de obligaciones y auxiliar de bancos del sistema SAFI.

¥ Si existen observaciones, informa a la Jefatura del Departamento de
Tesoreria para los efectos pertinentes, caso contrario, valida en
aplicacion informatica SAFI, los datos contenidos en los auxiliares de
Obligaciones por Pagar y Bancos.

v Genera partida automdtica o vincula partida manual segun sea el caso.

v" Imprime Comprobante Contable del registro efectuado y archiva con la
documentacion original recibida.

Jefatura Departamento de
Contabilidad




PAGO DE BIENES Y SERVICIOS.

w
i UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL
DEPARTAMENTO DE TESORERIA

OBJETIVO: Desarrollar los pasos para el pago de los bienes y servicios adquiridos por la Institucion.
ALCANCE: Funcionarios, empleados y proveedores de Bienes y Servicios al ISBM
RESPONSABLES: Unidad Financiera Institucional y Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional (UACI).

ANEXOS:

- Formato de Pdliza de Concentracion de Obligaciones. (Anexo 18)
- Formato de Listado de Cheques por Pagar (Anexo 19)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Recibe de la UACI mediante TRANSDOC, Solicitud de Disponibilidad Jefatura Departamento de
Presupuestaria, para iniciar proceso de adquisicion de bienes y servicios. Presupuesto
Verifica asignaciones y disponibilidades presupuestarias;

Si existe disponibilidad, elabora y remite mediante TRANSDOC a la UACI,
Certificacion de Disponibilidad Presupuestaria y procede a actualizar control
establecido para tal efecto.

De no existir Disponibilidad en el Especifico del Gasto solicitado, devuelve a la
UACI para que la Unidad Solicitante gestione ante el drea responsable |a
reprogramacion de asignaciones. Recibe la solicitud de reprogramacion, | Jefatura Departamento de
ejecuta en el sistema SAFI y actualiza control de disponibilidad de Asignaciones | Presupuesto / Jefatura UFI
Presupuestarias, y una vez realizada la reprogramacién realiza el paso sefialado
en el paso 1

De ser necesario realizar un ajuste presupuestario, la Jefatura UF| solicita la
aprobacion del Consejo Directivo para posterior gestién ante la Direccidn
General de Presupuesto (DGP) y una vez aprobado realiza el paso sefialado en
paso 1.

Recibe de la UACI mediante TRANSDOC, copia de Orden de Compra, Contrato
o el Documento que haga las veces de éste, en el cual se identifican los bienes
0 servicios a adquirir, asi como el suministrante adjudicado, la forma de pago,
las fechas de entrega del bien o servicio, monto y condiciones de pago para la
elaboracion del compromiso presupuestario en el SAFI.

Jefatura Departamento de

3 En caso de que la forma de pago sea mediante abono a cuenta, dichos
Presupuesto

documentos consideraran el ndmero y nombre de Ia cuenta de la institucion
financiera, asi como el nombre de la institucién financiera donde se requiere
la aplicacién del pago para ser ingresado al SAFI.

Después de elaborado el compromiso presupuestario lo remite mediante
TRANSDOC a la UACI.

Recibe de los encargados de fondo circulante pélizas de liquidacién para la

s : fatur: amen
4 elaboracion del compromiso presupuestario detatura Departamento de

Presupuesto
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Revisa el contenido de la pdliza de liquidacidn, en caso de identificar
inconsistencias, observa y comunica a los encargados para la correccion, caso
contrario procede a elaborar compromiso presupuestario.

Remite compromiso presupuestario y comprobantes a Pagador de Bienes y
Servicios para continuar con el proceso de reintegro.

Recibe de los responsables del area administrativa y de salud, facturas, recibos
y/o el documento que haga las veces de éstos, de servicios basicos para la
elaboracion del compromiso presupuestario.

Siel nimero de facturas, recibos y/o el documento que haga las veces de éstos,
es igual o mayor a diez y corresponden a un mismo proveedor, un mismo
objeto especifico de gasto y un mismo numero de compromiso, puede
elaborarse la Pdliza de Concentracion de Obligaciones, el cual servira para el
Registro en el Auxiliar de Obligaciones.

En los casos de arrendamientos, serd la Sub Direccion Administrativa la
encargada de remitir copia de los contratos legalizados, para el compromiso
presupuestario correspondiente.

Genera los compromisos presupuestarios y comunica al responsable de Ia
ejecucion de los contratos de arrendamiento y archiva para su resguardo.

Jefatura Departamento de
Presupuesto

Recibe del proveedor: Factura de Consumidor Final o Recibo, Acta de
Recepcion, copia de Orden de Compra o Contrato y Orden de Inicio cuando
este Ultimo aplique.

Silainformacion esta correcta emite el quedan y el Comprobante de Retencion
del 1% del IVA como establece el Art. No. 162 del Cédigo Tributario. Caso
contrario, no se recibe la documentacién y se le indica la observacion al
proveedor para su correccion.

Cuando la modalidad de pago sea mediante abono a cuenta, el quedan
contendra una leyenda indicando gue dicho documento quedara sin efecto, al
momento de efectuarse el abono en la cuenta respectiva.

Nota:
v"  El Quedan para los proveedores de Servicios de salud se emite
mediante el apoyo del sistema informatico SAP — ISBM.
v Enel caso de los proveedores de servicios administrativos el quedan
se emite en forma manual.
v"  El Comprobante de Retencidén de 1% del IVA, indistintamente del
tipo de proveedor, se emite en forma manual.

lefatura Departamento de
Tesoreria.

Registra en el auxiliar de obligaciones por pagar de la aplicacidn informatica
SAFI, los datos contenidos en la factura, recibo y/o el documento que haga las
veces de éstos y remite los documentos detallados anteriormente, al
Departamento de Contabilidad para que efectie el devengamiento de la
obligacion por pagar.

Pagador.

Recibe documentos y revisa cumplimiento de aspectos legales y técnicos, asf
como su correcto registro en el Auxiliar de Obligaciones por Pagar de la
Aplicacion Informatica SAFI.

En caso de existir observaciones, lo devuelve a Tesoreria para que efectue las
correcciones necesarias, caso contrario procede a validar el registro y generar
la partida automatica.

Jefatura Departamento de
Contabilidad




Si se ha elaborado Pdliza de Concentracion de Obligaciones, la validacion
debera efectuarse en forma detallada por cada una de las facturas, recibos y/o
el documento que haga las veces de éstos.

Imprime y anexa comprobante contable del devengado a la documentacién
probatoria remitida por el Departamento de Tesoreria, la cual devuelve para
continuar con el proceso de pago correspondiente.

Jefatura Departamento de
Contabilidad

10

Para los servicios de salud:

Agrupa a los proveedores por sus respectivas formas de pago (cheques o
abono a cuenta) e institucion financiera segun sea el caso, para elaborar el
requerimiento de fondos en el sistema informatico institucional y en el SAFI y
verifica que ambaos sistemas concilien.

Elabora requerimiento de fondos, con base al agrupamiento anterior, cuadra
y realiza el cierre del mismo.

Solicita fondos de la cuenta de Tesoreria Institucional a la cuenta de Bienes y
Servicios del ISBM, con base al requerimiento anterior.

Pagador

11

Recibe del pagador requerimiento de fondos y verifica en sistema SAFI
obligaciones devengadas que conforman dicha solicitud.

Traslada de la cuenta de Tesoreria Institucional el monto solicitado a la cuenta
de Bienes y Servicios.

Jefatura Departamento de
Tesoreria

12

Verifica disponibilidad en la cuenta Bancaria de Bienes y Servicios y con el
apoyo del sistema informatico institucional de administracion de pagos:

Genera reportes y prepara archivos que carga en la banca electrénica de los
distintos bancos de las cuentas de los proveedores y gestiona autorizaciones
electrénicas de refrendario para que en forma automadtica se realice el abono
correspondiente.

Cuando el pago se efectia mediante cheque, previo a la generacion del
reporte, ingresa al sistema informatico institucional de administracién de
pagos, el numero de chegue correspondiente, con el cual dard inicio la
impresion de los mismos. Asimismo, efectua los registros de correlativos en los
auxiliares de obligaciones por pagar y de bancos del SAFI y gestiona las firmas
correspondientes.

Nota:
Cuando el pago se efectla por medio de cheque, se emite original y duplicado
asi también se obtendrd una fotocopia, para ser distribuidas de la siguiente
forma:

v"  Original para Proveedor.

¥v" Duplicado para Contabilidad.

¥" Fotocopia para archivo de Tesoreria.

Pagador

13

Para los servicios administrativos:

Agrupa de forma manual a los proveedores de bienes y servicios
administrativos por sus respectivas formas de pago (chegues o abono a
cuenta) e institucidn financiera segin sea el caso, para elaborar el
requerimiento de fondos en el SAFI.

Elabora requerimiento de fondos, con base al agrupamiento anterior y realiza
reguerimiento de fondos de la cuenta de Tesoreria Institucional a la cuenta de
Bienes y Servicios del ISBM.

Pagador
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Recibe del pagador requerimiento de fondos y verifica en sistema SAFI
obligaciones devengadas que conforman la solicitud de fondos.

Jefatura Departamento de

14
Traslada de la cuenta de Tesoreria Institucional el monto solicitado a la cuenta Tesoreria
de Bienes y Servicios.
Verifica disponibilidad en la cuenta Bancaria de Bienes y Servicios y confirma
la forma de pago de cada proveedor.
Cuando el pago se realiza en abono a cuenta:
Prepara archivos que carga en la banca electrénica de los distintos bancos,
gestiona autorizaciones electronicas de refrendarioc para el abono
correspondiente.
Cuando el pago se efectia mediante cheque:
15 ; )
Elabora cheque de forma manual y efectia los registros de correlativos en los Pagador
auxiliares de obligaciones por pagar y de bancos del SAFI y gestiona las firmas
correspondientes,
Nota:
Cuando el pago se efectla por medio de cheque, se emite original y duplicado
asi también se obtendra una fotocopia, para ser distribuidas de |a siguiente
forma:
¥ Original para Proveedor.
v Duplicado para Contabilidad.
v Fotocopia para archivo de Tesoreria.
En el caso que el pago sea con cheque:
Comunica a los proveedores que pasen a retirar sus cheques; para lo cual
debera presentar documento Gnico de identidad, firmar Listado de Cheques
por Pagar generado de la aplicacion informatica SAF| y entregar Quedan.
Remite al Departamento de Contabilidad duplicado de cheque agregando el
3 P : P odke b Jefatura Departamento de
16 Listado de Cheques por Pagar firmado por el proveedor y quedan. A
Tesoreria
Archiva fotocopia de cheque cancelado v listado de chegues por pagar, el cual
ha sido firmado por el proveedor.
En caso que el pago sea efectuado mediante abono a cuenta comunica a los
proveedores que el mismo ha sido abonado a la cuenta bancaria respectiva.
Registra en el SAFI, en el caso que el pago sea realizado por abono a cuenta y
remite al Departamento de Contabilidad nota de cargo juntamente con
17 , Pagador
resumen de los abonos efectuados, generado de la banca electrénica
correspondiente.
Recibe la documentacién detallada en numeral anterior y revisa cumplimiento
de requisitos legales y técnicos de la manera siguiente:
v Verifica los pagos efectuados por el Departamento de Tesoreria en el
auxiliar de obligaciones y auxiliar de bancos del sistema SAFI.
e : , . ! lefatura Departamento de
¥ Si existiera observaciones lo informard al area de Tesoreria para los Contabilidad
18 efectos pertinentes, caso contrario, validara en aplicacién informatica

SAFI, los datos contenidos en los auxiliares de Obligaciones por Pagar y
Bancos.

¥v" Genera Partida automatica o vincula partida manual segln sea el caso.

Imprime Comprobante Contable del registro efectuado y archivara con la
documentacion original recibida.




PAGO DE PRESTACIONES DE SEGURIDAD SOCIAL:
SUBSIDIOS TEMPORALES, PENSIONES, REEMBOLSOS

DE GASTOS DE SALUD Y GASTOS FUNERALES.
INSTITUTO SALVADORENO DE UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL

BIENESTAR MAGISTERIAL
DEPARTAMENTO DE TESORERIA

OBJETIVO: Desarrollar los pasos para el pago de las prestaciones de la Seguridad Social.
ALCANCE: Funcionarios y empleados del ISBM, docentes y beneficiarios de los docentes

RESPONSABLES: Division de Supervision y Control, Divisién de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones y Unidad

Financiera Institucional.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Recibe de Presidencia certificacion de Acuerdos de Consejo Directivo, sobre
los pagos de: Subsidios Temporales, Pensiones, Reembolsos de Gastos de
1 Salud y Gastos Funerales y remite copia de la Certificaciones de Acuerdos al Jefatura UFI
Departamento de Presupuestos para generar el Compromiso Presupuestario.

Recibe de la Jefatura de la Unidad Financiera Certificacion de Acuerdo de
Consejo Directivo relacionada con los pagos de: Subsidios Temporales,
Pensiones, Reembolsos de Gastos de Salud y Gastos Funerales y procede de
acuerdo a lo siguiente:

Reembolsos de gastos de salud:

Recibe de la Division de Supervision y Control, expedientes de documentacién
relacionada al pago de reembolsos aprobados mediante Certificacion de
Acuerdo de Consejo Directivo.

Revisa documentacion si tuviera observaciones devuelve a Division de
Supervision y Control, caso contrario haciendo uso de |a aplicacién informética
SAFI, genera el Compromiso Presupuestario por cada uno de los reembolsos
aprobados e Imprime dos Reportes del mismo, firma y sella. Jefatura Departamento de
Presupuesto

Remite al Departamento de Tesorerla un ejemplar de compromiso
presupuestario con documentacion anexa para continuar proceso de pago v
archiva el otro ejemplar.

Subsidios temporales, gastos funerales y pensiones:

Recibe de la Jefatura de la Unidad Financiera certificacion de Punto de Acta de
Consejo Directivo relacionada con los pagos de: Subsidios Temporales,
Pensiones y Gastos Funerales aprobados.

Con la Certificacidn de Acuerdo de Consejo Directivo v haciendo uso de la
aplicacién informatica SAFI, genera el Compromiso Presupuestario por cada
uno de los subsidios temporales, gastos funerales y pensiones aprobados e
imprime dos reportes del mismo, firma y sella.
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Remite al Departamento de Tesoreria un ejemplar de compromiso
presupuestario para continuar proceso de pago y archiva el otro ejemplar.

Recibe compromisos presupuestarios de Subsidios Temporales, Pensiones,
Reembolsos de Gastos de Salud y Gastos Funerales y procede de acuerdo a lo
siguiente:

Reembolsos de gastos meédicos:

Recibe del Departamento de Presupuesto y revisa la documentacion adjunta,
de no existir observacidn ingresa datos en auxiliar de Obligaciones por Pagar
en la aplicacidn informatica del SAFI y remite al Departamento de Contabilidad
para la validacién y devengado contable de la obligacion, caso contrario
devuelve a las Unidades responsables, para su respectiva correccion.

Subsidios temporales, gastos funerales y pensiones:

Recibe de la Divisién de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones
expedientes correspondientes a beneficiarios por subsidios temporales, gastos
funerales y pensiones; de no existir observaciones elabora planillas en forma
manual para realizar el pago de los beneficios por subsidios temporales y
pensiones con el OBJETIVO de efectuar los descuentos de Ley, caso contrario,
devuelve para las correcciones respectivas. Pagadores

Efectua control manual de proyeccion de pagos por el beneficio de pensiones
y subsidios.

Ingresa datos en el Auxiliar de Obligaciones por Pagar en la aplicacion
informatica del SAFl y remite al Departamento de Contabilidad para la
validacién y devengado contable de la obligacion.

Recibe documentos detallados anteriormente, revisa cumplimiento de
aspectos legales y técnicos, asi como su correcto registro en el Auxiliar de
Obligaciones por Pagar de la Aplicacidn Informatica SAFI.

En caso de existir observaciones, devuelve a Tesoreria para que efectle las
correcciones necesarias, caso contrario procede a validar el registro y generar
la partida automatica, a través de la aplicacién informatica SAFI.

Departamento de
Contabilidad

Imprime comprobante contable del devengado, al cual debe anexar la
documentacion probatoria y archiva.

Comunica al Departamento de Tesoreria para la continuacién del proceso de
pago.

Verifica en SAFI, gue las obligaciones estan devengadas e imprime reporte y
elabora requerimientos de fondos y solicita traslado de los mismos de la
cuenta de Tesoreria Institucional a la cuenta de Bienes y Servicios del ISBM, Pagadores
para el pago de reembolsos de gastos médicos y a la cuenta de Subsidios y
Pensiones, para el pago subsidios temporales, gastos funerales y pensiones.

Recibe del pagador requerimiento de fondos y verifica en sistema SAFI
obligaciones devengadas que conforman la solicitud de fondos.

Jefatura Departamento de
Traslada de la cuenta de Tesoreria Institucional el monto solicitado a las Tesoreria
cuentas correspondientes.

Recibe fondos de la cuenta principal de tesoreria y procede al pago de acuerdo

a lo siguiente: Subsidios temporales, gastos funerales y pensiones.

' i T ; S Pagadores
Si la cuenta bancaria de los beneficiarios es de la misma Institucion financiera €

de la cuenta de subsidios y pensiones del ISBM:

“%
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Efectla carga de informacién en el sistema de banca electrénica, gestiona ante
refrendario de cuenta autorizacion electrénica. Una vez autorizada la
transaccién e imprime dos ejemplares del Listado de Abono a Cuenta por los
pagos efectuados, asi como el Comprobante de |a nota de cargo.

Si la cuenta de los beneficiarios es diferente Institucion financiera de la cuenta
de subsidios y pensiones del ISBM, elabora cheque a favor del beneficiario,
gestiona firma de refrendario y envia a realizar el depdsito en la cuenta del
beneficiario.

Registra el pago en los auxiliares de obligaciones por pagar y de instituciones
financieras en la aplicacion Informatica SAFI.

Cuando el pago se efectué mediante cheque, emite original y duplicado asi
también se obtendrd una fotocopia, para ser distribuidas de |a siguiente forma:
Original para Beneficiario, Duplicado para Contabilidad, Fotocopia para archivo
de Tesoreria.

Cuando el pago sea mediante cheque:

¥ Comunica a los beneficiarios que pasen a retirarlos; para lo cual deberd
presentar documento Unico de identidad, firmar Listado de Cheques por
Pagar generado de la aplicacion informatica SAFI.

v Remite al Departamento de Contabilidad duplicado de cheque adjunto al
listado de cheques por pagar firmado por el beneficiario.

¥ Archiva fotocopia de cheque cancelado v listado de cheques por pagar, el
cual ha sido firmado por el beneficiario.

¥ En caso que el pago sea efectuado mediante abono a cuenta:

¥ Comunica a la Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones,
que el mismo ha sido abonado a la cuenta bancaria respectiva.

¥ Remite al Departamento de Contabilidad nota de cargo adjunto al resumen
de los abonos efectuados.

Pagadores

Recibe la documentacidn detallada en numeral anterior y revisa cumplimiento

de requisitos legales y técnicos de la manera siguiente:

v Verifica los pagos efectuados por el Departamento de Tesoreria en el auxiliar
de obligaciones y auxiliar de bancos del sistema SAFI.

¥ Si existiera observaciones lo informara al area de Tesoreria para los efectos
pertinentes, caso contrario, validard en aplicacion informéatica SAFI, los
datos contenidos en los auxiliares de Obligaciones por Pagar y Bancos.

v’ Genera Partida automatica o vincula partida manual segln sea el caso.

Imprime Comprobante Contable del registro efectuado y archivaré con la
documentacion original recibida.

Jefatura Departamento de

Contabilidad
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INSTITUTO SAI.\I’IDOllﬁO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

CIERRE CONTABLE MENSUAL

UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL
DEPARTAMENTO DE CONTABILIDAD

OBJETIVO: Desarrollar los pasos para elaborar el proceso de cierre contable mensual.

ALCANCE: Funcionarios y empleados del ISBM,

RESPONSABLES: Unidad Financiera Institucional.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Elabora programacion anual de fechas de cierre contable mensual y remite a
Departamento de Tesoreria, Contabilidad y Presupuesto para el cumplimiento
respectivo.

Jefatura UFI

Comunica al Departamento de Tesoreria, Presupuesto y Sub direcciones de
Salud y Administracidn, fecha de cierre contable mensual, a efectos de que se
remita |la documentacion correspondiente.

Contador Institucional

Verifica previo al cierre mensual de las operaciones, haber validado
correctamente todos los registros contables de los hechos economicos que se
hayan generado en el mes correspondiente, caso contrario deberd dar
instrucciones mediante memorandum a través de TRANSDOC, para que se
agilicen las acciones administrativas respectivas, a fin de realizar los ajustes
pertinentes.

Contador Institucional

Verifica haber mayorizado todas las partidas contables correspondientes al
periodo que esta por cerrar.

Contador Institucional

Comprueba que la informacion ingresada en los auxiliares del SAFI esté
debidamente registrada en la contabilidad.

Contador Institucional

Efectia analisis de la informacidon previa al cierre contable mensual
consultando en el SAFI o emitiendo los reportes correspondientes que
considere necesario, para verificar y analizar los saldos de |as cuentas.

Revisa los datos de la estructura de las partidas contables a efecto de
identificar inconsistencias que se hayan generado en el proceso de registro, as
como los correspondientes a los movimientos de las cuentas que reflejan las
operaciones del mes a cerrar, para verificar la consistencia de los saldos
presentados.

Efectua los ajustes y correcciones pertinentes de existir diferencias.

Contador Institucional

Realiza el proceso de cierre contable haciendo uso del SAFI, imprime, firma y
sella los estados financieros: Situacién Financiera, Rendimiento Econdmico,
Flujo de Fondos y Ejecucion Presupuestaria, asi como el resto de informacion
financiera y presupuestaria que se considere necesaria para la toma de
decisiones institucionales; para remitirla al SAFI-DGCG de conformidad a lo
establecido en el Art. 194 del Reglamento de |a Ley AFI, asi como las Normas
Técnicas de Control Interno del ISBM.

Contador Institucional/
Jefatura UFI

Archiva en forma digital Libro Diario y Libro Mayor de acuerdo a lo establecido
en la normativa contable vigente y del Art. 19 de la Ley AFI.

Contador Institucional

Remite en las fechas establecidas, mediante nota generada via TRANSDOC, los
Estados Financieros Mensuales e Informes Consolidados, a la Direccion
General de Contabilidad Gubernamental.

Jefatura UFI

=




INSTITUTO SILU'ADORIEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

CIERRE CONTABLE ANUAL

UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL
DEPARTAMENTO DE CONTABILIDAD

OBIETIVO: Desarrollar los pasos para elaborar el proceso de cierre contable anual.

ALCANCE: Funcionarios y empleados del ISBM.

RESPONSABLES: Unidad Financiera Institucional.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

[y

Comunica al Departamento de Tesoreria, Presupuesto y Sub direcciones de
Salud y Administracion, fecha de cierre contable anual, a efectos de que se
remita la documentacién correspondiente y coordina el proceso de
elaboracion de provisiones financieras.

Realiza el cierre anual en forma secuencial en los tres procesos definidos por
el Manual de Procesos para la Ejecucidn Presupuestaria: Cierre Contable Anual
Preliminar (mesl13), Cierre Contable Anual Definitivo (mes 14) y Cierre y
Apertura (mes 15).

Contador Institucional

Cierre Contable Anual Preliminar - Mes 13:

Registra después del cierre mensual de diciembre del ejercicio
correspondiente, operaciones tales como: depreciaciones, traslado del costo
contable de proyectos, los ajustes necesarios y las provisiones de acuerdo a I3
normativa aplicable, asi como el registro de otras operaciones especiales.

Provisiona los anticipos gue no hayan sido liguidados antes de efectuar el
Cierre Contable, debiendo quedar vinculado con el anticipo original.

Verifica en el SAFI, que todas las transacciones efectuadas en el Cierre
Preliminar, estén vinculadas con los auxiliares y debidamente contabilizadas.

Realiza en el SAF| el proceso de Cierre Preliminar y genera reportes para
verificar que se hayan aplicado los procesos automaticos, para los traslados de
obligaciones y derechos que pasan a ser de ejercicios anteriores y el
establecimiento de los resultados del ejercicio.

Nota: Después de haber efectuado el cierre preliminar en el SAFI, no se podra
ingresar al sistema, ningun movimiento contable del ejercicio.

Contador Institucional

Imprime, firma y sella los estados financieros: Situacién Financiera,
Rendimiento Econdmico, Flujo de Fondos y Ejecucion Presupuestaria, asi como
el resto de informacion financiera y presupuestaria que se considere necesaria
para la toma de decisiones institucionales, igualmente para remitirlos al SAFI-
Direccion General de Contabilidad Gubernamental de conformidad a lo
establecido en el Art. 194 del Reglamento de |a Ley AFI, asi como las Normas
Técnicas de Control Interno Especificas del ISBM.

Contador Institucional

Remite en las fechas establecidas, mediante nota generada via TRANSDOC, los
Estados Financieros Preliminares e Informes Consolidados, a la Direccidn
General de Contabilidad Gubernamental.

Jefatura UFI

Cierre Contable Anual Definitivo — Mes 14:

Contador Institucional
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Efectua en el SAFI, el proceso de Cierre Anual Definitivo, realizando de forma
automatica el cierre de las cuentas de ingresos y gastos, el traslado de los
saldos de las cuentas de acreedores y deudores monetarios a las cuentas de
acreedores monetarios por pagar y de deudores monetarios por percibir,
segun corresponda por proyecto, fuentes de recursos, agrupacién
operacional, entre otros.

De esta forma quedara liquidado el médulo de obligaciones por pagar dentro
del SAFI.

Imprime y legaliza los estados financieros: Situacién Financiera, Rendimiento
Econdmico, Flujo de Fondos y Ejecucion Presupuestaria, asi como el resto de
informacién financiera y presupuestaria que se considere necesaria para la
toma de decisiones institucionales, igualmente para remitirlos al SAFI-DGCG
de conformidad a lo establecido en el Art. 194 del Reglamento de la Ley AFI,
asi como las Normas Técnicas de Control Interno Especificas del ISBM.

Contador Institucional

Remite en las fechas establecidas, mediante nota generada via TRANSDOC, los
Estados Financieros Anuales Definitivos e Informes Consolidados, a la
Direccion General de Contabilidad Gubernamental.

lefatura UFI

Cierre y Apertura — Mes 15:

Efectia en el SAFI, el proceso de Cierre y Apertura, realizando de forma
automdtica el cierre de todas las cuentas de Balance del ejercicio que
corresponda y apertura el saldo de las mismas para el siguiente ejercicio fiscal.

Genera reportes y verifica que todas las cuentas de balance cerradas, hayan
sido aperturadas con los saldos correspondientes.

Contador Institucional

Prepara notas explicativas para anexarlos a los Estados Financieros.

Jefatura UFI




REVISION DE DOCUMENTOS DE COBRO DE
PROVEEDORES DE SERVICIOS DE SALUD.

UNIDAD FINANCIERA INSTITUCIONAL
DEPARTAMENTO DE CONTABILIDAD
COORDINACION DE SEGUIMIENTO Y CONTROL DE CONTRATOS

INSTITUTO uwmuﬁo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Describir de forma detallada los pasos a seguir para la recepcidn y revision de los documentos de los proveedores
gue brindan servicios de salud, presentan para cobro al ISBM.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Coordinacion de Seguimiento y Control de Contratos y Administradores de Contratos de Servicios de Salud.

ANEXOS:
- Formato de constancias de recepcidn del documento (Anexo 20).
-  Formato de hojas de hallazgos (Anexo 21).
- Formato de hojas de finalizado (Anexo 22),
- Formato de actas de recepcidn del servicio (Anexo 23).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Recibe documento por parte de la Mesa de Entrada e Ingresa al Sistema de ’
1% 5 : S on e Teécnico o Colaborador
Seguimiento y Administracion de Pagos Institucional (SISAPI) para la emisidn ;
1 ’ plt E; Ty designado para la
de |a constancia de recepcidn y notifica a la Jefatura de la Coordinacién para la =
: 3 recepcion de documentos
asignacién correspondiente.
Asigna documento en el SISAP! y notifica al Técnico o Colaborador designado lefaturadela
5 para la recepcion de los documentos, con la finalidad de que distribuya Coordinacion de
fisicamente a cada técnico la documentacién asignada. Seguimiento y Control de
Contratos
Entrega fisicamente a cada técnico el documento asignado por la jefaturay Técnico o Colaborador
3 gestiona firmas de recibida la documentacién. designado para la
recepcion de documentos
Revisa el documento conforme a las normativas, clausulas contractuales v
demas lineamientos y determina:
a) Encaso de no existir observaciones, registra en el SISAPI |a finalizacién de
la documentacion sin observaciones y traslada a la jefatura para su visto s =
Tecnico de Seguimiento y
4 bueno.
Control de Contratos
b) En caso de existir observaciones, registra en el SISAPI la finalizacién del
documento con observaciones, emite hoja de hallazgos vy traslada a la
jefatura para su visto bueno.
Recibe el documento y verifica:
a) Sieldocumento es conforme, este es firmado, sellado y remite al técnico
para la emisién de las actas de recepcion o emision de hoja de hallazgos;
Jefatura de la
5 En caso de emitir actas de recepcion, el técnico deberd continuar con el Coordinacion de
paso 10 de este procedimiento. Seguimiento y Control de
Contratos
b) Siel documento no es conforme, se devuelve al técnico para que realice
los cambios correspondientes, de acuerdo al pasc 4 de este
procedimiento.
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Solicita al técnico la notificacién correspondiente al proveedor.

Recibe documentacién:

a] En caso de haberse generado observaciones, notifica al proveedor para
que estas sean subsanadas de acuerdo a lo establecido en las cldusulas
contractuales y normativas vigentes.

b) Emite y envia actas de finalizada la revisién a través de correo electronico
al proveedor, solicitando que presente nuevo informe de servicios con el
nuevo valor e indica que los descuentos por observaciones encontradas,
podran ser cancelados una vez los presenten como complemento,
siempre y cuando las subsanaciones estén conformes.

Asimismo, se solicita que toda la documentacion sea presentada en la Mesa
de Entrada.

Técnico de Seguimiento y
Control de Contratos

Recibe documentacion por parte del proveedor y remite en digital y fisico a la
Jefatura de la Coordinacién o al Técnico o Colaborador designado para la
recepcion de documentos.

Técnico de Recepcidn y
Envio Documental Técnico
de Recepcion y Envio
Documental

Recibe documentos por parte del técnico de la Mesa de Entrada y notifica a la
jefatura para la asignacién correspondiente en el SISAPl y TRANSDOC.

Traslada la documentacidn fisica a cada técnico para que dé continuidad al
proceso de revision, firmando cada uno en el libro de control de entrega de la
recepcion de los documentos.

Técnico o Colaborador
designado para la
recepcion de documentos

Revisa documentos:

a) si los documentos son conformes, firma, sella y remite a jefatura
para su autorizacion;

b) si los documentos no son conformes, solicita mediante correo
electrénico al proveedor las correcciones pertinentes. (vuelve al
paso 6, literal a)

Nota: En caso de que el proveedor incumpla segin lo establecido en la
clausulas contractuales, se debera notificar al administrador de contrato para
gue determine si es procedente o no la recepcién del servicio a mas tardar
dentro de los 5 dias habiles después de recibido el informe correspondiente.

Técnico de Seguimiento y
Control de Contratos

10

Imprime borrador del acta de recepcidn del servicio y notifica al Administrador
de Contratos para que levante el acta recepcion y se firme conjuntamente con
el contratista.

Técnico de Seguimiento y
Control de Contratos

11

Recibe, verifica y en caso de no existir observaciones, firma y sella el acta de
recepcidn del servicio, caso contrario, informa al técnico de seguimiento y
control de contratos para los cambios correspondientes.

Administrador de Contrato

12

Remite el documento con el acta de recepcion firmada al area de facturacion
para trdmite de gquedan y notifica mediante correo electrénico al proveedor.

Técnico de Seguimiento y
Control de Contratos




V. UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES
INSTITUCIONAL.

ELABORACION DE LA PROGRAMACION ANUAL DE
ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

INSTITUTO mVIBO“HO DE [pAAC)
BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

OBJETIVO: Desarrollar los pasos para elaborar la Programacién Anual de Adquisiciones y Contrataciones del ISBM.

ALCANCE: Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional, Unidad Financiera Institucional y dependencias

solicitantes.

RESPONSABLES: Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional, Unidad Financiera Institucional y dependencias
solicitantes.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Reguiere a las unidades solicitantes, mediante memorandum a través de
1 TRANSDOC, que incorporen en el sistema informatico interno, las necesidades Jefatura UACI

proyectadas de acuerdo a los techos presupuestarios ingresados y notificados
por la UFI.

Verifican las existencias de bienes, previo a elaborar la proyeccién de las
2 necesidades con el OBIETIVO de racionalizar el uso de los recursos financieros Unidades solicitantes
de la Institucion.

Ingresan las necesidades proyectadas de bienes, obras y servicios en el plazo y

: : ] 2 Unidades solicitantes
forma establecidos en el sistema informatico interno.

Valida los techos presupuestarios en el sistema informatico interno, hasta nivel
4 de objeto especifico de gasto, y en caso de existir variaciones comunica a la
Jefatura UACI los especificos que requieran modificaciones correspondientes.

Jefatura Departamento de
Presupuesto

Verifica la consolidacion de necesidades generada por el sistema informético,
agrupa los bienes y servicios de igual o similar naturaleza hasta el Gltimo nivel
de desagregacién con la finalidad de determinar la forma de contratacidn
5 debiendo consignar en la PAAC los procesos de contratacion directa y prérroga Jefatura UACI
de contratos que pueden ser programados.

Confirma a las unidades solicitantes para que estas ingresen las necesidades al
sistema de COMPRASAL.

6 Incorporan necesidades proyectadas a COMPRASAL. Unidades solicitantas

Valida que la informacion ingresada al sistema COMPRASAL sea congruente

7
con la del sistema informético interno. Jefatura UACI

8 Solicita validacion de techos presupuestarios por parte de la UFI una vez esté Jefatura UACI
aprobado el presupuesto general de la Nacion.
Valida los techos presupuestarios modificados en sistema de COMPRASAL, Jefa UFI

9 hasta nivel de objeto especifico de gasto, y en caso de existir variaciones
comunica a la Jefatura UACI los especificos que requieran las modificaciones
correspondientes.

1 Imprime y firma la PAAC y solicita aprobacién al Director Presidente, quedando Jefatura UACI
dicho documento en resguardo de la UAC! para control interno.

i Recibe y de no existir observaciones firma la PAAC y traslada a la Jefatura UACI Director Presidente

para la publicacién correspondiente.
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Publica la PAAC en COMPRASAL en el plazo establecido, después de aprobado
el presupuesto general de la nacién e incorpora la impresién de dicho informe
al expediente respectivo.

Jefatura UACI

)
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MODIFICACION DE LA PROGRAMACION ANUAL DE
ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL

INSTITUTO SAI.VMREHD DE (PAAC)
BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

OBJETIVO: Desarrollar los pasos para realizar las modificaciones de |a Programacion Anual de Adquisiciones y Contrataciones
del ISBM en funcion de los cambios, necesidades y prioridades institucionales.

ALCANCE: Unidades solicitantes, Unidad Financiera Institucional y Unidad de Adguisiciones y Contrataciones Institucional.

RESPONSABLES: Unidades solicitantes, Unidad Financiera Institucional y Unidad de Adquisiciones y Contrataciones
Institucional.

ANEXOS:
PASO | DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Ingresa en los sistemas informaticos correspondientes las reprogramaciones,
.g i P : P g o lefatura del Departamento

1 ajustes y excedentes para el tramite correspondiente de modificacidn a la T A
PAAC y notifica a UACI y unidades solicitantes. P
Verifican las existencias de bienes e ingresan modificaciones de las ) L

2 : i e Unidades solicitantes
necesidades de bienes, obras y servicios en el sistema informatico interno.
Valida los techos presupuestarios en el sistema informatico interno, hasta nivel Jefatura del

3 de objeto especifico de gasto, y en caso de existir variaciones comunica a la Departamento de
Jefatura UACI los especificos que requieran modificaciones correspondientes. Presupuesto

Verifica la consolidacién de las modificaciones generadas por el sistema
informatico, agrupa los bienes y servicios de igual o similar naturaleza hasta el
4 Ultimo nivel de desagregacion con la finalidad de determinar la forma de Jefatura UACI
contratacion debiendo consignar en la PAAC los procesos de contratacion
directa y prorroga de contratos que pueden ser programados.

Despublica la PAAC y notifica a las unidades solicitantes para que ingresen las

5 Z2h y fatur
modificaciones a |a brevedad posible. lertum g

6 Incorporan modificaciones proyectadas a COMPRASAL. Unidades solicitantes

; Valida que la informacidn ingresada al sistema COMPRASAL sea congruente
con la del sistema informatico interno. Jefatura UACI

8 Solicita validacién de techos presupuestarios modificados por parte de la UFL. Jefatura UACI
Valida los techos presupuestarios modificados en sistema de COMPRASAL, Jefatura UFI

9 hasta nivel de objeto especifico de gasto, y en caso de existir variaciones
comunica a la Jefatura UACI los especificos que requieran las modificaciones
correspondientes.

. Verifica, imprime y firma la PAAC modificada y solicita aprobacién al Director Jefatura UACI
Presidente,

i Recibe y de no existir observaciones firma la PAAC y traslada a la Jefatura UACI Director Presidente
para la publicacién correspondiente,

i Publica la PAAC modificada en COMPRASAL e incorpora la impresién de dicho Jefatura UACI

informe al expediente respectivo.
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SEGUIMIENTO Y CONTROL DE LA EJECUCION DE LA
PROGRAMACION ANUAL DE ADQUISICIONES Y

i CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (PAAC).
FENESTAR BRGmTENA UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.
OBIETIVO: Desarrollar los pasos para realizar el debido seguimiento y control de la ejecucion de la Programacion Anual de

Adquisiciones y Contrataciones del ISBM.

ALCANCE: Unidad de Adguisiciones y Contrataciones Institucional.
RESPONSABLES: Unidad de Adqguisiciones y Contrataciones Institucional

ANEX0S: Formato de Informe Mensual (Anexo 24).

Formato de Informe Trimestral (Anexo 25).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Registrar en el sistema informatico interno y de COMPRASAL el estado de la Técnicos UACI
ejecucion de los procesos de adguisiciones y contrataciones.

Coordinador de
Licitaciones del area de
Salud vy Jefatura UACI

Verifica semanalmente en el sistema informatico interno y COMPRASAL que
los procesos se encuentren actualizados y publicados.

Informa al técnico correspondiente en caso de identificar inconsistencias, para
3 P P Jefatura UACI

los ajustes pertinentes.
Analiza la ejecucidn de los procesos de adquisiciones con relacion a la PAAC,

4 i : Jefatura UACI
en caso de ser necesario, implementar las medidas que correspondan.
Elabora reportes mensuales de la ejecucién de la programacién anual de

5 adquisiciones y contrataciones y remite a |a Presidencia del ISBM a través de Jefatura UACI
TRANSDOC.
Informar a la UNAC trimestralmente el seguimiento de la Programacion Anual

) de Compras, dentro de los primeros diez dias habiles del siguiente mes de Jefatura UACI

finalizado el trimestre respectivo.

lefatura UACI

7 Archivar los informes mensuales y trimestrales.




LICITACION PUBLICA Y/O CONCURSO PUBLICO.

INSTITUTO SAI.\MDOIEEO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

OBJETIVO: Desarrollar los pasos a seguir para realizar adquisiciones y contrataciones del ISBM.
ALCANCE: Institucional y Proveedores
RESPONSABLE: Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional y unidades solicitantes.

ANEXOS:

- Formato de requerimiento de bienes, obras y servicios (Anexo 26).
- Formato de designacidn de administrador de contrato (Anexo 27).
= Formato de Aviso de Convocatoria (Anexo 28).

- Formato de control de retiro de base (Anexo 29).

- Formato de Adendas (Anexo 30).

- Formato de control de recepcion de ofertas (Anexo 31).

- Formato de acta de apertura de ofertas (Anexo 32).

- Formato cuadro comparativo de ofertas (Anexo 33).

- Formato de informe y acta de evaluacidn de ofertas (Anexo 34).

- Formato de solicitud de subsanaciones (Anexo 35)

- Formato para aprobacién de punto de Consejo Directivo. (Anexo 1)
- Formato de acta de notificacion (Anexo 36).

= Formato de aviso de resultados (Anexo 37).

- Formato de acuerdo o resolucion razonada para dejar sin efecto (Anexo 38).
- Formato de contrato (Anexo 39).

= Formato para dejar desierto (Anexo 40)

- Formato de orden de inicio (Anexo 41).

- Formato de acta de recepcion (Anexo 42).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Verifica disponibilidad presupuestaria en el sistema informético interno vy
COMPRASAL, en caso de no existir fondos realiza las gestiones
correspondientes para la autorizacion de fondos © modificaciones
correspondientes a la PAAC segun el procedimiento correspondiente.

Unidad Solicitante

Registra requerimiento de adquisiciones en Sistema Informaético Interno
conforme al detalle de todos los productos y servicios requeridos con sus
2 anexos respectivos, incluyendo la propuesta de delegado de la Unidad Unidad Solicitante
Solicitante vy experto en la materia para que forme parte de la Comisidn de
Evaluacion de Ofertas (CEQ) para una revision previa de la Jefatura UACI.

Recibe requerimiento de la Unidad Solicitante, verificando aspectos formales y
de fondo necesarios para llevar a cabo la contratacién, considerando los
siguientes elementos:

- Que el bien, obra o servicio solicitado se encuentre en la PAAC.

- Justificacion.

- Especificaciones Técnicas/Términos de Referencia de la obra, bien o Jefatura UACI

servicio u otra documentacion necesaria para el proceso (planos, carpeta
técnica, entre otros).

= Términos para la
administracién del contrato y propuesta del empleado idéneo para la
administracién del mismo.
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Registra resultado de la revision en el sistema informatico para continuar el
proceso o para que la Unidad Solicitante corrija las observaciones.

Verifica en el sistema el resultado de la revisidn y corrige las observaciones en

4 caso de existir en el sistema informatico interno, de lo contrario imprime, Unidad Solicitante
gestiona las firmas y sellos correspondientes.

Remite a la UACI a través de TRANSDOC y en fisico el documento de : i

5 A ; : s Unidad Solicitante
requerimiento debidamente firmado, sellado y con sus anexos respectivos.
Recibe requerimiento con sus anexos y determina la modalidad del proceso de

6 acuerdo a la normativa vigente, asignando al técnico correspondiente. Asi Jefatura UACI
mismo solicita a la UF| designacion de un analista financiero para la CEO.

7 Tramita la certificacion de disponibilidad presupuestaria. Jefatura UACI
Elabora expediente, con todos los antecedentes respectivos segun lo Técnico UACI

8 establecido en la LACAP.

9 Elabora las Bases de Licitacion o Concurso segun los lineamientos establecidos. Técnico UACI

10 Coordina la adecuacion conjunta de las Bases de Licitacion o Concurso con la Técnico UACI
Unidad Solicitante, Unidad Juridica y UFI.

Presenta Base de Licitacion o Concurso a la Comisién Técnica respectiva, para
e L ; = S Jefatura UACI y
su revision y correccidn de ser procedente; el coordinador de la comisién y

11 : 2 Coordinador de la
levanta acta y se traslada copia de la misma a la Jefatura UACI para su L)

: i : Comisidn Técnica
incorporacion al expediente.
Elabora Iz solicitud de aprobacion de la Base de Licitacion o Concurso y s

12 Técnico UACI
nombramiento de CEQ y remite a Jefatura UACI.

Revisa solicitud de aprobacion de Bases de Licitacion o Concurso vy

13 nombramiento de CEO, gestiona la revision y visto bueno de la Unidad Juridica Jefatura UACI
del puntoy somete a aprobacion del Consejo Directivo.

Revisan solicitud y nombramiento de CEQ, de no haber observaciones se

14 aprueba Base de Licitacidon o Concurso, segln corresponda, nombra la CEO Consejo Directivo
segun la LACAP.

ifi jo Directi i fatur
Certifica acluerdo tor'r_lado por el (T‘onsem Directivo y remlte alale atul a3 IUAC! Presidencia’y Asesorla
15 para la incorporacién del mismo en el expediente y seguimiento Legal
correspondiente.
Recibe la Certificacién del acuerdo tomado por el Consejo Directivo del ISBM
e : : | licacién
Iasl Bases de L|C|t§caon 0 Concurso ;egun la LACAP y gestiona la pub ICE’CIO de Jefatura:, Coordinador de
aviso en los medios de comunicacion como lo establece la LACAP, asi mismo s ;

16 = i J . . Licitaciones para el area
deberd publicarse en otros medios establecidos tales como: sitio web de Salud v Técnico UACI
institucional, COMPRASAL, agregando en este Ultimo los instrumentos Y
contractuales.

Verifica publicacion en los diferentes medios, prepara documentacion y
logistica para venta de Bases de Licitacion o Concurso. Comunicando a la UFl y
i6 i6 hi fi la recepcion de los pagos g2

17 Seccién de (_59_5?0” Documental y Arcl wosla) efecto de la recepc pag Jefatura y Técnico UACI.
por la adquisicion de las Bases de Licitacion o Concurso y otros documentos
relacionados al proceso, con por lo menos con un dia habil de antelacidn a la
actividad programada, proporcionando detalles de la publicacién .

Verifica carta de solicitud de emisién de Base de Licitacién y documentos

18 solicitados seguin el aviso de convocatoria, Yy entrega al interesado Técnico de Recepcion y
comprobante de solicitud de Base de Licitacion a efecto de que Colecturia Envio Documental e
realice el cobro correspondiente. el
Recibe el comprobante de solicitud de Base de Licitacion o Concurso .

19 . ) ’ Colecturia =
completamente lleno y emite recibo de ingreso.

. A"'T v ,}\*' ~

. :
W Es et oY



20

Recibe carta de solicitud de emision de Base de Licitacion y comprobante, copia
del recibo de ingreso del participante, copia del NIT y otros tal como se ha
establecido en el aviso. Ingresa informacidn al sistema TRANSDOC, emite el
codigo de recepcion, verifica que el interesado se registre y firme el cuadro de
control y entrega Base de Licitacion o Concurso.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental

21

Digitaliza la informacién recibida y Ia ingresa al sistema TRANSDOC, imprime el
cuadro de entrega de correspondencia y transfiere a la UACI de forma digital y
fisica.

Técnico de Recepcién y
Envio Documental

22

Recibe documentacion de venta de Bases, la revisa, firma y sellada e incorpora
al expediente, ademds de generar y adicionar el listado de descargas del
maodulo COMPRASAL,.

Técnico UACI

23

Gestiona el nombramiento del administrador de contrato ante el Director
Presidente o su designado para tales efectos anexando: requerimiento,
justificacidn y términos para |la administracion del contrato, con propuesta de
la unidad técnica solicitante

Técnico UACI

24

Verifica los medios sefialados para recibir solicitudes de aclaracién, las agrega
a expediente y gestiona su respuesta ante la Unidad correspondiente por medio
de TRANSDOC anexando la solicitud de los interesados y estableciendo el plazo
maximo para la remisidn de la respuesta. Recibe respuesta y las analiza.

Jefatura UACI y Técnico
UACI

25

Prepara proyecto de aclaraciones, gestiona firma de la Jefatura UACI, y realiza
la publicacidn y notificacion correspondiente. Si del andlisis resultan enmiendas
o adendas a la Base de Licitacion o Concurso gestiona su aprobacién ante el
Consejo Directivo a traves de Punto con visto bueno de la Unidad Juridica.
Recibe certificacion del acuerdo tomado por el Consejo Directivo, prepara
proyecto de adenda o enmienda, gestiona firma del Director Presidente y
realiza las publicaciones y comunicaciones correspondientes.

Jefatura UACI y Técnico
UACI

26

Prepara documentacion vy logistica para recepcién de ofertas y traslada el
formato para el registro de la recepcidn de las mismas. Comunica a la Seccidén
de Gestion Documental y Archivo la fecha y hora de recepcion de las Ofertas,
por lo menos con un dia habil de antelacidn de dicha actividad.

Jefatura UACI y Técnico
UACI

27

Recibe oferta seglin Bases de Licitacién o Concurso y genera el cddigo de
recepcion de correspondencia y verifica que el ofertante complemente y firme
el Registro de Presentacion de Ofertas y traslada a la UACI en forma digital y
fisica.

Técnico de Recepcidn y
Envio Documental

28

Revisa que los ofertantes hayan obtenido las Bases de Licitacién o Concurso a
través de los medios habilitados y su capacidad legal para ofertar revisando los
registros de COMPRASAL, en caso de identificarse una persona incapaz o
inhabilitada lo informard a la CEO.

Técnico UACI

29

Realiza acto de apertura publica de ofertas, elabora Acta de Apertura de
Ofertas, en la que hace constar las ofertas recibidas, garantias de
mantenimiento de oferta, asi como otros aspectos relevantes segtn la LACAP,
obtiene firma de ofertantes o representantes asistentes y les entrega copia de
Acta, incorporando el original al expediente. Debera validarse las solvencias que
sean necesarias de acuerdo a lo establecido en el instructivo correspondiente.

Jefatura UACI o
Designado

30

Convoca a miembros de la Comisidn de Evaluacién de Ofertas nombrados por
el Titular o persona designada (mediante acuerdo, conforme a la normativa
vigente), les toma la declaracién jurada y procede a entregarles el expediente y
las ofertas para la evaluacién respectiva y registrando en el sistema informatico
institucional, los nombres de los ofertantes, los items ofertados y los montos
de sus ofertas por items o grupos segln sea el caso.

Jefatura UACI y Técnico
UACI

31

Analiza y evalla aspectos legales, técnicos y econémico-financieros de las
ofertas segtin la LACAP, solicita a la Jefatura UACI gestione las subsanaciones
y/o aclaraciones a los oferentes si las hubiere. Ademas verifica las garantias de

Comision de
Evaluacién de Ofertas




mantenimiento de oferta vy las remite a la Jefatura UACI para que sea enviado a
la Tesoreria para el resguardo correspondiente.

32

Recibe garantia de mantenimiento de oferta y se ingresan al sistema
informatico institucional, genera nota de envio a través de TRANSDOC para ser
enviada a Tesoreria Institucional.

Jefatura UACI o Designado

33

Genera en el TRANSDOC las solicitudes de subsanaciones y/o aclaraciones a los
ofertantes y traslada a Técnico UACI para el envio correspondiente a través del
medio establecido en el formulario de identificacion del ofertante, para la
notificacién correspondiente, ademas comunica al Técnico de Recepcién y
Envio Documental los plazos para la recepcidn de dichos documentos.

Jefatura UACI

34

Recibe subsanaciones y/o aclaraciones de los ofertantes y los traslada mediante
sisterna TRANSDOC a la Jefatura UACI para gue éste a su vez remita a la
Comision de Evaluacion de Ofertas.

Técnico de Recepcidn y
Envio Documental

35

Realiza la evaluacidén correspondiente considerando las subsanaciones y/o
aclaraciones enviadas por los ofertantes, ademas verifica capacidad legal para
ser contratado revisando los registros de COMPRASAL, en caso de identificarse
una persona incapaz o inhabilitada lo consignara en el Acta e Informe de
Evaluacion de Ofertas, el cual debera ser emitido dentro del plazo establecido
en las bases, en el cual hacen la recomendacion de adjudicacion o declaratoria
desierto segun |la LACAP.

Comision de
Evaluacion de Ofertas

36

Prepara solicitud de punto para presentar al Consejo Directivo el informe de
evaluacion de ofertas y la aprobacion de la recomendacién de la CEQ segln
corresponda, con base al procedimiento correspondiente.

Jefatura UACI

37

Revisa informe y procede de acuerdo a la LACAP:

a) Adjudica si estd de acuerdo con la recomendacién de la Comision de
Evaluacion de Ofertas;

b) Sino estd de acuerdo con larecomendacidn de la Comision de Evaluacion
de Ofertas, razona por escrito su decision.

¢) Declara desierta o sin efecto la licitacion o concurso;
d) Solicita dictamen a la Unidad Juridica.

Se autoriza al Director Presidente para que firme la Resolucion y contratos
correspondientes. Envia Certificacion de Punto de Acta a Jefatura UACI.

Consejo Directivo ISBM y
Presidencia

38

Recibe Certificacion de Punto de Acta, anexa documentos a expediente y
solicita a la Unidad Juridica Ia Resolucion correspondiente.

Jefatura UACI

39

Elabora proyecto de resolucién, se revisa conjuntamente con la UACl y de no
haber observaciones se obtiene firma del Director Presidente y la remite a la
UACI para su notificacion.

Jefatura Unidad Juridica

40

Recibe la Resolucidn correspondiente y notifica a todos los ofertantes por los
medios sefialados en el formulario de la base de licitacién o concurso
solicitando a los adjudicados la presentacion de la documentacion
correspondiente conforme a la base de licitacidn a efecto de firmar el contrato,
remite al Técnico UACI para su archivo en el expediente correspondiente y
comunica los resultados a las unidades solicitantes y gestiona propuesta de
miembros para posibles Comisiones Especiales de Alto Nivel (CEAN) y las envia
a la Unidad Juridica. Ademads registra en el sistema informatico interno las
adjudicaciones preliminares y demds datos para generacion de contrato, en
caso de ser necesario solicitar a la Unidad Juridica el registro en el sistema de
las personerfas juridicas de los adjudicados, remitiendo para ello la
documentacién correspondiente.

Jefatura UACI o Designado

41

Monitorea el plazo de impugnacidn y verifica la existencia o no de recursos,
notificando al Técnico de Recepcion y Envio Documental el plazo de recepcién

Técnico UACI
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de recursos a efecto que el Técnico de Recepcidn y Envio Documental notifique
la recepcidn de recursos inmediatamente a |a unidad correspondiente.

42

Recibe los recursos y remite a través del TRANSDOC para su posterior entrega
enfisico a la Unidad correspondiente para que gestione el procedimiento segin
aplique.

Técnico de Recepcidn y
Envio Documental

43

Se analizan las formalidades del recurso y se someten al Consejo Directivo la
admisibilidad o el rechazo de los mismos y el nombramiento de la CEAN para el
analisis correspondiente.

Director Presidente y
Unidad Juridica

44

Recibe la certificacion del acuerdo tomado por el Consejo Directivo y gestiona
la resolucion correspondiente ante |a Unidad Juridica. Ademas recibe el escrito
de interposicion de recurso y sus anexos y los incorpora al expediente.

Jefatura UACI

45

Elabora proyecto de resolucion, se revisa conjuntamente con la UACI y de no
haber observaciones se obtiene firma del Director Presidente y remite a la
UACI.

Unidad Juridica

46

Recibe la Resolucion correspondiente y notifica a los recurrentes y terceros que
puedan salir afectados con el acto que se realiza por los medios sefialados.

Elabora cronograma de gestidn de interposicién de recurso y remite a la Unidad
Solicitante, a Presidencia y al Técnico UACI para su archivo en el expediente
correspondiente. Comunica a la CEAN, su nombramiento y les convoca a
reunion en la que les hara entrega del expediente

Jefatura UACI o Designado

47

Recibe escritos de terceros afectados, los ingresa y transfiere mediante el
sistema TRANSDOC vy los traslada en fisico a la Jefatura UACI para la
incorporacion en el expediente que es trasladado a su vez a la CEAN.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental y
Jefatura UACI

48

Recibe el expediente y cronograma de gestidn; verifica y analiza el recurso y los
argumentos presentados por los terceros; elabora el informe correspondiente
y lo entrega a la UACI dentro del plazo establecido en el cronograma.

Comision Especial de Alto
Nivel

45

Prepara solicitud de punto para presentar al Consejo Directivo el informe de
evaluacion de ofertas y la aprobacidn de la recomendacion de la CEAN segin
corresponda, con base al procedimiento correspondiente.

Jefatura UACI o Designado

50

Revisa informe y procede de acuerdo a la LACAP:
a)  Adjudica si esta de acuerdo con la recomendacién de la CEAN;

b)  Si no estd de acuerdo con la recomendacién de la CEAN, razona por
escrito su decisidn,

c) Declara desierta, o sin efecto la licitacion o concurso.

Se autoriza al Director Presidente para que firme la Resolucidn y contrato
correspondiente. Envia Certificacion de Punto de Acta a Jefatura UACI.

Consejo Directivo ISBM vy
Presidencia

51

Recibe Certificaciéon de Punto de Acta, anexa documentos a expediente y
solicita a la Unidad Juridica la Resolucion correspondiente.

Jefatura UACI

52

Elabora proyecto de resolucidn, se revisa conjuntamente con la UACI y de no
haber observaciones se obtiene firma del Director Presidente y la remite a la
UACI.

Jefatura Unidad Juridica,
Jefatura UACI y Director
Presidente

53

Registra en el sistema informatico interno las adjudicaciones definitivas y
demas datos para generacidn de contrato, en caso de ser necesario solicitar a
la Unidad Juridica el registro en el sistema de las personerias juridicas de los
adjudicados, remitiendo para ello la documentacién correspondiente.

Técnico UACI

54

Recibe la Resolucion correspondiente y notifica a los recurrentes y terceros los
resultados por los medios sefialados, remite al Técnico UAC| para su archivo en
el expediente correspondiente y comunica los resultados a las unidades
solicitantes. En su caso solicita a los adjudicados la presentacion de la
documentacion requerida conforme a la base de licitacién para firma de
contratos y comunica la Técnico de Recepcidn y Envio Documental.

Jefatura UACI o
Designado, Coordinador
de Licitaciones del Area
de Salud, Técnico UACI.
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Redacta el aviso de resultado de la licitacion y gestiona la publicacién por lo
menos uno de los n medios de prensa escrita de circulacién nacional y

Jefatura UACI o
Designado, Coordinador

55 : ; 3 ; . . . o L ¢
simultdneamente registra dichos resultados en el sistema informatico de Licitaciones del Area
institucional y en el sistema electrénico de compras publicas. de Salud, Técnico UACI.
Recibe solvencias y documentacion legal necesaria para la suscripcién de Tarrieoda R K

56 contratos, la ingresa y transfiere mediante el TRANSDOC y entrega en fisico enémcro De ecemtroln b
inmediatamente a la Jefatura UACI o su Designado. i osUmentd
Recibe la documentacion y |a asigna al Técnico UACI para su verificacion e
incorporacion al expediente, en caso de existir observaciones, el Técnico UACI Soobomtiotl e ol

57 solicita a través del correo de la Unidad, la presentacion de los documentos UACIV chHe0
subsanados, si ello no fuera posible informa a las jefaturas para que se
determinen las acciones a seguir seglin sea el caso.

Verificadas las solvencias y la capacidad legal de los adjudicados, genera

58 contrato en el sistema informatico interno y lo remite a Unidad Juridica para la Técnico UACI
verificacion.

Recibe documentacion y contrato, verifica y de no haber observaciones remite d g

59 : Y ; V_ Jefatura Unidad Juridica
a UACI para gestionar las firmas correspondientes.

Recibe contrato y gestiona firma con el adjudicatario y la autoridad

60 competente, de conformidad a los plazos establecidos en la LACAP, distribuye | Jefatura UACI y Técnico
las copias de los contratos segin corresponda e indica al adjudicatario la fecha UACI
maxima para la presentacién de la garantia conforme lo establece el contrato.

Registra el cierre del proceso en sistema informatico interno, ademas realiza la
distribucion de montos para efectos de activar el contrato para revisién de
documentos para pago o Administrador de Contrato segln corresponda, ol b
61 Pare: Fog : g P Técnico UACI
solicita compromiso presupuestario y agrega comprobante al expediente.
Ademas envia la planta de proveedores a las dependientes correspondientes
cuando aplique.
62 Emite Orden de Inicio y notifica al Proveedor, remitiendo a la UACI una copia. Administrador de
Contrato
63 Recibe garantia del proveedor, registra en TRANSDOC y remite a la UACI Técnico de Recepcion y
Envio Documental
Recibe y verifica el cumplimiento de entrega de garantia e ingresa los datos de
la misma en sistema informético interno y se remiten a custodia del 5
; . e i ) Jefatura UACI y Técnico

64 Departamento de Tesorerfa. En caso de identificarse la necesidad de revisar UACI
modificaciones a las bases de licitacion, emite informe a la Jefatura UACI para
que sea considerado en la segunda convocatoria.

Tramita a solicitud del ofertante la devolucién de garantias de mantenimiento
65 % 5 : Jefatura UACl y
de oferta segln la LACAP, se elabora una resolucién razonada firmada por la
; ; Colaborador UACI
Jefatura UACI y devuelve dichas garantias a los ofertantes.
66 Recibe del Administrador de Contrato la copia de documentacion de Técnico UACH

seguimiento contractual para Incorporar al expediente correspondiente.




I s B M CONTRATACION DIRECTA.

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para las adquisiciones de Obras, Bienes y Servicios mediante la modalidad de

contratacion directa.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional y Unidades Solicitantes.
ANEXOS:

- Formato carta de invitacion (Anexo 43).

= Formato de requerimiento de bienes, obras y servicios (Anexo 26).
- Formato de designacién de administrador de contrato (Anexo 27).
- Formato de adendas (Anexo 30).

- Formato de control de recepcion de ofertas (Anexo 31).

- Formato cuadro comparativo de ofertas (Anexo 33).

- Formato de informe y acta de evaluacion de ofertas (Anexo 34).

- Formato de solicitud de subsanaciones (Anexo 35).

- Formato de acta de notificacidn (Anexo 36).

- Formato de aviso de resultados (Anexao 37).

- Formato de acuerdo o resolucion razonada para dejar sin efecto (Anexo 38).
- Formato de contrato (Anexo 39).

- Formato de orden de inicio (Anexo 41).

- Formato de acta de recepcion (Anexo 42).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Verifica disponibilidad presupuestaria en el sistema informaético interno vy
COMPRASAL, en caso de no existir fondos realiza las gestiones
correspondientes para la autorizacion de fondos o modificaciones
correspondientes a la PAAC segln el procedimiento correspondiente.

Unidad Solicitante

Registra requerimiento de adquisiciones en Sistema Informatico Interno
conforme al detalle de todos los productos vy servicios requeridos con sus
anexos respectivos, incluyendo en la justificacion las situaciones de hecho y
2 de derecho que sustentan la contratacién directa y cuando aplique la Unidad Solicitante
propuesta de delegado y experto en la materia para que forme parte de la
Comision de Evaluacién de Ofertas (CEQ) para una revision previa de la
Jefatura UACI.

Recibe requerimiento de la Unidad Solicitante, verificando aspectos formales
y de fondo necesarios para llevar a cabo la contratacion, considerando los
siguientes elementos:

- Que las razones que motivan la contratacidn directa cumplan con los
requisitos para iniciar el proceso por esta modalidad, identificando la
causal de contratacion.

3 - Que el bien, obra o servicio solicitado se encuentre en la PAAC. Jefatura UACI
- Justificacién.

- Especificaciones Técnicas/Términos de Referencia de la obra, bien o
servicio u otra documentacion necesaria para el proceso (planos, carpeta
tecnica, entre otros).

- Términos para la administracién del contrato y propuesta del empleado
idoneo para la administracion del mismo.
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Registra resultado de la revision en el sistema informético para continuar el
proceso o para que la Unidad Solicitante corrija las observaciones.

Verifica en el sistema el resultado de la revision y corrige las observaciones en
caso de existir en el sistema informético interno, de lo contrario imprime,
gestiona las firmas y sellos correspondientes.

Unidad Solicitante

Remite a la UACI a través de TRANSDOC vy en fisico el documento de
reguerimiento debidamente firmado, sellado y con sus anexos respectivos.

Unidad Solicitante

Recibe requerimiento con sus anexos y determina la modalidad del proceso de
acuerdo a la normativa vigente, asignando al técnico correspondiente. Asi
mismo solicita a la UFI designacion de un analista financiero para la CEQ.

Jefatura UACI

Tramita la certificacion de disponibilidad presupuestaria.

Jefatura UACI

Elabora expediente, con todos los antecedentes respectivos segin lo
establecido en la LACAP.

Tecnico UACI

Elabora los términos de la contratacidn segun los lineamientos establecidos y
las adecua con la Unidad Solicitante. Estableciendo en los instrumentos de
contratacién el lugar, dia y hora para la presentacion de ofertas en funcién y
tamafio de la contratacion, asi como el plazo para consultas o adendas.

Teécnico UACI

10

Elabora la solicitud de aprobacién del inicio del proceso de contratacion, la
emision de resolucion razonada correspondiente y nombramiento de CEO en
caso se decida conformarla segin lo dispuesto en el articulo 20 de la LACAP; y
remite a Jefatura UACI. Dependiendo de la causal identificada por la UACI, se
podra solicitar en este mismo paso la adjudicacion de la contratacion.

Técnico UACI

11

Revisa solicitud de aprobacién del inicio del proceso de contratacidn, la
emision de resolucién razona correspondiente  y nombramiento de CEO
(cuando amerite), gestiona visto bueno de la Unidad Juridica del punto para
Consejo Directivoy somete a aprobacion del Consejo Directivo.

Jefatura UACI

12

Revisan solicitud y nombramiento de CEQ, de no haber abservaciones se
aprueba la solicitud, segun corresponda, nombra la CEO segun la LACAP.,

Consejo Directivo

13

Certifica acuerdo tomado por el Consejo Directivo y remite a la Jefatura UACI
para la incorporacion del mismo en el expediente y seguimiento
correspondiente.

Presidencia y Asesoria
Legal

14

Recibe la Certificacion del acuerdo tomado por el Consejo Directivo del ISBM y
gestiona a traves de la Unidad Juridica la Resolucién Razonada
correspondiente.

Jefatura y Técnico UACI

15

Elabora Resolucion Razonada, gestiona firma y remite a UACI.

Jefatura Unidad Juridica

16

Recibe Resolucidn Razonada y realiza la publicacién como lo establece la
LACAP en el sitio web institucional y COMPRASAL, agregando en este ultimo
los instrumentos contractuales. Cuando el proceso amerite generar
competencia se consultara el registro de proveedores de COMPRASAL o el
registro de oferentes y contratistas institucional para seleccionar los posibles
oferentes que cumplan con los requisitos, solicitando por escrito las ofertas
respectivas, adjuntando términos de la contratacion. Gestiona el
nombramiento del administrador de contrato ante el Director Presidente o su
designado para tales efectos (anexando: requerimiento, justificacion vy
términos para la administracion del contrato, con propuesta de la unidad
técnica solicitante).

Jefatura y Técnico UACI

17

Verifica los medios sefialados para recibir solicitudes de aclaracion, las agrega
a expediente y gestiona su respuesta ante |3 Unidad correspondiente por
medio de TRANSDOC anexando la solicitud de los interesados v estableciendo
el plazo maximo para la remision de la respuesta. Recibe respuesta y las
analiza.

Jefatura UACI y Técnico
UACI
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18

Prepara proyecto de respuesta, gestiona firma de la Jefatura UACI, y realiza la
publicacidn y notificacién correspondiente.

Jefatura UACI y Técnico
UACI

15

Prepara documentacion y logistica para recepcion de ofertas y traslada el
formato para el registro de la recepcion de las mismas. Comunica a la Seccion
de Gestiéon Documental y Archivo |a fecha y hora de recepcidn de las Ofertas,
por lo menos con un dia habil de antelacién de dicha actividad.

Jefatura UACI y Técnico
UACI

20

Recibe oferta segun términos de la contratacion y genera el codigo de
recepcion de correspondencia y verifica que el ofertante complemente y firme
el Registro de Presentacion de Ofertas y traslada a la UACI en forma digital y
fisica.

Técnico de Recepcidn y
Envio Documental

21

Recibe ofertas, convoca a los miembros de la Comisidn de Evaluacidn de
Ofertas nombrados por el Titular o designado (mediante acuerdo, conforme a
la normativa vigente) o comité, les toma la declaracidon jurada, verifica
capacidad legal de los ofertantes revisando los registros de COMPRASAL, en
caso de identificarse una persona incapaz o inhabilitada lo informara a la CEO
o comité, adjuntando el comprobante correspondiente procede a entregarles
el expediente y las ofertas para la evaluacidn respectiva y registrard en el
sistema informatico institucional, los nombres o razén social de los ofertantes,
los items ofertados y los montos de sus ofertas por items o grupos segun sea
el caso.

Jefatura UACI y Técnico
UACI

22

Analiza y evalia aspectos legales, técnicos y econdomico-financieros de las
ofertas, segln los términos de la contratacion, solicita a la Jefatura UACI
gestione las subsanaciones y/o aclaraciones a los oferentes si las hubiere.

Comision de
Evaluacion de Ofertas

23

Genera en el TRANSDOC las solicitudes de subsanaciones y/o aclaraciones a los
ofertantes y traslada a Técnico UACI para el envio correspondiente a través del
medio establecido en el formulario de identificacion del ofertante, para la
notificacion correspondiente, ademas comunica al Técnico de Recepcion y
Envio Documental los plazos para la recepcidn de dichos documentos.

Jefatura UACI

24

Recibe subsanaciones y/o aclaraciones de los ofertantes y los traslada
mediante sistema TRANSDOC a la Jefatura UACI para que éste a su vez remita
a la Comision de Evaluacion de Ofertas o Comité.

Técnico de Recepcién y
Envio Documental

25

Realiza la evaluacion correspondiente considerando las subsanaciones y/o
aclaraciones enviadas por los ofertantes, ademas verifica capacidad legal para
ser contratado revisando los registros de COMPRASAL, en caso de identificarse
una persona incapaz o inhabilitada lo consignara en el Acta e Informe de
Evaluacion de Ofertas o Comité, el cual debera ser emitido dentro del plazo
establecido en los documentos de la contratacidn, en el cual hacen la
recomendacion de adjudicacidn con base a la oferta mejor evaluada o cierre
del proceso sin seleccion de oferente segun la LACAP,

Comision de
Evaluacion de Ofertas

26

Prepara solicitud de punto para presentar al Consejo Directivo el informe de
evaluacidn de ofertas y |2 aprobacion de la recomendacién de la CEQ o Comité
segun corresponda, con base al procedimiento correspondiente.

lefatura UACI

27

Revisa informe y procede de acuerdo a la LACAP:

a)  Adjudica si estd de acuerdo con la recomendacién de la Comisién de
Evaluacién de Ofertas;

b)  Si no esta de acuerdo con la recomendacidon de la Comision de
Evaluacién de Ofertas, razona por escrito su decisién.

c) Cierra el proceso sin seleccion de oferente:
d)  Solicita dictamen a la Unidad Juridica.

Se autoriza al Director Presidente para gue firme la Resolucién y contratos
correspondientes. Envia Certificacion de Punto de Acta a Jefatura UACI.

Consejo Directivo ISBM y
Presidencia

28

Recibe Certificacion de Punto de Acta, anexa documentos a expediente v
solicita a la Unidad Juridica la Resolucién correspondiente.

Jefatura UACI
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29

Elabora proyecto de resolucién, se revisa conjuntamente con la UACI y de no
haber observaciones se obtiene firma del Director Presidente y la remite a la
UACI para su comunicacidn.

Jefatura Unidad Juridica,
Jefatura UACI y Director
Presidente

30

Recibe la Resolucion correspondiente y comunica a todos los ofertantes por
los medios sefialados en el formulario, solicitando a los adjudicados la
presentacion de la documentacion correspondiente conforme a los términaos
a efecto de firmar el contrato, remite al Técnico UACI para su archivo en el
expediente correspondiente y comunica los resultados a las unidades
solicitantes. Ademds registra en el sistema informético interno las
adjudicaciones y demas datos para generacién de contrato, en caso de ser
necesario solicitar a la Unidad Juridica el registro en el sistema de las
personerias juridicas de los adjudicados, remitiendo para ello la
documentacién correspondiente.

Jefatura UACI o Designado

31

Recibe solvencias y documentacidn legal necesaria para la suscripcion de
contratos, la ingresa y transfiere mediante el TRANSDOC y entrega en fisico
inmediatamente a la Jefatura UACI o su Designado.

Técnico de Recepcidn y
Envio Documental

32

Recibe la documentacion y la asigna al Técnico UACI para su verificacion e
incorporacién al expediente, en caso de existir observaciones, el Técnico UACI
solicita a través del correc de la Unidad, la presentacion de los documentos
subsanados, si ello no fuera posible informa a las jefaturas para que se
determinen las acciones a seguir segun sea el caso.

Jefatura UAC! y Técnico
UACI

33

Verificadas las solvencias y la capacidad legal de los adjudicados, genera
contrato en el sistema informatico interno y lo remite a Unidad Juridica para
la verificacion.

Técnico UACI

34

Recibe documentacidn y contrato, verifica y de no haber observaciones remite
a UACI para gestionar las firmas correspondientes.

Jefatura Unidad Juridica

35

Recibe contrato y gestiona firma con el adjudicatario y la autoridad
competente, distribuye las copias de los contratos segun corresponda e indica
al adjudicatario la fecha méxima para la presentacion de la garantia conforme
lo establece el contrato.

Ademads publica resultado en COMPRASAL, para lo cual debera completar la
informacidn requerida, adjuntando copia de contrato.

Jefatura UAC! y Técnico
UACI

36

Registra el cierre del proceso en sistema informatico interno, ademas realiza
la distribucion de montos para efectos de activar el contrato para revision de
documentos para pago o Administrador de Contrato segun corresponda,
solicita compromiso presupuestario y agrega comprobante al expediente.
Ademas envia la planta de proveedores a las dependencias correspondientes.

Técnico UACI

37

Emite Orden de Inicio y notifica al Proveedor, remitiendo a la UACI una copia.

Administrador de Contrato

38

Recibe garantia del proveedor, registra en TRANSDOC y remite a la UACI, en
caso de haberse requerido

Técnico de Técnico de
Recepcion y Envio
Documental

39

Recibe y verifica el cumplimiento de entrega de garantia e ingresa los datos de
la misma en sistema informatico interno y se remiten a custodia del
Departamento de Tesoreria.

Jefatura UACI y Técnico
UACI

40

Recibe del Administrador de Contrato la copia de documentacién de
seguimiento contractual para Incorporar al expediente correspondiente.

Técnico UACI

NOTA: En caso de contratacion directa por estado de emergencia, se seguiran los lineamientos establecidos para tal efecto,
dependiendo de la naturaleza de |a causal invocada podran reducirse los pasos que no sean necesarios, pero siempre se
observara lo dispuesto en la LACAP, su Reglamento y manuales o lineamientos emitidos por la UNAC.
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I s B M LIBRE GESTION.

INSTITUTO SALVADORENO DE
STITUTO SALVADORENG D UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

OBJETIVO: Desarrollar los pasos a seguir para realizar adquisiciones y contrataciones del ISBM.

ALCANCE: Institucional
RESPONSABLE: Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional y unidades solicitantes.

ANEXOS:

- Formato de requerimiento de bienes, obras y servicios (Anexo 26).

- Formato de designacion de administrador de contrato u orden de compra (Anexo 27).

- Formato carta de invitacion (Anexo 43),

- Formato de control de recepcion de ofertas (Anexo 31).

- Formato cuadro comparativo de ofertas (Anexo 32).

- Formato de informe y acta de evaluacion de ofertas (Anexo 34).

- Formato de solicitud de subsanaciones (Anexo 35).

- Formato de contrato (Anexo 39).

- Formato de orden de inicio (Anexo 41).

- Formato de acta de recepcion (Anexo 42).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Verifica disponibilidad presupuestaria en el sistema informatico interno vy
COMPRASAL, en caso de no existir fondos realiza |as gestiones correspondientes

para la autorizacion de fondos o modificaciones correspondientes a la PAAC segln
el procedimiento correspondiente.

Unidad Solicitante

Registra requerimiento de adquisiciones en Sistema Informatico Interno conforme
al detalle de todos los productos y servicios requeridos con sus anexos respectivos,
incluyendo la propuesta de delegado de la Unidad Solicitante y experto en la
materia para la evaluacion de ofertas.

Unidad Solicitante

Recibe requerimiento de la Unidad Solicitante, verificando aspectos formales y de
fondo necesarios para llevar a cabo la contratacion, considerando los siguientes
elementos:

- Que el bien, obra o servicio solicitado se encuentre en la PAAC.

- Justificacion.
3 - Especificaciones Técnicas/Términos de Referencia de la obra, bien o servicio u | Jefatura UACI/Técnico
otra documentacién necesaria para el proceso (planos, carpeta técnica, entre UACI
otros).
- Términos para |la administracién de la orden de compra o contrato y propuesta
del empleado idéneo para la administracion del mismo.
Registra resultado de la revision en el sistema informético para continuar el
proceso o para que la Unidad Solicitante corrija las observaciones.

Verifica en el sistema el resultado de la revisidn y corrige |as observaciones en caso
4 de existir en el sistema informatico interno, de lo contrario imprime, gestiona las Unidad Solicitante
firmas y sellos correspondientes.

Remite a la UACI a través de TRANSDOC y en fisico el documento de requerimiento

debidamente firmado, sellado y con sus anexos respectivos. Unidad Solicitante

Recibe requerimiento con sus anexos y determina la naturaleza de |a Libre Gestidn
6 a realizar, de acuerdo al monto estipulado en la LACAP vy asigna al técnico Jefatura UACI
correspondiente.
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Tramita la certificacién de disponibilidad presupuestaria.

Jefatura UACI

Elabora expediente, con todos los antecedentes respectivos segun lo establecido
en la LACAP.,

Técnico UACI

Coordina la adecuacidn conjunta de |a informacion proporcionada en los Términos
de Referencia / Especificaciones técnicas, segun los lineamientos establecidos.

Técnico UACI

10

Gestiona el nombramiento del administrador de contrato ante el Director
Presidente o su designado para tales efectos (anexando: requerimiento,
justificacién y términos para la administracién del contrato, con propuesta de la
unidad técnica solicitante). La UACI debera publicar la informacién relativa al
proceso de contratacion, adjuntando las especificaciones técnicas o términos de
referencia y demas documentos de contratacion en COMPRASAL y remite solicitud
de cotizacion a los oferentes seleccionados registrados en la lista de oferentes de
COMPRASAL o banco de oferentes Institucional, adjuntando los documentos de
contratacion.

Jefatura y Técnico
UACI.

11

Verifica los medios sefialados para recibir solicitudes de aclaracion, las agrega a
expediente y gestiona su respuesta ante la Unidad correspondiente por medio de
TRANSDOC anexando la solicitud de los interesados y estableciendo el plazo
maximo para la remisién de la respuesta. Recibe respuesta y las analiza.

Jefatura UACI y
Técnico UACI

12

Prepara proyecto de aclaraciones, gestiona firma de la Jefatura UACI, y realiza la
publicacion y notificacion correspondiente.

Jefatura UACly
Técnico UACI

13

Prepara documentacidn y logistica para recepcion de ofertas y traslada el formato
para el registro de la recepcidn de las mismas (si lo amerita). Comunica a la Seccién
de Gestion Documental y Archivo la fecha y hora de recepcion de las Ofertas, por
lo menos con un dia habil de antelacidn de dicha actividad.

Jefatura UACl y
Técnico UACI

14

Recibe oferta segun publicacion o carta de invitacién y genera el cédigo de
recepcion de correspondencia vy verifica que el ofertante complemente vy firme el
Registro de Presentacion de Ofertas y traslada a la UACI en forma digital y fisica,
cuando la libre gestidn no se realice en el sistema transaccional de Comprasal.

Técnico de Recepcidn
y Envio Documental

15

Revisa que los ofertantes tengan capacidad legal para ofertar verificando los
registros en COMPRASAL, en caso de identificarse una persona incapaz o
inhabilitada lo informara a la Jefatura UACI para las gestiones correspondientes.

Técnico UACI

16

Convoca a evaluadores de ofertas segin los Términos de
Referencia/Especificaciones Técnicas, y procede a entregarles el expediente y las
ofertas para la evaluacion respectiva y registrando en el sistema informatico
institucional, los nombres de los ofertantes, los items ofertados y los montos de
sus ofertas por items o grupos segun sea el caso.

Jefatura UACIy
Técnico UACI

17

Analiza v evalla aspectos legales, técnicos y econdmico-financieros de las ofertas
segun la LACAP, solicita a la Jefatura UACI gestione las subsanaciones y/o
aclaraciones a los oferentes si las hubiere.

Evaluadores de
Ofertas

18

Genera en el TRANSDOC las solicitudes de subsanaciones y/o aclaraciones a los
ofertantes vy traslada a Técnico UACI para el envio correspondiente a través del
medio establecido en el formulario de identificacidn del ofertante, para la
notificacion correspondiente, ademas comunica al Técnico de Recepcion y Envio
Documental los plazos para la recepcién de dichos documentos.

Jefatura UACI

19

Recibe subsanaciones y/o aclaraciones de los ofertantes y los traslada mediante
sistema TRANSDOC a la Jefatura UACI para que éste a su vez remita a los
evaluadores de ofertas.

Técnico de Recepcién
y Envio Documental

20

Realiza la evaluacidon correspondiente considerando las subsanaciones y/o
aclaraciones enviadas por los ofertantes, ademas verifica capacidad legal para ser
contratado revisando los registros de COMPRASAL, en caso de identificarse una
persona incapaz o inhabilitada lo consignard en el cuadro comparativo de
Evaluacion de Ofertas, el cual debera ser emitido dentro del plazo establecido, en

Evaluadores de
Ofertas/CEQ




el cual hacen la recomendacidn de adjudicacidn o cierre sin seleccion de oferentes
segun la LACAP.
i i ra la
21 Prepalra g?cpediente y tlraslada al Director Presidente o su Delegado pa Jafatura UACI
autorizacion correspondiente.
2 Recibe expediente, analiza y de no existir observaciones, autoriza y traslada a la Director
Jefatura UACI para continuar con el proceso. Presidente/Delegado
Recibe expediente y elabora nota a través de TRANSDOC para comunicar los
23 resultados al oferente ganador, la cual puede ser remitida mediante correo Jefatura UACI
electronico y traslada a técnico UACI para continuar con el procedimiento.
Recibe el expediente y elabora la orden de compra en el sistema conforme al
detalle de todos los productos y servicios requeridos y en caso de haber solicitado ——
24 : : : Técnico UACI
contrato, realiza las gestiones correspondientes. Traslada a la Jefatura UACI para
su revision.
Recibe el expediente y revisa orden de compra, y en caso de no existir
25 observaciones, remite al Director Presidente o su delegado para la autorizacién Jefatura UACI
correspondiente.
% Recibe expediente, analiza y de no existir observaciones, autoriza y traslada a la Director
Jefatura UACI para continuar con el proceso. Presidente/Delegado
Recibe y entrega el expediente al Técnico, para la distribucion de la orden de
27 compra o contrato al ganador, administrador de contrato u orden de compra, Jefatura UACI
Departamento de Presupuesto y otras areas involucradas que hayan sido definidas.
Recibe expediente, registra el cierre del proceso en los sistemas informaticos
(COMPRASAL E INTERNOQ), ademas realiza la distribucién de montos para efectos
28 de activar el contrato para revisidén de documentos para pago o Administrador de Técnico UACI
Contrato segln corresponda, solicita compromiso presupuestario y agrega
comprobante al expediente. Ademds envia la planta de proveedores a las
dependencias correspondientes en caso de ser necesario.
Emite Orden de Inicio y notifica al Proveedor, remitiendo a la UACI una copia. Administrador de
29 Contrato u Orden de
Compra
30 Recibe garantia del proveedor en caso de haberse solicitado, registra en | Técnico de Recepcidn
TRANSDOC y remite a la UACI. y Envio Documental
Recibe y verifica el cumplimiento de entrega de garantia e ingresa los datos de la Jefatura UAC]
31 misma en sistema informatico interno y se remiten a custodia del Departamento e Y
5 Técnico UACI
de Tesoreria.
32 Recibe del Administrador de Contrato la copia de documentacion de seguimiento ;
; : Teécnico UACI
contractual para Incorporar al expediente correspondiente.

Nota: El procedimiento anterior, se aplicara en los casos de Libre Gestion en donde se genere competencia segin lo establecido en la
LACAP y en los casos de libre gestion en los que la LACAP no requiere que se genere competencia, se realizaran los pasos necesarios para
la adquisicidn de los bienes y servicios requeridos.

Ejemplo de casos que no generan competencia: cuando se trate de ofertante Unico o marca especifica o cuando se permita la compra
directa en comercios.

La Libre Gestion en el sistema COMPRASAL I, se desarrollard segln los lineamientos e instructivos de la UNAC.
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I B M ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES A TRAVES DE
CONVENIOS.
e = R T e

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

OBJETIVO: Desarrollar los pasos a seguir para realizar adquisiciones y contrataciones de bienes, servicios y obras del ISBM,
mediante convenios interinstitucionales.

ALCANCE: Institucional.
RESPONSABLES: Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional v unidades solicitantes.

ANEXOS:

- Formato de requerimiento de bienes, obras y servicios (Anexo 26).
- Formato de orden de inicio (Anexo 41).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Verifica disponibilidad presupuestaria en el sistema informatico interno, en
caso de no existir fondos realiza las gestiones correspondientes para la
autorizacion de fondos 0 modificaciones correspondientes a la PAAC segun el
procedimiento correspondiente.

Unidad Solicitante

Registra requerimiento de adquisiciones en Sistema Informatico Interno
conforme al detalle de todos los productos v servicios requeridos con sus
anexos respectivos, incluyendo |a propuesta de administrador y enlace del
convenio.

Unidad Solicitante

Recibe requerimiento de la Unidad Solicitante, verificando aspectos formales
y de fondo necesarios para llevar a cabo el modelo de convenio, considerando
los siguientes elementos:

- Que el bien, obra o servicio solicitado se encuentre en la PAAC.

- Justificacién. Jefatura UACI/

3 - Especificaciones Técnicas/Términos de Referencia de la obra, bien o Coordinador de
servicio u otra documentacion necesaria para el proceso (planos, carpeta | Licitaciones para el rea de

técnica, entre otros). Salud / Técnico UACI
- Términos para la administracion del convenio y propuesta del empleado
idéneo para la administracion del mismo.

Registra resultado de la revision en el sistema informatico para continuar el
proceso o para que |la Unidad Solicitante corrija las observaciones.

Verifica en el sistema el resultado de la revisién y corrige las observaciones en
4 caso de existir en el sistema informatico interno, de lo contrario imprime, Unidad Solicitante
gestiona las firmas y sellos correspondientes.

Gestiona con |as instituciones correspondientes, los aranceles de los bienes y

e ; Unidad Solicitante
Servicios que se proyectan convenir.

Recibe los aranceles a través de TRANSDOC, revisa, analiza y de ser
convenientes a los intereses institucionales, genera el detalle de los bienes y
servicios y aranceles a convenir, los cuales adiciona a la solicitud de
requerimiento juntamente con el proyecto del convenio y lo remite a la UACI
a través de TRANSDOC vy en fisico, los documentos debidamente firmados,
sellados y con sus anexos respectivos para los tramites correspondientes.

Unidad Solicitante

B Recibe la documentacion y traslada al Coordinador de Licitaciones para el area Jefatura UACI
de Salud o técnico responsable a efecto de que solicite certificacion de




disponibilidad presupuestaria y prepare la propuesta del punto de acta para

solicitar la autorizacion del convenio.
Recibe documentacidn, revisa, gestiona certificacion de disponibilidad Eoeiin s
presupuestaria y elabora punto de acta de propuesta de convenio y traslada <. e s :

8 la Jefatura UACI para su revision estion de autorizacion para ser Lictdcones para sl dreade
. i T f Salud / Técnico UACI
presentado ante el Consejo Directivo.

