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. INTRODUCCION

’ 1927.2017

SUSESO

al servicio de la
Seguridad Social

La Superintendencia de Seguridad Social, en el contexto del “Proyecto de Mejora Integral de los
Procesos de Atencidn Ciudadana” ha desarrollado esfuerzos para mejorar la calidad y oportunidad de
la respuesta a los usuarios. Por lo anterior, durante el afio 2017, se desarrolld el primer proceso de
licitacidn para la contratacién del “Servicio de apoyo para la revisidn, andlisis e informe en casos que
requieren opinién médica en relacidn a prestaciones realizadas por los usuarios”. El objetivo principal
de dicho proceso, consistié en la incorporacion de profesionales al proceso de estudio de las
reclamaciones, debido principalmente a la necesidad institucional de disminuir el stock de casos,
desarrollando nuevos mecanismos que apuntaran a la reduccion de los tiempos de respuesta ante las
reclamaciones presentadas.

En base a este proceso, resulta necesario desarrollar un analisis tanto desde el ambito de la
percepcién con el proceso desarrollado, como también respecto a los resultados cuantitativos de esta
primera experiencia, para asi poder realizar una revisién de los actuales procedimientos que se llevan
a cabo en el desarrollo de este servicio.

El desarrollo del presente documento, tiene como base un primer informe de andlisis, desarrollado
internamente por la Superintendencia, el cual contd con la participacién del Departamento de
Asistencia y Servicio a los Usuarios, Departamento de Licencias Médicas, Departamento Contencioso
Administrativo y el Departamento de Tecnologia y Operaciones. En esta instancia, los hallazgos de
dicho documento, se complementan con el desarrollo de instancias participativas con aquellos
profesionales médicos que fueron parte del proceso de adjudicacidn y que actualmente realizan el
estudio de las reclamaciones que presentan los usuarios, ademas del primer documento desarrollado
por ClioDinamica en el mes de agosto que da cuenta de un analisis a la fecha del desempefio del
modelo de externalizacién de servicios.

Este segundo reporte, se formula de acuerdo a una base de datos de la informacién extraida desde el
workflow actual con respecto al periodo que va desde el 1 de enero al 31 de diciembre de 2018, donde
dicha informacion cuenta con la marcacién de los respectivos hitos del proceso de externalizacion, la
cual fue analizada y donde los principales resultados son expuestos y analizados en el presente
informe.

Finalmente, este documento se estructura en base a antecedentes generales del proceso
desarrollado, a un analisis actual del modelo de trabajo, donde dicho estudio es desarrollado en base
a una serie de dimensiones y variables de analisis que son descritas en la metodologia sobre la cual
se basa el presente informe. Adema3s, se establecen una serie de conclusiones y recomendaciones
para mejorar el actual proceso de resolucién, como también para instancias futuras, comenzando
desde la licitacion desarrollada.
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Il. OBJETIVOS DEL DOCUMENTO
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Los objetivos y requerimientos a los que busca dar respuesta el desarrollo del presente documento
corresponden principalmente a:

1. Desarrollar un segundo anadlisis cualitativo y cuantitativo de los elementos clave del servicio de
apoyo para la revisién, andlisis e informe en casos que requieren opinién médica.

2. ldentificar desde la percepciéon de los propios profesionales en instancias de participacidn
conjunta, elementos clave que deberan ser fortalecidos durante los préximos procesos.

3. Identificar las principales brechas con que cuenta el proceso y desde ello establecer

recomendaciones de mejora que permitan mejorar tanto la gestién como el resultado del actual
servicio.

Il. METODOLOGIA DEL ANALISIS

La metodologia sobre la cual se desarrollé el andlisis del servicio, se realiza a partir de tres grandes
insumos: el informe de evaluacién del proceso interno desarrollado por la SUSESO, entrevista grupal
desarrollada con profesionales, una encuesta web enviada a los adjudicados del proceso de licitacién
y finalmente estadistica respecto a los tiempos de tramitacion con la incorporaciéon del modelo de
externalizacién de trabajo, en su segunda versidn correspondiente al periodo comprendido entre el
1 de enero al 31 de diciembre de 2018.