Revisa, firma y gestiona la visto bueno de la Unidad Juridica en punto de Jefatura UACI /

9 autorizacion para la suscripcidn del convenio y lo somete a decisidn ante el Coordinador de

Consejo Directivo. Licitaciones para el area de
Salud / Técnico UACI
Revisa la propuesta de solicitud v de no existir observaciones, autoriza la

10 suscripcion del convenio y autorizan al Director Presidente para la firma | Consejo Directivo ISBM y
correspondiente. Se emiten las certificaciones y traslada a las dreas Presidencia
involucradas.

Recibe Certificacion de Punto de Acta y gestiona la firma del convenio y su
compromiso presupuestario, anexa documentos a expediente y verifica que
los bienes y servicios convenidos estén debidamente registrados en el sistema
informatico, corrige las inconsistencias en el sistema informatico si las hubiere. Jefatura UACI /

1 Realiza la distribucion de montos maximos mensuales cuando aplique y da por Coordinador de
finalizado el proceso en el sistema. Licitaciones para el area de
Distribuye copia del convenio y sus aranceles y demas anexos a la Coordinacién Salud / Técnico UACI
de Seguimiento y Control de Contratos, Administrador de Convenio, Unidad
Solicitante, Division de Supervisién y Control, Departamento de Presupuesto u
otras que se estimen convenientes.

Emite Orden de Inicio y notifica a la Institucidon con quien se ha suscrito el
gl i Y 9 Jefatura UACI

Nota: La Division de Supervision y Control serd la responsable de garantizar el fiel cumplimiento de los convenios que se

refieran a la prestacion de servicios de salud, a través de supervision realizada por la misma.
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ISBM

INSTITUTO SALVADORENO
BIENESTAR -mISTlRML

MODIFICATIVAS DE CONTRATOS O CONVENIOS DE
PROVEEDORES

UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

OBJETIVO: Establecer los pasos para tramitar modificativas a contratos o convenios de los proveedores de obras, bienes vy

servicios del ISBM.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional.

ANEXOS:
- Formato de reguerimiento de bienes, obras y servicios (Anexo 26).
- Formato de designacion de administrador de contrato u orden de compra (Anexo 27).
- Formato de resolucion de prorroga (Anexo 44).
- Formato de orden de inicio (Anexo 41).
- Formato de acta de recepcion (Anexo 42).
DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
PASO
Identifica la necesidad de modificacidn de contrato o convenio, verificando que el
i contrato o convenio este vigente y que cumpla con las disposiciones establecidas Unidad Solicitante /
en la LACAP. En caso de ser procedente, gestiona ante el proveedor si esta de | Administrador de Contrato
acuerdo con la realizacién de las modificativas contractuales o convenidas.
Elabora y remite a la UACI a través del Sistema Informatico Interno y TRANSDOC,
2 requerimiento de modificacién de contrato o convenio con la correspondiente Unidad Solicitante
justificacion, anexando los documentos de respaldo.
R revisa requerimiento, de no existir observaciones gestiona certificaciéon :
er:tbe yoe q f - g ) Jefatura UACI / Coordinador
3 de disponibilidad presupuestaria, prepara solicitud de punto de acta, gestiona de Lickaciones para:el drea
ni ridi lo presenta para autorizacion del Consejo i
w.sto pueno de la Unidad Juridica v lo prese p ] de Salud /Técnico LIAC
Directivo.
Revisa solicitud y anexos, autoriza |la modificativa de contrato y autoriza al Director s ;
4 ; ; . ) Consejo Directivo
Presidente para que firme la respectiva resolucion.
Recibe Certificacién de Acuerdo y tramita resolucidn correspondiente ante la | Jefatura UACI / Coordinador
5 Unidad Juridica. de Licitaciones para el érea
de Salud / Técnico UACI
6 Elabora la Resolucién y entrega a UACI para la gestion de firmas. Unidad Juridica
Recibe resolucidén, tiona la firma de los documentos vy distribuye las copias : o
i esq LI, S8t ; X S i Y . s P Coordinador de Licitaciones
correspondientes. Ademas, registra la modificacidn en los sistemas informaticos y St
7 e : o del Area de Salud / Técnico
solicita al proveedor de ser necesaria la entrega de Garantfa de Cumplimiento de UACI
Contrato
8 Recibe garantia por parte del Técnico de Recepcidn y Envio Documental y remite Jefatura UACI o Técnico
al técnico responsable para la gestion correspondiente. responsable.
Entrega copia de resoluciones y garantias, a la Coordinacion de Seguimiento y
Control de Contratos, otras dependencias correspondientes y al Administrador del
9 Contrato para que este realice las notificaciones pertinentes y de ser necesario Teécnico UACI
actualiza en el Sistema Informatico Interno la distribucion de montos
correspondientes y archiva expediente.




ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES DE OBRAS,
BIENES Y SERVICIOS EN EL MERCADO BURSATIL.

INSTITUTO SILVADORIHO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

OBJETIVO: Desarrollar los pasos a seguir para realizar adquisiciones y contrataciones del ISBM en el Mercado Bursatil.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional y Unidades Solicitantes.

ANEXOS:

- Formato de requerimiento de bienes, obras y servicios (Anexo 26).

- Formato de designacion de administrador de contrato u orden de compra (Anexo 27).

- Formato de orden de inicio (Anexo 41).

- Formato de acta de recepcidn (Anexo 42).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Verifica disponibilidad presupuestaria en el sistema informatico interno, en
caso de no existir fondos realiza las gestiones correspondientes para la

autorizacion de fondos o modificaciones segun el procedimiento
correspondiente.

Unidad Solicitante

Registra requerimiento de adquisiciones en Sistema Informaético Interno
conforme al detalle de todos los productos y servicios requeridos con sus
2 anexos respectivos y precio base para la negociacion, incluyendo la propuesta Unidad Solicitante
del personal técnico designado para la evaluacion técnica de |as ofertas; para
una revision previa de la Jefatura UACL.

Recibe requerimiento de la Unidad Solicitante, y revisa verificando aspectos
formales y de fondo necesarios para llevar a cabo la contratacion,
considerando los siguientes elementos:

- Que el bien, obra o servicio solicitado se encuentre presupuestado en la
PAAC y que el requerimiento contenga el precio base para la negociacion.

- Justificacién enmarcada en los parametros de interés publico.

- Especificaciones Técnicas/Términos de Referencia de la obra, bien o

servicio u otra documentacion necesaria para el proceso (planos, carpeta

= Jefatura UACI
técnica, entre otros).

- Términos para |la administracion del contrato y propuesta del empleado
idoneo para la administracion del mismo.

- Designacion del personal técnico gue participara conjuntamente con el
Técnico Especializado en Adquisiciones y Contrataciones o técnico UACI
designado para la evaluacion técnica de las ofertas.

Registra resultado de la revisidn en el sistema informatico para continuar el
proceso 0 para que la Unidad Solicitante corrija las observaciones.

Verifica en el sistema el resultado de |a revision y corrige las observaciones en
4 caso de existir en el sistema informatico interno, de lo contrario imprime, Unidad Solicitante
gestiona las firmas y sellos correspondientes.

Remite a la UACI a través de TRANSDOC y en fisico el documento de

: - Unidad Solicitante
requerimiento debidamente firmado, sellado y con sus anexos respectivos.

6 Recibe requerimiento con sus anexos y determina la modalidad del proceso Jefatura UACI
por medio de mercado bursatil; de acuerdo a la normativa vigente, verifica si
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existe contrato o convenio con la Bolsa para tramitar el proceso, caso
contrario, realiza gestiones para su contratacion,

Asigna técnico responsable de realizar el proceso.

F Tramita la certificacion de disponibilidad presupuestaria. Jefatura UACI
Prepara expediente, con todos los antecedentes respectivos y elabora g ;i
il szl . : Técnico Especializado en
solicitud de punto para la autorizacién del Consejo Directivo para la compra a S :
P S M- Adquisiciones y Contrataciones /
8 | Técnico UACI
Remite a la Unidad Juridica para la revision de los aspectos legales
correspondientes, asi como la documentacion soporte del mismo.
Recibe, revisa y de no haber inconsistencias, brinda el visto bueno para — :
A c : ] : Jefatura o Técnico de la Unidad
9 continuar con el trémite y remite a la UACI, caso contrario, realiza las Jurldica
observaciones correspondientes.
10 Recibe punto con el visto bueno de la Unidad Juridica y presenta ante el UACI
Consejo Directivo para su aprobacion o no.
Recibe la solicitud de punto con la documentacion soporte, analiza y en caso
11 de ser procedente, aprueban la gestion, se emite la certificacion del punto y Consejo Directivo
remiten a la UACI para continuar con el tramite.
Recibe certificacién de los acuerdos tomados por el Consejo Directivo, en caso
de que se haya aprobado proceden a gestionar la compra a través del mercado
12 gue senavaaproveae D & : P : e Jefatura UACI
bursatil, caso contrario remiten el requerimiento a la Unidad Solicitante
anexando copia de los acuerdos tomados por el Consejo Directivo.
Coordina con la bolsa |a elaboracidn de la propuesta de oferta de acuerdo a
13 S i S P p' : taid = Jefatura UACI
los términos de referencia y/o especificaciones técnicas.
Recibe observaciones de la oferta cuando aplique por parte de la bolsa y
remite al técnico designado para que juntamente con la Unidad Solicitante
14 superen las observaciones, caso contrario la bolsa aprueba la oferta y la Jefatura UACI
ingresa a la pagina web de la bolsa, para |a elaboracién del cronograma del
proceso de adquisicion e iniciar la gestion de recepcién de ofertas.
Recibe de la bolsa la circular en el que notifican la publicacién de la oferta en
15 . § P Jefatura UACI.
la pagina de la Bolsa.
Recibe por parte la bolsa las consultas y/o aclaraciones realizadas por los
ofertantes. Remite consultas y/o aclaraciones realizadas por los ofertantes y | Jefatura y Técnico Especializado
16 gestiona su respuesta ante la Unidad solicitante por medio de TRANSDOC o | en Adquisiciones y Contrataciones
correo electrénico, anexando la solicitud de los interesados y estableciendo el / Técnico UACI
plazo maximo para la remision de la respuesta.
i = naliza y trasl Scni | para preparar el
17 Recibe respuestas Ias a y ada al Técnico UACI para preparar e Jefatura UACI
proyecto de aclaraciones.
Prepara proyecto de aclaraciones, gestiona firma de la Jefatura UACI y en caso
de existir modificaciones a los términos de referencia y/o especificaciones Técnico Especializado en
18 técnicas, estos podran ser modificados por la Jefatura UACI, previa consultaa | Adguisiciones y Contrataciones /
la Unidad Solicitante, siempre y cuando asi lo hubiese autorizado el Consejo Técnico UACI
Directivo.
Envia a la bolsa mediante correo electrénico, las aclaraciones y/o Técnico Especializado en
19 modificaciones a los Términos de Referencia o Especificaciones Técnicas | Adquisiciones y Contrataciones /
firmadas por la Jefatura UACI. Técnico UACI
Solicita a la Unidad Solicitante los designados para conformar el Comité
Seni 16n f tableciendo com inador t
20 Técnico para evaluacion de ofertas, es o coordinador de este Jefatura UACI

Comité al Técnico Especializado en Adquisiciones y Contrataciones / Técnico
UACI designado.




Recibe de |a bolsa las ofertas técnicas y convoca a los miembros del Comité

Jefatura UACI y Técnico

21 para la Evaluacion de las Ofertas. Especializado en Adquisiciones y
Contrataciones / Técnico UACI.
Analizay evalla aspectos técnicos de las ofertas segtn los términos de Comité de
22 referencia y/o espemﬂca.cnones técnicas, .sohcnta a la Jefatura L_JACI gestione | Eyalyacin Técnica de las Ofertas
con la Bolsa las subsanaciones y/o aclaraciones a los oferentes si las hubiere. ISBM
Genera en el TRANSDOC las solicitudes de subsanaciones y/o aclaraciones y
traslada a Técnico Especializado en Adquisiciones y Contrataciones / Técnico
23 UACI para el envio por correo electrénico a la Bolsa para que este emita la Jefatura UACI
notificacion correspondiente, ademas comunica a la Bolsa los plazos para la
recepcion de dichos documentos.
Recibe de la bolsa las subsanaciones y/o aclaraciones de los ofertantes, v las
24 ; o EElonEs v/ Y Jefatura UACI
remite al Comité de Evaluacion Técnica de Ofertas.
Realiza |a evaluacion de las subsanaciones y/o aclaraciones enviadas por los
ofertantes y levanta acta con las recomendaciones de contratacidn, asi como = ;
. o Comité de
25 el cuadro comparativo de evaluacidn de las ofertas.
A T ; : Evaluacion Técnica de las Ofertas
La Jefatura UACI a través del técnico remite a la bolsa, el cuadro comparativo 1SBM
de evaluacion de ofertas, en el que constaran las razones y justificaciones
técnicas para |a exclusion de los ofertantes si existieren.
Recibe de la bolsa solicitud de revision de resultados en casos que no esté de
26 acuerdo con los mismos y lo remite al Comité de Evaluacidn Técnica de Oferta Jefatura UACI
para su analisis y emision de respuesta.
27 Recibe solicitud de revision de resultados, analiza y emite respuestas, las | Comité de Evaluacién Técnica de
cuales son enviadas a la Jefatura UACI para la notificacion a la bolsa. las Ofertas.
Recibe respuesta de revisidn de resultados por parte del Comité de Evaluacion
28 - P ] porp : Jefatura UACI
Técnica de las Ofertas y las remite a |a Bolsa mediante correo electrdnico.
Recibe notificacion de la fecha de negociacidn, asi como el lugar y hora de
realizacion.
29 } . ) "y i : Jefatura UACI
Informa al Director Presidente y a la Unidad Solicitante la notificacién enviada
por la Bolsa.
Coordina Iz asistencia de los participantes del ISBM, asi como la logistica del = ok
evento (gestiona la habilitacion de usuarios y contrasefias de las personas que | Personal Designado por el ISBM /
30 ; - : Bolsa- Autorizado por el
sera |a responsable de monitorear los precios en |a bolsa).
. sy Representante legal para negociar
Realiza la negociacion.
Recibe informe por parte de la bolsa en el cual se detallan ahorros generados,
items desiertos y contratados, entre otros y remite al Técnico Especializado en
31 Adquisiciones y Contrataciones / Técnico UACI responsable del proceso para Jefatura UACI
la elaboracion de informe que sera presentado al Consejo Directivo, a través
de la Jefatura UACI.
Recibe de la Bolsa, copia de contratos y distribuye copias a los administradores Jefatura UACI y Técnico
32 de contrato, Unidad Solicitante y al Departamento de Presupuesto, paraque | Especializado en Adquisiciones y
este Ultimo realice el compromiso presupuestario. Contrataciones / Técnico UACI
Recibe bienes y emiten acta de recepcion, la cual es entregada una original a
la Bolsa y envia una copia a la Jefatura UACI para anexar al expediente; en caso
de incumplimiento genera reporte y lo remite a la Jefatura UAC| para que <o
33 e P g i A s ) Administrador de Contrato
notifique a la bolsa y se realicen las gestiones correspondientes, asimismo, la
bolsa proporcionara copias de las sanciones impuestas a los contratistas para
ser agregadas al expediente de la UACI y el administrador de contrato.
Recibe del Administrador de Contrato, actas de recepcidn e informes de Técnico Especializado en
34 seguimiento para incorporar en el expediente y archiva. Adquisiciones y Contrataciones /

Técnico UACI
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PRORROGAS A LOS PLAZOS DE ENTREGA DE
PRODUCTOS Y SERVICIOS CONTRATADOS EN EL

INSTITUTO SALVADORENO DE MERCADO BURSATIL.
RIEEAR DT UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

OBJETIVO: Desarrollar los pasos a seguir para realizar las prorrogas a los plazos de entrega de productos y servicios en el
Mercado Bursatil.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional y Unidades Solicitantes.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Recibe solicitud de la Bolsa para realizar |as gestiones de autorizacion de
prorroga del plazo de entrega del bien o servicio, acompafiada de los
documentos establecidos en el instructivo de operaciones y liquidaciones de
BOLPROS.

1 . i , : » Jefatura UAC
Remite la solicitud al Administrador de Contrato, a la Unidad Sclicitante para
gue conjuntamente evalien la solicitud y emitan las respuestas
correspondientes, mismas que debera emitirse en un plazo no mayor de 2 dias
habiles después de haber recibido la solicitud.
Evaluan la solicitud y si esta es denegada se pronuncia sobre si se requerira la oA
liguidacion coactiva y se notificara a la bolsa. Administrador de

g : . Contrato, a la Unidad
2 Se remite a la Jefatura UACI para su notificacion. =y ;
Solicitante y al Designado

Nota: Podra requerirse reunion con la Bolsa para el andlisis de la solicitud, en para la negociacion
dicho caso |a Jefatura UACI coordinara la reunion.

3 Rembg ellanahsts y remite la resp.uest? ala Bolsaysi em?ueren cambios, estos Jefatura UACI
deberan informarse al Consejo Directivo en el Informe final.




ADENDAS A CONTRATOS DE COMPRA VENTA POR
MEDIO DEL MERCADO BURSATIL

UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

ISBM

INSTITUTO SlI.UI.DORI O DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBIETIVO: Desarrollar los pasos a seguir para realizar modificaciones a las condiciones detalladas en los contratos de compra
venta y sus anexos, ya sea de incremento o disminuciones a las cantidades a entregar, cambios en cuanto a las
caracteristicas de los productos o servicios ofertados u otra variacién de las especificaciones técnicas.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Unidades Solicitantes y Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional.

ANEXQOS:

= Formato de requerimiento de bienes, obras y servicios (Anexo 26).

- Formato de designacion de administrador de contrato u orden de compra (Anexo 27).

- Formato de orden de inicio (Anexo 41).

- Formato de acta de recepcidn (Anexo 42).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Identifica la necesidad de modificacion de contrato, verificando que el

1 contrato este vigente y que cumpla con las disposiciones establecidas en el Unidad Solicitante /
Instructivo de Operaciones y Liguidaciones de la Bolsa de Productos de El Administrador de Contrato.
Salvador, S.A. de C.V.
Elabora y remite a la UACI a través de TRANSDOC, requerimiento de solicitud
de adenda con la correspondiente justificacion, anexando los documentos
de respaldo, tales como numero de contrato, fecha de contrato, producto o

2 servicio o cualquier otro dato relacionado al cambio, donde se debe Unidad Solicitante
mencionar especificamente cual es la modificacién solicitada y el motivo.
Nota: Los incrementos en las cantidades contratadas, que excedan el 30%,
deberd ser autorizado por la Junta Directiva de BOLPROS, S.A. de C.V.
Recibe y revisa requerimiento, de no existir observaciones y si se tratare de | Jefatura UACI / Coordinador
incrementos en cantidades, debera gestionar certificacion de disponibilidad | de licitaciones para el area de

3 presupuestaria, prepara solicitud de punto de acta, gestiona visto bueno de | Salud/ Técnico Especializado
la Unidad Juridica y lo presenta para autorizacién del Consejo Directivo, en en Adquisiciones y
caso de haberse aprobado previamente la compra se presenta solamente un Contrataciones / Técnico
informe al Consejo Directivo seglin procedimientos establecidos. UACI
Revisa solicitud y anexos, autoriza la modificativa o se da por informado y

4 encomienda al Director Presidente para que firme la documentacion Consejo Directivo
necesaria.
Recibe certificacion de Acuerdo y gestiona las modificaciones elabora y Unidad Solicitante/Jefatura
remite a |la bolsa carta solicitud de adenda, debidamente firmada por el UACI / Coordinador de
Director Presidente y el representante de la Bolsa, en la cual debera de licitaciones para el drea de

5 detallar los requisitos establecidos en el paso nimero dos de este | Salud/Técnico Especializado
procedimiento. en Adguisiciones y

Contrataciones / Técnico
UACI

Recibe respuesta de la Bolsa en cuanto a Ia solicitud de adenda, la cual, en
caso de ser favorable, recibe adenda la cual formaliza las modificaciones
realizadas al contrato, caso contrario recibe nota donde explican los motivos

6 ; VI i Jefatura UACI
por los cuales no se pueden realizar las modificaciones solicitadas. En caso
de existir modificaciones o que la respuesta de la solicitud de adenda no sea
favorable, debera informarse al Consejo Directivo mediante un informe.
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Remite copia de |la adenda o notificacién al administrador de contrato y a la
Unidad Solicitante, para el seguimiento respectivo de la recepcién del
producto o servicio.

Técnico Especializado en
Adquisiciones y
Contrataciones / Técnico
UACI




INSTITUTO SII.VMOMEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

MULTAS A PROVEEDORES POR RETRASOS EN LA
ENTREGA DE BIENES, OBRAS Y SERVICIOS.

UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL.

OBIETIVO: Establecer los pasos para laimposicién de multas a los proveedores del ISBM por retrasos en la entrega de bienes,
obras y servicios.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Unidad de Adguisiciones y Contrataciones Institucional.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Identifica el incumplimiento de entrega de bienes, obras o servicios del
proveedor y notifica a la Unidad Solicitante v a la UACI, el informe de avance,
anexando los reclamos realizados al proveedor.

Nota: En caso que el contratista manifieste que no cumplird sus obligaciones,
el administrador de contrato u orden de compra, remitira a la UACl v a la
Unidad Solicitante para los tramites correspondientes.

Administrador de Contrato

Recibe los bienes obras y servicios, elabora y remite informe a la UACI y a |a
UFI, sobre incumplimiento del proveedor, incluyendo el nimero de dias de
incumplimiento de entrega del bien o servicio, anexando copia de |a orden de
inicio, actas de recepcion, orden de pedido u otros documentos necesarios.

Administrador de Contrato

Recibe informe del Administrador de Contrato y asigna al técnico responsable
del proceso para los tramites correspondientes.

Jefatura UACI

Recibe y revisa documentacidn contractual, realiza el clculo preliminar de la
multa respectiva, gestiona la firma de la Jefatura UACI y del administrador de
contrato u orden de compra, prepara punto de acta (de informe del
incumplimiento contractual) y gestiona visto bueno de la Unidad Juridica para
autorizacion del Consejo Directivo.

Jefatura UACI /
Administrador de Contrato
u Orden de Compra /
Teécnico UACI

Revisa solicitud, aprueba y en caso de no haber observaciones, comisiona a la
Unidad Juridica para que inicie los tramites correspondientes para la
imposicion de multa.

Consejo Directivo

Recibe de la Unidad Juridica notificacidn de la resolucion emitida en el proceso
sancionatorio y en caso de haberse impuesto multa, lo ingresa en el registro
de multas impuestas y pagadas a efectos de no dar tramites a nuevos contratos
mientras no se haya hecho efectivo el pago de la misma.

Unidad Juridica / Jefatura
UACI / Administrador de
Contrato u Orden de
Compra / Técnico UACI

Si dentro de los 8 dias habiles siguientes el proveedor sancionado cancela la
multa, Colecturia Institucional remitird copia del recibo a la Unidad Juridica, al
Administrador de Contrato u Orden de Compra y a la UACI para su
incorporacion en el expediente y en el respectivo registro de multas
impuestas; caso contrario la Colecturia Institucional informara el impago.

En caso de recibir en forma posterior a los 8 dias ingresos en concepto de
multa, deberd notificar y remitira copia del recibo a la Unidad Juridica, al
Administrador de Contrato u Orden de Compray a la UAC! para el seguimiento
respectivo.

Colecturia Institucional

En caso de recibir informe de impago, se realizara reclamo escrito hasta tres
veces; si éste no paga, sera convocado a reunidn de conciliacion con la Jefatura
UACI, Tecnico UACI, Administrador de Contrato u Orden de Compra y
Colaborador Juridico UACI o un delegado de la Unidad Juridica para que pague
en un plazo no mayor a 30 dias; vencido éste término, sin que se compruebe

Jefatura UACI / Técnico
UACI /Administrador de
Contrato u Orden de
Compra / Unidad Juridica
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el pago, la UACI remitira el expediente foliado y nota de remision para gestion
judicial de cobro a la Unidad Juridica.

Recibe nota y expediente, para la revisién respectiva; en caso de ser
9 procedente indica a UACI efectuar lo dispuesto en el paso 10. Unidad Juridica
En caso de no ser procedente se devuelve a UACL

Recibe nota y expediente y procede a certificar las actuaciones y remitirlas a la
Unidad de Juicios de Cuentas y Multas de la Fiscalia General de Republica. La
UACI, debera proporcionar copia del comprobante de recibo de la certificacion
a la unidad juridica institucional y archivarlo en el expediente UACI

10 UACI / Unidad Juridica

Agrega al expediente el comprobante de remisién del caso a la FGR e incorpora
11 en el control del Registro de multas impuestas y pagadas de la institucién la
informacién del caso.

Jefatura UACI / Técnico
UACI

Nota: Cualquier procedimiento que no se encuentre contemplado en el presente manual, se desarrollara con base a lo
establecido en las normativas vigentes de la UNAC.




VI. UNIDAD JURIDICA

REVISION DE ASPECTOS LEGALES DE
INSTRUMENTOS DE CONTRATACION REGULADOS

POR LA LACAP.
UNIDAD JURIDICA

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBIETIVO: Apoyar a la Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional en la adecuacidn de aspectos legales de las
Bases de Licitaciones o Concursos, Términos de Referencia o Especificaciones de las Contrataciones Directas.

ALCANCE: Unidad Juridica y Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional (UACI).
RESPONSABLES: Unidad Juridica, UACI.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Remite mediante memorando via TRANSDOC 2 la Jefatura de la Unidad Juridica
la solicitud de adecuacidn de aspectos legales de las Bases de Licitaciones o
Concursos, Términos de Referencia o Especificaciones Técnicas de las
Licitaciones Publicas, Contrataciones Directas, debiendo presentar los
siguientes documentos:

1. Requerimiento y sus anexos. Jefatura UACI

2. Certificacion de disponibilidad presupuestaria o de fondos.

3. Bases, Términos de Referencia o Especificaciones Técnicas segun el tipo de
proceso de contratacion, adecuadas por la UACI y la Unidad Solicitante segin
formatos emitidos por la UNAC.

Recibe por medio de TRANSDOC solicitud y |a asigna a Colaborador o Técnico

5 lefatura de Unidad Juridica
Juridico.

Revisa, analiza, y en caso de ser procedente emite observaciones a los
documentos enviados, a través de comentarios o control de cambios, vy
3 prepara memaorando de remisidn a la Jefatura UACI o el designado para tal
efecto, en caso de no existir observaciones prepara memaorando haciendo
constar dicha situacién.

Colaborador o Técnico
Juridico

Revisa si existen observaciones y comentarios por parte del colaborador o
técnico juridico, procediendo a avalarlas o emite observaciones,
posteriormente, remite memorando via TRANSDOC a la Jefatura UACI. Cuando
4 el resultado contenga observaciones, la UACI deberé presentar nuevamente la | Jefatura de Unidad Juridica
solicitud, subsanando dichas observaciones, las cuales seran revisadas
siguiendo este mismo procedimiento hasta que el documento sea adecuado
en los aspectos legales observados por la Unidad Juridica.
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VERIFICACION DE LA DOCUMENTACION LEGAL
PRESENTADA POR OFERTANTES EN PROCESOS DE

ADQUISICION Y CONTRATACION REGULADOS POR
INETITUTS BALVABCRERO DE TP TR CAD)

BIENESTAR MAGISTERIAL
UNIDAD JURIDICA

OBJETIVO: Colaborar con la Unidad de Adguisiciones y Contrataciones Institucional y las Comisiones de Evaluacidn de
Ofertas en la verificacion de documentacion legal presentada por los ofertantes de los procesos de adguisicion vy
contratacion regulados por la LACAP.

ALCANCE: Unidad Juridica, Unidad de Adguisiciones y Contrataciones Institucional (UACI) y Comisiones de Evaluacion de
Ofertas. (CEQ)

RESPONSABLES: Unidad Juridica y UACI

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Identifica la necesidad de consultar a la Unidad Juridica sobre documentacion
legal presentada por los ofertantes en el proceso de adguisicion vy
contratacién, a peticion de la Comision de Evaluacion de Ofertas o encargados
1 de la evaluacion, para lo cual debera remitir memorando a través de
TRANSDOC exponiendo la duda generada y presentando los documentos
legales que sean necesarios para poder brindar orientacion legal en digital y

Jefatura UACI

en fisico.

Recibe solicitud por TRANSDOC, referente a verificacion del documento legal | Jefatura de Unidad Juridica
5 gue genera duda, revisa la entrega de la documentacion en fisico que serd o el designado para tal

objeto de la consulta o verificacion, juntamente con los anexos necesarios para efecto

su analisis y la asigna al Colaborador o Tecnico Juridico.

Revisa y analiza |a solicitud asignada y elabora proyecto de respuesta y lo Colaborador o Técnico
3 remite a la Jefatura de Unidad Juridica Juridico

Revisa el proyecto de respuesta, en su caso emite observaciones y solicita
4 subsanacion al Colaborador o Técnico Juridico, y remite la orientacién o | Jefatura de Unidad Juridica
verificacion legal correspondiente a la Jefatura UACI.




ELABORACION O REVISION DE PROYECTOS DE |

CONVENIOS, MEMORANDUM, CARTAS DE
ENTENDIMIENTO Y OTROS INSTRUMENTOS PARA
FORMALIZAR RELACIONES ENTRE EL ISBM Y OTRAS
INSTITUCIONES U ORGANISMOS, Y MODIFICACIONES
A LOS MISMOS CUANDO APLIQUE.

UNIDAD JURIDICA

INSTITUTO SII.VADOREEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Colaborar con las dependencias del ISBM, en la elaboracién o revision de proyectos de convenios,
memorandums, cartas de entendimiento y otros instrumentos para formalizar relaciones entre el ISBM vy otras instituciones
u organismos, y modificaciones a los mismos, cuando apligue.

ALCANCE: Unidad Juridica, Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional {UACI) y Unidad Técnica Solicitante.

RESPONSABLES: Unidad Juridica y UACI.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Remite solicitud via TRANSDOC a la Unidad Juridica para la elaboracién o
revision de proyectos de convenios, memaorandums, cartas de entendimiento
y otros documentos para formalizar relaciones entre el ISBM y otras
instituciones u organismos, o modificativas de los mismos cuando aplique,
previamente aprobadas por el Consejo Directivo, para lo cual debers
acompafiar su solicitud de los documentos antecedentes seglin corresponda.

Jefatura UACI

Recibe solicitud y asigna a uno de los Colaboradores o Técnicos Juridicos de la Jefatura de la Unidad
Unidad. Juridica
Revisa, analiza |la documentacion y prepara proyecto de instrumento; en caso
de tratarse de un proyecto ya elaborado por la institucion o entidad con |a que Colaborador o Técnico
3 se suscribira el instrumento, revisa y emite las observaciones que considere Juridico
procedentes y las remite a la Jefatura de Unidad Juridica; en caso de no existir
observaciones prepara memorando haciendo constar dicha situacién.

Revisa el proyecto de instrumento, en su caso emite observaciones y solicita
subsanacion al Colaborador o Técnico Juridico, posteriormente remite el
proyecto a la UACI o Sub Direcciones seglin proceda.

4 AT w i _ Jefatura de Unidad Juridica
Cuando se trate de un proyecto ya elaborado por la institucién o entidad con

la que se suscribird el instrumento se remiten las observaciones a la UACI, para
que se tramiten ante ésta, las subsanaciones correspondientes hasta finalizar
el instrumento.
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ELABORACION DE RESOLUCIONES RELACIONADAS
CON CONTRATACIONES INSTITUCIONALES.

T ADO
BIENESTAR MAGISTERIAL

UNIDAD JURIDICA

OBJETIVO: Elaborar resoluciones solicitadas por la Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional (UACI), en
cumplimiento a los acuerdos emitidos por el Consejo Directivo, decisiones de autoridad competente o segun documentos
relativos a |a contratacion.

ALCANCE: Unidad Juridica y Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional (UACI).
RESPONSABLES: Unidad Juridica / UACI.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Remite a la Unidad Juridica memorando mediante TRANSDOC, solicitando la
elaboracion de resoluciones y anexando los documentos para darle tramite
segun el siguiente detalle:

1. Certificacidn de Acuerdo de Consejo Directivo en el cual se autorice la
emisién de la resolucién solicitada o autorizacién de autoridad
competente para la elaboracion de la resolucién; remitiendo en este caso
el archivo Word de la solicitud presentada al Consejo Directivo o el
memorando resumen en el cual se solicitd a la autoridad competente la
autorizacidn para la emision de la resolucién.

1 Jefatura UACI

2. Cualquier otro antecedente necesario para la elaboracion del documento.

3. Cuando se reguiera |a elaboracion de més de tres resoluciones referentes
a un mismo proceso deberd remitir archivo digital conteniendo base de
datos en Excel con los datos generales de los proveedores.

Nota: En los casos en que las resoluciones deban generarse mediante sistema
informatico interno la UACI solicitara |a elaboracion de plantilla, la cual debera
cargar al sistema juntamente con los datos de los proveedores, para
posteriormente efectuar revision juridica.

Recibe solicitud de elaboracién de resolucidn, la asigna al Colaborador © | Jefatura de Unidad Juridica

2 Técnico Juridico transfiriendo la documentacién correspondiente.
Elabora la resolucién correspondiente y remite el proyecto a la Jefatura de la Colaborador o Técnico
3 Unidad Juridica para su revisién y visto bueno. Juridico

Revisa el documento elaborado, en su caso emite observaciones y solicita
subsanacion al Colaborador o Técnico Juridico.

4 Imprime el documento revisado, emite visto bueno y remite el documento
fisico a revision de la UACI.

Envia memorando a través de TRANSDOC, para documentar la gestion.
Recibe el proyecto de la resolucion correspondiente para su revision. En caso
de tener observaciones |as remite a la Jefatura de la Unidad Juridica para sus
respectivas subsanaciones a las que da seguimiento hasta que el documento
cumpla con lo requerido o supere la observacion.

En caso de no existir observaciones por parte de la UACI, comunica a la Jefatura
de Unidad Juridica para que se gestione firma del Director Presidente.

lJefatura de Unidad Juridica

Jefatura UACI




Si la resolucién requiere la firma del Director Presidente y del proveedor, Ia
UACI, realizard la gestién de firma de los documentos y el seguimiento
correspondiente.

Cuando la resolucidon unicamente requiera la firma del titular, recibe
memorando de conformidad de la UACI y tramita la firma del Director
Presidente o su delegado, y comunica al Colaborador o Técnico Juridico
asignado al trdmite para que dé seguimiento a la resolucién y realice entrega
fisica del documento firmado.

Da seguimiento a la firma de la resolucidn, al recibirla firmada y sellada, con
el apoyo de Colaborador o Técnico Juridico realiza entrega fisica del
documento a la Jefatura UACI para su notificacidn y gestion correspondiente.

Jefatura de Unidad Juridica
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REVISION DE PLANTILLAS DE CONTRATOS Y
CONVENIOS GESTIONADOS POR LA UACI MEDIANTE

e e SISTEMA INFORMATICO INTERNO.
INSTITUTO SALVADORENO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD JURIDICA

OBJETIVO: Revisar las plantillas de contratos y convenios, los datos generales de los proveedores de bienes, obras y/o
servicios que se suscriban en virtud de procesos regulados por la LACAP v/ o |a incorporacion o actualizacion de personerias
juridicas de los mismos en el sistema informatico interno.

ALCANCE: Unidad Juridica y Unidad de Adguisiciones y Contrataciones Institucional (UACI).
RESPONSABLES: Unidad Juridica / UACI.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Informa mediante memorando via TRANSDOC, que ya se genero en el sistema
plantilla de contrato o convenio y solicita verificacion de la plantilla por parte
de la Unidad Juridica, adjuntando a su solicitud lo siguiente:

a) Certificacién de Acuerdo de Consejo Directivo en el cual se autorice
la emision de los Contratos y resolucion de Resultados. En el caso de
Libre Gestion remite la adjudicacion realizada por el titular.

b) Bases, Términos de Referencia o Especificaciones Técnicas segun el
tipo de proceso de contratacion,

Informa que se ha verificado que los proveedores han cumplido con los
requisitos establecidos para efectuar la contratacion y que las solvencias
presentadas se encuentran conforme a la ley y vigentes a la fecha de la
contratacion y que se han ingresado los datos al sistema informatico interno,
1 anexando lo siguiente: Jefatura UACI.

a) Documentacidn de identificacion de los ofertantes (DUI, NIT,
documento de inscripcion ante junta para servicios de salud) y/o sus
apoderados.

b) Documentos Técnicos de la Oferta en los gue se establezcan los
datos que deban consignarse en el contrato de acuerdo a la plantilla
generada en el sistema (por ejemplo, lista de servicios con plan de
entrega, etc.).

Notas: En el caso de existir personas juridicas solicita también el ingreso de la
personeria juridica.

La remision de lainformacion podré realizarse en forma fisica en aquellos casos
en los que el volumen de la contratacion asi lo requiera

Recibe solicitud de revision de las plantillas de contratos y convenios, los datos
generales de los proveedores de bienes, obras y/o servicios que se suscriban

i : Jefatura de Unidad
2 en virtud de procesos regulados por la LACAP y/ o la incorporacion al sistema

i SRR ; z Juridica
informatico interno de personerias juridicas de los mismos. Asigna al
colaborador o Técnico Juridico.
Revisa las plantillas de contratos y convenios, los datos generales de los de Colaborador o Técnico
3 proveedores de bienes, obras y/o servicios que se suscriban en virtud de Juridico.

procesos regulados por la LACAP e incorpora o actualiza las personerias




juridicas en el sistema informatico interno y prepara memorando de la gestién
efectuada.

Revisa memorando preparado por el Colaborador o Técnico Juridico y envia a
la Jefatura UACI.

Jefatura de Unidad Juridica

Recibe observaciones, efectua las subsanaciones correspondientes y remite
mediante TRANSDOC a la Jefatura de Unidad Juridica para verificacién.

Jefatura UACI

Recibe subsanaciones y las transfiere a Colaborador o Técnico Juridico para su
verificacion, de no haber observaciones el Colaborador o Técnico Juridico
prepara memorando para que la Jefatura de Unidad Juridica indique a la
Jefatura UACI que pueden proceder a la impresion y gestién de firma de los
contratos o convenios solicitados.

Jefatura de Unidad
Juridica
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GESTION PARA LA APLICACION DE SANCIONES A
PARTICULARES EN PROCESOS DE ADQUISICION Y
CONTRATACION REGULADOS POR LA LACAP.

UNIDAD JURIDICA

ADORENO
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Apoyar al Instituto en el proceso de imposicion de sanciones a particulares en los procesos de Adquisicion y
Contratacion regulados por la LACAP.

ALCANCE: Consejo Directivo, Presidencia, Unidad Juridica y UACI.

RESPONSABLES: Unidad Juridica /UACI.

ANEXOS:
ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Remite a la Unidad Juridica y a la UACI, certificacion de Acuerdo de Consejo
1 Directivo, en el cual se autoriza el inicio del procedimiento y se comisiona a la Presidencia
Unidad Juridica para que inicie el proceso de imposicion de multa a un
determinado proveedor.
Recibe certificacidn de Acuerdo de Consejo Directivo y elabora memorando en
2 TRANSDOC vy remite a la Unidad Juridica el expediente del caso debidamente UACI
foliado.
Recibe la remisién de la UACI y asigna a Colaborador o Técnico Juridico, para ) e
3 s : i r P Jefatura de Unidad Juridica

seguimiento.

Revisa y analiza el expediente, lo registra en el cuadro de control disefiado para
4 tal efecto y elabora proyecto de auto de inicio de proceso sancionatorio y lo
remite a la Jefatura de Unidad Juridica para su revision y firma.

Colaborador o Técnico
Juridico

Revisa el proyecto de auto de inicio, en caso de existir observaciones, solicita
subsanacién al Colaborador o Técnico Juridico, caso contrario firma auto de
inicio del procedimiento.

5 Encomienda al Colaborador o Técnico Juridico, realizar la notificacion
correspondiente vy elabora cronograma de seguimiento al proceso
considerando los términos establecidos en el procedimiento regulado por la

Jefatura de Unidad Juridica

LACAP.

Elabora acta de notificacion y notifica auto de inicio del proceso.

Informa a la Jefatura de Unidad Juridica sobre el cumplimiento de la diligencia Colaborador o Técnico
6 y remite mediante correo electrénico cronograma de seguimiento del proceso, Juridico

indicando el plazo en que se espera recibir la contestacién del proveedor de
acuerdo a lo regulado en la LACAP.

Recibe cronograma de seguimiento del proceso vy verifica si el proveedor
7 ejercio su derecho de defensa en el plazo establecido e informa resultado a
Colaborador o Técnico Juridico, indicandole proceder de conformidad.

Jefatura de Unidad Juridica

Revisa la informacion remitida por la Jefatura de Unidad Juridica:
a) En caso que el proveedor haya ejercido su derecho de defensa y

solicite la apertura a pruebas, analiza los argumentos y prepara el |  Colaborador o Técnico
3 proyecto de auto de apertura a pruebas para verificacion de la Jundlcoﬂefatu.ra de
Jefatura de la Unidad Juridica para su autorizacién. Unidad Juridica

b) Encaso que el proveedor haya ejercido su derecho de defensa y no
solicite la apertura a pruebas, el Colaborador o Técnico Juridico,
revisa el expediente y prepara solicitud de recomendacion para




Consejo Directivo, remitiendo a la Jefatura de Unidad Juridica junto
con el expediente para su revisidn y autorizacién.

c) En los casos en que el proveedor no hace uso del derecho de
defensa, el Colaborador o Técnico Juridico, revisa el expediente y
prepara solicitud de recomendacion para Consejo Directivo,
remitiendo a la Jefatura de Unidad Juridica junto con el expediente
para su revision y autorizacion.

Recibe y revisa:

a) Auto de apertura a pruebas del proceso, en caso que el proveedor
haya solicitado apertura a prueba, firma y encomienda al
Colaborador o Técnico Juridico realizar la notificacion
correspondiente.

b) En el casos previstos en los literales b) y c) del paso 8, |a jefatura de
la Unidad Juridica recibe y revisa solicitud de punto con
recomendacién para Consejo Directivo junto con el respectivo
expediente, confronta datos de la solicitud, firma y encomienda al
Colaborador o Técnico Juridico las gestiones para la entrega del
punto ante el Consejo Directivo.

Jefatura de Unidad Juridica

10

Elabora acta de notificacion y efectta la misma verificando el cumplimiento de
los requisitos legales establecidos e informa a la lefatura de Unidad Juridica
sobre el cumplimiento de la diligencia indicando el plazo en gque se espera
recibir la prueba del proveedor. (En el supuesto descrito en el literal a) del paso
8 de este procedimiento.)

En los casos que aplique deberd efectuar las gestiones para la entrega del
punto ante el Consejo Directivo.

Colaborador o Técnico
Juridico.

11

Verifica si el proveedor ha presentado prueba en el plazo establecido en la
LACAP e informa y encomienda al Colaborador o Técnico Juridico la
elaboracion y gestién de punto para Consejo Directivo.

Jefatura de Unidad Juridica

12

Prepara solicitud de recomendacién para Consejo Directivo, remitiendo a la
Jefatura de Unidad Juridica junto con el expediente para su revisidn y
autorizacion.

Colaborador o Técnico
Juridico.

13

Recibe solicitud de recomendacion para el Consejo Directivo junto con el
respectivo expediente, confronta datos de la solicitud, firma y encomienda al
Colaborador o Técnico Juridico efectuar las gestiones para la entrega del punto
ante el Consejo Directivo.

Jefatura de Unidad Juridica

14

Recibe solicitud de punto con recomendacion, analiza la peticidn y autoriza la
imposicion de multa o declara sin lugar.

Consejo Directivo

15

Recibe certificacion del acuerdo tomado por el Consejo Directivo y asigna a
Colaborador o Técnico Juridico para la elaboracién de resolucidn y seguimiento
correspondiente.

Jefatura de Unidad Juridica

16

Elabora proyecto de resolucién y lo remite a la Jefatura de Unidad Juridica para
su revision y firma.

Colaborador o Técnico
Juridico

17

Revisa la resolucion y gestiona firma del Director Presidente para
posteriormente solicitar al Colaborador o Técnico Juridico, la notificacion
correspondiente; en caso de existir observaciones solicita las subsanaciones
correspondientes al Colaborador o Técnico Juridico.

Jefatura de Unidad Juridica

18

Elabora acta de notificacidn y efectua la misma verificando el cumplimiento de
los requisitos legales establecidos e informa a la Jefatura de Unidad Juridica
sobre el cumplimiento de la diligencia indicando el plazo establecido para que
la resolucion adquiera firmeza o se interponga recurso de revocatoria y anexa
al expediente el comprobante de Ia notificacion realizada.

Colaborador o Técnico
Juridico

19

Recibe informe del Colaborador o Técnico Juridico:
a) Encaso de que |a resolucion haya quedado en firme, encomienda al
colaborador o técnico juridico elaborar memorando a través de
TRANSDOC para remitir la Resolucién a:

Jefatura de Unidad Juridica
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-La Unidad Financiera Institucional a través del Departamento de Contabilidad
para el registro correspondiente y a la Colecturia para el seguimiento del paso
7 del procedimiento MULTAS A PROVEEDORES POR RETRASOS EN LA ENTREGA
DE BIENES, OBRAS Y SERVICIOS.

-Al Administrador de Contrato u Orden de Compra, para el seguimiento
contractual,

-A la UACI para que dé cumplimiento al paso 6 del procedimiento MULTAS A
PROVEEDORES POR RETRASOS EN LA ENTREGA DE BIENES, OBRAS Y SERVICIOS.

b) En caso de haberse interpuesto Recurso de Revocatoria por parte
del proveedor, encomienda al colaborador o técnico juridico el
analisis y elaboracion de punto para ser presentado al Consejo
Directivo.

20

Recibe instrucciones de la Jefatura de la Unidad Juridica y procede de la
siguiente forma:

a) Elabora memorando a través de TRANSDOC para remitir la
Resolucidn y la notificacién correspondiente a la Jefatura UACL

b) Analiza recurso de revocatoria, elabora punto para ser presentado
ante el Consejo Directivo y remite a la Jefatura de Unidad Juridica
para su autorizacion.

Colaborador o Tecnico
Juridico/ Jefatura de
Unidad Juridica

21

Recibe, revisa y autoriza:

a) Memorando de remisién de la resolucidn y remite a la Jefatura de la
UACI.

b) Punto de recurso de revocatoria y encomienda las gestiones
correspondientes al Colaborador o Técnico Juridico para su
presentacion ante el Consejo Directivo.

Jefatura de Unidad Juridica

22

Recibe solicitud de punto con recomendacion, analiza la peticion y acuerdo lo
pertinente.

Consejo Directivo

23

Elabora acta de notificacidn y efectda la misma verificando el cumplimiento de
los requisitos legales establecidos e informa a la Jefatura de Unidad Juridica
sobre el cumplimiento de la diligencia.

Elabora memorando a través de TRANSDOC para remitir la Resolucidn y la
notificacién correspondiente a la Jefatura UACI.

Colaborador o Técnico
Juridico.

24

Recibe, revisa y autoriza memorando de remision de la resolucion y remite a
la Jefatura de la UACI el expediente

Jefatura de Unidad Juridica




GESTION LEGAL DE APOYO AL TITULAR PARA LA
EJECUCION DE FIANZAS A PROVEEDORES.

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

UNIDAD JURIDICA

OBIJETIVO: Apoyar a la Institucidn en el proceso de ejecucion de fianzas de proveedores contratados a través de procesos
de Adquisicién y Contratacién regulados por la LACAP.

ALCANCE: Consejo Directivo, Presidencia, Unidad Juridica, UACI y Administradores de Contratos.
RESPONSABLES: UACI/Unidad luridica.

ANEXQOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Recibe memorando de la Jefatura UACI a través de TRANSDOC, solicitando
apoyar a la Presidencia para hacer efectiva la garantia para un determinado
proveedor de conformidad al acuerdo tomado por el Consejo Directivo e
1. indicando los medios establecidos para notificar al Fiador, adjuntado copia de
fianza o garantia y célculo de monto por el cual se hara efectiva.

Jefatura de Unidad
Juridica

Remite la documentacién al colaborador o técnico juridico para su revision,
analisis y elaboracion de proyecto de nota para hacer efectivo el pago de fianza.

Revisa, analiza el expediente y elabora proyecto de nota para hacer efectivo el
pago de la Fianza, requiriendo la emision de Cheque a favor del Instituto o el Colaborador o Técnico

2 : 5 ; : G
pago en efectivo en la Colecturia del ISBM vy lo remite a la Jefatura de Unidad Juridico
Juridica para su revisién.
Verifica el proyecto elaborado, si no existen observaciones o las mismas han sido

3 superadas, imprime y rubrica el documento para posteriormente gestionar la Jefatura de Unidad
firma del Director Presidente para luego solicitar al Colaborador o Técnico Juridica/Presidencia

Juridico, la notificacion correspondiente.

Recibe nota, elabora acta de notificacion y efectia la misma verificando el
cumplimiento de los requisitos legales establecidos e informa a la Jefatura de
3 Unidad Juridica sobre el cumplimiento de la diligencia, indicando la fecha de
vencimiento para que la afianzadora realice el pago y archiva la diligencia en el
expediente correspondiente.

Colaborador o Técnico
Juridico

Informa la gestion realizada a la Jefatura UACI mediante memorando TRANSDOC
5 y remite |as diligencias para su archivo en el expediente del proveedor y realice
el seguimiento del pago.

Jefatura de Unidad
Juridica

Recibe el informe de Ia Jefatura de la Unidad Juridica, archiva en el expediente
del proveedor y realiza seguimiento al pago, consultando a la Unidad Financiera
Institucional, si se realizo el ingreso correspondiente una vez vencido el plazo, y
6 agrega en el expediente copia del recibo de pago. En caso de impago por parte Jefatura UACI
del Fiador, la UACI, presentara informe al Consejo Directivo, enviara a la Fiscalia
General de Republica el caso o cuando resulte aplicable solicitara se autorice el
inicio de accidn judicial contra el fiador.
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GESTION LEGAL PARA EL PROCESO DE REINTEGRO
EN CASO DE UTILIZACION INADECUADA DE LOS
SERVICIOS QUE BRINDA EL INSTITUTO.

UNIDAD JURIDICA

i
INSTITUTO SALVADORENO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Establecer los pasos para garantizar el reintegro por parte de los servidores publicos docentes en los casos de
utilizacion inadecuada de los servicios gue brinda el Instituto.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Unidad Juridica y Division de Supervision y Control.
RESPONSABLES: Unidad Juridica/ Sub Direccion de Salud

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Remite a la Unidad Juridica solicitud de inicio del tramite de reintegro, que
debera contener una descripcion sintética del caso, anexando la
documentacion segln el siguiente detalle:

1.  Actaen laque conste la evaluacién del caso por la Comision Técnica
de Analisis de Reembolsps y Beintegros y Certificacion de Acuerdo Sub Direccién de Salud/

1 tomado por el Consejo Directivo.

2 Expediente del Caso con la fotocopia de Documentos de
Identificacion del Afiliado.

i Documentos mediante los cuales se fundamenta la peticion de
reintegro tales como dictdmenes o evaluaciones médicas, facturas
presentadas a cobro por el proveedor, informe de uso inadecuado
de los servicios y otras.

Divisidn de Supervision y
Control

Recibe mediante memorando TRANSDOC solicitud de inicio del tramite de
2 reintegro, le asigna un nimero de control y la remite a Colaborador o Técnico | Jefatura de Unidad Juridica
Juridico.

Revisa la solicitud, verifica que el expediente cumpla con los requisitos y
elabora auto de inicio del proceso mediante el cual se notifica al presunto Colaborador o Técnico
infractor. Juridico

Revisa el documento elaborado por el Colaborador o Tecnico Juridico vy lo
4 firma, ordenando su notificacion, o en su caso emite observaciones y solicita
subsanacidn al Colaborador o Técnico Juridico.

Jefatura de Unidad Juridica

Notifica el auto de inicio del proceso, para que el presunto infractor conteste
5 por escrito dentro del plazo de diez dias habiles, contados a partir del dia habil
siguiente en que reciba la notificacion.

Colaborador o técnico
Juridico

Recibe contestacion y |a posible prueba gue presente el presunto infractor, y
remite al Colaborador o Técnico Juridico, para que prepare auto de
sustanciacién, analisis juridico y proyecto de punto para presentacion al

Consejo Directivo. . -
6 . ) Jefatura de Unidad Juridica
En el caso que venza el plazo para la contestacion sin que se presente la misma,

remite al Colaborador o Técnico Juridico para que prepare auto de
sustanciacién, analisis juridico y proyecto de punto para presentacién al
Consejo Directivo, en el plazo establecido legalmente.




Agrega la documentacion presentada por el presunto infractor, elabora

Colaborador o técnico

7 proyecto de auto de sustanciacion, analisis juridico y proyecto de punto para Juridico
presentacion al Consejo Directivo.
Revisa los documentos elaborados, emite observaciones de ser necesario y
solicita subsanacion al Colaborador o Técnico Juridico. - i
8 - : s 5 T e : 3 Jefatura de Unidad Juridica
Brinda visto bueno y remite al Consejo Directivo el expediente, con la finalidad
que emita resolucion final.
Recibe solicitud de punto con recomendacidn, analiza la peticion y acuerdo lo Sy
9 K Consejo Directivo
pertinente.
Recibe acuerdo de Consejo Directivo de la resolucion del caso y remite al
10 Colaborador o Técnico Juridico para incorporar el acuerdo al expediente y | Jefatura de Unidad Juridica
efectuar |a notificacidn correspondiente.
11 Notifica la resolucidn correspondiente al infractor, debiendo verificar el plazo Colaborador o Técnico
para la interposicion del recurso correspondiente. Juridico
Recibe el recurso de revision del Director Presidente para que sea presentado
12 y analizado en la Comisién Técnica de Analisis de Reembolsos y Reintegros, y Sub Director de Salud
recomiende lo que considere pertinente dentro de los plazos establecidos en g’
la Ley del ISBM.
Realiza el analisis del recurso interpuesto y efectla las consideraciones que Comisién Técnica de
13 estime convenientes, recomendando lo pertinente para la aprobacidn del | Anélisis de Reembolsos y
Consejo Directivo. Reintegros
Presenta solicitud de punto con la recomendaciéon del caso al Consejo
14 Directivo, posteriormente recibe |a resolucion definitiva del Consejo Directivo Sub Director de Salud
y remite a la Unidad Juridica para la notificacién respectiva.
o o \ labor Técni
15 Notifica la resolucidn del recurso correspondiente. Caiphe adt'::r.o eenico
Juridico
Si la resolucién confirma el reintegro, remite el expediente a la Unidad
16 Financiera Institucional, para hacer efectivo el pago de |a sancién y archivo del Jefatura de Unidad

expediente; en caso de ser improcedente y se revoque el reintegro se remite
ala Divisidn de Supervision y Control para el archivo definitivo.

Juridica.
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SALVADO!
IENESTAR MAGISTERIAL

REVISION Y ELABORACION DE MARCO
REGULATORIO DEL ISBM.

UNIDAD JURIDICA

OBJETIVO: Elaborar y/o actualizar el marco juridico - técnico gue es aplicable a la Institucion, mediante la revision,
elaboracion y/o gestidn de proyectos de ley, reglamentos, instructivos, normas y reformas a legislacion vigente de interés
institucional, asi como los manuales, guias o regulaciones administrativas para el buen funcionamiento del Instituto.

ALCANCE: Unidad Juridica y todas las demas dependencias del ISBM.

RESPONSABLES: Unidad Juridica

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Recibe mediante sistema TRANSDOC solicitud de revisién, elaboracién y/o
gestion de proyectos de ley, reglamentos, instructivos, normas vy reformas a
legislacion vigente de interés institucional, asi como los manuales, guias o
1 | regulaciones administrativas para el buen funcionamiento del Instituto, lacual | Jefatura Unidad Juridica
| deberd contener una descripcidn sintética del caso y proyecto de norma o
reforma. Remite la solicitud a uno de los Colaboradores o Técnicos Juridicos
para su revision, andlisis, elaboracion o adecuacion del proyecto.
Revisa la solicitud:
a) En caso de presentar proyecto revisa y emite las observaciones
necgsarlas para adecuar el p_royecto'aF marco juridico existente y las Colsboratores 6 Tathicos
2 remite a la Jefatura de la Unidad Juridica para su visto bueno. Tirdicos
b) En caso de que la solicitud sea de elaboracién de instrumento
prepara proyecto y lo remite a la Jefatura de la Unidad Juridica para
su revision.
Recibe documentos:
a) Revisaobservaciones realizadas por el Colaborador o técnico juridico
a los proyectos presentados por las dependencias solicitantes y
remite a la dependencia solicitante del tramite mediante el
3 TRANSDQC, para que efectle |as subsanaciones correspond:erj-tes. Jefaturade Unidad Juridica
En caso que no haya observaciones emite un visto bueno y remite a
la dependencia solicitante.
b) Revisa el proyecto creado por el Colaborador o técnico juridico,
adecua y remite a la dependencia solicitante a traves de TRANSDOC
para que realice los tramites de autorizacién correspondiente.
Recibe observaciones mediante el TRANSDOC si las hubiere, realiza los ajustes
4 necesarios y remite a Jefatura de la Unidad Juridica para el tramite Dependencia Solicitante
correspondiente.
i ifi i i icitan en caso de - -
5 Recibe y verifica sulbsarjamones de las dependencias solicitantes y Yebskirs de Unidadindica
ser procedente emite visto bueno.




Recibe visto bueno y remite a la Comisién correspondiente o al Director
Presidente segun aplique, para la autorizacién.

Dependencia solicitante

Recibe el proyecto del instrumento:

a) Si es competencia del Director Presidente, revisa y en caso de ser
procedente autoriza.

b) Si es competencia de Comisién Técnica, el coordinador de la
comision presenta el proyecto a dicha comisién, lo analizan, revisan
y de ser procedente emiten una recomendacién para el Consejo
Directivo.

Director Presidente /
Coordinador de |a
comisioén
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EMISION DE OPINIONES, ANALISIS O DICTAMENES
JURIDICOS.

UNIDAD JURIDICA

OBJETIVO: Establecer los pasos para proporcionar orientacion juridica y analizar las solicitudes que envian las Dependencias
del ISBM para contribuir a la solucién de problemas de tipo juridicos en el funcionamiento institucional.

ALCANCE: Unidad Juridica y todas las dependencias institucionalas
RESPONSABLES: Unidad Juridica.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD [ RESPONSABLE

Solicita mediante sistema TRANSDOC orientacion legal de un determinado
caso, planteando de forma clara, precisa y detallada el asunto sobre el cual :
lefatura de Dependencia

i requiere asesoria. Solicitante
Su solicitud debera ir acompafiada de toda la documentacion antecedente

necesaria y valoracion como area técnica sobre el caso que consulta.

ibe | lici | i | colaborador acnico juridi rala . Fis
Recibe la solicitud v se la asigna al colaborador o técnico juridico para Jefatura de Unidad Juridica

d elaboracién del proyecto correspondiente.
3 Realiza el andlisis de la peticidn, elabora el proyecto de respuesta y se remite Colaborador o Técnico
a la Jefatura de la Unidad Juridica Juridico
Revisa el proyecto de respuesta, en su caso emite observaciones y solicita
a subsanacion al Colaborador o Técnico Juridico, y remite la opinién, andlisis o T

dictamen juridico correspondiente, mediante sistema TRANSDOC, a la
dependencia solicitante.




ELABORACION DE ACUERDOS INSTITUCIONALES.

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

UNIDAD JURIDICA

OBIJETIVO: Establecer los pasos para formalizar los Acuerdos de Presidencia que se requieran para autorizar las medidas
administrativas para el buen funcionamiento del Instituto,

ALCANCE: Unidad Juridica y todas las dependencias institucionales

RESPONSABLES: Unidad Juridica

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Identifica la necesidad de emision de acuerdo y formula solicitud a la Sub |
¢ A : : ! Jefatura de Dependencia
1 Direccion inmediata superior, unidades de staff agregando los anexos o
2 Solicitante
Pertinentes.
Analiza la solicitud y de considerarlo procedente requiere al Director
Presidente otorgue el visto bueno para la elaboracién del acuerdo (no : i |
aplicable en casos de nombramientos de administradores de contrato u orden SubBiscdonsocitante,
2 P Jefatura de Unidad de Staff

de compra), posteriormente remite solicitud escrita de tramitacidon de
Acuerdo a la Unidad Juridica, mediante sistema TRANSDOC, anexando los
antecedentes.

Recibe solicitud, verifica cumplimiento de disposiciones legales y remite al
3 Colaborador o Técnico Juridico para la elaboracién del proyecto de acuerdo y | Jefatura de Unidad Juridica
gestion de firma y sello de Presidencia.

Recibe el proyecto elaborado junto con la documentacion antecedente, y de
4 ser conforme, firma y sella en original, transfiere mediante TRANSDOC a la Presidencia
Unidad Juridica y a la dependencia solicitante. Archiva el documento original.
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RENO DI
BIENESTAR MAGISTERIAL

ISBM.

DIVULGACION DEL MARCO JURIDICO APLICABLE AL

UNIDAD JURIDICA

OBJETIVO: Establecer los pasos para hacer del conocimiento del personal del ISBM el marco juridico que es aplicable a cada
dependencia.

ALCANCE: Unidad Juridica y todas las dependencias institucionales.

RESPONSABLES: Unidad Juridica

ANEXQOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

1 Identifica el instrumento juridico-normativo gque tenga relevancia para su | Jefatura de dependencia
dependencia y solicita mediante TRANSDOC la divulgacion a la Unidad Juridica. solicitante

: - ) St | B

2 Recibe SO|I’CItUd,. _vaicra Ios aspectos gue requllergn de’ cliwu gacion y la I&fatiire de Unidad Jurldica
metodologia a utilizar y remite al Colaborador o Técnico Juridico.

3 Elabora el material necesario para la socializacion al personal y prepara la Colaborador o Técnico
metodologia de la actividad solicitada. Juridico
Comunica a la dependencia solicitante |la programacion y metodologia de la

4 divulgacién y requiere apoyo en la gestiéon de aspectos logisticos de la | Jefatura de Unidad Juridica
actividad.

Jefatura de Unidad
5 Efectya la divulgacion solicitada. Juridica/ Colaborador o
Técnico Juridico
6 Archiva |a asistencia del personal y el material que fue utilizado en la actividad. | Jefatura de Unidad Juridica




TRAMITE DE FORMALIZACION E INSCRIPCION DE
INMUEBLES EN EL REGISTRO DE LA PROPIEDAD,

T T ——— RAIZ E HIPOTECAS.

BIENESTAR MAGISTERIAL
UNIDAD JURIDICA

OBIJETIVO: Establecer los pasos para realizar el trdmite de formalizacion e inscripcion de inmuebles adquiridos por el ISBM
en el Registro de |a Propiedad Raiz e Hipotecas para legitimar la propiedad.

ALCANCE: Unidad Juridica.
RESPONSABLES: Jefatura de Unidad Juridica/ Colaborador o Técnico Juridico.

ANEXQOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Remite mediante sistema TRANSDOC certificacién del acuerdo del Consejo
Directivo a través del cual se aprueba la compra de inmueble y se encomienda
a la Unidad Juridica el tramite de formalizacidn e inscripcidn en el Registro de
la Propiedad Raiz e Hipotecas correspondiente.

Presidencia

Recibe Certificacion del Acuerdo y remite para formalizacion la compra de

e = turad i idi
inmueble a Colaborador o Técnico Juridico. Jetatirdenidad Jafdics

Gestiona formalizacion de la compra del inmueble y efectia inscripcion en el
Registro de la Propiedad Raiz e Hipotecas correspondiente a la ubicacion del
inmueble para lo cual deberd solicitar previamente los fondos para la

3 inscripcidn a la Unidad Financiera Institucional, Colaborador o Técnico

: Juridico.
Una vez inscrito, elabora memorando para remitir la escritura inscrita a la

Jefatura de la Seccion de Activo Fijo y Suministros, mediante sistema
TRANSDOC.

Remite en fisico |a escritura debidamente inscrita a la Jefatura de |a Seccion de ; 3
4 ; % 2 : Jefatura de Unidad Juridica
Activo Fijo y Suministros para el resguardo correspondiente.
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REVISION ]URiDICA DE SOLICITUDES O INFORMES
CON RECOMENDACION PARA EL CONSEJO
e DIRECTIVO DEL ISBM.
BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD JURIDICA

OBIJETIVO: Establecer los pasos para la Revision juridica de solicitudes o informes con recomendacion que las diferentes
dependencias del ISBM remiten al Consejo Directivo del ISBM

ALCANCE: Unidad Juridica y todas las dependencias institucionales.

RESPONSABLES: Unidad Juridica/ y todas las dependencias institucionales.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Identifica todos aquellos tramites que necesitan autorizacion por parte del .
AT ; X . : Sub Direcciones, 0
1 Consejo Directivo e informa a la Presidencia del ISBM sobre los posibles puntos
Jefaturas de Staff.
a presentar.
Elabora la solicitud o informe con recomendacién para el Consejo Directivo y
se remite via TRANSDOC a la Jefatura de la Unidad Juridica para su revisidn
adjuntado la informacién necesaria para realizar la revision y sefialando la
fecha para la cual se ha agendado.
2 También podra simultdneamente realizar entrega en forma fisica de la Sub Direcciones, o
documentacidn sujeta a revision. Jefaturas de Staff.
La solicitud debera ser enviada dentro del término indicado por la Jefatura de
Unidad Juridica para tal efecto; cuando se presenten solicitudes
extemporaneas deberd justificarse la necesidad de que se someta a
consideracion del Consejo Directivo en la sesidn proxima.
3 Recibe la solicitud y la asigna al Colaborador o Técnico Juridico para su Jefatura de Unidad
respectiva revision, transfiriendo |a correspondencia mediante TRANSDOC. Juridica

Revisa la solicitud y emite observaciones, comentarios y/o sugerencias las
4 cuales son enviadas a la Jefatura de Unidad Juridica para gue sean remitidas
por TRANSDOC a las jefaturas solicitantes.

Colaborador o Técnico
Juridico

Verifica las observaciones y comentarios efectuados por el Colaborador o
5 Técnico Juridico y envia memorando mediante TRANSDOC a la dependencia | Jefatura de Unidad Juridica
solicitante.

Recibe memorando, analiza las observaciones, comentarios o sugerencias,
realiza las subsanaciones respectivas o justifica lo establecido en la solicitud de
punto, y remite por TRANSDOC nuevamente la solicitud o informe a la Jefatura Sub Direcciones, o
de Unidad Juridica para el visto bueno correspondiente. Jefaturas de Staff.

Nota: En caso de haberse observado anexos debera adjuntar la subsanacion
de los mismos.

Recibe subsanaciones de solicitud o informe con recomendacion al Consejo

; ; e Jefatura de Unidad Juridica
Directivo y la transfiere a Colaborador o Técnico Juridico para revision.

Revisa las subsanaciones y remite resultado juntamente con memorando
elaborado a la Jefatura de Unidad Juridica para que sean verificadas o en su Colaborador o Técnico
€as0 para que se otorgue el visto bueno. Juridico

Revisa y emite el visto bueno respectivo para continuar la gestion y envia
9 memorando mediante TRANSDOC a la dependencia solicitante, para que sea | Jefatura Unidad
presentada al Consejo Directivo.




REPRESENTACION DE LA INSTITUCION EN LOS

PROCESOS LEGALES.
INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD JURIDICA

OBIETIVO: Establecer los pasos para brindar seguimiento y fenecer todo tipo de proceso judicial o administrativo y de
cualquier materia en la que el ISBM tenga interés, sea parte o intervenga como tercero interesado.

ALCANCE: Unidad Juridica.

RESPONSABLES: Unidad Juridica

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Remite a la Unidad Juridica la marginacion fisica o digital a través de
TRANSDOC de notificacion judicial o administrativa inicial de un proceso, para
el seguimiento de la accidn en contra el ISBM.

En los casos que el Instituto tenga que ejercer una accion judicial o
administrativa, remite a la Unidad Juridica la marginacion fisica o digital a
través de TRANSDOC para iniciar el trémite judicial o administrativo pertinente,
previo informe de la dependencia correspondiente.

Director Presidente

Recibe vy verifica los plazos de forma inmediata y designa al Colaborador o
Técnico Juridico para su seguimiento.

Jefatura de Unidad Juridica

Analiza los hechos y fundamentos juridicos de las pretensiones del
demandante o en su caso recolecta la informacion necesaria para conocer los
hechos y los fundamentos juridicos que sustentan una accion a iniciar,
posteriormente remite estudio del caso a la Jefatura de la Unidad Juridica para
su revision.

Colaborador o Técnico
Juridico

Recibe, revisa y analiza el estudio presentado por el Colaborador o Técnico
Jurfdico y en caso de necesitar informacidn antecedente solicita apoyo a las
Dependencias del ISBM que tengan relacidn o implicacion segin la materia de
la demanda o accidn a iniciar, brinddndoles un término prudencial conforme
al plazo legal establecido.

En caso de no requerir informacién antecedente, solicita al Colaborador o
Técnico Juridico la elaboracién del escrito correspondiente para acudir a
instancia judicial o administrativa.

Jefatura de Unidad Juridica

Elabora escrito segun sea procedente como parte demandante o demandada
y conforme a la diligencia a tramitar, en el que debera comparecer cualquiera
de los apoderados legales del ISBM, presenta a la instancia judicial o
administrativa correspondiente, forma el expediente de todas las diligencias
efectuadas y brinda seguimiento al tramite del juicio o procedimiento
respectivo, informando de los resultados a |a Jefatura de Ia Unidad Juridica.

En caso de recibir notificaciones posteriores al diligenciamiento del proceso
como apoderado del ISBM o Consejo Directivo informara a la Jefatura de la
Unidad Juridica y realizara la accion ordenada segun notificacion agregando las
actuaciones y notificaciones al respectivo expediente.

Colaborador o Técnico
luridico
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VI. UNIDAD DE ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.

I B M TRAMITE DE QUEJA Y/0 DENUNCIA POR PARTE DE
\>4d "2\ USUARIOS O LA CIUDADANIA.

INSTITUTO SALVADORENO DE .
BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD DE ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para contribuir a mejorar la gestion institucional en la prestacion de los servicios,
brindando una respuesta al usuario o ciudadano en el menor tiempo posible.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Unidad de Acceso a la Informacién Publica y demas jefaturas del ISBM como enlaces directos del Sistema
de Atencion Ciudadana SAC.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
1 Recibe consultas, felicitacidn, sugerencia, o comentario, avisos, Qquejas,
peticidn, y reclamos de los usuarios y/ publico en general, segun los siguientes
medios: Mesa de Entrada/Oficial
- Cartas de Informacion.

- Correos electrénicos

- Redes sociales

- Buzones

- Plateforma de la Secretaria de Participacion, Transparencia y
Anticorrupcion (SPTA).

- Cualguier otro medio.

En caso de que la informacion se reciba en otro medio gue no sea la Plataforma
de la Secretaria de Participacién, Transparencia y Anticorrupcion (SPTA),
deberé registrar los casos en el Sistema de Atencién Ciudadana SAC, para el
seguimiento respectivo.

Envia acuse de recibido al remitente por el mismo medio que fue recibida y Oficial de Informacion/
2 brindar cédigo del caso segin el SAC, para lo cual dispondra de 48 horas Técnico de la UAI
habiles después de haber recibido el caso, en esta fase debera agradecer al
ciudadano por la informacién e inférmale que su caso ya esta en tramite y la
fecha o plazo sefialado para su respuesta.

En los casos que la informacién no se haya recibido a través de la Plataforma
de la SPTA, deberd indicarle al usuario o ciudadano, el nimero de caso que
genera el sistema.

Nota: Hay casos en los que no serd necesario brindar una respuesta, por
ejemplo aquellos avisos o reclamos en los cuales la institucion deberd tomar
medidas correctivas.

Solicita a través del Sistema de Atenciéon Ciudadana SAC la respuesta Oficial de Informacién/
3 correspondiente a |a jefatura, en un plazo no mayor a los 10 dias habiles. Sin Técnico dela UAL
embargo, cuando el grado de complejidad del caso amerite, se podrd brindar
mas tiempo, el cuzal deberd justificarse en el SAC.

Recibe solicitud de respuesta-y realiza la investigacion y/o busqueda de la Jefatura de la dependencia

4 informacion para brindar la respuesta en el plazo maximo solicitado. responsable (Enlace)
Elabora un informe de respuesta con sus respectivos anexos, brindando Jefatura de |la dependencia

5 respuesta al correo de la solicitud enviada- responsable (Enlace)
Recibe por correo electrdnico, notificacion del SAC en la que informa que la Oficial de Informacion / /

6 Jefatura de la Dependencia (Enlace) ya brindo respuesta del caso. Ingresa al Técnico de Informacién. ;',.“?




SAC, verifica respuesta y se le notifica al usuario o ciudadano la respuesta a
Su Caso.

Cierra el caso en el Sistema de Atencion Ciudadana y de manera trimestral
elaborard informes que deberan ser entregados al Director Presidente para la
toma de Decisiones.

Oficial de Informacién/
Técnico de la UACI
Informacion.
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BIENESTAR MAGISTERIAL

GENERAL.

TRAMITE DE SOLICITUD DE INFORMACION DEL ISBM
POR PARTE DE LOS USUARIOS O PUBLICO EN

UNIDAD DE ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.

OBJETIVO: Brindar respuesta a las solicitudes de informacion de tipo oficiosa, reservada y confidencial.

ALCANCE: Institucional

RESPONSABLES: Unidad de Acceso a la Informacion Publica.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Recibe solicitud de informacion formal de acuerdo a |3 LAIP, por parte de los
usuarios y/ publico en general, segin los siguientes medios:
- Cartas
1 - Correos electrénicos Mesa de Entrada/Oficial
- Redes sociales Informacién.
- Buzones
- Sistema de Gestion de Solicitudes (SGS)
- Cualquier otro medio.
Envia acuse de recibida la solicitud de informacién al remitente mediante . .
2 correo electrénico y en caso de no contar con la documentacion requerida Of'c'él g bforfiation |
: 2 = ; ; Técnico dela UAIP.
para brindar la informacion, se solicita la presentacion o envio de la misma.
Realiza una evaluacion de la solicitud para determinar el tipo de informacidn
requerida, y si la informacién solicitada es de caracter oficioso responde
inmediatamente. Si la informacidon es de tipo reservada o confidencial,
determina si procede brindar |a informacidn vy solicita la misma a las jefaturas
3 de las dependencias responsables a través de TRANSDOC; caso contrario, | Oficial de Informacion /
notifica al solicitante que la informacion no puede proporcionarse. Técnico de la UAIP.
Nota: la informacidn proporcionada a las jefaturas, deberan ser remitidas por
las mismas, en un plazo maximo de 5 dias habiles después de solicitada la
informacidn.
Recibe |a solicitud de informacién por parte de la Unidad de Acceso a la )
4 Informacion Publica y remite informe a la UAIP. Jefaturatie ta dependericia
responsable.
Oficial de Informacidn /
5 Emite una resolucidn y remite al titular de la institucion para su autorizacidn. | Técnico de la UAIP
Informacion.
Recibe resolucidn y analiza y de ser procedente, firma vy sella el documento y
6 remite para su notificacion; caso contrario devuelve con observaciones para
su subsanacidn o denegacion. Director Presidente
E Recibe resolucidn y notifica al solicitante, caso contrario, subsana las | Oficial de Informacion /
observaciones y vuelve al paso 6 de este procedimiento. Técnico de la UAIP.
g Archiva las copias de las resoluciones y comprobante de las notificaciones | Oficial de Informacion /

correspondientes.

Técnico de la UAIP.
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INSTITUTO SILVADOIEEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

ELABORACION DE MATERIAL PUBLICITARIO,
INFORMATIVO Y/0 EDUCATIVO INSTITUCIONAL.

UNIDAD DE ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.

OBIETIVO: Establecer los pasos a seguir para elaborar el material publicitario, informativo y/o educativo institucional.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Unidad de Acceso a la Informacion Publica.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Realiza mediante correo electrénico solicitud de elaboracion de material
icitario, inf i ivo institucional, dirigi | Jef I ' -
5 pub[|C|ta io, informativo y/o ed.u)catnfo I|n gdq al Je a_tura de la Dependencia solicitante:
Unidad de Acceso a la Informacién Publica con copia al Técnico audiovisual.
i i oracién de material licitario, informativo y/o ;
Rembe.la sohqtud de elab aci e aterial publicita q, infort v/ il dadifonvadin/
2 educativo institucional y realiza reunidn con la dependencia solicitante para Técnico Audio
ner informacidn sobre el tipo de material que necesita. g
aotens P g g visual/Camardgrafo
Elabora el arte preliminar del material solicitado y lo remite de forma impresa
3 o digital al Oficial de Informacién y a la dependencia solicitante para su revision Técnico Audio visual/
y aprobacion del contenido. Camarografo
Recibe material solicitado, revisa y si existieren observaciones remite para las ot -
; ; : j Oficial de Informacion/
subsanaciones correspondientes, caso contrario aprueba y solicita su . o
4 el - Dependencia solicitante.
publicacién o impresién.
Recibe el material, si presentara observaciones, subsana y presenta el arte Técnico audiovisual/
5 final del material requerido a la unidad solicitante para su visto bueno. Camardgrafo.
Gestiona la impresidn del material con el proveedor autorizado y en caso de
ser material audiovisual gestiona su publicacion en los diferentes medios 8
; : ; S Técnico de Acceso a la
institucionales (redes sociales, pagina web y pantallas ubicadas en las oficinas i e
; T ) Informacion/ Técnico
6 y los diferentes policlinicos magisteriales). suidiovisual) Cariigrégrat
3§ ¢ &R 3 § 1ovi
Nota: En caso de requerir publicacion en medios de comunicacién mlri ograro
comerciales, este se realizard mediante proceso LACAP.
Recibe el material solicitado y remite a la dependencia solicitante para su : y
7 T £ Técnico audiovisual
distribucion segln corresponda.
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RECOPILACION, ACTUALIZACION Y PUBLICACION DE

INFORMACION OFICIOSA INSTITUCIONAL.
INSTITUTO SILVADOR!ED DE =
BIENESTAR MAGISTERIAL UNIDAD DE ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.

OBJETIVO: Establecer los pasos para recopilar, actualizar y publicar |a informacion oficiosa del ISBM.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Unidad de Acceso a |a Informacion Publica.

ANEXOS:
PASO | DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

. Identifica mediante el cuadro de clasificacion documental institucional, las Oficial de Informacién /
dependencias que poseen informacion oficiosa. Técnico de la UAIP.
Elabora y remite solicitud de actualizacién de la informacién oficiosa en forma Oficial de Informacion /

2 trimestral a las dependencias identificadas en el paso 1 de este procedimiento; Técnico de la UAIP.
de acuerdo a la Ley de Acceso a la Informacion Publica.
Recibe solicitud y remite la informacion oficiosa al oficial de informacién en un Dependencias.

g plazo maximo de 7 dias habiles después de haber recibido la solicitud.
Recibe informacion oficiosa de las diferentes dependencias, verifica gue la Oficial de Informacion /

4 informacién no sea reservada o confidencial y procede a publicarla en los Técnico de la UAIP.
medios correspondientes.

5 Elabora informe trimestral de la informacion oficiosa publicada y remite Oficial de Informacion
mediante TRANSDOC al titular de la institucion.

6 Oficial de Informacién/
Archiva informe, Técnico de la UAIP .




ISBM

INSTITUTO SALVAIHJI! O DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

ELABORACION Y ACTUALIZACION DEL INDICE DE
INFORMACION RESERVADA.

UNIDAD DE ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.

OBJETIVO: Establecer los pasos para elaborar y actualizar el indice de informacidn reservada del ISBM.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Unidad de Acceso a la Informacién Publica.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora y remite mediante TRANSDOC solicitud de propuesta de informacion by .
. Oficial de Informacién /
1 a ser clasificada como reservada de cada dependencia de acuerdo a formato .
T Técnico de la UAIP .

establecido en la Ley de Acceso a la Informacion Publica.

Recibe solicitud y remite la propuesta de informacion a ser clasificada como
2 reservada de la dependencia al oficial de informacién en un plazo maximo de | Dependencias.

7 dias habiles después de haber recibido la solicitud.

Recibe propuestas de informacidn a ser clasificada como reservada de las o -

% . o . Oficial de Informacion /
3 diferentes dependencias, verifica que cumpla con lo establecido en la Ley de >
S Técnico de la UAIP.

Acceso a la Informacién Publica.

Elabora informe del consolidado de la informacion propuesta para ser

clasificada como reservada y remite propu r ionar | I I

4 : V prop Esfca pa. 2 g_P'StIO 2 / Zcedaianion Oficial de Informacién
de reserva de la informacidn ante Consejo Directivo segin el proceso
establecido.

Recibe, revisa y en caso de ser procedente autoriza y emiten certificacion de

5 acuerdo, caso contrario remite las observaciones al Oficial de Informacién para | Consejo Directivo
las subsanaciones correspondientes.

6 Remite certificacion de acuerdo al Oficial de Informacidn para las gestiones Directar prasiEnt
correspondientes. S iy
Recibe, elabara, gestiona la publicacién del indice de Informacién Reservada

7 en los diferentes medios y remite al Instituto de Acceso a la Informacién | Oficial de Informacién
Publica y a la jefatura de la Seccidn de Archivo y Correspondencia.

8 Archiva Indice de Informacién Reservada. Oficial de Informacién
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SUB DIRECCION DE SALUD.

INSTITUTO SAI.\'MOMEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

§UPERVISION A PROVEEDORES DE SERVICIOS
MEDICOS HOSPITALARIOS Y OTROS SERVICIOS DE
SALUD.

DIVISION DE SUPERVISION Y CONTROL

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la Supervision de Proveedores de hospitales y otros servicios de salud.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Division de Supervision y Control y Proveedores.

RESPONSABLES: Supervisor de Apoyo Médico Hospitalario, Supervisor de Apoyo Odontoldgico, Supervisores de Servicios
Farmacéuticosy Supervisor de Servicios de Laboratorios (Administrador de Contrato o convenio), lefatura de |a Division de
Supervision y Control.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

=

Elabora programacion mensual de visitas de supervision al
proveedor, misma que se envia mediante correo electronico a la
Jefatura de Division de Supervisidn y Control para su revision.

Supervisor de Apoyo Médico Hospitalario,
Supervisor de Apoyo Odontolégico, Supervisor
de Servicios Farmacéuticos y Supervisor de
Servicios de Laboratorios (Administrador de
Contrato o convenio)

%]

Recibe la Programacidn de visita, revisa, autoriza o modifica de ser
necesario.

Jefatura de Division de Supervision y Control

Realiza visita al proveedor utilizando los instrumentos establecidos
para tal fin de acuerdo a la Normativa vigente, revisa expedientes
para aprobacion de proceso de pago vy registra los incumplimientos
en la hoja de monitoreo.

Nota: En caso de identificar incumplimientos subsanables o leves,
otorgara un plazo para que el proveedor, seguin sea definido en el
Contrato o Convenio supere observacién.

Jefatura de Division de Supervisién y Control

Completa la Hoja de Monitoreo y Control y procede ala firmar y sella
junto con el responsable del establecimiento , entregando una copia
al proveedor; en caso de negarse a firmar la Hoja de Monitoreo y
Control, esto se expresara en dicha hoja.

Supervisor de Apoyo Médico Hospitalario,
Supervisor de Apoyo Odontoldgico, Supervisor
de Servicios Farmacéuticos y Supervisor de
Servicios de Laboratorios (Administrador de
Contrato o convenio) / Proveedor

Elabora informe y remite a la UACI en los primeros cinco dias habiles
subsiguientes al hallazgo; si durante la visita se encontrase algun tipo
de incumplimiento técnico tipificado como leve y/o grave, o
cualguier otro incumplimiento en los documentos contractuales.

Supervisor de Apoyo Médico Hospitalario,
Supervisor de Apoyo Odontologico, Supervisor
de Servicios Farmacéuticos y Supervisor de
Servicios de Laboratorios (Administrador de
Contrato o convenio)

Elabora informe bimensual el cual se remite a la Jefatura de la
Divisidn de Supervision y Control.

Supervisor de Apoyo Médico Hospitalario,
Supervisor de Apoyo Odontoldgico, Supervisor
de Servicios Farmacéuticos y Supervisor de
Servicios de Laboratorios (Administrador de
Contrato o convenio)

Recibe yanaliza el informe y lo envia a la Sub-Direccion de Salud para
la toma de decisiones correspondiente.

Jefatura de Division de Supervision y Control




INSTITUTO mvmuro DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

AUTORIZACION DE USO DE REMANENTES DE
MONTOS MENSUALES.

DIVISION DE SUPERVISION Y CONTROL

OBJETIVO: Establecer los pasos para las autorizaciones de remanentes de montos mensuales a proveedores de servicios de
medicina especializada y sub especializada.

ALCANCE: Divisidn de Supervision y Control, Coordinacidn de Seguimiento de Control de Contratos, proveedores de
medicina especializada y sub especializada.

RESPONSABLES: Jefatura Division de Supervision y Control.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita el uso de remanentes de monto mensual de meses anteriores, a la
1 Jefatura de Divisién de Supervision y Control, segin instrumento de | Proveedor
contratacion
Recibe la solicitud de uso de remanentes de monto mensual de meses -
; : : i : lefatura Division de
2 anteriores, revisa la disponibilidad de remanentes en el Sistema Informatico -
o , : Supervision y Control
de Administracién de Pagos y en caso de ser procedente, autoriza.
Elabora carta de autorizacién de utilizacion de remante de monto vy se la o g
. | lefatura Divisién de
3 entrega al proveedor para que este |a anexe al documento que presentard Supervisién v Control
para revision y pago en la Coordinacién de Seguimiento y Control de Contratos. Hper Y 2
4 Archiva copia de autorizaciones entregadas. Jefarur; ; Diyision g8
Supervisién y Control
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ISBM

INSTITUTO mvmn! NO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

MODIFI{:ACION DE MONTO MENSUAL PARA LA
EJECUCION DE CONTRATOS DE SUMINISTRO DE
SERVICIOS DE SALUD.

DIVISION DE SUPERVISION Y CONTROL

OBJETIVO: Establecer los pasos para el tramite de utilizacion de monto mensual correspondiente a los Ultimos meses del
servicio contratado por agotarse monto antes de finalizar el mes correspondiente y agotado los montos no devengados,
cuando el tipo de contratacion lo contemple.

ALCANCE: Sub Direccidén de Salud, Division de Supervision y Control,

Administradores de contrato y supervisores de apoyo médico hospitalario.

Division de Servicios de Salud, UACI, UFI,

RESPONSABLES: Sub Direccidon de Salud, Jefatura de la Division de Supervision y Control, UACI, Administradores de

Contratos.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Monitorea via sistema informatico los dias martes de cada semana la
disponibilidad de montos asignados a proveedores de farmacias y
laboratorios, para determinar la reasignacion de monto correspondiente en
caso de ser necesario e informa al administrador de contrato.

Jefatura de la Divisién de Supervision
Contraol, Supervisor de Servicios
Farmaceuticos y Supervisor de
Servicios de Laboratorios.

Recibe notificacion por parte del proveedor de farmacia, laboratoric o
servicios médicos hospitalarios, sobre agotamiento del monto mensual
asignado, para la reasignacién correspondiente; caso contrario, el
Administrador de Contrato, verifica en el sistema la disponibilidad de monto
por tipo de proveedor y de identificarse el agotamiento del mismo, inicia la
gestion para la reasignacion correspondiente y elabora informe para
presentarlo a la Jefatura de la Divisién de Supervision y Control.

Administrador de Contrato.

Recibe informe por parte del Administrador de Contrato y lo analiza, y de ser
procedente, autoriza realizar los cambios de reasignacion de monto, gue
estara comprendido hasta un 50% del monto mensual asignado cuando se
trate de proveedores de farmacias y laboratorios contratados a través de
procesos LACAP, iniciando con el Gltimo mes del contrato segln corresponda
y se notifica al administrador de contrato y a la Jefatura de la UACI. Esta
redistribucién de monto solo se aplicara una vez al mes de ser necesario.

Nota: Esta actividad deberad realizarse de 1 a tres dias habiles como maximo,
incluyendo la notificacion al proveedor.

Jefatura de la Divisién de Supervision
y Control.

Recibe la autorizacién de la reasignacion del monto, registra en el sistema
infarmaético interno la reasignacion y notifica mediante correo electrénico al
proveedor con copia a la Jefatura de la Coordinacién de Seguimiento vy
Control de Contratos, los cambios realizados e indica al proveedor que para
efectos de pago deberd adjuntar la notificacién mencionada.

Jefatura de la UACI

Recibe documentacién de soporte de los bienes y servicios recibidos por los
usuarios del ISBM, verificando que en el mismo, conste la notificacion de la
reasignacion de monto enviada por la UACI

Jefatura de la Coordinacién de
Seguimiento y Control de Contratos

Presenta informe mensual a la Sub Direccidon de Salud con copia a la
Presidencia, sobre el consumo de montos, asi como de |as reasignaciones
autorizadas por la Divisién de Supervision y Control. Asimismo, la Jefaturade
la Divisidn de Supervision y Control, informara semanalmente al Consejo
Directivo sobre los montos asignados utilizadas y disponibles de los
proveedores de bienes y servicios médicos.

Jefatura de la Division de Supervision
—




INSTITUTO SAI.VIDOIEHO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

REASIGNACION DE MONTOS PARA PROVEEDORES
DE SERVICIOS MEDICO HOSPITALARIOS Y
DESPACHO DE MEDICAMENTOS
INTERINSTITUCIONALES.

DIVISION DE SUPERVISION Y CONTROL

OBJETIVO: Establecer los pasos para el tramite de utilizacion de monto mensual correspondiente a los ultimos meses del
servicio contratado por agotarse monto antes de finalizar el mes correspondiente y agotado los montos no devengados,
cuando el tipo de contratacion lo contemple.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Division de Supervision y Control, Division de Servicios de Salud, UACI, UFI,
Administradores de contrato y supervisores de apoyo médico hospitalario.

RESPONSABLES: Sub Direccidon de Salud, lefatura de la Division de Supervision y Control, UACI, Administradores de

Contratos.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Monitorea via sistema informético los dias martes de cada semana la
disponibilidad de montos asignados a proveedores para determinar la
reasignacion de monto correspondiente en caso de ser necesario e informa al
administrador de contrato.

Jefatura de |a Division de
Supervision Control y
Administradores de Contratos
o Convenios.

Recibe notificacion por parte del proveedor sobre agotamiento del monto
mensual asignado, para la reasignacion correspondiente; caso contrario, el
Administrador de contrato o convenio, verifica en el sistema la disponibilidad
de monto por tipo de proveedor y de identificarse el agotamiento del mismo,
inicia la gestion para la reasignacion correspondiente y elabora informe para
presentarlo a la Jefatura de la Divisién de Supervisién y Control.

Administrador de Convenio.

Recibe informe por parte del Administrador de Contrato o Convenio, y lo
analiza, y de ser procedente, autoriza realizar los cambios de reasignacion de
mento, iniciando con el Gltimo mes del contrato o convenio segun
corresponda y se notifica al administrador de contrato o convenio y a la
lefatura de la UACI para efectos de actualizar la informacidn en el sistema
informatico interno.

Nota: Esta actividad debera realizarse de 1 a tres dias habiles como maximo,
incluyendo la notificacion al proveedor.

Envia informe mensual a través de TRANSDOC, sobre el monto total de las
reasignaciones realizadas y de |2 disponibilidad de cada proveedor, a la Sub
Direccién de Salud con copia la Presidencia y a la Jefatura de la Divisién de
Servicios de Salud para su conocimiento y toma de acciones a seguir en
relacion a la provision de los servicios.

Jefatura de la Divisidn de
Supervision y Control,

Recibe la autorizacion de la reasignacion del monto, registra en el sistema
informatico interno la reasignacion v notifica mediante correo electrénico al
proveedor con copia a la Jefatura de |a Coordinacion de Seguimiento y Control
de Contratos, los cambios realizados e indica al proveedor que para efectos de
pago debera adjuntar la notificacién mencionada.

Jefatura de la UACI

Recibe documentacion de soporte de los bienes y servicios recibidos por los
usuarios del ISBM, verificando que en el mismo, conste la notificacién de la
reasignacion de monto enviada por la UACI.

Jefatura de la Coordinacion
de Seguimiento y Control de
Contratos.

Presenta informe mensual a la Sub Direccién de Salud con copia a la
Presidencia, sobre el consumo de montos, asi como de las reasignaciones
autorizadas por la Division de Supervisidn y Control. Asimismo, la Jefatura de
la Division de Supervisidn y Control, informard semanalmente al Consejo
Directivo sobre los montos asignados utilizadas y disponibles de los
proveedores de bienes y servicios médicos.

Jefatura de la Division de
Supervision y Control
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AUTORIZACION DE CIRUGIAS ELECTIVAS

INSTITUTO SALVMOR!EO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

DIVISION DE SUPERVISION Y CONTROL

OBJETIVO: Establecer los pasos o lineamientos institucionales a seguir para el trédmite de solicitud de autorizacidn de cirugias
electivas.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Division de Supervision y Control, Centros de Atencidn Regional, Policlinicos Magisteriales,
Proveedores Hospitalarios y proveedores de medicina especializada y subespecialidad y cirugia maxilofacial.

RESPONSABLES: Jefatura de la Division de Supervisién y Control, Coordinadores de Centros de Atencion Regionales,

Coordinadores de Policlinicos y Consultorios Magisteriales y Comité Técnico de Evaluacion de Cirugias Electivas.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Evalda al usuario en consulta y determina la necesidad de realizar una cirugia
electiva, debiendo consignarlo en el expediente clinico e indica la evaluacion
preoperatoria. Llena completamente el formulario de solicitud de Cirugia
Electiva y anexos respectivos y presenta la solicitud en la mesa de entrada de
los Centros de Atencion Regionales o Policlinicos Magisteriales més cercanos,
al menos con 15 dias de antelacién a |a realizacién de |a cirugia.

Médico Tratante

Recibe |a solicitud verificando que contenga el formulario B, fotocopia de
carnet, examenes de laboratorio clinico, exdmenes radioldgicos o imagenes,
estudios histoldgicos, evaluacion preoperatoria y otros cuando aplique.
Ingresa la documentacion mediante el sistema TRANSDOC vy transfiere tanto
fisico como digital, a la Jefatura de la Division de Supervision y Control para su
analisis y autorizacion y al Coordinador del Centro de Atencion Regional o al
Coordinador de Policlinico Magisterial para el ingreso de la solicitud al sistema
informaético correspondiente.

Mesas de Entrada de
Centros de  Atencion
Regional vy  Policlinicos
Magisteriales.

Recibe las solicitudes, traslada y encomienda el analisis y autorizacién de las
solicitudes de cirugias electivas al “Comité Técnico de Cirugias Electivas”.

lefatura de la Division de
Supervision y Control

Revisa y analiza cada solicitud, aprobando, denegando o devolviéndola al
proveedor para completar estudios de laboratorio u otros necesarios de la
cirugia solicitada, con base a la Norma Técnica y Administrativa de Servicios de
Medicina Especializada, Medicina Sub Especializada, Odontologia y Cirugia
Maxilofacial, (Seccidn de los procedimientos y practicas, Art. 37, 38, pag. 17),
debiendo el coordinador del comité, alimentar el sistema informatico con los
resultados correspondientes.

Nota: El comité técnico deberd de reunirse 2 veces a la semana, debiendo dar
respuesta al 100% de las solicitudes recibidas, informado de los resultados al
dia siguiente de la reunion a la Jefatura de |a Division de Supervision y Control.

Comité Técnico de Cirugias
Electivas

Genera del sistema informatico interno reporte de los resultados de las
solicitudes procesadas y remite a la Jefatura de |a Division de Supervision y
Control para enviar a los diferentes proveedores hospitalarios y al profesional
que indicd la cirugia, con el fin de que ambos programen las cirugias
autorizadas; en caso de ser solicitudes con observaciones, elabora solicitud de
reguerimiento de documentacion subsanable a los diferentes médicos
especialistas o sub-especialistas gue indicaron la cirugia.

Coordinador del Comite
Técnico de Cirugias
Electivas

Genera del sistema informatico interno, nota de remision conteniendo datos
de los expedientes del usuario, el cual remite de forma fisica junto con los
expedientes de cirugias, dicho formato debera ser firmado por el Coordinador
médico del hospital gue recibe paguete de expedientes.

Jefatura de la Division de
Supervision y Control o
delegado.




Programan cirugfa y contacta al paciente indicando el proveedor hospitalario

Médico tratante y

7 asignado y la fecha de la cirugia electiva, no debiendo exceder los plazos Proveedor Hospitalario
establecidos en la normativa técnica vigente.
8 Realiza cirugia electiva en la fecha y hospital programado. Medico tratante
Elabora informe mensual del estado de las cirugias electivas, detallando cuales Proveedor Hospitalario.
9 han sido realizadas o no e indicando las justificaciones correspondientes y
envia en los primeros 5 dias habiles del mes subsiguiente, mediante correo
electronico a la Jefatura de |a Division de Supervision y Control.
Recibe informes mensuales de estado de cirugias electivas de los diferentes | Jefatura de la Division de
proveedores hospitalarios, debiendo alimentar el sistema informatico | Supervisiény Control o su
correspondiente. delegado.
10 Genera informe consolidado mensual del estado de las cirugias electivas, el
cual remite mediante TRANSDOC dentro de los 5 dfas habiles siguientes a la
recepcidn de los informes de los proveedores hospitalarios, a la Sub Direccién
de Salud para su analisis y la toma de decisiones correspondiente.
1 Recibe informe, analiza y de acuerdo a los resultados, se toman las acciones Sub Direccion de Salud.

correspondientes con el fin de mejorar el servicio ofrecido al usuario.
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ISBM

INSTITUTO SALVADORENO
BIENESTAR ﬂlﬁlmllll.

EVALUACION A PROVEEDORES QUE BRINDAN
SERVICIOS DE SALUD.

DIVISION DE SUPERVISION Y CONTROL

OBJETIVO: Establecer los pasos para evaluar el cumplimiento contractual a los diferentes proveedores de servicios de salud,
en cumplimiento a lo establecido en las bases de licitacién, contratos y normativa aplicable.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Division de Supervision y Control, Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional
y Proveedores de Servicios de Salud.
RESPONSABLES: Supervisor de Apoyo Médico Hospitalario, Supervisor de Apoyo Odontologico, Supervisor de Servicios
Farmacéuticos y Supervisor de Servicios de Laboratorios (Administrador de Contrato o convenio) Jefatura UACI, Jefatura de
la Division de Supervision y Control y Supervisores de Proveedores de Salud.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora la asignacidn de proveedores de salud conforme a los cambios | Jefatura de la Division de Supervision y
1 gue se presenten en la planta de proveedores y comunica a los Control
diferentes supervisores mediante correo electronico.
Elabora la programacion semanalmente para las evaluaciones de Supervisor de Apoyo Médico
2 desempefio a los diferentes proveedores de salud, |a cual remite a la Hospitalario, Supervisor de Apoyo
Jefatura de la Division de Supervisién y Control para su conocimiento. Odontoldgico, Supervisor de Servicios
Farmaceéuticos y Supervisor de Servicios
Evalia al proveedor conforme a la programacion realizada, utilizando de Laboratorios (Administrador de
3 los instrumentos aplicables a cada tipo de proveedor, consignando las Contrato o convenio)
firmas del proveedor y el supervisor de salud.
Entrega al proveedor una copia de la evaluacion y en caso de que se
determinen observaciones subsanables se concedera un plazo de 30
dias para qué el proveedor tome las acciones correctivas
4 correspondientes; caso contrario, se remitird informe al administrador
de contrato para que en coordinacion con la UACI realicen el proceso
de sancion correspondiente, de acuerdo a lo establecido en el contrato
y la LACAP.
Elabora informe mensual sobre los resultados de las supervisiones
realizadas a los diferentes proveedores de salud y remite en los
5 primeros 5 dias habiles siguientes al mes que se informa mediante
correo electronico a la Jefatura de |a Division de Supervision y Control
y archiva las evaluaciones e informes mensuales correspondientes.
Recibe y consolida los resultados de los informes de las evaluaciones a | lJefatura de |a Division de Supervisién y
6 los proveedores de salud e informa al Sub Director de Salud para la Control
toma de decisiones, estableciendo acciones correctivas.
Prepara evaluacion semestral y anual de los diferentes proveedores de Supervisor de Apoyo Médico
salud, basados en las evaluaciones periddicas realizadas y entrega Hospitalario, Supervisor de Apoyo
7 copia de resultado al Administradores de Contratos y a cada unodelos | Odontolégico, Supervisor de Servicios
proveedores. Farmacéuticos y Supervisor de Servicios
de Laboratorios (Administrador de
Contrato o convenio).
Recibe, elabora resumen de informe de resultados de evaluaciones al Supervisor de Apoyo Médico
proveedor y remite a |a Jefatura de la Division de Supervision y Control Hospitalario, Supervisor de Apoyo
y a la UACI para que este Ultimo anexe al expediente del proveedor Odontoldgico, Supervisor de Servicios
8 como referencia para proximos procesos de contratacion. Farmaceuticos y Supervisor de Servicios
de Laboratorios (Administrador de
Contrato o convenio)
Recibe y elabora informe consolidado sobre los resultados de las | Jefatura de la Division de Superwsmny
9 evaluaciones vy lo envia al Sub Director de Salud para la toma de Contral.
decisiones correspondientes y archiva.




INSTITUTO SIL\'ADOREEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

SEGUIMIENTO AL CUMPLIMIENTO CONTRACTUAL Y
NORMATIVA VIGENTE POR PARTE DE LOS
PROVEEDORES DE SALUD.

DIVISION DE SUPERVISION Y CONTROL

OBJETIVO: Establecer y regular las actividades de seguimiento al cumplimiento contractual y la Normativa Técnica
Administrativa de proveedores que brindan servicios de salud.

ALCANCE: Administrador de Contrato, UACI, Division de Supervision y Control, Comisién Técnica Evaluadora de
Cumplimientos Contractuales, Proveedores de Servicios de Salud.

RESPONSABLES: Administrador de Contrato, Jefatura de la Divisidn de Supervision y Control, Jefatura UACI, Jefatura de la
Division de Supervision y Control y Comisién Técnica Evaluadora de Cumplimientos Contractuales.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Presenta informe por escrito a la Divisién de Supervisién y Control sobre el Supervisor de Apoyo
incumplimiento contractual o de normativa correspondiente dejando Meédico Hospitalario,

1 constancia de la observacién en la hoja de Monitoreo, la cual sera entregada Supervisor de Apoyo
y firmada de recibida por el proveedor y por el supervisor o administrador | Odontolégico, Supervisor
de contrato. de Servicios Farmacéuticos
Elabora y firma el informe de incumplimiento determinado en la inspeccién v Supervisor de Servicios
y lo remite a |a Jefatura de la UACI con copia a la Jefatura de la Division de de Laboratorios
2 Supervision y Control, para el seguimiento respectivo. (Administrador de
Contrato o convenio)
Recibe informe de incumplimiento, analiza y realiza las siguientes acciones: Supervisor de Apoyo
Médico Hospitalario,
a) Cuando se trata de incumplimiento leve, se entrega prevencidn escrita Supervisor de Apoyo
al proveedor por parte del Supervisor, para qué este subsane el | Odontoldgico, Supervisor
incumplimiento en un plazo maximo de 30 dias calendario, y deberd | de Servicios Farmacéuticos
remitir una copia de la prevencidn con firma de recibido del proveedor | vy Supervisor de Servicios
a la UACI, para que sea anexada al expediente respectivo. de Laboratorios
(Administrador de
Nota: Se debera revisar el efecto de las prevenciones segiin documentos Contrato o convenio) y
3 contractuales. Jefatura UACI
b) Cuando se trate de incumplimiento grave, solicita a la UACI sea
presentada a la Comision Técnica Evaluadora de Cumplimientos
Contractuales, para que dé inicio el proceso sancionatorio por
incumplimiento al contrato o normativa e informa a la Jefatura de la
Division de Supervision y Control.
Nota: El contrato se podrd extinguir por incumplimiento de las
obligaciones contractuales del Contratista: caducidad, mutuo acuerdo,
revocacion, rescate,
Agenda los casos presentados para que sean analizados en la Comisién Jefatura UACI
4 Técnica Evaluadora de Cumplimientos Contractuales, y realiza las
convocatorias correspondientes a los miembros de dicha comision,
administradores de contratos y demas involucrados.
Revisa y analiza el/los informe/s de incumplimiento y en el caso de Comisién Técnica
considerarse necesario, recomienda el inicio del proceso sancionatorio el Evaluadora de
5 cual debera ser sometido a autorizacion del Consejo Directivo, caso contrario Cumplimientos
establecen acciones las cuales son delegadas a los responsables Contractuales
correspondientes.
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Elabora y gestiona firmas actas de acciones recomendables en el seno de la Jefatura UACI
Comisién Técnica Evaluadora de Cumplimientos Contractuales y en caso de
haber determinado recomendar aplicar sanciones, deberd elaborar y
agendar Punto de Acta para ser presentado al Consejo Directivo para su
6 aprobacion.

Nota: En caso de haber determinado realizar acciones administrativas para
determinar si aplican o no la imposicion de sanciones, deberd de dar el
seguimiento respectivo a los responsables de ejecutarlas para ser
presentados los resultados en la siguiente reunion de Comision.

Recibe acuerdo del Consejo Directivo y remite a la Unidad Juridica Jefatura UACI
7 juntamente con el expediente debidamente foliado, para gue continte con
el proceso correspondiente.

Recibe solicitud de la Jefatura UACI juntamente con el expediente | Jefatura de la Unidad
debidamente foliado y Acuerdo del Consejo Directivo, para que continte con | Juridica

el proceso correspondiente aplicando el procedimiento “Gestion para la
8 aplicacion de sanciones a particulares en procesos de adquisiciones y
contrataciones regulados por la LACAP”.

Remite a la UACI la resolucion correspondiente para que sea notificada al
proveedor y realice las gestiones correspondientes al proveedor.

Recibe resolucion por parte de la Unidad Juridica y notifica al proveedor, al Jefatura UACI
administrador de contrato, a la Division de Supervisién y Control y a la Unidad
Normativa de Adquisiciones y Contrataciones de la Administracion Publica
(UNAC) del Ministerio de Hacienda, cuando aplique.

Nota: en caso de caducidad de contrato, la Jefatura UACI deberd notificar a
la Unidad Solicitante, para gue este inicie un nuevo proceso de contratacion,
para gue los usuarios no queden desprovisto de los servicios.

Recibe informe mensual por parte del Administrador de Contrato y elabora | Jefatura de la Division de
10 un consolidado de los incumplimientos de los proveedores con el objetivo | Supervision y Control.

de llevar un control gue le facilite toma de decisiones.

Notas:

En caso de incumplimiento, el Contratista expresamente se somete a las sanciones que emanaren de la LACAP ya sea
imposicion de multa por mora, caducidad, inhabilitacién, extincidn; las que seran impuestas siguiendo el debido proceso
por el ISBM, a cuya competencia se somete para efectos de su imposicion.




SUPERVISION DE ALTA EXIGIDA POR USUARIO EN
ESTABLECIMIENTOS DE PROVEEDORES DE
SERVICIOS DE SALUD

DIVISION DE SUPERVISION Y CONTROL

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBIETIVO: Establecer los pasos para cumplir con el derecho que tiene el usuario de Exigir el Alta, antes del periodo
estipulado para su recuperacion.

ALCANCE: Division de Supervisidn y Control, Proveedores de Servicios Hospitalarios, Usuarios.

RESPONSABLES: Usuario, Proveedor Hospitalario y Supervisor de Apoyo Médico Hospitalario.

ANEXOS:
- Formato de Alta Exigida (Anexo 45).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Supervisa gue el Alta Exigida por el usuario, se haya documentado segun el :
1 formato segin anexo 14 de Normativa Técnica Administrativa para la | Supervisor de  Apoyo

Prestacion de Servicios Hospitalarios y otros servicios de salud a usuarios del | Médico Hospitalario.
Programa Especial de Salud del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial.
Verifica que conste la explicacién amplia de los riesgos y consecuencias
derivadas del abandono del tratamiento médico hospitalario y que este
consignado en el expediente clinico de una nota de forma clara y sencilla la
2 informacién brindada al usuario, revisa que la solicitud del acta exigida este
firmada y sellada por el Médico tratante, Médico Coordinador del Hospital
procede a validar para que el procedimiento esta sea considerado para pago,
en caso de ser necesario

Informar inmediatamente a la Jefatura de la Divisién de Supervisién y Control Supervisor de Apoyo
a través de correo electrénico, llamada telefénica u otros medios de Médico Hospitalario
3 comunicacidn sobre pacientes con alta exigida. Asimismo, remitira a la Jefatura

de la Division de Supervisién y Control un informe mensual de alta exigida a
traves del TRANSDOC en los primeros 5 dias habiles del mes subsiguiente.
Recibe la informacion analiza y toma las medidas necesarias. Jefatura de la Division de
Supervisidn y Control
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AUTORIZACION DE EXAMENES DE USO
RESTRINGIDO.

STITUTO SALVADORENO _
SENETTR: ML DIVISION DE SUPERVISION Y CONTROL

OBIETIVO: Establecer los pasos para el trémite de autorizacién de examenes de uso restringido.

ALCANCE: Médico Regente, Equipo Médico de la Divisién de Supervision y Control *,

RESPONSABLES: jefatura de la Division de Supervision y Control, Médico Regente, Comision Técnica de Examenes de Uso

Restringido.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Prescribe un examen de uso restringido, de acuerdo a |a patologia presentada
por el paciente, consignando la debida justificacion en el expediente clinico; | Médico Especialista y Sub
completa, firma y sella el formulario “C" y anexa los examenes realizados Especialista.
previamente, segln lineamientos girados por la Sub Direccién de Salud.
Presenta la solicitud de exémenes de uso restringido en los Policlinicos vy
Consultorios Magisteriales para el tramite de autorizacion correspondiente.
Recibe y verifica que la solicitud de autorizacidon de examenes de uso
restringido, cumpla con todos los requisitos establecidos en la misma, en caso
de que la documentacién presente inconsistencias, se devolvera al usuario
para que tramite con el médico tratante las correcciones correspondientes,
caso contrario se registrard en el sistema informatico institucional la
informacion para gestionar su autorizacién derivando a la Comision Técnica
Médica de Exdmenes de Uso Restringido, |a autorizacion de aguellos examenes
mayores a $30, caso contrario autoriza desde el sistema aquellos examenes
menores o iguales a 530 ddlares.

En caso de ser necesario, el médico regente podra generar del sistema
informatico  institucional, el reporte consolidado para el control
correspondiente.

Evalla de manera semanal las solicitudes ingresadas al sistema informético
interno para la autorizacién de exdmenes de uso restringido:

a) Sila evaluacion es favorable, recomienda que la Jefatura de la Division
de Supervision y Control autorice la realizacion del mismo, dejando
consignado en el sistema la resolucion de la evaluacion, la cual debera
de incluir el establecimiento en donde el usuario podra realizar dicho
procedimiento. Asimismo, deberéd notificar al proveedor y al medico

Usuario.

Médico Regente.

tratante para los tramites respectivos. Equipo Médico de la
b) Sila recomienda que la jefatura de |a Division de Supervision y Control,
4 deniegue la solicitud, dejando consignado en el sistema informatico el

razonamiento técnico correspondiente, mismo que deberd de ser | Control designado por la
Jefatura de la Divisién de
Supervision y Control

Division de Supervision y

notificado al usuario y al médico tratante para el tramite respectivo.

Tramita aprobacion de la recomendacion con la Jefatura de la Divisién de

Supervision y Control, registra resultado en el sistema
Nota: en caso de no contar con proveedares gue ofrezcan el examen solicitado
y autorizado, siempre y cuando estos estén considerado dentro de los cuadros
basicos de examenes tanto institucional como del sistema nacional de salud,
el médico supervisor de apoyo médico hospitalario, deberd de indicar al
usuario que cancele el examen y que realice el procedimiento de reembolso
correspondiente.




Genera desde el sistema informético institucional, informe mensual de los
examenes autorizados y denegados, mismos que remite a la jefatura de la
Divisién de Supervision y Control para la toma de decisiones pertinentes.

Equipo Médico de |la
Divisién de Supervision y

Control designado por la
Jefatura de la Divisién de
Supervision y Control

Verifica en el sistema informatico de autorizacion de examenes de uso
restringido, las resoluciones de las solicitudes ingresadas, mismas que deberan
de ser entregadas al usuario dejando constancia de la notificacidn, si el
resultado es favorable procede de la siguiente manera:

a) En caso de aquellas solicitudes autorizadas, deberan generar del

sistema el comprobante de autorizacion, el cual debera de ser
firmado y sellado por el regente y entregado al usuario juntamente
con el formulario de solicitud en original.

b)  En caso de aquellas solicitudes gue no se tenga ofertado el servicio
solicitado, se devuelven los documentos al usuario, orientandole a la
realizacion de forma particular para gestionar el reembolso
posteriormente cuando proceda.

Médico Regente.

Monitorear semanalmente, si todos los pacientes citados han asistido a sus
procedimientos médicos autorizados y debera enviar informe de la situacion
de disponibilidad a la Jefatura de la Divisidén de Supervisién y Control y a los
Supervisores de Apoyo Médicos Hospitalarios.

Asistente de |a Division de
Supervision y Control.

Recibe informe el cual seréd consultado previo a la autorizacion de exdmenes
de uso restringido, ya que de haber citas vacantes se asignara a otro usuario
en ese periodo, con el propdsito de utilizar adecuadamente los recursos.

Supervisor  de
Médico Hospitalario.

Apoyo

Presenta informe mensual al Consejo Directivo con el visto bueno de la Sub
Direccion de Salud para la toma de decisiones correspondientes.

Jefatura de la Division de
Supervision y Control.
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TRAMITE DE REEMBOLSO A SERVIDOR PUBLICO
DOCENTEDEL ISBM POR GASTOS MEDICOS.

INSTITUTO SALVADORE HO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

DIVISION DE SUPERVISION Y CONTROL

OBJETIVO: Establecer los pasos para el tramite de solicitud de reembolsos por gastos de bienes y servicios médicos.
ALCANCE: Cotizantes, funcionarios y empleados de las dependencias involucradas.

RESPONSABLES: Sub Direccién de Salud, Unidad Juridica, Unidad Financiera Institucional, Divisién de Supervision y Control,
Division de Policlinicos y Consultorios Magisteriales y Centro de Atencién Regionales de Oriente y Occidente.

ANEXQS:

- Formularios de solicitud de reembolso (Anexo 47).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Presenta la solicitud firmada de tramite de reembolso dentro del plazo ciento

1 ochenta dias calendario contados a partir del dia en que efectud el gasto, | Servidor Publico Docente
acomparfiada de la documentacidn de respaldo en original, la cual sera dirigida o Apoderado
a la Jefatura de |a Division de Supervisién y Control del ISBM.

Recibe solicitud de tramite de reembolso y verifica que los requisitos | Técnicos y encargados de
establecidos estén completos; caso contrario, orientara al solicitante a que Mesa de Entrada,

5 complete la informacién. Si cumple con lo solicitado, dara ingreso al sistema Coordinadores
TRANSDOC vy remitird la correspondencia en fisico y digital al técnico de Administrativos y
reembolso y reintegros de la Division de Supervision y Control. Auxiliares Administrativos

a nivel nacional.
Recibe las solicitudes e ingresa la informacion al sistema informatico de control
de reembolsos y reintegros, analiza en coordinacién con el supervisor de
apoyo médico hospitalario el cumplimiento de aspectos técnicos médicos y Consejo Directivo, Sub
clasifica de acuerdo a los montos solicitados para trasladarlos a los | Director de Salud, Jefatura
responsables siguientes: de la Supervisian y Control,
a) Reembolsos de hasta $250.00 seran autorizados por la Jefatura de la C_“_”_“S'é" Tecnica de
3 Division de Supervision y Control. Aﬂfal'S'S de Reembolsos y
3 " Reintegros, Supervisor de
b) Reembolsos iguales o mayores a $250.01 se remitiran a la Comision Apoyo Médico Hospitalario
Técnica de Anadlisis de Reembolsos y Reintegros para que elaboren la designado y Técnico de
propuesta de autorizacién o no del Consejo Directivo. Reembolso y Reintegro.
Nota: Las autorizaciones contenidas en el literal a), deberan informarse
mensualmente al Consejo Directivo en la segunda sesion ordinaria de cada
| mes para su conocimiento.
‘ Revisa y analiza las solicitudes de reembolso igual o mayor de $250.01,
i dejando constancia de dicho analisis y de sus conclusiones en el acta ¢SSR esd Vs
. : i Comisién Técnica de
l correspondiente a cargo del Coordinador de la Comision Técnica; elabora o

4 : i iy Analisis de Reembolsos y
informe de recomendacion al Consejo Directivo sobre su aprobacién o no del Reintegros
reembolso y remite al Técnico de Reembolsos y Reintegro para que prepare la ’
solicitud de Punto de Acta correspondiente.

Recibe el mformg de recomendgq?n y elabora Punto de »Iﬁtc.ta y Jo‘rerlmte g la Téenico de Reembolsos y

5 lefatura de la Divisidn de Supervision y Control para su revisién, analisis y visto :

Reintegro
bueno.
Recibe punto de acta, revisa conforme al informe de recomendacién emitido
por la Comisidn Técnica de Analisis de Reembolsos y Reintegros, en caso de

6 identificar inconsistencias devuelve el documento al Técnico de Reembolsos y
Reintegros para realizar las correcciones necesarias, caso contrarig, firma y
sella el punto previo visto bueno de la Unidad Juridica.




Presenta la solicitud de punto al Consejo Directivo para que este tome el

7 : Sub Direccién de Salud
acuerdo correspondiente.
Recibe solicitud de punto y analiza las solicitudes presentadas, toma acuerdo
8 aprobando o denegando el reembolso y encomienda notificar lo acordado a Consejo Directivo
las dependencias correspondientes.
R.ecipe las ce_rhﬂcat:tones de los acuer.dgg Fomados por g[ConSEJo Directivo y <iib Difeceidi de Salud.
9 gira instrucciones a la Jefatura de la Division de Supervision y Control para los
tramites correspondientes.
Recibe y cumple las instrucciones giradas por el Sub Director de Salud y delega
al Técnico de Reembolsos y Reintegros para gue notifigue a cada solicitante la
10 resolucion de su caso y que alimente el sistema informético interno con la | Jefatura de la Divisién de
informacién detallada en las certificaciones. Asimismo, remita al Supervisién y Control
Departamento de Presupuesto la documentacion que ampara el trémite de
pago correspondiente.
Notifica a cada solicitante |a resolucién del caso por correo electrénico, fax o
1 personalmente (el técnico se comunicard telefénicamente para concertar | Técnico de Reembolsos y
notificacion) segin lo haya solicitado el cotizante, y alimenta el sistema Reintegros
informatico interno con los datos de notificacidn al usuario o al apoderado.
Recibe certificacidon de punto de acta juntamente con los expedientes que
12 amparan el pago, elabora el compromiso presupuestario, lo ingresa en el | Jefatura del Departamento
sistema informatico y remite la documentacién anexando el compromiso de Presupuesto
generado al Departamento de Tesoreria para el trdmite correspondiente.
Recibe documentacion para el trdmite de pago correspondiente y una vez
- B te i 7 P kg Jefatura del Departamento
13 realizado los pagos, notifica a la Jefatura de |a Divisién de Supervisién y Control 48 Teretts
la confirmacion del pago realizado y alimenta el sistema informético interno. ’
Genera del sistema informatico interno, el informe mensual del estado de las
14 solicitudes de reembolso, en los primeros 5 dias habiles del mes subsiguiente | Jefatura de la Division de
y lo remite al Sub Director de Salud para su andlisis y toma de decisiones Supervision y Control
correspondientes y se le informa al Consejo aquellos reembolsos autorizados.
15 Archiva informe. Técnico de Reembolsos y

Reintegros
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INSTITUTO SM.V!DOREEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

PLANIFICACION DE SERVICIOS DE SALUD.

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la planificacion de servicios de salud.

ALCANCE: Sub Direccidn de Salud y Division de Servicios de Salud.

RESPONSABLES: Division de Servicios de Salud y Secciones que la integran.

ANEXOS:
PASO | DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
| Realiza analisis técnico y administrativo de los primeros 9 meses da cada afio,
(enero a septiembre) para elaborar linea de base de planificacion,
consnderalndo los servicios presta#gs tales como: sewlc.|o§ en pollclrmcos Y | jetaties da s Division de
1 | consultorios magisteriales, servicios hospitalarios publicos y privados, Sarvicios de Salud
medicina especializada y sub-especializados, servicios de |aboratorios, g .
despacho de medicamentos a través de farmacias y botiquines magisteriales,
realiza estudio de mercado.
Elabora proyeccion en coordinacién con los responsables de las secciones de
la Divisidn de Servicios de Salud, sobre los servicios que se prestaran para el
2 siguiente afio con base al andlisis realizado segdn el paso nimero uno de este
procedimiento y traslada a la Sub Direccién de Salud para gue distribuya las | Jefatura de la Divisién de
proyecciones a las diferentes Divisiones que la conforman. Servicios de Salud
Recibe de la Unidad de Planificacion Institucional y Procesos, el instrumento
3 de planificacién y remite a cada uno de los responsables de las secciones, para | Jefatura de la Division de
gue elaboren su planificacion con base a los datos obtenidos en las actividades Servicios de Salud
realizadas en el paso dos de este procedimiento.
Elabora planificacion con los datos obtenidos en las actividades realizadas en
4 el paso dos de este procedimiento y remite a la Jefatura de la Division de Responsable de Seccidn
Servicios de Salud para su analisis y consolidacion.
Programa revision conjunta de la planificacién anual con los responsables de 4t
: : : : Jefatura de la Division de
8 las secciones, analizan y actualizan el documento y traslada al Sub Director de 5
e Servicios de Salud
Salud para su revision.
Recibe v analiza la planificacién anual de la Divisién de Servicios de Salud,
6 sugiere correcciones y lo devuelve a la Jefatura de la Division de Servicios de
Salud. Sub Director de Salud
Envia la Planificacion de Divisidon de Servicios de Salud a la Unidad de | Jefaturade la Division de
/ Planificacion Institucional y Procesos Servicios de Salud
Recibe y revisa la Planificacion de la Divisién de Servicios de Salud y de haber lefatura de Unidad de
8 observaciones lo devuelve para subsanacion correspondiente caso contrario | Planificacién Institucional y
lo integra al plan operativo institucional. Procesos
g Jefatura de la Division de

Divulga el plan operativo anual con el personal de dicha Divisidn.

Servicios de Salud




ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

SALUD.

PLANIFICACION DE LA ADQUISICION DE BIENES Y
SERVICIOS PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS DE

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD

OBIETIVO: Establecer los pasos a seguir para la Planificacion de las adquisiciones de bienes y servicios para la prestacion de

servicios de salud.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Division de Servicios de Salud.

RESPONSABLES: Division de Servicios de Salud

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Analisis técnico y administrativo de los primeros 6 meses de enero a junio
versus el periodo equivalente del afio anterior con el objeto de medir los
consumos e incrementos; para elaborar linea de base de consumo de bienes y
servicios del Programa Especial de Salud. Si es necesario se realizardn las
reprogramaciones presupuestarias.

Jefatura Divisién de
Servicios de Salud.

Presenta al Sub Director de Salud para el visto bueno, el informe de anilisis
técnico y administrativo de los bienes y servicios que se proyecta adquirir, para
someterlo a consideracién de la comision técnica de salud.

Jefatura Division de
Servicios de Salud.

Recibe y revisa, en caso de ser necesario, recomienda los cambios, caso
contrario instruye la jefatura de la Divisién de Servicios de Salud, proceder al
paso No. 4.

En casos excepcionales en que la compra requiera autorizacién del Consejo
Directivo, el Sub Director determinara someter el punto a conocimiento de |a
Comision Técnica de Servicios de Salud. En situaciones excepcionales podra
para salvaguardar la salud de los usuarios, se someterd a autorizacion del
Consejo Directivo sin el conocimiento previo de la Comision Técnica de Salud.
Si la Comisién Técnica de Servicios de Salud, realiza observaciones, éstas
deberan ser subsanadas por [a jefatura de la Division de Servicios de Salud y
verificadas por el Sub Director previo a pasar al paso No. 4

Sub Director de
Salud/Comision Técnica de
Servicios de Salud

Prepara en coordinacion con diferentes jefaturas de su Division y/o
administradores de contrato, cuando aplique, los requerimientos y
especificaciones técnicas, términos de referencia y/o prérrogas.

Jefatura Division de
Servicios de Salud

Ingresa los requerimientos al sistema informatico de adquisiciones de bienes
y servicios, adjuntando en forma escaneada las especificaciones técnicas y/o
terminos de referencia, para la revision de aspectos técnicos administrativos y
remite en forma fisica original y copia a la UACI, para |a autorizacién posterior
del Sub Director de Salud.

Jefatura de Division de
Servicios de Salud

Archiva copia firmada y sellada de recibida por la UACI.

Jefatura de Division de
Servicios de Salud
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INSTITUTO SAI.\'MII!EO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

MANTENIMIENTO DEL EQUIPO MEDICO.

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD

OBIETIVO: Establecer los pasos a seguir para el mantenimiento del equipo medico.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Division de Servicios de Salud.

RESPONSABLES: Division de Servicios de Salud.

ANEXOS:
- Formulario AF2 (Anexo 48).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Elabora Plan de Mantenimiento de Equipo Médico Preventivo y Correctivo, lo | Jefatura de la Divisién de

1 envia a la Sub Direccion de Salud. Servicios de Salud/Sub
Sub Director de Salud supervisa ejecucion de Plan de Mantenimiento Direccién de Salud
Solicita mantenimiento correctivo por correo electronico para equipo medico

5 dafiado en Policlinico o Consultorio Magisterial, a la Seccion de Activo Fijo y Coordinador
Suministros, llenando el Formulario correspondiente, para el traslado Administrativo de
correspondiente. Policlinico Magisterial

2 Recibe correo electrénico con descripcidn de equipo médico dafiado en | Jefatura de la Seccion de
Policlinico o Consultorio Magisterial. Activo Fijo y Suministros

3 Recibe el equipo dafiado, documentado por formulario correspondiente y | Jefatura de Ia Seccidn de
envia copia a la Division de Servicios de Salud con los bienes correspondientes. Activo Fijo y Suministros
Recibe el equipo para enviarlo a la reparacion correspondiente segun la

4 garantia por medio del administrador de contrato, y en caso de que esta no
esté vigente, se hard la gestion ante la UACI para |a contratacion del servicio | lefatura de la Division de
reguerido. Servicios de Salud
Recibe el equipo dafiado y procede a su reparacion en los tiempos establecidos

5 en los contratos u ordenes de compra o emite informe técnico en caso de que
ya no se pueda reparar. Proveedor contratado.
Recibe notificacidén de la empresa el estado del equipo para los tramites

& correspondientes e informa a la Seccidn de Activo Fijo y Suministros para las | Jefatura de la Divisién de
acciones correspondientes. Servicios de Salud




TRAMITE REQUERIMIENTO PARA INCREMENTO DE
MONTO A LOS CONTRATOS DE SERVICIOS DE SALUD
INSTITUTO SALVADORENO DE

TERITRETAR MO TERE. DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD

OBJETIVO: Establecer los pasos para realizar el incremento del monto total contratado a los proveedores de servicios de
salud, para cubrir la demanda.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Divisién de Servicios de Salud, Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional,
Unidad Juridica, Divisién de Supervisién y Control, Unidad Financiera Institucional, Proveedores de Servicios de Salud.

RESPONSABLES: Sub Direccién de Salud, Divisién de Servicios de Salud, Divisién de Supervision y Control y Administrador de
Contrato

ANEXOS:
PASQO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Identifica e informa a la Division de Supervisién y Control la necesidad de S
. ) - Administrador de

1 incrementar monto a los contratos que lo requieran, de los diferentes

b Contrato.

proveedores de servicios de salud.

5 Recibe y revisa, de no haber observaciones envia el informe a la Jefaturade la | Jefatura de la Divisién de
Divisién de Servicios de Salud para el trémite correspondiente. Supervisién y Control
Recibe y revisa el informe e ingresa los requerimientos al sistema informético
de adquisiciones de bienes y servicios, adjuntando en forma escaneada las

3 especificaciones técnicas y/o términos de referencia, para la revisién de
aspectos técnicaos administrativos y remite en forma fisica original y copia a la Jefatura de Divisién de
UACI, para |a autorizacién posterior del Sub Director de Salud. Servicios de Salud

3 Jefatura de Division de
Archiva copia firmada y sellada de recibida por la UACI. Servicios de Salud
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INSTITUTO SII.VM)OIEEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

TRABAJO SOCIAL HOSPITALARIO.

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para eltrabajo social hospitalario en Policlinicos Magisteriales y en centros
hospitalarios.
ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Division de Servicios de Salud, Divisién de Peliclinicos y Consultorios Magisteriales,
Coordinadores Administrativos.

RESPONSABLES: Técnico de Trabajo Social.

ANEXOS:

PASO | DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Proporciona a solicitud del usuario informacion de proveedores de farmacia, | Técnico de Trabajo
laboratorios clinicos, radioldgicos, electro diagndstico, patoldgicos v le orienta en Social

1 relacion a los tramites institucionales para acceder a los servicios, gestiona citas para
usuarios con médicos especialista.
Gestiona internamente las citas de psicologia y se anotan en el libro de control
correspondiente para que este pendiente de aguellos casos que no asistieron a su cita.
Orienta y revisa al usuario para la presentacién de documentos para tramites tales | Técnico de Trabajo
como: Social
a) Solicitud de traslado de atencidn a otro Policlinico o Consultorio Magisterial.
b) Solicitud de autorizacion de medicamentos crénicos restringidos.
c) Solicitud para autorizacién de procedimientos especiales.
d) Solicitud para autorizacién de examenes especiales.
e) Valoracion de documentos vencidos, tales como: recetas, examenes y otros
similares, de acuerdo a los establecido en la normativa aplicable y devuelve
3 al usuario aguellos casos que no son aplicables.
Traslada al Coordinador del Policlinico Correspondiente para su valoracion, cuando se
trate de los casos del literal a) {(continuar en el paso 5), los demas casos son trasladados
a Enfermeria para el tramite correspondiente ante el Médico Regente.
En caso de recibir quejas, denuncias o reclamos notifica a Unidad de Acceso a la
Informacidn Publica para seguimiento correspondiente. Registra tramites y asistencias
brindadas a los usuarios en el control correspondiente, para informe semanal y
consolidado mensual.
Recibe la documentacién, evala y aprueba o deniega; y en aguellos casos gue se Mesa de
4 necesite la autorizacion por parte del Comision Técnica respectiva, se remite mediante Entrada/Médico
TRANSDOC para el tramite correspondiente. Regente
Recibe solicitud de traslado, valora las causas de la solicitud, emite opinidn y remite Coordinador
5 mediante TRANSDOC a la Jefatura de la Division de Policlinico y Consultorios | Administrativo del
Magisteriales para la autorizacion correspondiente. Policlinico
Jefaturadela
Division de
6 Recibe peticién, analiza y de ser procedente autoriza o deniega, informando por correo Policlinicos y
electrénico los resultados al coordinador del policlinico correspondiente para que Consultorios
informe al usuario. Magisteriales
Técnico de Trabajo
: Programa visitas domiciliares a pacientes seguin lo indigue el Médico Magisterial. Social
Apoyo a pacientes hospitalizados para agilizar exdmenes, procedimientos diagnésticos | Técnico de Trabajo
8 y otros similares. Social
Coordinacién con Trabajo Social de hospital para la programacién agil de consulta | Tecnico de Trabajo
2 externa de especialidades médicas o cirugias electivas. Social
10 Elabora informe semanal y mensual de las actividades realizadas y traslada mediante

correo electrénico a la Jefatura de la Divisién de Policlinicos y Consultorios y archiva.

Técnico de Trabajd’4r
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ATENCION DE ENFERMERIA

e ==ro= | DIVISIGN DE SERVICIOS DE SALUD/DIVISION DE POLICLINICOS ¥
I EIENESTAR MAGIS TERAL. CONSULTORIOS MAGISTERIALES

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la atencidn de los usuarios.
ALCANCE: Enfermeria, Medico Regente, Coordinador Administrativo y usuarios.

RESPONSABLES: Personal de Enfermeria.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita servicios médicos, administrativos u otro y se anota en libro de control
de asistencia, segun el servicio solicitado, consignando hora de entrada v de
salida, firma y presenta Documento Unico de Identidad (DUI), carné vigente o
la autorizacién provisional en estacion de enfermeria.

Verifica en sistema informdtico que el usuario esté activo y registra entrada del
paciente indicando la hora de llegada y entrega ndmero correlativo para su
atencion, firmando el paciente el libro correspondiente, excepto cuando se
2 trate de emergencias el paciente se atenderd inmediatamente. Personal Enfermeria

Usuario

[y

Asigna mediante el sistema los pacientes a cada uno de los médicos
disponibles, para que den inicio a la consulta médica.
Ejecuta actividades del acto médico tales como:

- Prepara el expediente para consulta, si este es el servicio solicitado,
adjuntando resultados de exdmenes si fuere el caso. Cuando se trate
usuarios adscritos a otros centros de atencion se elaborara un expediente
provisional.

- Toma de signos vitales y medidas antropométricas y registra en la hoja de
registro de consulta para la atencion del médico.

3 - Traslada a cada uno de los médicos los expedientes, segln la asignacién Personal Enfermeria
en el sistema y ordena a los usuarios para recibir la consulta médica.

- Recibe el expediente clinico y la documentacidn emitida por el médico,
tales como: recetas, referencias, incapacidades, boletas para examenes,
segun sea el caso, revisa y de haber inconsistencias lleva los documentos
al médico para su correccién.

- Solicita firma al usuario en el libro de asistencia de consults, registrando
la hora de salida.

Ejecuta actividades relacionadas a otros servicios, tales como:

- Recibe y traslada recetas al médico regente cuando lo solicitado sea el
cambio de las mismas o su autorizacion,

- Recibe ordenes de examenes y traslada al médico regente para cambio o
autorizacién segin proceda.

4 - Recibe drdenes de procedimientos de nebulizaciones v su aplicacidn. Personal Enfermeria

- Recibe 6rdenes de aplicacion de inyecciones y curaciones y su realizacion.

- Registra en el libro correspondiente los cambios de recetas, ordenes de
examenes, aplicacién de inyecciones, nebulizaciones, curaciones y solicita
al usuario la firma de recibido del servicio o de la documentacién
entregada.

- Archiva expedientes de |os usuarios atendidos.
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Registra en libro de control respectivo la documentacién emitida por el medico
tales como: recetas, referencia, incapacidades, boletas de exdmenes y entrega
al usuario, firmando en sefial de recibido; ademas lo orienta sobre toda la
documentacién entregada y registra en sistema la hora de salida.

Finalizados los libros de control detallados en el parrafo anterior, seran
remitidos a la Divisién de Servicios de Salud para futuras verificaciones,
resguardo y archivo.

Personal Enfermeria

Archiva los expedientes clinicos en forma diaria.

Personal Enfermeria




-

DIVISION DE POLICLINICO Y CONSULTORIOS MAGISTERIALES Y
DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD

CONSULTA MEDICA

ISBM

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para atender al usuario en consulta médica.

ALCANCE: Sub Direccién de Salud, Division de Policlinicos y Consultorios Magisteriales, Divisién de Servicios de Salud,
usuario, Médico y Personal de Enfermeria.

RESPONSABLES: Médico y Personal de Enfermerfa del Policlinico o Consultorio Magisterial.

ANEXOS:

- Censodiario de Actividades para Médicos Magisteriales (Anexo 49).
- Formato de receta médica (Anexo 50).

- Formato de receta para medicamentos psicotrépicos (Anexo 51).

- Formato de hoja de referencias (Anexo 52).

- Formato de hoja de retorno (Anexo 53).

- Formato de incapacidad médica (Anexo 54).

- Formato de boletas para exdmenes de laboratorio (Anexo 55).

- Formulario A (Anexo 56).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita consulta médica y se registra en libro de control de asistencia, consignado

1 hora de entrada, firma y presenta Documento Unico de Identidad —DUI- o carné
vigente o |a autorizacidn provisional en estacion de enfermeria. Usuario
Verifica en sistema informatico que el usuario esté activo, registra la solicitud de

2 consulta medica, asignandole el médico tratante, y el sistema automaticamente Personal de
registra la hora. Enfermeria

Personal de

3 Prepara el expediente clinico, cuando se trate usuarios adscritos al centro, caso Enfermeria o
contrario elabora expediente provisional. Archivista
Toma signos vitales y antropometria, y por orden de llegada coloca a los usuarios en

4 sala de espera para la consulta médica respectiva, trasladando los expedientes al
medico tratante. Cuando se trate de emergencias, el medico evaluara dicha Personal de
situacion. Enfermeria / Médico
Recibe los expedientes y llama por su nombre al usuario e inicia el historial clinico,

5 examen fisico completo, diagndstico, tratamiento, prescripcién médica y registra en
forma digital y/o manual en el censo diario las atenciones segun sea el caso e
imprime el episodio clinico, firma y sella y adjunta al expediente. Médico
Emite recetas, referencias, incapacidades, boletas para exdmenes, segln sea el caso,
llenando en forma completa los formatos relacionados, lo consigna en el expediente

6 clinico para el control respectivo de dichos documentos segin formularios, y
devuelve expediente al usuario para que este lo entregue a personal de enfermeria.

Confirma con usuario el horario y fecha de préxima consulta o control, entrega
Tarjeta de Control de Cita y anota en libro de control la préxima consulta. Médico
Recibe la documentacién emitida por el médico, tales como: recetas, referencias,

7 incapacidades, boletas para exdmenes, segln sea el caso, revisa y de haber Personal de
inconsistencias lleva los documentos al médico para su correccidn. Enfermeria
Entrega y anota nimero de recetas, referencia, incapacidades, boletas de examenes Personal de
en libro de control correspondiente y/o sistema informatico y registra en el sistema | Enfermerfa Auxiliar

8 la hora de salida del paciente v lo orienta donde retirar los medicamentos descritos Administrativo
en la receta y otros servicios prescritos. Requiere firma y hora de salida del usuario Coordinador
en el libro de asistencia de consultas. Administrativo
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Si el usuario estd adscrito a otro policlinico o consultorio se orientara para que haga
uso de ese establecimiento de salud, en futuras consultas.

Nota: El cotizante activo podrd pasar consulta en cualguier establecimiento, no asi
su grupo familiar, quienes deberan pasar consulta en el centro adscrito, excepto
cuando se trate de una emergencia.

Ordena expedientes clinicos y archiva.

Personal de
Enfermeria y/o
archivista
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SERVICIOS DE ULTRASONOGRAFIA GINECOLOGICA
INSTITUCIONAL
INSTITUTO SALVADORERG e | D!VISION DE SERVICIOS DE SALUD/DIVISION DE POLICLINICOS Y

INSTITUTO SALVADORENO DE
SIENESTAR MAGISTERIAL CONSULTORIOS MAGISTERIALES

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para brindar servicios de ultrasonografia ginecoldgica.

ALCANCE: Division de Servicios de Salud, Division de Policlinicos y Consultorios Magisteriales, Médico Ginecdlogo
Ultrasonografista, Coordinador Administrativo y usuario.

RESPONSABLES: Médico Ginecdlogo Ultrasonografista.

ANEXOS:

- Formulario A (Anexo 56).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Se presenta para la realizacion de la ultrasonografia ginecoldgica con el
formulario “A” cuando se trate de pacientes referidos y se anota en libro de
control de asistencia, consignando hora de entrada, firma y presenta Usuaria
Documento Unico de Identidad —DUl-, carné vigente o la autorizacidn
provisional en estacion de enfermeria.

Verifica si usuario estd activo en Sistema de Registro de Expedientes del
Docente y su Grupo Familiar (SIREXPE) y recibe por orden de llegada y ubica a
los usuarios en el mismo orden, coloca los expedientes para que el Médico le
practique la Ultrasonografia Ginecolégica (USG).

Practica el examen de ultrasonografia ginecoldgica, elabora, firma y sella la
boleta de resultados de USG y explica los resultados y prescribe tratamiento o
3 referencia a otro nivel de ser procedente y archiva en expediente clinico;
cuando se trate de pacientes referidos, entrega la boleta con los resultados a
la Personal Enfermeria para el control respectivo.

Recibe la boleta original del resultado de USG, en caso de ser paciente referida,
4 anota en el libro de control y entrega boleta original a usuaria, quien firma de Personal de Enfermeria
recibido. Archiva el expediente clinico del paciente.

Genera del sistema informatico, informe mensual de las atenciones brindadas
y lo traslada mediante correo electrénico a la Jefatura de la Division de
Servicios de Salud con copia a la Jefatura de la Divisién de Policlinicos y
Consultorios Magisteriales.

Personal Enfermeria

Medico Ginecdlogo
Ultrasonografista

Médico Regente
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I s B M SERVICIOS DE ELECTROCARDIOGRAMA

mg'rm‘snm::ggﬁolfz DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD/DIVISION DE POLICLINICOS Y
CONSULTORIOS MAGISTERIALES

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para brindar servicios de electrocardiograma a los usuarios del ISBM.

ALCANCE: Division de Servicios de Salud, Division de Policlinicos y Consultorios Magisteriales, personal de enfermeria y
Servidor Publico Docente y su grupo familiar.

RESPONSABLES: Personal Enfermeria y/o Medico Magisterial y Médico Regente,

ANEXOS:
- Formulario A (Anexo 56).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Se presenta para la realizacion del electrocardiograma (EKG) con el formulario

. "A" y se anota en libro de control de as’.istencia, consignando hora de entrada Usuario
v salida, firma y presenta Documento Unico de Identidad (DUI), carné vigente
o la autorizacion provisional en estacion de enfermeria.

5 Recibe, por orden de llegada, formulario “A” donde el medico indico el EKG y Personal Enfermeria y/o
ordena de la misma manera a los usuarios para |a realizacion del mismo. Medico Magisterial
Realiza el examen de EKG y entrega al paciente los resultados consignando la

3 informacién general del usuario, tales como: nombre, ID, hora y fecha de Personal Enfermeria y/o
realizacion, y registra en el libro de control los exdmenes realizados, solicitando Medico Magisterial
al usuario la firma de recibido del resultado del examen.

4 Elabora registro diario de exdmenes realizados y lo remite de forma mensual Personal Enfermeria y/o
al Médico Regente. Medico Magisterial
Recibe reporte mensual y traslada a la Seccién de Apoyo Técnico y Monitoreo

5 de Salud con copia al Médico Supervisor de la regién vy al Coordinador de Médico Regente

| Paliclinicos y Consultorios Magisteriales.




SERVICIOS DE FISIOTERAPIA

INSTITUTO SALVADORERG b | DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD/DIVISION DE POLICLINICOS Y
BIENESTAR MAGISTERIAL CONSULTORIOS MAGISTERIALES

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para brindar servicios de fisioterapia a los usuarios.
ALCANCE: Fisioterapista, Médicos Magisteriales, Médicos Especialistas, Médicos Regentes, y usuarios.

RESPONSABLES: Fisioterapista,

ANEXOS:

- Formulario A (Anexo 56).

- Formatos de censo diario de fisioterapias (Anexo 60).

- Formato de informe mensual de fisioterapias (Anexo 61).
- Formato de tarjeta de control de cita (Anexo 62).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Se presenta para la realizacidn de [z fisioterapia con el formulario “A” y se
anota en libro de control de asistencia, consignando hora de entrada y salida,
firma y presenta Documento Unico de Identidad {DUI), carné vigente o Ia
autorizacion provisional en estacidn de enfermeria.

Organiza por orden de llegada a usuarios y los coloca en sala de espera. Recepcionista y/o
Fisioterapista

Usuario

Recibe el formulario “A”, elabora expediente y tarjeta de control de cita con
los datos personales del usuario, cuando es primera vez; anotando el plan de
3 tratamiento en el expediente, segun lo indica el médico en la referencia o de Fisioterapista
acuerdo a la valoracién técnica de Ia fisioterapista, y lo registra en libro de
control las citas programadas.

Ejecuta la sesion de fisioterapia conforme al plan de tratamiento, consignando
4 el servicio en expediente; asi mismo alimenta el censo diario de atenciones, y Fisioterapista
el usuario firma en el libro de control correspondiente del servicio recibido.
Da indicaciones al usuario de como continuar con su auto fisioterapia en casa,

5 . } ; 7 Fisioterapista
para que esta sea continua y le recuerda de su proxima sesién.
Finaliza el plan de sesiones de fisioterapia indicado por el médico tratante o la

6 determinada por el fisioterapista e indica pasar consulta con el médico que lo Fisioterapista
refirid para su evaluacion.

7 Elabora informe mensual y traslada al Médico Regente y archiva. Fisioterapista
Recibe el informe, analiza y considera pardmetros para elaborar perfiles

8 epidemioldgicos, y traslada a la Seccién de Apoyo Técnico y Monitoreo de Médico Regente

Salud, con copia al Coordinador Administrativo de Policlinico Magisterial.
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OTORGAMIENTO, REGISTRO Y CONTROL DE LAS
INCAPACIDADES TEMPORALES PARA EL COTIZANTE
DEL ISBM POR ENFERMEDAD, ACCIDENTE Y POR
INSTITUTO SALVADORENO DE MATERNIDAD.

BIENESTAR MAGISTERIAL

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD/DIVISION DE POLICLINICOS Y
CONSULTORIOS MAGISTERIALES

OBJETIVO: Establecer los pasos para el otorgamiento, registro y control de las incapacidades temporales extendidas a los
usuarios del Programa Especial de Salud del ISBM.

ALCANCE: Division de Policlinicos y Consultorios Magisteriales, Division de Servicios de Salud, Divisién de Supervision y
Control, Médico Tratante, Hospitales Publicos y Privados, Usuario, proveedores de servicios médico hospitalarios.

RESPONSABLES: Médico Tratante, Médico Regente Policlinico Magisterial, Division de Servicios de Salud, Division de
Supervision y Control.

ANEXOS:
- Certificado de incapacidad temporal (Anexo 46).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Brinda consulta al cotizante y de acuerdo al diagnostico otorga incapacidad y
registra los datos de la incapacidad en el sistema informatico de episodios
1 clinicos y entrega certificado a cotizante, indicandole al usuaric que si la Médico Tratante.
incapacidad es mayor a 30 dias debe solicitar visto bueno Médico Regente.

Presenta en el policlinico y/o consultorio magisterial mas cercano, el
certificado de incapacidad inicial o prorroga, emitida por el médico tratante,
para el visto bueno del médico regente, cuando las incapacidades sean
mayores a 30 dias.

Cotizante o pariente

Recibe |a incapacidad y procede de acuerdo a lo siguientes criterios:

a) Silas incapacidades son extendidas por la red de servicios del Ministerio
de Salud Publica, Instituto Salvadorefio del Seguro Social y Sanidad Militar,
no necesitaran visto bueno ni emisidn de papeleria institucional y debera
registrar la informacién de la incapacidad en el sistema informatico.

b) Si las incapacidades son extendidas por médicos particulares que no
brindan servicios al Instituto, o extendidas en el exterior del pais, seran
evaluadas para emitir el visto bueno, de acuerdo a lineamientos
institucionales y se determinara si procede la convalidacién y registra la
informacion en el sistema informatico e imprime la incapacidad en
formato institucional. Médico Regente de

Paliclinico Magisterial

¢) Silaincapacidad es extendida en el exterior del pais, debe ser certificada
por la autoridad de salud correspondiente del pais donde se extiende y
presentada al Consulado de El Salvador para autentica y en el Ministerio
de Relaciones Exteriores de El Salvador o apostillada debidamente
traducida al idioma castellano.

Nota: Cuando las incapacidades sean mayores a 30 dias, el medico regente
debera consignar en la incapacidad el visto bueno correspondiente.

En caso de verificar que las incapacidades emitidas por el medico tratante no
se encuentran registradas en el sistema informatico, este debera ingresar la
informacién a dicho sistema para efectos de asegurar que todas las
incapacidades emitidas sean controladas.




Llevara un registro manual de entrega de incapacidades con visto bueno, el
cual debera ser firmado por cada cotizante o pariente del mismo.

Médicos  Regente
Policlinico Magisterial

de

Debera generar de forma mensual un informe de todas las incapacidades
otorgadas y remitir al Sub Director de Salud para su andlisis y girar las
instrucciones correspondientes.

Jefatura de la Divisidn de

Servicios de Salud.
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ATENCION PSICOLOGICA

s DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
BIENESTAR MAGISTERIAL SECCION DE SALUD MENTAL

OBIETIVO: Establecer los pasos a seguir para atender al Servidor Publico Docente y su grupo familiar.

ALCANCE: Servidor Publico Docente y su grupo familiar, Psicologo(a), Coordinador Administrativo, Division de Policlinicos y
Consultorios Magisteriales, Seccion de Salud mental.

RESPONSABLES: Psicologo de Paliclinico Magisterial o Consultario Magisterial.

ANEXOS:

- Formato de referencias (Anexo 52).

- Formato de hoja de retorno (Anexo 53).

- Censo diario de consulta psicolégica (Anexo 75).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

1 Presenta Documento Unico de Identidad —DUI- o carné vigente o la et
autorizacion provisional y hoja de referencia en estacion de enfermeria.

2 Recibe la referencia y atencidn psicologica. Psicologo(a)

3 Real.lza atencion Psacgldglca y la registra en censo diario. En expediente Psicélogo(a)
escribe plan de tratamiento.

& Extlendfa y entrega a usuario hoja de retorno de consulta psicoldgica escueta Psicélogo(a)
para medico.

5 Deja nueva cita. Psicologo(a)

6 Elabora informe mensual de atencién psicolégica y envia copia a Seccion de Psicologo(a)
Salud Mental y Coordinador Administrativo.




ATENCION EN CENTRO ATENCION ODONTOLOGICO
MAGISTERIAL

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD

INSTITUTO SALVIDDREEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para atender los servicios de odontologia institucionales.
ALCANCE: Division de Servicios de Salud, Doctor en Cirugfa Dental y usuarios.

RESPONSABLES: Odontdlogo Regente, Odontdlogos y Asistentes Dentales.

ANEXOS:

Censo diario de consulta odontoldgica (Anexo 57).
Consolidado mensual de consultas odontolégicas y procedimientos (Anexo 58).

- Formato de hoja de referencias (Anexo 52).

- Formato de hoja de retorno (Anexo 53).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita consulta odontoldgica v se registra en libro de control de asistencia,
1 consignado hora de entrada, firma y presenta Documento Unico de Identidad Usuario(a)

—DUI- o carné vigente o |a autorizacién provisional en estacion de enfermeria.
Recibe Hoja de Referencia y Retorno vy lo agrega al expediente; organiza por
orden de llegada a los usuarios y llena la Ficha Odontoldgica v Tarjeta de
2 Control de Cita, con datos personales del usuario cuando se trata de primera
consulta y lo registra en libro de control de citas; caso contrario busca el
expediente del usuario.

Recepcionista y/o
Asistente Dental

Lleva expediente al odontdlogo y coloca al usuario en sala de espera. Asistente Dental
Recibe los expedientes vy llama por su nombre al usuario e inicia el historial
clinico, y examen odontoldgico, practica tratamiento correspondiente v llena
ordinograma con plan de tratamiento, emite las recetas correspondientes y
4 registra consulta odontolégica en censo diario manual y/o sistema segln Odontdlogo(a)
corresponda.

Confirma con usuario el horario y fecha de préxima consulta y entrega Tarjeta
de Control de Cita y anota en libro de control la préxima consulta.

Entrega y anota numero de recetas, referencia, incapacidades, boletas de
examenes en libro de control correspondiente, v lo orienta donde retirar los
medicamentos y otros servicios prescritos. Requiere firma y hora de salida del
usuario en el libro de asistencia de consultas.

Elabora informe consolidado mensual de las consultas y procedimientos
5] brindados a los usuarios y lo remite al Regente de Odontologfa en los primeros Odontélogo(a)
tres dias habiles del mes subsiguiente.

Elabora informe consolidado mensual de atenciones de odontologia y lo
7 remite a Division de Servicios de Salud, en los primeros cinco dias habiles del Regente de Odontologia
mes subsiguiente.

Asistente Dental
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ATENCION EN LABORATORIOS CLINICOS
INSTITUCIONALES

e e satuesse e | DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD/DIVISION DE POLICLINICOS Y
BIENESTAR MAGISTERIAL CONSULTORIOS MAGISTERIALES.

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la atencion de servicios de laboratorio clinico.

ALCANCE: Jefatura de la Division de Servicios de Salud, Jefatura de la Division de Policlinicos y Consultorios Magisteriales,
Laboratorista, Coordinador Administrativo y Usuarios.

RESPONSABLES: Laboratorista.

ANEXOS:
- Formato de boletas para exdmenes de laboratorio (Anexo 55).
- Reporte Diario de Atencion (Anexo 59).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita examenes de laboratorio clinico y se registra en libro de control de
asistencia, consignado hora de entrada, firma y presenta Documento Unico de g
1 ; o 5 o o Usuario
Identidad —DUI- o carné vigente o la autorizacién provisional en estacion de
enfermeria.
Recibe boleta de examen de laboratorio clinico, por orden de llegada, recibe
las muestras debidamente identificadas con el nombre y numero de afiliacion
2 . : Vi Laboratorista
del usuario y explica el procedimiento para tomar la muestra de sangre cuando
aplique.
niza por or Il los usuari les tomara mue: :
3 Organiza p den de llegada a 0s que se |e stras de ialiyirareions

sangre, exceptuando las emergencias previamente evaluadas.

Toma las muestras de sangre e informa al paciente la fecha y hora de reclamar
4 los resultados o si estos se encontraran en el episodio digital cuando pase su Laboratorista
proxima consulta.

6 Organiza el procesamiento de las muestras de acuerdo al tipo de examen. Laboratorista
| Ingresa los resultados de exdmenes de laboratorio clinico en sistema de

7 control, emite, firma y sella boleta correspondiente cuando el usuario lo Laboratorista
requiere.

8 Recibe boleta de los resultados de laboratorio clinico y firma el libro de control WEUEHB
de entrega de examenes.
Revisa el ingreso correcto de todos los servicios brindados al sistema s

q Laboratorista

informético interno, para posterior revision del supervisor correspondiente.




INSTITUTO SRLVIDOHEHO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

EMISION DE INFORMES O RESUMENES CLINICOS,

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD/DIVISION DE POLICLINICOS Y

CONSULTORIOS MAGISTERIALES

OBJETIVO: Establecer los pasos para elaboracion de Informes o restimenes clinicos a peticion de usuarios, representantes
legales o areas internas.

ALCANCE: Medico Tratante, Medico Regente y Coordinador Administrativo de Policlinicos y Consultorios Magisteriales.

RESPONSABLES: Médico Tratante.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Recibe del docente o de dreas correspondiente la solicitud de Informe o | Coordinador Administrativo
1 resumen Clinico. Cuando se trate de Policlinico Magisterial lo recibe el | de Policlinico y Consultorios
Coordinador Administrativo y en Consultorio Magisterial lo recibe y tramita el Magisteriales o Medico
Médico Regente. Regente
Coordinador Administrativo
Traslada al Médico tratante la solicitud para que este elabore el Informe o A
2 . e de Policlinico y Consultorios
Resumen Clinico solicitado. S
Magisteriales
3 Recibe solicitud y elabora el Informe o Resumen clinico, firma, sellay traslada | Médico Tratante/ Médico
a Enfermeria para entrega a usuario. Regente
Recibe el Informe o Resumen clinico, registra en libro de control, entrega al
usuario previa firma de recibido del mismo. Anexa al expediente la nota de ; .
4 solicitud del informe en original y la copia del informe emitido. Personal Enfermera (o)
Archiva expediente segln corresponda.
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AUTORIZACION DE MEDICAMENTOS CRONICOS
| RESTRINGIDOS Y MEDICAMENTOS ESPECIFICOS E
INSTITUTO SALVADORENO D INDISPENSABLES.

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE GESTION Y ABASTECIMIENTO DE MEDICAMENTOS

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para el tramite de autorizacion de medicamentos cronicos restringidos y
medicamentos especificos, prescritos a los usuarios del Programa Especial de Salud del ISBM.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Division de Servicios de Salud, Médicos Especialistas y Hospitales publicos y privados
contratados por ISBM.

RESPONSABLES: Sub Direccion de salud, Division de Servicios de Salud, Seccion de Gestion y Abastecimiento de
Medicamentos, Policlinicos y Consultorios Magisteriales y Comiteé Técnico Médico.

ANEXOS:

- Hoja de indicacion de medicamento (Anexo 63).

- Hoja de solicitud de medicamento (Anexo 64).

- Lista de chegueo (Anexo 65).

- Hoja de evaluacion Comité Técnico Médico del ISBM (Anexo 66).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Brinda consulta médica, prescribe el tratamiento de medicamentos crénicos
restringidos y/o especifico y llena |a hoja de indicacion de medicamentos, para | Médico Especialista o Sub
cotizante o beneficiario segun sea el caso, la cual entrega al usuario para el especialista

tramite correspondiente.

Servidor publico docente o su apoderado complementa y firma la hoja de
solicitud de medicamento, conforme a lo prescrito por el médico tratante.

Presenta la solicitud de medicamentos en la mesa de entrada de las oficinas
centrales o policlinicos magisteriales mas cercano o donde esta adscrito y
adjunta la documentacion de respaldo siguiente: Servidor Publico Dacente o

- Hojade indicacién de medicamento en original firmada y sellada por su Apoderado
el médico tratante.

- Hoja de solicitud de medicamento en original firmada por el
paciente y/o apoderado segun corresponda.

-  Fotocopia de DUI, carné vigente o autorizacion provisional del
servidor publico docente y en su caso carné de beneficiario,
examenes de laboratorio y diagndstico cuando aplique.

Recibe de la mesa de entrada solicitud y documentacion correspondiente,
quien revisara que la solicitud haya sido presentada cumpliendo los requisitos
establecidos en la lista de chequeo, en caso de no estar completa, indicaré en
dicha lista la documentacion faltante e indicaré al paciente dejando constancia | Médico Regente/ Técnico
de recibido y en caso de errores o incumplimiento en el llenado de la hoja de | Trabajo Social/ Tecnico de
4 indicacidn del medicamento por el médico tratante; el regente del policlinico la Seccion de Gestion y
deberd llevar un control de dichas inconsistencias e informar cuando se den Abastecimiento de
este tipo de casos a la Divisidn de Servicios de Salud y a la Division de Medicamentos
Supervision y Control para el seguimiento respectivo. Si toda la
documentacion cumple con lo establecido, lo traslada a la Mesa de Entrada,
para la recepcion de la documentacion.

Recibe |a solicitud y documentos anexos, registra y digitaliza los documentos Técnico de Recepcion y
en el sistema TRANSDOC y remite en forma digital y en fisico al tecnico de la Envio Documental D__/LﬁT
Seccidn de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos.




Recibe mediante TRANSDQOC y en forma fisica la solicitud y la documentacién
correspondiente e ingresa informacidon al Sistema para Solicitudes de
Adguisicion de Medicamentos Crénicos Restringidos, generando el nimero de
caso y traslada al Comité Técnico Médico nombrado segln Instructivo vigente,
para el analisis y tramite de autorizacidn o denegacion correspondiente.

Técnico de la Seccidn de
Gestion y Abastecimiento
de Medicamentos

Recibe solicitudes y documentacion anexa, analiza y de existir observaciones
devuelve para su correccién o solicita al médico tratante ampliacién de
informacién, caso contrario autoriza o deniega segln corresponda, dejando
evidencia escrita en los expedientes de dichos tramites y haciendo constar el
resultado del andlisis en la hoja de evaluacién.

Traslada los expedientes con las autorizaciones o denegaciones de los
medicamentos al Técnico de la Seccidn de Gestién y Abastecimiento de
Medicamentos, para que actualice la informacién en el Sistema para
Solicitudes de Adquisicién de Medicamentos Crénicos Restringidos.

Comité Técnico Médico

Recibe la documentacidn con los resultados del Comité y actualiza el Sistema
para Solicitudes de Adquisicion de Medicamentos Crénicos Restringidos y
notifica a los usuarios solicitantes los resultados de las evaluaciones de las
solicitudes de los medicamentos a través de llamada telefénica, asi como a los
médicos regentes para la emision de las recetas correspondientes, y
especialistas que prescribieron los medicamentos mediante correo
electronico, para las acciones correspondientes.

Traslada los expedientes con los resultados del Comité a la Jefatura de la
Seccion de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos para el tramite de
adquisicion correspondiente.

Técnico de la Seccidn de
Gestidn y Abastecimiento
de Medicamentos.

Recibe la documentacion con los resultados del comité, pudiendo darse las
situaciones siguientes para la dispensacién de medicamentos:

a) Si el medicamento autorizado estd disponible en botiquines
magisteriales, se le informa al usuario para que retire Ia receta en el
policlinico mas cercano y posteriormente retire el medicamento.

b) Si el medicamento autorizado estd disponible en farmacias
proveedoras de medicamentos, |a seccidn informara a la Divisidn de
Supervision y Control para que autorice el despacho.

c) Si el medicamento no se encuentra disponible en los botiguines
magisteriales ni en farmacias proveedoras de medicamentos, realiza
reguerimiento de compra, para ser gestionadas a través de procesos
legalmente establecidos, previo visto bueno de la Sub Direccidn de
Salud.

Jefatura de la Seccidn de
Gestion y Abastecimiento
de Medicamentos.

10

Recibe requerimiento de compra, revisa y en caso de no haber inconsistencia
autoriza, caso contrario, devuelve para las correcciones correspondientes.

Sub Direccidn de Salud

11

Gestiona la adquisicion de los medicamentos en coordinacién con la Jefatura
de la Division de Servicios de Salud, a través de la UACI, PNUD u otros
mecanismos de compra autorizados.

Jefatura de la Seccién de
Gestion y Abastecimiento
de Medicamentos/lefatura
de la Division de Servicios
de Salud.

12

Recibe el medicamento adquirido, realiza el traslado de los mismos mediante
acta de traslado de medicamentos, y notifica a los usuarios la disponibilidad
del mismo y la ubicacion de entrega conforme a lo prescrito por el médico
tratante.

Técnico de |a Seccién de
Gestion y Abastecimiento
de Medicamentos.
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Elabora informe mensual y remite mediante TRANSDOC al Director Presidente
con copia al Sub Director de Salud y Jefatura de la Divisién de Servicios de

Jefatura de la Seccion de

13 Salud, sobre las solicitudes recibidas y sus resultados, detallando si estos | Gestidn y Abastecimiento
fueron autorizados o no, asi como su despacho y el estado del tramite de de Medicamentos.
adquisicion del mismo y archiva copia del informe.

Archiva los expedientes. Tecnico de la Seccidn de

14 Gestidn y Abastecimiento

de Medicamentos.




INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

LIBERACION DE MEDICAMENTOS GRUPO “B” DEL
CUADRO BASICO.

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE GESTION Y ABASTECIMIENTO DE MEDICAMENTOS

OBJETIVO: Asegurar la disponibilidad de medicamentos del grupo B del Cuadro Bésico de Medicamentos vigente a los
usuarios del ISBM.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Divisién de Servicios de Salud, Farmacias Privadas y/o convenios y Usuarios del ISBM.

RESPONSABLES: Sub Direccién de Salud, Division de Servicios de Salud, Seccion de Gestién y Abastecimiento de
Medicamentos y UACI.

ANEXQS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Revisa de forma permanente |z existencia de medicamentos en el sistema de T e
L . L 1 ; : : Técnico de la Seccion de
botiquines a nivel nacional, y en aquellos en que la existencia de inventario se 2l %

1 . e y : Gestion y Abastecimiento
estime menor al consumo de un mes por botiguin, determina la necesidad de ¢
; s : de Medicamentos.
liberacién en las zonas correspondientes.

Elabora y remite a través de correo electrénico y de forma fisica a la Jefatura
de la Divisién de Servicios de Salud con copia a la Jefatura de la Seccidn de
Gestidn y Abastecimiento de Medicamentos, informe detallado del listado de Técnico de la Seccion de

2 aquellos medicamentos por zonas que cuyo inventario no cubriran la | Gestidn y Abastecimiento
dispensacion y que por lo tanto deberd gestionarse su autorizacion para ser de Medicamentos.
liberados a través de las farmacias, previa autorizacion de la Sub Direccién de
Salud.

Recibe informe, registra en control de medicamentos liberados y solicita L
=R ; 2 3 S ol Jefatura de Ia Divisidn de

3 autorizacion de la liberacion de los medicamentos a la Sub Direccién de Salud, :

L ) it e Servicios de Salud.
para continuar con los tramites de notificacion al proveedor.
Recibe y autoriza el listado de medicamentos a liberar y remite a la UACI para : g

4 : J : Y . Sub Direccidn de Salud
los tramites correspondientes.

Recibe el listado autorizado de medicamentos liberados correspondientes al
grupo B de forma fisica y por correo electrénico, y notifica por la misma via a

5 los diferentes proveedores de medicamentos para el despacho UACI
correspondiente con copia a la Jefatura de la Coordinacion de Seguimiento y
Control de Contratos y Técnico de Seccién de Gestidn y Abastecimiento de
Medicamentos.

Recibe notificacién enviada a los proveedores y reenvia mediante correo . .

" electrénico la informacién a los Encargados de Botiquin, Coordinadores Téc{.”,m dela Secqon de
Administrativos de Policlinicos y Consultorios Magisteriales. Gestion y Apastemmmnto
Archivg de Medicamentos

rchiva.
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INSTITUTO m\mnon!ﬁo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

RECEPCION, ALMACENAMIENTO Y CONTROL DE
MEDICAMENTOS.

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE GESTION Y ABASTECIMIENTO DE MEDICAMENTOS

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la recepcién, almacenamiento y control de medicamentos en botiquines
magisteriales de ISBM.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Divisién de Servicios de Salud, Seccion de Gestién y Abastecimiento de Medicamentos,
Administrador de Contrato y/o proyectos y Botiquines Magisteriales.

RESPONSABLES: Administrador de Contrato y/o proyectos, Seccidn de Gestién y Abastecimiento de Medicamentos,
Encargados de Botiquines Magisteriales o Encargados Emergentes y Coordinadores Administrativos de Policlinicos.

=100

ANEXOS:
- Requerimiento de entrega del medicamento y normas de control de calidad (anexo 67).
- Formato de acta de requerimiento de entrega de medicamento en Botiquines Magisteriales (Anexo 68).
- Informe de medicamentos entregados por laboratorio o drogueria al botiquin magisterial (Anexo £9).
- Transferencias de medicamentos hoja de control (Anexo 70).
- Actade recepcién de medicamentos entregados como excedente por proveedor (Anexo 71).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Envia Orden de Inicio u Orden de Compra segun via de adquisicidn y Ordenes Aministeader da Contrato
1 ; ; . y/o proyecto u Orden de
de Pedido seglin conste en el contrato o convenio con los proveedores. Botinia:
Administrador de Contrato
y/o proyecto u Orden de
) Programa en coordinacién con los Proveedores la respectiva recepcion de Compra o Técnico de la
medicamentos y se notifica a los Encargados de los Botiquines Magisteriales. Seccidn de Gestiony
Abastecimiento de
Medicamentos.
Recibe medicamentos, verifica el cumplimiento de las especificaciones
técnicas Isegun lo contratado o convenido y completa formularlg de Administrador de Contrato
3 Requerimiento de Entrega del Medrcamenfco y Norm;is de Contfcl ;Ie Calidad. 4 Ortlen de Compra Yo
Dicho proceso, de acuerdo a lo establecido en la “Norma Técnica para el Encargado de Botiquin
funcionamiento de Botiquines Magisteriales del Programa Especial de Salud ’
del ISBM"
Elabora y suscribe conjuntamente con el proveedor el acta de recepcién de
medicamentos en caso de compras via LACAP, firma y sella conjuntamente con | Administrador de Contrato
4 el proveedor los Formularios para Requerimiento de Entrega del Medicamento u Orden de Compra y/o
y Normas de Control de Calidad. Encargado de Botiguin.
Remite el acta de recepcidn de medicamentos a la UACI para su archivo.
Administrador de
Registra en el Sistema Informatico respectivo el ingreso del medicamento Contrato, Encargado de
5 conforme a la documentacidn de respaldo y el Coordinador Administrativo de Botiquin o Emergente y
los Policlinicos y Consultorios Magisteriales, verifica los registros de la Coordinador
informacion en el sistema informatico de botiquines. Administrativo de
Policlinico Magisterial.
Almacena los medicamentos recibidos de acuerdo a las directrices
6 establecidas en la “Norma Técnica para el funcionamiento de Botiquines | Encargados de Botiguin o
Magisteriales del Programa Especial de Salud del ISBM”, a los usuarios del Encargado de Bodega. |-
Programa Especial de Salud del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial” 25\
E Archiva la documentacién correspondiente de las recepciones de los | Encargados de Boti (@EJ ¥

medicamentos de forma cronoldgica.

Encargado de Bo égfa.




DISPENSACION Y CONTROL DE MEDICAMENTOS EN

BOTIQUINES MAGISTERIALES.
DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE GESTION Y ABASTECIMIENTO DE MEDICAMENTOS

INSTITUTO SAI.U'IDOII!?O DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Establecer los pasos para brindar &l servicio de dispensacidn de medicamentos al Usuario.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Divisién de Servicios de Salud, Seccion de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos vy
Botiguines Magisteriales.

RESPONSABLES: Encargado de Botiquin, Emergentes y Coordinador Administrativo de Policlinicos y Consultorios
Magisteriales.

ANEXOS:
- Formato de receta médica (Anexo 50).
- Formato de receta para medicamentos psicotropicos (Anexo 51).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

1 Recibe recetas emitidas ya sea por Médicos, Odontdlogos y Cirujanos | Encargado de Botiquin y/o
Maxilofaciales autorizados por el Instituto. Emergentes.
Solicita carné o DUI vigente, cuando aplique, y verifica en el sistema | Encargado de Botiquin y/o
informatico que el nombre del usuario y el nimero de afiliado coincida con la Emergentes.

2 receta, en los casos que la persona que va a retirar el medicamento no es el
titular, deberd presentar su DU| y deberd consignar el nimero, asi como el
nombre y apellidos y firma en sefial de recibido.
Verifica que la receta tenga prescrito: un solo medicamento, nombre genérico | Encargado de Botiquin y/o
del producto, cddigo, presentacion, concentracidn, dosificacion, via de Emergentes.

3 administracidn, cantidad, periodo de prescripcion médica, mes indicado, fecha
de emision, vigencia de |a receta, firma y sello del médico tratante conforme
al registro en la junta de vigilancia.
Verifica que el medicamento prescrito en receta cumpla con lo establecido en | Encargado de Botiquin y/o
el cuadro bésico de medicamentos vigente en lo relativo al nivel de uso y Emergentes.

4 cantidad maxima autorizada v en caso excepcionales cuando la cantidad sea
mayor a la cantidad maxima establecida en el cuadro basico, esta deberd
contener |as justificaciones correspondientes.
Previo al despacho del medicamento, ingresa la informacién en el sistema | Encargado de Botiquin y/o
informatico de botiquines de acuerdo a la receta y verifica que el despacho sea Emergentes.

5 procedente de acuerdo a lo establecido en la “Norma Técnica para el
Funcionamiento de Botiquines Magisteriales del Programa Especial de Salud
del ISBM" y prepara los medicamentos a despachar.
Complementa los datos requeridos en espacio determinado para uso de la | Encargado de Botiguin y/o
Farmacia, relativos a: cddigo de medicamento, cantidad a despachar y fecha Emergentes.

6 de despacho y entrega el medicamento al usuario o su delegado previa firma
de recibido.
Revisa diariamente las recetas despachadas, coteja los registros del sistema Encargado de Botiguin o
informatico y hace correcciones de digitacidn si fuesen necesarias. Asimismo, Emergente.

7 el Coordinador Administrativo de Policlinico y Consultorio Magisterial, revisa
periodicamente la digitacion de la informacién de las recetas en el sistema vy
en caso de determinar inconsistencias, estas se trasladan al Encargado de
Botiquin o Emergente para la subsanacidn correspondiente.
Ordena recetas por cédige de medicamento y en orden cronolégico de Encargado de Botiquin o

8 acuerdo a la fecha de despacho al final de cada mes. Emergente.

9 Emite Reporte mensual de Despacho de Medicamentos y lo revisan Encargado de Botiguin
conjuntamente con el Coordinador Administrativo de Policlinico y Consultorio conjuntamente con el
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Magisterial, quienes lo firman y sellan conjuntamente para ser remitido el
primer dia habil de cada mes a la Jefatura de la Seccion de Gestion y
Abastecimiento de Medicamentos.

Coordinador
Administrativo de
Policlinico.

10

Consalida informacién de despachos de medicamentos de los diferentes
Botiguines Magisteriales, el cual se remite al Departamento de Contabilidad
para su registro, debidamente firmado, sellado y con visto bueno de la Jefatura
de la Division de Servicios de Salud.

Jefatura de la Seccion de
Gestion y Abastecimiento
de medicamentos 0
persona designada.

11

Remite las recetas despachadas debidamente ordenadas como se indica en el
paso 8 de este procedimiento, a la Seccién de Gestion y Abastecimiento de
Medicamentos para los tramites correspondientes.

Encargado de Botiquin o
Emergente.
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INSTITUTO SII.VIIIOIIIEQ DE
RIAL

BIENESTAR MAGISTE

ROTACION Y TRANSFERENCIA DE MEDICAMENTOS

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE GESTION Y ABASTECIMIENTO DE MEDICAMENTOS

OBJETIVO: Desarrollar el procedimiento para el traslado de medicamentos entre los diferentes Botiquines Magisteriales,
conforme a la rotacion de los productos.

ALCANCE: Sub Direccidn de Salud, Division de Servicios de Salud, Seccién de Gestion y Abastecimiento de Medicamentas,
Coordinadores Administrativos de Policlinicos y Consultorios Magisteriales y Encargados de Botiquines o Emergentes y
Encargado de Bodega de Medicamentos.