A partir de lo anterior, en la siguiente figura se presenta la metodologia para el analisis del servicio,
considerando elementos que con posterioridad se actualizaran en este documento, los que tienen
relacion con los resultados del servicio, en cuanto a los tiempos de tramitacidn y efectividad de la
resolucidn, desde un punto de vista global, desarrollando un analisis respecto a cdmo ha impactado
la incorporacién de este nuevo modelo de trabajo al proceso de resolucién que se lleva a cabo en Ia
Superintendencia.
Figura 1: Metodologia de analisis del servicio
INSUMOS PARA EL DESARROLLO DEL ANALISIS DEL SERVICIO

INFORME DE EVALUACION DEL PROCESO DE ENTREVISTAS GRUPALES Y ENCUESTA WEB
PUESTA EN MARCHA CON PROFESIONALES DEL SERVICIO
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ESTADISTICA DE PRESTACION DEL SERVICIO

CONVOCATORIA,
LICITACION Y
CONTRATACION

PROCESO DE - PAGO DE LOS VINCULACION CON LA
CAPACITACION ASIGRACIONDECASOS SERVICIOS PRESTADOS SISIEMADESORORIE SUPERINTENDENCIA

\
TIEMPOS DE TRAMITACION I
EFECTIVIDAD EN LA RESOLUCION I

!

CAPACIDAD RESOLUTIVA

Fuente: Elaboracidon ClioDinamica
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Cada una de las dimensiones de analisis busca:

e Convocatoria, licitacion y contratacion: En dicha dimension, se busca obtener elementos
relevantes en el proceso de convocatoria de los profesionales, identificando los canales formales
o informales por los cuales se enteraron del proceso de licitacidn, aspectos a fortalecer de las bases
técnicas y administrativas e identificando mejoras para la contratacién de los profesionales una
vez adjudicados.

e Proceso de capacitacion: El objetivo de dicha dimensidn, es identificar como fue desarrollada la
capacitacién en ambas intendencias y los elementos relevantes que deberan ser fortalecidos en
una proxima instancia de capacitacioén a los profesionales.

e Asignacion de casos: Si bien existen protocolos para la asignacion de los casos, esta dimension
busca extraer buenas practicas en la asignacién y desde ello cumplir con los requerimientos tanto
de la licitacion como también los requerimientos de los profesionales en cuanto a carga de trabajo.

e Pago de los servicios prestados: Preliminarmente, se han identificado brechas en este ambito, por
lo que se incorpora esta dimensidn, para obtener la percepcién de los profesionales con el pago
de los expedientes debidamente validados.

e Sistema de soporte: El objetivo de esta dimensidn, es establecer un diagndstico del actual sistema
utilizado por los profesionales y desde ello identificar mejoras en el soporte que se les entrega
para el estudio y analisis.

e Vinculacién con la Superintendencia: Finalmente, esta dimensién de andlisis, cobra la debida
importancia dado que en ambas Intendencias se han debido crear equipos especificos que sirvan
de soporte del servicio externo, lo que resulta importante a la hora de evaluar cdmo se ha llevado
la comunicacidn entre los profesionales y dicha unidad, donde se reportan las dudas vy
problematicas que se presentan durante el estudio de un expediente.

Es importante mencionar, que para la entrevista grupal se desarrollé una convocatoria a todos los
profesionales que forman parte del modelo, donde sélo asistieron 4 profesionales. Dicha entrevista
fue desarrollada el dia 19 de febrero de 2018.

Debido a la baja cobertura en dicha instancia participativa, se formulé una encuesta web, la cual
contiene preguntas vinculadas a las seis dimensiones de analisis, y fue enviada a todos los
profesionales que forman parte del modelo, y se aplicd desde el dia 5 de marzo. En esta primera
instancia, fueron sdélo 4 profesionales los que respondieron la encuesta. De forma posterior se solicitd
apoyo de cada una de las unidades de gestion de ambas intendencias, para que pudieran difundir y
motivar a los profesionales, desde donde se obtuvo una participacidn total de 15 profesionales.

Para el analisis cuantitativo del proceso, la Superintendencia puso a disposicién una base de datos,
dentro de la cual se representan los diferentes hitos dentro del proceso. De esta manera y para

procesar la informacidn facilitada, se definieron dos dimensiones de analisis, tiempo y efectividad.

e Tiempo: Se evaluara cuanto tiempo promedio transcurre entre los hitos claves del proceso,
considerando los dias habiles presentes entre ellos. A partir de este calculo, se podra
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visualizar posibles cuellos de botella o practicas de gestion que favorecen el correcto
desarrollo del proceso.

e Efectividad: El Unico indicador de la calidad del proceso hace relacién con el nivel de
devoluciones recibidas por parte del profesional externo.

1. METODOLOGIA A CONSIDERAR

Al tratarse de un analisis comparativo, sera necesario igualar las condiciones de cada una de las
Intendencias, de esta manera los resultados obtenidos se podran contrastar con los resultados de
procesos internos. Las especificaciones consideradas son:

’ 1927.2017
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e Se analizaran los casos tramitados entre el periodo de enero a diciembre, de los afios 2015 al
2018. Solo se consideraran los casos que cuenten con registro de todos sus hitos.

e Se limitard la muestra en cada intendencia segin las submaterias que pueden ser
externalizadas, para asi considerar igual nivel de complejidad de cada caso.

e Para el célculo de los tiempos promedio, sélo seran evaluados los casos que estan registrados
como Archivado, ya que significa que estos completaron su proceso de tramitacion.

e Para el cdlculo de los tiempos promedio, se consideraron dias habiles entre cada hito, de lunes
a viernes y descontando los feriados. De esta manera se acota a la jornada que poseen los
profesionales internos.

e Serealizard un analisis general por cada profesional, con el objetivo de obtener una visualizacién
de la posible diferencia que existe entre los tiempos de resolucién.

e Los tiempos promedio obtenidos se considerardn con un decimal, para los casos en que un
profesional haya tardado menos de una jornada en resolver la etapa del proceso.

o No se puede obtener, a partir de la base de datos facilitada, estadisticas individuales por
profesional interno debido a que existen registros del profesional responsable que se vinculan
no solo a la figura de médicos y abogados. Ej: Oficina de partes, Unidad de Gestion de
Expedientes, entre otros.
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IV. ANALISIS DEL PROCESO DE RECLAMACION
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Para comprender el nivel de significancia que posee el proceso de reclamacion al interior de la
Superintendencia, en el siguiente capitulo se caracteriza su evoluciéon de acuerdo a variables como
cantidad de casos resueltos y tiempo total promedio, para ambas intendencias. Importante recalcar
que el analisis se realiza a los registros de casos que a partir su categorizacidon de materia y submateria
pueden ser externalizados, lo cual acota la muestra a casos relacionados a Art. 77 bis y Calificacién
en ISESAT, y aquellos de Licencias médicas, proceso abreviado y ordinario, en IBS.

En primer lugar, se muestran las estadisticas relacionadas al desarrollo de la capacidad resolutiva en

la Intendencia de Seguridad y Salud en el Trabajo, considerando un afo calendario (periodo entre
enero y diciembre), durante los afios 2015, 2016, 2017 y 2018.

Figura 2: Evolucion de capacidad resolutiva ISESAT.
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Fuente: Elaboracion Cliodinamica a partir de estadisticas facilitadas por SUSESO.

A simple vista es posible observar un aumento gradual de las presentaciones por parte de usuarios
gue son resueltas, rendimiento que aumentd durante el periodo recién pasado en un 53%,
resolviendo 5.821 casos mads que en el promedio de resultados globales de cada afio.