RESPONSABLES: Personal encargado de Botiguin y Emergente, Encargado de Bodega de Medicamentos, Técnico de la
Seccién de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos y Coordinadores Administrativos de Policlinicos y Consultorios
Magisteriales.

ANEXOS:

Transferencias de medicamentos hoja de control (Anexo 70).

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Verifica las existencias de medicamentos y en caso de determinar
desabastecimiento o identificar producto de lenta rotacién, o préximo a
vencer, realiza los traslados correspondientes, previa comunicacién de la
Seccidn de Gestién y Abastecimiento de Medicamentos con copia al
Coordinador Administrativo de Policlinico Magisterial.

Encargado de Botiguin y/o
Emergente.

Recibe la comunicacién, verifica en el sistema informéatico para efecto de
determinar la procedencia del traslado y comunica mediante correo
electrénico a los encargaos de botiquines para efectos de ejecutar los traslados
correspondientes.

Técnico 0 Encargado de
Bodega de Medicamentos
de la Seccion de Gestion y
Abastecimiento de
Medicamentos.

En casos excepcionales tales como fines de semana, se podrd solicitar vy
ejecutar traslado de medicamentos entre los demés botiquines magisteriales
sin canalizacién de la Seccidn de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos,
lo cual debera ser notificado el siguiente dia habil.

Encargado de Botigquin,
Emergente y Coordinador
Administrativo de
Policlinico

Coordina transporte para el traslado de los medicamentos y gestiona los
recursos necesarios para dicha actividad, ya sea utilizando transporte
institucional o haciendo uso de los convenios establecidos para tal fin, tales
como los servicios de correos nacionales.

Encargado de Botiguin y/o
Emergente, Coordinador
Administrativo de
Policlinicos Magisteriales,
Técnico de la Seccion de
Gestion y Abastecimiento
de Medicamentos.

Prepara medicamentos a trasladar conforme a lo solicitado v registra el
descargo en el sistema informatico de botiquines magisteriales y genera la
hoja de control de traslado de medicamentos.

Encargado de Botiquin y/o
Emergente, Técnico de la
Seccidn de Gestidn y
Abastecimiento de
Medicamentos.

Empaca, rotula, entrega medicamentos y firman la hoja de control de traslado,
en la cual detalla los medicamentos a trasladar; asi como la firma v sello del
personal que participa en el proceso.

Envia una copia via correo electrénico de la hoja de control de transferencia
debidamente firmada vy sellada por las personas involucradas en dicha accién
a la Seccidn de Gestion y Abastecimiento de Medicamentaos.

Encargado de Botiquin y/o
Emergente, Técnico de la
Seccion de Gestion y
Abastecimiento de
Medicamentos.

Recibe, revisa la documentacion y el medicamento de acuerdo al formato de
Hoja de Control de Transferencia de Medicamentos conforme a los detalles
del envio y de no existir inconsistencias, firma en sefial de recibido y registra
en el sistema informatico los cargos correspondientes y envia por correo

Encargado de Botiguin y/o
Emergente, Técnico de la
Seccion de Gestidn y
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electrénico hoja de recepcidn firmada y escaneada al encargado del botiquin
que envio el medicamento.

En caso de determinar errores en la documentacién que soporta el traslado de
los productos, debera notificarlo inmediatamente por correo electrénico para
efectos de realizar las correcciones necesarias.

Abastecimiento de
Medicamentos.

Archiva la documentacidn en orden cronoldgico.

Encargado de Botiquin y/o
Emergente, Técnico de la
Seccidn de Gestion y
Abastecimiento de
Medicamentos.




INVENTARIO FiSICO DE MEDICAMENTOS EN
BOTIQUINES MAGISTERIALES.

e s DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
BIENESTAR MAGISTERIAL | SECCION DE GESTION Y ABASTECIMIENTO DE MEDICAMENTOS

OBJETIVO: Verificar las existencias de medicamentos en cada uno de los Botiquines Magisteriales.

ALCANCE: Sub Direccién de Salud, Division de Servicios de Salud, Division de Policlinicos y Consultorios Magisteriales,
Seccion de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos, Encargado de Botiquines, Emergentes y Coordinadores
Administrativos de Policlinicos Magisteriales.

RESPONSABLES: Encargado de Botiquines, Emergentes, Coordinador Administrativo de Policlinicos Magisteriales, Seccion
de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Remite solicitud de apoyo de recurso humano a las diferentes dependencias
del Instituto para la realizacién del conteo fisico al 30 de junio v al 31 de .
) 1 : : : Jefatura Seccién de
diciembre de cada afio, de los medicamentos distribuidos en los diferentes > S
1 Lo e - > N Gestidn y Abastecimiento
botiquines. Asimismo, por razones de control, se realizara inventario fisico ,
i A de Medicamentos
mensual, en el cual participaran el Encargado del Botiquin y/o Emergente y el
Coordinador Administrativo del Policlinico.
Coordina la distribucion del personal para la realizacién del inventario fisico de | Jefatura de la Seccién de
2 medicamentos en los botiquines magisteriales y comunica dicha asignacidn al | Gestién y Abastecimiento
personal que colaborara en la actividad programada. de Medicamentos
: Al Jefatura de la Seccion de
| d el ; | 1 i T
3 Comunica a personal encargado de Botiquines, la fecha, hora y el persona Gestlén y:Abastecimiento

designado para la realizacion del conteo de medicamento. 3
de Medicamentos

Capacita al personal asignado como colaboradores para el levantamiento del | Jefatura de la Seccién de
inventario fisico y envia por correo electrénico la programacion de personale | Gestidn y Abastecimiento
4 instrucciones y otra informacién que se requiera, para la recoleccién de datos de Medicamentos

en el conteo fisico de medicamentos, notifica a Auditoria Interna sobre |a
realizacion de la actividad.

v : Y . Jefatura de |a Seccién de
Prepara la logistica de transporte y gestiona los recursos necesarios para dicha

5 e Gestion y Abastecimiento
actividad. :
de Medicamentos.
] L ) ! : Encardado de Botiguin,
Realizan conteo fisico en el lugar asignado y de acuerdo a las instrucciones Coardinador
6 enviadas, al finalizar se levanta el acta y se anexa el listado en el que se indica Adriistrative e
las existencias de medicamentos seglin conteo fisico, revisa que todo este e
: G : " Policlinico y personal de
correcto, se firma y sella por las personas que participaron en dicha actividad. oG
Envia los resultados via correo electrénico y en formato Excel a la Seccidn de
Gestion y Abastecimiento de Medicamentos el dia de la realizacién del Encardado de Botiguin,
7 inventario, Ademas la documentacién impresa de las actas firmadas y selladas Coordinador
asi como otra informacion necesaria deberd ser enviada a mas tardar una Administrativo
semana posterior al inventario.
Recibe la informacidn electrdnica en Excel y consolida las existencias de
medicamentos determinadas en el inventario fisico, al 30 de junio y al 31 de )
; ; } SN . Jefatura de Seccidn de
diciembre, coteja los resultados de los inventarios fisicos de medicamentos de 52 i
s : : : ; ] Gestidn y Abastecimiento
8 cada botiquin con las existencias contenidas en el sistema informatico. :
de Medicamentos o
Las diferencias determinadas por sobrantes o faltantes serdn responsabilidad designado.
de los encargados y/o emergentes de botiquines.
9 Notifica el resultado del inventario fisico a los encargados de botiquines y/o Jefatura de Seccién de

emergentes segln corresponda, a fin de que estos expliquen y documenten | Gestién y Abastecimiento
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las diferencias determinadas a fin de que estas sean subsanadas, dentro del
plazo que se establezca.

de Medicamentos o
designado.

10

Recibe y revisa subsanaciones, emite resultados finales y envia notificaciones
de cobro a los responsables de las diferencias faltantes para su reintegro, en
caso que la respuesta proporcionada por los Encargados de Botiquines no
desvirtle las diferencias determinadas.

lefatura de Seccién de
Gestion y Abastecimiento
de Medicamentos o
designado.

11

Elabora informe de los resultados del inventario y de las determinaciones de
faltantes y sobrantes y envia a la Jefatura de la Divisidn de Servicios de Salud
con copia al Director Presidente, Sub Director de Salud y Jefatura de la Division
de Policlinicos y consultorios Magisteriales.

Jefatura de Seccidn de
Gestion y Abastecimiento
de Medicamentos o
designado.

12

Archiva la documentacién correspondiente y da seguimiento a la recuperacién
de faltantes.

Jefatura de Seccién de
Gestion y Abastecimiento
de Medicamentos o
designado.
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CAMBIO DE MEDICAMENTOS VENCIDOS Y PROXIMOS

A VENCER.
DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE GESTION Y ABASTECIMIENTO DE MEDICAMENTOS

INSTITUTO mvmuﬁo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Desarrollar el procedimiento para gestionar ante el proveedor, el cambio de los medicamentos vencidos o
proximos a vencer.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Division de Servicios de Salud, Seccién de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos y
proveedor.

RESPONSABLES: Seccién de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos, Divisidn de Servicios de Salud, Encargado de
Botiguin y/o Emergentes y Técnico de Gestion y Abastecimiento de Medicamentos y/o Encargado de Bodega Central.

ANEXOS:
- Transferencias de medicamentos hoja de control (Anexo 70).
- Formato de acta de cambio de medicamento vencido o préximo a vencer (Anexo 72).
PASQO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Verifica de manera periddica en el sistema informético, asi como en fisico el | Encargado de Botiquin y/o
1 inventario de medicamentos y en el caso de existir medicamentos préximos a Emergente.
vencer con un tiempo de seis meses, elabora informe y remite informacion a
la Seccién de Gestién y Abastecimiento de Medicamentos.
Recibe y verifica el informe de existencias conforme al sistema informatico de lefatura de Seccién de
2 botiquines y analiza el nivel de rotacion de los medicamentos proximos a | Gestién y Abastecimiento
vencer a fin de que estos sean reasignados o redistribuidos a los botiguines de Medicamentos o su
donde existan usuarios que demanden dichos medicamentos. delegado.
Revisa la documentacion que dio origen a la compra, verifica que exista carta | Administrador de contrato
compromiso emitida por la Empresa Proveedora para cambio de | yJefaturade la Seccion de
3 medicamento. Asimismo, informa gue se tiene existencia de medicamentos Gestidn y Abastecimiento
con vencimiento préximo, para iniciar la gestion de cambio si este no se de Medicamentos.
consume en su totalidad a la fecha del vencimiento.
Envia los medicamentos vencidos de los diferentes botiquines, por medio de Encargado de Botiguin y/o
hoja de traslado de medicamentos y realiza el descargo del medicamento en Emergente.
el sistema informatico interno.
4 Si el encargado de botiquin 0 Emergente no envia el producto vencido para el
cambio en el tiempo establecido, serd responsabilidad de estos, la reposicion
del medicamento con iguales caracteristicas o el reintegro del costo del
producto.
Recibe los medicamentos vencidos de los diferentes botiquines por medio de | Jefatura de la Seccién de
hoja de traslado de medicamentos y realiza el cargo del medicamento en el | Gestion y Abastecimiento
. sistema informatico interno y/o valido la recepcién de los mismos cuando de Medicamentos o su
aplique. delegado.
Firma hoja de traslado en sefial de recibido y la remite de forma escaneada via
correo electrénico al Encargado de Botiquin o Emergente correspondiente.
Solicita el cambio del medicamento a través del encargado del proyecto del | Jefatura de la Seccién de
6 convenio y/o administrador de contrato cuando se trate de adquisiciones via | Gestidn y Abastecimiento
LACAP, debiendo este Ultimo realizar |a gestién correspondiente ante la UACL. de Medicamentos.
Recibe solicitud y elabora nota al proveedor contratado por procesos de | Administrador de contrato
7 adquisicion por medio de la LACAP, la cual es remitida a la Unidad de y/o proyecto.
Adquisiciones y Contrataciones para la notificacién al proveedor a fin de que
se inicie el proceso de cambio de medicamentos.
Recibe notificacién y remite al proveedor. Archiva copia original firmada de UACI
8 recibido por proveedor y envia fotocopia a la Seccién de Gestidn v
Abastecimiento de Medicamentos.
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Coordina con el proveedor la fecha de recepcion del medicamento y prepara
medicamento vencido.

Recibe el medicamento con nueva fecha de vencimiento y entrega el producto
vencido. Verifican que el nuevo medicamento cumpla con los requisitos legales
y técnicos, y levanta acta de recepcion por cambio de medicamento, con firma
y sello de proveedor y receptor.

Jefatura de la Seccion de
Gestion y Abastecimiento
de Medicamentos o su
delegado.

10

Realiza el descargo en el sistema informético del medicamento vencido e
ingresa al sistema el nuevo producto recibido, emite el comprobante de
registro y lo adjunta al acta respectiva y archiva documentacion.

lefatura de la Seccidn de
Gestién y Abastecimiento
de Medicamentos o su
delegado.

11

Elabora informe sobre las gestiones de cambio de medicamentos vencidos y
detalle de medicamentos préximos a vencer de forma semestral y remite a la
Jefatura de la Divisién de Servicios de Salud con copia a la Sub Direccion de
Salud.

lefatura de la Seccién de
Gestion y Abastecimiento
de Medicamentos




DESTRUCCION DE MEDICAMENTOS VENCIDOS

TS A L DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
N IENESTAR MAGISTERIAL. | SECCION DE GESTION Y ABASTECIMIENTO DE MEDICAMENTOS

OBJETIVO: Establecer los pasos para la destruccién de los medicamentos vencidos.

ALCANCE: Consejo Directivo, Sub Direccidn de Salud, Division de Servicios de Salud, Seccidn de Gestién y Abastecimiento
de Medicamento.

RESPONSABLES: Sub Direccion de Salud, Division de Servicios de Salud, Seccidén de Gestidn y Abastecimiento de
Medicamento.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Elabora y remite por medio de TRANSDOC a la Jefatura de la Divisién de | Jefatura de la Seccion de

1 Servicios de Salud, informe de los medicamentas vencidos, después de agotar | Gestion y Abastecimiento
las gestiones para obtener el cambio de los mismos. de Medicamento.
Recibe y analiza el informe, de no haber observaciones, solicita a la Sub

5 Direccion de Salud realizar las gestiones necesarias y prepara la solicitud de | Jefatura de |2 Divisidn de
aprobacién de punto de acta de Consejo Directivo, para el descargo del Servicios de Salud.
medicamento vencido.
Recibe la solicitud de aprobacién del punto, lo revisa v en caso de no existir

3 observaciones, traslada proyecto del punto para revisién de aspectos legales Sub Direccién de Salud
por parte de la Unidad Juridica.
Recibe | solicitud de aprobacién del punto de acta de Consejo Directivo y en Director

4 caso de no existir inconsistencia la agenda v la somete a consideracién del Presidente/Consejo
Consejo Directivo y de ser procedente autorizan. Directivo.

Recibe certificacion de acuerdo de punto de acta en la cual se autoriza el
descargo de medicamentos y encomienda a la Divisién de Servicios de Salud
5 para que a través de la Seccion de Gestion y Abastecimiento de Sub Direccidn de Salud
Medicamentos, se realicen las gestiones necesarias para el descargo vy la
destruccion respectiva.

Gestiona ante la UACI, la contratacion del servicio para la destruccidn del | Jefatura de la Division de
medicamento. Servicios de Salud y Ia

6 lefatura de la Seccién de
Gestion y Abastecimiento

de Medicamentos.

Gestiona con la Fiscalia General de |a Republica (FGR) la fecha, lugar y hora

i : : Jefatura de la Seccidn de
programada para la destruccidn de los medicamentos y comunica a las

i Unidades de Auditoria Interna y Unidad Juridica para contar con su presencia o A.banec'm’enm
- . de Medicamentos.

en la destruccidn de los mismos.

Recuenta el producto vencido previo a su destruccién el dia programado para

dicha actividad en las oficinas centrales del ISBM, en presencia de Auditoria

Interna, representante de la Unidad Juridica y delegado de la FGR; elabora acta | Jefatura de la Seccién de
8 en cuatro ejemplares y entrega un ejemplar al delegado de la FGR y | Gestidn y Abastecimiento

posteriormente se procede a la destruccion de los medicamentos en las de Medicamentos.

instalaciones del proveedor contratado para dicha actividad, en presencia de

los representantes antes mencionadas.

Recibe documentacion soporte de la destruccién del medicamento por parte .

del proveedor e informa al Departamento de Contabilidad para el descargo de JEfaFk,Ha aeth Se::qé_n de
9 Gestidn y Abastecimiento

las existencias correspondientes en el sistema contable; con copia a la Jefatura
de |a Divisidn de Servicios de Salud y al Sub Director de Salud.

Realiza el descargo en el sistema informatico de botiquines los medicamentos | Jefatura de la Seccién de
10 que fueron destruidos y archiva documentacion. Gestidn y Abastecimiento
de Medicamentos.

de Medicamentos.
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ELABORACION Y/O ACTUALIZACION DE NORMAS
TECNICAS ADMINISTRATIVAS DE SERVICIOS DE
SALUD.

DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE NORMALIZACION

ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la elaboracién y/o actualizacion de la normativa técnica administrativa que
regule la prestacion de los servicios de salud.

ALCANCE: Consejo Directivo, Presidencia, Unidad Juridica, Sub Direccién de Salud, Division de Servicios de Salud,
Proveedores de Servicios de Salud.

RESPONSABLES: Sub Direccién de Salud, Division de Servicios de Salud y Seccidn de Normalizacion.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Identifica la necesidad de la creacién de normativa para regular servicios de ;
- . . . v - Jefatura dependencia
1 salud o modificacién de una ya existente y solicita a la Division de Servicios de ;
i ) solicitante

Salud la normalizacion respectiva.
Solicita a la Seccion de Normalizacién la elaboracion de normas o revision de

2 las Normas Técnicas Administrativas de Servicios en Salud existentes, con base Jefatura de Divisidn de

a peticion de las dependencias solicitantes o las necesidades identificadas por Servicios de Salud
la Division de Servicios de Salud para su actualizacion,

Elabora y/o revisa las Normas Técnicas Administrativas de los Servicios de
Salud, en coordinacion con el drea solicitante, tomando en cuenta el
3 conocimiento previo del drea solicitante o actividad a regular; finalizado el | Seccion de Normalizacion
borrador de normativa se remite un ejemplar a la Division de Servicios de Salud
para su revision y visto bueno.

Recibe, revisa y de existir observaciones devuelve a la Jefatura de Seccion de
Normalizacién para correccion de las mismas, caso contrario, remite las Jefatura de Division de
Normas Técnicas Administrativas de Servicios de Salud a la Unidad Juridica Servicios de Salud

para la revision de los aspectos legales.

Recibe, revisa y devuelve a la Jefatura de Division de Servicios de Salud, con ) -,
5 ?VIS y —— o Jefatura de Unidad Juridica
observaciones o no.

Recibe las observaciones de la Unidad Juridica y coordina con la Seccion de
Normalizacién para las correcciones correspondientes y traslada el proyecto a Jefatura de Division de
la Sub direccién de Salud, para que sea presentada a la Comision Tecnica de Servicios de Salud

Servicios de Salud.

Revisa Normativa y en caso de ser procedente agenda la presentacion de la
Normativa, para revisién e incorporacién de recomendaciones de la Comision
7 Técnica de Servicios de Salud, levantando el acta correspondiente y se le Sub Direccion de Salud
encomienda a la Jefatura de la Seccién de Normalizacion la elaboracion de |a
solicitud de punto para aprobacion de Consejo Directivo.

Prepara solicitud de punto para aprobacién de Consejo Directivo y envia a Division de Servicios de
8 Unidad Juridica para su revision. Salud y Seccién de
Normalizacion

Recibe el visto bueno o las observaciones de la Unidad Juridica, corrige,
gestiona firmas y Sub Director de Salud presenta la solicitud de punto al
Director Presidente para la incorporacion a la Agenda y posterior analisis y
aprobacion del Consejo Directivo.

Divisién de Servicios dg’”
Salud y Seccion d
Normalizacion




Recibe y analiza, de no existir observaciones aprueba la Normativa, caso

% contrario devuelve para las correcciones pertinentes. Cansejoivecvo.
Recibe certificacién de punto de acta de |a aprobacién de la normativa y
encomienda al Division de Servicios de Salud para que a través de la Seccién T

11 s Gkt ! e Sub Direccién de Salud

de Normalizacién se divulgue la misma para su correcta aplicacién. Asi mismo
se encomienda el archivo del documento a la Divisién de Servicios de Salud.
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ELABORACION Y/0 ACTUALIZACION DE GUIAS Y
LINEAMIENTOS TECNICOS.

STITUTO SALVADORENO DE DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE NORMALIZACION

OBIJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la elaboracidn y/o actualizacién de |as gufas de manejo de enfermedades.
ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Division de Servicios de Salud, Unidad Juridica.

RESPONSABLES: Sub Direccién de Salud, Divisidn de Servicios de Salud y Seccién de Normalizacion.

ANEXOS:
PASO | DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Identifica la necesidad de la creacién de guias de manejo de enfermedades o ¥ftura dependencia

1 modificacién de las existentes; y solicita a la Division de Servicios de Salud dicha L5i P

s 88 solicitante

creacion o modificacion.
Solicita a la Seccién de Normalizacién la elaboracion guias técnicas o

5 modificacién de las existentes, con base a peticién de las dependencias Division de Servicios de

solicitantes o las necesidades identificadas por la Divisién de Servicios de Salud Salud
para su actualizacion,

Elabora y/o revisa las guias de manejo de enfermedades, finalizado el borrador
3 de guia se remite un ejemplar a la Division de Servicios de Salud para su | Seccion de Normalizacion
revision vy visto bueno.

Recibe, revisa y de existir observaciones devuelve a |a Jefatura de Seccion de
4 Normalizacion para correccion de las mismas. En caso contrario Ias traslada al
Sub Director de Salud .

Jefatura de Division de
Servicios de Salud

Revisa las guias y coordina con la Seccién de Normalizacion para las
correcciones correspondientes y traslada el proyecto y en caso de ser Jefatura de Division de

> procedente agenda para ser presentada a la Comision Técnica de Servicios de Servicios de Salud
Salud.
Prese i ra revision e incorporacién de recomendaciones de la i 3

6 .r.1'Ea IaJs g?"as Pate i g neerpolas endad Sub Direccién de Salud
Comisién Técnica de Servicios de Salud, levantando el acta correspondiente.
Procede a firmar v autorizar la guia técnica y encomienda divulgacion a la ! M

7 o, \ g .y guiS:s : & Sub Direccién de Salud
Division de Servicios de Salud.

g Recibe guia autorizada y encomienda la divulgacion a través de la Seccién de Divisién de Servicios de

Normalizacidn, monitoreando y evaluando dicha actividad Salud




CAPACITACION EN SALUD.

m:;ng:lgg &n:uouﬁsmlrz DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
o SECCION DE INVESTIGACION Y EDUCACION EN SALUD.

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para capacitar en salud al Personal del ISBM.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Sub Direccién de Salud, Divisién de Servicios de Salud, Seccidn de Investigacién y Educacion,

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora el programa de capacitacion de acuerdo al perfil epidemioldgico y lo Médico Docente de Salud
1 envia a |a Jefatura de la Division de Servicios de Salud.
Revisa y remite a |a Sub Direccidn de Salud el programa de capacitacion de Jefatura de Divisién de
2 acuerdo al perfil epidemiolégico. Servicios de Salud
3 Autoriza el programa de capacitacion y da instrucciones para su ejecucion. Sub Direccidn de Salud
Organiza en coordinacién con la Jefatura de la Divisién de Policlinicos y Meédico Docente de Salud
4 Consultorios Magisteriales la ejecucién del mismo.
5 Realiza evaluacién por cada evento de capacitacidn ejecutado. Médico Docente de Salud
Elabora informe bimensual de las capacitaciones impartidas yloenviaala Meédico Docente de Salud
7 Jefatura de la Divisién de Servicios de Salud.
Jefatura de la Divisién de
8 Revisa y observa informe bimensual y lo envia al Sub Director de Salud. Servicios de Salud
Recibe, analiza y reorienta el programa en caso necesario y remite un informe Sub Direccidén de Salud.
S semestral al Director Presidente,
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CONTROL Y VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA.

ISBM

N ITUTG SALVADOREND DE DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SIENESTAR MAGIRTERIAL SECCION DE EPIDEMIOLOGIA

OBIETIVO: Establecer los pasos a seguir para el procesamiento y analisis de la informacion epidemioldgica.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Sub Direccidn de Salud, Divisién de Servicios de Salud y Seccion de Epidemiologia.

ANEXOS:
- Formato de Informe de Vigilancia Epidemiologico (Anexo 73)
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Envia informe de vigilancia epidemioldgica de notificacion inmediata al Médico Regente,
1 Ministerio de Salud con copia a la Seccion de Epidemiologia del Instituto de Proveedores Médicos y
. acuerdo a instrumento enviado por el Ministerio de Salud. Hospitalarios
. Recibe los informes de vigilancia epidemioldgica, revisa y depura. Jefatura de la Seccion de
- | Epidemiologfa.
5 Notifica al Médico Magisterial y a la Division de Servicios de Salud para Jefatura. dela SECF‘G” de
| seguimiento del caso y ejecucién de acciones correspondientes. | Epidemiologia
i Consolida la informacidn de acuerdo a los pardmetros establecidos en el Jefatura dela SEEF'O” de
" . - |
| sistema informatico correspandiente. Epidemiologia
Prepara informe y presenta a la Divisién de Servicios de Salud para el analisis Jefatu_ra Fje |? SECF'C’” de
5 correspondiente con el Sub Director de Salud, a fin de tomar las acciones Epidemiologia
pertinentes.
. Elabora informe ejecutivo y envia al Director Presidente, para su conocimiento Sub Direccion de Salud
y toma de decisiones. |




ELABORACION DE INFORMES DE PRODUCCION DE
LOS SERVICIOS DE SALUD
DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE EPIDEMIOLOGIA

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para captura y procesamiento de |a informacién de proveedores de servicios de
salud externos.

ALCANCE: Sub Direccion de Salud, Division de Servicios de Salud y Proveedores de Servicios de Salud.

RESPONSABLES: Sub Direccion de Salud, Division de Servicios de Salud y Seccién de Epidemiologia.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Recibe y descarga la informacion generada por los diferentes proveedores de .
S p o ) p ) Jefatura de la Seccidn de
1 servicios de salud, asi como también del sistema informético de Registro de 4 : :
: o Epidemiologia
Episodios Médicos.
Revisa y realiza control de calidad de los informes y censos recibidos y
) determina extemporaneidad en el envio y en caso de tratarse de proveedores | Jefatura de la Seccién de
externos, informa a la Divisién de Supervision y Control para los efectos Epidemiologia
pertinentes.

Elabora Informe Mensual de produccion de servicios Médicoy Hospitalarios y

R it del i4n
3 lo presenta a la Jefatura de la Division de Servicios de Salud para las Jersture delaSecoidnde

: h W Epidemiologia
recomendaciones del caso y traslado a la Sub Direccién de Salud. P &
Recibe el informe, analiza en forma conjunta con la Jefatura de la Divisién de
4 Servicios de Salud para la toma de decisiones e informar a las autoridades Sub Direccién de Salud

superiores.
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EVALUACION TECNICA DE LOS SERVICIOS DE SALUD

EN POLICLINICOS Y CONSULTORIOS MAGISTERIALES.
DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE MONITOREO Y APOYO TECNICO EN SALUD

ISBM

BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la evaluacion técnica de los servicios de salud en policlinicos y consultorios
magisteriales.

ALCANCE: Sub-Direccidn de Salud, Divisidn de Servicios de Salud, Seccién de Monitoreo y Apoyo Técnico en Salud, Divisién
de Policlinicos y Consultorios Magisteriales, Médico Regente y Coordinador Administrativo.

RESPONSABLES: Coordinador de Supervisores Médicos Magisteriales, Supervisor Medico Magisterial.

ANEXOS:
- Formato Hoja de Supervisidn de Policlinicos y Consultorios Magisteriales (Anexo 74).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Planifica en el mes de diciembre de cada afio, la evaluacion técnica de los
1 servicios de salud para policlinicos y consultorios magisteriales y revisa los Coordinador de
contenidos e instrumentos y los presenta a la Jefatura de la Divisién de Supervisores Médicos
Servicios de Salud. Magisteriales
9 Autoriza la Planificacion anual de la evaluacion técnica de los servicios de salud | Jefatura de la Division de
en policlinicos y consultorios magisteriales y sus instrumentos. Servicios de Salud
Coordinador de
3 Socializa en la primera quincena del mes de enero |a planificacién anual de la Supervisores Médicos
evaluacién con Supervisores Médicos Magisteriales. Magisteriales
Coordina reuniones de trabajo trimestralmente y las veces que sea necesario
4 con Medico Regente y Coordinador Administrativo para garantizar la ejecucion Supervisor Médico
del plan. Magisterial Regional
Evalla técnicamente los servicios de salud en Policlinicos y Consultorios Coordinador de
Magisteriales, mediante instrumento para tales efectos. Supervisores Médicos
5 Magisteriales y Supervisor
Medico Magisterial
Regional
Elabora informe mensual por regién de las evaluaciones y acciones realizadas Supervisor Meédico
6 y envia via correo electrdnico a Coordinador de Supervisores Medicos Magisterial
Magisteriales.
Elabora informe trimestral regional de las evaluaciones y acciones realizadas Coordinador de
7 por el equipo de supervision y envia una copia via correo electrénico y por Supervisores Médicos
escrito a la Division de Servicios de Salud y Sub-Direccién de Salud. Magisteriales
Recibe y analiza los informes trimestrales de las evaluaciones realizadas por | lefatura de la Division de
8 cada Médico Supervisor, girando las instrucciones necesarias para corregir Servicios de Salud
aspectos que lo ameriten y envia informe a la Sub Direccion de Salud.
Informa trimestralmente al Director Presidente de las evaluaciones y de las Sub Direccién de Salud.
- medidas técnicas y administrativas realizadas.




MONITOREO A LOS SUPERVISORES MEDICOS

MAGISTERIALES
DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE MONITOREO Y APOYO TECNICO EN SALUD

ISBM

STITUTO SALVADORENO DE
ESTAR MAGISTERIAL

OBIETIVO: Establecer los pasos a seguir para el monitoreo técnico administrativo de los Supervisores Médicos Magisteriales.
ALCANCE: Sub Direccién de Salud, Divisién de Servicios de Salud, Seccién de Monitoreo y Apoyo Técnico en Salud

RESPONSABLES: Coordinador de Supervisores Médicos Magisteriales

ANEXOS:
- Formato Hoja de Supervision de Policlinicos y Consultorios Magisteriales (Anexo 74),
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Planifica en el mes de diciembre de cada afio, la evaluacién técnica a realizar a
1 los médicos supervisores; revisando al mismo tiempo los contenidos de los Coordinador de
instrumentos para la actualizacion si aplica y los presenta a la Jefatura de la Supervisores Médicos
Division de Servicios de Salud. Magisteriales
Recibe y revisa la Planificacion anual, asi como los instrumentos para Ia
2 supervision del trabajo del Supervisor Medico Magisterial, da el visto buenoy | Jefatura de la Divisién de
devuelve al Coordinador con o sin observaciones. Servicios de Salud
Coordinador de
3 Recibe y en caso de haber observaciones las corrige, luego y divulga |a Supervisores Médicos
planificacion anual y los instrumentos para su aplicacion. Magisteriales
Coordinador de
4 Evalia mensualmente la actividad técnica de los Supervisores Médicos Supervisores Médicos
Magisteriales, mediante instrumento para tales efectos. Magisteriales
Elabora informe mensual por regién de las supervisiones realizadas a los Coordinador de
5 Supervisores Médicos Magisteriales y envia una copia por escrito a Divisidn de Supervisores Médicos
Servicios de Salud y Sub-Direccién de Salud. Magisteriales
Recibe y analiza los informes mensuales regionales de las supervisiones | Jefatura de la Division de
5 realizadas, a los Supervisores Médicos Magisteriales y toma medidas Servicios de Salud
correctivas en caso de necesidad; prepara y envia informe trimestral para la
Sub Direccion de Salud
Recibe y revisa los informes trimestrales regionales de las supervisiones Sub Direccién de Salud
7 realizadas, a los Supervisores Médicos Magisteriales; prepara y envia informe
ejecutivo nacional al Director Presidente.
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SUPERVISION DE MEDICOS DE POLICLINICOS Y

CONSULTORIOS MAGISTERIALES
DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD

TUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL SECCION DE MONITOREO Y APOYO TECNICO EN SALUD

OBIJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la supervision técnica de los Médicos de Policlinicos y Consultorios
Magisteriales.

ALCANCE: Sub Direccidn de Salud, Division de Servicios de Salud, Seccién de Monitoreo y Apoyo Técnico en Salud.

RESPONSABLES: Supervisores Médicos Magisteriales.

ANEXOS:
- Formato Hoja de Supervisién de Policlinicos y Consultorios Magisteriales (Anexo 74).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Planifica en el mes de diciembre de cada afio, la supervision técnica a realizar

1 a los médicos magisteriales y médicos regentes; revisando al mismo tiempo los Coordinador de
contenidos de los instrumentos para la actualizacion si aplica y los presenta a Supervisores Médicos
la Jefatura de la Division de Servicios de Salud. Magisteriales
Recibe y revisa la Planificacion anual, asi como los instrumentos para la

5 supervision del trabajo del Medico Magisterial y Médico Regente, da el visto
bueno y devuelve al Coordinador con o sin observaciones. Jefatura de |a Division de

Servicios de Salud

Recibe el plan y en caso de haber observaciones las corrige, vy luego da Coordinador de

3 conocer a los Supervisores Médicos Magisteriales Regionales para la aplicacion Supervisores Médicos
correspondiente. Magisteriales
Supervisa la actividad de los Médicos Magisteriales, asi como las de Medicos Supervisores Medicos
Regentes conforme a los instrumentos disefiados tal fin, dejéndoles una copia Magisteriales
de los resultados de |a supervision para que sean subsanadas las observaciones

4 si existieren.
Si en la supervisién se determinan aspectos administrativos a subsanar se
haran del conocimiento del Coordinador Administrativo para las acciones que
correspondan. Ambas observaciones seran verificadas en la siguiente visita.
Elabora informe mensual por regién de los resultados obtenidos en las Supervisores Medicos

5 supervisiones realizadas y envia por medio de correo electronico al Magisteriales
Coordinador de Supervisores de Médicos Magisteriales.
Recibe, analiza y consolida los resultados de los informes mensuales de las Coordinador de

6 supervisiones realizadas y envia por escrito el informe nacional a la Division Supervisores Medicos
de Servicios de Salud. Magisteriales
Recibe y analiza el informe nacional de las supervisiones realizadas vy gira Jefatura Division de
instrucciones para corregir aspectos que lo ameriten. Elabora informe Servicios de Salud

7 3 — . i ;
trimestral de seguimiento de las acciones realizadas y envia por TRANSDOC a
la Sub Direccion de Salud.
Recibe y analiza el informe trimestral de los resultados de las supervisiones, Sub Direccion de Salud

8 elabora informe ejecutive nacional y envia por TRANSDOC al Director

| Presidente.




INSTITUTO suvmnﬁo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

CAMBIO DE ADSCRIPCION DEL USUARIO DE
POLICLINICO O CONSULTORIO MAGISTERIAL.

DIVISION DE POLICLINICOS Y CONSULTORIOS MAGISTERIALES

OBJETIVO: Establecer los pasos para gestionar las solicitudes de los usuarios para el cambio del lugar de adscripcidn de
Policlinico o Consultorio Magisterial.

ALCANCE: Sub Direccidn de Servicios de Salud.

RESPONSABLES: Coordinador Administrativo, Coordinadores de Centros de Atencién y Jefatura de Division de Policlinico y
Consultorios Magisteriales.

ANEXOS:
- Formato de solicitud de traslado de expediente del afiliado (Anexo 76).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita el traslado de la atencion médica y otros servicios de un establecimiento de i o
g i% = ] = Servidor Publico
1 ISBM a otro, debiendo presentar la solicitud en el Policlinico adscrito o al cual solicita o
su adscripcién, justificando las razones de la solicitud.
Encargado de Mesa
Recibe y verifica la informacién contenida en la solicitud e incorpora valoracién del Entrada Policlinico
2 caso, digitaliza la informacidn y registra en el sistema informatico del expediente del Magisterial
docente. /Coordinador
Administrativo/Regente
Remite via sistema informético I solicitud de traslado a la Jefatura de la Divisidn de :
sl : : ; 7 Coordinador
3 Policlinico y Consultorio o Coordinador Regional, segin corresponda, para la L ;
g b Administrativo/Regente
autorizacion o denegacion.
.  SEN ; . : ; Jefatura de Division de
Recibe solicitud digitalizada, analiza, autoriza o deniega, segtn corresponda en el S
: i . = : e Policlinico y Consultorio
4 sistema informatico. Generando correo electrénico al Coordinador sobre la decisién Magisterial o
de la peticién. . }
BELE Coordinador Regional
Recibe el mensaje en correo electrénico, para verificar resultado de la solicitud, y en
5 Caso que esta sea autorizada, se solicita al personal de Enfermerfa preparar el Coordinador
expediente para el traslado respectivo v si la solicitud es denegada se le comunicara Administrativo
al usuario por el medio que sefialé.
Entrega el expediente clinico, al Coordinador Administrativo, verificando que el
mismo se encuentre ordenado en forma ascendente desde la consulta mas antigua ;
6 b : : : S Personal Enfermeria
a la mas reciente. Cuando el expediente provenga de un consultorio el médico
regente del lugar revisard que el expediente a remitir sea el solicitado.
Recibe expediente en sobre sellado e identificado como confidencial cuando
2 provenga de un consultorio; y cuando sea de Policlinico verifica que sea del usuario Coordinador
a trasladar, prepara el sobre e identifica como confidencial para el traslado Administrativo
correspondiente.
Genera el documento de remisién del expediente, firma v sella en original y copia; Conrdinadar
8 envia expediente clinico en fisico en trasporte Institucional o por medios autorizados s )
. ) Administrativo
para dicho fin.
Recibe en fisico el expediente clinico y entrega al rea de Enfermeria para su archivo Coordinsdisr
9 y resguardo, y comunica por Correo Electrénico su recepcién al Coordinador s i
’ : o ; e i Administrativo
Administrativo del Policlinico o Consultoric Magisterial de origen.
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INSTITUTO
BIENESTAR MAGISTERIAL

TEMPORAL

TRAMITE DE SUBSIDIO POR INCAPACIDAD

PRESTACIONES.

DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES, BENEFICIOS Y

OBIETIVO: Definir los pasos para gestionar la prestacidn del subsidio por incapacidad temporal para los docentes al
servicio del Estado.

ALCANCE: Docentes, Sub Direccién de Salud, Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones; Coordinadores
Regionales, Coordinadores Administrativos de Policlinicos y Consultorios.

RESPONSABLES: Sub Direccidn de Salud, Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones.

ANEXOS:

Formulario solicitud para tramite de subsidios por incapacidades temporales y permanentes (Anexo 77)

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Presenta en la Mesa de Entrada de las Oficinas Centrales, Centros de Atencion
Regionales y Policlinicos Magisteriales, solicitud para tramite de subsidio por
incapacidad temporal y permanente, anexando la documentacion respectiva.

Servidor Publico Docente

Digitaliza e ingresa en el Sistema TRANSDOC las solicitudes y anexos, y remite
en forma fisica y digital a la Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y
Prestaciones, en el plazo de tres dias habiles después de haber sido presentada
por el servidor publico docente, para los trdmites correspondientes.

Técnico de Mesa de
Entrada

Recibe la documentacién y verifica que no tenga alteraciones, borrones ni
tachaduras, asignara el numero respectivo del expediente y registra en el
sistema informatico y presenta a consideracion de la Comision Tecnica
Evaluadora de Subsidios y Pensiones, |a solicitud de subsidio para su respectiva
recomendacidn.

Técnico de Division de
Riesgos Profesionales,
Beneficios y Prestaciones.

Presenta a consideracion de la Comision Técnica Evaluadora de Subsidios y
Pensiones, la solicitud de subsidio para su respectiva recomendacion,

lefatura de la Divisién de
Riesgos Profesionales,
Beneficios y Prestaciones

Analiza, evalia y recomienda al Consejo Directivo, sobre el otorgamiento o no
de |os subsidios.

Comision Técnica
Evaluadora de Subsidios y
Pensiones

Prepara solicitud para aprobacién de puntos y presentacion de propuestas
para el Consejo Directivo y traslada a la Unidad Juridica, la solicitud de
aprobacion para el visto bueno correspondiente.

Jefatura de la Division de
Riesgos Profesionales,
Beneficios y Prestaciones

Recibe, revisa y analiza la solicitud y documentacién anexa, dando su visto
bueno, de no haber observaciones, traslada a la Sub Direccién de Salud.

Jefatura de Unidad Juridica

Presenta la solicitud de Punto al Consejo Directivo, recomendando la
aprobacion o denegacion de Ia solicitud.

Sub Director de Salud

Analiza la recomendacion de la Comisidn Técnica Evaluadora de Subsidios y
Pensiones, acordando su aprobacidn o denegacidn.

Consejo Directivo

10

Remite certificacion del Acuerdo del Consejo Directivo, al Sub Director de

Salud vy a la Jefatura de la Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y

Director Presidente /

IS




Prestaciones, sobre lo resuelto por el Consejo Directivo, relacionado con el
otorgamiento o no de los subsidios.

Si el subsidio es aprobado o denegado se informa al usuario; en el caso en que

Jefatura de la Division de

11 haya sido aprobado, se envia solicitud y documentacién anexa, en original, al Riesgos Profesionales,
Departamento de Tesoreria, para el pago respectivo. Beneficios y Prestaciones
Técnico de |a Division de
12

Archiva copia del expediente.

Riesgos Profesionales,
Beneficios y Prestaciones.
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TRAMITE DE SUBSIDIO POR INCAPACIDAD

PERMANENTE
SUBDIRECCION DE SALUD, DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES,
BENEFICIOS Y PRESTACIONES.
OBJETIVO: Establecer los pasos para tramitar las solicitudes de prestacion a la que tiene derecho el docente, que al
entrar en vigencia la Ley del ISBM, se encontraré recibiendo subsidio por incapacidad permanente en virtud de la Ley
de Asistencia del Magisterio Nacional.

NST SAl
BIENESTAR MAGISTERIAL

ALCANCE: Docentes, Sub Direccidn de Salud, Consejo Directivo, Divisién de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones.

RESPONSABLES: Divisidn de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones

ANEXOS:
- Formulario solicitud para trémite de subsidios por incapacidades temporales y permanentes (Anexo 77)
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Presenta en la Mesa de Entrada de las Oficinas Centrales, Centros de Atencidn

1 Regionales y Policlinicos Magisteriales, solicitud para trémite de subsidio por | Servidor Publico Docente
incapacidad temporal y permanente, anexando la documentacion respectiva.
Digitaliza e ingresa en el Sistema TRANSDOC las solicitudes y anexos, y remite en

5 forma fisica y digital a la Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Técnico de Mesa de
Prestaciones, en el plazo de tres dias habiles después de haber sido presentada Entrada
por el servidor publico docente, para los tramites correspondientes.
Recibe la documentacion y verifica que no tenga alteraciones, borrones ni
tachaduras, asignard el nimero respectivo del expediente y registra en el Técnico de la Division de

3 sistema informatico y presenta a consideracién de la Comision Técnica Riesgos Profesionales,
Evaluadora de Subsidios y Pensiones, la solicitud de subsidio para su respectiva | Beneficios y Prestaciones.
recomendacion.

" . L . lefatura de la Division de

Presenta a consideracion de la Comisidén Técnica Evaluadora de Subsidios v

4 ) ) Riesgos Profesionales,
Pensiones, la solicitud de subsidio para su respectiva recomendacion. : :

Beneficios y Prestaciones
Comision Tecnica

5 Analiza, evalda y recomienda al Consejo Directivo, sobre el otorgamiento o no | Evaluadora de Subsidios y
de los subsidios. Pensiones
P i ) n r R

repara 59I|C|tud pa.ra aprobacion de pun:tf:rs ¥ presentac’:g de propuégtas PAra | yoeavira de fa Divisioh de

6 el Con;e;o D|rect|u.o y traslada a la IUnldad Juridica, la solicitud de Riesgos Profesionales,
aprobacién para el visto bueno correspondiente. Benieficios v Prestaciones.
Recibe, revisa y analiza la solicitud y documentacién anexa, dando su visto ) ==

7 ) R Jefatura de Unidad Juridica
bueno, de no haber observaciones, traslada a la Sub Direccion de Salud.
Presenta solicitud de aprobacién de Punto al Consejo Directivo, recomendando

8 : ; Sub Director de Salud
la aprobacion o denegacién de Iz solicitud.




Autoriza el pago de las solicitudes de subsidio permanente y encomienda a la

9 Consejo Directivo
Unidad Financiera Institucional, la gestién de fondos ante el MINED. .
Remite certificacion del Acuerdo del Consejo Directivo, al Sub Director de Salud
y a |a Jefatura de la Divisidn de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones, 5 ]
10 B Y ! Director Presidente
sobre lo resuelto por el Consejo Directivo, relacionado con el otorgamiento o no
de los subsidios.
Jefatura de la Divisién de
11 Envia solicitud y documentacién anexa, en original, al Departamento de Riesgos Profesionales,
Tesoreria para el pago respectivo. Beneficios y Prestaciones.
Técnico de la Divisién de
12 Riesgos Profesionales,

Archiva copia del expediente.

Beneficios y Prestaciones.
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INSTITUTO SALVADORER
BIENESTAR MAGISTERIAL

OTORGAMIENTO DEL BENEFICIO DE AYUDA
ECONOMICA POR GASTOS FUNERARIOS.

SUBDIRECCION DE SALUD, DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES,
BENEFICIOS Y PRESTACIONES.

OBJETIVO: Establecer los pasos para tramitar las solicitudes de la ayuda econdmica para gastos funerarios por el
fallecimiento de servidores publicos docentes.

ALCANCE: Solicitante del beneficio, Sub Direccién de Salud, Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones,

Coordinadores Regionales, Coordinadores Administrativos de Policlinicos Magisteriales.

RESPONSABLES: Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones.

ANEXOS:
- solicitud para el tramite de ayuda econdmica para gastos funerales (Anexo 78).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Debe presentarse a los Policlinicos Magisteriales, Centros de Atencion
1 Regional u Oficinas Centrales del ISBM a retirar la solicitud e informarse de los Solicitante
requisitos para el trémite de ayuda econémica para gastos funerarios.
Completada la documentacion requerida, presentara la solicitud, en los
2 Policlinicos Magisteriales, Centros de Atencion Regional u Oficinas Centrales Solicitante
del ISBM.
’ . ) . Mesa de entrada de
Reciben las solicitudes, una vez verificada que la documentacion este bl iiditotial
e : oliclinicos Magisteriales,
completa y en legal forma, la digitalizan e ingresan en el Sistema TRANSDOC g i
3 : A ; ;o ; Centros de Atencién
y la remiten de inmediato, en forma fisica y digital a la Division de Riesgos ) .
) ) ) Regional u Oficinas
Profesionales, Beneficios y Prestaciones del ISBM.
Centrales del ISBM
EvalUa las solicitudes juntamente con la documentacion anexa. En caso que
se presenten observaciones y se requiera informacién adicional, se notificard
al solicitante quien debera subsanar en un tiempo maximo de 10 dias habiles
contados a partir del dia habil siguiente a la notificacion respectiva, una vez Division de Riesgos
4 vencido el plazo, la solicitud se declarard improcedente por la Division de | Profesionales, Beneficios y
Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones, quedando a salvo el derecho Prestaciones
del peticionario de volver a presentar la solicitud dentro del plazo que
establece el instructivo.
V;rlﬂcar el cumplimiento de la docu_mentar.lon,. rerﬁlte.mforme a Ia. ’Sub Divisién de Riesgos
5 Direccion de Salud para. gue ésta solicite al Co’ns.em Directivo la aprobalcmn 9| profesionsles, Berieficios
denegatoria de las solicitudes de ayuda econémica para gastos funerarios. BrRaT TS
Recibe la solicitud de aprobacién dirigida al Consejo Directivo, para su revision
6 y visto bueno. Unidad Juridica
Presenta la solicitud de Punto al Consejo Directivo, recomendando la )
7 i ) ) Sub Director de Salud
aprobacion o denegacion de la misma.




Resuelve los casos de las solicitudes presentadas para el otorgamiento del
beneficio de la ayuda econdmica para gastos funerarios.

Consejo Directivo

Emite Certificacién del Acuerdo de Consejo Directivo y comunica a las
dependencias respectivas, para continuar con el trdmite administrativo
correspondiente.

Presidencia del ISBM

10

Notifica al solicitante lo resuelto, remite dentro del plazo méximo de tres dias
habiles, la solicitud en original y documentacién anexa, al Departamento de
Tesoreria, para el pago respectivo y archiva copia del expediente.

Divisidn de Riesgos
Profesionales, Beneficios y
Prestaciones
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INSTITUTO SALVADORENO
BIENESTAR MAGISTERIAL

PROFESIONALES

PENSION POR INVALIDEZ POR RIESGOS

PRESTACIONES.

SUB DIRECCION DE SALUD
DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES, BENEFICIOS Y

OBJETIVO: Establecer los pasos para tramitar las solicitudes de pension de invalidez por riesgos profesionales de los
servidores publicos docentes.

ALCANCE: Sub Direccidn de Salud, Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones, Coordinadores Regionales,
Coordinadores Administrativos, Docentes.

RESPONSABLES: Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Orienta al servidor publico docente, en el noveno mes de estar recibiendo i .
) . - o : Division de Riesgos
1 subsidio, para que inicie trdmite de pensién por Invalidez, en las SrTaRnaleS. BENETites
Administradoras de Fondos de Pensiones o el Instituto Nacional de Pensiones . ¥
i . Prestaciones
de los Empleados Publicos, segun corresponda.
Gespona ante Ias. Administradoras de Fondc?s .de Pensngnes o el Instituto Servidor Publico Docente
2 Nacional de Pensiones de los Empleados Pdblicos, segun corresponda, el
tramite de pensidn por Invalidez.
| iona ante la Comision Calificadora de Invalidez, el grado, origen |
3 Gestio a’ g isio a g g y la AFP O INPEP
calificacion de invalidez del docente.
Recibe las solicitudes, analiza, evalua y emite el dictamen correspondiente; si
el Dictamen de la Comision determina que la solicitud de pension por invalidez e 5
: Comision Calificadora de
4 presentada por los docentes es por Riesgos Profesionales (enfermedad ;
; : s ; . Invalidez
profesional o accidente de trabajo), envia el Dictamen al ISBM, para el tramite
correspondiente.
Recibe dictamen, realiza investigacion en coordinacion con |z Unidad Juridica, Division de Riesgos
5 sabre los hechos que ocasionaron la invalidez al docente, preparandoinforme | Profesionales, Beneficios y
para la Comisién Técnica Evaluadora de Subsidios y Pensiones. Prestaciones
Recibe solicitud de tramite presentada por el servidor publico docente, remite Técnico de Recepcion y
a la Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones, Envio Documental o
6 Nota: Cuando las solicitudes son presentadas en los Centros de Atencién Encargado de Mesa
Regionales, Policlinicos Magisteriales, estas se digitalizan e ingresan en el Entrada Paliclinico
sistema TRANSDOC, vy remitidas en forma fisica y digital a la Divisidn de Riesgos Magisterial o Centro de
Profesionales, Beneficios y Prestaciones, para los trémites correspondientes. Atencion Regional
Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones, revisa
{fo] ra que Comision analice y evalde: el o B
documentacion y prepara q mision analice y evalle Cormisibn Técnica
a) i el dictamen de la Comisién Calificadora de Invalidez no es el | Eyaluadora de Subsidios y
adecuado, lo informard a la Divisién de Riesgos Profesionales, Pensiones/ Division de
7 Beneficios y Prestaciones, para que efectie la gestion respectiva. Riesgos Profesionales,
Beneficios y Prestaciones
b) Si el dictamen de la Comision Calificadora de Invalidez es
procedente, recomendard al Consejo Directivo la aprobacion del
pago de |z pension.
8 Prepara solicitud para aprobacién de puntos y presentacion de propuestas
para el Consejo Directivo y traslada a la Sub Direccidn de Salud para que esta




remita a la Unidad Juridica, la solicitud de aprobacién para el visto bueno
correspondiente.

Recibe, revisa y analiza la solicitud y documentacion anexa, dando su visto

9 P . i Uni idi
bueno de no haber observaciones y traslada a la Sub Direccién de Salud. pdbduricica
| P j i i : Presi I . :
10 Presenta el Punto al C_gnsejo Dlre;tfvo, a tra_vgs de la Presidencia, SubDireccidn deSalud
recomendando la aprobacidn o denegacién de la solicitud.
Recibe, analiza y r Ive sobre lo recomendado autorizando el pa, | W §
11 ec:p naliza y resuelv e lo recomen toriza pago de la Comsejo Directivo
pensién.
Remite certificacién del Acuerdo del Consejo Directivo, a las dependencias : ;
12 : Presidencia
correspondientes.
Recibe certificacién de acuerdo en caso de ser aprobado envia solicitud v Division de Riesgos
13 documentacién anexa, en original, al Departamento de Tesorerfa, parael pago | Profesionales, Beneficios y
respectivo. Solicita a Unidad Juridica apoyo para notificacion.. Prestaciones
ifica al T : nefici
14 Notn‘lca_ al docente y entrega comprobante a Division de Riesgos, Beneficios y Unidad Juridica
Prestaciones
Divisién de Riesgos
15 Recibe comprobante de notificacién y archiva en el expediente Profesionales, Beneficios y

Prestaciones
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INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

TRAMITE DE REINCORPORACION O CONTINUIDAD
EN EL PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD DE HIJOS E
HIJAS MAYORES DE 21 ANOS.

PRESTACIONES.

DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES, BENEFICIOS Y

OBJETIVO: Establecer los pasos para la reincorporacidn o continuidad en el Programa Especial de Salud que brinda el

Instituto, a los hijos invélidos de cualquier edad, de los docentes afiliados al Instituto.

ALCANCE: Sub Direccién de Salud, Divisién de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones, Coordinadores Regionales,
Coordinadores Administrativos, Servidor Publico Docente.

RESPONSABLES: Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Presenta nota dirigida a la Presidencia o Consejo Directivo del Instituto, en la

1 que solicita la reincorporacidn o continuidad de su hijo o hija, en el Programa Servidor Publico Docente

Especial de Salud.
Técnico de Recepcion y Envio
R : ' . Documental o Encargado de Mesa
2 Digitaliza e ingresa en el Sistema TRANSDOC las solicitudes y anexos, y remite e S
: B . ’ . - Entrada Policlinico Magisterial o

en forma fisica y digital a Ia Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y g ]

i . : Centro de Atencién Regional
Prestaciones, para los tramites correspondientes.
Recibe la solicitud y la documentacién requerida, para iniciar dicho tramite y

3 gestiona ante la Comision Calificadora de Invalidez de la Superintendencia de | Division de Riesgos Profesionales,
Pensiones, la evaluacién del hijo o hija del servidor publico docente, para que Beneficios y Prestaciones
determine su grado de invalidez.

" 2 ; Comisi lifi Invali
Determina el grado de invalidez que presenta el hijo o hija del servidor oo Cal 1;adora o8 In\fahdez

4 R ; : ; ; de la Superintendencia de
publico y remite al Instituto dictamen de la evaluacion.

Pensiones
Recibe dictamen de la Comisién Calificadora de Invalidez, prepara informe y ’ ;

5 solicitud para aprobacién de puntos y presentacion de propuestas, para el Division d? 5'35895 Profesionales,
Consejo Directivo, remite a la Sub Direccién de Salud y traslada a la Unidad Beneficios y Prestaciones
Juridica, la solicitud de aprobacion para el visto bueno correspondiente.

Recibe, revisa y analiza la solicitud y documentacién anexa, dando su visto

6 bueno de no haber observaciones, trasladando posteriormente a la Sub Unidad Juridica
Direccién de Salud.

7 Presenta el Punto al Consejo Directivo, a través de la Presidencia, Sub Direccién de Salud
recomendando la aprobacion o denegacion de la solicitud.

8 Recibe, analiza y resuelve sobre lo recomendado autorizando o denegando la Consejo Directivo
reincorporacién o continuidad al Programa Especial de Salud del ISBM.

Remite certificacion del Acuerdo del Consejo Directivo a las dependencias . :

9 : Presidencia

correspondientes.
Recibe certificacién de acuerdo de Consejo Directivo y Notifica al servidor 2 bR A J
S : : ; : Division de Riesgos Profesionales,

10 plblico docente Iz resolucién del Consejo Directivo y archiva copia del S .

5 Beneficios y Prestaciones
expediente.




INSTITUTO SALVADO

TRAMITE DE PENSION DE SOBREVIVENCIA POR
RIESGOS PROFESIONALES.

RENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

PRESTACIONES.

DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES, BENEFICIOS Y

OBJETIVO: Establecer los pasos para tramitar la pension de sobrevivencia por riesgos profesionales.

ALCANCE: Sub Direccién de Salud, Divisién de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones, Unidad Juridica, Centros de
Atencion Regionales, Policlinicos y Consultorios Magisteriales, conyuge, conviviente o hijos del docente fallecido.

RESPONSABLES: Division de Riesgos Profesionales, Beneficios y Prestaciones

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Recibe nota dirigida a la Presidencia o Consejo Directivo del Instituto, en la que TeLnieo de Recepcion y Envio
solicita la pension de sobrevivencia por riesgos profesionales Pocumentalio Encargadoide

1 - Mesa Entrada Policlinico
Magisterial o Centro de
Atencion Regional
Remite solicitud a la Division de Riesgos Profesionales, Beneficios vy x p
2 : Presidencia
Prestaciones.
Recibe solicitud y documentacién requerida, registra en el sistema ) )
: A ol A - ) ot Divisidn de Riesgos
informatico, realiza investigacion en coordinacién con la Unidad Juridica, sobre g iz
3 : > Profesionales, Beneficios y
los hechos que ocasionaron la muerte del docente, prepara informe para la i : :
e M L : Prestaciones /Unidad Juridica.
Comision Tecnica Evaluadora de Subsidios y Pensiones.
Revisa y analiza el informe:
a) En caso de que esta sea por enfermedad profesional o accidente de . .
trabajo, recomendaré al Consejo Directivo, la aprobacién de la | Comision Técnica Evaluadora
4 pensién de sobrevivencia, de Subsidios y Pensiones
b) Si se establece que la causa del fallecimiento del docente es por
enfermedad o accidente comun, recomienda la denegacién de |a
pensién de sobrevivencia.
Prepara solicitud para aprobacién de puntos y presentacién de propuestas Di‘f‘Si‘jn de Riesg_"?
5 para el Consejo Directivo y traslada a la Unidad Juridica, 1a solicitud de Profesionales, Beneficios y
aprobacién para el visto bueno correspondiente. Prestaciones
Recibe, revi liza | licitud v docum i ; i .
6 eci evisa y analiza la 5g icitud y do entacion anexa, dando su visto Unidad Juridica
bueno de no haber observaciones.
Presenta el Punto al Consej irectiva, r do | r i . ;
- en : unto al onsejo Directivo, recomendando la aprobacidn o S Difacotiin deiSalud
denegacion de la solicitud.
8 Recil??, analiza y resuelvelsobre lo recomendado autorizando el pago de la Corisejo Directivo
pension o denegando la misma.
Remite certificacién del Acuerdo del Consejo Directivo, a las dependencias ) -
9 ) Presidencia
correspondientes
Recibe certificacién de Acuerdo en caso de ser aprobado envia solicitud y
documentacién anexa, en original, al Departamento de Tesoreria, para el pago Divisién de Riesgos
10 de la pensidn aprobada y notifica a la Administradora de Fondos de Pensiones Profesionales, Beneficios y
0 INPEP, segun corresponda, sobre |o resuelto por el Consejo Directivo, solicita Prestaciones
a Unidad Juridica apoyo para notificacion.
Notifica al beneficiario ntr bant ivision de R
34 fic . a efi _qa 10 y entrega comprobante a Divisién de Riesgos, Uiiidsd Juitdie
Beneficios y Prestaciones
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12

Recibe comprobante de notificacidn y archiva en el expediente.

Division de Riesgos
Profesionales, Beneficios y
Prestaciones
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PROCEDIMIENTO DE AFILIACION

(PRIMERA VEZ).
DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES, BENEFICIOS Y
INSTITUTO MI.\!ADOI!!EO DE PRESTACIONES.

BIENESTAR MAGISTERIAL

SECCION DE AFILIACION

OBJETIVO: Establecer los pasos para la afiliacién al Instituto de los servidores publicos docentes y su grupo familiar.
ALCANCE: Seccién de Afiliacion, Centros de Atencion Regionales, Policlinicos y Consultorios Magisteriales.

RESPONSABLES: Jefatura de la Seccion de Afiliacidn, Coordinadores de Centros de Atencion Regionales y Coordinadores
Administrativos de Policlinicos y Consultorios Magisteriales.

ANEXOS:

= Formulario de solicitud de pre-afiliacién (79).

- Modelo de declaracién jurada de compafiero(a) de vida (80).

- Formulario Declaracidn jurada para afiliacion de hijos e hijas (81).

- Formulario de desactivacion de conyuge o compafiero(a) de vida (82).

- Formulario de solicitud del cambio de beneficiarios de un maestro cotizante a otro (83).

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Presenta la documentacion que se establece como requisito segin la seccién

de afiliacion (acuerdo, acta, documentacion personal, entre otros).

Revisa que la documentacidn que presenta el usuario este completa:

a) Si cumple se realiza el registro en el PRECORREX, se devuelven los
documentos al usuario con numero de registro y se le indica gque tome
asiento mientras es llamado por un técnico de afiliacién para continuar con

el tramite.

PASO

Usuario

Técnico de Recepcion y
Envio Documental/
Encargado de Mesa de
Entrada, Centros
Regionales y Policlinicos
b) Si no cumple se emite constancia de observaciones de documentos Magisteriales.

faltantes y se regresa al paso numero uno.
El Técnico llama al usuario y realiza un segundo filtro para revisar los aspectos
técnicos y de vigencia de la documentacion:
a) Sicumpleingresa los datos al SISTEMA INFORMATICO. Técnico de Afiliacion o
3 Auxiliar Administrativo de
b) Sinocumple se notifica al usuario de las inconsistencias en los documentos Policlinico Magisterial.
o falta de informacion y se envia a la bandeja de CORRESPONDENCIA
PENDIENTE, para su posterior trémite (regresa al paso uno).
En caso de cumplir los requisitos, el técnico toma la fotografia, emite y entrega
el carné al usuario.

Cuando el tramite se realice en Policlinicos Magisteriales, este se entregara
como maximo ocho dias después de haber sido solicitado, emitiendo en ambos
casos la ficha para la firma del usuario, ademas el Coordinador Administrativo
envia semanalmente las solicitudes a la Regional que corresponda a efectos
que se emita el carné solicitado y sean enviados al Policlinico Magisterial para
ser entregados al usuario.

Técnico de Afiliacion o
Auxiliar Administrativo de
Policlinico Magisterial.

Una vez realizado el tramite, desde el CORREX Digitaliza toda Ia
documentacion, la coloca como documento anexo al registro y |a transfiere a
la Jefatura de Afiliacién desde "CORRESPONDENCIA”",

lefatura de Afiliacion

Realiza un Control de Calidad:
a) Si cumple, autoriza la afiliacion y se finaliza el trémite desde
CORRESPONDENCIA y se archiva.

Jefatura de Afiliacién
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b) Sino cumple se Transfiere al Técnico para contactar al usuario y realizar
los ajustes y/o correcciones.

Recibe autorizacién u observaciones y notifica al usuario resultado. Si hay
observaciones, contacta al afiliado para realizar los ajustes y/o correcciones.

Técnico de Afiliacién

7 (Tiempo mdximo para que el técnico realice la gestion: 5 dias habiles, regresa
al paso 3).
8 Digitaliza la nueva documentacion presentada por el usuario, se coloca como Técnico de Afiliacién
anexo y desde CORRESPONDENCIA se finaliza el tramite.
Nota:

Se recomienda disefiar una herramienta de control de calidad, por ejemplo, una lista de chequeo con el objetivo de
minimizar las probabilidades de realizar afiliaciones con documentos vencidos, incompletos u otro tipo de observaciones.
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INSTITUTO &ILVADOIIEEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

ACTUALIZACION Y REPOSICION DE CARNE.

PRESTACIONES.
SECCION DE AFILIACION

DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES, BENEFICIOS Y

OBJETIVO: Establecer los pasos para reposicion de carné.

ALCANCE: Seccion de Afiliacién, Usuarios, Centros de Atencion Regionales y Policlinicos Magisteriales.

RESPONSABLES: Jefatura de la Seccién de Afiliacion, Coordinadores de los Centros Regionales y Coordinadores
Administrativos de Policlinicos Magisteriales.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Presenta la documentacion que se establece como requisito segln la seccion de g
1 - S N, ; Usuario
afiliacion para la reposicion de carné.
Revisa que |a documentacion que presenta el usuario este completa:
a) Sicumple serealiza el registro en el PRECORREX, se devuelven los documentos
al usuario con nimero de registro y se le indica que tome asiento mientras es Técnico de
llamado por un técnico de afiliacion para continuar con el tramite. Recepcidn y Envio
Documental o
) b)  Si no cumple se emite constancia de observaciones de documentos faltantes Encargado de Mesa
y se regresa al paso 1 para obtener la reposicidn. Entrada Policlinico
Nota: Para los casos en que el usuario tenga que utilizar el carné provisional dentro de | Magisterial o Centro
los 5 dias posteriores a sus visita, se debe de ofrecer impresion de Sistema de Registro de Atencidn
de Expedientes del Docente y su Grupo Familiar (SIREXPE), firmarla y sellarla, la cual, Regional
tendra validez de cinco dias y habilitard a la poblacidn usuaria para recibir todos los
servicios de salud que presta el ISBM .
El Técnico llama al usuario y realiza un segundo filtro para revisar los aspectos técnicos
y de vigencia de la documentacion:
a) Sicumple, actualiza los datos en el SISTEMA DE AFILIACION y toma fotografia al
3 usuario. Técnico de Afiliacidn
b) Si no cumple se notifica al usuario de las inconsistencias en los documentos o
falta de informacidn y se envia a la bandeja de CORRESPONDENCIA PENDIENTE,
para su posterior tramite (regresa al paso uno).
Emite recibo de ingreso generado por el sistema informatico correspondiente y remite
al afiliado a la Colecturia Institucional a efectos de cancelar el derecho por la reposicion
4 de carné de afiliacidn. Técnico de Afiliacion
En los casos gue el proceso sea en Centros de Atencién Regionales, Policlinicos
Magisteriales sera el designado responsable quien realizaré el cobro respectivo
5 Recibe el pago y entrega copia de recibo de cancelado al usuario. Colecturia
6 Solicita copia del recibo de cancelado, emite la reposicidn y entrega carné al usuario. Técnico de Afiliacién
Una vez realizado el tramite, desde el CORREX Digitaliza toda la documentacién, la coloca
: G Jefatura de
7 como documento anexo al registro y la transfiere a la Jefatura de Afiliacidon desde Afiliacion
"CORRESPONDENCIA”
Realiza un Control de Calidad:
8 a)  Sicumple se finaliza el trémite desde CORRESPONDENCIA y se archiva. Jefatura de
b)  Sino cumple se Transfiere al Técnico para contactar al usuario y realizar los Afiliacion
ajustes y/o correcciones.
g Ccntaclta al aﬁ.i'rado paral (ea!izal’r los ?Jgstes y/o correcciones. (Tiempo méaximo para que Técnico de Afiliacién
el técnico realice la gestion: 5 dias habiles (regresa al paso 3).
10 Digitaliza la nueva documentacion presentada por el usuario, se coloca como anexo y | Técnico de Afiliacion
desde CORRESPONDENCIA se finaliza el tramite.
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BAJA DE CONYUGE O CONVIVIENTE.

DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES, BENEFICIOS Y
PRESTACIONES.
SECCION DE AFILIACION

TUTO SAL Rl
BIENESTAR RIGISTEII.II.

OBJETIVO: Establecer los pasos para dar de baja a conyuges y convivientes de servidores publicos docentes cotizantes del
Programa Especial de Salud del ISBM.

ALCANCE: Seccion de Afiliacion, Centros de Atencion Regionales, Policlinicos Magisteriales y Cotizantes.

RESPONSABLES: Jefatura de la Seccidn de Afiliacidn, Coordinadores de los Centros de Atencion Regionales y
Coordinadores Administrativos de los Policlinicos Magisteriales.

ANEXOS:

- Formulario de desactivacion de conyuge o compafiero(a) de vida (82).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Presenta la solicitud de baja del cényuge o conviviente y la documentacion

1 probatoria que establezca la Seccién de Afiliacidn conforme a la normativa Usuario

aplicable para la realizacidn del presente tramite.

Revisa que la documentacién que presenta el usuario este completa y consulta

en el SISTEMA DE AFILIACION, para corroborar que el usuario este afiliado:

a) Sicumplesedigitaliza la documentacion, se realiza el registro en el CORREX
v se transfiere; se devuelven los documentos al usuario con nimero de

2 registroy se le indica que tome asiento mientras es llamado por la Jefatura

de Afiliacion para continuar con el tramite.

Mesa de Entrada de
Afiliacion

b) Si no cumple se emite constancia de observaciones de documentos
faltantes y se regresa al paso 1 para obtener realizar el tramite.

Llama al usuario y revisa los aspectos técnicos de la documentacion:

a) Si no tiene observaciones, a través de CORRESPONDENCIA, transfiere la
solicitud al Técnico para la desactivacion.

: ; lefat Afiliacidn
2 b) Sitiene observaciones desde CORRESPONDENCIA, se envia el tramite a la SRR BeARo

BANDEJA DE PENDIENTES, con las observaciones correspondientes y se
emite vy entrega al usuario constancia de documentos faltantes para su
posterior tramite (Vuelve al paso 1).
4 .Reali.za.la.baja del clérwuge o conviviente en el SISTEMA DE AFILIACION e Técnico de Afiliacion
imprimir ficha actualizada.
5 Entrega la ficha actualizada al usuario, para gue este valide Ia informacion. Técnico de Afiliacién
Usuario valida la informacién:
a) Sicumple firma la ficha de expediente familiar y entrega a técnico.
b) Sinocumple, entrega la ficha familiar con observaciones para que estas
sean subsanadas por el técnico (regresa al paso 4).
En caso de cumplir, se digitaliza la ficha de expediente familiar firmada y se
anexa como archivo adjunto desde CORRESPONDENCIA.
8 Se finaliza el trédmite desde CORRESPONDENCIA y se archiva. Técnico de Afiliacion

Usuario

Técnico de Afiliacion




TRASLADO DE BENEFICIARIOS DE UN COTIZANTE A
OTRO.

DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES, BENEFICIOS Y

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL PRESTACIONES.

SECCION DE AFILIACION

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para el traslado de beneficiarios de un maestro cotizante a otro.

ALCANCE: Seccion de Afiliacion, Centros de Atencion Regionales, Policlinicos Magisteriales, poblacion usuaria del
Programa Especial de Salud del ISBM.

RESPONSABLES: Jefatura de la Seccidn de Afiliacién, Coordinadores de los Centros de Atencién Regional y Coordinadores
de los Policlinicos Magisteriales.

ANEXOS:
- Formulario de solicitud del traslado de beneficiarios de un maestro cotizante a otro (83).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita, llena y entrega el formulario de traslado de beneficiario (s) y la
1 documentacion que se establece como requisito segun la seccidn de afiliacién Usuario
para la realizacién del presente tramite.
Revisa gue la documentacién que presenta el usuario este completa:
a). Digitaliza la documentacion, se realiza el registro en el CORREX y se
transfiere; se devuelven los documentos al usuario con ndmero de registro
2 y se le indica gue tome asiento mientras es llamado para continuar con el Mesa dnlalEnltrada de
s ; Afiliacion
tramite.
b). Sinocumple se emite constancia de observaciones de documentos faltantes
y se regresa al paso 1 para realizar el trdmite.
Llama al usuario y revisar los aspectos técnicos y de vigencia:
a) Consulta en el SIREXPE si el servidor publico docente al que sera trasladado
3 el beneficiario se encuentra activo y actualizada la informacion. Técnico de Afiliacion
b) Realiza en el Sistema el cambio de beneficio
4 Imprime |a ficha de expediente familiar para el servidor publico docente Técnico de Afiliacién
5 Usuario firma |a ficha del expediente familiar y entrega al técnico de afiliacion. Usuario
6 Se digitaliza la ficha de expediente familiar firmada y se anexa como archivo Técnico de Afiliacién
adjunto desde CORRESPONDENCIA.
7 Se finaliza el trémite desde CORRESPONDENCIA y se archiva. Técnico de Afiliacién
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I s B EMISION DE CONSTANCIA DE AFILIACION.
| M DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES, BENEFICIOS Y
mg;n!;r‘g.ron R AOSTRIGAL PRESTACIONES. .

SECCION DE AFILIACION

OBIJETIVO: Establecer los pasos para la emision de constancias solicitadas de no afiliados ni cotizantes del ISBM.
ALCANCE: Seccion de Afiliacion, Centros de Atencion Regionales, Policlinicos Magisteriales.

RESPONSABLES: Jefatura de la Seccidn de Afiliacion, Coordinadores de los Centros de Atencion Regionales y
Coordinadores de los Policlinicos Magisteriales.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
1 Presenta la solicitud de Constancia y la documentacion gue se establece como siiaiia

requisito segun la seccion de afiliacion para la realizacion del presente tramite.

Revisa gue la documentacion que presenta el usuario este completa:

a) Sicumplesedigitaliza la documentacion, se realiza el registro en el CORREX

v se transfiere; se devuelven los documentos al usuario con numero de
2 registro y se le indica que tome asiento mientras es llamado por un técnico
- de afiliacion para continuar con el tramite,

Mesa de Entrada de
Afiliacion

b) Si no cumple se emite constancia de observaciones de documentos
faltantes y se regresa al paso 1 para realizar el tramite.

Llama al usuario y consulta en el SISTEMA DE AFILIACION para validar si el

- , Técnico de Afiliacion
solicitante cotiza o no al ISBM.

Ingresa al registro para elaborar respuesta (constancia) seleccionando el
4 formato segun corresponda y desde CORRESPONDENCIA se transfiere a la Técnico de Afiliacion
Jefatura de Afiliacidn para su aprobacidn.

Verifica que la constancia este correctamente elaborada:
a) Si cumple, firma, sella y entrega la constancia a la Mesa de Salida para
gestionar su entrega.

5 Jefatura de Afiliacien

b) Sinocumple, transfiere las observaciones con control de cambio, al técnico
de afiliacion desde CORRESPONDENCIA, para |as subsanaciones.

Digitalizar la constancia emitida y anexar como archivo adjunto desde

6 CORRESPONDENCIA, transfiere a la Mesa de Salida, para continuar con la Técnico de Afiliacion
gestion.

7 | Ernitf.\ co.pia de constancia y gestiona la entrega de la Constancia al Usuario y A Sali
tramita firma de entrega.

3 Recibe Constancia Original y firma de recibido |a copia. Usuario
Digitaliza la copia de constancia en donde firmé de recibido el usuario, se anexa

9 como archivo adjunto al registro desde CORRESPONDENCIA, transfiere y Mesa de Salida.
remite copia de constancia en fisico al técnico de afiliacion.

10 Desde CORRESPONDENCIA, se finaliza el tramite y archiva copia fisica. Técnico de Afiliacion
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AFILIACION DE HIJO O HIJA ENTRE 21Y 25 ANOS DE

EDAD.
Ly N DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES, BENEFICIOS Y
BIENESTAR MAGISTERIAL PRESTACIONES.

SECCION DE AFILIACION
OBJETIVO: Establecer los pasos para la afiliacion de los hijos entre 21y 25 afios de edad al Programa Especial de Salud del

I1SBM.

ALCANCE: Seccidn de Afiliacion, Centros de Atencion Regionales, Policlinicos Magisteriales y los cotizantes.

RESPONSABLES: Jefatura de la Seccidn de Afiliacidn, Coordinadores de los Centros de Atencidn Regionales y
Coordinadores Administrativos de los Policlinicos Magisteriales.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
1 Presenta la solicitud de afiliacion y la documentacion que se establece como U

requisito segun la seccion de afiliacion para la realizacion del presente tramite.
Revisa que la documentacion que presenta el usuario este completa y consulta
en el sistema de informacidn si el docente esta activo y cumple con lo
establecido en el art. 6 de la Ley del ISBM:

a} Sino es causal de exclusion, se digitaliza la documentacién, se realiza el
2 registro en el CORREX y se transfiere; se devuelven los documentos al
usuario con numero de registro y se le indica que tome asiento mientras
es llamado por la Jefatura de Afiliacién para continuar con el trémite.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental

b} Sies causal de exclusion técnica, se emite constancia de observaciones de

documentos faltantes y se regresa al paso 1 para realizar el trémite.
Llama al usuario y revisa los aspectos técnicos y de vigencia consultando el
SISTEMA DE AFILIACION:

a) Si cumple, desde CORRESPONDENCIA transfiere al técnico de afiliacién
para continuar con el tramite. Técnico de Afiliacion

b) Sinocumple se notifica al usuario de las inconsistencias en los documentos
y desde CORRESPONDENCIA se envia el tramite a la BANDEIA DE
PENDIENTES con las observaciones correspondientes para su posterior
tramite (regresa al pasol).

4 Ingresa y/o actualiza los datos en el sistema de informacion. Técnico de Afiliacion

Toma fotografia al beneficiario, imprime ficha de expediente y entrega ficha

actualizada al usuario para su validacién.

Usuario valida la informacidn

a) Sicumple firma la ficha de expediente familiar y entrega a técnico.

6 Usuario

b) Si no cumple, entrega Ia ficha familiar con observaciones para gue estas
sean subsanadas por el técnico (regresa al paso 4).

Imprime carné con fecha de vencimiento mas proxima a la fecha de

Técnico de Afiliacion

cumpleafios del beneficiario. FeenicadsAracion

Ingresa al Sistema de Registro de carné la fecha de emision del carné (seis -~ =N
8 i Técnico de Afiliacién.

meses) y entrega el carné al docente.

Digitaliza la ficha firmada por el usuario, coloca como anexo del registro, ol T
9 6 P g Tecnico de Afiliacion.

finaliza la gestion y archiva documentos fisico y digital.
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IX. SUB DIRECCION ADMINISTRATIVA.

CREACION O MODIFICACION DEL FONDO DE CAJA
CHICA.

INSTITUTO SALVADORENO DE SUB DIRECCION ADMINISTRATIVA

OBJETIVO: Establecer los pasos para la creacién o maodificacion del fondo de caja chica.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Presidencia, Sub Direccion Administrativa, Encargados de Fondo Circulante.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Determina la necesidad de crear o modificar un fondo de Caja Chica, elabora
1 requerimiento con su respectiva justificacion y remite a través de TRANSDOC a la | Jefaturas de Dependencias
Sub Direccion Administrativa para los trémites correspondientes.
Recibe correspondencia, analiza y de ser procedente elabora solicitud de punto Sub Direccion
2 para Consejo Directivo de acuerdo al procedimiento correspondiente anexando Administrativa

la justificacion, indicando monto, destino y limite de pago.

Recibe, analiza y de ser procedente aprueba la creacién o modificacion del
3 fondo Cajas Chicas y autoriza al Director Presidente para que nombre los Consejo Directivo
encargados del manejo de dichos valores.

Recibe certificacion de acuerdo del Consejo Directivo sobre la creacién o
modificacién del fondo de cajas chicas.
Sub Direccién

Elabora propuesta para el nombramiento del encargado del fondo de caja
Administrativa

4 chica en coordinacién con la dependencia solicitante y remite a traves de
TRANSDOC a la Unidad Juridica para la elaboracidén del acuerdo
correspondiente, en el mismo debera indicarse quien autoriza los gastos con
dicho fondo

Recibe solicitud, elabora el acuerdo y gestiona firma de Presidencia y traslada

: : . (di
2 mediante TRANSDOC y de forma fisica a la Sub Direccion Administrativa. iy
Recibe acuerdo de la designacion de la(s) persona(s) encargada(s) del manejo
de dichos valores y distribuye de |a siguiente manera:
a) Encargado de Fondo Circulante del que dependerd el fondo de caja Sub Direccion
6 chica. Administrativa
b) Delegados para el manejo del fondo de Caja Chica.
c) Delegados para autorizar los pagos con dichos fondos.
d) Dependencia solicitante.
Recibe acuerdos de creacion o modificacion del fondo de caja chica vy del
. nombramiento del encargado de la misma vy registra en el sistema informatico Encargado del Fondo
interno seglin corresponda e informa al encargado de caja chica para que | Circulante de Monto Fijo
presente recibo para el retiro de fondos.
Presenta recibo por el monto autorizado al encargado del Fondo Circulante a
8 efecto que se le emita el cheque correspondiente, adjuntando fotocopia de Encargado de Caja Chica
NIT.
9 Induce al encargado de caja chica y al designado para autorizar los fondos con Encargado del Fondo
los aspectos generales para el funcionamiento de dichos fondos. Circulante de Monto Fijo | —

/1 ,-"
87

=




Entrega los insumos necesarios tales como: Caja metélica con llaves, vales de
caja chica, sellos correspondientes, instructivo para el uso de caja chica el cual
contiene los diferentes formatos a utilizar y emite cheque por el monto
autorizado.

10

Informa a las dreas para la cual estd destinada la disponibilidad del fondo
incluyendo nombre del encargado de caja chica, designado para autorizar el
gasto de dichos fondos, monto asignado para caja chica y limite de pago para

cada gestion.

Encargado de Fondo
Circulante de Monto Fijo.
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INSTITUTO SALVADORENO
BIENESTAR MAGISTERIAL

MANE]O DE CAJA CHICA.

SUB DIRECCION ADMINISTRATIVA

OBIETIVO: Establecer |os pasos para las compras de bienes y pago de servicios a través del Fondo de Caja Chica.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Encargados de Caja Chica.

ANEXOS:

Formulario de solicitud de fondos de caja chica (Anexo 84).
Formato de vale de caja chica (Anexo 85).

Formato de recibo simple (Anexo 86).

Formulario de liquidacion de fondos de caja chica (Anexo 87).

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Identifica la necesidad de realizar una compra, solicita el fondo y gestiona la
autorizacion del gasto y entrega al encargado de caja chica dicha solicitud Ia
cual debe contener el codigo de mercancia y el objeto presupuestario.

Dependencia solicitante

Recibe y revisa en el sistema informatico interno que la solicitud de fondos de
Caja Chica contenga los objetos presupuestarios y que estos sean compatibles
con las mercancias gue se van adquirir, asi como |a disponibilidad de fondos.

En caso de ser procedente emite vale y entrega el monto solicitado; caso
contrario, solicita correcciones.

Encargado de caja chica

Recibe monto solicitado y efectiia compra de bien o pago de servicio y elabora
la liquidacion mediante el formulario correspondiente a mas tardar tres dias
hébiles luego de haber solicitado los fondos y entrega documentacion al
encargado de Caja Chica.

Dependencia solicitante

Recibe y revisa los documentos que soportan el gasto y actualiza control
interno de seguimiento de vales.

Elabora pdliza mediante el sistema informatico interno a medida ejecuta el
fondo asignado y solicita el reintegro al encargado del Fondo Circulante antes
de agotarse un maximo del 70%.

Si no existe asignacion de fondos para la mercancia adquirida, solicita al
Departamento de Presupuesto la reprogramacion presupuestaria que permita
cubrir el gasto.

Encargado de caja chica

Recibe solicitud de reprogramacion presupuestaria, efectia lo solicitado en el
sistema informético interno e informa al encargado de Caja Chica.

Jefatura de Departamento
de Presupuesto

Actualiza los datos de la Péliza en el sistema informatico interno posterior a la
reprogramacion de fondos.

Imprime paliza para gestionar la liguidacion de los gastos realizados y entrega
al Encargado de Fondo Circulante anexando los comprobantes
correspondientes,

En caso de haber realizado retenciones de impuestos, estos deberan liquidarse
a mas tardar el Ultimo dia habil del mes en que se hayan efectuado.

Encargado de caja chica

Recibe y revisa la poliza de reintegro de fondos de caja chica acompafiada de
la documentacion probatoria tales como: facturas, recibos, entre otros. De no
haber inconsistencias, elabora pdliza de fondo circulante y entrega el cheque
por el valor solicitado por el encargado de Caja chica.

Encargado de Fondo
Circulante




Verifica de forma mensual el reporte generado por el sistema informatico
interno que contenga los montos por objetos presupuestarios y los codigos de
mercancia realizadas con fondos de caja chica, a fin de confirmar que no exista
recurrencia para evitar el fraccionamiento, y si hubiere posibilidad de dicha
situacion deberd notificar a los encargados de fondo circulante a fin de no
adquirir los productos que se determinaren en esta situacién en el periodo
establecido.

Jefatura UACI o designado
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CREACION O MODIFICACION DEL FONDO
CIRCULANTE.

SUB DIRECCION ADMINISTRATIVA

NSTITUTO VADO 0
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBIETIVO: Establecer los pasos para la creacién o modificacién del Fondo Circulante de Monto Fijo.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Sub Direccién Administrativa, Consejo Directivo y Unidad Financiera Institucional (UF1).

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Determina la necesidad de constituir un Fondo Circulante de Monto Fijo (FCMF)
y consulta a la Unidad Financiera Institucional para que verifique si el monto
solicitado no excede del 2% sobre el promedio mensual de la disponibilidad neta Sub Direccién
1 de Ia asignacion presupuestaria anual en el rubro de Adguisiciones de Bienes y Administrativa

Servicios, a fin de que dicho valor no sobrepase del equivalente a 80 salarios
minimos vigentes para la jornada ordinaria de trabajo del Sector Comercio y
Servicios.

Analiza la documentacion recibida, y efectla calculo del monto de constitucion
2 del Fondo, considerando los parametros anteriores y devuelve a Sub Direccion
Administrativa para la gestion ante el Consejo Directivo.

Unidad Financiera
Institucional

Recibe validacion de la Unidad Financiera Institucional sobre el monto para la
creacién del Fondo Circulante de Monto Fijo y presenta al Director Presidente,
solicitud de creacidn del mismo, acompafiada de |a justificacion correspondiente, 5ub Direccién
3 la cual debera contener, segun el Art. 63 de la Ley del Instituto: Administrativa

a) Monto
b) Destino
¢} Limite de Pago

Elabora y remite al Director Presidente la solicitud de punto para Consejo
4 Directivo para la Constitucion de Fondo Circulante de Monto Fijo, gestiona
visto bueno de la Unidad Juridica

Sub Direccion
Administrativa

Recibe solicitud acompafiada de la justificacion correspondiente y la somete a

5 ; i Presidencia
aprobacion del Consejo Directivo.
Analiza y resuelve autorizar o denegar la constitucidn del Fondo Circulante de

. Monto Fijo. Consejo
La Presidencia certifica el acuerdo de Consejo Directivo y lo remite a la Sub Directivo/Presidencia

Direccidn Administrativa

Recibe de |a Presidencia certificacion de acuerdo autorizacion de creacion del
Fondo Circulante de Monto Fijo.