Respecto al tiempo que toma el proceso de resolucién, el comportamiento se dirige a la baja desde
el 2015, sin embargo, y como se menciona anteriormente, la inclusion de un modelo externalizado
significd para la intendencia desarrollar nuevos procesos de gestidon e innovacidn, situacién que
incidié directamente en el tiempo total promedio, llegando a resolver en 59,5 dias habiles promedio
durante el 2018.

Asi mismo, se analizan las estadisticas relativas a la Intendencia de Beneficios Sociales (IBS), en donde
es posible apreciar un aumento progresivo de reclamaciones resueltas desde el afio 2016.
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Figura 3: Evolucion de capacidad resolutiva IBS.
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Fuente: Elaboracién Cliodinamica a partir de estadisticas facilitadas por SUSESO.

Respecto a los siguientes afios las capacidades de coordinacion al interior de esta intendencia han
permitido mantener a la baja los tiempos de resolucidn de reclamaciones durante los ultimos dos
periodos, llegando a resolver en un tiempo total promedio de 52,4 dias habiles promedio durante
2018.

Durante estos periodos de continuo desarrollo, la Superintendencia ha debido responder, mas alla de
los tiempos de resolucién, a un aumento progresivo de presentacién de reclamaciones, por lo que ha
debido potenciar su capacidad resolutiva. Bajo este contexto, la institucién ha desarrollado diferentes
modelos de trabajo que persiguen un objetivo comun: DISMINUIR EL STOCK DE CASOS QUE SE
ENCUENTRAN SIN RESOLUCION, el cual se ha mantenido, e incluso ha ido en aumento, debido a que
la cantidad de casos que ingresan iguala o supera a la capacidad resolutiva de la institucidn, por lo
cual periodo a periodo se contindan desarrollando iniciativas que optimicen el proceso de
reclamacion. Entre estas iniciativas, surge el Servicio de Apoyo Médico para la revision, el cual ha
permitido aumentar la capacidad resolutiva de ambas intendencias, en un 32% y 15%
respectivamente.

Figura 4: Capacidad resolutiva del periodo 2018.
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Fuente: Elaboracion Cliodinamica a partir de estadisticas facilitadas por SUSESO.
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Respecto a este proceso se desarrolla el siguiente documento, en donde se profundiza en el analisis
cualitativo y cuantitativo de las etapas e incidencias que ha significado para la Superintendencia.

V. ANALISIS DEL PROCESO DE EXTERNALIZACION

’ 1927.2017
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Debido a la necesidad de la institucion, y en base al contexto actual, se desarrolla una estrategia de
redisefio de la planificacion de los recursos, lo que requirié la contratacidn de un servicio de apoyo a
la revisién, analisis e informe en casos en los cuales se requiere opinién médica a las presentaciones
realizadas por los usuarios. Dicho servicio, se encuentra financiado por el Banco Interamericano de
Desarrollo (BID), y forma parte de una serie de estrategias que se encuentra llevando a cabo la
Superintendencia para concretar la promesay el compromiso de disminuir sus tiempos de tramitacién
en un plazo no mayor a 30 dias.

Este proceso de licitacidn y contratacién, se llevd a cabo durante el afio 2017, de forma posterior a
un estudio desarrollado el que contaba con un analisis acabado de la disponibilidad de especialistas,
y recomendaciones a considerar previo al lanzamiento e implementacién de este servicio de andlisis
y apoyo médico.

Cabe destacar, que dicho proceso fue desarrollado por medio de una licitacién publica para la
contratacién de los servicios de apoyo, la cual fue adjudicada en septiembre del aifio 2017. Dicha
licitacién publica, llevd a la contratacién de 15 médicos especialistas?, correspondiente tanto a
personas naturales como también a profesionales pertenecientes a personas juridicas, donde
existieron empresas adjudicadas que ya contaban con experiencia previa en el desarrollo de los
servicios licitados.

A modo de antecedente y de acuerdo a lo reportado en un primer documento de estudio, dichos
profesionales corresponden principalmente a dos categorias de servicio, por ambito de analisis (Ley
de accidentes del trabajo, o licencias médicas de origen comun) y especialidades médicas (psiquiatria,
medicina del trabajo, fisiatria, traumatologia o psiquiatria, segun corresponda).

Las principales funciones que se encomiendan para los profesionales corresponden a la revisidn,
analisis de presentaciones, reclamos y recursos interpuestos ante la Superintendencia. El desarrollo
de un caso, se encuentra principalmente ligado a la revisién de todos los antecedentes que forman
parte del expediente, el cual es proporcionado en formato digital con sus respectivos documentos
necesarios para el estudio, previo a una revisién que se realiza tanto por la Unidad encargada de la
completitud del expediente, como también en algunos casos por un equipo gestor que se encarga de
revisar los antecedentes previo a la asignacién. Es importante considerar, que el requerimiento para
los profesionales adjudicados consiste en la revision y el analisis del caso desde el enfoque del
conocimiento experto y segun la especialidad de cada uno de los profesionales.

Cabe destacar que, para el correcto desarrollo de este servicio, la institucién desarrollé un protocolo
de trabajo, que tiene como objetivo el establecimiento de las condiciones en que se desarrolla la
prestacion del servicio, entregando las caracteristicas del procedimiento y una descripciéon de sus
etapas principales. Es importante identificar que el proceso en ambas Intendencias se lleva a cabo de
maneras diferenciadas identificando elementos funcionales que deben ser revisados y en el caso que

1 Segun informacion obtenida del primer informe de analisis realizado internamente por la SUSESO.
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se identifiquen buenas practicas vinculadas a su funcionamiento, estas deberan ser parte de las
mejoras que se propongan para el servicio.

Este apartado se centra en profundizar en los principales elementos clave del funcionamiento del
servicio, ademas de identificar desde el punto de vista de los equipos involucrados y los profesionales
gue se encuentran inmersos. Tal como se describié en la metodologia de analisis, se incorporaron
instancias participativas grupales con los profesionales, con el objetivo de poder conocer desde su
perspectiva los principales elementos que deben ser fortalecidos.

Finalmente, en este apartado se incorpora un analisis cuantitativo para contar con una visién global
del desempenio del proceso, con el objetivo de identificar hallazgos en cuanto a la gestion del mismo.

2. ELEMENTOS RELEVANTES DEL PROCESO DE EXTERNALIZACION

Cabe destacar, que dichas variables a revisar, corresponden a elementos relevantes dentro del
servicio de andlisis médico, debido a que incorpora tanto un primer analisis respecto a lo que se revisé
con los equipos técnicos, como también en cuanto a los hallazgos que emanan desde los grupos
focales con profesionales y la encuesta web aplicada.

e CONVOCATORIA, LICITACION Y CONTRATACION

CONVOCATORIA

- Seidentifica que se hicieron esfuerzos por difundir el proceso que se encontraba llevando a
cabo la Superintendencia, sin embargo, de los profesionales que fueron encuestados ninguno
precisé que se informd del proceso por medio de la difusidn desarrollada en instancias tales
como, publicacién en medios masivos de comunicacidn, colegio médico, entre otras. Desde
la encuesta web, se visualiza que los profesionales se enteraron del proceso, en el portal de
mercado publico, por medio de la empresa en la cual prestan servicios y contacto desde otro
profesional.

- En cuanto a la convocatoria, desde la informacién primaria recolectada se identifica que la
mayor parte de los profesionales corresponden a médicos que ya contaban con experiencia
previa en la Superintendencia, o bien, fueron informados del proceso de licitacién por
funcionarios internos que les comunicaron acerca de la nueva oportunidad del estudio de las
reclamaciones.

LICITACION

- Desde la primera evaluacién desarrollada del servicio, se da cuenta de algunos errores que
deben ser corregidos si se quiere desarrollar nuevas instancias de licitacidn. Dichos errores se
identifican respecto a las boletas de seriedad de la oferta solicitadas, especificacion de
elementos técnicos, entre otros.