Elabora propuesta para el nombramiento del encargado del Fondo Circulante
7 de Monto Fijo, asi como el designado para autorizar el gastoy los refrendarios
correspondientes, en coordinacion con la dependencia solicitante y remite a
través de TRANSDOC a la Unidad Juridica para la elaboracion del acuerdo
correspondiente.

Sub Direccién
Administrativa

Recibe solicitud, elabora el acuerdo vy gestiona firma de Presidencia y traslada

- ) - . ) Unidad Juridica
mediante TRANSDOC y de forma fisica a la Sub Direccidn Administrativa. PRl




Recibe acuerdo de |a designacidn de la(s) persona(s) encargada(s) del manejo
de dichos valores y distribuye de la siguiente manera:

a) Sub Direccién Administrativa

Sub Direccién

9 b) Jefatura Unidad Financ.iera Institucional ! . Administrativa
c¢) Encargado de Fondo Circulante de Monto Fijo para que gestione la
apertura de la cuenta bancaria.
d) Refrendarios de Cuentas Bancarias
Recibe acuerdos de creacién o modificacién vy del nombramiento del
Encargada/o del Manejo del Fondeo Circulante de Monto Fijo, gestiona
10 compromiso presupuestario, anticipo de fondos y la creacion del Fondo Encargado del Fondo
Circulante en el sistema informatico interno ante la Unidad Financiera Circulante de Monto Fijo
Institucional, adjuntando recibo por el monto autorizado, fotocopia de DUl y
NIT.
Con base a solicitud elabora e ingresa el compromiso presupuestario, al { . y
: ; o - Unidad Financiera
11 sistema informatico interno; otorga anticipo de fondos a favor del encargado .
: e Institucional
del Fondo Circulante de Monto Fijo.
12 Informa a todas las dreas del ISBM la disponibilidad del fondo para cubrir los Encargado del Fondo

pagos que sean autorizados a través de dicho fondo.

Circulante de Monto Fijo
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INSTITUTO SALVADORENO
BIENESTAR lAGIS‘r!nIAI.

MANE]O DE FONDO CIRCULANTE.

SUB DIRECCION ADMINISTRATIVA

OBJETIVO: Establecer los pasos para el manejo del Fondo Circulante de Monto Fijo.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Sub Direccion Administrativa, UFl y Encargado de Fondo Circulante.

ANEXOS:
- Formato de recibo simple (Anexo 86).
- Formato de comprobante de retencién (Anexo 88).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Identifica la necesidad de realizar una compra pudiendo ser éstas de caracter
urgente, elabora solicitud o requerimiento de fondo circulante en el sistema . -

1 ; : ! > ; : : . Dependencia Solicitante
informatico interno, imprime y remite al Sub Director Administrativo o su
delegado para su autorizacion.
Recibe, analiza y autoriza la compra y pago de ser procedente a través del Sub Direccién

2 Fondo Circulante, y devuelve documentacion para el siguiente paso. Administrativa o su

delegado

3 Presenta solicitud o requerimiento de fondo circulante a la UACI. Dependencia Solicitante
Recibe solicitud o requerimiento de fondo circulante verificando que
contenga:

a) Justificacion.
4 b) Especificaciones técnicas del bien o términos de referenciz del Jefatura UACI
Servicio.

Solicita mediante el sistema informatico interno la verificacion de la
disponibilidad presupuestaria ante el Departamento de Presupuesto.

5 Recibe solicitud de verificacién presupuestaria y remite certificacion de | Jefatura del Departamento
disponibilidad presupuestaria. de Presupuesto
Recibe certificacion de disponibilidad presupuestaria y asigna el proceso a un

6 ERS B RiaMp Vg R Jefatura UACI
tecnico UACL
Elabora expediente del proceso y gestiona cotizaciones.
Recibe cotizaciones de proveedores por correo electrénico y evalua en

7 coordinacion con la Dependencia solicitante las ofertas de bien o servicio. Técnico UACI
Ingresa la informacion de las ofertas al sistema informatico interno, registra la
adjudicacion, e imprime la orden de compra.
Gestionz firma de Presidencia, envia orden de compra a Dependencia i

8 . . . . Técnico UACI
Solicitante y remite expediente al Encargado de Fondo Circulante.
Recibe orden de compra y entrega al proveedor para formalizar la adquisicidn
del bien o servicio. ) :

9 » ) . ) - . Dependencia solicitante
Elabora acta de recepcién previa revision del bien o servicio adquirido,
firmando y sellando el documento ambas partes.

10 Recibe documentacion de la UACI y revisa gue conste de Orden de compra, Encargado del Fondo
Acta de Recepcion, Factura o recibeo segun proceda. Circulante de Monto Fijo

1 Emite cheque y comprobante de retencion del 1% de VA, cuando proceda, v Encargado del Fondo
entrega al proveedor. Circulante de Monto Fijo f




12

Registra las disminuciones del fondo en libro de bancos, de la cuenta
correspondiente.

Encargado del Fondo
Circulante de Monto Fijo
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ITUTO SALVA
BIENESTAR MAGISTERIAL

REINTEGRO DEL FONDO CIRCULANTE

NO DE

SUB DIRECCION ADMINISTRATIVA

OBJETIVO: Establecer los pasos para el reintegro del Fondo Circulante de Monto Fijo.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Unidad Financiera Institucional, Sub Direccién Administrativa, Encargado de Fondo Circulante.

ANEXQS:

PASO

!

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Debera gestionarse la tramitacion de los reintegros ante la Unidad Financiera
Institucional antes de agotarse un maximo del 60% del monto autorizado, la
periodicidad del reintegro dependera de las necesidades de los recursos de
dichos fondos.

Encargado del Fondo
Circulante de Monto Fijo

Elabora poliza de reintegro a medida ejecuta el fondo asignado para solicitar
el reintegro a la Unidad Financiera Institucional, en caso de haber efectuado
retenciones de impuestos, estos deberan liquidarse mediante la péliza a mas
tardar dentro de los 3 primeros dias habiles del mes siguiente de efectuada la
retencion.

Encargado del Fondo
Circulante de Monto Fijo

Presenta la pdliza de reintegro de fondos acompafiada de la documentacion
probatoria tales como: facturas, recibos, acta de recepcidn, orden de compras.

Encargado del Fondo
Circulante de Monto Fijo

Recibe pdliza de reintegro de fondos y revisa la documentacion soporte, en
caso de haber observaciones devuelve la documentacidn para la correccién
pertinente, caso contrario programa para la emision del cheque de reintegro
o el abono a cuenta, y comunica a Encargado del Fondo.

Unidad Financiera
Institucional

Recibe chegue o nota de abono y registra el incremento de la disponibilidad
en el libro de bancos.

Encargado del Fondo
Circulante de Monto Fijo

Finalizado el mes elabora conciliacion bancaria e identifica en el estado de
cuenta bancario los abonos en concepto de intereses, que haya realizado la
institucion financiera, para transferirlos a la cuenta principal de la Tesoreria del
ISBM.

Asi mismo si se identificaren otros conceptos de abonos o cargos a la cuenta
del Fondo Circulante de Monto Fijo, realizara las gestiones que correspondan
al caso.

Encargado del Fondo
Circulante de Monto Fijo

Finalizado el mes y elaborada la conciliacion bancaria, remite informe de los
movimientos bancarios realizados a la Sub Direccion Administrativa.

Encargado del Fondo
Circulante de Monto Fijo




CIERRE DEL FONDO CIRCULANTE AL FINAL DE CADA
EJERCICIO.

TN AnosTRRar SUB DIRECCION ADMINISTRATIVA

OBJETIVO: Establecer los pasos para el cierre del Fondo Circulante de Monto Fijo.
ALCANCE: Institucional.
RESPONSABLE: UFI, Encargado de Fondo Circulante.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Tramita las Polizas de Reintegro por los recursos utilizados a esa fecha, dentro
de los primeros guince dias (15) calendario del mes de diciembre de cada afio,
1 las cuales serviran para Ia liquidacién del Compromiso Presupuestario total o
parcialmente.

Encargado del Fondo
Circulante de Monto Fijo

Presenta a la Unidad Financiera Institucional, informe de liquidacion financiera
2 del Fondo Circulante dentro de los primeros 5 dias habiles del mes de enero
de cada afio, adjuntando la documentacion correspondiente.

Encargado del Fondo
Circulante de Monto Fijo

Elabora chegue por el monto correspondiente al saldo disponible en banco y
lo remite a la Colecturia de este Instituto, acompafiado de una nota en la cual Encargado del Fondo

especifique que corresponde a Ia liquidacién del Fondo Circulante de Monto | Circulante de Monto Fijo
Fijo y envia a Colecturfa, cuando se decida liquidar el monto.

4 Recibe Cheque, emite recibo de ingreso, el cual entrega a la/el Encargada/o ol
del Fondo Circulante.

5 Archiva copia de recibo, copia de pdlizas de liquidacién y actualiza libro de Encargado del Fondo
bancos. Circulante de Monto Fijo.
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CREACION DE USUARIOS DE SISTEMAS Y SERVICIOS
TECNOLOGICOS.
T p— DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
ENNSTAR WAGIWERINE SECCION DE INFRAESTRUCTURA TECNOLOGICA

OBJETIVO: Definir los pasos para proporcionar acceso a los sistemas institucionales y los servicios tecnoldgicas que la
institucion posea, para el desarrollo de las actividades diarias que realizan los diferentes usuarios del Instituto.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Division de Informatica y Tecnologia, Seccion de Infraestructura Tecnologica, Seccién de Soporte Técnico,
Seccion de Sistemas de Informacion.

ANEXOS: Formulario para creacidn de usuarios de recursos tecnoldgicos (Anexo 89).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita a la Divisidén de Informatica y Tecnologia, la creacidn de usuario para
- Z o g Jefaturas de las
los servicios tecnologicos, tales como: correo electronico, sistemas 2

1 ) il : ) ; Dependencias del
informaticos o acceso a internet, segln el anexo correspondiente, el cual [Fistituto
entrega en la Mesa de Ayuda. '

Recibe la solicitud, gestiona visto bueno de la Jefatura de Informatica vy Técnico de Soporte

7] Tecnologia y traslada a la Seccidn de Infraestructura Tecnoldgica y/o Seccién Informatico de Mesa de
de Sistemas de Informacidn, segin corresponda. Ayuda

3 Si es solicitud de usuario nuevo, crea al usuario en la plataforma tecnolégica Administrador de
del ISBM con los servicios solicitados. Servidores.

A Si es solicitud de usuario de Sistemas del ISBM, se crea el usuario con los Jefatura de Seccion de
permisos solicitados en la ficha de solicitud. Sistemas de Informacidn.
Devuelven la solicitud de los servicios requeridos, a la Mesa de Ayuda, Administrador de

5 haciendo constar gue la actividad ha sido atendida, por medio de Iz firma Servidores / Jefatura de
respectiva. Seccién de Sistemas de

Informacidn.
Asigna el caso al Técnico de Soporte Informético para que realice la Técnico de Soporte
6 configuracion necesaria en el puesto de trabajo del usuario. Informético de Mesa de
Ayuda.
Configura el acceso al servicio tecnolégico o al sistema solicitado, en la

- computadora del usuario y se realizarén las pruebas necesarias a fin de Técnico de Soporte
asegurarse que el usuario tenga los servicios de Ia forma solicitada vy Informatico.
autorizada.

Archiva la documentacion para el informe mensual y cierra el caso en la mesa Técnico de Soporte
8 de ayuda. Informético de Mesa de
Ayuda.




INSTITUTO SAI.\MDOR!“O DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

ADMINISTRACION Y MONITOREO DE LOS
SERVIDORES Y EQUIPOS DE MISION CRITICA

DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
SECCION DE INFRAESTRUCTURA TECNOLOGICA

OBJETIVO: Definir los pasos para efectuar un monitoreo constante de los equipos de servidores y misién critica para
garantizar |a estabilidad y el buen funcionamiento de los servicios tecnoldgicos que presta el Instituto.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Divisidn de Informética y Tecnologia, Seccién de Infraestructura Tecnoldgica.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Monitorea el estado de los equipos y los servicios que ellos distribuyen como ;
onito losequipos y losservicios que e Y Administrador de
1 lo son: correo electrénico, autenticacidn de usuarios, respaldos de la .
5 Servidores
informacidn, entre otros.
Revisa los equipos, utilizando herramientas de diagndstico, como el visor de
eventos y chequeo de la confiabilidad y rendimiento del CPU, Disco Duro, Red
3 y Memoria, en orden de prioridad de servicios. Administrador de
Si se observa alguna inconsistencia en la revision, informa a la Jefatura de la Servidores
Seccion de Infraestructura Tecnoldgica para que se tomen las acciones
correspondientes.
En coordinacion con el Administrador de Servidores revisan y solucionan el Jefatura de Seccion de
3 error presentado. Si es necesario se solicita al proveedor del equipo la Infraestructura
asistencia especializada para corregir el problema. Tecnoldgica.
Se notifica a los usuarios de la suspension del servicio si es un cambio urgente o
o : LA : Jefatura Division de
4 de hacer en horario habil, de lo contrario se espera al finalizar la jornada para = ;
i : Informatica y Tecnologia
hacer la correccidn respectiva.
Corrige el problema haciendo uso de las herramientas de mantenimiento
adecuadas con ayuda de los especialistas de los equipos, de la Jefatura de la
5 Seccion de Infraestructura Tecnoldgica y la Jefatura de la Division de Administrador de
Informdtica y Tecnologla; se realizan las acciones necesarias para corregirlas, Servidores
se documentan las fallas con sus respectivas soluciones en la bitdcora de
eventos para facilitar la resolucién de problemas en casos futuros.
6 Notifica a los usuarios que el servicio ya esta activo. Jefatura Division de
Informatica y Tecnologia
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RESPALDO DE INFORMACION.

'0 SAL E
BIENESTAR MAGISTERIAL

DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
SECCION DE INFRAESTRUCTURA TECNOLOGICA

OBJETIVO: Definir los pasos para realizar copias periddicas de la informacion de la base de datos y aplicaciones de la

institucion,

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Division de Informética y Tecnologia, Seccién de Infraestructura Tecnoldgica.

ANEXOS:

PASQO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Planifica la forma de crear las tareas programadas vy la periodicidad de los Jefatura de Division de
respaldos de informacidn de los sistemas de informacidn del Instituto. Informatica y Tecnologia /

1 Jefatura de Seccion de

Infraestructura
Tecnologica

Administra las tareas programadas para generar respaldo de Bases de Datos y
2 Aplicaciones a cinta por medio de |a libreria de respaldo, de forma diaria, en
horario nocturno para no saturar la red en horas habiles.

Jefatura de Seccidn de

Infraestructura
Tecnoldgica

Administra las tareas programadas para generar respaldo de Archivos de
Servidores Principales del ISBM; el respaldo de cada computadora de escritorio

Administrador de

causas, si es de la libreria de respaldo o del servidor al que se le quiere hacer
el proceso; de ser necesario se debe contactar al proveedor del equipo para
poder solucionar el problema.

3 ) } . i ;
es responsabilidad de cada usuario. Los respaldos se hardn a cinta por medio Servidores
de la libreria de respaldo, de forma diaria.
Revisa por medio del software de respaldos si no existié ningun problema en
latarea. De no haber inconveniente se cierra el programa sin ningun incidente
i registrado; si no se ejecutd debidamente, debe revisar para determinar las Administrador de

Servidores

Anota en |2 bitacora si el respaldo se hizo satisfactoriamente o en su defecto
5 registrar el incidente por medio del cual no se pudo realizar la actividad de
forma satisfactoria.

Administrador de
Servidores

Cambia la cinta de destino en el Software, en el momento en que esta haya

Administrador de

8 llenado su capacidad. Servidores
; Retira del centro de datos las cintas y las traslada a la Divisidn de Informatica Administrador de
en las instalaciones del ISBM para su resguardo en Iz caja fuerte. Servidores
Verificar que los respaldos se hayan realizado de acuerdo a lo planificado. Jefatura de Seccion de
8 Infraestructura
Tecnologica
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INSTITUTO SII.VADOI‘!.EB DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

MONITOREO DE ENLACES DE COMUNICACION

DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
SECCION DE INFRAESTRUCTURA TECNOLOGICA

OBJETIVO: Definir los pasos para verificar la conectividad de los enlaces y la adecuada transmision de datos con el fin de
mantener activos los servicios tecnologicos del Instituto.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Division de Informatica y Tecnologla, Seccion de Infraestructura Tecnoldgica.

ANEXOS:
PASQO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Monitorea la conectividad y analizar el trafico entrante y saliente en cada uno

1 de los enlaces a diferentes horas del dia, por medio de las herramientas Técnico de Redes y
propias vy las proporcionadas por los proveedores de servicios de Comunicaciones
telecomunicaciones.

2 Verifica los dispositivos del Instituto para revisar si presentan algin problema Técnico de Redes y
y corregirlo. Comunicaciones
Contacta con el proveedor del servicio, para gue corrija el inconveniente e

3 Informa al Administrador del Contrato para que tome las acciones pertinentes, Técnico de Redes y
asi como también a la Jefatura de la Seccién de Infraestructura Tecnoldgica, si Comunicaciones
el problema persiste.
Revisa el error y si continta se notifica a los usuarios de la suspensién temporal Jefatura Seccién de

4 del servicio. Infraestructura

Tecnoldgica

5 Documenta |as fallas y sus respectivas soluciones en la bitdcora de control y se Técnico de Redes y
utilizan para poder diagnosticar y corregir en futuros casos. Comunicaciones
Realiza pruebas y de ser satisfactorias se informa a los usuarios, sobre la lefatura Seccién de

6 reanudacion de los servicios. Infraestructura

Tecnoldgica
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INSTITUTO SALVADORENO
BIENESTAR MAGISTERIAL

ELABORACION DE REPORTES

DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
SECCION DE INFRAESTRUCTURA TECNOLOGICA

OBJETIVO: Elaborar los reportes a demanda para cubrir las necesidades de informacion de los usuarios.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Division de Informatica y Tecnologia, Seccidn de Infraestructura Tecnoldgica

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita informe o reporte a traves de correo electronico a .
i : : i Jefatura de Dependencia
1 soporte.informatico@isbm.gob.sv, dando las  especificaciones  del |
5 o : Solicitante

requerimiento, justificacion del mismo y el formato que necesita.
Analiza la solicitud y brinda las indicaciones especificas a la Jefatura de Seccion

) de Infraestructura Tecnoldgica para determinar los repositorios de datos a Jefatura Division de
participar para la elaboracién del reporte requerido en conjunto con el Informatica y Tecnologia
Administrador de Base de Datos.
Crea el reporte, de acuerdo a los requerimientos de la dependencia solicitante

3 y al formato establecido, y una vez terminado se revisa con la Jefatura de la | Administrador de Base de
Seccién de Infraestructura Tecnoldgica y de estar conforme a lo solicitado se Datos
envia a la Jefatura de la Divisidn de Informatica y Tecnologia.

2 Revisa que el reporte se encuentre con los datos y formato solicitado y lo envia Jefatura Division de
la dependencia solicitante. Informatica y Tecnologia
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DESARROLLO E IMPLEMENTACION DE SISTEMAS

INFORMATICOS.
DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
SECCION DE SISTEMAS DE INFORMACION

INSTITUTO SILVADORIEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Definir los pasos para sistematizar los procesos manuales existentes a solicitud de las diferentes dependencias

del Instituto.

ALCANCE: Institucicnal.

RESPONSABLE: Division de Informatica y Tecnologia, Seccion de Sistemas de Informacion.

ANEXOS: Formulario de Solicitud de Creacién de Sistema (Anexo 90).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
i ici i ivisi Informatica y Tecnologia I
Reah‘za una solicitud deISlstema rju.evo ala DIWSI(‘JIH de . y g Jetatura de Dependencia
1 mediante el Formulario de Solicitud de Creacién de Sistema, a través de Solicitante
TRANSDOC vy en forma fisica.
Analiza el requerimiento de la Unidad Solicitante y se evalla la prioridad de la Jefatura Division de
5 solicitud para ser asignada al Analista Programador Informatica y Tecnologia vy
Jefatura de Seccidn de
Sistemas de Informacion
Elabora el documento formal de requerimiento donde se incluyen los procesos | Analista Programador en
3 del sistema de acuerdo al Manual de Desarrollo de Sistemas. coordinacién con
Dependencia solicitante
4 Revisa el documento de requerimientos y de ser necesario realiza correcciones Jefatura de Seccién de
a fin de verificar que la informacién presentada esté completa y correcta. Sistemas de Informacidn
5 Presenta a dependencia solicitante, si hay correcciones se realizan y cuando el Jefatura de Seccidn de
documento esté terminado proceden a la firma respectiva. Sistemas de Informacidn
Revisa el documento, si necesita correcciones lo devuelve al paso anterior, si L o
s > Jefatura Division de
6 cumple con lo solicitado procede a dar el visto bueno para dar paso a la A ;
ol Informatica y Tecnologia
siguiente etapa.
Disefia el sistema que incluyen los procesos y |a base de datos para almacenar Analista Programador /
7 la informacién normalizada; ademas se debe disefiar los formularios de | Administrador de Base de
entrada y los reportes gue generara el sistema. Datos
Presenta el disefio del sistema a la Jefatura de Seccién de Sistemas de Jefatura de Seccién de
8 Informacion para revisién. De haber observaciones, corrige. Sistemas de Informacion y
Analista Programador
Revisa alternativas tecnoldgicas para el desarrollo del sistema y determina la Jefatura Divisidn de
tecnologia de desarrollo, de base de datos y de despliegue del sistema, | Informaticay Tecnologiay
9 : ) : ; 3 :
dependiendo de las necesidades del usuario y del licenciamiento de la Jefatura de Seccion de
Institucion. Sistemas de Informacion
Elabora el esquema de la Base de Datos y revisa con el Administrador de Base Analista Programador,
de Datos y la Jefatura de la Seccidn de Sistemas de Informacion a fin de que | Administrador de Base de
10 cumpla con los estandares técnicos de normalizacién y de acuerdo a las Datos y Jefatura de
necesidades del usuario. Seccién de Sistemas de
Informacidn
11 Crea base de datos del sistema en servidor, de acuerdo a esquema o script | Administrador de Base de
proporcionado por el Analista Programador. Datos
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12

Construye o Programa el Sistema y se tienen revisiones periddicas con el
solicitante, de acuerdo al avance de la construccion y se realizan las
correcciones necesarias.

Analista Programador

13

Implementa el sistema en una fase de prueba para encontrar posibles errores
en el desarrollo del mismo. Si se encuentran errores se procede a realizar
correcciones a fin de dejar el sistema funcional y de acuerdo a las necesidades
del usuario.

Nota: La Implementacién deberd realizarse en coordinacién con el
Administrador de la Base de Datos para corregir errores técnicos presentados
y en coordinacién con la Jefatura de Seccién de Infraestructura Tecnoldgica,
quien revisara la disponibilidad del servidor para su implementacion.

Jefatura de Seccién de
Sistemas de Informacion,
Analista Programador,

Administrador de Base de
Datos.

14

Revisa y notifica que el sistema funciona de acuerdo a los requerimientos y que
puede implementarse.

Dependencia Solicitante

15

Elabora el manual del usuario del sistema desarrollado, el cual debera llevar la
autorizacion de la Jefatura de la Divisién de Informética y Tecnologia.

Jefatura de Seccion de
Sistemas de Informacién y
Analista Programador

16

Capacita a usuarios de sistema definidos por |a Dependencia solicitante.

Jefatura de Seccion de
Sistemas de Informacion

17

Implementa el sistema una vez validado por la dependencia solicitante.

Jefatura de Seccidn de
Sistemas de Informacion y
Analista Programador.




INSTITUTO mvmonﬁo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

MANTENIMIENTO DE SISTEMAS INFORMATICOS

DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
SECCION DE SISTEMAS DE INFORMACION

OBJETIVO: Definir los pasos a seguir para el mantenimiento y actualizacion de los sistemas informaticos existentes de

acuerdo a los nuevos requerimientos de los usuarios.

ALCANCE: Institucional,

RESPONSABLE: Division de Informatica y Tecnologia, Seccion de Sistemas de Informacién

ANEXOS: Formulario de control de cambios de sistemas informaticos (Anexo 91).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita a la Jefatura de la Divisidn de Informaética y Tecnologia, la modificacién
de un sistema de acuerdo a las nuevas necesidades que van surgiendo, la

1 construccion de nuevos procesos dentro de un sistema implementado, la | Jefatura de Dependencia
modificacion de algin proceso o la adicién de un nuevo reporte; de forma solicitante
escrita, por medio del Formulario de control de cambios de sistemas
informaticos a través de TRANSDOC y en forma fisica.

Analiza el requerimiento y se verifica la factibilidad de incorporarlo al sistema
existente, si se considera gue no es parte de un sistema existente y que

2 corresponde a la Creacién de un Sistema Informatico totalmente nuevo, se le Jefatura Division de
informa a la Unidad Solicitante para que siga el procedimiento respectivo de | Informatica y Tecnologia
solicitud de sistema nuevo. De ser una modificacién traslada a |a Seccién de
Sistemas de Informacidn.

Reciben y disefian de forma que cumpla con los requerimientos del usuario, Jefatura Seccién de
3 de ser necesario se sostienen reuniones con los solicitantes. Sistemas de Informacién y
Analista Programador
Realiza respaldo del sistema actual sin modificaciones y se guarda en la librerfa |

4 z Analista Programador
de respaldo correspondiente.

Construye el componente solicitado por el usuario y realiza pruebas de los

5 nuevos componentes de software para verificar si cumple con los Analista Programador
requerimientos del usuario.

Revisar que la modificacidn del sistema esté acorde a lo solicitado y cumpla 7
-0 ) : T Jefatura Seccion de
6 con los criterios técnicos aplicables e implementa los nuevos componentes Sistaras da Fifor ién
5 ; DAL mac|
creados y solicitados por el usuario e informa a la Jefatura de la Divisidn. §

7 Revisa si el cambio es acorde a lo solicitado y comunica al usuario del Jefatura Divisidn de
despliegue de la aplicacion con los nuevos componentes para que verifiguen. Informatica y Tecnologia
Siexistiere algun error en los nuevos componentes, la Dependencia Solicitante A e

8 : : Dependencia Solicitante
informa sobre dicho evento.

Realiza los ajustes necesarios, la implementacién y despliegue de los nuevos Analista Programador /

9 componentes. Jefatura Seccién de

Sistemas de Informacién
Si los requerimientos funcionan de la forma correcta o si la Dependencia -
S0 L o= Jefatura Seccion de

10 Solicitante no informa ningdn hallazgo, se da por cerrado el caso y se . A

Sistemas de Informacidn

documentan los cambios.
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MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE EQUIPO DE

INFORMATICA
DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
SECCION DE SOPORTE TECNICO

ISBM

INSTITUTO SALVADORENO
BIENESTAR HIGISTEII.II..

OBJETIVO: Definir los pasos para mantener funcionando y en buenas condiciones |os equipos, a fin de poder soportar las
operaciones de las dependencias del Instituto.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Division de Informatica y Tecnologia, Seccidn de Infraestructura Tecnoldgica, Seccion de Soporte Técnico.

ANEXOS: Formulario de control de mantenimiento de equipo informatico (Anexo 92).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora el plan anual de mantenimiento para los equipos informaticos del
1 Instituto en coordinacién con la Jefatura de Infraestructura Tecnologica v la Jefatura Division de
Jefatura de Soporte Técnico, socializando dicho plan de mantenimiento con Informética y Tecnologia
los involucrados para su ejecucion.
5 Informa las fechas para el mantenimiento preventivo a todos los usuarios del Jefatura Division de
ISBM. Informética y Tecnologia
Realiza mantenimiento preventivo de acuerdo a programacion y registra en el Administrador de
Formulario de control de mantenimiento de equipo informatico. Servidores / Técnico de
3 Nota: Si el equipo se encuentra en garantia o se tiene contratado el serviciode | Redesy Comunicaciones /
mantenimiento, se coordina con las empresas proveedoras a fin de poder Técnico de Soporte
brindarles el mantenimiento en la fecha programada. Informatico
Administrador de
Servidores / Técnico de
4 Archiva documentacion de respaldo. Redes y Comunicaciones /
Técnico de Soporte
Informatico




ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

SOPORTE DE SOFTWARE A USUARIOS

DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
SECCION DE SOPORTE TECNICO

OBJETIVO: Definir los pasos para mantener funcionando en buenas condiciones los programas de Sistema v los utilitarios
necesarios para el buen funcionamiento del Equipo Informético, para soportar |las operaciones de |as distintas Dependencias

del Instituto.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Division de Informatica y Tecnologia, Seccidn de Soporte Técnico.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Reporta la falla del equipo a la Mesa de Ayuda de la Division de Informatica y
1 Tecnologia, a través del correo electrénico soporte.informatico@isbm.gob.sv Usuario del Equipo
o via telefdnica.
Se comunica con el usuario para investigar el tipo de falla, corregirlo y de no Técnico de Soporte
2 poder dar solucién inmediata, lo deriva al drea correspondiente para su Informatico de Mesa de
solucién. Ayuda
Revisa diagnosti reliminar de Mesa de Ayuda, que podria ser actualizacidn 2
5 . cop = ; ) Y : qu p e Técnico de Soporte
de antivirus, revision de sistemas internos, configuracién de software ya sea I :
G e = { A Informético / Técnico de
3 de ofimatica, utilitario o servicio de red, internet o correo electrdnico; v se 5
i 5 : Redes y Comunicaciones /
procede a la solucion inmediata ya sea configurando, reinstalando o :
. st : Analista Programador
actualizando el software o servicio si es necesario.
Si el problema es por falla de Sistema Operativo; en dicho caso se procede a
realizar respaldo de la informacion, se reinstala el Sistema Operativo, se ;
; : R e Técnico de Soporte
4 procede a reinstalar todos los programas, aplicaciones, utilitarios v servicios ififoFigties
que tenfa anteriormente el usuario para el funcionamiento normal de la
computadora.
Si el problema depende de proveedores externos, como enlaces de Técnico de Soporte
comunicacion o de aplicaciones externas como el SAFI, SIRHI; se realizan las Informatico de Mesa de
5 gestiones necesarias a fin de corregir el problema. Ayuda / Técnico de
Soporte Informatico /
Tecnico de Redes y
Comunicaciones
Se registra el incidente con su respectiva solucién en sistema informatico Tecnico de Soporte
6 institucional. Informatico / Técnico de
Redes y Comunicaciones /
Analista Programador
Notificar la resolucién del incidente al usuario. Técnico de Soporte
7 Informético de Mesa de
Ayuda
8 Brinda seguimiento a casos a fin de que todos sean atendidos en el tiempo Jefatura de Seccidn de
oportuno. Soporte Técnico.
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PUBLICACION Y ACTUALIZACION DE CONTENIDO
DEL SITIO WEB INSTITUCIONAL.

e ——— DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
BIENESTAR MAGISTERIAL SECCION DE SOPORTE TECNICO

OBJETIVO: Definir los pasos para mantener actualizada la informacion que se publique en el Sitio Web institucional, a fin de
mantener informada a la comunidad usuaria interna y externa.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Division de Informatica y Tecnologia, Técnico asignado.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita a la Jefatura de la Divisidn de Informética y Tecnologia, la publicacién
o0 actualizacion de contenido del Sitio Web Institucional por correo electrénico,
enviando la informacion que necesita que se publique. De ser procedente Jefatura Dependencia
remite a técnico asignado para publicacion. Solicitante/Jefatura de I
1

Unidad de Acceso a la

Cuando se trate de noticias institucionales, sera la Jefatura de la Unidad de Informacién Publica
Acceso a la Informacidn Publica, Iz encargada de producirlas y enviarlas a la
Division de Informatica y Tecnologia para la publicacion respectiva.

Recibe la solicitud y revisa la informacion enviada por la Dependencia
2 Solicitante, si es necesario hace las consultas con la Jefatura Division de Técnico asignado.
Informética y Tecnologia a fin de determinar la seccion donde se publicara.

Publica la informacién en el Sitio Web Institucional y notifica a la Dependencia

3 . s iagn . A Técnico asignado.
Solicitante para que revise si esta de acuerdo a la solicitud que realizd. g

" Si existe algin cambio, solicita a la Division de Informética y Tecnologia la | Jefatura de Dependencia
correccion respectiva. Solicitante
Realiza los ajustes solicitados por la dependencia solicitante y vuelve a ) )

5 . P P Y Técnico asignado.

publicar.




CREACION DE PLAZA

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO

INSTITUTO SIL\'I.DOIIEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

SECCION DE ADMINISTRACION DEL RECURSO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos para llevar a cabo la creacion de plazas.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Sub Direcciones de Salud y Administrativa, Jefaturas de las diferentes dependencias y Departamento de
Desarrollo Humano.

ANEXOS:
- Formato de Requisicién de Personal (Anexo 93).
- Formato de Perfil y Funciones (Anexo 94).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Consulta por medio de correo electronico al Departamento de Desarrollo
i Humano y/o sistema informatico, la disponibilidad de plazas; previo a la | Jefatura de Dependencia
identificacion de la necesidad de la misma. De ser positivo se realiza la solicitud Solicitante
correspondiente.
Determina la necesidad de creacidon de plaza durante la  ejecucidn
presupuestaria, presenta al Departamento de Desarrollo Humano el
: ; : Jefatura de Dependencia
2 requerimiento de personal en fisico y a través del TRANSDOC, anexando perfil y Solicitarite
funciones, con las firmas correspondientes y autorizadas por el Director
Presidente.
Recibe |a solicitud de creacion de plaza y perfil correspondiente, se consulta al
Departamento de Presupuesto las economias de salario existentes y de ser
s - i Pl Jefatura del Departamento
3 positivo, prepara la solicitud de punto para la aprobacidn del Consejo Directivo y
; : i : de Desarrollo Humano
traslade a la Unidad Juridica para la verificacion de aspectos legales
correspondientes.
4 Recibe y verifica aspectos legales y de haber observaciones las comunica al Unidad Juridica
Departamento de Desarrollo Humano para las subsanaciones correspondientes. i
5 Recibe el visto bueno de la solicitud de punto, gestiona firmas y remite al Consejo | lefatura de Departamento
Directivo para la aprobacién correspondiente. de Desarrollo Humano
6 Recibe, analiza y de ser procedente aprueba la creacidn de la plaza. Consejo Directivo
Recibe mediante TRANSDOC o en fisico Certificacién de Acuerdo del Consejo
g 7 = A . lefatura de Departamento
7 Directivo con la aprobacién o no de creacion de la plaza y realiza gestiones
P 6 de Desarrollo Humano
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APLICACION DE SANCIONES POR PARTE DE LA

JEFATURA INMEDIATA
AMONESTACION VERBAL O ESCRITA

INSTITUTO GAL\FM)OREEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para |a aplicacion de las amonestaciones en forma verbal y escrita por parte de las
jefaturas inmediatas.

ALCANCE: Institucional.
RESPONSABLE: Jefatura Inmediata, Departamento de Desarrollo Humano.

ANEX0S: Constancia de amonestacion a trabajador conforme a lo estipulado en el Reglamento Interno de Trabajo (Anexo
125)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Verifica que la supuesta conducta irregular que se le atribuye a la empleada o
empleado sea conforme a los supuestos establecidos en el Reglamento
Interno de Trabajo del ISBM o legislacion gue corresponda, debiendo valorar
los plazos gue estipule el RIT-ISBM, Contrato Colectivo de Trabajo u otra
1 normativa en relacidn al inicio del proceso correspondiente, posteriormente Jefatura Inmediata
notifica a la empleada o empleado sobre la conducta irregular que se le
atribuye a efecto que pueda ejercer su derecho de audiencia y defensa para
gue brinde las explicaciones y aporte los documentos que estime pertinentes
en descargo de la supuesta conducta irregular que se le imputa.

Una vez notificado de |a supuesta conducta irregular que se le atribuye, la
empleada o empleado proporcionard los argumentos de descargo y la
documentacion gue estime pertinente con el que ejercera su derecho de
audiencia y defensa.

Empleado o Empleada

Una vez la jefatura inmediata reciba los argumentos de defensa y prueba de
descargo que para tal efecto presente el empleado o empleada, realizara el
analisis y valoraciones correspondientes.

En caso gue la empleada o empleado no presente escrito operara la
presuncién de inocencia, debiendo la jefatura realizar el analisis y valoraciones
que permitan acreditar la conducta que se le imputa a la empleada o
empleado.

Una vez finalizado el andlisis y las valoraciones pertinentes, la jefatura
inmediata de conformidad a lo establecido en el articulo 85 del Reglamento

Interno de Trabajo, confirmara o archivara el proceso. )
! P lefatura Inmediata

Si la conducta que se le atribuye a la empleada o empleado se confirma, Ia
jefatura inmediata lo convocara explicando los motivos de hecho vy
fundamentos de derecho por los cuales se impondra la amonestacion verbal o
escrita y levantara un acta, que para tal efecto firmaran ambos y en caso de
que la jefatura inmediata considere necesario y a fin de garantizar la
transparencia convocard a un tercero para que presencie dicho acto debiendo
suscribir el acta, y guedando obligado a guardar la confidencialidad del caso.
De toda amonestacion verbal o escrita aplicada, se dejara constancia en el
expediente personal de la empleada o empleado, en la cual conste el dia, hora
y motivo de la misma.

Remite al Departamento de Desarrollo Humano original del acta donde conste

L lefatura Inmediata
la sancion impuesta.




Recibe original del acta donde conste la amonestacidn, verificando que cumpla
con los elementos contemplados en el Reglamento Interno de Trabajo del
ISBM o legislacion que corresponda y en caso de ser procedente, archive en el
expediente del empleado; caso contrario de presentar inconsistencias sera
devuelto a fin de que estas sean subsanadas las observaciones.

Jefatura del Departamento
de Desarrollo Humano.
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APLICACION DE SANCION: SUSPENSION DE UN DiA

INSTITUTO SALVADORERD B DIVISION DE OPERACIONES
SEHESTAR MAMRIEAL DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la aplicacion de sanciones de suspension sin goce de sueldo de un dia.
ALCANCE: Institucional.
RESPONSABLE: Jefatura Inmediata, Departamento de Desarrollo Humano, Presidencia y Consejo Directivo.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Verifica que la supuesta conducta irregular que se le atribuye a la empleada o
empleado sea conforme a los supuestos establecidos en el articulo 81 del
Reglamento Interno de Trabajo del ISBM o legislacion que corresponda,
debiendo valorar los plazos que estipule el RIT-ISBM, Contrato Colectivo de
Trabajo u otra normativa en relacidn al inicio del proceso, luego a traveés del
Sistema de Transparencia Documental —TRANSDOC-, solicita el inicio del
proceso sancionatorio al Departamento de Desarrollo Humano, aportando
todos los elementos y la documentacion probatoria que sustente la solicitud.

Jefatura Inmediata

Verifica y analiza que la solicitud detalle los motivos de hecho y fundamentos
de derecho gue acreditan la supuesta conducta irregular conforme a lo
dispuesto en el Reglamento Interno de Trabajo del ISBM o legislacion que
corresponda, si la solicitud estd debidamente fundamentada, mediante el
Sistema de Transparencia Documental TRANSDOC, solicita al Director
Presidente la autorizacidon para dar inicio al proceso de suspension
2 correspondiente, anexando los documentos pertinentes para el inicio del
proceso.

Jefatura del Departamento
de Desarrollo Humano

Si la solicitud no estd debidamente fundamentada conforme al Reglamento
Interno de Trabajo o legislacién que corresponda, la jefatura del
Departamento de Desarrollo Humano requerird a la jefatura inmediata amplie
la fundamentacién de la solicitud o presente la documentacion pertinente,
previo a seguir con el tramite correspondiente.

Recibe solicitud y ordena el inicio del proceso y encomienda al Departamento
de Desarrollo Humano el seguimiento correspondiente, que incluye la
notificacion a la empleada o empleado sobre la conducta irregular que se le
atribuye a efecto que pueda ejercer su derecho de audiencia y defensa dentro
del plazo de 3 dias habiles, contados a partir del dia siguiente de la notificacién,
término en el que podra brindar las explicaciones y aportar los documentos
que estime pertinentes en descargo de la supuesta conducta irregular gue se
le imputa.

Director Presidente

Jefatura del Departamento

4 Recibe resolucion de inicio del proceso y notifica a la empleada o empleado.
de Desarrollo Humano

Una vez notificado de la supuesta conducta irregular que se le atribuye, la
empleada o empleado presentara a través de las mesas de entrada, dentro del
plazo de 3 dias héabiles, contados a partir del siguiente a la notificacién del
proceso iniciado, escrito dirigido a la Presidencia por medio del cual verterd los
| argumentos de descargo y la documentacion que estime pertinente, para
ejercer su derecho de audiencia y defensa.

Empleada 0 Empleado

Recibe escrito de defensa, y prueba gue la empleada o empleado haya
6 . 2 . .
presentado, realizando el andlisis y las valoraciones correspondientes,

Director Presidente




considerando los pardmetros establecidos en el Art. 85 del Reglamento
Interno de Trabajo del ISBM o legislacién que corresponda.

Luego del analisis efectuado, el Presidente emitird recomendacién sobre la
medida solicitada, ratificando, disminuyendo o aumentando la sancién
solicitada.

Posteriormente, remite al Departamento de Desarrollo Humano para
elaboracién de solicitud de punto para Consejo Directivo.

Elabora solicitud de punto para Consejo Directivo, conforme a la

Jefatura del Departamento

7 o » : : de Desarrollo Humano o su
recomendacién emitida por el Director Presidente. ;
designado
Recibe, analiza y resuelve la solicitud planteada, autorizando a la Presidencia iy
8 4 d Y ; Consejo Directivo
para la imposicién de la sancion o en su caso declarando no ha lugar.
9 Remite al Departamento de Desarrollo Humano Certificacién de Acuerdo Presidencia
tomado por el Consejo Directivo para la notificacidn correspondiente.
Recibe certificacién de acuerdo del Consejo Directivo, elabora resolucién, | Jefatura de Departamento
10 notifica al empleado y a la jefatura inmediata la sancidn, y archiva las | de Desarrollo Humano o su

actuaciones en el expediente del empleado o empleada.

designado
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APLICACION DE SANCION DE SUSPENSION POR MAS
DE UN DiA

I B IENESTAR MAGISTERIAL. DIVISION DE OPERACIONES

DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la aplicacidn de sanciones de suspensidn sin goce de sueldo por mas de un dia.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Jefatura Inmediata, Departamento de Desarrollo Humano, Presidencia y Consejo Directivo,

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Verifica que la supuesta conducta irregular gue se le atribuye a la empleada o
empleado sea conforme a los supuestos establecidos en el articulo 82 del
Reglamento Interno de Trabajo del ISBM o legislacién que corresponda o se
trate de una conducta reincidente gque haya sido sancionada previamente,
debiendo valorar los plazos que estipule el RIT-ISBM, Contrato Colectivo de
Trabajo u otra normativa en relacion al inicio del proceso, luego a través del
Sistema de Transparencia Documental —TRANSDOC-, solicita el inicio del
proceso sancionatorio al Departamento de Desarrollo Humano, aportando
todos los elementos y la documentacion probatoria que sustente la solicitud,
de acuerdo a lo establecido en el articulo 305 del Codigo de Trabajo.

lefatura Inmediata

Verifica y analiza que |a solicitud detalle los motivos de hecho y fundamentos
de derecho que acreditan la supuesta conducta irregular conforme a lo
dispuesto en el Reglamento Interno de Trabajo del ISBM u otra legislacidn que
corresponda, si el proceso redne los requisitos, elaborara solicitud dirigida al
Director General de Inspeccion de Trabajo del Ministerio de Trabajo y Prevision
Social, para la imposicién de sancién de suspensién sin goce de sueldo pormas | Jefatura del Departamento
de un dia. de Desarrollo Humano
Sila solicitud no redne los requisitos establecidos en el Reglamento Interno de
Trabajo del ISBM u otra legislacion gque corresponda, la Jefatura del
Departamento de Desarrollo Humano requerira a la jefatura inmediata amplie
la fundamentacion de la solicitud o presente la documentacion pertinente,
previo a continuar con el trémite.

Recibe resolucidon administrativa de la Direccion General de Inspeccion de
Trabajo del Ministerio de Trabajo y Previsién Social sobre autorizacion o
denegacion de |a solicitud de autorizacion gestionada, , posteriormente remite | Jefatura del Departamento
mediante TRANSDOC al Director Presidente la resolucion ya mencionada y de Desarrollo Humano
solicita la autorizacion del inicio del proceso de sancién de suspension sin goce
de sueldo por mas de un dia.

Recibe solicitud y en caso de ser procedente, ordena el inicio del proceso y
encomienda al Departamento de Desarrollo Humano el seguimiento
correspondiente, que incluye |a notificacion a la empleada o empleado de
forma personal, del inicio del proceso; sobre la conducta irregular que se le
4 atribuye a efecto que pueda ejercer su derecho de audiencia y defensa dentro Director Presidente
del plazo de 3 dias hébiles, contados a partir del dia siguiente de la notificacion,
plazo en el que podra brindar las explicaciones y aportar los documentos gue
estime pertinentes en relacidn a la infraccion determinada por el Ministerio de
Trabajo y Prevision Social.

5 Recibe resolucion, elabora esquela y notifica a la empleada o empleado.

Jefatura del Departamen ;
de Desarrollo Humano \f—
NG

—

J
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Una vez notificado el inicio del proceso sancionatorio de suspension sin goce
de sueldo por méas de un dia, la empleada o empleado presentara a través de
las mesas de entrada, dentro del plazo de 3 dias habiles, contados a partir del
siguiente a la notificacidn, escrito dirigido a la Presidencia por medio del cual
verterd los argumentos de descargo y la documentacion que estime pertinente
para ejercer su derecho de audiencia y defensa a nivel institucional.

Empleado o empleada

Recibe escrito de defensa y prueba que el empleado o empleada haya
presentado, realizando el andlisis y las valoraciones correspondientes,
considerando los parametros establecidos en el Art. 85 del Reglamento
Interno de Trabajo del ISBM o legislacion que corresponda.

Luego del andlisis efectuado el Director Presidente emitird recomendacién
sobre la medida solicitada. Posteriormente remite al Departamento de
Desarrollo Humano para elaboracién de solicitud de punto para Consejo
Directivo.

Director Presidente

Elabora solicitud de punto para Consejo Directivo, conforme a la
recomendacion emitida por el Director Presidente

Jefatura del Departamento
de Desarrollo Humano

Recibe, analiza y resuelve la solicitud planteada, autorizando a la Presidencia
para la imposicién de la sancién o en su caso declarando no ha lugar.

Consejo Directivo

10

Remite al Departamento de Desarrollo Humano Certificacion de Acuerdo
tomado por el Consejo Directivo para la notificacidn correspondiente.

Presidencia

11

Recibe certificacion de acuerdo del Consejo Directivo, elabora acuerdo
administrativo, notifica al empleado y al jefatura inmediata la sancién y archiva
las actuaciones al expediente.

Jefatura del Departamento
de Desarrollo Humano o su
designado.
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APLICA(;I(’JN DE SANCION DE TERMINACION DE LA
RELACION LABORAL SIN RESPONSABILIDAD PARA

INSTITUTO SALVADORENO DE DIVISION DE OPERACIONES

BIENESTAR MAGISTERIAL
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para la aplicacion de sancion de terminacion de la relacion laboral sin
responsabilidad para el ISBM.

ALCANCE: Institucional.
RESPONSABLE: Jefatura Inmediata, Departamento de Desarrollo Humano, Presidencia y Consejo Directivo.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Verifica que las supuestas conductas irregulares que se le atribuyan a la
empleada o empleado, sean conforme a los supuestos establecidos en el
articulo 82 del Reglamento Interno de Trabajo del ISBM o legislacion gue
corresponda, debiendo valorar los plazos que estipula el RIT-ISBM, Contrato
1 Colectivo de Trabajo u otra normativa en relacién al inicio del proceso, Jefatura Inmediata
posteriormente a través del Sistema de Transparencia Documental —
TRANSDOC-, solicita el inicio del proceso sancionatorio al Departamento de
Desarrollo Humano, aportando todos los elementos y la documentacion
probatoria que sustente la solicitud.

Verifica y analiza que la solicitud detalle los motivos de hecho y fundamentos
de derecho que acreditan la supuesta conducta conforme a lo dispuesto en el
Reglamento Interno de Trabajo u otra legislacion que corresponda, si la
solicitud reune los requisitos mediante el Sistema de Transparencia
Documental TRANSDOC, solicita al Director Presidente la autorizacion para dar
inicio al proceso de terminacién de Ia relacion laboral sin responsabilidad para | Jefatura del Departamento
el ISBM. de Desarrollo Hurmanos

Si la solicitud no redine los requisitos establecidos en el Reglamento Interno de
Trabajo u otra legislacién que corresponda, el Departamento de Desarrollo
Humano requerira a la jefatura inmediata amplie la fundamentacion de la
solicitud o presente la documentacidn pertinente, previo a continuar con el
tramite correspondiente.

Recibe solicitud, y en caso de ser procedente ordena el inicio del proceso y
encomienda al Departamento de Desarrollo Humano el seguimiento
correspondiente, que incluye Ia notificacion a la empleada o empleado sobre
la conducta irregular que se le atribuye a efecto que pueda ejercer su derecho
de audiencia y defensa dentro del plazo de 3 dias habiles, contados a partir del
dia siguiente de la notificacion, plazo en el que podré brindar las explicaciones
y aportar los documentos que estime pertinentes en descargo de la supuesta
conducta irregular que se le imputa

Director Presidente

Elabora esquela y notifica a la empleada o empleado Ia resolucion de inicio de
4 proceso sancionatorio de terminacion de la relacion laboral sin
responsabilidad para el ISBM.

Una vez notificado el inicio del proceso sancionaterio, la empleada o empleado
presentara a través de las mesas de entrada, dentro del término de 3 dias
habiles, contados a partir del siguiente a la notificacién, escrito dirigido a la
Presidencia por medio del cual verterd los argumentos de descargo y la
documentacién que estime pertinente con el que ejercerd su derecho de
audiencia y defensa.

lefatura del Departamento
de Desarrollo Humano




Recibe escrito de defensa y prueba gque el empleado o empleada haya
presentado, realizando el anadlisis y las valoraciones correspondientes,
considerando los parémetros establecidos en el Art. 85 del Reglamento

A Director Presidente
8 Interno de Trabajo del ISBM o legislacién que corresponda.
Luego del andlisis efectuado el Director Presidente emitira recomendacion
sobre la medida solicitada.
- ) i Jefatura del Departamento
Elabora solicitud de punto para Consejo Directivo, conforme a la P
7 i w0 : : de Desarrollo Humano o su
recomendacion emitida por el Director Presidente. :
designado.
Recibe, analiza y resuelve la solicitud planteada, autorizando a la Presidencia )
8 ; 1 R Consejo Directivo
para la imposicién de la sancidn o en su caso declarando no ha lugar.
Remite al Departamento de Desarrollo Humano la Certificacion de Acuerdo ; ]
9 SR ST ! Director Presidente
tomado por el Consejo Directivo para la notificacién correspondiente.
Recibe certificacién de acuerdo del Consejo Directivo, elabora acuerdo | Jefatura del Departamento
10 administrativo, notifica al empleado y a Ia jefatura inmediata la sancién y | de Desarrollo Humano o su

archiva las actuaciones al expediente.

designado.
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CAPACITACIONES

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
SECCION DE GESTION DEL TALENTO HUMANO
OBJETIVO: Establecer los pasos para brindar capacitaciones al personal del Instituto.

ALCANCE: Institucional.
RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano y Seccion de Gestion del Talento Humano.

IN
BIENESTAR MAGISTERIAL

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita mediante TRANSDOC a las diferentes jefaturas en la primera semana | Jefatura de la Seccién de
1 del mes de febrero de cada afio, las necesidades de capacitacion para su Gestion del Talento
personal, para ser considerado en el presupuesto del afio subsiguiente. Humano
Recibe las necesidades de capacitacion de las diferentes dependencias | lJefatura de la Seccidn de
2 organizativas del Instituto y elabora plan de capacitaciones para remitir Gestion del Talento
solicitud de punto para el Consejo Directivo para su aprobacion. Humano
3 Revisa y autoriza el plan de capacitaciones anual. Consejo Directivo
G Gestiona y recibe de las empresas e instituciones capacitadoras, las distintas Técnico de Gestion del
ofertas vigentes, de acuerdo al Plan de Capacitaciones. Talento Humano
Presenta a las jefaturas respectivas las ofertas de capacitaciones con las | Jefatura de la Seccidn de
5 propuestas del personal a capacitar de acuerdo al plan establecido y da el visto Gestion del Talento
bueno o deniega. Humano
i n d ar de acuerdo, brinda el visto bueno para poder realizar :
6 WA ¥e .c,aso SEReS g Jefaturas respectivas
|z capacitacion.
Gestiona la capacitacion de acuerdo a lo siguiente:
a) Prepara requerimiento para iniciar proceso de adquisicion de
servicio de capacitacion y lo entrega a la UACI con visto bueno de la
Presidencia.
Jefatura de la Seccidn de
7 b) En caso de existir apoyo de Instituciones externas, completa Gestion del Talento
formulario para la gestion del apoyo correspondiente de dichas Humano
instituciones.
c) En caso de existir personal idéneo para brindar capacitaciones
establecidas en el Plan, se realizara la gestion correspondiente.
Jefatura de la Seccion de
8 Gestiona ante la Presidencia |as autorizaciones de los formularios respectivos. Gestion del Talento
Humano
9 Autariza los formularios correspondientes. Director presidente
: Jefatura o Técnico de la
rdin n las Jefaturas inmediatas las fechas en que se impartiran las o 5
10 - d't alco . | s s mariel c;_én - Iasprmsmas Seccion de Gestidn del
capacitaciones y comunica a los empleados que particip . Talerte Humahs
11 Asiste a Capacitacion. Empleado
ici i i iaal r i ray copia del diploma de Mo L
12 SOlrltc'lt'a ; I:ﬁsm o 35'529”_5‘;3 i ermhpi\.ft::sa Z?apac;t:r?tzsa ;e Ocp(;ntroi epinforme Taanice da GEEon dxl
fra'mz:sl?faﬁl M1, EprORaR Y AGE P 2 Talento Humano
| .
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ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

EVALUACION DEL DESEMPENO

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
SECCION DE GESTION DEL TALENTO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos para la realizacion de las evaluaciones del desempefio de los empleados del ISBM.
ALCANCE: Institucional.
RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano y Seccidn de Gestion del Talento Humano.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Distribuye los instrumentos de evaluacion del desempefio a las Jefaturas del | Jefatura de la Seccidn de
1 Instituto, para la evaluacion anual a realizarse en el primer trimestre de cada Gestién del Talento
afio. Humano
2 Realiza la evaluacion respectiva. Jefatura Inmediata
Explica al personal bajo su dependencia los resultados de la evaluacion y
solicita la firma de la misma. Entrega copia a la empleada o empleado.
3 En caso de que la empleada o empleado no firme la evaluacion respectiva, Jefatura Inmediata
debera consignar como observacion el motivo por el cual no firma, sin
embargo, esta accion no anulara la evaluacion realizada.
Remiten mediante TRANSDOC a la Jefatura de la Seccién de Gestion del
4 Talento Humano con copia a la Jefatura del Departamento de Desarrollo Jefaturas del Instituto
Humano los resultados de |a evaluacidn de los empleados.
: i Técnico de Gestién del
5 Procesa la informacién para establecer resultados. eGest
Talento Humano
Elabora informe de andlisis para el Director Presidente para la toma de | Jefaturade la Seccidn de
& decisiones correspondiente y remite a la Jefatura del Departamento de Gestion del Talento
Desarrollo Humano para los trémites correspondientes. Humano
Recibe y revisa informe, en caso de ser procedente, remite al Director
: : o ) lefatura de Departamento
7 Presidente con copia a la Jefatura de Iz Division de Operaciones y a la Sub
1 v i, . de Desarrollo Humano
Direccion Administrativa.
k " Técnico de Gestion del
8 Archiva los resultados en cada uno de los expedientes de los empleados. S
Talento Humano
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INSTITUTO SAL
BIENESTAR MAGISTERIAL

RECLUTAMIENTO, SELECCION, EVALUACION Y
CONTRATACION DE PERSONAL

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
SECCION DE ADMINISTRACION DEL RECURSO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos para llevar a cabo el reclutamiento, seleccidn, evaluacion y contratacion de personal
permanente, eventual y/o interino.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Comisidn de Seleccién de Personal, Sub Direcciones de Salud y Administrativa, Jefaturas de las diferentes
dependencias y Departamento de Desarrollo Humano.

ANEXOS:
- Formato de Requisicién de personal (Anexo 93)
- Formato de Perfil y Funciones (94).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Identifica la necesidad de personal permanente, eventual o interino y elabora
requisicién de personal, en las que se establezca las condiciones laborales de la -
1 ¥ ; Jefatura salicitante
plaza a contratar, anexando la documentacion que corresponda segun el caso, vy
presenta a |a Jefatura de |a Seccion de Administracion del Recurso Humano.
Recibe mediante TRANSDOC, en fisico y/o sistema informatico, la requisicion de
personal permanente, eventual y/o interino, indicando en la solicitud si es plaza | lefatura de la Seccidn de
2 nueva o vacante. Posteriormente revisa la requisicion, anexos, y la disponibilidad Administracion del
de la plaza a contratar, y remite a la Jefatura del Departamento de Desarrollo Recurso Humano
Humano.
Recibe requisicion, convoca y define la conformacion de la Comisidn de Seleccion Jefatura del
3 de Personal y determina tipo de proceso de acuerdo a lo requerido por la Unidad Departamento de
Solicitante. Desarrollo Humano
. ) . Jefatura de la Seccidn de
Verifica por el tipo de proceso, la fuente de aspirantes para el reclutamiento vy ; g
4 y . i Administracion del
seleccion de personal. Posteriormente, designa al Técnico encargado del proceso.
Recurso Humano
: . ! ) : Técnico designado de la
Busca, revisa y selecciona hojas de vida, conforme al proceso reguerido, gue SiEr U
5 cumplan con el perfil que |a plaza requiere, y remite a la lefatura de la Seccidn de - -
B : o Administracion del
Administracion del Recurso Humano para verificacion.
Recurso Humano
, . . o~ _— - .| Jefatura de la Seccidn de
Recibe hojas de vida, y efectua verificacion preliminar del cumplimiento del perfil A e
6 2 - L, Administracion del
requerido y las traslada a la Comisidn de Seleccion de Personal (CSP).
Recurso Humano
Recibe las hojas de vida, verificando el cumplimiento del perfil, caso contrario i -
: x : s ) . Comisién de Seleccion
7 solicita nuevas hojas de vida para la revisidn correspondiente, para la seleccion de da baronal
los aspirantes a evaluar.
n los aspirantes para realizar pr valuacion, conforme al Manual - .
Convoca a los asp p ar proceso de evaluacion, ¢ Coision dé Seleeasn
8 aprobado para tal efecto.
de Personal
Analiza los resultados de las evaluaciones y emite informe de recomendacion. i .
ik s : e Comisién de Seleccién
9 Posteriormente remite informe a la Jefatura de la Seccién de Administracion del de Personal
Recurso Humano.
Recibe el informe de la CSP, revisa y en caso de no haberse considerado algunos
aspectos especificos, lo devuelve para las subsanaciones correspondientes; caso
contrario, prepara la solicitud de punto para Consejo Directivo o informe al Director | Jefatura de |a Seccion de
10 Presidente para los casos en que se le haya autorizado |a seleccion de personal, para Administracion del
la aprobacién de la contratacion, Cuando se trate de solicitud de punto, remite a la Recurso Humano
Jefatura de la Unidad Juridica para verificacion de aspectos legales. /Técnico designado
Si la solicitud de aprobacion de contratacion es por medio de informe al Director
Presidente, debera de proseguir en el paso 13. :
1 Recibe solicitud de punto, revisa y de haber observaciones devuelve para las Jefatura de la Unidad
subsanaciones correspondientes, caso contrario brinda el visto bueno de aspectos Juridica  //




legales y devuelve la documentacidn a la Jefatura de la Seccién de Administracion
del Recurso Humano.

Recibe las observaciones de la Unidad Juridica, subsana las mimas y gestiona las

Jefatura de la Seccién de

12 | firmas correspondientes para que la Sub Direccion Administrativa presente la Administracion del
solicitud de punto al Consejo Directivo. Recurso Humano
| ! 3 ; ] Consejo Directivo
13 | Reciben y analizan la solicitud y aprueban o no la contratacion de los aspirantes. : ) /
Director Presidente
Recibe certificacion de acuerdo de Consejo Directivo o memorando con el visto
bueno del Director Presidente cuando corresponda, y traslada a la Jefatura de la
e % ST Jefatura Departamento
14 Seccién de Gestidn del Talento Humano, para que en coordinacion con el personal
b . ) I de Desarrollo Humano.
técnico, elaboren el proyecto del contrato y traslada a la Unidad Juridica para visto
bueno.
Registra en el Sistema de Desarrollo Humano el aspirante seleccionado, segtn el :
2 SRS : i Técnico de Desarrollo
15 | Acuerdo de aprobacion del Consejo Directivo o Director Presidente, generando el s
proyecto del Contrato y traslada a la Unidad Juridica.
Recibe proyecto de contrato, confronta con documentacion de soporte, en caso de
no haber observaciones, emite visto bueno y gestiona la legalizacion de los Jefatura de Unidad
16 | contratos ante el Director Presidente y traslada al Departamento de Desarrollo Juridica o Técnico
Humano debidamente firmado para el expediente de personal o las observaciones designado
correspondiente para las subsanaciones.
Recibe el contrato debidamente firmado para el archivo correspondiente, envio al R
SN ; ; ; ; Técnico de Desarrollo
17 Ministerio de Trabajo y registro de cambio de estado del aspirante a empleado en

el Sistema de Desarrollo Humano.

Humano
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INSTITUTO SII.VIDOI!BEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

LABORAL EN ISBM

CONTRATACION DE PERSONAL CON EXPERIENCIA

DIVISION DE OPERACIONES

DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
SECCION DE ADMINISTRACION DEL RECURSO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos para efectuar la contratacidn de personal con experiencia laboral en ISBM, que por motivo
de renuncia finalizd su relacion laboral con el Instituto y gue segun expediente del Departamento de Desarrollo Humano su

desempefio este determinado como muy bueno o excelente.

ALCANCE: Ex personal del ISBM vinculado por la modalidad de contrato individual de trabajo que integre |la Base de Datos
de Candidatos con experiencia laboral en |a Institucion.

RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano, Dependencias Solicitantes.

ANEXOS: n/a
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Identifica la necesidad de contratacién de personal permanente, eventual o interino, s
1 establece propuesta del tipo de proceso, y presenta requisicion de personal al Jefe del p. :
solicitante
Departamento de Desarrollo Humano.
Recibe la requisicién de personal, revisa disponibilidad de |a plaza a nivel presupuestario Jefatura de
2 y remite a la Jefatura de la Seccidén de Administracion del Recurso Humano para Departamento de
verificacion preliminar. Desarrollo Humano
Recibe la requisicion de personal y revisa la Base de Datos de Candidatos con
experiencia laboral en la Institucién, gue han presentado solicitud de empleo posterior
a su renuncia. Una vez disponibles las hojas de vida efectla verificacion preliminar,
tomando en cuenta para el proceso solamente las hojas de vida que cumplan con la
experiencia laboral en el ISBM en las mismas funciones objeto de la contratacién. ‘
Asimismo, recopila en el expediente del ex empleado o ex empleada, que dispone el Jefe dela SEFC,'OH de
Departamento de Desarrollo Humano, los siguientes aspectos: Administracion del
. ) Recurso Humano/
a) Contrato Individual de Trabajo en la misma plaza funcional )
3 5 o 5 : Técnico de
b) Ultima evaluacion del desempefio (debe haber obtenido un resultado de muy )
Reclutamientoy
bueno o excelente) Seleccién de
¢} Renuncia presentada y tramitada por el ISBM
iiaie . ) — - Personal.
d) Que no conste inicio de proceso sancionatorio de terminacion de la relacion
laboral o sanciones por conductas reincidentes.
Remite resultado de la verificacién preliminar con la documentacién recopilada al Jefe
del Departamento de Desarrollo Humano, para el andlisis conjunto con la Jefatura de la
Dependencia Solicitante.
Jefatura de
Reciben resultado de Ia verificacion preliminar y la documentacion del expediente del Departamento de
4 ex empleado o ex empleada, que dispone el Departamento de Desarrollo Humano, y | Desarrollo Humanoy
emiten recomendacion de contratacion en caso de ser procedente o de continuar con Jefaturade la
el proceso con otro tipo de modalidad si no cumple el aspirante. Dependencia
Solicitante
Recibe el informe recomendativo de contratacién de la Jefatura del Departamento de -
Desarrollo Humano v la Jefatura de la Dependencia Solicitante, procede a |a elaboracion Jefe.della Seccionide
5 y ¢ Administracion del

de |a solicitud de punto para la aprobacion de la contratacion y una vez aprobada
continua con el tramite correspondiente.

Recurso Humano




INDUCCION DE PERSONAL

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
SECCION DE GESTION DEL TALENTO HUMANO

ISBM

uTo
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Establecer los pasos para realizar la induccidn al nuevo personal de la Institucién, segin el Manual Administrativo
de Induccion del Personal del ISBM.

ALCANCE: Personal de nuevo y antiguo ingreso.

RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano y Seccidn de Gestién del Talento Humano, Unidad Juridica, Divisién
de Informatica y Tecnologia y Jefaturas de |as diferentes unidades técnicas del ISBM.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
. . I ’ Jefatura de Seccidn de
1 Recibe al empleado segtn lo aprobado por el Consejo Directivo y realiza la Gestidn dol Talérits

induccion correspondiente. i —

Realiza |a induccidn correspondiente sobre aspectos generales tales como: las
condiciones laborales, horarios de trabajo, deberes y derechos del empleado
y de la Institucién, la estructura organizativa, Ley y Reglamento del ISBM, v las
2 funciones de la plaza a la cual ha sido contratada, de acuerdo al Manual de
Organizacion y Funciones del ISBM.

Jefatura de |a Seccidn de
Gestidn de Talento
Humano o Técnico de

' . o, Desarrollo Humano
Nota: cuando se trate de personal promovido Unicamente se realizard Ia

entrega de las nuevas funciones.

Realiza Ia induccion sobre las leyes y normativas vigentes que rigen a la

S T Unidad Juridica
institucion.

Brinda orientacion sobre la utilizacion de los recursos tecnologicos del Division de Informatica y
instituto. Tecnologia

Gestiona mediante TRASNDOC la creacion de usuario ante la Divisién de
5 Informética y Tecnologfa, por medio del formulario correspondiente, para los | Jefatura de Dependencia
diferentes sistemas que utilizard el personal de nuevo ingreso, cuando aplique.

lefatura de la Seccion de

6 Brinda orientacion sobre las leyes relacionadas con género. .
Género

Teécnico de Desarrollo
Humano /Coordinador
Administrativo.

Recibe la documentacién de ingreso de empleado, registrando su codigo de
inscripcion por medio de la captura de |a huella digital en el reloj marcador.

Presenta al personal en su lugar de trabajo y remite a todo el personal de la ¢ Fo——
institucion, de forma electrénica la ficha de presentacién del personal de Jefatura de Dependencia /

nueva ingreso y del personal promovido o contratado en otra plaza. Jefatura del Departamento
8 i ; b oadi de Desarrollo Humano /
Archiva en el expediente del personal, comprobante de la notificacién de la Técnico de Desarrollo

ficha de presentacidn, acta de toma de posesion y copia de la lista de asistencia Heng
a jornada de induccién.

Realiza la presentacion del nuevo personal contratado o el personal promovido
a otras plazas.

Brinda informacidn sobre las actividades y funciones del cargo, tales como:

- Cuando se trate del personal de Salud, se explica los controles

9 administrativos y sistemas informaticos que debera llevar en el desarrollo | jefaturas de Dependencia
de sus funciones, entre otros.

- En los aspectos técnicos el Medico Regente serd responsable de inducir al
personal.

- En los aspectos técnicos para el drea de Enfermeria sera la Jefatura de
Personal Enfermerias o Personal Enfermeria delegada
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- Cuando se trate del personal de Trabajo Social, el Coordinador
Administrativo en coordinacién con la jefatura de la Division de Policlinicos
y Consultorios Magisteriales, o a quien éste delegue, brindara la induccién
sobre funciones en los policlinicos y hospitales.

- Cuando se trate de personal administrativo el Coordinador Administrativo

y/o la Jefatura de Dependencia, gestionara a las diferentes 4reas el apoyo
correspondiente.
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INSTITUTO SAI.VMOII!EO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

DESCUENTOS POR LLEGADAS TARDIAS

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
SECCION DE GESTION DEL TALENTO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos para efectuar los descuentos por llegadas tardfas de los empleados del ISBM.
ALCANCE: Institucional.
RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano y Seccidn de Gestién del Talento Humano.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Determina mediante el Sistema de Desarrollo Humano en los primeros tres
dias habiles del mes siguiente, reporte de minutos a descontar por llegadas
tardias, inasistencias, salidas tempranas o licencias sin goce de acuerdo a lo
siguiente:

- Cuando el empleado exceda los 20 minutos del tiempo de
tolerancia, por cada dia laborado, se procedera a descontar todo
el tiempo no laborado incluyendo el tiempo de tolerancia.

- Cuando el empleado no exceda los 20 minutos del tiempo de
tolerancia, pero en el mes exceda los 40 minutos, se procedera a
descontar todo el tiempo no laborado, incluyendo el tiempo de
tolerancia.

Traslada el reporte de descuentos a la Jefatura del Departamento de
Desarrollo Humano para su revision,

Jefatura de la Seccién de
Gestién del Talento Humano
o Técnico de Desarrollo
Humano

Recibe el reporte de descuentos y la documentacién soporte, valida los
descuentos en coordinacidn con |a jefatura del Departamento de Desarrollo
Humano y de no haber observaciones traslada al técnico de planillas, dentro
de los primero 6 dfas de la semana posterior a concluido el mes, para que
sean aplicados en |a planilla de pago correspondientes.

Jefatura de la Seccidn de
Gestion de Talento Humano,
Jefatura del Departamento
de Desarrollo Humano y
Técnico de Planillas

Recibe reporte de descuento y prepara la planilla con la aplicacidn de los
mismos y traslada a la Jefatura de Tesorerfa.

Técnico de Planillas

Recibe la planilla, verifica gue la aplicacién este correcta de acuerdo al
reporte de descuentos generado por el Sistema de Desarrollo Humano, en
caso de no existir observaciones brinda visto bueno, caso contrario devuelve
la planilla con las observaciones para la subsanaciones correspondientes.

Jefatura de Tesoreria

Archiva los reportes emitidos.

Técnico de Desarrollo
Humano
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INSTITUTO sal.\mnomo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

ELABORACION DE PLANILLAS

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos para la elaboracion de las planillas de pago de remuneraciones del personal del ISBM.
ALCANCE: Institucional.
RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Recibe documentacion general de personal de nuevo ingreso y documentacion

1 de descuentos de empleados existentes, durante la primera semana de cada Técnico de Planillas
mes.

5 Actualiza informacion de personal en el Sistema de Informacién de Recursos | Colaborador de Desarrollo
Humanos (SIRHI). Humano
Actualiza informacion de descuentos del personal en el Sistema de s .

3 2 Técnico de Planillas
Informacién de Recursos Humanos (SIRHI).

4 Elabora, revisa e imprime planillasl y trla?lada .a la Jefatura del Departamento Técnico de Planillas
de Desarrollo Humano para su verificacion y visto bueno.

Recibe, verifica planilla y de no existir observaciones, traslada al Departamento

5 de Tesoreria, un ejemplar de la planilla y el archivo magnético correspondiente | Jefatura del Departamento
para la revision de los calculos de la misma y posterior verificacion de de Desarrollo Humano
disponibilidad presupuestaria.

6 Recibe del Departamento‘de Presupuestq la planilla con.el visto b.ueno del TacnicedePlaillas
Departamento de Tesoreria y el compromiso presupuestario respectivo.

Imprime los cuatro ejemplares de planillas definitivas y anexos

7 correspondientes (boletas de pago, depdsitos de descuentos de préstamos, F4enico de Planillas
abonos a cuenta, entre otros) y traslada a la Jefatura del Departamento de
Desarrollo Humano para firma y sello.

Recibe los ejemplares de planilla definitiva, firma, sella y traslada al IEfatia gel Departamanta

8 Departamento de Tesoreria para el pago correspondiente. o8 Desgrrollo imang

Técnico de Planillas
Concluido el proceso mensual de elaboracién de planillas, genera archivo

9 consolidado de aportaciones y cotizaciones previsionales y envia en medio Técnico de Planillas
magnético al Departamento de Tesoreria para el pago respectivo.

10 Archiva copia de planilla definitiva y anexos. Técnico de Planillas




SALVADO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

LICENCIA SIN GOCE DE SUELDO

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
SECCION DE GESTION DEL TALENTO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos para otorgar licencias sin goce de sueldo a los empleados del Instituto.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano y Seccidn de Gestidn del Talento Humano.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Registra solicitud de licencia sin goce de sueldo en el Sistema de Desarrollo
Humano, de acuerdo al tipo de licencia:

a) Para desempefiar cargos de eleccidn popular, debera solicitar con 30 dias
de antelacion a la fecha de la toma de posesién de dicho cargo.

b) Por motivos personales deberd solicitarse con la debida antelacién a la

Jefatura Inmediata considerando los plazos de 5y 15 dias que dispone el
Departamento de Desarrollo Humano para el trémite de las mismas, para
el caso de licencias menores 15 dias, y mayores a 15 dias,
respectivamente.
Para poder gozar de la licencia se debe contar con la autorizacion del
Director Presidente o Consejo Directivo segun sea el caso, por lo que las
solicitudes de licencias sin goce de sueldo no podran ser presentadas al
Departamento de Desarrollo en un tiempo menor al establecido.

c} Para desempefiar comisiones como Directivo de una Asociacidn
Profesional con base a la solicitud previa de dicha Asociacion.

En todos los casos de solicitudes de licencias sin goce de sueldo, el personal
debera probar debidamente la causa del permiso y remitirla a la jefatura
respectiva.

Empleado

Recibe notificacién mediante correo electrénico sobre solicitud de licencia sin
goce de sueldo, verifica y evalla la conveniencia de otorgar visto bueno a la
misma, verificando que la ausencia del empleado no afecte el normal
desempefio de las labores de la dependencia correspondiente, debiendo
justificar dicha situacién mediante una nota, y brinda visto bueno o deniega |a
solicitud con a justificacion debida.

Jefatura Inmediata

Recibe notificacion mediante correo electrénico sobre el visto bueno o
denegacidn de la solicitud de licencia sin goce de sueldo. En caso que la
solicitud de licencia cuente con visto bueno por la Jefatura Inmediata, esta
debera ser impresa y entregada a la referida jefatura para la firma y remisién
de la misma.

Empleado

Recibe solicitud de licencia impresa para |a firma respectiva, junto con la nota
en la gue el empleado pruebe debidamente la causa del permiso.

Posterior a eso debera remitir a la Seccién de Gestion del Talento Humano a
través de Memordndum TRANSDOC, la documentacion respectiva, ademas la
Justificacion considerada en relacion a que la ausencia del empleado no
afectard el normal desempefio de las labores de la dependencia y como suplira
la misma.

lefatura Inmediata

Recibe la solicitud de licencia con visto bueno de la jefatura inmediata v

gestiona la autorizacion, de acuerdo a lo siguiente;

a) Para licencias de hasta 15 dias sin goce de sueldo, verificard la
documentacion que sustenta dicha solicitud v de ser procedente serén
remitidas al Director Presidente, para la firma respectiva.

Jefatura de la Seccidn de
Gestion de Talento
Humano/Técnico de
Desarrollo Humano

asignado
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b) En caso de licencias mayores a 15 dias sin goce de sueldo, verificara la
documentacion que sustenta dicha solicitud y elaborard solicitud de
aprobacion para Consejo Directivo anexando la documentacion de
soporte correspondiente y traslada a la Unidad Juridica para revision de
aspectos legales.

En caso de licencia sin goce de sueldo de hasta quince dias recibe la solicitud
con la documentacién que sustenta la misma, evalda la peticion y de
considerarse procedente autoriza dicha solicitud v traslada a la jefatura del
Departamento de Desarrollo Humano.

Nota: Continua paso 10.

Director Presidente

En caso de licencias sin goce de sueldo mayores a 15 dias recibe solicitud de
punto para aprobacién de Consejo Directivo y designa a Técnico o Colaborador
luridico para verificar aspectos legales. De existir observaciones la jefatura de
la Unidad Juridica devuelve la solicitud para la respectiva subsanacion. De no
existir observaciones emitira el respectivo visto bueno.

Unidad Juridica

Recibe solicitud de punto y en caso de haber sido observado subsana las
mismas, si recibe visto bueno presenta la solicitud a Consejo Directivo.

Jefatura del Departamento
de Desarrollo
Humano/lefatura de la
Seccion de Gestién del
Talento Humano

Recibe solicitud de punto de licencia sin goce de sueldo mayor a quince dias
con la documentacion que sustenta la misma, evalda la peticidn y en caso de
considerarse procedente autoriza dicha solicitud.

Consejo Directivo

10

Recibe |a licencia debidamente autorizada por |a Presidencia o Certificacion del
Acuerdo del punto de Acta del Consejo Directivo y traslada a la Jefatura de la
Seccidon de Gestidn del Talento Humano para el trdmite respectivo.

Jefatura del Departamento
de Desarrollo Humano.

11

Recibe licencia debidamente autorizada por la Presidencia o Certificacion del
Acuerdo del Punto de Acta del Consejo Directivo e ingresa al sistema de
Desarrollo Humano para dar por recibida en el sistema dicha licencia,
agregando la fecha, los nimeros de punto y acta de la aprobacion de la licencia
sin goce de sueldo y traslada reporte al Técnico de Planillas para los descuentos
correspondientes.

Posteriormente notifica al empleado y a las jefaturas respectivas sobre la
aprobacion o denegacién de la licencia a través de correo electronico,
anexando la autorizacion segun corresponda.

Jefatura de la Seccion de
Gestion de Talento
Humano/Técnico de
Desarrollo Humano

asignado

12

Archiva la licencia autorizada junto con sus anexos en el expediente de
asistencia del empleado.

Técnico de Desarrollo
Humano




LICENCIA CON GOCE DE SUELDO

: A DIVISION DE OPERACIONES
INSTITUTO SALVADORENO DE DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO

BIENESTAR MAGISTERIAL
SECCION DE GESTION DEL TALENTO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos para otorgar licencias con goce de sueldo a los empleados del Instituto.
ALCANCE: Institucional.
RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano y Seccion de Gestion del Talento Humano.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Registra solicitud de licencia con goce de sueldo en el Sistema de Desarrollo
Humano, para la autorizacion o denegacion de la Jefatura Inmediata, debiendo
presentar documentacion correspondiente, segun los casos siguientes:

a) Por enfermedad, deberd adjuntar la incapacidad o constancia médica o
de permanencia, segun corresponda.

b) Por maternidad, deberd adjuntar |a incapacidad o constancia médica en
caso de empezar a gozar su licencia antes del parto.

c) Por obligaciones inexcusables de carécter publico impuestas por la Ley
o por disposiciones administrativas de autoridad competente, debera
adjuntar la documentacion de respaldo gue justifique la licencia.

d) Por causa de muerte de padre, madre, hijos, conyugue o compafiero de
vida; o por enfermedad grave de cualquiera de estos, deberd adjuntar
la certificacion de partida de defuncidén original o constancia médica
para cuidados del paciente.

e) Por contraer matrimonio, deberd presentar certificacion de la partida de
matrimonio a mas tardar 3 dias habiles posteriores al goce de la licencia.

f) Por misiones oficiales al exterior del pais, debera adjuntar la certificacidn
de acuerdo de presidencia sin son licencias hasta de 5 dias y/o del

1 Consejo Directivo si son licencias mayores a 5 dias. Empleado o Empleada

g) Por misiones oficiales al interior del pais, debera presentar el formulario
correspondiente debidamente autorizado por la Jefatura Inmediata.

h) Por becas para realizar estudios en beneficio de Ia institucion
patrocinado por el I1SBM, por gobierno u otras instituciones previa
autorizacién de la Presidencia del Instituto, debera presentar el
formulario correspondiente debidamente autorizado y el acuerdo de
Presidencia o Consejo Directivo segun corresponda.

i) Para permisos por motivos personales, deberd adjuntar el formulario
correspondiente debidamente autorizado por la Jefatura Inmediata,

i} Para realizar estudios, deberd adjuntar constancia de matricula con el
respectivo horario de clases firmado y sellado por la administracién
académica de la institucidn educativa y nota de la Jefatura inmediata la
cual confirme que |a licencia otorgada no afecta el normal desarrollo de
las actividades.

k) Por lactancia materna, deberd adjuntar el formulario correspondiente,
ademads del formulario del MINSAL, nota de la empleada solicitando
interrupcion o acortamiento de jornada, partida de nacimiento del
recién nacido y constancia de lactancia del ISSS.

Recibe notificacidn mediante correo electrénico sobre solicitud de licencia con
goce de sueldo, verifica la documentacion que soporta dicha solicitud y brinda
visto bueno o deniega con la justificacion debida desde el Sistema de
Desarrollo Humano.

Jefatura Inmediata

Recibe notificacién mediante correo electrdnico sobre la autorizacién o
denegacion de la solicitud de licencia con goce de sueldo. En caso de que la
3 solicitud de licencia haya sido autorizada, esta debera ser impresa y remitida a Empleado
la Seccion de Gestion del Talento Humano, adjuntando la documentacién
detallada en el paso 1 de este procedimiento.
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Recibe y revisa que la solicitud de licencia con goce de sueldo debidamente
firmada y autorizada por la Jefatura inmediata, este acorde a la informacién
ingresada en el Sistema de Desarrollo Humano, de ser correcta, valida la
recepcidn de la licencia en el sistema y firma en sefial de recibido el documento
al empleado.

En los casos de las licencias que requieran autorizacién de la Presidencia o
Consejo Directivo, se someterd previamente a revisién de la Unidad Juridica.

Las licencias por lactancia materna serdn tramitadas por la Seccidn de Género
y autorizadas por la jefatura del Departamento de Desarrollo Humano.

Jefatura de la Seccién de
Gestidn del Talento
Humano/ lefatura de la
Seccidn de Genero




AD
BIENESTAR MAGISTERIAL

ELABORACION DE BASE DE DATOS DE ASPIRANTES

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
SECCION DE ADMINISTRACION DEL RECURSO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los pasos a seguir para mantener una base de datos de aspirantes para las necesidades de
contratacion de personal.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Recibe hoja de vida de los aspirantes, solicitud de empleo y anexos
correspondientes, registra en el Sistema TRANSDOC, entrega comprobante de
recepcion al aspirante.

Técnico de Recepcion y

Envio Documental

Remite al Técnico o Jefatura de la Seccidn de Administracidn del Recurso
Humano, la hoja de vida, solicitud de empleo y sus atestados de forma fisica v
digital.

Técnico de Recepcidn y

Envio Documental

Recibe correspondencia y procede a registrar los datos del solicitante en el
Sistema de Desarrollo Humano (SISDESAH). Archiva hoja de vida de forma fisica y
digital.

Jefatura de la Seccidn de

Administracion del
Recurso Humano o
Tecnico designado.
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ELABORACION DE CONSTANCIAS DE SUELDO Y
TIEMPO DE SERVICIO

UTO SAL' O DE
BIENESTAR MAGISTERIAL DIVISION DE OPERACIONES

DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO

OBJETIVO: Determinar los pasos para la emision de constancias de salario y tiempo de servicio que solicitan los empleados
del Instituto.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Realiza la solicitud de emisién de constancias de sueldo y/o tiempo de servicio | Empleado, exempleados u
1 a la Seccidn de Administracion del Recurso Humano, de forma verbal, otras instituciones del
telefdnicamente o por correo electronico. estado.

Recibe solicitud de constancia de sueldo y/o tiempo de servicio y procede a
registrar |a solicitud en un libro de control y en formato Excel, indicandole al
2 solicitante que la entrega serd dentro de los tres dias habiles siguientes a su Técnico de Planillas
solicitud, para el caso de las constancias de sueldo y un dia habil para las
constancias de tiempo de servicio.

Gestiona la emision de la constancia de sueldo y/o tiempo de servicio, segun
el siguiente detalle:

a) Encasode tratarse de constancia de sueldo, |a genera del sistema SIRH, la
imprime, gestiona la firma y sello de la Jefatura de la Seccion de
Administracion del Recurso Humano y remite de forma fisica al
Departamento de Tesoreria, para verificacion y visto bueno del pagador
auxiliar.

Técnico de Planillas.

b) En caso de tratarse de constancia de tiempo de servicio, se elabora de
forma manual y se gestiona la firma y sello de la Jefatura del
Departamento de Desarrollo Humano.

Emite la autorizacion de las constancias, segun el siguiente detalle:

a) Para el caso de las constancias de sueldo, verifica los datos personales del
empleado v los datos de planilla, en caso de ser procedente firma, sella y
remite de forma fisica y mediante TRANSDOC al Departamento de
Desarrcllo Humano, caso contrario, devuelve la constancia con las

: : X Pagador Auxiliar/lefatura
observaciones para la subsanacion correspondiente. & /

del Departamento de

. . " Desarrollo Humano.
b) Para el caso de las constancias de tiempo de servicio, la Jefatura de la

Seccion de Administracion del Recurso Humano, verifica que los datos
sean los correctos y en caso de ser procedente, firma, sella y remite al
técnico de planillas para la entrega de la constancia al solicitante, caso
contrario devuelve la constancia con observaciones para las
subsanaciones correspondientes.
Recibe las constancias firmadas y selladas tanto del pagador auxiliar como de
la Jefatura de la Seccion de Administracion del Recurso Humano. e y
5 e ) Técnico de Planillas
Nota: En caso de recibir observaciones, debera subsanar y volver al paso tres
de este procedimiento.
Notifica al solicitante que puede pasar a retirar la solicitud realizada, en caso
de que el empleado solicite el envio de |a constancia por una tercera persona,
6 se realizara lo siguiente: Técnico de Planillas
a) Sila persona gue retira la constancia es un empleado del Instituto, la
constancia deberd remitirse en sobre sellado. Py




b) Sila persona que retira la constancia es externa, deberd presentar una
autorizacidn escrita del solicitante y se debera entregar en sobre sellado.

Empleado, exempleados u
otras instituciones del
estado.

Recibe constancia y firma el registro de solicitud de constancias en sefial de
haber recibido el documento solicitado.
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TRAMITE DE REMUNERACION POR TIEMPO
EXTRAORDINARIO
T Ty DIVISION DE OPERACIONES
BIENESTAR MAGISTERIAL DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO

OBIETIVO: Establecer los pasos a seguir para llevar a cabo el trdmite para el pago de remuneraciones al personal cuando se
autoricen y realicen trabajos fuera de horario normal.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Identifica la necesidad de realizar trabajo en circunstancias especiales, en
1 tiempo extraordinario y en comun acuerdo con el empleado determinan el Jefatura Inmediata
tiempo estimado para realizar |a actividad.
Ingresa de forma previa el tiempo estimado para realizar el trabajo en horario
2 extraordinario, en el Sistema de Desarrollo Humano y remite para la Empleado

autorizacion de la Jefatura Inmediata.