- De acuerdo a lo que emana desde la entrevista presencial con los profesionales contratados,
efectivamente consideran que existieron algunas barreras de entrada en cuanto a la solicitud
de documentacién bancaria, la cual no se encontraba con las especificaciones administrativas
suficientes respecto a la documentacidn que debia ser presentada por los postulantes.
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- En cuanto a los aspectos técnicos con los que contaba la licitacién publica, por parte de los
profesionales, consideraron que esta se ajusta a los requisitos minimos con los cuales debe
contar un médico para poder responder con la calidad técnica necesaria ante las
reclamaciones que presentan los usuarios al interior de la SUSESO.

- En cuanto a los resultados de la encuesta web desarrollada, existen apreciaciones
diferenciadas de acuerdo a los profesionales.

o En relacion a las bases de licitacion, se observa que la mayor parte de los
profesionales se encuentran de acuerdo en cuanto a la claridad y coherencia de dicho
documento.

o Lo mismo ocurre en cuanto a los requisitos técnicos solicitados, a la difusién, criterios
de evaluacién y el tiempo para la presentacién de las ofertas.

- Es importante mencionar, que por medio de la revisién de la licitacion en el portal mercado
publico, se observa que del total de ofertas presentadas, algunas de ellas fueron rechazadas
principalmente por: Presentacidn de boletas de garantia fuera de plazo, boletas de garantia
qgue no cumplen con el tiempo de vigencia minimos, falta de documentacién administrativa y
cheques de garantia que no satisfacen los requisitos técnicos.

- De acuerdo a lo anterior, no se observan brechas considerables en el proceso, pero si
elementos de mejora que son relevantes de incorporar para un mejor entendimiento del
servicio licitado.

CONTRATACION

- Desde el informe de analisis preliminar, se identifica que el proceso de contratacion ha sido
desarrollado de forma lenta y engorrosa, excediendo los tiempos presupuestados para ello.

- Cabe destacar, que a la entrevista grupal asistieron profesionales que se encuentran
subcontratados por la empresa que se adjudicd el servicio, como también profesionales que
fueron adjudicados como persona natural en la contratacién y, sin embargo, a raiz de esta
temadtica, los profesionales no identificaron problemdticas en este ambito, por lo que no
visualizan mejoras respecto al proceso de contratacion.

- Respecto a lo que mencionaron los profesionales que respondieron la encuesta web, existe
un profesional que menciona que el proceso no se informd ni coordind de manera eficiente,
mientras que los otros profesionales no visualizan problematicas en este ambito.

e PROCESO DE CAPACITACION

- Desde un primer analisis desarrollado, se reporta que se realizd una capacitacién inicial en
IBS, la cual conté con la participacién de todos los profesionales adjudicados en el servicio,
donde se presentaron elementos relevantes, y aspectos vinculados con la labor de revision
de los expedientes y al sistema.

- Enelcaso de la ISESAT, la capacitacidén no se desarrollé de manera masiva, sino que mas bien
se implementd una instancia especifica con cada uno de los profesionales, debido a la
disponibilidad que ellos presentaban, aun cuando el proceso de capacitacion se encontraba
como una actividad a la cual debian asistir los profesionales adjudicados.