Recibe notificacién de solicitud para autorizacién de tiempo extraordinario,
mediante correo electrénico. Revisa en sistema de Desarrollo Humano el
3 tiempo determinado para la actividad, horas y fechas de realizacion; de ser Jefatura Inmediata
procedente autoriza, caso contrario, solicita al empleado las correcciones
correspondientes, para su autorizacion.

Recibe notificacién, de la Jefatura Inmediata, sobre autorizacién para laborar
4 en tiempo extraordinario, y ejecuta la actividad encomendada, registrando su Empleado
marcacion correspondiente.

Valida el tiempo extraordinario laborado posterior a su ejecucidn, en caso de
que la actividad se realizé en mayor tiempo de lo estimado, este sera
autorizado o denegado, con la justificacién correspondiente, en el Sistema de
Desarrollo Humano. En caso que el tiempo laborado sea inferior al autorizado,
el sistema de forma automatica considera el tiempo segun la marcacion,
mision oficial o ingreso de registros manuales.

Genera de forma mensual el reporte de trabajo extraordinario, en los dos
& primeros dias habiles del siguiente mes de ejecutado el trabajo, firma y Empleado
traslada a la lefatura Inmediata para las firmas correspondientes.

Recibe reporte mensual de trabajo extraordinario de cada empleado y genera
desde el Sistema de Desarrollo Humano, el consolidado mensual de pago de
7 trabajo extraordinario, firma, sella y remite al Departamento de Desarrollo lefatura Inmediata
Humano en los primeros cinco dias hébiles del siguiente mes, después de
realizado el trabajo extraordinario.

Recibe de la Jefatura del drea solicitante mediante TRANSDOC y de forma
fisica, en los primeros cinco dias habiles del siguiente mes al de realizado el
trabajo extraordinario, el reporte consolidado mensual del tiempo laborado en
forma extraordinaria, anexando al mismo los reportes individuales, firmados y
sellados

Jefatura Inmediata

Técnico de Planilla

Nota: Si la documentacion se recibe posteriormente al periodo establecido, el
pago se gestionard en la planilla del siguiente mes.

Verifica la documentacidn soporte del consolidado mensual de horas
extraordinarias y brinda visto bueno en el Sistema de Desarrollo Humano de
cada informe mensual individual y genera detalle de los valores a pagar por
9 cada una de las dependencias en concepto de horas extras y remite a la Técnico de Planilla
Jefatura del Departamento de Desarrollo Humano para el tramite de
autorizacion del Director Presidente, Sub Director Administrativo o Sub
Director de Salud, segln sea procedente.

Recibe detalle de los valores a pagar por cada una de las dependencias en | Jefatura del Departament
concepto de horas extras y solicita al Director Presidente, Sub Director de Desarrollo Hyfﬁa}o

7

10




Administrativo o Sub Director de Salud, segun sea procedente, mediante
TRANSDOC y de forma fisica, la autorizacién del pago de tiempo
extraordinario.

11

Recibe, revisa y autoriza el pago de horas extraordinarias y remite al
Departamento de Desarrollo Humano para los trdmites correspondientes.

Director Presidente, Sub
Director Administrativo o
Sub Director de Salud.

12

Recibe la autorizacién de pago y elabora planilla de pago de remuneraciones
por tiempo laborado en forma extraordinaria y traslada al Departamento de
Tesoreria para el pago correspondiente, archivando copia de lo entregado.

Técnico de Planilla
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TUTO
BIENESTAR MAGISTERIAL

PROMOCION INTERNA

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
SECCION DE ADMINISTRACION DEL RECURSO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los lineamientos para la promocion interna de personal del Instituto.
ALCANCE: Institucional,

RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano, Seccidn de Administracion del Recurso Humano v Jefatura de la
Dependencia Solicitante.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Identifica la necesidad y envia Requerimiento de Personal, con su justificacion, al
1 Departamento del Desarrollc Humano, y propuesta del personal a considerar, Jefatura de la

anexando documentos de respaldo segun Instructivo para Movimientos del
Personal del ISBM.

Dependencia Solicitante

Recibe y verifica Requerimiento de Personal y propuesta a considerar, y gue este
cumpla con los reguisitos segun Instructivo. Si cumpliere con lo establecido, se

Jefatura de Seccion de

el Sistema de Desarrollo Humano.

] 4 . ) ; Administracion del
prosigue con el proceso y delega a Técnico para que realice pruebas y evaluaciones
| ) ; 2 Recurso Humano
si fueran necesarias, segun la funcién a desempeniar en el nuevo cargo.
Técnico designado de la
3 Elabora expediente de contratacion a través de promocion interna, realizando las Seccidn de
evaluaciones y pruebas a personal cuando fueran necesarias. Administracion de
Recurso Humano
Recibe el informe, revisa y en caso de no haberse considerado algunos aspectos 5
e . . . Jefatura de la Seccidn de
especificos, lo devuelve para las subsanaciones correspondientes; caso contrario, S -
4 . S ) Administracion del
prepara la solicitud de punto para Consejo Directivo. Remite a Ia Jefatura de la
. i ] Recurso Humano
Unidad Juridica para la verificacion de aspectos legales.
Recibe solicitud de punto, revisa y de haber observaciones devuelve para las
5 subsanaciones correspondientes, caso contrario brinda el visto bueno de aspectos Jefatura de la Unidad
legales y devuelve |a documentacion a la Jefatura de la Seccion de Administracién Juridica
del Recurso Humano.
Recibe las observaciones de la Unidad Juridica, subsana las mimas y gestiona las | Jefatura de la Seccién de
3] firmas correspondientes para que la Sub Direccién Administrativa presente la Administracion del
solicitud de punto al Consejo Directivo. Recurso Humano
; - . . Consejo Directivo
7 Reciben y analizan la solicitud y aprueban o no la contratacion de los aspirantes. 4
Recibe certificacién de Acuerdo de Consejo Directivo y traslada a la Jefatura de la
3 Seccidn de Gestion del Talento Humano, para que en coordinacidn con el técnico | Jefatura Departamento
designado, elaboren el proyecto del contrato vy traslada a la Unidad Juridica para | de Desarrollo Humano.
visto bueno.
Registra en el Sistema de Desarrollo Humano el aspirante seleccionado, segun el ,
= o Técnico de Desarrallo
9 Acuerdo de aprobacidn del Consejo Directivo, generando el proyecto del Contrato ——
y traslada a la Unidad Juridica.
Recibe proyecto de contrato, con documentacion de soporte, en caso de no haber
observaciones, emite visto bueno y gestiona la legalizacion de los contratos ante el Jefatura de Unidad
10 Directar Presidente y traslada al Departamento de Desarrollo Humano Juridica o Técnico
debidamente firmado para el expediente de personal o las observaciones designado
correspondiente para las subsanaciones.
Recibe el contrato debidamente firmado para el archivo correspondiente, envio al K
i i X ) Técnico de Desarrollo
11 Ministerio de Trabajo y registro de cambio de estado del aspirante a empleado en

Humano




TRASLADOS

DIVISION DE OPERACIONES
INSTITUTO SALVADORENO DE DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO

BIENESTAR MAGISTERIAL =
SECCION DE ADMINISTRACION DEL RECURSO HUMANO

OBJETIVO: Establecer los lineamientos para traslados de personal del Instituto.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano, Seccién de Administracién del Recurso Humano y Jefatura de la
Dependencia Solicitante.

ANEXOS:

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Identifica necesidad, y solicita al Departamento de Desarrollo Humano, anexando
1 documento que acredite anuencia de |a otra parte sobre el traslado y remite al
Departamento de Desarrollo Humano.

Jefatura de Dependencia
v/o Empleado

Revisa solicitud y anuencia de la Jefatura inmediata y el empleado, segln sea el Jefatura de Seccidn de
2 caso. Elabora resolucién y remite a la Unidad Juridica para verificacion de Administracion del
aspectos legales. Recurso Humano
3 Revisa, y realiza observaciones si las hubiere, y da visto bueno de aspectos legales. Unidad Juridica

) y y ) ; Wi 1> Jefatura de Seccion de
Realiza subsanaciones del acuerdo, si la hubiere, y gestiona autorizacidén del

= ; : Administracion del
Director Presidente.
Recurso Humano
5 Verifica, observa o autoriza resolucién. Director Presidente
Jefatura de Seccién de
6 Notifica a Jefatura Inmediata y empleado, archiva en expediente. Administracion del

Recurso Humano

236



PERMUTAS

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
SECCION DE ADMINISTRACION DEL RECURSO HUMANO

ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Establecer los lineamientos para permutas entre personal del Instituto.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLE: Departamento de Desarrollo Humano, Seccion de Administracion del Recurso Humano vy Jefatura de la
Dependencia Solicitante.

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Remite al Departamento de Desarrollo Humano, anexando documento que acredite Jefatura de
1 el acuerdo y/o solicitud de los empleados de realizar la Permuta con el visto bueno Dependencia y/o
de las jefaturas inmediatas. Empleado
Revisa solicitud con sus anexos. Elabora resolucidn y remite a la Unidad Juridica para )
o, lefatura de Seccion de
5 verificacion de aspectos legales. hdmirictracien del
Recurso Humano
3 Revisa, y realiza observaciones si las hubiere, y da visto bueno de aspectos legales. Unidad Juridica
Realiza subsanaciones de la resolucidn, si la hubiere, y gestiona autorizacion del | Jefatura de Seccion de
4 Director Presidente, garantizando que el tramite se efectie dentro del plazo de 30 Administracion del
dias. Recurso Humano
5 Recibe y verifica, observa o autoriza la resolucion. Director Presidente
Jefatura de Seccion de
6 Notifica a Jefatura Inmediata y empleado, archiva en expediente. Administracion del
Recurso Humano




INSTITUTO MVNDR!HD DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

PROMOCION DE LA LACTANCIA MATERNA

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
SECCION DE GENERO

OBJETIVO: Promover la Lactancia Materna como un derecho de la mujer, nifios y nifias.

ALCANCE: Personal femenino del ISBM.

RESPONSABLE: Jefatura de la Seccidn de Género

ANEXQOS: - Formulario del Derecho a Lactar — MINSAL (Anexo 96)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Comunica mediante correo electronico el estado de embarazo de las

1 empleadas bajo su cargo, asi como cualguier imprevisto sobre el estado de las Jefatura inmediata
mismas.

5 Recibe informacidn, registra en control a efecto de programar las visitas alos | lefatura de |a Seccidn de
establecimientos de trabajo. Género.
Coordina con la jefatura inmediata de la empleada en estado de gravidez, la )

. i ! Jefatura de la Seccidn de

3 fecha y hora adecuada para realizar |z visita y brindar la charla de -
concientizacion sobre la lactancia materna. )

Visita a empleada en su lugar de trabajo, para darle a conocer y concientizar | Jefatura de la Seccién de
sobre el derecho de |a lactancia materna y los derechos del nifio y la nifia. Género.

4
Asimismo, explica y detalla la documentacidn que debera presentar para gozar
de la licencia con goce de sueldo antes mencionada.

Comunica a la jefatura inmediata sobre la informacién que se le ha | Jefatura de la Seccidn de

5 proporcionado a la empleada para el apoyo correspondiente al momento del Género.
tramite.

6 Actualiza cuadro de control, indicando las fechas de visitas y observaciones | Jefatura de la Seccidén de
relevantes si las hubiere. Geénero.

Elabora informe mensual en la primera semana del mes siguiente siempre y | Jefatura de la Seccidn de

- cuando tenga registros de empleadas en estado de gravidez, traslada a la Geénero.
Jefatura del Departamento de Desarrollo Humano y archiva la documentacion
correspondiente.
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CONTROL DE INVENTARIO DE BIENES CONSUMIBLES

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
SECCION DE ACTIVO FIJO Y SUMINISTROS

OBIJETIVO: Establecer los pasos para mantener actualizado el control del inventario de los bienes consumibles.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura de |a Seccion de Activo Fijo y Suministros.

ANEXOS:
- Formato de Requisicién de Materiales (Anexo 97)
PASQO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Administradores de
; i Ny Contrato, Encargado de
1 Recibe bienes y verifica conforme a documentacion de respaldo. )
Bodega y/o asignado para
la recepcién.
Encargado de Bodega,
5 Da ingreso a los bienes y registra en el sistema informatico internc establecido | Coordinadores de Centros
para este fin. de Atencién Regionales y/
o asignado.
Solicitan mediante sistema informatico interno los bienes consumibles gue s
3 ; : Dependencias solicitantes
necesitan para el desarrollo de sus funciones
Encargado de Bodega,
Recibe solicitudes de bienes consumibles de las diferentes dependencias i & &
; ; i e : Coordinadores de Centros
4 mediante el sistema informatico interno, verificando que las cantidades sean = :
: ; ! de Atencién Regionales y/
acordes a las existencias y necesidades. .
o asignado.
Encargado de Bodega,
5 Elabora mediante sistema informatico interno el comprobante de despacho | Coordinaderes de Centros
de bienes consumibles para su autorizacion por las jefaturas correspondientes. | de Atencién Regionales v/
o0 asignado.
g : - : Encargado de Bodega,
- Realiza el despacho de bienes consumibles y solicita firma de recibido. Caartiraliias de ot
) ] de Atencion Regionales v/
Archiva comprobante de despacho de bienes consumibles. omslaaado:
i i ibl |
Genera r’eporte mensual de entrada; y sa[tc}as de. los bienes cons.um|b esdela Ericargadode Botega'y
7 institucion mediante el sistema informatico interno y remite mediante Mltura de Bucti b
TRANSDOC a la Jefatura del Departamento de Contabilidad para el registro : = i
. ) : . . . Activo Fijo y Suministros
correspondiente con copiz a la Sub Direccién Administrativa.
8 Archiva copia del reporte mensual de entradas y salidas. Encargado de Bodega
Encargado de Bodega,
Levanta inventario de bienes consumibles de forma semestral, realiza | Coordinadores de Centros
9 conciliacion de los bienes con el sistema informatico interno y remite a la | de Atencién Regionales y
Jefatura de la Seccion de Activo Fijo y Suministros Jefatura de Seccion de
Activo Fijo y Suministros
10 Consolida inventario institucional de bienes consumibles y lo remite mediante Jefatura de Seccidn de
TRANSDOC a la Jefatura del Departamento de Contabilidad. Activo Fijo y Suministros




REGISTRO Y CONTROL DE ACTIVO FIJO ADQUIRIDO
VIA UACI
DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
SECCION DE ACTIVO FIJO Y SUMINISTROS

ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Establecer los pasos para el registro y control de activo fijo adquirido via UACI
ALCANCE: Institucional

RESPONSABLES: Jefatura de Seccidn de Activo Fijo y Suministros

ANEXOS:
- Formato de Hoja de Cargo (Anexo 98)
- Formato de Hoja de descargo vy traslado (Anexo 99)
= Cuadro de Depreciacion de Bienes (Anexo 100)
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
1 Remite mediante TRANSDOC orden de compra o contrato a la Jefatura de
Seccidn de Activo Fijo y Suministros de los bienes que se espera adquirir. Jefatura de la UACI
Coordina con la Jefatura de la Seccién de Activo Fijo la recepcién de bienes e .
- L. a4 Administrador de contrato
2 informa a la Dependencia solicitante la fecha de la recepcién de los mismos
T : : . : o de la orden de compra
para la definicion de |a asignacidn de los bienes adquiridos.
Recibe | iri la Jef. ‘ Activo Fij
embg 0s bagnes adquiridos y entrega alale atura’de SECC\IOF! de Activo Fijo y i retrals daEnRtEats
3 Suministros junto con la copia de acta de recepcion de bienes, de factura y
b s y 3 g o de la orden de compra
toda la documentacion necesaria que identifigue los bienes.
4 Remite mediante TRANSDOC detalle de asignacion de los bienes adquiridos a Bnendenaasaliianta
la jefatura de la Seccion de Activo Fijo y Suministros P
Recibe detalle de asignacion de bienes. "
e ; ! X Wi ; o Jefatura de Seccidn de
5 Codifica, registra en el sistema informatico interno los nuevos bienes recibidos, } = oo
_ Activo Fijo y Suministros
elabora hoja de cargo y acta.
Distribuye bienes conforme a los reguerimientos de las diferentes
6 dependencias. Jefatura de Seccidn de
Solicita firma del usuario a quien se le asignan los bienes recibidos y de la | Activo Fijo y Suministros
jefatura de la dependencia en la correspondiente hoja de cargo.
7 Archiva hoja de cargo. Jefatura de Seccidn de
Activo Fijo y Suministros
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REGISTRO Y CONTROL DE ACTIVO FIJO ADQUIRIDO
VIA CAJA CHICA
DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
SECCION DE ACTIVO FIJO Y SUMINISTROS

STITUTO SALVADORENO DE

Vi
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Establecer los pasos para el registro y control de active fijo adquirido via Caja Chica
ALCANCE: Institucional

RESPONSABLES: Jefatura de Seccion de Activo Fijo y Suministros

ANEXOS:
- Formato de Hoja de Cargo (Anexo 98).
- Formato de Hoja de descargo y traslado (Anexo 99).
PASO | DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
; : : |
1 |Gkeepeiun o cupends S dnain lued 00 48| o
solicitante qui j } Caja Chica
5 Corrobora con la dependencia solicitante, los datos del usuario a quien se le Jefatura de Seccion de
asignard el bien. Activo Fijo y Suministros
Elappra ho;a HRNIge; . : ’ ' - Jefatura de Seccion de
4 Solicita firma del usuario a quien se le asignaron los bienes recibidos y de la i £
; ] Activo Fijo y Suministros
jefatura de la dependencia en la correspondiente hoja de cargo.
5 Archiva hoja de cargo. Jefatura de Seccion de
Activo Fijo y Suministros




REGISTRO Y CONTROL DE ACTIVO FIJO ADQUIRIDO
EN CONCEPTO DE DONACION

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
SECCION DE ACTIVO FIJO Y SUMINISTROS

OBJETIVO: Establecer los pasos para el registro y control de activo fijo adquirido en concepto de donacidn.

ALCANCE: Institucional
RESPONSABLES: Jefatura de Seccidn de Activo Fijo y Suministros
ANEXQS:

- Formato de Hoja de Cargo (Anexo 98)
- Formato de Hoja de descargo y traslado (Anexo 99)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Remite certificacion de acuerdo de Consejo Directivo de aceptacion de
donacion de bienes de activo fijo.

Presidencia

Recibe certificacién de acuerdo e identifica los bienes donados.
2 | Corrobora con la dependencia que recibio los bienes, los datos del usuario a
guien se le hara la correspondiente asignacion.

Jefatura de Seccion de
Activo Fijo y Suministros

Elabora hoja de cargo.
4 Solicita firma del usuario a quien se le asignaron los bienes recibidos v de la
jefatura de la dependencia en la correspondiente hoja de cargo.

Jefatura de Seccion de
Activo Fijo y Suministros

5 Archiva hoja de cargo.

Jefatura de Seccién de
Activo Fijo y Suministros
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SALIDA DE BIENES INSTITUCIONALES

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
SECCION DE ACTIVO FIJO Y SUMINISTROS

INSTITUTO SALVADORENO D
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Establecer los pasos para controlar la salida de bienes de |a Institucion, Interna 6 Externa cuando se trate de
mantenimiento o préstamo.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura de la Seccidn de Activo Fijo y Suministros y jefaturas de dependencias.

ANEXOS:
- Formato de Hoja de descargo y traslado (Anexo 99).
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora y remite solici lida de un bien en concepto de préstamo, .
1 - ”c:lcltud oSl o B P Jefatura de Dependencia
traslado o reparacion.
5 Recibe solicitud de salida en concepto de préstamos, traslado interno o | Jefaturade la Seccidn de
reparacion. Activo Fijo y Suministros
. . ) Jefatura de |a Seccion de
3 Elabora salida del equipo de acuerdo a Formulario de descargo o traslado, Activo Eiloy Suministros y
rizando la sali i | formulario solicitado.
autorizando la salida del mismo y entregando el formula |efaturs de dapenderias,
; - A : y 5 Jefatura de |a Seccion de
4 Registra el movimiento del bien en el sistema informatico interno. N i
Activo Fijo y Suministros.
. Personal institucional que
5 Presenta en la vigilancia el formulario de descargo o traslado debidamente e e q
autorizado y procede al retiro del equipo. —
6 Al retorno de los bienes, ya sea préstamo, traslado interno o reparacion, Jefatura de la
verifica su estado v firma de recibido en formulario de descargo y traslado. dependencia.




VERIFICACION FISICA DE BIENES MUEBLES Y

EQUIPO.
DIVISION DE OPERACIONES
INSTITUTO SALVADORENO DE DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES

BIENESTAR MAGISTERIAL

SECCION DE ACTIVO FIJO Y SUMINISTROS

OBJETIVO: Establecer los pasos para verificar existencia fisica de bienes muebles y equipo en oficinas administrativas,
consultorios, policlinicos, centros especializados, botiquines y otras dependencias del ISBM.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura de la Seccién de Activo Fijo y Suministros

ANEXOS:
PASQO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
1 Planifica y elabora el cronograma de verificacidn fisica de los bienes muebles | Jefatura de la Seccién de
y equipo y comunica a las dependencias sobre |a realizacidn de dicha actividad Activo Fijo y Suministros
Realiza la verificacidn fisica de los bienes en las diferentes dependencias, g
/ : : - L s lefatura de la Seccidn de
basandose en los controles de Activo Fijo y administrativo; esta actividad, se e Ao
2 Activo Fijo y Suministros o

realiza en coordinacién con la Jefatura o persona asignada por cada una de las
dependencias.

Emite informe de bienes por cada una de las dependencias.

En caso de existir variaciones en |a existencia de bienes, debera notificar dicha
3 situacion a través de memorandum remitido via TRANSDOC a la jefatura de la
dependencia involucrada con copia a la Jefatura del Departamento de
Servicios Generales y a la Sub Direccidn Administrativa.

Remite a la Jefatura de la Seccién de Activo Fijo v Suministros mediante
4 TRANSDOC las justificaciones respectivas en un plazo maxime de 15 dias
habiles.

Recibe las explicaciones pertinentes y en caso de no ser congruente la
justificacién sobre las variaciones encontradas, informard mediante
5 TRANSDOC a la Sub Direccién Administrativa y a la Jefatura del Departamento
de Servicios Generales para el inicio del proceso administrativo y la
determinacidn de responsabilidades.

Al finalizar la constatacion fisica de los bienes en todas las dependencias,
elabora Informe general de activo fijo y lo remite al Departamento de
Contabilidad para |a realizacién de la conciliacion de la cuenta de los bienes | Jefatura de la Seccién de

personas asignadas

Jefatura de la Seccion de
Activo Fijo y Suministros

Jefatura de Dependencia
involucrada

Jefatura de la Seccion de
Activo Fijo y Suministros

depreciables; cuando se trate de la constatacién al 31 de diciembre de cada Activo Fijo y Suministros
afio, elaborarad el cuadro de depreciacion de los activos fijos para el respectivo
registro contable.
Emite informe final de la existencia de los bienes propiedad del ISBM e informa Jefatirsde 1 Secaisn. d
7 a la Sub Direccion Administrativa y archiva documentacién para efectos € e eclc:lo N
. Activo Fijo y Suministros
pertinentes
8 Recibe informe final y de no haber observaciones, remite a la Presidencia odb Biescoidn

Administrativa

244



DONACION DE MUEBLES Y/0 EQUIPOS OBSOLETOS

- = DIVISION DE OPERACIONES
N e DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
SECCION DE ACTIVO FIJO Y SUMINISTROS

OBIJETIVO: Controlar traslados de bienes a otras instituciones del estado que puedan hacer uso de los mismos.
ALCANCE: Institucional

RESPONSABLES: Jefatura de la seccidn de activos fijos.

ANEXOS:

- Formato de Hoja de descargo y traslado (Anexo 99)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Jefatura de la Seccion de
Activo Fijo y suministros
y/o Jefaturas de la
dependencia.

Informa sobre |a existencia de bienes muebles y/o equipos obsoletos o cuya
1 vida Util ha caducado y que ya no son funcionales para el Instituto, con su
respectiva justificacion de aquellos bienes sujetos a donacidn.

Recibe informe de bienes muebles y/o equipos y gestiona por medio de la Sub
Direccion Administrativa, analiza y de ser procedente presenta identifica

bl la misma. \ -
: posibles receptores de la misma Sub Direccién

N = ) P : Administrativa.
Prepara Punto para Consejo Directivo para la autorizacién de la donacion de

los bienes, tomando en cuenta |a existencia de solicitudes de donacion de las
diferentes instituciones, si las hubiese, tramitando visto bueno de la Unidad

Juridica

3 Presenta solicitud de punto para Consejo Directivo, de acuerdo a Sub Direccidn
procedimiento respectivo. Administrativa

4 Analiza y resuelve |a solicitud de |a donacion. Consejo Directivo

c Remite certificacion de punto de Consejo Directivo a Ministro de Educacién | Presidencia /Sub Direccion
para autorizacion de la donacidn, a través de acuerdo ministerial. Administrativa
Recibe el Acuerdo Ministerial de autorizacion de la donacidn y lo remite a la

6 Sub Direccion Administrativa para la ejecucién del acuerdo a través de la Presidencia
Jefatura de la Seccién de Activo Fijo y Suministros.
Elabora acta de entrega de bienes a donar y coordina con el ente beneficiado

2 para la respectiva entrega, y envia copia al Departamento de Contabilidad para | Jefatura de la Seccion de

su respectivo registro. Archiva copia de la documentacion para futuras | Activo Fijo y Suministros.
revisiones.




DESCARGO DE BIENES POR SUBASTA

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
SECCION DE ACTIVO FIJO Y SUMINISTROS

INSTITUTO SN.VMBEHO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Controlar descargo de bienes del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, por la modalidad de subasta.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Consejo Directivo, Sub Direccién Administrativa, Jefatura de la Seccién de Activo Fijo y Suministros,
Comision de Cargo y Descargo.

ANEXOS:
- Formato de Hoja de descargo vy traslado (Anexo 99)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Informa a la Presidencia a través de la Sub Direccion Administrativa sobre la Jefaturas del
existencia de bienes muebles y/o equipos obsoletos o cuya vida Util ha | Departamento de Servicios

1 finalizado y que ya no son funcionales para el Instituto, con su respectiva | Generales, |a Seccién de
justificacion de aguellos bienes sujetos a subasta. (conforme al articulo 148 Activo Fijo y Suministros
numeral 6 de las Disposiciones Generales del Presupuesto) y propuesta de y/o Sub Direccidn
integrantes para la Comision de Cargo y Descargo Administrativa

P Tramita visto bueno de la solicitud de punto para Consejo Directivo, ante la Sub Direccién
Unidad Juridica y presenta solicitud ante Consejo Directivo. Administrativa
Analiza y de ser procedente aprueba la solicitud de la Sub Direccidn

3 Administrativa, aprobando lo solicitado y nombrando |la Comisidn de Cargo y Consejo Directivo
Descargo

4 Efectua valud de bienes y lo remite a la Presidencia Comisicnde Caray

Descargo

5 Remite certificacién de punto del Consejo Directivo con el valto de los bienes | Presidencia/Sub Direccién
a la Direccion General de Presupuesto para su ratificacion. Administrativa
Recibe ratificacion de la Direccién General del Presupuesto prepara las bases
de competencia, las cuales comprenden la descripcion de los bienes a
subastar, los precios base, la fecha, lugar y hora de realizacion de la subasta, Comision de Cargo y

6 la metodologia a seguir durante la misma y la forma de pago respectiva vy Descargo/Sub Direccion
prepara solicitud de punto para Consejo Directivo, de acuerdo a Administrativa
procedimiento respectivo, gestionando visto bueno ante la Unidad Juridica a
traveés de la Sub Direccion Administrativa
Analiza y de ser procedente aprueba la solicitud de la Sub Direccidn

7 Administrativa, aprobando las bases de competencia de la subasta y la Consejo Directivo
realizacion de la misma.

8 Gestiona publicacion del aviso de subasta publica, en medios de comunicacién, Decs?:;:z’nsgi ([;?:f:crén
a través de |a Sub Direccion Administrativa R .

Administrativa
Realiza evaluacion de subasta publica, levantando acta al cierre del evento, en
la cual se indique la descripcion de los bienes subastados, el comprador v el Comision de Cargo y

9 monto por el cual se ha vendido los bienes e informa a Consejo Directivo el Descargo/ Sub Direccion
resultado de la misma, recomendando |a aprobacién de la adjudicacién de la Administrativa
subasta.

10 Se da por informado, aprueba la adjudicacién de la subasta y encomienda el Conssic Dirstive
descargo a Ia Unidad Financiera Institucional y demés gestiones necesarias. )
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MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE
VEHICULOS INSTITUCIONALES.
DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
SECCION DE TRANSPORTE

[+)
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Establecer los pasos para el mantenimiento preventivo y correctivo de los vehiculos institucionales.
ALCANCE: Institucional

RESPONSABLES: Jefatura de la Seccion Transporte

ANEXOS:
- Formato de control de envio de vehiculos a mantenimiento (Anexo 101}
- Formato de entrega de vehiculo y requerimiento del servicio (Anexo 102)
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
1 Elabora programacién anual de mantenimiento preventivo, segin formato | lefatura de la Seccion de
establecido para tal fin. Transporte.
Identifica los vehiculos que necesitan mantenimiento preventivo, de acuerdo
al kilometraje recorrido establecido en el manual para uso de vehiculos y .
S : ; ; lefatura de la Seccion de
] distribucion de combustible del ISBM; elabora y remite control del envio a
: ; Transporte.
mantenimiento debidamente autorizado al proveedor que brinda dichos
servicios para obtener el mantenimiento correspondiente.
3 Registra en la bitacora control de mantenimiento preventivo de cada vehiculo, | Jefatura de la Seccion de
la fecha en que se realizd el mantenimiento y la fecha de su proximo control. Transporte.
4 Reporta fallas presentadas en el vehiculo a la Jefatura de Seccidn de Nioketaks
Transporte para el mantenimiento correspondiente.
Verifica v valida la necesidad de mantenimiento correctivo reportado por el
5 motorista y de ser procedente, elabora y remite control del envio a | Jefaturadela Seccion de
mantenimiento debidamente autorizado al proveedor que brinda dichos Transporte.
servicios para obtener el mantenimiento correspondiente.
| Completa el formato control de envio de mantenimiento, indicando el tipo de
6 mantenimiento requerido, debidamente autorizado por la Jefatura del Jefatura de la Seccion de
Departamento de Servicios Generales y entrega copia al motorista para la Transporte.
solicitar firma al proveedor.
Realiza la entrega del vehiculo, haciendo uso del formato de entrega de ; :
: & : e i o g Motorista/Administrador
7 vehiculo y requerimiento de servicig, y solicita firma de recibido del proveedor
B de Contrato
de servicios.
Recibe vehiculo y en caso de ser procedente se reciben las piezas sustituidas y
verifica la instalacién de las nuevas conforme al servicio requerido. . .
B 2 ] i Matorista/Administrador
8 Elabora acta de recepcién de los servicios, caso contrario solicita al proveedor N
realizar el servicio de acuerdo al requerimiento correspondiente.
| Remite copia de acta de recepcion a la UACI.
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ENTREGA DE COMBUSTIBLE

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
SECCION DE TRANSPORTE

INSTITUTO SALVADO II!HD DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Determinar los pasos para controlar el uso de vales de combustibles para vehiculos institucionales.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: lefatura de la Seccidon de Transporte

ANEXOS:

- Formato de control de entrega de combustible (Anexo 103)

- Formato de control de rendimiento km/gal (Anexo 104)

PASQ DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Remite memorandum mediante TRANSDOC solicitando dotacion de vales de Coordinadores de los

1 combustible de forma mensual a la Jefatura de Ia Seccién de Transporte, Centros de Atencion

periodo que puede ser menor o mayor de acuerdo al consumo. Regionales
= - - ] )
Recibe Imemqrandum, revisa y de ser procedente entrega los vales conforme [EFatlirs g6 |4 SEtatn s

2 a las existencias.

) : i ’ Transporte
Solicita firma y sello de recibido en el Control de entrega de combustible.
Verifica en consulta con el motorista, los niveles de combustible de los Jefatura de Seccién de
vehiculos institucionales y gestiona los vales necesarios para su Transporte y

3 abastecimiento. Coordinadores de los
Solicita al motorista firmar el vale y el formato de control de entrega de Centros de Atencidn
combustible. Regionales
Abastecen de combustible los vehiculos institucionales preferentemente el dia MOt?erta vittaturmde

; 3 Seccidn de Transporte,
lunes de cada semana o cuando sea necesario, en las gasolineras contratadas :
: A Coordinadores de los

4 para tales efectos en presencia de la Jefatura de Seccién de Transporte, el -y

: = : Centros de Atencién
Coordinador de del Centro de Atencion Regional o su asignado para tales 3
Regionales o sus
efectos ;
asignados.
Reguarda copia de vale de combustible y control de entrega de combustible. =,
i 5 Jefatura de Seccidn de

5 Complementa el formato de control de rendimiento km/gal por vehiculo v

: 1A Transporte
archiva documentacion.
Elabora informe mensual de consumo de combustible y remite mediante Coordinadores de los

6 TRANSDOC a la jefatura de la Seccién de Transporte, adjuntando la copia de Centros de Atencion
vales en formato digital y en fisico. Regionales
Recibe informes de consumo de combustible de los Centros de Atencién
Regionales.

- Jefatura de Seccién de
Elabora un informe mensual del consumo institucional de combustible y lo Transporte
remite mediante TRANSDOC a la jefatura del Departamento de Contabilidad
con los anexos correspondientes.
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TRANSPORTE PARA MISIONES OFICIALES

DIVISION DE OPERACIONES
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
SECCION DE TRANSPORTE

RE
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Determinar los pasos para otorgar servicio de transporte a todas las dependencias del instituto para el desarrollo
de misiones oficiales.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: lefatura de la Seccién de Transporte

ANEXOS:
- Formato de solicitud de transporte para misiones oficiales (Anexo 105)
- Formato de autorizacidn de circulacion (Anexo 106)
- Bitacora de recorrido (Anexo 107)
PASO | DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
1 Elabora solicitud de servicio de transporte y envia a la lefatura de Seccidn de Jefatura de Unidad
Transporte Solicitante
. . ) : . , . Jefatura de Seccion de
2 Recibe solicitud, autoriza y asigna a motorista, segun disponibilidad. Trdnsports
Recibe solicitud autorizada y registra datos necesarios en bitacora de ;
3 : Motorista
recorrido.
4 Proporciona el servicio de transporte. Motorista
5 solicita firma de la persona encargada de la misidn, en bitacora de recorrido. Motorista
6 Entrega’bltacora debidamente complementada al final del dia, a la Jefatura de Motorista
la Seccion de Transporte.
73 Regi | troles correspondientes de |a seccion de transporte iefanmeSacionde
egistra en los controles p porte. Transporte




CREACION DE MESAS DE ENTRADA Y SALIDA

—“'—""_""&_"mmm‘snnmggﬁ No DE DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para la creacion de Mesas de Entrada de E| ISBM.
ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Seccion de Gestion Documental y Archivos

ANEXOS: Formato de Registro Anual de Correspondencia Externa (Anexo 122).

Formato de Listado de Destinatarios y Responsables de |a Correspondencia Oficial Externa (Anexo 143)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Solicita la creacién de una Mesa de Entrada y Salida, elabora memorandum de
solicitud con sus respectivas justificaciones, propuesta de personal para
ejercer dichas funciones y los recursos necesarios para su ejecucion.

Jefatura o coordinador de

4 ; - i : i icitant
Remite memorandum de solicitud a través de TRANSDOC a Presidencia con Dependericia solicitante

copia a la Seccion de Gestion Documental y Archivos.

Recibe memorandum, analiza y de ser procedente autoriza la creacion de la
Mesa de Entrada; caso contrario deniega la solicitud; en caso de ser aprobado,
2 remite memorandum de autorizacion a la jefatura o coordinacion de la Presidencia
dependencia solicitante con copia a la Divisidn de Informatica y Tecnologiay a
la Seccion de Gestion Documental y Archivos

Recibe autorizacién, gestiona el acondicionamiento del espacio, mobiliario y
equipo informatico y solicita a la Divisién de Informatica y Tecnologia, la | Jefatura o Coordinador de

3 creacion de usuarios, atributos y capacitacién para el uso del sistema en base | la Dependencia solicitante.
al procedimiento establecido.
Remite lineamientos técnico-normativos al personal de la nueva Mesa de | Jefaturade la Seccidn de
4 Entrada, gestiona su incorporacion en el Registro Anual de Correspondencia Gestién Documental y

Externa. Archivos
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RECEPCION DE DOCUMENTOS DEL ISBM

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

ORE
BIENESTAR MAGISTERIAL

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para la recepcion, digitalizacién, transferencia mediante el sistema TRANSDOC y
entrega fisica de la documentacion dirigida a los titulares como a las diferentes dependencias del ISBM.

ALCANCE: Institucional

RESPONSABLES: Seccion de Gestién Documental y Archivos

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Recibe la documentacién vy verifica que cumplan los lineamientos generales
para la recepcion de documentos, realizando ademas las siguientes acciones:
a) Siladocumentacion no viene en sobre cerrado, revisa la cantidad de
hojas entregadas.
b) Sila documentacion es entregada en sobre cerrado se le indica a la
persona que entrega la correspondencia que abra el sobre y procede
en conjunto a verificar la cantidad de hojas entregadas.
¢) Sila documentacion es entregada en sobre cerrado y posee el sello | Técnico de Recepcion y
de confidencial, se deja tal como fue recibido. Envio documental o
En caso de que la misma sea continuidad de una anterior, debers solicitar al personal designado
usuario el codigo de precedente de la correspondencia anterior o realizar una
1 busqueda en el sistema informadtico a fin de relacionar ambas

correspondencias.

Cuando se reciba un correo electrénico o fax y se considere que debe ser
ingresada al sistema TRANSDOC, para darle seguimiento, la jefatura o receptor
responsable deberd solicitar su ingreso a la Mesa de Entrads, debiendo
incorporar a su solicitud la impresién del mensaje digital y anexos para que este
sea ingresado mediante TRANSDOC.

En casos excepcionales en que la documentacion o correspondencia que sea
retirada por personal del ISBM en una institucion publica, estéd deberd ser
entrega a la Mesa de Entrada por |a jefatura correspondiente para la recepcion
de este.

Registra en el sistema TRANSDOC la informacidn del emisor y los datos
principales del documento.

En caso de recepcidn de notificaciones y otro tipo de documentos con plazo de
respuesta, dicho dato se asignard en el resumen del documento.

Digitaliza la documentacién en el médulo de Mesa de Entrada del Sistema | Técnico de Recepcion y
2 TRANSDOC. Envio documental o
personal designado
Imprime dos comprobantes de recepcion, uno en la documentacion recibida y
el otro es entregado al emisor, indicandole que el comprobante contiene un
cédigo de registro que le permitira realizar consultas en relacion con su tramite.

Nota: Los sobres con documentos que poseen el sello de confidencial, no se
abren, solo se digitaliza el sobre.




Imprime reporte de entrega de correspondencia y transfiere el registro digital
al destinatario y al responsable de la documentacion de la dependencia.

Técnico de Recepcidn y
Envio documental o
personal designado

Entrega la correspondencia a la persona responsable asignada por |a jefatura o
titular para recibir la correspondencia.

Solicita firma y sello de recibido en el reporte de entrega y archiva.

Digitaliza reportes de entrega de documentos de forma mensual y remite copia
digital a la jefatura de la Seccidn de Gestion Documental y Archivos.

Técnico de Recepcidn y
Envio documental,
Técnico de Apoyo a la
Recepcion Documental o
personal designado

Recibe copia digital de reportes de entrega de documentos y verifica en el
cumplimiento de los plazos de entrega y disposiciones normativas establecidas
para Mesa de Entrada.

Jefatura de la Seccién de
Gestion Documental y
Archivos

Elabora informe de correspondencia recibida por destinatario y responsable de
forma semanal mediante el Médulo de Mesa de Entrada del Sistema
TRANSDOC vy remite mediante correo electrénico a las jefaturas
correspondientes para su seguimiento.

Jefatura de la Seccidn de
Gestion Documental y
Archivos
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RECEPCION DE DOCUMENTACION PARA TRAMITES
DE LA SECCION DE AFILIACION.

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para la recepcion, digitalizacion y transferencia mediante TRANSDOC de la
documentacidn entregada por el servidor publico docente para los diferentes tramites de la Seccidn de Afiliacidn.

ALCANCE: Seccion de Gestion Documental y Archivos y Seccion de Afiliacion.

RESPONSABLES: Seccion de Gestion Documental y Archivos

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
. ;. ) ) . Técnico de Recepcion
1 Brinda atencidn al usuario para orientarlo y preguntarle cual es el tramite que = P 4
RN Envio Documental o
realizara.
personal designado.
Indica vy solicita al servidor publico docente los documentos de acuerdo con
el tramite a realizar:
a) Si el servidor publico docente no posee la documentacion I .
completa, le entrega el detalle de requisitos vigentes para que TECHiCo g Rekepcidn y
J PR, & AR G PR g Envio Documental o
pueda presentarlos nuevamente en su proxima visita. -
5 . i = personal designado.
b)  Siel servidor publico docente posee la documentacion completa,
se recibe la documentacion presentada y verifica la cantidad de
hojas entregadas.
: i ; G Técnico de Recepcion
3 Registra en el sistema TRANSDOC la informacion del cotizante y del tréamite a ; P ¥
li3ar Envio Documental o
i personal designado.
Imprime el cédigo de recepcion en la documentacion.
- . ) Técnico de Recepcion y
4 Digitaliza la documentacién presentada, la cual se devuelve al servidor i Bl i itk al =
ibli nte para gue pueda presentarla en la Seccion de Afiliacion.
publico docente para que p P personal designado.
Indica al usuario que pasen a la Seccion de Afiliacion.
. - . Téecnico de Recepcidn
5 Transfiere el registro digital del trédmite mediante el Sistema TRANSDOC al Envio Documerfta! ov
mentacion de |a Seccidn de Afiliacian. X
responsable de la docume c personal designado.
Elzbora informe de correspondencia recibida por destinatario y responsable | Jefatura de la Seccion de
6 de forma semanal mediante el Mdédulo de Mesa de Entrada del Sistema Gestion Documental y
TRANSDOC vy remite mediante correo electrénico a las jefaturas Archivos
correspondientes para su seguimiento.




INSTITUTO sm.vmn-nﬁo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

RECEPCION DE INFORMES MENSUALES DE
PROVEEDORES DE SERVICIOS DE SALUD.

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para la recepcion, digitalizacién, transferencia mediante el sistema TRANSDOC y

entrega fisica de informes mensuales de proveedores que brindan servicios de salud.

ALCANCE: Institucional

RESPONSABLES: Seccion de Gestion Documental y Archivos y Coordinacion de Seguimiento y Control de Contratos.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Recibe el informe de servicios y anexos correspondientes entregados por el
proveedor de forma fisica y digital de ser necesario.

Revisa gue la informacién cumpla con lineamientos generales para la
presentacion de correspondencia o documentacion.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental,
Técnico de Apoyo a la
Recepcion Documental o
personal designado

Ingresa la informacidn del proveedor, del trémite y la cantidad de
documentacién recibida al sistema TRANSDOC.

Adjuntz los anexos digitales e imprime y entrega el acuse de recepcién al
emisor.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental,
Técnico de Apoyo a la
Recepcién Documental o
personal designado

Digitaliza la documentacién recibida procediendo de |a siguiente forma:

a) Los informes de prestacion de servicios entregados que contengan
menos de 500 folios deberan ser digitalizados el mismo dia.

b) Los informes entregados que presenten mas de 500 folios se
digitalizaran y entregaran en un plazo maximo de 5 dias hébiles
contados a partir de la fecha de recepcidn.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental,
Técnico de Apoyo a la
Recepcion Documental o
personal designado

Imprime reporte de entrega de correspondencia y transfiere el registro digital
a la jefatura de la Coordinacidn de Seguimiento y Control de Contratos.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental,
Técnico de Apoyo a la
Recepcidn Documental o
personal designado

Entrega la correspondencia fisica al titular o responsable de la recepcién de la
documentacién de la Coordinacion de Seguimiento y Control de Contratos.
Solicita firma y sello de recibido en el reporte de entrega de documentacidn.

Archiva reporte de entrega y digitaliza reportes de entrega de documentos de
forma mensual y remite copia digital a la jefatura de la Seccién de Gestién
Documental y Archivos.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental,
Teécnico de Apoyo a la
Recepcién Documental o
personal designado

Recibe copia digital de reportes de entrega de documentos y verifica en el
cumplimiento de los plazos de entrega y disposiciones normativas establecidas
para Mesa de Entrada.

Jefatura de |a Seccidn de
Gestion Documental y
Archivos

Elabora informe de correspondencia recibida por destinatario y responsable
de forma semanal mediante el Mddulo de Mesa de Entrada del Sistema
TRANSDOC vy remite mediante correo electrdnico a las jefaturas
correspondientes para su seguimiento.

Jefatura de la Seccidn de
Gestidn Documental y
Archivos
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ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

RECEPCION DE DOCUMENTACION DE VENTA DE
BASES DE LICITACION O CONCURSO PUBLICO

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para la recepcion, digitalizacidn, transferencia mediante el sistema TRANSDOC vy
entrega fisica de la documentacion producto de la venta de bases de licitacién publica.

ALCANCE: Institucional

RESPONSABLES: Seccidn de Gestion Documental y Archivos y UACI

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Recibe mediante TRANSDOC memorandum de la UACI informando del | Técnico de Recepcion y Envio
1 proceso de venta de bases de licitacion, con un dia de antelacion al Documental o personal
proceso. designado
Recibe del técnico de la UAC! asignado el cuadro de registro de venta de | Técnico de Recepcion y Envio
2 bases, formularios de solicitud y CD con la informacion de la base de Documental o personal
licitacion correspondiente, verificando que la documentacion recibida se designado
encuentre foliada.
Indica al interesado que debe entregar carta de solicitud, copia de DUl y
NIT si es persona natural, o copia de NIT si es persona juridica o
documentos solicitados segun el aviso de convocatoria, y procede a
revisar la documentacion:
a) Sielinteresado no presenta toda la documentacion, devuelve e
indica que documento le hace falta.
b) Si el interesado presenta toda la documentacion, verifica y | Técnico de Recepcion y Envio
3 devuelve la documentacion y entrega copia del formulario de Documental o personal
solicitud de venta de base de licitacion o concurso publico. designado
Indica al interesado que debe llenar el contenido de los formularios y
entregar una copia en colecturia para cancelar el costo de la base y que
debe regresar nuevamente a Mesa de Entrada y Salida con la copia del
recibo de cancelacion para continuar el tramite.
Nota: En los casos, gue la venta de bases de un mismo proceso se repita,
se indica al interesado que solo debe llenar formulario de solicitud de
venta de base.
Recibe del interesado solicitud de venta de bases, formularios
debidamente firmados v sellados, copia DUl y NIT si es persona natural o
copia de NIT si persona juridica, y copia del recibo de cancelacion de la | Técnico de Recepcion y Envio
4 base. Documental o personal
designado
Nota: En los casos, que la venta de bases de un mismo proceso se repita
no se solicita |a copia del recibo de cancelacidn.
Registra |a informacion del solicitante y del tramite a realizar en el sistema 5 3 ;
Técnico de Recepcidn y Envio
5 TRANSDOC.
Documental o personal
~ designado
Imprime y entrega acuse de recibido al interesado. g .
I'4




Indica al interesado que debe de llenar el Cuadro de Registro de venta de
base de licitacion.

Técnico de Recepcion y Envio

6 Documental o personal
Entrega CD con el contenido de la base de licitacién. designado
7 Digitaliza la documentacién recibida y adjunta al registro del sistema Tecg;c(:i:qeeite;clegE:;;nEar;wo
TRANSDOC. -
designado
8 Imprime reporte de entrega de correspondencia y transfiere el registro TECSCI)CCTJ?nee:te;e:;g:sg:;wo
digital al responsable de la documentacion de la UACI. -
designado
Entrega la documentacidn fisica y el cuadro de registro de venta de base
a la jefatura o responsable asignado de la recepcién de la documentacion Recepcién y Envio
de la UACI. Salicita firma y sello de recibido en el reporte de entrega. documental, Técnico de
9 Apovyo a la Recepcidn
Archiva reporte de entrega y digitaliza reportes de entrega de Documental o personal
documentos de forma mensual y remite copia digital a |a jefatura de la designado
Seccion de Gestidn Documental y Archivos.
Recibe copia digital de reportes de entrega de documentos y verifica en Jefatura de la Seccién de
10 el cumplimiento de los plazos de entrega y disposiciones normativas Gestién Documental y
establecidas para Mesa de Entrada y Salida. Archivos
Elabora informe de correspondencia recibida por destinatario y Jefatura de la Seccién de
1 responsable de forma semanal mediante el Médulo de Mesa de Entrada Gestion Documental y

del Sistema TRANSDOC y remite mediante correo electrénico a las
jefaturas correspondientes para su seguimiento.

Archivos
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RECEPCION DE OFERTAS, SUBSANACIONES Y O
ACLARACIONES DE PROCESOS UACI

"‘g,*gg;gg'-;:gg;:,m DIVISION DE OPERACIONES

SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS
OBIETIVO: Detallar los pasos a seguir para la recepcion, digitalizacion, transferencia mediante el sistema TRANSDOC y
entrega fisica de Ofertas de procesos UACI.

ALCANCE: Institucional
RESPONSABLES: Seccion de Gestion Documental y Archivos y UACI

ANEXOS: Cuadro de registro de oferta (Anexo 150)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Recibe mediante TRANSDOC, memorandum de la UACI informando sobre el
proceso de recepcion de ofertas, subsanaciones y o aclaraciones, indicando
nombre y nimero del proceso, fecha y hora de recepcion, técnico encargado y
cuando aplique si se recibirdn muestras de los productos, asi como la forma en | Técnico de Recepcion y
1 que se ha requerido la presentacion de estos. Envio Documental o
personal designado.
Asimismo, recibe el cuadro de registro de recepcion de ofertas, listado de items
del proceso cuando aplique y las cajas para el traslado de la documentacién al
menos con un dia de antelacion al desarrollo del proceso.

Recibe el original y copia del formulario de entrega de ofertas y la oferta en sobre
sellado, debidamente rotulada por parte del interesado cuando asi se hubiese
solicitado.

Técnico de Recepcion y

2 ) . Envio Documental o
En caso de ser subsanaciones y/o aclaraciones deberan cumplir con los :
personal designado.

lineamientos generales para la presentacion de documentacién, debiendo ser
presentadas con carta y debidamente numeradas e identificadas con el proceso
UACI para el cual se entrega la documentacion.

Ingresa al sistema TRANSDOC la informacién del ofertante y del tramite a realizar.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental o
personal designado.

3 Imprime acuse de recibido en ambas cartas y entrega un acuse al interesado.

Si se trata de recepcion de Ofertas entrega el cuadro de registro de recepcion de
oferta al interesado y orienta para que llene la informacion requerida.
Digitaliza segun lo siguiente:

a) Encaso de licitaciones y concursos publicos, solo la carta de entrega de

oferta.
Técnico de Recepcion y
5 b) En caso de ofertas de contratacidn directa, libre gestion, fondo Envio Documental o
circulante y procesos de mercado bursétil, se digitalizard toda la personal designado.

documentacién.

c) En caso de ser subsanaciones y/o aclaraciones de todos los procesos
antes mencionados digitaliza toda la documentacion.
Imprime reporte de entrega de correspondencia para el drea y persona asignada

y transfiere el registro digital. Técnico de Recepcién y

6 Envio Documental o
Enumera los sobres segin orden de llegada y los deposita en cajas para su personal designado.
traslado.

Técnico de Recepciony | =
¥ Envio Documental, 7.
Técnico de Apoyo a la/ -




Entrega documentacidn fisica (ofertas, subsanaciones y/o aclaraciones), muestras
de insumos gque hayan sido recibidas y el cuadro de registro a la persona
responsable para la recepcidn de correspondencia de la UACI,

Recepcidn y Envid
Documental o personal
designado.

Solicita firma y sello de recibido en el reporte de entrega.

Archiva reporte de entrega y digitaliza de forma mensual y remite copia digital a
la jefatura de la Seccidn de Gestidn Documental y Archivos.

Técnico de Recepcidn y
Envio Documental,
Técnico de Apoyo a la
Recepcidn y Envid
Documental o personal
designado.

Recibe copia digital de reportes de entrega de documentos y verifica en el
cumplimiento de los plazos de entrega y disposiciones normativas establecidas
para Mesa de Entrada.

Jefatura de la Seccion de
Gestién Documental y
Archivos

10

Elabora informe de correspondencia recibida por destinatario y responsable de
forma semanal mediante el Mddulo de Mesa de Entrada del Sistema TRANSDOC
y remite mediante correo electrénico a las jefaturas correspondientes para su
seguimiento

Jefatura de la Seccidén de
Gestion Documental y
Archivos
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]
BIENESTAR MAGISTERIAL

RECEPCION DE SOLICITUD DE EMPLEO

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para la recepcion, digitalizacion, transferencia mediante el sistema TRANSDOC y
entrega fisica de solicitud de empleo.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Seccion de Gestion Documental y Archivos y Departamento de Desarrollo Humano.

ANEXOS:

PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Orienta al aspirante sobre los documentos que deben acompaiar la solicitud
de empleo en base a lo establecido en el Manual Administrativo para el
Reclutamiento, Seleccion y Evaluacion de personal del ISBM y entrega
solicitud de empleo.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental o
personal designado.

Recibe solicitud de empleo y hoja de vida del aspirante y verifica la cantidad
de hojas entregadas y cumplimiento de lineamientos generales.

Técnico de Recepcidn y
Envio Documental o
personal designado.

Ingresa la informacion del aspirante y del trdmite mediante el sistema
TRANSDOC, imprime y entrega comprobante de recibido al interesado.

Indica el nimero telefénico y nombre del personal responsable para
cualguier consulta.

Técnico de Recepcién y
Envio Documental o
personal designado.

Imprime acuse en la documentacidn recibida y digitaliza.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental o
personal designado.

Imprime el reporte de entrega de correspondencia y transfiere el registro
digital a la jefatura y responsable de la recepcion de |as solicitudes de empleo
del Departamento de Desarrollo Humano.

Técnico de Recepcion y
Envio Documental o
personal designado.

Entrega las solicitudes de empleo en fisico a la jefatura o responsable de
recibir la documentacidn del Departamento de Desarrollo Humano.

Solicita firma y sello de recibido en el reporte de entrega de Ia
documentacion y archiva.

Archiva reporte de entrega y digitaliza reportes de entrega de documentos
de forma mensual y remite copia digital a la jefatura de la Seccién de Gestion
Documental y Archivos.

Técnico de Recepcidn y
Envio Documental o
personal designado.

Recibe copia digital de reportes de entrega de documentos y verifica en el
cumplimiento de los plazos de entrega y disposiciones normativas
establecidas para Mesa de Entrada.

lefatura de la Seccion de
Gestidén Documental y
Archivos

Elabora informe de correspondencia recibida por destinatario y responsable
de forma semanal mediante el Modulo de Mesa de Entrada del Sistema
TRANSDOC vy remite mediante correo electronico a las jefaturas
correspondientes para su seguimiento.

Jefatura de |a Seccidon de
Gestion Documental y
Archivos




ELABORACION Y ACTUALIZACION DE LOS
REPERTORIOS DE SERIES Y TIPOS DOCUMENTALES.

INSTITUTO sal.vmoﬁo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBIETIVO: Detallar los pasos a seguir para elaboracidn del repertorio de series y tipos documentales de las dependencias
del ISBM.

ALCANCE: Institucional.
RESPONSABLES: Jefatura de la Seccidn de Gestion Documental y Archivas

ANEXOS: Formato de repertorio de series y tipos documentales. (Anexo 110)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD | RESPONSABLE
Realizan proceso de identificacion documental del Instituto elaborando los
siguientes instrumentos técnicos: Comité de Identificacion
a. Resefia Historica administrativa. Documental Institucional y
1 b.  Un indice de organismos. Jefatura de la Seccion de
¢. Indice Legislativo Institucional. Gestidn Documental y
d. Repertorio de funciones de |a Institucidn. Archivos.

e. Una recopilacién de organigramas,
Analiza los instrumentos técnicos de identificacidn vy registra informacion del
formato de repertorio de series y tipos documentales para cada dependencia
del Instituto, el cual contiene los siguientes elementos:

a. Funciones de |a dependencia

b. Series documentales -
; Jefatura de Seccion de
c. Tipos documentales !
2 : Gestion Documental y
d. Contenido
Archivos
e. Norma
f.  Publicacion

g. Meétodo de ordenacion
Remite primera versién del repertorio de series y tipos documentales a Ia
jefatura de cada dependencia mediante correo electronico.

Jefatura de Seccidn de
Gestion Documental y
Archivos y Jefatura de
dependencia
Remite mediante TRANSDOC, el Repertorio de series y tipos documentales de Jefatura de Seccién de
4 cada dependencia 2 la jefatura correspondiente para el inicio de la Gestion Documental y
organizacion del archivo de gestidn. Archivos

Revisan el repertorio de series y tipos documentales en reunién de
3 organizacion de archivo de gestion y/o especializado de la dependencia, se da
visto bueno; caso contrario se toma nota de las observaciones y se subsana.
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ORGANIZACION DE ARCHIVOS DE GESTION

INSTITUTO SAL\‘!DBREEG DE

BIENESTAR MAGISTERIAL DIVISION DE OPERACIONES

SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para |la organizacion de los archivos de gestion de las diferentes dependencias del
Instituto.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: lefatura de Seccidn de Gestion Documental y Archivos

ANEXOS:
- Formato de marcado de expedientes (Anexo 111}
- Formato de marcado para ampos (Anexo 112)
- Formato de tablas de contenido del expediente (Anexo 113)
- Formato de marcado de gavetas y estanteria metalica para documentos de archivo (Anexo 123)
- Formato de marcado de gavetas y estanteria metalica para documentos de apoyo a la gestion (Anexo 124)
- Formato de marcado de estanteria metalica (Anexo 116)
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Remite mediante TRANSDOC el manual para la organizacion de los archivos de Jefatura de Seccién de
1 gestion del Instituto. Gestion Documental y
Archivos
Elabora vy remite mediante TRANSDOC a las jefaturas de dependencias, la Jefatura de Seccion de
2 programacion de reuniones para la organizacion de los archivos de gestion del Gestion Documental y
Instituto. Archivos
Recibe programacion y revisa; en caso de no poder realizar la reunién en la
o : 5 ¢ I o
3 fecha pl.aJmﬁcada, debera sohcq;ar la replrogramamon ala Je’a‘Fura de la Seccién efairasdiDependindia
de Gestion Documental y Archivos mediante correo electrénico, al menos con
dos dias de anticipacion a la actividad.
Realizan reunidn para la organizacion del archivo de gestion procediendo de la
ygwente. adiig i s s o 1 Jefatura de Seccion de
a) Analizan las problematicas y objetivos para la conformacion de archivos =5
Gestién Documental y
de gestidn.
4 ; ' : ) Archivos / Jefatura de
b) Revisan repertorio de series y tipos documentales de la dependencia, el :
: Dependencia y un
cual es validado. ;
. ] 5 designado.
c) Designa responsable y enlace de archivo de gestion.
d) Elaboran acta de reunion y firman.
Remite mediante TRANSDOC memorandum de remision del Repertorio de Jefatura de Seccién de
5 series y tipos documentales, a la jefatura correspondiente. Gestidn Documental y
Archivos
Recibe repertorio y prepara condiciones para la organizacién del archivo de
gestion de la siguiente manera:
a) Designa un espacio fisico para la organizacion del archivo de gestion.
b) Gestiona materiales y mobiliario en caso de no poseerlos. )
6 A W . ; Jefatura de dependencia
c) Coordina y solicita al personal |a organizacidn de la documentacion de la
dependencia en un tiempo programado.
d) Solicita asesoria a la Seccién de Gestién Documental Archivos para la
organizacion de la documentacion.
Separan la documentacion en dos grupos:
a) Los documentos de archivo con valor primario Personal de dependencia /
7 b) Los documentos de apoyo a la gestion o de caracter informativo. Jefatura de Seccion de
Proceden a ordenar y clasificar los documentos de archive con valor primario, Gestién Documental y
los cuales se dividen en dos grupos: Archivog™y




a) Los documentos de archivo en tramite (activos), y

b) Los documentos de archivo tramitados (semi activos).

Identifican las series documentales, las cuales se encuentran establecidas en
el repertorio de series y tipos documentales.

Elaboran y ordenan los documentos de cada expediente.
Rotulan los expedientes con su correspondiente marcado y tabla de contenido
y enumeran las hojas de cada expediente.

Personal de dependencia/

8 : : ; Enlace de archivo de
Ordenan y agrupan los expedientes en series o sub series documentales en gestion
base al método o sistema de ordenacidén definido en el repertorio de series y
tipos documentales.
Ejecutan la instalacién de los expedientes de cada serie o sub serie documental
de la siguiente forma:
a) Los expedientes en proceso de tramitacidn se instalan en archivadores
metalicos verticales cuando posean poco volumen y en respaldos de
estantes cuando sean expedientes con grandes volimenes de paginas. Personal de dependencia/
9 b) Los expedientes ya tramitados de consulta frecuente deberan instalarse Enlace de archivo de
en cajas o en un archivador metélico especifico hasta gue su plazo de gestion
consulta baje.
c) Los expedientes ya tramitados de consulta periddica deberdn ser
remitidos al Archivo central en base al procedimiento de transferencia
documental.
Colocan vifietas a los archivadores o estantes metalicos que contengan | Personal de dependencia/
10 expedientes de series o sub series documentales con los formatos de Marcado Enlace de archivo de
de Gavetas y Estanteria Metalica. gestion
Ordenar y clasificar la documentacidn de apoyo a la gestién o de caracter
informativo seleccionando los documentos a conservar de los que se van a
eliminar:
a) Los documentos de apoyo a la gestidn o de cardcter informativo auxiliar
que decidan conservarse; se ordenaran de forma alfabética en depésitos
accesibles; los cuales, deberdn estar descritos a través de indices.
11 b) La documentacién de apoyo la gestién o de caracter informativo auxiliar
que se considere que no debe ser conservada se eliminara cuando pierda | Personal de dependencia/
su utilidad. Enlace de archivo de
gestién
Nota: El tipo de documentos descritos en el presente paso no forman parte de las series
y sub series documentales de las dependencias, razén por la que nunca se debe
transferir al Archivo Central,
Proceden a la organizacidn de la documentacion digital; para lo cual, crean en
el Disco C o en Mis Documentos de sus computadoras una carpeta con el ’
: Personal de dependencia/
nombre de DOC_ISBM y dentro de ella, crear una carpeta con el acrénimo de :
12 - L Enlace de archivo de
la dependencia, y dentro de ella, crea dos carpetas, una con los acrénimos de .
. ; gestion
documentos de archivo (DA) y otra con acrénimo de documentos de apoyo a
la gestion (DAG).
Crean en la carpeta DA, otras carpetas con el nombre o acrénimo de las series
i ) Personal de dependencia/
documentales y resguardan la documentacién correspondiente. :
13 i i Enlace de archivo de
Identifican y ordenan en la carpeta DAG los documentos de apoyo a la gestion Sk
los digitales que se encuentre dentro de esta clasificacidn. g
Remite memorandum a la Jefatura de la Seccién de Gestién Documental y :
14 . ; — A > . Jefatura de Dependencia
Archivos para confirmacién de organizacién de archivo de gestidn.
Recibe memorandum de confirmacién e incorpora en el Informe de Jefatura de Seccidn de
15 supervision de archivos de gestién del Instituto. Gestion Documental y

Archivos
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INSTITUTO SALVADO
BIENESTAR MAGISTERIAL

ELABORACION DEL LISTADO DE RESPONSABLES Y
ENLACES DE ARCHIVOS ESPECIALIZADOS.

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para la elaboracion del listado de responsables y enlaces de archivos especializados.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura de Seccion de Gestién Documental y Archivos

ANEXOS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE

Elabora memordndum de solicitud de designacion de responsable y

1 enlaces de archivo especializado y remite mediante TRANSDOC a las | Jefatura de la Seccion de
jefaturas de las dependencias correspondientes. Gestidn Documental y

Archivos

Reciben memorandum, realizan reunion con personal y designan a los
responsables y enlaces de archivos especializados de las dependencias | Jefaturas de la Division de
bajo su linea de responsabilidad. Policlinicos y Consultorios
Elaboran listado de responsables y enlaces de archivos especializados; el | Magisteriales, Division  de

2 cual, debe estar debidamente firmado y sellado. Servicios de Salud, Divisién de
Remiten listado mediante TRANSDOC y en forma fisica a la jefatura de la | Supervision y Control, vy
Seccién de Gestion Documental y Archivos en un plazo no mayor a 15 dias | Divisién de Riesgos
habiles contados a partir de la recepcién de |a solicitud. Profesionales, Beneficios vy

Prestaciones

Recibe mediante TRANSDOC, listados de responsables y enlaces de
archivos especializados; revisa, de ser procedente consolida; caso
contrario, solicita subsanacién a la jefatura de la dependencia | Jefatura de la Seccion de

3 correspondiente y vuelve al paso dos de este procedimiento. Gestion Documental y
Elabora listado de responsables y enlaces de archivos especializados a | Archivos
nivel nacional y remite a las Sub Direcciones de Salud y Administrativa
para conocimiento.
Remite mediante TRANSDOC lineamientos técnicos y normativos

4 mediante correo electrénico al personal responsable y enlaces de | Jefatura de la Seccion de
archivos especializados, asi como la programacion de las actividades a | Gestion Documental y
realizar. Archivos




INSTITUTO suvwouﬁo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

ORGANIZACION DE LOS ARCHIVOS ESPECIALIZADOS.

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para la organizacion de los archivos especializados.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura de Seccion de Gestidén Documental y Archivos

ANEXQS:
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Capacita a los responsables y enlaces de archivos especializados y remite | Jefatura de Seccién de
1 mediante correo electronico formato de Repertorio de series y tipos | Gestién Documental y
documentales para su correspondiente llenado. Archivos
Recibe formulario y complementa el repertorio de series y tipos documentales, Responsable y Enlaces
2 remite mediante correo electronico a la jefatura de la Seccién de Gestidn de archivos
Documental y Archivos para su revision vy visto bueno. especializados
Recibe formulario, revisa; de ser procedente, emite visto bueno y remite para la -
e ; : Jefatura de la Seccion
ordenacion de los expedientes; caso contrario, remite al responsable y al Enlace :
3 , B 3 L de Gestién Documental
del archivo especializado para las subsanaciones correspondientes y vuelve al -
s y Archivos
paso dos de este procedimiento.
Recibe repertorio de series y tipos documentales con visto bueno y coordina al
: S f < Responsables y Enlaces
4 personal de la dependencia el inicio de los procedimientos de clasificacion, HE Sechiiat
ordenacion, y descripcion de los expedientes de servicios de salud y S
A especializados
administrativos.
5 Elaborg, clasifica, ordena e instala los expedientes en base al Repertorio de series Personal de la
y tipos documentales y los criterios archivisticos establecidos para tal fin. dependencia
Verifica que la clasificacién, ordenacion e instalacidn de los expedientes se haya
realizado en base al Repertorio de series y tipos documentales y los criterios
archivisticos normados para tal fin; de ser procedente notifica a la jefatura de la
5 : £ Responsable y Enlace de
6 Seccion de Gestion Documental vy Archivos sobre el cumplimiento de la P
clasificacién, ordenacién e instalacion de los expedientes del archivo P
especializado; caso contrario, indica al personal del archivo las actividades a
subsanar o pendientes de realizar y vuelve al paso cinco de este procedimiento.
Recibe memorandum de confirmacidn de clasificacidn, ordenacién e instalacién 4
3 Wi . L : Jefatura de Seccién de
de expedientes, actualiza inventario de archivos especializados organizados. i
7 : o ] Gestion Documental y
Elabora programacion semestral de supervisién y remite a los responsables y Aretiuos
enlaces correspondientes.
Realiza visita al archivo especializado y verifica el cumplimiento de los
lineamientos archivisticos. Jefatura de Seccién de
3 Complementa formulario de evaluacion y supervision de archivos especializados |  Gestién Documental y
y solicita firma v sello al responsable o enlace designado. Elabora informe del Archivos o personal
estado de los archivos especializados a nivel nacional y remite a la Sub Direccién designado
de Salud y a la Sub Direccion Administrativa para la toma de decisiones.
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IN LVADO O DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

DOCUMENTAL.

ELABORACION Y ACTUALIZACION DE INVENTARIO

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para la elaboracion y actualizacion del Inventario Documental del Instituto Salvadorefio
de Bienestar Magisterial.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura de Seccion de Gestion Documental y Archivos

ANEXQOS: Formato de Inventario Documental (Anexo 117)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Remite a las jefaturas o Coordinaciones de dependencia mediante TRANSDOC
memorando de solicitud de elaboracion del Inventario Documental de la lefatura de Seccion de
1 Dependencia cada seis meses, para lo cual, se utilizaré el formato Gestion Documental y
correspondiente; el cual debera ser remitido en un plazo de un mes posterior Archivos
al semestre concluido.
Recibe memorando y remite mediante correo electronico el formato al | Jefatura de Dependencia o
2 personal de su dependencia que produce y resguarda expedientes de series Responsable de archivo
documentales para su correspondiente llenado. especializado
Completa el formato de inventario documental y remiten mediante correo Personal de la
3 electronico a la jefatura para su revision y visto bueno. Dependencia
Recibe inventario documental, revisa y en caso de ser procedente da visto ;
4 ) . ) Jefatura de Dependencia
bueno; caso contrario lo remite para la subsanacion.
s Consolida el inventario documental de la dependencia y remite mediante jefatiira de Degéndancia
TRANSDOC a la Jefatura de la Seccion de Gestion Documental y Archivos.
Rec:be. |nvenT:ar|p dqcumental de las d.nferentes dependencias, revisa y elabora (GRS de Settin de
6 consplldadolinststua:|onal del Inventario Documental, Gestian DocumEntaly
Remite mediante TRANSDOC el Inventario Documental Institucional a todas las arehivos
jefaturas de Dependencia.
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ELABORACION Y ACTUALIZACION DE LAS TABLAS DE
PLAZOS DE CONSERVACION DOCUMENTAL.

W
N ENCa AR MAGTERAL DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para la elaboracion de las Tablas de Plazos de Conservacion Documental.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura de Seccidn de Gestion Documental y Archivos, Comité Institucional de Seleccion y Eliminacion
Documental.

ANEXOS:

- Formato de Formulario de Valoracion Documental (Anexo 118).

- Formato de Tablas de Plazos de Conservaciéon Documental (Anexo 119).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Llena los formularios de tablas valoracion por serie documental, utilizando la i
: ; ) . o . Jefatura de Seccion de
informacién de los instrumentos de identificacion documental y remite :

1 : } i Gestion Documental y
mediante correo electrénico a la jefatura de cada dependencia para su Aiohies
revision y programa fecha de validacion.

Recibe las tablas de valoracion documental, revisa, da visto bueno; caso ]

2 ; ! : ades Jefatura de Dependencia
contrario, remite observaciones hasta lograr la validacion del documento.

Remite el documento de valoracién documental validada a través de iz
. v s Jefatura de Seccién de
memorandum TRANSDOC a los integrantes del Comité Institucional de 7

3 4 e et o Gestion Documental y

Seleccién vy Eliminacién Documental para su revisién y analisis, y convoca a :
R N Archivos
reunion de Comité,
Reciben, revisan y asisten a reunidn en donde resuelven sobre las propuestas
de valoracidon de los formularios, aprobandolos; caso contrario, emite
observaciones y encomiendan las subsanaciones correspondientes a la
Jefatura de la Seccion de Gestidn Documental y Archivos. Comité Institucional de

4 Remite los documentos aprobadas mediante TRANSDOC a la Jefatura de Iz Seleccién y Eliminacién
Seccion de Gestidn Documental y Archivos para la elaboracion de las Tablas Documental
de Plazos de Conservacion Documental, levantando acta de dicha reunidn y
posterior a su firma seran archivadas en la Seccién de Gestién Documental y
Archivos.

Recibe documentos de valoracién aprobados por el CISED y elabora las Tablas
de Plazos de Conservacién Documental (TPCD) por dependencia generadora Jefatura de Seccion de

5 o receptora de documentos, remite mediante correo electrénico a la jefatura Gestion Documental y
de la dependencia productora para su revisién, Archivos
Archiva formularios aprobados.

Recibe TPCD, revisa, da visto bueno sobre el instrumento, caso contrario

6 emite observaciones, las cuales serdn subsanadas por la jefatura de la Seccién | Jefatura de Dependencia
de Gestion Documental y Archivos
Remite mediante memorandum TRANSDOC, las TPCD a los integrantes del Jefatura de Seccidn de

7 CISED, para su revision y convoca a reunion de este. Gestion Documental y

Archivos
Recibe TPCD, revisa, asiste a reunidn, validan y aprueban los instrumentos;
caso contrario, emiten observaciones o valoraciones y encomiendan las CorGInesansTa
subsanaciones correspondientes a la jefatura de la Seccidn de Gestion ) - gcap a. 'e

8 . Seleccidn y Eliminacion
Documental y Archivos. b 3l
Remite las TPCD aprobadas mediante TRANSDOC a la jefatura de la Seccion LS
de Gestion Documental y Archivos para la realizacion de las gestiones
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correspondientes a fin de que las TPCD sean publicadas en el portal de
trasparencia institucional.

Solicita a la Jefatura de la Unidad de Acceso a la Informacion Pdblica, la

Jefatura de Seccion de

9 publicacién de las TPCD en el portal de transparencia institucional, y archiva Gestion Documental y
las mismas. Archivos
i o ; o Jefatura de | i0
Verifica la publicacién de las TPCD en el portal de Transparencia Institucional u., ASgcHiande
10 Gestidn Documental y

e informa a los integrantes del CISED.

Archivos
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INSTITUTO SALVADORE EO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

TRANSFERENCIA DE DOCUMENTOS

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBIETIVO: Detallar los pasos a seguir para el desarrollo de la transferencia de documentos semi activos desde los archivos
de gestion, archivos especializados y archivos periféricos hacia el archivo central del ISBM.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura de Seccién de Gestion Documental y Archivos, Encargado de Archivo Central y Jefaturas de

Dependencias.

ANEXOS: Formulario de transferencia documental (Anexo 120).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Elabora en el mes de noviembre de cada afio, la Programacién anual de
transferencia documental del siguiente afio respetando los periodos
establecidos en |z Tabla de Plazos de Conservacidn Documental de cada )
| ] ! : o Encargado de Archivo

1 dependencia, remite a la jefatura de la Seccién de Gestion Documental y S

Archivos para su revision y visto bueno.

Comunica dicha programacion en el mes de enero del siguiente afio, mediante

correo electronico a la jefatura de la dependencia.

Recibe programacion, revisa y de ser procedente da visto bueno; caso contrario, Jefatura de Seccidn de

2 remite observaciones para la subsanacidn correspondiente y posterior Gestion Documental y
comunicacion a las diferentes dependencias. | Archivos
Remite correo electronico dirigido a la jefatura de la dependencia con copia al

3 enlace de archivo con tres semanas de anticipacion a la fecha programada para Encargado de Archivo
la remision de documentos de la dependencia. Adjuntando Programacion Anual Central
de Transferencia Documentales y Formulario de Transferencia Documental.

Recibe correo electrénico, revisa y confirma la realizacién de la transferencia
documental y solicita el nimero de cajas a utilizar.

4 En caso la dependencia no pueda realizar la transferencia en el plazo | lefatura de Dependencia
programado, solicita la reprogramacion de dicha actividad, |a cual no podra ser
en un plazo mayor a dos meses.

5 Entrega las cajas conforme a la cantidad requerida por la dependencia. Encargacdecr:'l;jr\:[aﬂrchwo
Recibe Ias cajas.

Identifica y selecciona las series y sub series documentales a transferir en base
a la Tabla de Plazos de Conservacidon Documental de la Dependencia.
i : i . Enlace de archivo y
6 Verifica que los expedientes que componen cada serie o sub serie documental g
; ; : gz personal de dependencia
se encuentren ordenados bajo el método preestablecido, que sean originales o
copias Unicas, gue no contengan materiales que puedan degradar el papel y que
se encuentren debidamente rotulados.
Instala los expedientes en las cajas normalizadas para archivo, iniciando con los
expedientes de mayor a menor antiguedad. .
7 Identifica las cajas en la esquina inferior derecha segin el orden de la EAlAe de BIChiv Y
: T s = ; personal de dependencia
transferencia, colocando las iniciales de |a dependencia, el nimero de caja y el
afio correspondiente.

g Llena el formulario de transferencia documental. Jefatura de la Dependencia
Entrega formulario y cajas de documentos al encargado de Archivo Central. o Enlace de archivo
Recibe y verifica el formulario de transferencia documental y las cajas de Encargado de Archivo

=) documentos entregados se encuentren de conformidad al formulario; caso Central o personal

designado
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contrario entrega formulario de transferencia a la Jefatura de dependencia o
enlace de archivo para las subsanaciones correspondientes o firma

Recibe o gestiona traslado de cajas con documentos hacia el archivo central,

Encargado de Archivo

10 contrasta expedientes con el formulario y archiva el original del formulario. Central o personal
designado
Actualiza el control interno del inventario de documentos recibidos. Encargado de archivo
11 Realiza limpieza, clasifica, ordena, codifica e instala los expedientes de cada serie central o personal

documental.

designado




INSTITUTO su.vmouﬂo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

CENTRAL

ELIMINACION DE DOCUMENTOS EN EL ARCHIVO

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para eliminacion de los documentos que de acuerdo con la Tabla de Plazos de
Conservacion Documental han cumplido con el plazo establecido de conservacion.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura de Seccién de Gestion Documental y Archivos y Encargado de Archivo Central.

ANEXQOS:
- Formato de Programacién Anual de Eliminacién Documental (Anexo 125)
- Formato de Acta de Eliminacion Documental (Anexo 126)
PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Monitorea los plazos de conservacion establecidos en la TPCD y elabora
1 programacion anual de eliminacién de documentos y remite mediante correo | Encargado de Archivo
electronico a la jefatura de la Seccion de Gestion Documental y Archivos para Central
sU revision y visto bueno.
Recibe programacidn anual de eliminacién de documentos, revisa y devuelve 5
) = . . g Jefatura de la Seccidén
en caso de existir observaciones para las subsanaciones correspondientes; caso 7
2 : = i ; e de Gestion Documental
contrario, convoca al CISED a reunidn, remitiendo a través de correo electrénico Archivos
la programacién correspondiente. Y
Reciben programacion, analizan y aprueban; caso contrario, emiten las ) Loy
g . : ¢ Comité Institucional de
observaciones correspondientes para la subsanacion respectiva. e ; :
3 S : 2 Seleccion y Eliminacion
Elaboran acta con los principales acuerdos e incorporan las Programacién de
N : ; Documental
eliminacién de documentos aprobados, gestiona firmas en ambos documentos.
Subsana observaciones emitidas por el CISED, remite version final de la | Jefatura de la Seccidn
4 programacion anual de eliminacién documental mediante TRANSDOC a los | de Gestién Documental
miembros del Comité. y Archivos
Identifica series documentales proyectadas para la depuracién de acuerdo con
la Programacion Anual de Eliminacidon Documental.
Extrae los documentos que estdn por cumplir el plazo establecido para su )
) N P P P P Encargado de Archivo
5 conservacion en las TPCD.
: i 5 , ) Central
Elaboran inventarios de documentos para posible, asi como la respectiva
solicitud de eliminacién y remite mediante correo electrénico a la jefatura de la
Seccion de Gestidn Documental y Archivos para su revision.
Jefatura de la Seccidn
5 Recibe inventarios y la solicitud de eliminacidn, revisa, de ser procedente remite | de Gestién Documental
a los integrantes del CISED y convoca a reunién, caso contrario solicita las | y Archivos o Encargado
subsanaciones correspondientes, de Archivo Central
Reciben solicitud e inventarios, asisten a reunidn, revisan y aprueban; caso | Comité de Seleccién y
7 contrario, emiten las observaciones correspondientes para la subsanacién Eliminacién
respectiva. Documental
lefatura de la Seccién
8 Subsana observaciones emitidas por el CISED, remite versién final de | de Gestidn Documental
inventarios de eliminacién de documentos a los miembros del Comité. y Archivos o Encargado
de Archivo Central
Revisan inventarios y solicitud de eliminacién de documentos, aprueban y : g
: ; Comité Institucional de
delegan a un miembro del CISED y a un integrante de |a Unidad productora para % T
S ey R Seleccidn y Eliminacion
estar presentes en la eliminacién. Asimismo, delegan a un integrante del CISED
. s el Documental
para que informe sobre la aprobacién de la eliminacion de documentos al
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PASO

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

RESPONSABLE

Archivo General de la Nacidn y cuando la documentacion a eliminar contenga
datos personales segun la LAIP, al Instituto de Acceso a la Informacién Publica.
Elaboran acta con los principales acuerdos, gestionan firmas en ambos
documentos y remiten acta a la jefatura de la Seccién de Gestion Documental y
Archivos y al encargado de archivo central.

10

Recibe acta en donde se aprueba |a solicitud de eliminacidn y los inventarios de
documentos a eliminar.

Empaqgueta los documentos en bolsas de polietileno, siempre y cuando
concuerden con los inventarios de eliminacién, numera las bolsas y registra
dicho nimero en el Inventario de Eliminacién Documental.

lefatura de la Seccion

de Gestidn Documental

y Archivos o Encargado
de Archivo Central

11

Informa al Archivo General de la Nacidn sobre |a eliminacién a realizarse, y al
Instituto de Acceso a la Informacion Publica en caso de que los documentos a
ser eliminados posean datos personales.

Delegado del CISED

12

Recibe valoracién del Archivo General de la Nacidn sobre la eliminacion de
documentos aprobada.

Convoca a las personas delegadas para estar presentes en la eliminacién de
documentos mediante correo electrénico y prepara drea de eliminacion de
documentos.

Jefatura de la Seccion

de Gestion Documental

y Archivos o Encargado
de Archivo Central

13

Reciben convocatoria y asisten a presenciar la eliminacion de los documentos.

Delegado del CISED y de
la Unidad productora

14

Elimina cada unidad documental mediante el método de trituracién mediante
corte en tiras o cruzado; cuyo tamafio se establecerd dependiendo el tipo de
proteccion requerido.

Registra en el libro de registro de eliminacién de documentos la actividad
realizada, solicita firma a delegados del CISED y de |a Unidad.

Encargado de Archivo
Central

15

Actualiza el control interno del inventario de documentaciéon del archivo
central, conforme a los documentos eliminados.

Notifica la eliminacién de documentos a los integrantes del CISED y a la
Presidencia del ISBM.

Archiva expediente de la eliminacién de documentos.

Encargado de Archivo
Central
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INSTITUTO mvmuﬂo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

SOLICITUD DE CAJAS PARA RESGUARDO DE
DOCUMENTOS Y/0 DOCUMENTOS ALMACENADOS.

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBJETIVO: Detallar los pasos a seguir para solicitar cajas para resguardo y/o cajas con documentacion.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura de Seccién de Gestion Documental y Archivos, Administradora de la orden de compra, jefaturas y
personal designado en las dependencias.

ANEXOS: Formato de orden de pedido de servicios de almacenamiento, traslado de documentos y suministro de cajas
nuevas (Anexo 121)

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD RESPONSABLE
Remite correo electrdnico de solicitud al administrador de la orden de compra,
segun las S|ggigntes moda!@ades: Jefatura de dependencia
a) Solicitud de cajas nuevas para resguardo de documentos 2
1 T solicitante o personal
institucionales. designado
b) Solicitud de cajas con documentos, estableciendo la cantidad y
codigos de registro.
Recibe correo electronico, verifica el tipo de solicitud y de ser procedente
) complementa formato de solicitud de servicio y remite mediante correc | Administrador de orden de
electrénico al contacto del proveedor con copia a la Jefatura de la Seccién de compra
Gestion Documental y Archivos.
Recibe cajas verificando lo siguiente:
a) S_n la re:cepmcn es de cqjas nuevas constata la cantidad entregada y Jefatiira de degendencia
3 fllrma ordengf ce trabajol. : : solicitante o personal
b) Si la recepcion es de cajas con documentos confirma la cantidad dasigriatio
entregada, los codigos y contenido de las mismas, firma drdenes de
trabajo y entrega al proveedor.
4 Verifica que el servicio se haya proporcionado conforme a lo solicitado por la | Administrador de orden de
dependencia y a lo acordado contractualmente. compra
Recibe drdenes de trabajo e ingresa a TRANSDOC y remite al administrador de
5 la orden de compra con copia a la jefatura de la dependencia. Entrega acuse Técnico de Recepcidn y
de recibido al proveedor y los documentos en fisico a la dependencia Envié Documental
correspondiente.
Jefatura de Seccién de
6 Alimenta control de recepcién de cajas nuevas o cajas con documentos Gestion Documental y
Archivos o su designado
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ENTREGA DE DOCUMENTOS PARA RESGUARDO.

INSTITUTO ;

BIENESTAR MAGISTERIAL

DIVISION DE OPERACIONES
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVOS

OBIETIVO: Detallar los pasos a seguir para la entrega de cajas con documentacion institucional al proveedor del servicio
contratado.

ALCANCE: Institucional.

RESPONSABLES: Jefatura de Seccidn de Gestion Documental y Archivos, Administradora de la orden de compra, jefaturas y
personal designado.

ANEXOS:

- Formato de orden de pedido de servicios de almacenamiento, traslado de documentos y suministro de cajas
nuevas {Anexo 121).

PASO DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD i RESPONSABLE
Solicita por correo electrénico al Administrador de la orden de compra, el | Jefatura de dependencia
% retiro de cajas con documentos para el resguardo correspondiente, indicando solicitante o personal
la cantidad y los codigos de cada caja a entregar. designado

Recibe correo electrénico, verifica la solicitud y de ser procedente
complementa formato correspondiente y remite mediante correo electrénico | Administrador de orden de

2 : . .
al contacto del proveedor con copia a la jefatura de la Seccion de Gestion compra
Documental y Archivos.
: ' ; ” lefatura de dependencia
Entrega cajas con documentos, debidamente identificadas y firma drdenes de 3
3 solicitante o personal

trabajo al proveedor en calidad de entregadas.
designado

Recibe 6rdenes de trabajo e ingresa a TRANSDOC y remite al administrador de
4 la orden de compra con copia a la jefatura de la dependencia. Entrega acuse
de recibido y correspondencia fisica.

Técnico de Recepcion y
Envié Documental

Administrador de orden de
5 Alimentan control de cajas con documentos entregadas a la empresa o accesos compra y Jefatura de
de cajas con documentos nuevas. Seccion de Gestion
Documental y Archivos
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VIGENCIA

Este Manual sustituye el autorizado por el Director Presidente en el Afio 2012, el cual sera
actualizado cuando sea necesario incorporar o modificar procedimientos necesarios para

el normal desarrollo de las actividades del Instituto.

La revision y actualizacién del presente manual, debera realizarse cada tres afios o cuando
las dependencias del instituto identifiquen la necesidad de actualizarlo en un periodo menor
al establecido.
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Anexo No. 1

Punto N°___ del ActaN°®
Sesion de fecha
INSTITUTO SALVADOREND DI Acuerdo!

BIENESTAR MAGISTERIAL
(NOTA: La unidad gestora llenara digitalmente todos los datos excepto la linea del Acuerdo)

FORMATO DE SOLICITUD PARA APROBACION DE PUNTO o de PROPUESTA o de

PROYECTO o de PRESENTACION DE INFORME PARA EL CONSEJO DIRECTIVO
(NOTA: Adecuar el encabezado del fitulo segiin corresponda al fema)

FECHA: .
s et - PARA: CONSEJO DIRECTNVO ISBM

elaboracion del Punto, Informe, etc)

ASUNTO: (citar el abjeto del Punto con precision)
DE: (escribir el nombre dels

dependencia solictante)

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS: (Breve relacion de los antecedentes justificativos del punto o propuests o proyecto
informe que se presenta)

RECOMENDACION: (Escribir acé Is recomendscion respectiva y s (s) peticion (es) concrets (s) cuys sprobscidn se requiere sl
CD), como por ejemplo asi:
El (escribir el nombre de la dependencia solicitante), luego del analisis y gestion

efectuada, solicita al Consejo Directivo ..., {detallar sca si solicits aprobacion, sutorizacion, recibido de informe, u
otros) . (en caso de necesided, proceder s darmayores especificaciones en el siguiente campo); y con base en

(colocar las disposiciones legales que respaldan la recomendacion), conforme al detalle siguiente:

(insedsr las rmcomendsciones concretss inicisndo ls redsccidn con un verba en infinitivo y, cuando ses el caso, sgregar cusdm
resumen con sus datos).

N‘Il’:XOSZ (Detalisr en este espacio uno por uno los documentos que adjunta, siendo el primer anexo el DICTAMEN DE LA UNIDAD
JURIDICA, luego los otros en caso de haberos.)

(Colocar: nombre, cargoy firma del Subdirector/a o Jefe/s responsable y selio de ls oficina gestora)

{Colocar: iniciales maylsculas delnombre del Jefe & inicisles minlsculss del nombre de quién syudd con ls elsborscian del Punto de
Acis, separadas por una diagonal)

*Instrucciones de llenado escritas en rojo.






Anexo No. 2
Formato de acta de sesion del consejo directivo

Acta No. 000/20 de Sesién Ordinaria. En la Sala de sesiones de la Presidencia del

Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, en lo sucesivo ISBM: San Salvador, a las
horas con minutos del dia de del afio dos -

Reunidos para celebrar sesién ordinaria, los sefiores: , Director/a Presidente,

los Directores Propietarios: , hombrado por el Ministerio de
Educacién (MINED); Profesor/a , nombrada por el Ministerio de
Educacién (MINED); licenciado/a , nombrado por el Ministerio de
Hacienda, doctor/a , nombrado por el Ministerio de Salud:
licenciado/a ,» en representacion del Sector de los Educadores que

laboran en las unidades técnicas del Ministerio de Educacién (Mined); licenciado/a
, en representacion del Sector de los Educadores que prestan sus

servicios al Estado en el Ramo de Educacién, desempefiando la docencia o labores de

direccién; licenciado/a , en representacién del Sector de los
Educadores que prestan sus servicios al Estado en el Ramo de Educacion, desempefando

la docencia o labores de direccion; y licenciado/a ., en

representacion del Sector de los Educadores que prestan sus servicios al Estado en el
Ramo de Educacion, desempefiando la docencia o labores de direccion. También se

encuentran presentes los siguientes Directores Suplentes: licenciado/a

en representacion del Sector de los Educadores que laboran en las unidades técnicas del
Ministerio de  Educacion (MINED), y licenciados/as ‘

y , los tres en representacion

del Sector de los Educadores que prestan sus servicios al Estado en el Ramo de Educacion,
desempefiando la docencia o labores de direccion. Se hace constar que solicitaron disculpas
por no poder asistir debido a compromisos laborales, el licenciado/a
, Director Suplente nombrado por el Ministerio de Hacienda: el

doctor , Director Suplente nombrado por el Ministerio de

Salud; y licenciados/as y , nhombrados por el
Ministerio de Educacién (MINED).

Punto Uno: Establecimiento de Quérum.

Punto Dos: Aprobacion de Agenda.







El Director Presidente presenté la agenda siguiente:

1. Establecimiento de Quérum.

2. Aprobacion de Agenda.

3. Lectura, ratificacion y firma del Acta de la sesidn anterior.
4. Informe de Presidencia.

La agenda fue aprobada y se desarroll6 asi:
Punto Cuatro.- Informe de Presidencia.

El DirectorPresidente:informei s i sl B sl (1o o et e Bl F e IRt e,

Agotado el punto anterior y tomando en consideracion.................. , Yy con base en lo
dispuestoen..........................., €l Consejo Directivo por unanimidad (mayoria)
ACUERDA:

i s

n ...

||

v. ...

Punto Cinco: Solicitud de...........ccc........
El Director Presidente hizo del conocimiento del Directorio que a requerimiento ... ..

Agotado el punto anterior y tomando en consideracién.................. , ¥y con base en lo
GISPUBSEA!  BNuscwmaibismemassims ey , el Consejo Directivo por unanimidad (mayoria)
ACUERDA:

| PR

|| F—.

" —

V. Aprobar el presente Acuerdo de aplicacion inmediata para (si aplica
por recomendacion de la Unidad Solicitante o a criterio del Consejo Directivo).

Punto Seis: Informe sobre........cccvevvivvinvrnnrnnns

El Director Presidente informé
Agotado el punto anterior y tomando en consideracion.................. ; Yy con base en lo
AISPUBSEO BN . vassnsdbssmivammaniss , €l Consejo Directivo por unanimidad (mayoria)







ACUERDA:

| P

|| M—

v. ...

V.  Aprobar el presente Acuerdo de aplicacion inmediata para (si aplica
por recomendacion de la Unidad Solicitante o a criterio del Consejo

Directivo).
Punto Siete.- Varios:

71 Lectura de Correspondencia
El Director Presidente informé que se ha recibido correspondencia procedente de..........
Escuchado lo anterior el Consejo Directivo, por unanimidad (o mayoria) ACUERDA:

11.2 Entrega de formulario para..........

El Director Presidente informé que se ha recibido formato para......

el cual deberan presentara ........... dentro/del:plazo de ... wuvesasisismas
Escuchado lo anterior el Consejo Directivo, por unanimidad (o mayoria) ACUERDA:
Ddesarrollados que fueron todos los Puntos de la agenda, y no habiendo mas que hacer
constar, se dio por finalizada la sesién a las horas con del mismo dia
de su fecha, y se levanta la presente acta cuyo contenido ratificamos y firmamos para

constancia.

Anexo No. 1
Director Presidente Director Propietario por el
Ministerio de Educacion

Director Propietario por el
Ministerio de Educacion Director Propietario por el
Ministerio de Hacienda

Directora Propietario por el

Ministerio de Salud Director Propietario por el Sector
de Educadores en Unidades Técnicas
del MINED
Director Propietario por el Sector de
Educadores en Sector Docente o Director Suplente por el Sector de
Labores de Direccion Educadores en sector Docente o

Labores de Direccion
Director Propietario por el Sector de
Educadores en sector Docente o
Labores de Direccién







Anexo No. 3
Formato de Certificaciones de Acuerdos y Resoluciones tomados por el Consejo Directivo

EL INFRASCRITO DIRECTOR PRESIDENTE DEL CONSEJO DIRECTIVO DEL INSTITUTO
SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL, CERTIFICA: que en la sesién ordinaria
realizada el dia de de dos mil , en _(Nota: consignar el lugar donde
se desarrolld la sesién) ,en el PUNTO del ACTA NUMERO y

el Consejo Directivo tom6 la siguiente decision:™

(Nota: consignar en este campo el nombre del Punto segiin agenda)

Agotado el Punto anterior, (Nota: relacionar a continuacion los antecedentes gestionados, la
recomendacion y la base legal que sustenta el Acuerdo); el Consejo Directivo por (Nota:
consignar en este campo si la decision fue por unanimidad o mayoria, segin aplique en cada
caso) ACUERDA (o RESUELVE, segun aplique):

1. (Nota: consignar en el primer romano el acuerdo o resolucién principal y en el orden de

los siguientes romanos, las demas decisiones del CD).

||
v, AUTORIZAR la aplicacion inmediata del presente Acuerdo. (Nota: la “aplicacién
inmediata” se consignara segun aplique o lo soliciten las autoridades y, cuando proceda, sera el

ultimo romano de cada Acuerdo o Resolucion que dicte el CD).

Y para entregado a dependencia gestora, , Unidad Juridica, Unidad de Acceso a

la Informacién Publica, en San Salvador, a los dias del mes de del afio dos mil

Director Presidente

0JO: SE NECESITA GARANTIZAR FEHACIENTEMENTE LA RECEPCION DE ESTAS NOTIFICACIONES PARA
EFECTOS LEGALES Y DE AUDITORIAS. Art. 178 C. Pr. C.y M.

RACL/ashs/amc







Anexo No. 4

SESION DE CONSEJO DIRECTIVO
INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL

del afio dos mil

Director Presidente

Hora entrada: Hora Salida:

ACTA DE QUORUM Y DE ASISTENCIA DE DIRECTORES: A la sesién Ordinaria celebrada el dia __de

Director Propietario por el
Ministerio de Educacion
Hora entrada: Hora Salida:

Directora Propietaria por el Ministerio
de Educacién
Hora entrada: Hora Salida:

Director Propietario por el Ministerio
de Salud

Hora entrada: Hora Salida:

Director Propietario por el
Ministerio de Hacienda
Hora entrada: Hora Salida:

Director Propietario por Educadores
en sector Docente o Labores
de Direccion

Hora entrada: Hora Salida:

Director Propietario por Educadores
en sector Docente o Labores
de Direccién

Hora entrada: Hora Salida:

Se cierra la sesion a las

del mismo dia de su fecha.

Director Propietario por el Sector de
Educadores en Unidades Técnicas del Mined
Hora entrada: Hora Salida:

Director Propietario por Educadores
en sector Docente o Labores de
Direccién

Hora entrada: Hora Salida:







Anexo No. 5

Formato de Convocatoria a Sesiones de Consejo Directivo

Lugar, dia, mes y afio.

Senores (as) Directores (as) Propietarios (as) /Suplentes del
Consejo Directivo del Instituto Salvadorenio de

Bienestar Magisterial (ISBM)

Presente.

Estimados Directores (as):

Me es grato saludarles y desearles muchos éxitos en sus diarias ocupaciones. Ocasién que
aprovecho para convocarle a Sesién Ordinaria del Consejo Directivo del Instituto
Salvadoreno de Bienestar Magisterial (ISBM).

La sesion se realizara el dia a partir de las hora con minutos (),
en el Salon de Sesiones del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial (ISBM), situado
en Calle Guadalupe y Boulevard Doctor Héctor Silva, Edificio No. 1346, en el sector de la
Colonia Médica de esta ciudad.

Sin otro particular a que referirme, me suscribo.

Atentamente,

Director Presidente
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Anexo No. 6

MEMORANDUM DE PLANIFICACION DE EXAMEN ESPECIAL

TITULO DEL EXAMEN

INFORMACION BASICA

1.1 Antecedentes de la auditoria

1.2 Comprension del area o actividad que se va a examinar
1.2.1 Objetivos de la dependencia, procesos O actividad a evaluar
1.2.2 Entrevista con el personal (cuando proceda)
123 Analisis de elementos operativos y estratégicos (aplica para auditoria de

aspectos operaciones o de gestion)

1.2.4 Analisis de informacion financiera y de presupuesto, de ser aplicable.
1.2.5 Disposiciones legales y técnicas aplicables
1.2.6 Andlisis y actualizacion de archivo permanente (fisico o digital)
1.2.7 Diagnostico del area, proceso o aspecto a examinar

1.3 Estudio y Evaluacion del Sistema de Control Interno del area, proceso o aspecto a
examinar.

1.4 |dentificacion de riesgos significativos

1.5 Seguimiento a recomendaciones contenidas en informes de auditorias anteriores de:
Auditoria Interna, Corte de Cuentas y Auditoria Externa.

ESTRATEGIA DE LA AUDITORIA

2.1 Objetivos generales y especificos

2.2 Alcance

2.3 Determinacion del Riesgo de Auditoria

2 4 Determinacién de indicadores de gestién a examinar (aplica para examenes de
aspectos operacionales o de gestion)

2.5 Determinacién de las areas o actividades a examinar

2.6 Enfoque de Auditoria

2.7 Enfoque de muestreo (cuando aplique)

ADMINISTRACION DEL TRABAJO

3.1 Integrantes del equipo auditor (cuando la estructura organizativa lo permita)

3.2 Fechas claves

3.3 Cronograma de actividades (sera flexible considerando la estructura
organizativa)







Anexo No.7

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
AUDITORIA INTERNA
CONTENIDO DE BORRADOR DE INFORME DE AUDITORIA INTERNA

TITULO DE INFORME

La portada

Destinatario

Parrafo introductorio

Objetivos de la auditoria

Alcance

Resumen de procedimientos de auditoria practicados
Principales realizaciones y logros

Resultados de la Auditoria

Seguimiento a las recomendaciones de auditorias anteriores
Recomendaciones

Conclusiones

Pérrafo Aclaratorio

Lugar y Fecha

Leyenda DIOS UNION LIBERTAD

Nombre y cargo del Responsable de Auditoria Interna







Anexo No. 8

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
AUDITORIA INTERNA

CONTENIDO INFORME FINAL DE AUDITORIA INTERNA

TITULO DEL INFORME
DESTINATARIO
I- ANTECEDENTES (si existieren)
II- OBJETIVOS DE LA AUDITORIA
l1I- ALCANCE Y PROCEDIMIENTOS APLICADOS
V- RESULTADOS OBTENIDOS
Desarrollo de hallazgos, incluyendo:
Recomendaciones
Comentarios de los auditados
Comentarios de los auditores
VI- SEGUIMIENTO A RECOMENDACIONES DE AUDITORIA ANTERIOR
VII- CONCLUSIONES

VIil- PARRAFO ACLARATORIO

Fecha, firma, sello de jefatura de Auditoria Interna y ribrica en cada pagina.
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Anexo No. 10

FORMATO DE EVALUACION DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL SEMESTRAL
UNIDAD DE GESTION:
MISION:

OBJETIVOS ESTRATEGICOS:

LINEAS ESTRATEGICAS:

= Indicador Nivel de .
Objetivos i Medios de R
Operativos Metas cu:;pl_hm_ento Verificacion. % | Valoraciones | Recomendaciones







Anexo No. 11
Formatos de recibo para solicitud de fondos

DT/01/2017

POR US$

Recibi del Ministerio de Educacion la cantidad de
DOLARES en concepto de transferencia para
efectuar pago de cuotas patronales por subsidios a los docentes que estan incapacitados
de manera temporal para ejercer sus labores de docencia, de los meses de
. segun el Art. 39 de la Ley del Instituto Salvadorefio de
Bienestar Magisterial. (Anexo 1)

No. Punto de Consejo ISBM
NIT: 0614-221107-103-7

San Salvador,

Nombre, firma y sello: Jefe del Departamento de Tesoreria

Nombre, Firma y sello: Jefe de Unidad Financiera Institucional

ABONO A CUENTA: BANCO AMERICA CENTRAL No. 200706547 SALVADORENO
DE BIENESTAR MAGISTERIAL (ISBM SUBSIDIOS FONDO GENERAL DE LA
NACION).







DT/03/2017
POR $

Recibi del Ministerio de Educacion la cantidad de DOLARES
en concepto de transferencia para efectuar pago de subsidio a docentes que estan
incapacitados de manera permanente por ejercer sus labores de docencia
correspondiente al mes de , los docentes anteriormente
citados han recibido tal beneficio en virtud de la Ley de Asistencia al Magisterio, y que al
entrar en vigencia la Ley del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, estos
seguiran gozando de tal beneficio por parte del Estado a través del Ministerio de
Educacién, segun lo establece el Art. 80 de la citada ley; la administracion del pago sera
llevada a cabo mediante el Instituto hasta la extincién del derecho de tal beneficio (Anexo

1)
No. Punto de Consejo ISBM

Compromiso No.

NIT: 0614-221107-103-7

San Salvador,

Nombre, firma y sello : Jefe del Departamento de Tesoreria

Nombre, firma: Jefe de Unidad Financiera Institucional

ABONO A CUENTA: BANCO AMERICA CENTRAL No. 200706547 SALVADORENO
DE BIENESTAR MAGISTERIAL (ISBM SUBSIDIOS FONDO GENERAL DE LA
NACION)







Anexo No. 12
Formato de informe diario de caja

INSTITUTO SALVADORENC DE
BIENESTAR [MAGISTERIAL

UNIDAD FINANCIERA
INFORME DE CAJA
COLECTURIA HABILITADA
TESORERIA INSTITUCIONAL

CORRESPONDIENTE AL PERIODO:

FECHA INGRESOS PARCIALES DEBE HABER

BANCOS

a) POR APORTES Y COTIZACIONES

Contribuciones Patronales $ -
7.5% Aporte Patronal

$3.06 Patronal atencién de Familia

Contribuciones Laborales $ -
3.0% Cotizacion
$1.02 Cotizacion atencion de Familia

b) POR REPOSICION DE CARNET $ -

c) OTROS $ z

TOTAL INGRESOS

F

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
COLECTURIA

RECIBIDO:







Anexo No. 13
Formato de informe de transferencia bancaria

PARCIALES

INGRESOS S 2

a) Ingresos percibidos por: $ =
Cotizaciones y aportes patronales, correspondientes al mes de:

b) Ingresos percibidos porventa de reposicién de Carnet: 5 -

c) Intereses generados por bonos

d) Entradas y alquiler mobiliario Centro Recreativo Metalio
e) Intereses generados por Depositos a plazo

f) Intereses capitalizacién cuenta Bancaria

g) reintegros varios

h) venta de bases Licitaciones

i) Multas porincumplimientos

£ T R
l

j) Reintegro ISSS de subsidio por incapacidades de empleados

k) otros $ =
EGRESOS $ y

Transferencias efectuadas a la Cuenta ISBM/ Tesoreria
Institucional Cuenta Principal Banco : $ -

BALANCE s =1 =

Nota: Toda la documentacién de respaldo de los ingresos ha sido entregada a Contabilidad de forma diaria.
Este informe ha sido elaborado para efectos de reflejar la transferencia de fondos de la cuenta de la Colecturia hacia la
Cuenta Principal de la Tesoreria Institucional del ISBM

Nombre, firma y sello
Colector Habilitado

Ty
SIpERC)L
b7, E1 Saned







Anexo No. 14
Formato de Informe mensual de ingresos

ISBM

INSTITUTO SALVADOREND DE
BIENESTAR NMAGISTERIAL

UNIDAD FINANCIERA
COLECTURIA INSTITUCIONAL
INGRESOS PERCIBIDOS DEL ANO 2017

CONCEPTO INGRESOS BNE | FEB | MAR| ABR | MAY | JUN || JUL | AGO || SEPT || OCT || NOV || DIC TOTAL

Colizaciones y Ayuda Familiar

Cotizacion 3% subsidios

Aporte Patronal 7.5% subsidios

Intereses Depdsitos a Plazo

Intereses Cuentas Bancarias **

Intereses generados por Banos
Reposicion de Carnés

OTROS INGRESOS

Intereses Depdsitos a Plazo (afio anterior)
Reposicién de Carnés (afio anterior)
Cotizaciones y aportaciones (afio anterior)
Descuentos Horas Tardes e inasistencias
Reintegros

Venta de Bases de Licitacién Pblica
Pago de multas

Pago entradas y alquiler de mob. Ctro. Recreativo de Metalio
Reitegro subsidios ISSS

Ctros (aproximaciones)

NOTAS DE ABONO 5-

L R L A I T L T T U L I T U
.

$- $- $- 5- §- 5- §- $- $- $- $- $-
* Segun recibos de ingresos emitidos yremesas efectuadas a la cuenta bancaria de Colecturia

INGRESOS RECIBIDOS EN COTIZACIONES

CONCEPTQ INGRESOS enE | FeB | MAR] ABR | MAY || JUN || JUL | AGO || SEPT|| OCT || NOV || DIC TOTAL
COTIZACIONES 3% $ -
COTIZACIONES $1.02 $
TOTAL COTIZACIONES YR [ (N T ¢ (S ] e | [ SR [P 3
APORTACIONES PATRONALES 7.5% $ -
APORTACIONES PATROMALES $3.08 $ .
TOTAL APORTACIONES $- $- §- $- $- $- $- $- $- $- §- $- $ =
TOTAL (maestros activos) $- |Ss- |s- $- $- $- |- $- |s- |s- 5- $- 5 -
Cotizacién 3% subsidios s 2
Aporte Patronal 7.5% subsidios $
Total (maestros subsidiados) $- $- $- §- §- §- §- $- 5- 5- §- $- $
TOTAL COTIZACIONES $- $- $- $- $- $- $- $- $- §- $- $- S







Anexo No. 15
Solicitud de retiro de Bases de Licitacion

San Salvador, de de 2016.

SENORES
UACI-ISBM
PRESENTE

Estimados Sres.:

Por este medio y de la manera mas atenta solicito compra de la base de LICITACION PUBLICA No.
008/2017-ISBM “SUMINISTRO DE SERVICIOS DE LABORATORIO CLINICO, PATOLOGICO,
ELECTRODIAGNOSTICO, CLINICAS RADIOLOGICAS E IMAGENES; Y SERVICIO DE MAMOGRAFIAS
BILATERALES, PARA ATENDER A LA POBLACION USUARIA DEL ISBM DURANTE EL ANO 2017” por la
cantidad de Diez 00/100 Délares de los Estados Unidos de América (US$10.00).

Nombre:

N.LT.:

Direccién de la Empresa:

N2 de Telefono:

N° de Fax:

Correo Electrénico:

NOMBRE, FIRMA Y SELLO

NOTA: Se anexa copia de NIT.







Anexo No. 16
Recibo de Ingreso

I EENESTAR WAGISTERIAL RECIBO DE INGRESO
No. NCOO00000XX-PLU-ISBM
POR $0.00
San Salvador, de de
Se ha recibido de , 1D xxxxx la cantidad de UNO 50/100 DOLARES

correspondientes a la cancelacion por reposicién de carnet de afiliado al ISBM.

SELLO

Colector ISBM COLECTURIA







Anexo No. 17
Formato de requerimiento de fondos

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL

PAGADURIA AUXILIAR
REQUERIMIENTO
FECHA
DETALLE SEGUN CUENTA Monto
CUENTABANCO DE AMERICACENTRAL: $ -
CUENTABANCO AGRICOLA: $ -
TOTAL A TRANSFERIR  § -
(CONCEPTO GENERAL)
SE SOLICITA LA SUMA DE DOLARES
MONTO SOLICITADO POR RUBRO DE AGRUPACION
DETALLE TOTAL
51 53 54 55 56 61
$0.00
(Concepto de pago)
$0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 $0.00

Pagador Auxiliar
INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL







Anexo No. 18
Formato de péliza de concentracion

POLIZA DE CONCENTRACION DE OBLIGACIONES No.
INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
NOMBRE: o
NIT:
MONTO: $
OBJETO ESPECIFICO DEL GASTO:
Cantidad en letras:
No. N° DE FACTURA VALOR IVA Ret. TOTAL

1 $0.00
2 $0.00
3 $0.00
4 $0.00
5 $0.00
6 $0.00
7 $0.00
8 $0.00
9 $0.00
10 $0.00
11 $0.00

$0.00 $0.00 $0.00

ELABORADO:
FECHA:
e

PRERC I Zr

43 TEeN
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Anexo No. 20

INSTITUTO SALVADOREﬁI’O DE BIENESTAR MAGISTERIAL
CONSTANCIA DE RECEPCION DE SERVICIOS PARA REVISION

P St

NI)
N° Acta SAP q
|
e ey e e _—-:r.x.r;.'.nt:'

Lugar y Fecha de Recepcion:
En el local del: INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL

LOS ABAJO FIRMANTES HACEMOS CONSTAR: Que hemos recibido la documentacién para su respectiva
revision del suministro que se detalla a continuacion:

DIA/MES/ANO (HORA) (CONCEPTO) $0.00

N° Documento: N° de Contrato:

Atencién al Proveedor

Fecha de emision (DIA/MES/ANO)







Anexo No. 21

ISBM

INSTITUTO SALVADOREND DE
BIENESTAR MAGISTERIAL SISAPI — SISTEMA DE ADMINISTRACION DE PAGOS

No Doc.: Estado: FINALIZADA REVISION CON OBSERVACIONES

Proveedor:

Afo: Mes: Monto: $

Fecha de Asignacion: Fecha Finalizacién: Dias de revision:

Técnico asignado:

N°® Descripcién de hallazgos Monto
1 6-OTRO HALLAZGO $0.00
Total: $0.00

No Observaciones: 1

Observaciones

Firma y sello de proveedor
Aceptacién del descuento por observaciones no subsanadas

Firma de técnico

Visto Bueno
Coordinador de Seguimiento y Control de Contratos







Anexo No. 22

ISBM

INSTITUTO SALVADORENO IDE
BIENESTAR MAGISTERIAL SISAPI — SISTEMA DE ADMINISTRACION DE PAGOS

No Doc: Estado: FINALIZADA REVISION SIN OBSERVACIONES
Proveedor:

Afio: Mes: Monto:$

Fecha de Asignacion: Fecha Finalizacion: Dias de revision:

Técnico asignado:

N°® Descripcién de hallazgos Monto

Observaciones

Firma de técnico Firma y sello de proveedor
Aceptacion del descuento por observaciones no subsanadas

Visto Bueno
Coordinador de Seguimiento y Control de Contratos

~__Pagina 1de 1







Anexo No. 23

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL i
ACTA DE RECEPCION DE SERVICIOS -

N° Fi

= = e s e T T T R N e g S

Lugar y Fecha de Recepcion:
En el local del; INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL

LOS ABAJO FIRMANTES HACEMOS CONSTAR: Que hemos recibido de acuerdo a lo convenido para el suministro que
se detalla a continuacion:

DIA/MES/ANO (HORA) (CONCEPTO) $0.00

POR APLICACION DE NORMATIVA:
(*) Hallazgos en Constancia en revision efectuada por el técnico: $0.00

N° de Contrato: DE FECHA: Desde (DIA/MES/ANO) hasta DIA/MES/ANO

ADMINISTRADOR DE CONTRATO SUMINISTRANTE, FIRMA Y SELLO
Proveedor: (NOMBRE)

4gina 1de 1

Fecha de emisién (DIA/MES/ANO)






Anexo No. 24
Formato de Informe Mensual

Informe Ejecutivo

RESPONSABLE: XXXXXXXXXX

MES Y ANO: XXXXXX

I - RESUMEN DE ACTIVIDADES

N° DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD CANTIDAD MONTO
1 |LICITACIONES(EN PROCESO) 0 0
2 | LICITACIONES (ADJUDICADAS) 0 0
3 | LICITACIONES (DESIERTAS) 0 0
4 | LIBRES GESTIONES(ADJUDICADAS) 0 0
5 | LIBRES GESTIONES (EN PROCESO) 0 0
6 | LIBRES GESTIONES (DESIERTAS) 0 0
7 | FONDOS CIRCULANTES 0 0
8 | FONDO CIRCULANTE (DESIERTO) 0 0
9 | CONVENIO CEFAFA 0 0
TOTAL $0.00

Il - OTRAS ACTIVIDADES

RESUMEN DE ACTIVIDADES MENSUALES.

II1 - DIFICULTADES

RESUMEN DE DIFICULTADES

V - ANEXOS

ANEXOS
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Anexo No. 26
Formato de requerimiento de bienes, obras y servicios.

SOLICITUD O REQUERIMIENTO DE OBRA, BIEN O SERVICIO

NOMBRE DE PROCESO:

1. FECHA:
2. NOMBRE DE
SOLICITANTE:
3. CARGO:
1 8. FIRMA Y SELLO DEL
4. DEPENDENCIA: SOLICITANTE:
5. NOMBRE DE 9. FIRMA Y SELLO DEL
AUTORIZANTE: AUTORIZANTE:
6. CARGO:

7. DEPENDENCIA:

10. JUSTIFICACION DE LA SOLICITUD

CODIGO PRESUPUESTARIO 11. DETALLE
i ESPECIFICACIONES
ITEM i PRECIO u. SuB ' : MONTO
UP-LT |OBJETO | MERCANCIA | CANT UNITARIO| MEDIDA | MERCANGIA TECNICAS O TERMINOS ESTIMADO

DE REFERENCIA

12, CONDICIONES

12.1 FUENTE DE
FINANCIAMIENTO:

RECURSOS PROPIOS

12.2 FORMA DE ENTREGA

12.3 LUGAR DE ENTREGA:

12.4 OTRAS CONDICIONES
NECESARIAS:

REQUERIMIENTOS LEGALES Y ADMINISTRATIVOS QUE DEBEN CUMPLIR LOS OFERTANTES SEGUN APLIQUE:

DETERMINAR ASPECTOS SUBSANABLES:

FORMA DE EVALUACION:
FORMA DE ADJUDICACION:
PLAZO DE ENTREGA:
VISITA TECNICA:

MUESTRA:

CONDICIONES ESPECIALES:
PLAZO Y FORMA DE PAGO:

DOCUMENTOS A PRESENTAR PARA TRAMITE DE PAGO:
PRESENTACION DE OFERTAS ALTERNATIVAS:

13. OBSERVACIONES

14. PROPUESTA Y OBLIGACIONES DEL ADMINISTRADOR DE CONTRATO, CONVENIO U ORDEN DE COMPRA:

ADMINISTRADOR

CARGO DEPENDENCIA

15. VALOR ESTIMADO DE
LA COMPRA: USS

VISTO BUENO:

LIC. JOSE ERNESTO LOZA
JEFE UACI-ISBM

Notas aclaratorias:

VISTO BUENO:

TITULAR DEL ISBM

®_as salicitudes de obras, bienes y servicios deben incluirse de conformidad a la PAAC.

® £ solicitante debe diligenciar ante la autoridad comespondiente la aprobacion de solicitudes no consideradas en la PAAC, previo a solicitarlas a la UACI.

®En caso algin numeral no esté debidamente completado, la UAC! podré requerir su aclaracion a efecto de realizar el trdmite de compra

® 2 UACI previo al inicio del proceso, revisara la documentacion contenida en la solicitud (Términos de Referencia o Especificaciones Tecnicas), en caso
de estar completo se dara por recibido formalmente, caso contrano devolvera la solicitud al solicitante para la subsanacion comespondiente, segun
numeral “6.5.1.2 DEL MANUAL Revisién preliminar de solicitud y tramite - (UACI)"







Anexo No. 27
Formato de Designacion de Administrador de Contrato.

San Salvador, __de __ de -

ACUERDO No. .- La Presidencia del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial,
ISBM, CONSIDERANDO: 1) Que por Decreto Legislativo No. 485, de fecha 22 de noviembre de
2007, publicado en el Diario Oficial No. 236, Tomo 377 del 18 de diciembre de ese mismo afio,
se emitio la Ley del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, la cual entré en vigencia
el dia 1 de abril de 2008, misma fecha en la que inicid sus gestiones el referido instituto. 1)
Que por Decreto Legislativo No. 415, de fecha 11 de julio de 2013, publicado en el Diario
Oficial No. 147, Tomo 400 del 14 de agosto de ese mismo afio, se emitieron reformas a varias
disposiciones a la ley del ISBM. Ill) Que de conformidad al Acuerdo Ejecutivo No.___, de
fecha , el Presidente de la Republica, nombré como Director Presidente del Consejo
Directivo del ISBM al , de conformidad a lo que establece el articulo 10 de la citada
Ley. IV) Que, de conformidad a la Ley de Adquisiciones y Contrataciones de la Administracion
Publica, LACAP y su Reglamento, en las adquisiciones y contrataciones de las Instituciones del
Sector Publico, existiran condiciones especificas para la administraciéon de los contratos. V)
Que con base al articulo 82-Bis de la Ley de Adquisiciones y Contrataciones de la
Administracion Pdblica, LACAP, la unidad solicitante propondra al titular para su
nombramiento, a los administradores de cada contrato, quienes tendran las
responsabilidades que establece el referido articulo. VI) Que en sesién del Consejo Directivo
realizada los dias ,en el Punto ____ del Acta Numero ____, se acordd autorizar al
Director Presidente para que oportunamente y mediante acuerdo efectue los nombramientos
de administrador (es) de los contratos/érdenes de compra que realice el ISBM. VII) Que en
fecha , la Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional, solicito el
nombramiento de administrador de la orden de compra/contrato de la Libre Gestion No.
/20 -ISBM, referente a " ", segun requerimiento realizado por la . POR
TANTO, en uso de sus facultades y de conformidad con las disposiciones legales citadas, el
Director Presidente, a propuesta de , ACUERDA: I) NOMBRAR a A

, como Administrador de la orden de compra/contrato de la Libre Gestion No.
/20 __-ISBM, referente a " ". Il) La persona antes nombrada actuara en
representacion de la Institucién, de la orden de compra/contrato, siendo responsable por
cualquier omision o negligencia en el cumplimiento de sus funciones establecidas en el
articulo 82-Bis de la Ley de Adquisiciones y Contrataciones de la Administracion Publica,
LACAP. 1ll) En caso de sustitucidon de la persona designada, la Unidad de Adquisiciones y
Contrataciones Institucional, UACI, comunicara oportunamente al contratista la sustitucion. -
NOTIFIQUESE. -

DIRECTOR PRESIDENTE
INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL I

'







Anexo No. 28
Formato de Aviso de Convocatoria

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL

REPUBLICA DE EL SALVADOR, CENTRO AMERICA
FINANCIAMIENTO: RECURSOS PROPIOS
AVISO DE CONVOCATORIA DE LICITACION PUBLICA
El Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial - ISBM, a través de la Unidad de Adquisiciones y
Contrataciones Institucional - UACI, segtn lo establecido en el Art. 47 de la Ley de Adquisiciones y
Contrataciones de la Administracion Publica (LACAP), somete a Licitacién Publica, la siguiente:

FECHA DE RECEPCION Y
N° de ¢ it ANl do APERTURA DE OFERTAS
de Bases | Recepcion | Apertt
: de Ofertas de Ofel
SITACION Del _ al
: ; = de De a
JBLICAN. . i e = :
120 -ISBM de 20 deac s .

DESCARGA GRATUITA DE LAS BASES
Las bases de las presentes Licitaciones Publica podran ser descargadas gratuitamente del Sitio Electronico
de Compras Publicas www.comprasal.gob.sv. Los interesados deberén lienar dentro del plazo arriba indicado,
el formulario que aparece en la opcién “acceso de proveedores”. (Los cuales quedaran registradas
automaticamente y no tendran que venir a las oficinas del ISBM a retirar bases.)
RETIRO DE BASES EN LA UACI DEL ISBM

También podran obtener la Base de Licitacién en forma digital en la mesa de entrada de documentos,
ubicadas en la recepcion del ISBM, en la Calle Guadalupe # 1346-1350, Colonia Medica, San Salvador, El
Salvador, Teléfonos: 2239-9220, 2239-9221 y Telefax: 2239-9218 durante el plazo establecido, en cuyo caso
se cobrara por la emision en forma digital (DISCO COMPACTO) la cantidad de: DIEZ DOLARES DE LOS
ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (US$10.00) (no reembolsable).

El horario de pago y retiro de bases es de: a .y de a

PROCEDIMIENTO PARA EL RETIRO DE LAS BASES:

a) El interesado presentara una carta solicitando a la UACI, la emision digital de las bases de Licitacion e
indicando el Nombre o denominacion del interesado en ofertar, en el caso de las personas juridicas debera
indicarse el nombre del Representante Legal, N.I.T. del interesado, Direccion, Numero de Teléfono, de Fax
y Correo Electrénico. A dicha solicitud se le anexaréa copia del NIT, del solicitante.

b) Con dicha solicitud se emitira mandamiento de pago (el ultimo dia de entrega de bases, este mandamiento
se entregara hasta las 03:45 p.m.), el cual seré cancelado en la Colecturia del ISBM.

¢) El interesado presentara el comprobante de pago, firmara el Cuadro de Control de Entrega de Bases,
finalmente le seran entregadas las Bases en forma digital (Disco Compacto).

RECEPCION Y APERTURA DE OFERTAS

Las ofertas seran presentadas en la mesa de entrada de documentos, ubicadas en la recepcion y
abiertas en las Oficinas Centrales del ISBM, ubicadas en Calle Guadalupe # 1346-1350 y 1349, Colonia
Medica, San Salvador, El Salvador, en las horas y fechas indicadas en cuadro anterior.

Nota: NO SE ENTREGARAN BASES DE LICITACION — NI SE RECIBIRAN OFERTAS DESPUES DE
LAS FECHAS Y HORAS ESTIPULADAS O QUE SEAN ENTREGADAS EN DIRECCIONES DISTINTAS A
LAS SENALADAS.

La informacion de estas licitacién puede ser consultada en las paginas Web: http:// www.comprasal.gob.sv
http://www.isbm.gob.sv s O B\
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Anexo No. 30
Formato de Adendas

ADENDA/ENMIENDA No.

El Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, seguin lo establecido en la cliusula _ :
“ACLARACIONES Y MODIFICACIONES (ADENDAS Y ENMIENDAS) A LAS BASES
DE LICITACION”, de la Base de la Licitacion Piblica No. _ /20 -ISBM, denominada
N ” de acuerdo a lo dispuesto en los articulos 50 y 51 de la Ley de Adquisiciones y
Contrataciones de la Administraciéon Publica (LACAP), 49 y 50 del Reglamento de la referida Ley;
20, literales “k” y “s”, 22 literal “k” y 67, de la Ley del Instituto Salvadorefio de Bienestar
Magisterial, y de conformidad a los acuerdos tomados por el Consejo Directivo del ISBM en el

Punto __, Sub Punto del Acta Numero de la sesion , celebrada en esta
ciudad el dia , emite la Adenda/Enmienda (segiin corresponda) Niimero a la Base
Licitacién Piiblica No. /20 -ISBM, denominada: “ > en el sentido siguiente:

I.  Incorporar/Modificar (segln sea el caso) , segln el siguiente detalle:

Il. Todas las demas condiciones de la Base de la Licitacion Publica No. _ /20__-ISBM,
denominada “ ", permanecen sin ninguna modificacién.

. De conformidad a lo establecido en el articulo 50 del Reglamento de LACAP, ésta
adenda/enmienda (segln sea el caso) debera ser notificada a todas las personas
interesadas en presentar ofertas en la Licitacion anteriormente mencionada, o publicada
en los medios establecidos para que sea tomada en cuenta en la preparacion de los
documentos de la oferta.- NOTIFIQUESE o PUBLIQUESE.

San Salvador, a los ____ dias del mes de de dos mil .

DIRECTOR PRESIDENTE
INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
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Anexo No. 32
Formato de acta de apertura de ofertas.

ACTA DE APERTURA DE OFERTAS

Reunidos en el Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, ubicado en Calle Guadalupe No
1349, Col. Médica, San Salvador, a las ___horas con ____ minutos del dia de de
dos mil se procedio a la apertura de ofertas, correspondiente al proceso de Licitacion
Publica LP __/20__-ISBM, referente a “___*; en primer lugar se verifico en la lista de registro
de entrega de oferta el cumplimiento del lugar, dia y horas sefialados en la Base de Licitacion
correspondientes; se verifico en ademas si los participantes que han presentado ofertas,
descargaron o compraron las correspondientes bases de licitacion (conforme al Art. 47
RELACAP); por tltimo, se verifico que los participantes, no estuviesen en el registro de
sancionados publicados a la fecha en www.comprasal.com.

En el cuadro siguiente, se presenta el detalle de quienes descargaron bases de licitacion de
COMPRASAL y quienes las adquirieron en la mesa de entrada del ISBM:

a. Descargas:

NIT _ Fecha 1d.
No. Teasnio Empresa Representante Legal D rgaloesca 5
1 I
b. Bases compradas:

NIT Fecha | No.De
No. Tnterasado Empresa Representante Legal compra | recibo
1

Posteriormente, se verifié la presentacién de las garantias de mantenimiento de ofertas requeridas y
dandole cumplimiento a los Arts. 53 Inc. 2° LACAP, 51 y 52 RELACAP, conforme al siguiente detalle:

Monto de la
Monto de la =
garantia de :
»>. | Nombre del ofertante Item ofertado oferta o Observacion
e mantenimiento

3 de oferta
Nota: el cuadro anterior, presenta los datos minimos requeridos, podrian ncorporarse 0tros datos adicionales, conforme a la naturaleza del
suministro obijeto de la Licitacion Piblica correspondiente
No habiendo més que hacer constar, se da por finalizado el acto de apertura de ofertas en los términos
que anteceden y en fe de lo anterior, la firmamos a las __ horas del dia de de dos mil ,
en el lugar arriba indicado.
Son Conformes:
POR LA INSTITUCION:

Nombre: Nombre
DELEGADO JEFE UACI DELEGADO JEFE UACI

Se anexa fotocopia de registro de firmas de los presentes en el acto de apertura publica de ofertas.







Anexo No. 33
Formato cuadro comparativo de ofertas

CUADRO COMPARATIVO DE OFERTAS
PROCESO No /

Nombre de la
Institucién:
UACI
Fecha__de de
20__
CONDICIONES OFERENTE 1 OFERENTE 2 OFERENTE 3
MARCA | PRECIO MARCA | PRECIO MARCA | PRECIO
RUBR | CANT | DESCRIP TOT TOT.
UO CION OFERTA | UNITAR AL OFERTA | UNITAR L"A OFERTA | UNITAR :TI
' DA 10* DA 10* DA 10*
segln ver S $ ver $ 5 ver $ $
especificaciones | especificaci especificoci especificaci
anexas ones en ones en ones en
oferta oferta oferta
segun ver s S ver S 5 ver s S
especificaciones | especificaci especificaci especificaci
anexas ones en ones en ones en
oferta oferta oferta

TOTAL DE LA OFERTA 3 $ $
TOTAL ADJUDICADO ? $ $
VALIDEZ DE LA
OFERTA(PLAZO)
FORMA DE PAGO
PLAZO DE ENTREGA
OFERENTE ADJUDICADO

*Los precios deberan incluir los impuestos respectivos seglin haya sido solicitado por la institucién al momento de
requerir la oferta o cotizacion.

ASPECTOS DE LA SELECCION: MENOR PRECIO []  CALIDAD [|  MENOR TIEMPO DE [ ]

ENTREGA COMPRA CON CARACTER URGENTE
Reviso: (Nombre y firma del
Elabord: (Nombre y firma responsable en UACI) responsable en UACI)
Recomienda: (Nombre y firma de la persona que Adjudica: (Nombre y firma de
recomienda- el solicitante cuando asi se determine) Titular o designado)

NOTAS: Este cuadro se elaborara para la libre gestion y cuando aplique en la contratacion
directa, se podré agregar informacién en caso sea necesario; es decir, esta es la informacion
minima que debe contener, el cuadro puede contener datos diferentes, dependiendo de la

naturaleza del suministro.







Anexo No. 34
Formato de informe y acta de evaluacion de ofertas.

LICITACION/CONCURSO/LIBRE GESTION/CONTRATACION DIRECTANo.___ /2
Reunidos en (local) de la (nombre institucién) la Comision de Evaluacion de Ofertas, nombrada
a través del Acuerdo (Ejecutivo, municipal, etc. segun aplique) numero , tomando como
referencia las bases de licitacion/concurso/términos de referencia/especificaciones técnicas
(seqlin el proceso que se esté realizando), la documentacion legal, propuestas técnicas y
econdmicas presentadas por los oferentes en la (cédigo del proceso) denominado
, ¥ para darle cumplimiento a los Arts. 56 de la Ley de Adquisiciones y
Contrataciones de la Administracién Publica (LACAP) y 56 de su reglamento (RELACAP); (en
caso sea LG o CD relacionar la base legal siguiente: 62 Inciso 2° RELACAP en casode LG y,
69 RELACAP en caso de CD), atentamente le informamos lo siguiente:

I.  Que el dia de de dos mil , Se procedi6é a la recepcién y
apertura de ofertas (la apertura solo en caso de licitaciones y concursos), de (nombres de
oferentes y monto ofertado).

I.  Que la Comision de Evaluacion de Ofertas analizando las propuestas presentadas por los
oferentes (nombres de oferentes), determind que quienes cumplieron con la totalidad de
los documentos legales y solvencias, requeridos en las bases de (licitacion/concurso.
términos de referencia/especificaciones técnicas), son elegibles para continuar con la etapa
de evaluacién de capacidad financiera, los cuales se detallan a continuacion: (nombres de
oferentes). (En caso de haber solicitado documentacion subsanable debera agregarlo
pudiendo consignarlo de la forma siguiente: Los “nombres de oferentes’, que tenian errores
u omisiones en los documentos referentes a la constatacion de datos, que no afectan el
principio _de la oferta, se les otorgd el plazo de ---——--- dias habiles, para solventar tal
situacion.)

ll. (Este literal procede en caso de haber solicitado documentacién subsanable) Que durante
el plazo otorgado para que subsanaran los errores u omisiones relacionados con la
presentacién de documentos solicitados, el oferente (nombres) cumplié con la prevencion
relacionada en el literal anterior, presentando los documentos solicitados en el plazo
otorgado, consideréndole elegible para la siguiente etapa correspondiente a la evaluacion
de la capacidad financiera. Por otra parte el oferente (nombres), no presento lo solicitado,
especificamente: (descripcion de lo no subsanado o corregido); por lo que se considerd no
elegible, para continuar con la siguiente etapa de evaluacion.

IV. Que la Comisién de Evaluacién de Ofertas, realizé el analisis de la capacidad financiera
de los oferentes: (nombres), que se consideran elegibles para ser evaluados en esta etapa,
determinando que el oferente (nombres), no cumple con (detallar las razones financieras
en las gue no se obtuvo el valor requerido); por lo que unicamente los (nombre de

oferentes), se consideraron elegibles por haber obtenido el puntaje de para ser
evaluados en la etapa de especificaciones técnicas y verificacién de condiciones
generales.

V. Que la Comisién de Evaluacion de Ofertas verifico el cumplimiento de las especificaciones
técnicas y condiciones generales, determinando que las propuestas de los oferentes:
(nombres) se consideraron elegibles por haber obtenido el puntaje de para ser
evaluadas en la propuesta economica.

VIl. Que el detalle de los montos propuestos de los oferentes que se consideran elegibles, se
detallan de la siguiente manera:

EVALUACION DEL PRECIO

No. MONTO

OFERENTES OFERTADO . """
.10 Ir..n’ _.:‘_' AT £y
2° 2







VII. En los anexos: de la presente acta, se detalla el cumplimiento de los
documentos legales, capacidad financiera, especificaciones técnicas y condiciones
generales, etc. de los participantes en el proceso de evaluacién de ofertas.

La Comision de Evaluacion de Ofertas, después de realizar el analisis y evaluacién de las
propuestas presentadas y con base a las razones expuestas, RECOMIENDA:

Adjudicar en forma (total/parcial) la (licitacion/concursol/libre gestién/contratacion directa) al
oferente , por cumplir con la totalidad de los requisitos legales, capacidad
financiera, evaluacion técnica y por ser un precio acorde al presupuesto institucional (establecer
seguin base), por la cantidad de (establecer cantidad en letras) délares de los Estados Unidos
(establecer cantidad en numeros $000.00), incluyendo (establecer los impuestos
correspondientes sequn el instrumento de contratacion) (segun el objeto contractual establecer
el plazo para el cual se contratara si la institucion lo considera necesario)

Lugar y fecha,
(A continuacion, se deberan establecer las firmas, nombres completos y cargos, asi como el rol
que desempefiaron como miembros de la CEO (podran agregar mas si fuere el caso), lo cual
podran hacer de la forma siguiente)

F. F.

Nombre: Nombre:

Cargo en la institucion: Cargo en la institucion:
Jefe UACI Analista Financiero

F. F.

Nombre: Nombre:

Cargo en la institucién: Cargo en la institucion:
Solicitante Experto en la materia
F.

Nombre:

Cargo en la institucién:
Asesor legal (si aplica)

NOTA:
e« En caso que la CEO, recomiende se declare desierto el proceso de licitacion/concurso,
podra utilizar este formato adecuandolo segtin los resultados.

. Cuando se conforme CEOQ en la Libre Gestién y Contratacién Directa debera
adaptarse el presente formato a tales procesos.
. El formato puede cambiar de acuerdo a la naturaleza del suministro.

*Este parrafo tiene que adaptarse para los casos de libre gestion y contratacion directa, en los
cuales no se realiza una apertura publica de ofertas.







Anexo No. 35
Formato de solicitud de subsanaciones.

Sr./Sra.
Presente

En referencia al proceso de LICITACION PUBLICA/LIBRE GESTION, CONTRATACION DIRECTA No.

“ ", conforme a lo establecido en la clausula N° ___. ” y clausula
N° ; ” Ultimo parrafo, de la Base de la Licitacién Publica en mencidn,
por lo que se solicita presente los documentos con sus respectivas subsanaciones y/o
aclaraciones de lo siguiente:

"

i [

2

3.
La documentacion solicitada debera ser presentada a mads tardar el dia . en
sobre cerrado a la Mesa de Entrada del ISBM, situada en Calle Guadalupe, No. 1349, Colonia
Médica, San Salvador, en el horario comprendido de las __ horas y de las

horas.

Por lo anterior, se le recuerda que segtin lo establecido en la Base de Licitacion respectiva, en
caso de no entregar lo solicitado su oferta podria ser rechazada.

Sin otro particular, me suscribo.

Atentamente,

Firma y Sello jefe UACI:







Anexo No. 36
Formato de acta de notificacion.

En (lugar para recibir notificaciones del oferente o contratista o la direccién de institucién en
caso la notificacién se realice en la institucidn, segun sea el caso), (ciudad y departamento) a
las horas con minutos del dia de de dos mil
, notifiqué a (nombre de oferente o contratista) por medio de (nombre de persona que
recibe la notificacion cuando sea alguien distinto al oferente o cuando el oferente sea persona
juridica) de anos de edad, del domicilio de y quien se
identifica por medio de (documento de identidad), No. , quien se
desempeiia como (o tipo de parentesco segun el caso); a quien entregué la copia
integra del (relacionar el acto administrativo que se entrega ya sea resolucion o acuerdo
numero , segun el caso) emitido a las del dia de
de dos mil , proveido por (Nombre de la Autoridad Competente que emitié el
acto), habiéndome identificando cémo (Nombre del Notificador o persona que efectla esta
diligencia) y con mi documento (DUI/Carne(Credencial), No. ; quienes para
constancia firmamos conjuntamente.

Firma: Firma:
Persona Notificada Notificador

NOTA:
e Este formato deberd adaptarse si en el acto de notificacion acontece el caso del

literal ¢) del procedimiento de notificacion del presente Manual.
e Sedebera consignar el sello de la institucion y de ser posible el sello de la empresa.

e Las notificaciones, podran hacerse efectivas por medio del correo electronico de la
UACI







Anexo No. 37
Formato de aviso de resultados.

NOTIFICACION DE RESULTADOS

El Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial a través de la Unidad de Adquisiciones y
Contrataciones Institucional — UACI y en cumplimiento a lo establecido en el Articulo 57,
inciso segundo de la Ley de Adquisiciones y Contrataciones de la Administracién Publica,
comunica los resultados de las siguientes Licitaciones:

I. LICITACION PUBLICA No. ___/20__-ISBM
NOMBRE DEL PROCESO: "

No. PROVEEDOR ADJUDICADO ITEMS
1
2

ITEMS DECLARADOS DESIERTOS (EN CASO DE HABER):

San Salvador, __de de 20__







Anexo No. 38
Formato de acuerdo o resolucion razonada para dejar sin efecto.

No. /2

(Nombre de institucion), en la Ciudad de , Departamento de , a las (letras) horas,
del dia (letras) de (letras) de dos mil (letras).
CONSIDERANDO:
I Que con fecha (dia, mes y afio), se inicio el procedimiento (cédigo del proceso)
denominado

1. Que debido a (relacionar o identificar el o los hechos que motivan este resultado y si los
mismos se identifican como caso fortuito, fuerza mayor o razones de interés publico y en
caso de ser ésta ultimo, agregar que como se genera una inminente lesién al interés

general)*

Il. Que considerando los hechos y razones antes expuestas, se determina la procedencia
para dejar sin efecto la licitacion/concurso, segun lo dispuesto por el articulo 61 de la Ley
de Adquisiciones y Contrataciones de la Administracion Publica.

POR TANTO: conforme a las razones expuestas y al articulo 61 de la Ley de Adquisiciones y
Contrataciones de la Administracion Publica, el (la) (nombre del Titular de la institucién
contratante),

RESUELVE:
1. Déjase sin efecto el procedimiento (c6digo y denominacidn de la licitacion o concurso).

2. NOTIFIQUESE a todos los oferentes la presente resolucion.

(Nombre, firma y sello del funcionario que autoriza la resolucion)

NOTA:

e Este formato de resolucién establece los considerandos minimos que debe contener la
resolucion de para dejar sin efecto un proceso, por lo que la institucion podra aumentar o
disminuir los considerandos, de conformidad a sus necesidades.

e En caso de suspension o prorroga del proceso deberéd adaptarse el presente formato.

*Debe razonarse de forma detallada los hechos asi como el motivo por el cual es caso fortuito,

fuerza mayor o interés publico, u otro dato que la institucion considere pertinente segun el

caso.







Anexo No. 39
Formato de contrato.

Calle GuadaluEe No.1349-1350 Salvador, El Salvador, C A., Telefax: 2239-9200

CONTRATO DE SUMINISTRO No. __
SUSCRITO EN VIRTUD DE LA RESOLUCION DE RESULTADOS No. __
LICITACION PUBLICA No. __
"SUMINISTRODE __ "
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: RECURSOS PROPIOS

Nosotros, de afos de edad, del domicilio de

portador de mi Documento Unico de Identidad Numero , actuando en
nombre y representacién del INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR
MAGISTERIAL, una entidad oficial autbnoma, de derecho publico, del domicilio de la
Ciudad y Departamento de San Salvador, con Nimero de Identificacion Tributaria
cero seis uno cuatro guion dos dos uno uno cero siete guion uno cero tres guion
siete, en mi caracter de Representante Legal de la referida Institucion personeria que
se acredita por medio de: 1) Ejemplar del Diario Oficial Nimero DOSCIENTOS
TREINTA Y SEIS, Tomo TRESCIENTOS SETENTA Y SIETE, de fecha dieciocho de
diciembre de dos mil siete; en donde aparece publicada la Ley del Instituto
Salvadorefio de Bienestar Magisterial, aprobada por medio de Decreto Legislativo
Numero CUATROCIENTOS OCHENTA Y CINCO, de fecha veintidés de noviembre
de dos mil siete, del cual consta que el INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL, es de las generales antes descritas, que la direccion y
administracion del mismo esta a cargo de un Consejo Directivo, el cual esta integrado
por nueve Directores Propietarios, uno de los cuales sera el Director Presidente,
quien durara en sus funciones un periodo de CINCO ANOS y sera nombrado por el
Sefior Presidente de la Republica; que dentro de las atribuciones del Consejo
Directivo se encuentra la de acordar la celebracién de todo tipo de contratos; que el
Director Presidente del Consejo Directivo, es el Presidente del Instituto y ejerce la
Representacion Legal del mismo; 2) Ejemplar del Diario Oficial Nimero

Tomo , de fecha , que contiene el Acuerdo Ejecutivo Numero

, emitido por eI Sefor Presidente de la Republica, , el dia

por medlo del cual se me nombré como Director Presidente del Consejo Directivo del
Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, para un periodo de CINCO ANOS a
partir del dia © 3) Certificacion del Acuerdo tomado por el Consejo
Directivo en el Punto __, Sub Punto __ del Acta Numero __ de la Sesion Ordinaria
del Consejo Directivo del ISBM, celebrada en esta ciudad, el dia____, para celebrar
el presente Contrato; y que en adelante me denominare "ISBM" o el "Contratante” y
___,de __ afios de edad, __, del domicilio de __, Departamento de __, portador de == .
mi Documento Unico de Identidad numero: ___ (DUI: . ) actuando en nombre yls
representacién de la Sociedad ___, que puede abreviarse ___, una Sociedad de = 8
nacionalidad con salvadorefia, del domicilio de ___, con Numero de Identificacion '~ _
Tributaria (NIT): (NIT: ), en mi calidad de , personeria que acredito a
través de: A) Fotocopia Certificada por Notario de Testimonio de Escritura Publica de







Constitucion de la Sociedad _____, otorgada en esta ciudad, a las __horas del dia ____
de ___, ante los oficios notariales de , inscrita en el Registro de Comercio en
fecha ., al Numero ___, del Libro ___, del Registro de Sociedades; B) Fotocopia
Certificada por Notario de Testimonio de Escritura Publica de Modificacion del Pacto
Social de la referida Sociedad, otorgada en laciudadde _ , alas __ horas ___
minutos del dia _____, ante los oficios notariales de , inscrita en el Registro de
Comercio el dia ,al Nimero ___ del Libro ____, el cual constituye el dltimo
pacto social y contiene todas las clausulas que actualmente rigen a la Sociedad, de la
cual consta que la sociedad, es de la naturaleza y nacionalidad antes expresadas,
que su plazo es indeterminado, que dentro de las finalidades sociales se encuentra

, que la Administracion de la Sociedad esta confiada a , segun lo decida
la Junta General de Accionistas, que tanto el Administrador Unico y su suplente,
como los miembros de la Junta Directiva, duraran en sus funciones __ afos,
pudiendo ser reelectos, que para el ejercicio de la representacion judicial y
extrajudicial de la sociedad y uso de la firma social, se estara a lao dispuesto por el
articulo doscientos sesenta del Cédigo de Trabajo, en consecuencia el Administrador
Unico o la Junta Directiva podran nombrar un Representante Judicial, de conformidad
a lo establecido en el inciso Il del articulo doscientos sesenta del Coddigo de
Comercio; C) Fotocopia Certificada por Notario de Certificacion del Punto Unico de la
sesion de la Junta Ordinaria de Accionistas de la Sociedad, celebrada en ____ a las
____horas del dia . en la cual consta que por unanimidad de votos se acordo
elegirme para el periodo de ___ ANOS, contados a partirdel _____como ___de la
referida Sociedad. Dicha credencial fue inscrita en el Registro de Comercio al
Numero ___ del Libro ___, del Registro de Sociedades, el dia ___, por lo que me
encuentro ampliamente facultado para realizar actos como el presente y que en el
transcurso de éste instrumento me denominaré "la Contratista". CONVENIMOS: En
celebrar el presente contrato de suministro proveniente del proceso de Licitacion
Publica Numero __ /DOS MIL __ -ISBM, denominada "SUMINISTRO __", de
conformidad a la Ley de Adquisiciones y Contrataciones de la Administracion Publica,
que en adelante se denominara LACAP, su reglamento que en adelante se
denominara RELACAP, conforme a las clausulas que a continuacion se especifican:
) OBJETO DEL CONTRATO: La Contratista se compromete a desarrollar la
adjudicacion de la Licitacion Publica Numero ___/DOS MIL __-ISBM, denominada
"SUMINISTRO DE __ ", concedida mediante la Resolucién de Resultados Numero
_____-ISBM, a satisfaccion del ISBM y de conformidad a las condiciones definidas en
este instrumento y en los demas documentos contractuales, especiaimente en las
Bases de la Licitacion Publica en referencia, conforme al detalle siguiente:

Precio

iy Precio Total
Mo | s

CANTIDAD MARCA enUS$§ (ncluye

(Incluye
IVA) IVA)

UNIDAD DE

ITEM BIEN SOLICITADO ESPECIFICACIONES TECNICAS MEDIDA

MONTO TOTAL CON IVA $

1) DOCUMENTOS CONTRACTUALES: Forman parte integral del contrato los siguientes

documentos: a) Solicitud o requerimiento de compra, b) Base de la Licitacion y sus | -_' 24

adendas o enmiendas, c¢) Resolucion de Resultados Numero -ISBM, d) La Oferta,
e) La Orden de Inicio, f) Garantia de Cumplimiento de Contrato, g) Interpretaciones e
instrucciones sobre la forma de suministrar el objeto contractual formuladas por el ISBM y







g) otros documentos que emanaren del presente contrato, los cuales son
complementarios entre si y seran interpretados en forma conjunta, en caso de
discrepancia entre algunos de los documentos contractuales y este contrato, prevalecera
el contrato. lll) FUENTE DE LOS RECURSOS, PRECIO Y FORMA DE PAGO: Las
obligaciones emanadas del presente instrumento serén cubiertas con cargo a
RECURSOS PROPIOS DEL ISBM, para la cual se ha verificado la correspondiente
asignacion presupuestaria. El ISBM, pagara a la Sociedad Contratista el monto total de
hasta __ /100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (US$__ ) IVA
INCLUIDO, de acuerdo al detalle establecido en la Clausula | del presente Contrato. A
Dicho precio se aplicaran las retenciones de ley aplicable. La Contratista y el ISBM
acuerdan que los pagos seran realizados mediante abono a la cuenta que a continuacion
se detalla:

NOMBRE DE LA INSTITUCION

FINANCIERA NOMBRE DE LA CUENTA NUMERO DE CUENTA

La cuenta consignada en el contrato, deberd mantenerla activa y designada para la
recepcion de sus depésitos, durante un periodo minimo de un afio, en correspondencia al
ejercicio financiero fiscal, Unicamente esta podra ser modificada en ejecucion del contrato
por motivos de caso fortuito o fuerza mayor, para lo cual debera llenar el formulario
correspondiente, proporcionado por la UACI, entonces se podra ejecutar el cambio y
debera notificar a la Unidad Financiera Institucional sobre la modificacion. Este cambio
no requiere resolucién modificativa. Se pagaran el suministro de acuerdo a las entregas
requeridas, en un plazo de OCHO dias HABILES como méximo, después de haber
emitido el Quedan correspondiente; el mismo, podra ser tramitado, posterior a que se
haya suscrito el acta de recepcion por parte del administrador de contrato, para lo cual la
Contratista debera presentar: |) Acta(s) de recepcion a satisfaccién debidamente firmada
y sellada, emitida por el Administrador de Contrato designado por el ISBM de haber
recibido a entera satisfaccién los suministros objeto del contrato, la cual debera ser
firmada por el Administrador del Contrato y un representante de la Sociedad Contratista.
I) Factura de consumidor final a nombre del Instituto Salvadorefio de Bienestar
Magisterial en la que se indiquen una descripcion, la cantidad, el precio unitario y el
monto total con IVA INCLUIDO. En la Factura debera aparecer deducido el uno por
ciento de dicho impuesto y una copia de la misma. Il) Orden de Inicio y/u Orden de
Pedido, emitida por el Administrador de Contrato. Para que proceda el primer pago
debera presentar ademas de los documentos antes descritos una Copia del presente
Contrato y de la Garantia de Cumplimiento de Contrato debidamente recibida por la UACI
del ISBM. Es expresamente convenido entre las partes que el hecho de efectuar el pago
al Contratista, no lo liberard de sus responsabilidades. IV) PLAZO DE CONTRATO Y
VIGENCIA: El plazo de ejecucion de las obligaciones emanadas del presente contrato es
de ; . De no dar cumplimiento a lo estipulado anteriormente, el ISBM podra
hacer efectiva la correspondiente Garantia. La Contratista debera designar una persona
para realizar la entrega, en caso de ser necesario podra hacerse la reasignacion
correspondiente. LUGARES DE ENTREGA: . VIGENCIA: El presente
Contrato estara vigente por el plazo de , comprendidos a partirdel ____al ___ o
hasta agotarse el monto total contratado; plazo dentro del cual, la Contratista se obliga a
suministrar lo pactado segun los términos, plazos y condiciones establecidas en los
documentos contractuales. Este plazo podra prorrogarse por un periodo igual o menor al
plazo inicial, de conformidad con lo dispuesto en el articulo ochenta y tres de la Ley de
Adquisiciones y Contrataciones de la Administracién Publica (LACAP). V) GARANTIAS:







Para garantizar el cumplimiento de las obligaciones emanadas del presente Contrato, la
Sociedad Contratista debera rendir a satisfaccion del ISBM, dentro del plazo de diez dias
habiles posteriores a la notificaciéon de que el Contrato estd debidamente legalizado, una
Garantia de Cumplimiento de Contrato, a favor del Instituto Salvadorefio de Bienestar
Magisterial, por un monto de ___ /100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE
AMERICA (US$__ ), equivalente al doce por ciento del valor total del Contrato. Dicha
garantia tendra una vigencia de DOS MESES, adicionales al plazo sefialado para la
ejecucion del contrato. Esta garantia debera cubrir el fiel cumplimiento del presente
Contrato. La garantia anteriormente descrita debera ser presentada a la UACI, como un
requisito para efectuar el pago. V1) ADMINISTRACION DEL CONTRATO: El seguimiento
al cumplimiento de las obligaciones contractuales estara a cargo de , quienes
podran actuar conjunta o separadamente teniendo como atribuciones las siguiente: a.)
Emitir la Orden de Inicio y las 6rdenes de pedido de acuerdo a las necesidades
institucionales. b) Verificar el cumplimiento de las obligaciones contractuales, de manera
que los bienes se presten conforme a las especificaciones técnicas; c) Informar
oportunamente todo tipo de percance o deficiencia que se tuviese en la ejecucion del
proceso; d) Levantar el acta de recepcion respectiva; e) Verificar el cumplimiento de los
tiempos y demas requisitos establecidos en las especificaciones técnicas por parte del
proveedor. Y cualquier otra funcién que establezca LACAP, su reglamento, los
documentos contractuales y otras establecidas en las Condiciones Especificas de la
Administracion del Contrato de la Base de Licitacion en referencia. VI) ACTA DE
RECEPCION: Correspondera a los Administradores del Contrato en coordinacion con la
Contratista, la elaboracién y firma de las actas de recepcion (definitivas, parciales,
provisionales segln corresponda), las cuales contendran como minimo lo que establece
el RELACAP. VIII) MODIFICACIONES: El presente contrato podra ser modificado o
ampliado en sus plazos y vigencias antes del vencimiento de su plazo, de conformidad a
lo establecido en los articulos ochenta y tres A y B de la LACAP, debiendo emitir ISBM la
correspondiente resolucién modificativa, debiendo la Contratista en caso de ser
necesario modificar o ampliar el plazo y monto de la Garantia de Cumplimiento de
Contrato segun lo indique el ISBM y formara parte integral de este contrato. IX)
PRORROGA: Previo al vencimiento del plazo pactado, el presente contrato podra ser
prorrogado de conformidad a lo establecido en articulo ochenta y tres de la LACAP y
setenta y cinco del RELACAP; en tal caso, se debera modificar o ampliar el plazo y
monto de la Garantia de Cumplimiento de Contrato; debiendo emitir el ISBM, la
correspondiente resolucion de prérroga. X) CESION: Salvo autorizacion expresa del
ISBM, la Sociedad Contratista no podra transferir o ceder a ningun titulo, los derechos y
obligaciones que emanan del presente contrato. La transferencia o cesion efectuada sin
la autorizacién antes referida daré lugar a la caducidad del contrato, procedieéndose
ademas a hacer efectiva la garantia de cumplimiento de contrato. Xl)
CONFIDENCIALIDAD: La Contratista se compromete a guardar la confidencialidad de
toda informacion revelada por ISBM, independientemente del medio empleado para
transmitirla, ya sea en forma verbal o escrita, y se compromete a no revelar dicha
informaciéon a terceras personas, salvo que ISBM lo autorice en forma escrita. La
Contratista se compromete a hacer del conocimiento Unicamente la informacion que sea
estrictamente indispensable para la ejecucion encomendada y manejar la reserva de la
misma, estableciendo las medidas necesarias para asegurar que la informacion revelada
por el ISBM, se mantenga con caréacter confidencial y que no se utilice para ningun otro

inhabilitacién, extincién, las que seran impuestas siguiendo el debido proceso por el

ISBM, a cuya competencia se somete para efectos de su imposicion. Xlll) OTRAS

fin. XI) SANCIONES: En caso de incumplimiento la Contratista expresamente se somete |
a las sanciones que emanaren de la LACAP ya sea imposicién de multa por mora, | =






CAUSALES DE EXTINCION CONTRACTUAL: En este contrato se aplicaran las
causales establecidas en la LACAP y se seguira el proceso establecido en dicha ley y su
Reglamento. XIV) TERMINACION BILATERAL: Las partes contratantes podran acordar
la extinciéon de las obligaciones contractuales en cualquier momento, siempre y cuando
no concurra otras causas de terminacion imputable al contratista y que por razones de
interés publico hagan innecesario o inconveniente la vigencia del contrato, sin mas
responsabilidad que la que corresponda o los bienes entregados o recibidos. XV)
SOLUCION DE CONFLICTOS: En caso de conflictos ambas partes se someten a sede
judicial sefialando para tal efecto como domicilio especial la ciudad de San Salvador, a la
competencia de cuyos tribunales se someten. XVI) INTERPRETACION DEL
CONTRATO: El ISBM, se reserva la facultad de interpretar el presente contrato, de
conformidad a la Constitucion de la Republica, la LACAP, el RELACAP, demas
legislacion aplicable, y los Principios Generales del Derecho Administrativo y de la forma
que mas convenga a los intereses del ISBM con respecto a la prestacion objeto del
presente instrumento, pudiendo en tal caso girar las instrucciones por escrito que al
respecto considere conveniente. La Contratista expresamente acepta tal disposicion y se
obliga a dar estricto cumplimiento a las instrucciones que al respecto dicte el ISBM. XVII)
MARCO LEGAL: El presente contrato queda sometido en todo a la LACAP, RELACAP,
la Constitucién de la Republica y en forma subsidiaria a las Leyes de la Republica de El
Salvador, aplicables a este contrato. XVIl) CLAUSULA ESPECIAL PARA
PREVENCION Y ERRADICACION DEL TRABAJO INFANTIL: Si durante la ejecucion
del contrato se comprobare por la Direccion General de Inspeccion de Trabajo y
Prevision Social, incumplimiento por parte de () (la) contratista a la normativa que
prohibe el trabajo infantil y de proteccion de la persona adolescente trabajadora, se
debera tramitar el procedimiento sancionatorio que dispone el articulo 160 de la LACAP,
para determinar el cometimiento o no durante la ejecucion del contrato de la conducta
tipica como causal de inhabilitacién en el art.158 Romano V literal b) de la LACAP
relativa a la invocaciéon de hechos faltos para obtener la adjudicacion de la contratacion.
Se entendera por comprobado el incumplimiento a la normativa por parte de la Direccion
General de Inspeccion de Trabajo, si durante el tramite de re inspeccion se determina
que no hubo subsanacién por haber cometido una infraccién, o por el contrario si se
remitiere a procedimiento sancionatorio, y en éste Ultimo caso debera finalizar el
procedimiento para conocer la resolucion final. XIX) NOTIFICACIONES Y
COMUNICACIONES: Todas las notificaciones referentes a la ejecucion de este Contrato,
seran validas solamente cuando sean hechas por escrito a cualquiera de los medios
sefialados para recibir notificaciones y para cuyos efectos las partes sefialan los
siguientes: Para el ISBM: Calle Guadalupe No.1349, San Salvador o el Telefax: 2239-
9218 o el correo electrénico uaci@isbm.gob.sv. Asi mismo sefiala como teléfonos de
contacto: el Conmutador: 2239-9200, extensiones 9220 y 9221. Para la Contratista: __ o
Correo Electronico: ____. Asi mismo sefiala como numero de contacto el teléfono: ___.
Asi nos expresamos los comparecientes, quienes enterados y conscientes de los
términos y efectos legales del presente contrato por convenir asi a los intereses de
nuestros representados, ratificamos su contenido. En fe de lo cual frmamos en la ciudad
de San Salvador, alos ___.

DIRECTOR PRESIDENTE POR EL PROVEEDOR
ISBM







En la ciudad de San Salvador, a las ___ del dia . ANTE MI , Notario del Domicilio

de __, Departamento de ___, COMPARECEN: el sefior , de anos de edad,
} , del domicilio de , @ quien conozco e identifico por medio de su Documento
Unico de Identidad Numero , actuando en nombre y representacion del

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL, la cual es una entidad oficial
auténoma, de derecho publico, del domicilio de la Ciudad y Departamento de San Salvador,
con NUmero de ldentificacion Tributaria cero seis uno cuatro guion dos dos uno uno cero
siete guion uno cero tres guion siete, en su caracter de Representante Legal de la referida
Institucion personeria que DOY FE DE SER LEGITIMA' Y SUFICIENTE, por haber tenido a la
vista la siguiente documentacion: 1) Ejemplar del Diario Oficial Numero DOSCIENTOS
TREINTA Y SEIS, Tomo TRESCIENTOS SETENTA Y SIETE, de fecha dieciocho de
diciembre de dos mil siete: en donde aparece publicada la Ley del Instituto Salvadorefnio de
Bienestar Magisterial, aprobada por medio de Decreto Legislativo Numero
CUATROCIENTOS OCHENTA Y CINCO, de fecha veintidés de noviembre de dos mil siete,
del cual consta que el INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL, es de
las generales antes descritas, que la direccion y administracién del mismo esta a cargo de un
Consejo Directivo, el cual esta integrado por nueve Directores Propietarios, uno de los cuales
sera el Director Presidente, quien durara en sus funciones un periodo de CINCO ANOS vy
sera nombrado por el Sefior Presidente de la Republica; que dentro de las atribuciones del
Consejo Directivo se encuentra la de acordar la celebracion de todo tipo de contratos; que el
Director Presidente del Consejo Directivo, es el Presidente del Instituto y ejerce la
Representacién Legal del mismo; 2) Ejemplar del Diario Oficial Numero , Tomo
, de fecha , que contiene el Acuerdo Ejecutivo Numero

emitido por el Senor Presidente de la Republica, , el dia , por medio del
cual se me nombré como Director Presidente del Consejo Directivo del Instltuto Salvadorefio
de Bienestar Magisterial, para un periodo de CINCO ANOS a partir del dia ; 3)
Certificacion del Acuerdo tomado por el Consejo Directivo en el Punto ___, Sub Punto ___
del Acta Nimero ___ de la Sesion ___ del Consejo Directivo del ISBM, celebrada en esta
ciudad, el dia ____, mediante el cual, se faculta al Director Presidente del Consejo Directivo,
para celebrar el presente Contrato; y que en adelante me denominare "ISBM" o el
"Contratante" y el sefior __, de __ afios de edad, ___, del domicilio de ___,
Departamento de ___, a quien no conozco pero identifico por medio de su Documento
Unico de Identidad numero: : actuando en nombre y representacion de la
Sociedad ___, que puede abreviarse , una sociedad de nacionalidad con
salvadorefia, del domicilio de ___, con Numero de Identificacion Tributaria: ___, en su
calidad de ___, personeria juridica que DOY FE DE SER LEGITIMA Y SUFICIENTE, por
haber tenido a la vista la documentacion siguiente: A) Fotocopia Certificada por Notario
de Testimonio de Escritura Publica de Constitucion de la Sociedad ___, otorgada en __,
alas . ante los oficios notariales de ___, inscrita en el Registro de Comercio en fecha

al Numero , del Libro , del Registro de Sociedades; B) Fotocopia Certificada
por Notarlo de Testlmomo de Escrltura Publica de Modificaciéon del Pacto Social de la
referida Sociedad, otorgada en laciudad de ___, alas del dia , ante los oficios
notariales de , inscrita en el Registro de Comercio el dia 2 L all Numero ____del
Libro ____, el cual constituye el tltimo pacto social y contiene todas las clausulas que
actualmente rigen a la Sociedad, de la cual consta que la sociedad, es de la naturaleza y
nacionalidad antes expresadas, que su plazo es indeterminado, que dentro de las
finalidades sociales se encuentra , que la Administracion de la Sociedad esta
confiada a un Administrador Unico Propietario o una Junta Directiva, segun lo decida la _—
Junta General de Accionistas, que tanto el Administrador Unico y su suplente, como los /" "







miembros de la Junta Directiva, duraran en sus funciones ___ afos, pudiendo ser
reelectos, que para el ejercicio de la representacion judicial y extrajudicial de la sociedad
y uso de la firma social, se estara a lao dispuesto por el articulo doscientos sesenta del
Cadigo de Trabajo, en consecuencia el Administrador Unico o la Junta Directiva podran
nombrar un Representante Judicial, de conformidad a lo establecido en el inciso I del
articulo doscientos sesenta del Cédigo de Comercio; C) Fotocopia Certificada por Notario
de Certificacion del Punto Unico de la sesion de la Junta Ordinaria de Accionistas de la
Sociedad, celebrada en ____ a las __ horas del dia ____, en la cual consta que por
unanimidad de votos se acordé elegir al compareciente para el periodo de ___, contados
a partir del que vencera el ____ como Administrador Unico Propietario de la
referida Sociedad. Dicha credencial fue inscrita en el Registro de Comercio al Numero
___ del Libro , del Registro de Sociedades, el dia ___, por lo que el compareciente
se encuentra ampliamente facultado para realizar actos como el presente; y ME DICEN:
Que las firmas que en su orden se leen"____ "e __, son suyas y que como tales las
reconocen por haber sido puestas al pie del instrumento que antecede, otorgado en __,
este mismo dia, escrito en ___ hojas de papel simple, en el cual el primero de los
comparecientes se denomina "ISBM", "Contratante" o "Institucion Contratante" y el
segundo '"la Contratista”; asi mismo reconocen y ratifican todos los términos y
condiciones que en el mismo se otorgan, el cual se refiere al Contrato Nimero ___-ISBM,
cuyas clausulas mas relevantes son las siguientes: |) OBJETO DEL CONTRATO: La
Contratista se compromete a desarrollar la Adjudicacién de la Licitacién Publica Numero

-ISBM, denominada "SUMINISTRO DE ___ ", concedida mediante la Resolucion
de Resultados Numero -ISBM, a satisfaccion del ISBM y de conformidad a las
condiciones definidas en este instrumento y en los demas documentos contractuales,
especialmente en las Bases de la Licitacién Publica en referencia, conforme al detalle
establecido en el documento que antecede. 1) DOCUMENTOS CONTRACTUALES:
Forman parte integral del contrato los siguientes documentos: a) Solicitud o
requerimiento de compra, b) Base de la Licitacion y sus adendas o enmiendas, c)
Resolucion de Resultados Numero ___ -ISBM, d) La Oferta, e) La Orden de Inicio, f)
Garantia de Cumplimiento de Contrato, g) Interpretaciones e instrucciones sobre la forma
de suministrar el objeto contractual formuladas por el ISBM y g) otros documentos que
emanaren del presente contrato, los cuales son complementarios entre si y seran
interpretados en forma conjunta, en caso de discrepancia entre algunos de los
documentos contractuales y este contrato, prevalecera el contrato. lll) FUENTE DE LOS
RECURSOS, PRECIO Y FORMA DE PAGO: Las obligaciones emanadas del presente
instrumento seran cubiertas con cargo a RECURSOS PROPIOS DEL ISBM, para la cual
se ha verificado la correspondiente asignacion presupuestaria. El ISBM, pagara a la
Contratista el monto total de indicado en el documento reconocido, de acuerdo al detalle
establecido en la Clausula | del referido Contrato. A Dicho precio se aplicaran las
retenciones de ley aplicable. La Contratista y el ISBM acuerdan que los pagos seran
realizados mediante abono a la cuenta que aparece detallada en el contrato. Se pagaran
el suministro de acuerdo a las entregas requeridas, en un plazo de OCHO dias HABILES
como maximo, después de haber emitido el Quedan correspondiente; el mismo, podra
ser tramitado, posterior a que se haya suscrito el acta de recepcion por parte del
administrador de contrato, para lo cual la Sociedad Contratista debera presentar: I)
Acta(s) de recepcién a satisfaccion debidamente firmada y sellada, emitida por el
Administrador de Contrato designado por el ISBM de haber recibido a entera satisfaccion
los suministros objeto del contrato, la cual debera ser firmada por el Administrador del
Contrato y un representante de la Sociedad Contratista. Il) Factura de consumidor final a
nombre del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial en la que se indiquen una
descripcion, la cantidad, el precio unitario y el monto total con IVA INCLUIDO. En la
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Factura debera aparecer deducido el uno por ciento de dicho impuesto y una copia de la
misma. Il) Orden de Inicio y/u Orden de Pedido, emitida por el Administrador de Contrato.
Para que proceda el primer pago debera presentar ademas de los documentos antes
descritos una Copia del presente Contrato y de la Garantia de Cumplimiento de Contrato
debidamente recibida por la UACI del ISBM. Es expresamente convenido entre las partes
que el hecho de efectuar el pago al Contratista, no lo liberara de sus responsabilidades.
IV) PLAZO DE CONTRATO Y VIGENCIA: El plazo de ejecucion de las obligaciones
emanadas del presente contrato es de __ . Dentro del plazo de vigencia del presente
contrato, los Administradores de Contrato, emitiran Ordenes de Pedido en las que se
estableceran las cantidades a entregar en cada una de las zonas establecidas. De no dar
cumplimiento a lo estipulado anteriormente, el ISBM podréd hacer efectiva la

correspondiente Garantia. ___ Contratista debera designar una persona para realizar la
entrega, en caso de ser necesario podra hacerse la reasignacion correspondiente.
LUGARES DE ENTREGA: . El presente Contrato estara vigente por el plazo de

, comprendidos a partir o hasta agotarse el monto total contratado; plazo

dentro del cual, la Contratista se obliga a suministrar lo pactado segun los términos,
plazos y condiciones establecidas en los documentos contractuales. Este plazo podra
prorrogarse por un periodo igual o menor al plazo inicial, de conformidad con lo dispuesto
en el articulo ochenta y tres de la Ley de Adquisiciones y Contrataciones de la
Administracion Publica (LACAP). V) GARANTIAS: Para garantizar el cumplimiento de las
obligaciones emanadas del presente Contrato, la Sociedad Contratista debera rendir a
satisfaccién del ISBM, dentro del plazo de diez dias habiles posteriores a la notificacion
de que el Contrato esta debidamente legalizado, una Garantia de Cumplimiento de
Contrato, a favor del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, por un monto,
equivalente al doce por ciento del valor total del Contrato. Dicha garantia tendra una
vigencia de DOS MESES, adicionales al plazo sefialado para la ejecucion del contrato.
Esta garantia debera cubrir el fiel cumplimiento del presente Contrato. La garantia
anteriormente descrita debera ser presentada a la UACI, como un requisito para efectuar
el. Asi se expresaron los comparecientes, a quienes expliqué los efectos legales de la
presente Acta Notarial que consta de tres hojas de papel simple, y leido que se las hube,
integramente, en un solo acto sin interrupcion, ratifican su contenido y firmamos. DOY
FE. -







Anexo No. 40
Formato de dejar desierto.

LG/LP NO. ___/20__-ISBM

NOMBRE DEL PROCESO: “ i
I. INTRODUCCION
En fecha 9 de febrero de 2017, se recibi6 de parte del Departamento de Desarrollo Humano, el requerimiento
para "SUMINISTRO DE UNIFORMES PARA EL PERSONAL FEMENINO Y MASCULINO DEL ISBM ANO
20177, cuyo nimero de proceso segln controles de la UACI es el LG 021/2017-ISBM, adquisicién que se
realiza por la modalidad de Libre Gestion de conformidad a lo establecido en el Articulo 40 literal b) de la Ley
de Adquisiciones y Contrataciones de la Administracion Publica, en adelante “LACAP".

Il. INVITACION A PARTICIPAR
La invitacién a presentar oferta fue entregada via correo electrénico en fecha 21 de febrero de 2017,
segun el detalle a continuacion:

1. 1 CREAELIZA, SA DEC.V.

2. 2 INDUSTRIAS CONFECCIONARIAS, S.A. DE C.V.
3. 3 INDUSTRIAS TOPAZ, S.A. DE C.V.

4. INDUSTRIA NEW IMAGE

5 54
INDUSTRIAS LEMUS

Ademas se publicé la convocatoria en la pagina web de COMPRASAL (www.comprasal.gob.sv).

Ill. RECEPCION DE OFERTAS

El dia 7 de marzo de 2017, hasta las 16:00 horas siendo la fecha y hora limite sefialada para la recepcién
de ofertas, llegada la hora limite se recibié una oferta.

V. RECOMENDACION
1 Declarar por primera vez el cierre del proceso sin seleccion de oferta, ya que la Unica oferta recibida
para los items 19 y 20, no cumplié aspectos técnicos requeridos (ver informe).

ii. A la Unidad requirente promover un nuevo proceso para la cobertura del suministro requerido.

Y no habiendo nada mas que hacer constar, damos por terminada la presente acta que ratificamos y para
constancia firmamos a las 13:36 horas del dia 10 de marzo de 2017.

(Nombre, firma y sello del funcionario que autoriza la resolucidn)







Anexo No. 41
Formato de orden de inicio.

Sefior(es):
Presente.
Hacemos referencia al proceso al contrato/orden de compra N° -ISBM, proceso
denominado " " suscrito entre el Instituto Salvadorefo de Bienestar Magisterial y su
empresa; se emite la presente Orden de Inicio para la entrega del suministro del servicio detallado a
continuacion:
MONTO MONTO
. MAXIMO MAXIMO
DESCRIPCION ITEM MUNICIPIO PDEPARTAMENTO
rru MENSUAL | TOTAL
INCLUYE | INCLUYE
IVA IVA
TOTAL:

Al respecto le comunicamos que el plazo de contratacion para la ejecucion del suministro antes
mencionado, sera al . el cual sera coordinado con el o los Administradores de
Contrato/Orden de Compra, por un monto de /100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS
DE AMERICA (US$ ) INCLUYE IVA.

Asimismo informamos que para la Administracion del Contrato/Orden de Compra de la presente
contratacién, se ha autorizado a , con quien o quienes puede comunicarse al teléfono 2239-
9200, o al o los correos: @isbm.gob.sv.

Ademas, manifestamos que en su calidad de contratista, debera cumplir estrictamente lo contratado.
Por lo que si hubiera necesidad de algiin cambio en el mismo, este sera ordenado previamente por el
ISBM, por escrito.

Si su empresa entrega bienes, servicios u obras diferentes sin esta orden previa, el ISBM no asume
ninguna responsabilidad sobre el pago adicional que esto conlleve, es decir bajo su cuenta y riesgo.

La fecha para esta orden de inicio es el __de de 20__.

Atentamente.

NOMBRE RECIBIDO

Administrador de Contrato/ Orden de Compra Representacion del contratista

Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial

Nota: el presente formato, puede ser adaptado de acuerdo a la naturaleza del suministro contratado.






Anexo No. 42
Formato de acta de recepcion.