- En base a lo anterior, resulta complejo que se implemente una instancia en la cual puedan
participar todos los profesionales adjudicados, debido a los tiempos que ello involucray a la
disponibilidad de los mismos médicos.
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En cuanto a este ambito, y desde la perspectiva de los profesionales, no hubo un proceso de
capacitacion relevante previo al inicio del proceso, sino que mas bien existié una induccién (o
reunidn explicativa) donde se les comentaba acerca de los elementos técnicos sobre los
cuales debian pronunciarse. Para ellos, resultaba importante contar con lineamientos claros
gue emanaran desde los equipos de gestidn de cada Intendencia, pero también comprendian
las dificultades que este proceso conlleva que todos los profesionales tuviesen disponibilidad
para poder asistir a dicha instancia.
Un elemento importante a considerar, es la experiencia con la que cuentan los profesionales
adjudicados donde ya poseen un manejo previo del sistema, y con las temdticas que se
resuelven en la SUSESO.
En cuanto a la encuesta web desarrollada, la mayor parte de los profesionales considera que
la capacitacion realizada, fue medianamente Util para la resolucidn de los casos. Apreciacion
distinta respecto a si dicha instancia fue Util para informar acerca de los criterios técnicos de
resolucién, donde consideran que fue poco util, util o medianamente util.
De acuerdo a las recomendaciones que los profesionales realizan del proceso, se encuentran:
o Realizacion de tutorial, que se encuentre disponible como medio de apoyo para el
estudio y resolucion.
o Realizacion de induccidn, en tematicas relacionadas a las que son estudiadas por los
profesionales.
o Implementacion de reuniones periddicas de analisis de casos conjuntos.
o Disponibilidad de un profesional interno a la SUSESO, para que, en casos necesarios
de complementar puntos de vista, se pueda requerir un analisis conjunto.
o Utilizacidn de casos tipo, para utilizacion de criterios sociales y no tan sélo técnicos.

ASIGNACION DE CASOS

En cuanto a lo que emana del protocolo de trabajo, se definen los criterios con los que debe
contar un expediente para ser asignado a un profesional externo. Una vez que ese criterio
cumple con los requisitos que debe contar un caso, este es asignado.

La asignacidon hoy cumple con criterios como, disponibilidad de casos que cumplen los
requisitos para ser asignados, disponibilidad de carga de trabajo por parte de los
profesionales externos, solicitudes que realizan las intendencias, etc.

En cuanto a la asignacion en la Intendencia de Seguridad y Salud en el trabajo, es realizada
por la Unidad de Gestién de Expedientes, quien bajo los criterios definidos en el protocolo
interno asignan de acuerdo a la solicitud que realiza la Intendencia, de acuerdo a
disponibilidad de profesionales, etc.

Esta diferencia de asignacion, es comentada por los profesionales, ya que en algunos casos
estos se encuentran contratados por ambas Intendencias.

Cabe destacar, que dentro del modelo la asignacién en la Intendencia de Beneficios Sociales,
es el equipo de gestidn los encargados de entregar los casos a los profesionales, cumpliendo
los requisitos internos que ellos tienen previamente definidos y cuando el expediente cumpla
con todos los elementos minimos para ser asignado.

Para este ambito, y desde la percepcion de los profesionales, no existe claridad de asignacién
semanal. Comentan que esta puede ser realizada de manera periddica o bien puede
corresponder a una asignacién masiva de acuerdo a los casos que cumplen con los requisitos
de ser asignados.
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- Enrelacidn a la percepcién de los profesionales, en su mayoria comentan que nunca cuentan
con conocimiento respecto de los casos que le serdn asignados para su estudio, por lo que la
asignacion no resulta ser periddica.

- Los profesionales mencionan que tienen claridad respecto al nimero de horas que cada uno
definié como disponible semanalmente, sin embargo, no existe conocimiento de cuantos
casos equivalen a dicho tiempo ofertado.

- En cuanto a la completitud del expediente, comentan que la informacién proporcionada no
es siempre suficiente para el estudio.

- De acuerdo a un analisis de la asignacion de casos mensuales, esta no es equitativa mes a
mes, sino que mas bien se desarrolla de acuerdo a la disponibilidad de expedientes que
cuenten con los requisitos minimos de asignacion a los profesionales externos. Los graficos
siguientes, muestran el numero de expedientes asignados anualmente a cada uno de los
profesionales.