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
ACTA DE RECEPCION DE BIENES Y SERVICIOS

NI'
Lugar y Fecha de Recapcién:
EN LAS OFICINAS DEL INSTITUTQ SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL. UBICADA EN: REUNIDOS
CON EL PROPOSITO DE HACER ENTREGA FORMAL POR PARTE DE LA DEL SUMINISTRO DE

LOS PRESENTES SENORES, POR PARTE DEL CONTRATISTA Y POR PARTE DE LA INSTITUCION CONTRATANTE ABAJO
FIRMANTES; SE HACE CONSTAR QUE EL SUMINISTRO RECIBIDO CUMPLE CON LAS CONDICIONES Y ESPECIFICACIONES
TECNICAS PREVIAMENTE DEFINIDAS EN EL CONTRATO, LOS CUALES SE DETALLAN A CONTINUACION:

1] SERTEED DRSCRPDUN WIATE INTARID (B TOTaL (USH)
INELUYE VA INCLUYS A

CANTIDADENLETRAS: /100 DOLARES

NUMERO DE CONTRATOIORDEN DE COMPRA: ]DEFECHA:

NOMERE DE PROCESQ:

CONTRATO: ‘RESOUJCJGI (EN CASO DE EXISTIRY:
PROVEEDOR:
F. F.

NOMERE Nombre:

Administrador de Contrato Noretwe de Cankatisla

Nota: El presente formato, puede ser adaptado de conformidad a la naturaleza del suministro







Anexo No. 43
Formato carta de invitacion.

Sr./Sra.

PRESENTE.

La Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional (UACI) del Instituto Salvadorefio de
Bienestar Magisterial (ISBM), le invita a presentar Oferta Técnica Econdmica (el precio unitario
y total del bien o servicio debe incluir IVA) para la LIBRE GESTION N°® _ /20__-ISBM,
referente al " " de acuerdo a las condiciones, términos de referencia/especificaciones
técnicas e informacién complementaria adjuntos.

Propietario : Gobierno de El Salvador.
Organismo ! INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
Ejecutor
Financiamiento : RECURSOS PROPIOS, PRESUPUESTO
Fecha y hora
limites = para La recepcion de ofertas ser4 el dia:
Recepcion de
ofertas
Lugar de : Mesa de entrada de la UACI, Ubicada en:
Recepcién de
ofertas
Contenido del : Oferta Técnica Econémica y documentacion requerida
Sobre segun documento adjunto.
Rotulacion  del : Nombre o Razén Social, Direccion, Tel. y correo
Sobre electronico del ofertante. Instituto Salvadorefio de
Bienestar Magisterial, UACI.
Con Atencion a: jefe UACI.

Las ofertas se calificaran y la adjudicacion se dara de conformidad a lo establecido en el
documento adjunto a la presente convocatoria.

Se podran realizar consultas o solicitar aclaraciones por escrito a la UACI, en la direccion antes
indicada o al correo electrénico: uaci@isbm.gob.sv, teléf. 2239-9221.

Se anexa la Mini Base con toda la informaciéon y requisitos legales, técnicos y
economicos de la oferta.

Atentamente,







Anexo No. 44
Formato de resolucién de prorroga

Resolucién No. 0_/20__

(Nombre de institucion contratante), (Ciudad y Departamento), a las horas y minutos del
dia de de dos mil )
CONSIDERANDO:

. Que (Nombre de la institucién contratante), suscribié el contrato N° _ /20, con (el o la) (nombre
de contratista), por el precio de (consignar cantidad en letras) dolares de los Estados Unidos de
Ameérica ($___) para que (proporcionara, ejecutara, realizara, prestara. etc. relacionar segun el

objeto contractual) de (describir objeto contratar) para el periodo comprendido de a

de dos mil . (relacionar el plazo y vigencia del contrato)
Il.  Que segln nota con referencia , firmado por (nombre y cargo del jefe de Unidad
Solicitante o Unidad Consolidadora), solicita la continuacién de (relacionar bien o servicio)
contemplado en el romano primero de esta resolucion, para el pericdo comprendido de a

del afio dos mil ;

Il Qué para (el o la) (nombre de Institucién) es necesario seguir contando con el (relacionar bien o
servicio), afin de [

IV.  Que se cumplen los requisitos que exige el articulo 83 de la Ley de Adquisiciones y
Contrataciones de la Administracién Publica en cuanto a que no existe una mejor opcién y que las
condiciones del (suministro del bien o servicio) permanecen favorables para la institucion.

V.  Que se recibié nota de la (nombre de contratista), de fecha (dia/mes/afio), firmada por el (nombre
de persona natural o Representante legal o Apoderado de la contratista. segun aplique) en la que
expresa su consentimiento de prorrogar el contrato relacionado en el romano primero de esta
resolucion.

VI.  (Si existe clausula en el contrato, correspondiente a la prérroga por el Art. 83 LACAP deberan
relacionarla en este romano).

POR TANTO, con base a las razones antes expuestas y a los articulos 83 de la Ley de Adquisiciones y

Contrataciones de la Administracion Publica y 75 de su Reglamento, (el o la) (Ministro, Presidente, etc.

nombre de Titular segun apligue) * del o la (institucion contratante) RESUELVE:

1) PRORROGUESE el contrato N° __ /20__; suscrito con (nombre de contratista), proveniente de
la (relacionar cédigo y denominacién del proceso) para que suministre: (relacionar los bienes y/o
servicio) por el precio de (consignar monto en letras) délares de los Estados Unidos de América
(US$_); incluyendo (relacionar los impuestos respectivos segun el caso) para (relacionar plazo
de la prérroga acordada), el pago se realizara de la siguiente manera: (relacionar segun el

caso).
2) (Relacionar lo relativo a la prérroga de las garantias correspondientes que debera realizar 2 o el

contratista en funcién de la prérroga autorizada).
3) Se hace constar que se cuenta con la correspondiente asignacién presupuestaria para la
presente prorroga.

NOTIFIQUESE.
(Nombre, firma y sello del funcionario)
NOTA:
1- Podran agregarse considerandos si la institucion lo considera necesario.
2- La garantia debe ser evaluada a efecto de hacer constar si con la que se cuenta se cubre el

plazo prorrogado o debe presentarse una nueva o una prorroga de la existente, en este
caso debera verificarse la fecha de emision y registro de presentacién en la UACI.
*En caso que la normativa propia de la institucion requiera la previa aprobacién de la maxima
autoridad se debera relacionar el respectivo documento de aprobacion.
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T B ALTA EXIGIDA

Yo, de

afos de edad, usuario (a) del Programa Especial de Salud del ISBM,
con No. de Afiliaciéon en mi calidad
de por medio del presente documento Manifiesto:

- Que me encuentro recibiendo asistencia médica Hospitalaria en el

Hospital tal y como consta

en el expediente Clinico No.

II- Que voluntariamente he solicitado el Alta sin que esta se me haya

indicado por el Médico tratante.

II- Que me encuentro en el pleno uso de mis facultades mentales, con la
capacidad para entender, decidir y consentir sobre los hechos que me
informan.

V- En este acto, el (la)(los) Doctor (es) quien es (son)

mayor (es) de edad, Médico (s) que presta sus servicios a usuarios del ISBM
en este Hospital, cumpliendo con los preceptos Constitucionales, Etica
Profesional y Reglamento Hospitalario, me ha(n) expresado que es su
deber y obligacién informarme y explicarme en forma clara, precisa y
consiente.

a) Evaluacién, diagnéstico, pronostico y tiempo que se requiere de

ingreso

b) Los riesgos segin experiencia y ciencia de la medicina, asi como las

posibles consecuencias de exigir el Alta, los cuales consisten en

V- En vitud de que he recibido la informacién necesaria sobre mi =

enfermedad y las consecuencias de la misma, haciendo uso de mi






derecho de libertad de decision expreso en forma escrita, que mi deseo es

solicitar se me conceda el ALTA EXIGIDA.

Asimismo, personalmente asumo todos los riesgos y las consecuencias que
posteriormente a mi decisidn se presenten, exonerando por consiguiente al ISBM,
al Hospital y al Médico (s) fratante (s)

de toda responsabilidad. Razén

por la cual ratifico el contenido del presente documento y para constancia

firmo.

En la Ciudad de a las horas vy

minutos, del dia de del ano

Firma de (la) (el) Paciente

Firma del testigo

Nombre:

Documento de Identidad:

Domicilio:

Teléfono:
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ISBM

INETITUTO SALVADOREND D
BIENESTAR MAGISTERIAL

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD

No.
CERTIFICADO DE INCAPACIDAD TEMPORAL

DATOS GENERALES
LUGAR Y FECHA DE EMISION:

NOMBRE DE AFILIADO:

NUMERO DE AFILIACION: EDAD:
INSTITUCION DONDE LABORA:

DEPARTAMENTO: MUNICIPIO:

TIPO DE INCAPACIDAD
INICIAL [] PRORROGA [] PRIMERA [] SEGUNDA [

RIESGO

ENFERMEDAD COMUN [] ENFERMEDAD PROFESIONAL []
ACCIDENTE COMUN [ ACCIDENTE DE TRABAJO =1
MATERNIDAD [

DIAGNOSTICO:

FECHA DE HOSPITALIZACION: FECHADEACCIDENTE:
FECHA PROBABLE DE PARTO:
DIAS DE INCAPACIDAD (EN NUMEROS Y LETRAS):
DESDE

ENElFEB1MAR|ABR]MAY[JUNIJUL|AGO[SEP|OCT|NOV|D!CI

HASTA

ENElFEBl&MR'ABR]MAY]JUN|JUL|AGO|SEP|OCT|NOV|DIC

DESDE
123456789101112 13 14 15 16 17 18 19 2021222324 252627 28293031
HASTA
123456789101112 13 14 15 16 17 18 19 2021222324 2526 27 282930 31
OBSERVACIONES:

F.Y SELLO MEDICO TRATANTE VISTO BUENO DEL MEDICO REGENTE O EQUIPO  MEDICO DE

LAS DIVISIONES DE SALUD

TODA INCAPACIDAD MAYOR DE TREINTA DIAS NECESITA VISTO SUENO DEL MEDICO REGENTE O EQUIPO MEDICO DE LA
DIMISION DE SUPERVISION YCONTROL ODMSION DESERVICIOS DE SALUD DEL ISBM
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SOLICITUD DE TRAMITE DE

BITLTOSLGICRENC 2 pEEMBOLSO POR GASTOS MEDICOS HOSPITALARIOS
3IENESTAR 1AGISTERIAL

de de 20

Sr(a)
Jefe de la Division de Supervision y Control Monto solicitado:
$
Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial
Presente.

Yo, Docente Nivel, con numero de afiliacion, al ISBM, NIP.: y DUI. nombrado (a) en el centro
educativo: Municipio:
Departamento: ; atentamente salicito a usted se me reciba tramite de
reembolso por gastos medicos hospitalarios realizados en, por la cantidad
de , el cual requiero por la causa siguiente:

[ Por circunstancias especiales de emergencia, o por condiciones o patologias especificas del paciente, no

hubiera sido posible su atencién por los médicos o centros hospitalarios mediante los cuales el Instituto
proporcione el servicio, presentando la documentacién correspondiente.

[ se tratare de procedimientos de diagnosticos o tratamientos que estando en el cuadro basico de servicios
que proporciona el Instituto, éste no pudiera brindarlos en ese momento, presentando boleta de examen con
su respectivo resultado, certificacion del ISBM en la cual se determine que el examen o procedimiento se
encuentra en el cuadro basico de servicios que proporcione el ISBM y la causa por la que no pudo ser
brindado el servicio.

[0 Se tratare de medicamentos que, estando comprendidos dentro del respectivo cuadro basico de
medicamentos del Instituto y no se contara con existencias, fueran los especificos o indispensables para el
restablecimiento de la salud del paciente, presentando receta con el sello de no existencia o de monto
agotado de dos de las farmacias contratadas para el despacho de medicamentos o una de los municipios que
solo existe un proveedor.

[ Se tratare de medicamentos que no estando comprendidos dentro del respectivo cuadro basico de
medicamentos del Instituto y luego de haberse comprobado que ninguno de los medicamentos existentes
pueda resolver los problemas de salud del servidor publico docente, fueren los especificos o indispensables
para el restablecimiento de la salud del paciente, anexando copia del tramite de adquisicion de medicamento
especial efectuado.

(LA CERTIFICACION Y FIRMA Y SELLO DE RECIBIDO DE LA NOTIFICACION A LA QUE SE HACE
REFERENCIA ES DE LA OFICINA DE TRABAJO SOCIAL DE LA SEDE CENTRAL O DE LOS CENTROS
DE ATENCION REGIONAL DE ORIENTE Y OCCIDENTE)

Ademas de los documentos especificos por cada causa, presento los documentos generales siguientes:
1. Solicitud para tramite de reembolso.
2. Carta explicativa del evento
3. Original duplicado-cliente de la factura cancelada correspondiente, detallando cada una de las
facturas que se presenta.
NOTA: Todos los documentos antes descritos deben presentarse en original.
4. Fotocopia de carné vigente de afiliacion al ISBM, (en caso de requerirse para uno de los







beneficiarios, debe anexarse copia tanto del afiiado como del beneficiario que hard uso del
medicamento). Agregar copia DUl y NIT.

5. Fotocopia certificada del expediente clinico completo.

6. Fotocopia de la Hoja de indicacion del estudio o de la indicacién del tratamiento medico.

7. En caso de ser aprobada mi solicitud, autorizé para que el pago correspondiente sea realizado de la
siguiente manera:
a. Através de cheque:
b. Deposito a mi cuenta de ahorros (o corriente) aperturada en el Banco con
numero de cuenta

Firma:
DUL:

. Direccién particular y teléfono:

Firma y sello de recibido de
ISBM:
Fecha:

Hora:







Anexo No. 48

INSTITUTO SALVADO 0 DE
BIENESTAR
FORMULARIO AF2
DESCARGO Y Ne
TRASLADO
CONTROL ACTIVO FIJO DE
CAMPO
Caso de Donacidn y/o Subasta: N2 de Acuerdo: Fecha: __ / /
DESCARGO A: FECHA: _ / [/ 2017_
HORA:
TRASLADO: x DEPOSITO: DONACION: SUBASTA:
PARA:
INVENTARIO DESCRIPCION MARCA MODELO SERIE | COLOR
OBSERVACIONES:
F. F
Vo Bo Jefe Dependencia Responsable Jefe de Seccion de Activo Fijo y Suministros
F.
Responsable del traslado
Fecha de Retorno: / /
Nombre y firma de recibido de responsable de la dependencia: | E
\
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Anexo No. 50

Formato de Receta Médica

ISBMf weanes I N® 08240941

"

WETIUTO BALRBORCAD OF J
BEENEETAR WADIETERIAL
NOMBRES ler. APELLIDO 2do. APELLIDO
CODIGO DEL MEDICAMENTO J f40r)
N
(" CANTIDAD PRESCRITA EN LETRAS
L NOMBRE Y SELLO:

MES INDICADD
FECHA DE EMISION:

USO ENCLUSIVO PARA FARMACIA O BOTIQUIN MAGISTERIAL
CODIGO DE FARMACIA €ODIGO DEL I UNIDADES

0 BoTIQUIN MEDICAMENTD DESPACHADAS

NOMBRE DE LA PERSONA QUE RECIBE EN CASO DE NO SER EL TITULAR

NOMBRES ler. APFLLIDD 2do. APFLLIDO \

BT el e

DESPACHO EN FAHMACIA: VALIDA POR 3 (TRES) DIAS A PARTIK DE LA FECHA DE EMISION
CESPACHO EN BOTIGUIN MAGISTERIAL: VALIDA POR 5(CINCO) DIAS & PARTIR DE LA FECHA
DE EMISION

No. AFILIACION: NE 08240 941

MNOMBRE: FECHA







Anexo No. 51
Formato de receta para medicamentos psicotrépicos

J

SBM | ™™ | N2 py 0383956

T L1
HEATAR WAGISTERIAL

tIGINAL RECETA PSICOTROPICO
NOMBRES 1er. APELLIDOD 2do. APELLIDD
COMGE DEL MEDICAMENTO F(Dr)

CANTIDAD PRESCRITA EN LETRAS
NOMBRE Y SELLO:

MES INDICADO

JFECHA DE EMISION:

USD EXCLUSIVD PARA FARMACIA O BOTIQUIN MAGISTERIAL

CODIGO DE FARMACIA CODIGO DEL UNIDADES
0 BOTIQUIN MEDICAMENTO DESPACHADAS

NOMBAE DE LA PERSDONA QUE RECIBE EN CASO DE NO SEA EL TITULAR

NOMBRES 1er. APELLIDO 2do. APELLIDD J

Y

DESPACHO EN FARMACIA: VALIDA POR 3 (TRES) DIAS & PANTIR DE LA FECHA DF EMISION
DESPACHO EN BOTIQUIN MAGISTERIAL: VALIDA POR 5 [CINCO) DIAS & PARTIA DE L& FECHA
DE EMISKIN

CAFILIACION: Ng I'\ 0383955

MBRE: FECHA:

ELL







NOMBRE DEL MEDICO MAGISTERIAL (MM):
REFERIDO A:

Anexo No. 52
Formato de Hoja de Referencia

INSTITUTO SALY. OREND DE
BIENESTAR MAGIETERIAL

HOJA DE REFERENCIA

NOMBRE DEL PACIENTE:

RESUMEN DE LA HISTORIA DEL PACIENTE.

MOTIVO DE LA REFERENCIA.

DATOS POSITIVOS DE EXAMENES.

FIRMA DEL MEDICO MAGISTERIAL:

SELLO:







NOMBRE DEL MEDICO ESPECIALISTA:

Anexo No. 53
Formato de Hoja de Retorno

1SBM e
INSTITUTO SALVADD o D

BIENESTAR MADISTERIAL

HOJA DE RETORNO
TELEFONO DEL MEDICO ESPECIALISTA

REFERENCIA DE RETORNO PARA:

FECHA DE RETORNO:

NOMBRE DEL PACIENTE:

EDAD: No. AFILIACION:

FECHA DE RECEFCION DEL RETORNO:

HORA DE RECEPCION DEL RETORNO:

RESUMEN DE LA HISTORIA DEL PACIENTE.

DIAGNOSTICO.

PLAN A SEGUIR.

TRATAMIENTO FARMACOLOGICO.

FIRMA DEL MEDICO:

SELLO:
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Formato de Incapacidad Médica

”il’lﬂ’ SALVADORE |ﬂ L

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD

No.

CERTIFICADO DE INCAPACIDAD TEMPORAL

DATOS GENERALES
LUGAR Y FECHA DE EMISION:

NOMBRE DE AFILIADO:

NUMERO DE AFILIACION:

INSTITUCION DONDE LABORA:

DEPARTAMENTO:

MUNICIPIO:

TIPO DE INCAPACIDAD
INicIAL [ PrRORRoOGA [

RIESGO

ENFERMEDAD COMUN [
ACCIDENTE COMUN []
MATERNIDAD |
DIAGNOSTICO:

PRIMERA [ SEGUNDA [

ENFERMEDAD PROFESIONAL =
ACCIDENTE DE TRABAJO =l

FECHA DE HOSPITALIZACION:
FECHA PROBABLE DE PARTO:

FECHA DE ACCIDENTE:

DIAS DE INCAPACIDAD (EN NUMEROS Y LETRAS):

DESDE

"ENEIFEBIMAR'#.BR'M.&YIJUN‘JUL|&GO|SEP[OCT|NOV[DIC|

[ENE[FE&|mn]wn|mv|.1um]Jm|AGolsEP|ocr1Nov[olci

DESDE

123456789101112 13 14 15 16 17 18 19 2021222324 252627282930 31

HASTA

123456789101112 13 14 15 16 17 18 19 20212223242526 27282930 1

OBSERVACIONES:

F. ¥ SELLO MEDICO TRATANTE

VISTO BUENO MEDICO DE APOYO AL SERVICIO ISBM

TOOA INCAPACIDAD MAYOR DE TREINTA DIAS NECESTIA VISTO BUENO DEL MEDICO DE APOYO AL SERVICIO DEL ISBM







Anexo No. 55
Formato de Boleta para Examenes de Laboratorio

INSTITUTO SALVADORERO DE BIENESTAR MAGISTERIAL -

I B PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD N2 000001
I s " FORMULARIO PARA EXAMENES DE LABORATORIO CLINICO

HRETAY I TEAL USO PARA MEDICOS MAGISTERIALES
Nombre del médico remitente: Firma Sello
Nombre paciente:
Namero afiliacién: Edad: Fecha que se indican los
Nimero de examenes indicados en letras: Diagnastico:

Codigo del Chdigo bre del

Qro1 Glucosa HMOD1 | Hemograma

Qaco2 Colesterol HMD2 | K rito = H lobi

Qo3 Triglicéridos HMO3 | Plaguetas

QCCE Craatinina HMO4 | Leucograma

Qco? Nitrégeno ureico PRO1 HIV

acos | Acido trico PROZ | Pruebade embarazo en sangre ]

Qo9 Tr [ lutdmico pirivica [TGP) PRO3 PSA cualitat

Q10 Tr i glutdmico oxalacética (TGO) PRO4 Antigenc Helicobacter pylori en heces

QC13 | Proteinas totales PROS Anticuerpes para dengue 136 o IgM

qacla Amilasa PROG Sangre oculta en heces

Qcis Bilirrubina directa 501 RPR

Qcle Bilirrubina total S03 Proteina C Reactiva

Qc21 Qoro 504 Tipeo y Rh

Qc22 | Potasio 506 Antigenos febriles

ac2a Sadio URD1 Examen general de Orina

Qc2a Hemoglobina glicositada co01 Examen gereral de Heces
Nombre del laboratorio Fecha de realizacion de los exa
Sello del laboratorio Justificacion técnica del médico a partir del cuarto examen:
ESTA BOLETA VENCE EN CUATRO MESES A PARTIR DE LA FECHA DE EMISION Sello del medico Firma
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WETITUTO SALVADORINO 0T
RIENEITAR MAOISTERIAL

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD

FORMULARIO A
Nombre del Paciente Afiliacion
Edad Sexo Fecha
Diagnostico
Resumen Clinico
Procedimiento Solicitado:  Terapia Respiratoria 1 Fisioterapia

Otros:

Cantidad en numero y letras

Firma y Sello del Medico Solicitante

Ty W
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Anexo No. 58
Consolidado Mensual de Consultas Odontolégicas y Procedimientos

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD

SECCION DE NORMALIZACION B
Nombre del Odontologo: T AL ]
Departamento:
Municipio:
Afio:
N°{Actividad PRECIO § Ene | Feb | Mar | Abr [May| Jun | Jul | Agos|Sept.| Oct | Nov. Dic. TOTAL
1 |No. De Atenciones o ek -
Subsecuente -
Sellantes de fosasy ira. Vez =
fisuras Subsecuente
Profilaxis mas fluor ::r ver - :
Detartraje o Profilaxis v -
Subsecuente -
1ra. Vez a
5 Extracciones S DRSS =
. 1ra. Vez -
Obturaciones (plata) B Obsecente =
1ra. Vez =
Resinas anteriores Stibsectents .
1ra. ez 5
Resinas posteriores T -
1ra. Vez =
Puoxania Subsecuente +
3 |Radiografias =
 — r.,‘-...,.das-
Médica =
5 |Recetas M. Repetitiva -
! Numero| =
6 |Incapacidades Dias =
PROBLEMAS DETECTADOS
7
SUGERENCIAS Y ALTERNATIVAS DE SOLUCION
8







1SBM

Anexo No. 59
Reporte Diario de Atenciones

MONITORED DE PACIENTES EN AREA DE HOSPITALIZACION

TRABAIADOR SDCIAL: FECHA VISITA:
CENTRO HOSPITALARIO: HORA VISITA
NOMBRE DEL ESTABLECIMENTD NDUAS EXAM. INTERVENCICH

N [+ USUARIC ADSCRIYO TELEFONO | COTIZ | BENEF | DIAGNOST HOSPITALZADO | PENDIENTES DELTS FIRMA
]

2

3

4

5

&

7

8

9 |

10 |

11

12

13

14

15
[MEDKO NOMBRE: ismm..- SELLO: - 1]
COORDINADOR

DE ENLACE

EN ELCENTRO

HOSPITALARIO
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Anexo No. 62
Formato de Tarjeta de Control de Cita

ds meadicamentss

.- Loz medicamentos debe guardarlo: en un lugar seguro,
lejos del alcance de los oifios ¥ donde no ofrezca riesgo

.~ No los ubique en el badio o L coana, los medicamentos
se pusden alterar por Lt bumedad v el calor

- Todos los medicamentor deben estar debidamente

empacados, y con sus vibetas de dogs.

.- Siempre que le entreguen un medicamento, verifique-
Cantidad

Estado del medicamento
Vibeta de dasis
Fecha de vencimiento

“Nas por usted brindand, Icion con
calidad, calid Sl eneial iy
eficiencia en ¢l uso de los recursos disporbles™.

INSTITUTO SALVADOREHNO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

TARJETA DE CONTROL DE CITAS PARA USUARIOS
DEL PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD

FECHA DE EMISION:

FECHA
SELO CITA







Anexo No. 63
Hoja de Indicacién de Medicamentos

I ANEXO 1

No COMPRENDIDO EN EL CUADRO BASICO
COMPRENDIOO EN CUADRO BASICD:_____
CRONICO RESTRINGIDO:

IDENTIFICACION DEL PATIENTE
Nombere

o
DE
M HOIA DE INDICACIGN DE MEDICAMENTD

No. de affilacidn No. de DU

Cotirante

DATOS CLINICOS
Diagréstices:
1 Primario

Benaficiario:

Aesumen Clinico:

Medicamentas del Cuadre Bdsico del ISBM utilizados pars & tratamieno de la pacologia:

n Periogo de Administracks
1) Periodo de

3 Periodc de A .
4) Periods de Ad

5 Paricdo de Admi :

Examenes de laboraterio y gablnete gue justifican la safichtud:

fficacién de la selicitud de!

Reacridn adversa o eol

Falla terapdutica

Ko presenta mwjoris o
curacion;

No exdste slternativa de tratamiento en el Cundre
Bisicn

MNota; Para cads casc antes descrito, sl médico solldtante tendrd que Justificar téenicamanta.

MEDICAMENTO SOUCITADO

Nombre Genérico,

Forma F Cesis dlaria

Duracion del T

_Telélono,

Médico Salicitante { firma y sello)

No IVPM.

Correo Electranics:

FECHA DE SOULICTTUD;

Vobo de médico coordmadar en caso de Hospital Piblizo,







Anexo No. 64
Hoja de Solicitud de Medicamentos

b INSTITUTO SALVADORERD DE BIENESYAR MAGISTERIAL ANEXO 2
| T HOIA DE SOLICITUD DE MEDICAMENTD

Da: Mes: Afio:

Seflores

Jetatura de Saccion de Gestion y Abastacimiento de Medicamentos
Instituto Salvsdorefio de Bienestar Maglsterial

Presente

Yo Docents nivel

HilP: ..No Afiliocidn: _ oul [a} en el centro

Municipio: ento:

Atentamente solicito a ustedes s me autarice ¢ o los medicamentos prescritos segin o descrito por of médico trarante de acuerdo a
| los anexos adjuntos,, destinadas para mi persona D D para uno de mis baneficiarias D

No omits manifestarle que previc a mi solicitud ol médico tratante, me informa sobre of tratamients, duracidn y log slectos secundarios
de los medicamentos que me ha ndicado, procediendo a sntregarma ol anexo No. 1 que adjunto a mi sollcitud.

Adjunto los shguientes documentos: {marcar con % los documentos que adjunta & su tramite)

t Ameze | e origias] Srowda y |
stlladls por el midies rotamte.

Fotscopla de Docuincais Uices d¢
Jdentidnd ~DUL-, corni vigents o
2 swiortadbe provisknal del
servidor pubilic docente ¥ &0 s
wwse emnd dod beechiciorin

DE WECD

Eximenes de Laberatorio y
3 Dingnbetie ile sor requerides que
reapakdon La 3o | tud

A Onrss dorwmicotes de respalio
ARCIO

Directzdn © metio pere recibir noticactiones (Direccion particular y teléfona o cotreo chectrinicn);

Dirge —
Flrma: -8
Encaso de p datravés deun do, daerd el resp poder s sain solf d
ESPACID EXCLUSIVID PARA ENMPLEADO DEL ISBM
i w o
2 licitud p i para Benafic
3 Médico privado, Médico 5 “édico espedialista Magisterial de
Polid nico Magsterial
Nembre de quien reciba la
Cargo -
Fecha de i

Firma y sello de







Anexo No. 65
Lista de Chequeo

I 5 BM LISTA DE CHEQUEO
IS TITRITS ALY ADSR 1 LS D

BUINESTAR UACOETES AL

DRCUMENTOS REQUERIDOS PARA PRESENTAR SDLICITUD DE TRAMITE OE GESTHIN DE

MEDICAMENTO

FECHA DE RECEPCION BE SOLICITUOD:

Hi

DOCUMENTOS OELIGATDRICS REQUERIDOS

5

NO

Anevs | on original firmada y selinda per el médivy tratante

Anexo I on original, Bimniada par el pockeric o apoderado on su
€350

Foloeo plt de Decumento Unico de [dontidad -DUT-, carné vigente o
autorzacion provisianat del servidor pablico docente ¥ emsu caso
carné de] heneficdario

DOCUMENTOS CPOONALES DE SER NECESARIOS

Examenes de Laboratorkp ¥ 1Magpdstiea de ser requeridos que
respalden ba soficitud

Otres decumentos de respaldo anexns

OBSERVACIONES:







Anexo No. 66
Hoja de Evaluacion Comité Técnico Médico del ISBM

EVALUAGION

COMITE TECNICO MEDICO DEL ISBM
Fecha de Recepcion: Fecha de Evaluacion:
Nombre del Paciente: D:
Dx:
Medicamento Solicitado:
Concentracion: Presentacion:
Dosis: Duracion del Tx: Cédigo del Medicamento:

Descripcion de uso del medicamento segin diagnostico:

Efectos Secundarios:

Existe en el cuadro Institucional medicamentos como alternativa para tratar segun diagnéstico:
Si___ No:__ Nombre del Medicamento de ser afirmativo:
Esta contemplado en los cuadros del Sistema Nacional de Salud: Si: SN T

IS88: ____ SANIDAD MILITAR: FOSALUD: MINSAL: ISRI_____
Segln descripcion de uso del medicamento, prondstico de sobrevivencia y/o beneficio:

Aprobado: Denegado: Ampliacién de Justificacién:
Justificacion de aprobacion o denegacién:

ESPECIFICACION TECNICA DEL MEDICAMENTO APROBADO:

Nombre Genérico: Concenlracion:

Presentacion: Dosis: Codigo:
Duracién de Tx:

Fecha para consulta con médico tratante para la continuacion de tratamiento:
Observationes:

NOMBRE, SELLO Y FIRMA DEL COMITE TECNICO MEDICO

%u’"f smc'lc-
AN I:I‘m ‘“







Anexo No. 67 :
Requerimiento de entrega de medicamento y normas de control de calidad

AR TSN I,
:mmE:rrnu INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL I_ et 4l
REQUERIMIENTO DE ENTREGA DEL MEDICAMENTO Y NORMAS DE CONTROL DE CALIDAD
Fecha: Lugar.
Nombre dal Madi it
___Requisitos de Entrega del Producto y Normas de Control de Calidad [Fermuaria. 1)
CUMPLE NO CUMPLE OBSERYACIONES

a,_Mombre genérica del p
b, Nombre comercal de! producio

[ c Concentracion [
d. Viz de adminstracén
8. Forma dal p |

9. Canied dal producio en &l envase |
h. Nimero ded lote
. Fecha g
|, Fecha da expiraci
k. Nombre del fabricante
l.__Ndmero de regisiro ante Din
m. Indicaciones de uso
n. Cuando se trate do aerosoles, indicer el nomore de los
propelenias.
0. Noembre del lat i dor o p sl e
difaranta al fabricanta,

i O Madi

p. Leyonda requerda "PROPIEDAD DEL  INSTITUTO
SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL (I5BM),
PROHIBIDA S5U VENTA”

g La gravada di on of emy primario
© imprasa en una eiqueta de material adecuado y que no sea

facimonte desprendibie.

FIRMA NOMBRE Y SELLO

FECHA DE RECEPCION

Entregado por Recibldo conforme
Drogueria ylo Laboratorio

Botiquin Maglsterial ISBM

28
Aprabada por Coneejo Directive, sesén ordireric siste de |unio de dar | dieciséis. Son Salvedor, FUNTO SETS del ACTA NUMERO CTENTO SCIS.

—

2RO 0F

.‘_‘3

T

JPOR g
o S,
i 2






Anexo No. 68 .
Formato de acta de requerimiento de entrega de medicamento

FETGE INSTITUTO SALVADORERO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
ACTA DE ENTREGA DE MEDICAMENTOS EN BOTIQUIN MAGISTERIAL

Lugar y fecha de recepcion 2
Enel local :

LOS ABAJO FIRMANTES HACEMOS CONSTAR: Que hemos recibido de conformidad los medicamentos para su distribucidn a los
usuarios del Programa Espedial de Salud del Instito Salvadorefio de Bienestar Magisterial, (El detalle de los medicamentos
recibidos se adjunta en e inventario entregado por ¢l laboratorio 0 droguerfa),

No. | Servicio Cantidad | Monto
1 |Entrega de medicamentos para los wsuarios del $
Programa  Especial de Saud del ISBM,
correspondiente al mes de del afio |
de - ]

De acuerdo al nimero de orden de compra
defecha de del

afio ___ emitida por Yy segln anexo de ’ .
informe de entrega de medicamentos | '
Total i_ s
Aeceidz Ertegad:
Horsbrn, Ters 1 st 2t Encagede & [T Worere, Fimi y selin de Bboaroro

¥ 68 Remaadar ot Prnacs







Anexo No. 69 o i
Informe de medicamentos entregados por laboratorio o drogueria al Botiquin Magisterial

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
INFORME DE MEDICAMENTOS ENTREGADOS POR LABORATORIO O DROGUER{A AL BOTIQUIN MAGISTERIAL

Cédigo de laboratorio o droguera. Tl
Nombre

Mes de despacho / Periodo de

despachao o |

Fecha deentrega.... ... | ' ; |

No Cédigo Medicamento Composicion Cantidad |
Medicamento :

TOTAL

Nombre, firma y sello de Encargado del Botiquin Magisterial | Nombre, firma y sello de laboratorio

y/o bodega ISBM Entregado

Redbid
— G = —_— —

Nombre, firma y sello de encargado de compra

32

Aprabada per Conse o Directive, sesidn ordinaria siete de junia de dos mil ciecisds, Sar Selvador, PUNTD SETS det ACTA NUMERO CIENTO SEIS







Anexo No. 70
Formato de transferencia de medicamentos hoja de control

TRANSFERENCIAS DE MEDICAMENTOS HOJA DE CONTROL

ENCABEZADO;
DETALLE;
NTROL DE TRASLADO:
CONCEPTO NOMBRE CARGO FECHA HORA FIRMA
PREPARA
ENTREGA
VERIFICA
TRANSITO
CONCEPTO NOMBRE CARGO FECHA HORA FIRMA
TRANSPORTA
RECIBE Y
RESGUARDA
RECIBE EN EL BOTIQUIN (DESTINO)
CONCEPTO NOMBRE CARGO FECHA HORA FARMA
RECIBE ¥
RESGUARDA

DRIGMAL BOTMOLIN QUE ENVIA.
Copia: Bodquin gue recibe, sncangado de traniports
resgLandl ¥ viplancia.







Anexo No. 72
Formato de cambio de medicamento vencido o préximo a vencer

INSTITUTO

SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

FORMATO SPAB 001

ACTA CAMBIO DE MEDICAMENTO VENCIDO

Reunidos en las instalaciones de la

alas horas con

minutos del dia de de 201__ los sefores:

y

en representacion de

de verificar y realizar el cambio del medicamento

en representacion de

, con el objeto

, por haber

caducado la fecha de vencimiento segun el detalle siguiente:

MEDICAMENTO VENCIDO

NUEVO MEDICAMENTO

Nombre comercial:

Nombre comercial:

Nombre genérico: ampolla de 40mg.

Nombre genérico:

Laboratorio Distribuidor :

Laboratorio Distribuidor :.

Fabricante :

Laboratorio Fabricante :

Concentracion:

Concentracion:

Presentacion:

Presentacion :

Lote

Lote:

Cantidad :

Cantidad :

Y para hacer constar el cambio del medicamento antes descrito, se firma y sella la presente de conformidad,

a la horay fecha arriba sefialada.

Recibe

Verifico

Entrega

F.







Anexo No. 73
Formato de Informe de Vigilancia Epidemioldgico

. " s ikt
RQehy REPUBLICA DE EL SALVADOR =
2 SISTEMA NACIONAL DE SALUD i alTADel
FORMULARIO PARA NOTIFICACION INDIVIDUAL DE ENFERMEDADES OBJETOS DE VIGILANCIA SANITARIA (VIGEPES-01)
1. Nombre del Establecimiento: 2. Fecha de consulta: 1 I
([ ot O
3. No, Expediente/No, de Afiliacion: 4, Categoria de Afiliacion
e L [7] seneticiario [ Hijo
5. No. DUI o Pasaporte: 6.Fochade nacimiento; /[ 7.Edad: Afios Mes Dias
8. Apeliidos Nombres

10. Sexo: [ Mase. [ Fem.

9. 5i es menor de edad, nombre completo de la persona responsable

12. Area: [Jubana [ ] Rural
11. Direccién Complet
13.
Depar Municipio: 14, Pals de
Localidad: 15. Teléfono:
16.Estudiante: | 1S [ |MNo
Nombre del Centro Educati { estair / i siesun )
17. Antecedentes Obstétricos: [ ] Aborto [ ]Embarazada [ | Pata [ | Puerperioc [ | Noaplica
18. Semanas de amenorrea: FAphh LYRCARMMER past Tuduria 40 ocked teprocts)
19. Manejo: :| A latorio Hospitalari I_:l!‘ fi a:
20. Diagnéstico clinico/Sospecha Diagnéstica
21. Fecha de Inicio de Sintoma: ____/ ! 22. Fecha de notificacion: 1 ']
23.Condicion  [_| vivo [ Muerto 24, Fecha de defuncién: / !
25, Causa de Defuncion:
26. Nombre del médico que notifica:
Firma y Sello:
Una copa ol ¥ olra sa al Btopio para su tegistro on of VIGEPES, Cate formujaric debe ser lonada en forma completa y con letra de molde

© Ministerio de Salud Die, 2012







Anexo No. 74
Formato Hoja de supervision de Policlinicos y Consultorios Magisteriales

ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL
SUB DIRECCION DE SALUD
DIVISION DE SERVICIOS DE SALUD
SECCION DE NORMALIZACION

HOJA DE SUPERVISION DE POLICLINICOS Y CONSULTORIOS MAGISTERIALES

VISITA N°:

FECHA:

HORA:

MUNICIPIO VISITADO:

POLICLINICO O CONSULTORIO MAGISTERIAL:

OBJETIVOQ: Regular las acciones técnica y administrativas de los Policlinicos y Consultorios
Magisteriales: aspectos generales, servicios, atencién médica, enfermeria, psicologia, dispensacion
de medicamentos, laboratorio clinico, ultrasonografia ginecoldgica, electrocardiograma, terapia
respiratoria, fisioterapia, inyecciones, curaciones y manejo de desechos bio infecciosos.

DESCRIPCION si|o

INFRAESTRUCTURA, MOBILIARIO Y EQUIPO

1) Tiene extintor debidamente cargado y fecha de expiracion vigente.

2) Equipo de computacién con acceso a internet.

3)Sala de espera

4) Consultorios

RECURSO HUMANO

3) Recurso humano médico, enfermeria, psicélogo, laboratorio clinico, acreditado por







Junta de Vigilancia de la Profesion correspondiente.

4) Regente Medico y Regente de Botiquin

ALMACENAMIENTO Y EXISTENCIA DE MEDICAMENTOS

Almacenamiento en condiciones requeridas por tipo de medicamento.

Analisis de calidad en caso requerido

DISPENSACION DE MEDICAMENTOS

5)Problemas en despacho de medicamentos

6) Uso adecuado del sistema del sistema de botiquines

VERIFICACION DE USUARIOS ATENDIDOS AL MOMENTO DE LA SUPERVISION

15) Numero de pacientes atendidos

16) Numero de recetas atendidas

17) Numero de personas atendidas en ultrasonografia

18) Numero de personas atendidas en psicologia

19) Numero de personas atendidas en laboratorio clinico

20) Numero de personas atendidas en fisioterapia

21) Numero de personas atendidas en terapia respiratoria

22) Numero de personas atendidas en inyecciones y curaciones

MANEJO DE DESECHOS BIO INFECCIOSOS

23) Uso de equipo de proteccion

24) Disposicion de caja roja

RESUMEN DE HALLAZGOS ENCONTRADOQOS:







RECOMENDACIONES:

COMPROMISO:

. Firma y Sello del Medico Regente Firma y Sello del Coordinador Administrativo

Firma y Sello del Medico Supervisor
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Anexo No. 76
Formato de Solicitud de traslado de expediente del afiliado.

IATITUTE SaLvaADGRENG BE
TemiAL

BIEMESTAR MAGHS

SOLICITUD DE TRASLADO DE USUARIOS A ESTABLECIMIENTO DE SALUD

TRASLADO: IPermanente ITemporaI I FECHA:I —l
ESTABLECIMIENT DESDE:
HACIA:

DATOS GENERALES DEL DOCENTE COTIZANTE
NOMBRE DEL COTIZANTE:
DIRECCION RESIDENCIA INSCRITA:

municipio: departamento:
CENTRO ESCOLAR DONDE LABORA:
DIRECCION DEL CENTRO ESCOLAR:
municipio: departamento:
NIP 1D DUI
TELEFONO CTR
TELEFONOFIJO | TELEFONO MOVIL ECOLA{: 9 CORREQ ELECTRONICO

LISTADO DE USUARIOS A SER TRASLADADOS

NOMBRE PARENTESCO | COTIZANTE |BENEFICIARIO ID

MOTIVOS POR LOS QUE SOLICITA EL TRASLADO (uno o varios)

Por actual o cambio de domicilio PRl
Por cambio temporal de domicilio Direccién:
Conveniencia por lugar de trabajo Otros (especifique):

Por disfuncién familiar

Por violencia social

Porinsatisfaccion en el servicio







RESUMEN DEL MOTIVO POR EL QUE SOLICITA EL TRASLADO:

Nombre y Firma del solicitante:

VALORACION DEL ENTREVISTADOR:

Nombre, Firmay Sello
del Entrevistador

RESOLUCION: aproBADO[ ] DENEGADO

JUSTIFICACION DE LA RESOLUCION:

FECHA DEDICTAMEN: RESPONSABLE DEL DICTAMEN: FIRMA: SELLO







Anexo No. 77

=

BM FORMULARIO DE SOLICITUD PARA TRAMITE DE SUBSIDIOS
BIENESTAR MAGISTERAL® POR INCAPACIDADES TEMPORALES Y PERMANENTES

. de de

DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES,
BENEFICIOS Y PRESTACIONES.
PRESENTE.

Yo, , con numero de DUI

&)
=

PRIMERA VEZ
PRORROGA

me oforgue el subsidio, conforme a lo establecido en la Ley del

al

ISBM, correspondiente al

periodo del

Para lo cual presento los documentos siguientes:

1. Original o fotocopia certificada por la Unidad de Recursos Humanos del MINED, la Cartera de Estado o Institucion
que le corresponda pagar el sueldo al docente, del Acuerdo o Resolucion de Licencia que indigue periodo,
especificando si se otorga con o sin goce de sueldo por motivo de enfermedad.

2. Original o fotocopia certificada por la Unidad de Recurso Humanos del MINED, la Cartera de Estado o Institucién
que le corresponda pagar el sueldo al docente, de la certificacién médica de la incapacidad acreditada por el
ISBM.

3. Original de constancia de tiempo de servicio y sueldo.

4. Fotocopias legibles y ampliadas al 150% del Documento Unico de Identidad (DUI) vigente y Nimero de
Identificacién Tributaria (NIT), del solicitante.

5. Fotocopia simple de los Certificados de incapacidad temporal o Acuerdo de Licencia de 90 dias con goce de

sueldo.

Para el trimite de prorroga del
subsidio unicamente se
pr an los d
establecidos en los numerales

1)y 2).

000 O O

Autorizo al ISBM, a depositar esta prestacién econémica en la cuenta de

del Banco

Numero

a nombre de

Designo como beneficiario(s)

r

El beneficiario mayor de edad que se
encuenire legalmente inscrito en el Instituto o
algin miembro  del ndcleo  familiar,
entendiéndose el conformado  por el
conyugue o conviviente e hijos mayores de
edad y en caso de no tener beneficiarios,

\fodm'.n ser los padres o hermanos,

_— ]

Senalo para oir notificaciones

Direccidn:

Teléfono:
Correo electronico:

Autorizo para recibir notificaciones de este tramite a:

Firma:

Documentacion presentada por:
Nombre:

DUL: Firma:







ISB

INSTITUTO SALVADORENO DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

: Anexo No. 78

SOLICITUD TRAMITE DE OTORGAMIENTO DEL BENEFICIO DE AYUDA ECONOMICA PARA

GASTOS FUNERARIOS.

San Salvador, de de

SENORES
DIVISION DE RIESGOS PROFESIONALES, BENEFICIOS Y PRESTACIONES, ISBM
PRESENTE

Yo con Documento Unico de

Identidad niimero , en calidad de , solicito iniciar

el tramite del beneficio de ayuda para gastos funerarios, por el fallecimiento del servidor publico
docente , con numero de ID

ocurrido el dia , de conformidad a lo establecido en la

Ley del ISBM.

Para lo cual presento la documentacién siguiente:

» Fotocopias legibles y ampliadas al 150% del Documento Unico de Identidad (DUI) y Nimero de
Identificacion Tributaria (NIT), del solicitante.

»  Certificacion de Partida de Defuncion del docente, en original.

» Constancia original del tltimo salario cobrado, subsidio permanente o pension por invalidez cobrada antes
del fallecimiento del docente, extendida por el Pagador correspondiente.

s Copia del Acuerdo o Resolucién que deja sin efecto el nombramiento por fallecimiento, emitido por el
Ministerio de Educacién, Cartera de Estado o Institucién, a la cual, corresponde el nombramiento del
docente. Este documento no serd presentado en el caso de los servidores publicos docentes que se
encontraban recibiendo subsidio permanente o pension por invalidez en segundo dictamen.

= Documentacion que acredite el vinculo familiar o de convivencia con el docente fallecido.

e Factura consumidor final, duplicado cliente, con la siguiente informacién: nombre del docente fallecido
segln DUI, nombre de la persona que efectué el gasto, fecha de defuncién segun partida y sello de
cancelacion. En su defecto, se podra presentar contrato en original y constancia de funeraria que presto el
servicio al servidor plblico docente fallecido.

* Recibo firmado por la persona que recibira el beneficio en original

F;
Nombre:
NIT:
DU
Sefialo para oir notificacion:
Direccion:
Teléfono: Correo electrénico:

Autorizo para recibir notificaciones de este tramite a:







Anexo No. 79
Formulario de solicitud de pre-afiliacién

ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL

SECCION DE AFILIACION

FORMULARIO DE PRE AFILIACION

INFORMACTION PERSONAL:
NOMBRES:

APELLIDOS:

RSN

NUMERO DE DUL: NUMERQ DE NIP:
NUMEROQ DE NIT: NUMERO DE NUP:

ESTADOCIVIL: soLmmo[ | casapo[ ] acoamamano [ ] vmoo[ ] mrvomctaro [ ]
LUGAR DENACTMENTO: FECHA:

DIRECCION:
MINICIPIO:

TELEFONO: CELULAR: e-mail

TIPODE TRAMITE.  DRIMERA VEZ [ ] memGrEso| |
MAESTROPENSIONADO N{___ | s | T s

NOMBRAMIENTO:

LEYDESALARIQ{ | ASESORPEDAGOGI] | TECNICO[ ]
conraro [ | ey | HORA cas | monco DASES.PEDD

DATOS DEL CENTRO ESCOLAR
CENTRO EDUCATIVO
PAGADURIA ALAQUEPERIENECE

DATOS DE BENEFICIARIOS QUE DESEA INSCRIBIR.
CONYUGE O CONVIVIENTE:
NOMBERES:

APELLIDOS:

RGN L) &Soma
FECHA DE NACIMIENTO;_ ESTADOCIVIL
DUTL: NIT.
HIJOS: NOMBRES AFFLLIDOS F. DE NAC/No. DE DUL

il S el

FIRMA DEL DOCENTIE:

FRESENTAR DETX FORMULARIO DERMAMIXTE LLEXADO SI¥ TACHADURAS ¥'0 ALTERADIONTS 4 L4 SEODION I AFTLIAOION DEL TSEM
JINTO COX LOS REQLINTOS (VER AL REVERSD)







Anexo No. 80
Modelo de Declaracién Jurada Compafiero de vida ISBM

Yo , de anos
de edad, (profesion u oficio) ., del municipio de -
departamento de , con Documento Unico de Identidad Numero
(DUI) , por este medio y BAJO JURAMENTO DECLARO: I) Que me
desempeno en el cargo de (cargo segun acuerdo) , hombrado(a) en el Centro
Escolar Cédigo

situado en el Municipio de . Departamento de

. ) Que en mi calidad de servidor publico docente presto mis servicios al
Estado en el Ramo de Educacidn, conozco y entiendo sobre el régimen especial de salud que administra el
Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, el cual tiene su fundamento legal en la Constitucién de la
Republica de El Salvador, la Ley del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial y el articulo doscientos
veintiuno inciso segundo de la Ley del Sistema de Ahorro para Pensiones. Ill) Que no me encuentro
comprendido(a) en las causales de exclusion del régimen de salud que administra el Instituto Salvadorefio de
Bienestar Magisterial expresadas en el articulo seis de la Ley del ISBM. IV) Que habiendo comprendido las
disposiciones legales aplicables al Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial entiendo que para inscribir
a mi conviviente como beneficiario al derecho de recibir la cobertura de los servicios médicos y hospitalarios
que brinda el Instituto, éste no debe laborar y cotizar obligatoriamente a cualquier otro régimen de Salud. V)

Presente en este acto, mi conviviente de nombre

, de anos
de edad, (profesién u oficio) , de mi mismo domicilio, con Documento
Unico de Identidad numero (DUI) , y con la finalidad de acreditar la relacién de

convivencia en union no matrimonial que mantenemos entre si, formulamos las siguientes aseveraciones: 1)
Que no nos encontramos unidos por vinculos matrimoniales con otras personas; 2) Que no existe entre
nosotros ningun otro impedimento legal para contraer matrimonio entre si; 3) Que tenemos mas de tres afos
de estar haciendo libremente vida en comun, de forma voluntaria, singular, continua, estable y notoria.

Asimismo manifestamos que durante la union, (Si) , (No) hemos procreado a (Numero de hijos)
] de nombre: : ;

: WY , todos de apellidos

. 4) Que sobre nuestra union no matrimonial y la veracidad de sus

afirmaciones pueden declarar como testigos los serfiores: A)
, Profesién u Oficio , del

domicilio de , Y. B) , (Profesién u
Oficio) , del domicilio de . 5) En caso de ser

requerido por cualquier autoridad judicial o administrativa, para el goce de los derechos que confiere el
Cddigo de Familia y/o otras leyes, en su oportunidad se iniciaran los tramites judiciales que sean necesarios
para establecer judicialmente la Union de Hecho o se declare la calidad de conviviente. VI) Que conozco y
comprendo que en caso de no ser ciertas las aseveraciones contenidas en el presente documento, me obligo
a responder por el costo de los servicios que mi conviviente hubiere utilizado inadecuadamente o mediante
falsedad mas la penalizacion correspondiente, sin perjuicio de la responsabilidad penal a que hubiere lugar,
de conformidad a lo establecido en los articulos cuarenta y cuarenta y ocho de la Ley del Instituto
Salvadorefio de Bienestar Magisterial. VII) Que conozco lo regulado en el articulo doscientos ochenta y
cuatro del Cédigo Penal en cuanto al delito de falsedad ideolégica, asi como las leyes que sancionan la
falsedad, por lo que la presente constituye una informacion verdadera, exacta y completa,
comprometiendome a someterme a las leyes de la Republica que sancionan la falsedad de esta declaracion,
eximiendo al Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial de toda responsabilidad que se derive por
informacién errénea, falsa o inexacta que se hubiere proporcionado, asumiendo la responsabilidad de lo aqui
consignado.

En la Ciudad de San Salvador, a los del mes de de dos mil
Maestro Cotizante: Firma:
Compariero de Vida: Firma:

g >

—






Anexo No. 81
Formulario Declaracion jurada para afiliacién de hijos e hijas

Yo , de afnos de edad,
(Profesion u oficio) , del domicilio de , con
Documento Unico de Identidad Nimero (DUI) , por este medio y BAJO JURAMENTO
DECLARO: 1) Que me desempefio en el cargo de . nombrado(a) en
, situado en el Municipio de

, Departamento de . ) Que en mi calidad de

servidor publico docente afiliado al ISBM, con nimero de Identificacién conozco y entiendo sobre el régimen

especial de salud que administra el Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, el cual tiene su fundamento legal en la
Constitucion de la Republica de El Salvador, la Ley del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial y el articulo
doscientos veintiuno inciso segundo de la Ley del Sistema de Ahorro para Pensiones. lll) Que no me encuentro
comprendido(a) en las causales de exclusion del régimen de salud que administra el Instituto Salvadorefno de Bienestar
Magisterial expresadas en el articulo seis de la Ley del ISBM. IV) Que habiendo comprendido las disposiciones legales
aplicables al Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial entiendo que para que mi hijo(a) mayor de veintiin afos de
edad, sea beneficiario al derecho de recibir la cobertura de los servicios médicos y hospitalarios que brinda el Instituto,
éste debe encontrarse estudiando y depender econdmicamente de sus padres. V) Que con el objeto de afiliar como
beneficiario de la cobertura de salud del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial que por ley le corresponde a mi

hijo(a), de nombre , de anos
de edad, (Profesion u oficio) , de mi mismo domicilio, con Documento Unico de
Identidad Numero ; DECLARO que elfla mismo(a) se encuentra estudiando en
; ubicado(a) en el Municipio de

Departamento de , institucién educativa legalmente inscrita

por el Ministerio de Educacién; y que, depende econdémicamente de mi persona, ya que no percibe ningun ingreso
mensual por trabajo dependiente o independiente, por lo tanto cumple los requisitos legales establecidos para ser inscrito
como mi beneficiario en el referido Instituto, siendo toda la informacion proporcionada en la Seccion de Afiliacion del ISBM,
asi como la documentacion presentada y requerida totalmente veraz, facultando al Instituto Salvadorefio de Bienestar
Magisterial para que pueda verificar o investigar la veracidad de mis afirmaciones; VI) Que conozco y comprendo que en
caso de no ser cierlas |las aseveraciones contenidas en el presente documento, me obligo a responder por el costo de los
servicios que mi hijo(a) hubiere utilizado inadecuadamente o mediante falsedad mas la penalizacion corespondiente, sin
perjuicio de la responsabilidad penal a que hubiere lugar, de conformidad a lo establecido en los articulos cuarenta y
cuarenta y ocho de la Ley del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial. VIl) Que conozco lo regulado en el articulo
doscientos ochenta y cuatro del Codigo Penal en cuanto al delito de falsedad ideologica, asi como las leyes que sancionan
la falsedad, por lo que la presente constituye una informacion verdadera, exacta y completa, comprometiéndome a
someterme a las leyes de la Republica que sancionan la falsedad de esta declaracion, eximiendo al Instituto Salvadorefio
de Bienestar Magisterial de toda responsabilidad gque se derive por informacion errénea, falsa o inexacta que se hubiere

proporcionado, asumiendo la responsabilidad de lo aqui consignado.

En la ciudad de ,alos dias del mes de del

Nombre del docente: Firma:







Anexo No. 82
Formulario de Desactivacion de Conyugue o Compaiiero de Vida

SECCION DE AFILIACION

J

( Lugar y fecha)
SENORES
INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
PRESENTE

Yo, , cotizante del Instituto Salvadorefio de

Bienestar Magisterial, persona registrada bajo el numero de afiliacidn

respetuosamente SOLICITO a ustedes: Desactivar a
, quien actualmente se

encuentra como mi beneficiaria en el Programa Especial de Salud que brinda el ISBM, en su calidad
de

Las razones en las que fundamento mi peticidn se deben a:

Sin otro particular,

DUL:







Anexo No. 83
Formulario de solicitud del cambio de beneficiarios de un maestro cotizante a otro

de de

Yo, docente afiliado al Programa

Especial de Salud del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, con nimero de afiliacion

, por medio de la presente solicito:

- Cambio de hijo Beneficiario del Padre a hijo Beneficiario de la madre

Cambio de hijo Beneficiario de la madre a hijo beneficiario del padre

Justificacion del Cambio: Razones Personales

Nombre de Beneficiario | ID Inscritos con (nimero de ID) pasar a (nimero de ID)
Firma Padre Firma Madre
No. de DUI: No. de DUI:

Vo. Bo. Jefe de Afiliacion







Anexo No. 84
Formulario de Solicitud de Fondos de Caja Chica

I s B M INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL

N EIEREST AR ABSRERR
FORMULARIO DE SOLICITUD DE FONDOS DE CAJA CHICA

FECHA: CAJA CHICA No.:

Sr. (a) ENCARGADO DE CAJA CHICA:

(Nombre del encargado)

SOLICITO FONDOS DE CAJA CHICA POR UN MONTO DE US $

CANTIDAD EN LETRAS:

JUSTIFICACION:

LOS FONDOS SERAN UTILIZADOS PARA:

SOLICITANTE AUTORIZADO
NOMBRE: NOMBRE:
FIRMA: CARGO:
SELLO: FIRMA:
SELLO:







Anexo No. 85
Formato de Vale de Caja Chica

ISBM EL SALVADOR
VALE DE CAJA CHICA
N° 000000
FECHA:
NOMBRE:
MONTO $:
(VALOR EN LETRAS)
EN CONCEPTO DE;
ENTREGADO RECIBIDO
FECHA DE LIQUIDACION: ORIGINAL - CONTABILIDAD







Anexo No. 86
Formato de recibo simple

POR $

Recibi del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, la cantidad de

(Uss ), en concepto de servicios de:

Monto: )

Menos

10% Renta: S

Total a pagar: $

San Salvador, de 201__.

Nombre:

N2 de NIT:

N¢ de DUI:

Teléfono:

Direccidn:







Anexo No. 87
Formulario de Liquidacién de Fondos de Caja Chica

Is B M INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
WETIVIO fA\AROREAS o€ FORMULARIO DE LIQUIDACION DE FONDOS DE CAJA CHICA

FECHA: CAJA CHICA No.

Sr.(a) ENCARGADO DE CAJA CHICA:

(NOMBRE DEL ENCARGADO)
POR ESTE MEDIO REMITO LIQUIDACION DE FONDOS DE CAJA CHICA SOLICITADO
: DIAMES/ANO
SEGUN EL SIGUIENTE DETALLE:

No.DE VALE: | MONTO DEL VALE: | 5 |
*ECANTDAD EN LETRAS:
IMENTO N iy
DOCUMENTO DE ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS S PO LT
FECHA FACTRECIBO PROVEEDOR VALOR RETENCION MONTO ADQUIRIDOS
TOTAL SOLICITADO: US$ NOMBRE:
TOTAL GASTO: US$ FIRMA:
DIFERENCIA: US$ SELLO:

LLENAR SOLO EN CASO DE HABER GASTADO MAS DE LO SOLICITADO

MONTO SOLICITADO: |Uss CANTIDAD ENLETRAS:
SOLICITANTE AUTORIZADO
INOMBRE: NOMBRE:
CARGO:
FIRMA FIRMA:

SELLO: SELLO:







Anexo No. 88
Formato de Comprobante de Retencién

COMPROBANTE DE
RETENCION
BIENESTAR u—n-u- TR
EETEE
UNIDAD FINANCIERA
INSTITUCIONAL AUTORIZACION IMPRENTA Nc
Calle Guadalupe, Colonia Médica,
No 1346 San Salvador, El
Nombre del proveedor: Fecha:
Registro No. :

Direccion

Giro,,

Municipio Condiciones de pago:

Departamento:

NIT,

FECHA DESCRIPCION PRECIO | MONTO SUJETO
UNITARIO A RETENCION

SON: Canfidad en letras
ENTREGADO POR RECIBIDO POR Uss
NOMBRE NOMBRE:
DUL: DUL:
FIRMA: FIRMA:

Inprenta Nacional, Direccién Teléfonos de imprenta

ORIGINAL - EMISOR







Anexo No. 89
Formulario para creacion de usuarios de recursos tecnolégicos

M SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA
DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA

FORMULARIO PARA CREACION DE USUARIOS DE RECURSDS TECNOLOGICOS

Fecha de solicitud: !

Unidad a la que Pertenece: | |

Dependencia Jerarquica: | |

Listado de usuarios y respectivos servicios tecnoldgicos a los que tendran acceso:

Colocar en el recuadro ~SI” 0 "NO~
o seqiin sea el caso

Nombre completo del usuario segin DUI Cargo F ey

pC

Correo | Internet | Sistemas *

* NOTA: En esta hoja solo se indicara si el usuario tendréd detecho a acceder a sistemas intitucionales, cada jefe debera detallar por comeo electidnico los sistemas a
los que cada usuario tendrad acceso para el cumplimiento de las tareas diarias asignadas.

Cada Jefe que solicite los servicios tecnoldgicos de los usuarios es responsable de supervisar que éstos sean uilizados de forma adecuada.

Solicitante: Autorizado:

F: F;

Nombre ysello: Nombre y sello:

lefe de Dependencia Solicitante Jefe Division de Informatica y Tecnologia

Pracesada: Téenico Divisidn de Informética p Teonolagia







Anexo No. 90
Formulario de solicitud de creacion de sistema

ISBM

INSTITUTD SALVADORENO DE
RIEMESTAR MAGISTERIAL

SUSDIRECCION ADMINISTRATIVA
DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA

FORMULARIO DE SOLICITUD DE CREACION DE SISTEMA
1. FECHADELASOLICITUD: __J I

[Z UNTDAD SOLICTTANTE: 3. JEFE

NOMBRE, FIRMA Y







ISBM

INSTITUTD SALVADORENO OF
RIENESTAR MAGISTERIAL

SUSDIRECCION ADMINISTRATIVA
DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
FORMULARIO DE SOLICITUD DE CREACION DE SISTEMA

9. (RESERVADO JEFE DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA)
| FECHADERECIEIDO:

I NOMBRE:
OBSERVACIONES:
FIRMA: SELLO:
10. (RESERYADO DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA)
[ FECHA DE RECIBIDO PROGRAMADOR:
| NOMBRE DEL PROGRAMADOR:
FIRMA:

11. DESCRIPCION DE SOLUCION (RESERVADO DIVISION DE INFORMATICA ¥ TECNOLOGIA)

12. ACEPTACION DE SISTEMA POR PARTE DEL RESPONSABLE:

FECHA:
| NOWBRE DEL RESPONSABLE:

FIRMA: SELLC:







Anexo No. 91
Formulario de Control de Cambios de Sistemas Informaticos

ISBM

R AGe TR
SUSDIRECCION ADMINISTRATIVA
DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA
FORMULARIO DE CONTROL DE CAMBIOS DE SISTEMAS INFORMATICOS

1. FECHA DE LA SOLICITUD: /] !

2 SOLICIT, 3 ER SPON L SISTE
(NOMBRE, FIRMA Y SELLO)

4. NOMBRE DEL SISTEMA: 5. MODULO DEL SISTEMA:

6. DOCUMENTOS ANEXOS: 7. USUARIO DE ENLACE

8. DETAL| DEL

Pag |







ISBM

INSTITUTO SALVADORENO DE
MIENESTAR MAGIATERIAL

SUSDIRECCION ADMINISTRATIVA
DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA :
FORMULARIO DE CONTROL DE CAMBIOS DE SISTEMAS INFORMATICOS

9. (RESERVADO JEFE DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA)

[ FECHA DE RECIBIDO:

NOMBRE:

OBSERVACIONES:

FIRMA: SELLO:

10. {RESERVADO DIVISION DE INFORMATICA Y TECNOLOGIA)

[ FECHA DE RECIBIDD PROGRANADOR:

NOMBRE DEL PROGRAMADOR:

FIRMA:

11. DE PCION DE SOL ({(RESERVADO SION DE TICAY TE )
12. ACEPTACION DE CAMBIOS POR PARTE DEL USUARIO:

FECHA:

NOMBRE DEL RESPONSABLE-

FIRMA: SELLD:

Pdg. 2







Anexo No. 92

Formulario de Control de Mantenimiento de Equipo Informatico

FORMULARIO DE
CONTROL DE MANTENIMIENTO
DE EQUIPO INFORMATICO.

Fecha: [

Dependencia:

Usuario:

Servicio otorgado: Mantenimiento Reparacion # de Serie:

Tipo de Equipo: CPU __ MONITOR __ TECLADO __ MOUSE __ UPS — SWITCH__ FIREWALL _ AP __ IMPRESOR __

Falla o Solicitud Reportad

Actindodes Pendientes

Fecha de praxima visita

Por Agendar D

Comentarios adicionales:

Estatus del servico: Pendimmpu’elmurio‘:l Pen:&nuporwnD

Finalizado El

DATOS DEL USUARIO QUE RECIBE ELSERVICIO:

Nombre:
Fecha: Hora:
Firma: selio: Nombre y Firma del Técnico DVIT

El usuario opina que
el servicio fue:

Excelente

Bueno
Regular
Malo







Anexo No. 93
Formato de Requisicion de Personal

l B M FORMATO DE REQUISICION DE PERSONAL FRP

INATITUTE Bal

WAEME BT AN A L

1. DATOS DE LA REQUISICION

Ho. DE PLAZAS{FECHA DE LA SOLICITUD

HOMBRE DE LA PLAZ HOMINAL: DIA MES | AfO
FUNCIONAL:

SALARIO: HOMINAL:
DE CONTRATACION:

UHNID DEPEMDENCIA:

2. MOTIVO DE_LA REQUISICION:

Plaza Nueva
Renuncia

Interinate

Creacion de Plazs *
Dezpido
Fallecimiento
Incapacidad

Otra:

JORNADA LABORAL REQUEF

D Tiempo Compl
[ tedioTiempo

HORARIO LABORAL REQUERIDO: PROMOCION INTERNA

SUSTITUYE A:

JUSTIFICACION CON $US RESPECTIYOS ANEXO0S:

eto

PROCESO REQUERIDO PARA CUBRIR LA PLAZA:

CONCURSO INTERNO

Para ol cazo de laz Promaciones internaz, deberd anexar ls propuesta de personal CONCURS0 ABIERTO

Ancxar Perfil y Funciones

CONCURSO EXTERNO

3. AUTORIZACION

Jefe Solicitante

Aprobacios Director

Superior Jerdrguico 5
B 9 Presidente

Firma Firma Firma
Nombre Nombre Nombre
4. USO EXCLUSIVO DEL DEPARTAMENTO DE DESARROLLO HUMANO
RECIBIDA POR:

FECHA DE RECIBIDO:

SELLO:







Anexo No. 94
Formato de Perfil y Funciones

'DESCRIPICION DEL PUESTO DE TRABAJO

DENOMINAQON DE PUESTO:

UNIDAD ADMINISTRATIVAA LA
QUE PERTENECE:

LINEA DE AUTORIDAD:
LINEA DE RESPONSABILIDAD:

OBJETIVO DEL PUESTO

| Describir el objetivo del puesto solicitado..... |

PERFIL DEL PUESTO

Prepararion
Académ

E T

Laboral:

Areas de Conocimiento:

COMPENTENCIAS DE GESTION

1
A
3

|FUNCIONES DEL PUESTO DETRABAJO

FUNCION PRINCIPAL

| Describir la principal funcién del puesto solicitado... —l

FUNCIONES

t.l

n

w

Nomore y Canga Namare y Carga Nambre y Qsrza|







Anexo No. 95
Formato de Constancia de Amonestacién a Trabajador con base al Reglamento Interno de
Trabajo

CONSTANCIA DE AMONESTACION A TRABAJADOR CON BASE AL
REGLAMENTO INTERNO DE TRABAJO DEL ISBM

Nombre del trabajador a sancionar:
Cargo del trabajador:

En las instalaciones de del Instituto Salvadorefio de
Bienestar Magisterial, en la ciudad de San Salvador, a las horas del dia
de de dos mil . Estando presentes:

; con cargo  de - y

. con cargo de !

Reunidos con el objeto de imponer al mencionado

trabajador. Advirtiéndose asila infraccion cometida al Reglamento intemo de Trabajo (RIT)

del ISBM, al incumplir con lo establecido en

El hecho generador de la medida disciplinaria, es por

En este momento, el empleado ] nat:iendd
uso de su derecho de defensa, EXPONE
Finaimente, exnorté a trabajador a

Yy no reincidir en situaciones que traen

aparejada la aplicacion de medidas disciplinarias, repitiéndole que se debe desempefiar el

trabajo con . Ademds, manifesté que este documento se

agregara a su expediente personal. No habiendo mas que hacer constar, ambos ratificamos el

contenido de la presente y firmamos para constancia a los del mes de
de e

NOMBRE DEL JEFE QUE IMPONE LA SANCION NOMBRE DEL EMPLEADO
CARGO Técnico de Planillas







Anexo No. 96
Formulario del Derecho a Lactar — MINSAL.

MINIBTERID BF BALUD

EL SALVADOR
UNAMONOS PARA CRECER
—_——
FORMULARIO DEL DERECHO A LACTAR
Sr.
{Empleador)
YO i , mayor de edad, empleada,
portadora de mi Documento Unico de Identidad ndmero: ;
desempefidandome como: , con funciones de (en su caso):
realizando dichas funciones en:
3 usted, MANIFIESTO:
Que el dia (mes y afio), alas ,en ,dialuz
a , lo cual compruebo con la copia de la Certificacién
del Asiento de Partida de Nacimientonimero ___, y que me fue extendida el
dia: , la cual anexo en copia simple a la presente.-

Que de conformidad a lo dispuesto en el articulo 35 de la Ley de Promocidn, Proteccion y
Apoyo a la Lactancia Materna, y 63 del Reglamento de dicha ley, a usted informo:

Que el periodo comprendido desde; hasta: ;
de mi jornada ordinaria laboral, es la hora de permiso que tomaré para ejercer el derecho
de amamantar a mi ~ Esta interrupcién serd en los meses de: a
del afio:

Por lo anterior, solicito de la manera mas atenta que le de trémite a la presente solicitud, y
la remita a la unidad correspondiente.

Lugar:

Firma de la Solicitante

*La interrupcion en la jornada laboral no podra ser utilizada en la hora de almuerzo y serdn contadas como horas
efectivas de trabajo remuneradas como tal. (Inciso segundo articulo 35 Ley de Promocion, Proteccion y Apoyo a la
Lactancia Materna)







Anexo No. 97
Formato de Requisicion de Materiales

I s B M INSTITUTO SALVADORERO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
SRR COMPROBANTE DE REQUISICION DE DESPACHO
N* DOCUMENTO Fecha Salicitud
SOLICITANTE Fecha Despacho
UNIDAD/ DEPTJSECCION
] s N N T I A
F. F.
RECIBI CONFORME
F.
EN CASO QUE APLIQUE:
F.

RESPONSABLE DE TRASLADO







Anexo No. 98
Formato de Hoja de Cargo

ISBM HoJADECARGO
INSTITUTO SALVADORENO DE
L CONTROL ACTIVO FIJO DE CAMPO
CARGO A: FECHA: / /
HORA:
N2 INVENTARIO DESCRIPCION MARCA MODELO SERIE COLOR
OBSERVACIONES:
F. F
Vo Bo. Jefe Dependencia Responsable lefe de Seccidn de Activo Fijo y Suministros
F
Nombre, firma de quien recibe







Anexo No. 99
Formato de Hoja de Descargo y Traslado

ISBM  pescacoy
Ne
INSTITUTO SALVADORERD DE TRASLADO
CONTROL ACTIVO FIJO DE CAMPO
Caso de Donacion y/o Subasta: N de Acuerdo: Fecha:_/ /
DESCARGO
A: EEGHA: “ Ml Jf -
HORA:
TRASLADO: (] DEPOSITO: [CNACION: SUJTA: =
PARA:
N2 INVENTARIO DESCRIPCION MARCA MODELO SERIE COLOR
OBSERVACIONES:
F F
Vo Bo Jefe Dependencia Responsable Jefe de Seccién de Activo Fijo y suministros
F.
Responsable del traslado
Fecha de Retorno: / /
Nombre y firma de recibido de responsable de la dependencia:
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Anexo No. 101
Formato de Control de envio de vehiculo a mantenimiento

ISBM

INSTITUTO &M.\M.DOREEO DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES

CONTROL DE MANTENIMIENTO

San Salvador, __de_ de20 _
Sefores:
Presente
Favor de proporcionar mantenimiento preventivo del vehiculo Marca __ Placa: ;
Kilometraje actual kms; persona que entrega:

1. Mantenimiento preventivo

Sin otro particular, me suscribo cordiaimente.

Nombre
Jefe del Departamento de Servicios Generales
Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial







Anexo No. 102
Formato de entrega de vehiculo y requerimiento del servicio

ENTREGA DE VEHICULO Y REQUERIMIENTO DE SERVICIO

FECHA: 23 de diciembre de 2016 PLACA: N 7504 MARCA: SUZUKI

MODELO: APV, ANO: 2013 DIESEL GASOLINA

NO. CHASIS: MHYDN71V5CJ302903 KMS :

INVENTARIO Sl | NO

TARJETA

. RETROVISOR INTERIOR
CODIGO DE LLAVERO

IDENTIFICACION ALARMA

RESPALDO ASIENTOS

ENCENDEDOR / CONECT. CEL.

0=GOLPE BRAZO ESCOBILLA

ESCOBILLAS

SOBRE ALFOMBRAS

+ = RAYON RETROVISOR EXTERIOR

AIRE ACONDICIONADO

RADIO

v = FALTANTE VIDRIOS DANADOS

ANTENA

COMBUSTIBLE TRIANGULOS

HERRAMIENTAS VARIAS

LLAVE DE RUEDAS

vwebr EXTINTOR
CUBRE LLANTA REPUESTO

MICA

PALANCA PARA MICA

PALANCA PARA LLANTA REP.

. LLAVE/ TUERCA/ SEGURIDAD

/ Ve — —= S\ LLANTA DE REPUESTO

LODERAS

‘ = TAPON COMB/ LLAVE

/

. COPAS DE RUEDAS
ADORNOS
GOLPES CARROCERIA

|
‘ |
W g
| —, =~ PANTALLA VIAS DANADAS

FALTAN PLACAS VEHICULO

PANTALLA STOP DANADOS

FALTAN TUERCAS DE LLANTAS

ESPARRAGOS QUEBRADOS

SERVICIOS SOLICITADOS: PREVENTIVO X CORRECTIVO | y

OBSERVACIONES

RECIBIO FIRMA

ENTREGO FIRMA







Anexo No. 103
Formato de control de entrega de combustible

CONTROL DE CUPONES DE COMBUSTIBLE ANO
TIPO DE VEHICULO:

NOMBRE DE

CtEOR MOTORISTA

FECHA | GALONAIE | VALOR | OBSERVACIONES | FIRMA
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Anexo No. 105
Formato de solicitud de transporte para misiones oficiales

@_M (Anexo 1) 1/2

INSTITUTO SALVADORENC DE

BIENESTAR MAGISTERIAL SOLICITUD DE TRANSPORTE PARA MISION OFICIAL
SECCION DE TRANSPORTE
Presente.
Yo de la Unidad de

solicito a usted, otorgar servicio

de transporte para ., responsable de la
misidn oficial; junto con (N°) acompafantes; a efecto de dar cumplimiento a la misién que a
continuacidn detallo:
Con destino a:
SALIDA: Lugar y f fecha Hora:
REGRESO: Lugar y fecha: Haora:

Firma y sello del Jefe que solicité servicio.

AUTORIZACION DE TRANSPORTE PARA MISION OFICIAL
(Espacio reservado para Gerencia Administrativa)
RECEPCION DE SOLICITUD: Fecha: Hora:
Transporte autorizado para la misidn oficial:
D TRANSPORTE INSTITUCIONAL

Acompafia motorista: DS] DNG Motorista asignado:
N° de placa de vehiculo asignado: N® de vales asignados:

kilometraje de salida: kilometraje de entrada:

[] mansporTE PUBLICO
N° Rutas a Utilizar N*deP

j Valor del Pasaje

[] transpoRTE PRIVADO

Acompafia motarista: DSi DNO Motorista asignado:
Vehiculo propiedad de:

N*® de placa de vehiculo a utilizar: Clase de Vehiculo:
[] empresa e TRANSPORTE

Nombre de Empresa de Transporte:

Clase de Transporte:

Firma y Sello de Encargado de Transporte







Anexo No. 106
Formato de autorizacién de circulacién

AUTORIZACION DE CIRCULACION Is B M
T

DE
BIENESTAR MAGISTERIAL

San Salvador, 13 de enero de 2017

El Departamento de Servicios Generales del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, con
las funciones que la facultan, por este medio, autoriza al sefior motorista de esta
institucion, portador del Documento Unico de Identidad , para que pueda circular en

misiones oficiales el dia de de , teniendo como ruta diferentes puntos del pais.

Le acompafaran funcionarios del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, en el marco de
cumplimiento de compromisos institucionales.

El vehiculo asignado tiene las siguientes caracteristicas:
Marca
Aiio
Color
Chasis Grabado :

Placa

Por lo anterior, se les solicita a las autoridades competentes, las consideraciones del caso.

DIOS UNION LIBERTAD

Jefe del Departamento de Servicios Generales
Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial







Anexo No. 107
Bitacora de recorrido

INSTITUTO
BIENESTAR MAGISTER

!_S_BM BITACORA DE RECORRIDO

CLASE DE VEHICULO: TIPO DE COMBUSTIBLE:
MOTORISTA: DEPENDENCIA:
INSTRUCCIONES GENERALES PARA EL CONDUCTOR
HORA : :
: e : : SECCION A LA QUE
!l”(:II;‘.(,:\IgE S NOMBRE DEL QUE RECIBE EL SERVICIO PERTENECE DESTINO DEL QUE
—

KILOMETROS e e T 1 BT [
RECORRIDOS N°GLNS | N°VALES | VALORS$ |N°CORRELATIVO VALES | KILOMETRAJE DE SALIDA

EL VEHICULO DEBE SOMETERSE ANTES DE INICIAR LA MARCHA REVISE POR SEGURIDAD Y
PROTECCION DEL VEHICULO

REVISION MECANICA NIVEL DE ACEITE NIVEL DE COMBUSTIBLE

CADA 5000 KMS (DIESEL) SOLUCION DE FRENOS LUCES, PITO, LIMPIA PARABRISAS,
QUE ESTE LIMPIO FREE (NORMAL)

CADA 5000 KMS (GASOLINA) AGUA DEL RADIADOR CINTURONES DE SEGURIDAD

OBSERVACIONES:







Anexo No. 108
Formato de Registro Anual de Correspondencia Externa

1. FORMATO DE REGISTRO ANUAL DE CORRESPONDENCIA EXTERNA

1.1. Registro anual de correspondencia externa por integrantes de Mesas de Entrada

Datos principales MES GLOBAL
2 . TOTAL
Funcionario | Area Cargo SEM_1 | SEM_2 | SEM _3 | SEM_4 | SEM_5 | TOTAL ARO
TOTAL
1.2. Registro anual de correspondencia externa por sitio de Mesa de Entrada
Datos principales MES GLOBAL
Regi6n Area SEM_1 | SEM_2 | SEM 3 | SEM_4 | SEM 5 | TOTAL T:;gL
TOTAL
1.3. Registro anual de correspondencia externa por region.
Datos principales MES GLOBAL
Regién SEM_1 | SEM_2 | SEM 3 | SEM_4 | SEM_5 | TOTAL T:gg"
TOTAL







Anexo No. 109
Formato de Listado de Destinatarios y Responsables de la Correspondencia Oficial Externa

A
H INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL

MIEMBROS DE LA RED

Destinatarios y Responsables de la Correspondencia Oficial Externa, 2017
Oficinas Centrales

DESTINATARIO CARGO DEL DESTINATARIO FUNCIONARIO RESPONSABLE

Fecha de actualizacion:
Fecha de emision: F.

Nombre y sello
Jefatura de la Seccion de Gestion Documental y Archivos
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Anexo No. 111
Formato de Marcado de Expedientes

1. FORMATO DE MARCADO DE EXPEDIENTES.

MARCADO DE EXPEDIENTES

Dependencia:
Cdédigo:

N.° de expediente:
Serie documental:
Sub serie documental:
Titulo del expediente:
Fecha de inicio:

Fecha de finalizacion:
Este documento es propiedad del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial.
L Prohibida su reproduccién por cualquier medio, sin previa autorizacion.







Anexo No. No. 112
Formato de marcado para ampos.

INSTITUTO
SALVADORENO

DE BIENESTAR
MAGISTERIAL

SERIE DOCUMENTAL

SUB SERIE
DOCUMENTAL

NOMBRE DEL
EXPEDIENTE

FECHA DE INICIO

FECHA DE
FINALIZACION

DEPENDENCIA

Estos documentos son
propiedad del ISBM

Prohibida la reproduccién por
cualquier medio, sin previa
autorizacion







Anexo No. 113
Formato de Tablas de Contenido de Expedientes

Ne Tipo de documento Fecha
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Anexo No. 114
Formato de marcado de gavetas y estanteria metalicas para documentos de archivo

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
DEPENDENCIA:
ARCHIVADOR N°:

GAVETA N°:

Estos documentos son propiedad del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial
Prohibida la reproduccion por cualquier medio, sin previa autorizacion







Anexo No. 115
Formato de marcado de gavetas y archivadores metalicos para documentos de apoyo a la
estion.

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL

DEPENDENCIA:
ARCHIVADOR N°:

GAVETA N°¢:

Estos documentos son propiedad del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial
Prohibida la reproduccién por cualquier medio, sin previa autorizacién







Anexo No. 116
Formato de marcado de estanteria metalica.

NOMBRE DE LA DEPENDENCIA:

ESTANTERIA N°;

ESTANTE N°:

SERIE DOCUMENTAL:

Estos documentos son propiedad del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial
Prohibida la reproduceién por cualquier medio, sin previa autorizacién
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Anexo No. 118
Formato de formulario de valoraciéon documental

1. Denominacién de

la serie
documental.

2. Denominacién de
la funcion.

3. Unidad productora

4. Objeto de la
gestion
administrativa

5. Afios que abarca
la serie

6. Tipo soporte

7. Volumen de Ila
serie

8. Documentos que
integran la serie
documental

9. Ordenacion

10. Legislacién

11. Procedimiento
administrativo

12. Ubicacion de la
serie

13. Series
relacionadas

14. Documentos
recapitulativos

15. Documentos

duplicados
16. Propuesta de
valoracion y

seleccion que se

presenta al CISED
17. Clasificacion de la

informacion







18. Propuesta de
disposicion final
que se presenta al
CISED

19. Observaciones

Resolucion de la
evaluacién

2. Resolucion de
disposicion final

3. Observaciones

1. Referencia del
expediente de
valoracion
documental

2. N°de sesion del
CISED

3. Asistentes

4. Fecha del
dictamen del
CISED

5. Firmas
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Anexo No. 121
Formato de orden de pedido de servicios de almacenamiento, traslado de documentos y
suministro de cajas nuevas.

TIPO DE SERVICIO:

E SOLICITUD DE COMPRA DE CAIA ESTANDAR O
SOLICITUD DE ACCESO A CAIA O EXPEDIENTE TRANSPORTE NORMAL
[ ] REGRESO DE CAIA O EXPEDIENTE [] TRANSPORTE URGENTE
[] TRANSPORTE ECONOMICO [ TRANSPORTE ESPECIAL
[] ESCANEO A DEMAND

1

2

3

4

5

B

7

B

g

10

11

12

13

AUTORIZACIONES:
Entregado o recibido por: (Cliente)
Entregado o recibido por: {Proveedor)







Anexo No. 122
Formato de Registro Anual de Correspondencia Externa

1. Registro anual de correspondencia externa por integrantes de Mesas de Entrada

Datos principales MES GLOBAL
4 2 TOTAL
Funcionario | Area Cargo | SEM_1 | SEM_2 |[SEM _3 | SEM_4 | SEM_5 | TOTAL ANO
TOTAL
2. Registro anual de correspondencia externa por sitio de Mesa de Entrada
Datos principales MES GLOBAL
Regién Area SEM_1 | SEM_2 | SEM 3| SEM_4 | SEM_5 | TOTAL T:ggl
TOTAL
3. Registro anual de correspondencia externa por region.
Datos principales MES GLOBAL
: TOTAL
Regi6n SEM_1 | SEM_2 | SEM _3 | SEM_4 | SEM_5 | TOTAL | ' oo
TOTAL







Anexo No. 123
Formato de marcado de gavetas y estanteria metalicas para documentos de archivo

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
NOMBRE DE LA DEPENDENCIA:
ARCHIVADOR N¢:

GAVETA N%:

Estos documentos son propiedad del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial
Prohibida la reproduccion por cualquier medio, sin previa autorizacion







Anexo No. 124
Formato de marcado de gavetas y estanteria metalicas para documentos de apoyo a la
gestion

INSTITUTO SALVADORENO DE BIENESTAR MAGISTERIAL
NOMBRE DE LA DEPENDENCIA
ARCHIVADOR N¢:

GAVETA N%:

Estos documentos son propiedad del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial
Prohibida la reproduccion por cualquier medio, sin previa autorizacion







Anexo No. 125
Formato de Programacién Anual de Eliminacion Documental

PROGRAMACION ANUAL DE ELIMINACIONES DOCUMENTALES

PLAZO DE FECHA DE
N | copico FECHA DESCRIPCION DE SERIES O SUB SERIE | CONSERVACION | VENCIMIENTO
EXTREMAS DOCUMENTOS DOCUMENTAL EN ARCHIVO DE PLAZO DE

CENTRAL CONSERVACION

Fecha de elaboracion:
Fecha de autorizacion del CISED:

Nombre Nombre

Encargado de Archivo Central Jefatura de la Seccidn de Gestion oﬂ
Documental y Archivos







Anexo No. 126
Formato de Acta de Eliminaciéon Documental

ISBM

INSTITUTO mvmﬂo DE

BIENESTAR MAGISTERIAL

ACTA DE ELIMINACION DOCUMENTAL N°
Lugar:
Fechay Hora:
Obijetivo:
Asistentes:

Atentamente dejamos constancia de la eliminacion de los siguientes documentos, que de acuerdo a las
Tablas de Plazos de Conservacion Documental (TPCD) ya cumplieron con su ciclo de vida y para lo cual se ha
seguido el procedimiento de eliminacién de documentos establecido conforme a la normativa institucional
y nacional en materia de gestion documental y archivos. Por tanto, se procede a eliminar la siguiente
documentacion, la cual fue autorizada por el Comité Institucional de Seleccion y Eliminacion Documental
(CISED) mediante actaN°_____ de fecha

FECHAS NOMBRE DE LA SERIE O DESCRIPCION DE LA
CoDIGO N° DE FOLIOS
EXTREMAS | SUB SERIE DOCUMENTAL | DOCUMENTACION

OBSERVACIONES:

La destruccion fisica de la documentacion fue realizada mediante el método de trituracion, que ha

durado
F E: F
Nombre Nombre Nombre
Encargado de Archivo Central Representante del CISED Representante de la

Dependencia productora / A