Figura 5: Asignacion mensual ISESAT, a profesionales externos durante el afio 2017 y 2018.
Profesional 1
Profesional 2
Profesional 3
Profesional 4
Profesional 5
Profesional 6
Profesional 7

Profesional 8 .
Casos asignados 2018

Profesional 9 Casos asignados 2017

Fuente: Elaboracion ClioDinamica en base a informacion proporcionada por SUSESO

En el caso de ambas intendencias, se cuenta con un total de 9 profesionales, donde los casos
asignados varian de acuerdo al tipo de profesional, especificamente por la especialidad que estos
tienen, los contratos por horas que ellos ofertaron, entre otros factores condicionantes.
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Figura 6: Asignacion mensual IBS, a profesionales externo durante los afos 2017 y 2018.

. Casos asignados 2018
Profesional 1

Casos asignados 2017
Profesional 2
Profesional 3
Profesional 4
Profesional 5
Profesional 6
Profesional 7
Profesional 8

Profesional 9

Fuente: Elaboracion ClioDinamica en base a informacién proporcionada por SUSESO

SISTEMAS DE SOPORTE

- En cuanto a los sistemas de soporte del modelo en el cual interactian los profesionales, y
segun la percepcidn interna, su funcionamiento ha sido el adecuado y el workflow actual ha
cumplido como herramienta para la concrecidon de los objetivos que se buscan, donde
permite hacer todo el trabajo en formato digital.

- Los profesionales en la instancia grupal, consideran que el sistema resulta algunas veces ser
“poco amistoso” y que presentd varios tipos de errores durante los primeros meses, sin
embargo, comprenden que se encontraba en un proceso de prueba y que se han trabajado
las distintas limitaciones que poseia en un comienzo.

- Se han presentado problematicas de acuerdo a la coincidencia entre la informacién de casos
asignados y las reportadas por el sistema.

- A modo de diagndstico, se identifican caidas en el sistema. Dicha problematica fue
mencionada por los profesionales en la instancia de entrevista grupal, donde mencionan que
de todas formas se comunicaron con la unidad correspondiente al interior de la SUSESO (DTO)
para la solicitud de mejora en el sistema, la cual tuvo una acogida en el menor tiempo posible.

- Ahora bien, en cuanto a la funcién que cumple el sistema como herramienta para el desarrollo
expedito del flujo de trabajo, los profesionales consideran de manera diversa que esta
plataforma regularmente cumple su funcién.

- En cuanto a la labor de la unidad que entrega soporte a dichos profesionales (DTO), esta se
encuentra con una buena apreciacién por parte de los profesionales, ya que en las instancias
gue ellos mencionaron que solicitaron soporte ésta se les entregd en tiempo y forma.

- En cuanto a las problematicas que se enfrentan para la lectura y revisién del expediente
digitalizado, los profesionales comentan que se realiza el envio de expedientes con mala
calidad de los documentos digitalizados, los que les dificulta en cuando a la lectura y desde
ello podria llevarles un mayor tiempo de trabajo en la respuesta ante la consulta sobre la cual
se debe pronunciar.
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- Se observan brechas desde lo que emana desde la percepcién de los funcionarios y los
hallazgos que surgen desde el informe de evaluacién inicial, principalmente vinculado a la
disponibilidad de la plataforma y a la calidad de los expedientes digitalizados.

e PAGO DE LOS SERVICIOS PRESTADOS

- De acuerdo a lo mencionado en el informe de evaluacién interno desarrollado, no existe
informacidn certera ni oportuna respecto del pago efectuado a los profesionales.

- Por parte de lo que emana desde las instancias participativas con los profesionales, estos
consideran que efectivamente no existe un conocimiento previo de cuando se desarrollara el
pago a los servicios prestados, sin embargo, conocen que este se realiza de forma posterior a
la validacién de los casos por parte de los revisores internos.

- Enrelacién a los resultados de la encuesta web aplicada, queda de manifiesto en la mayoria
de los encuestados, que no existe certeza respecto a la fecha de pago de los expedientes
resueltos.

- A modo general, esta dimensién no resulta presentar mayor complejidad para los
profesionales, debido a que responde a una fuente secundaria de ingresos por lo que su
impacto personal resulta ser minimo.

- Es importante mencionar, que existe apreciacién variada en los profesionales que fueron
adjudicados individualmente con aquellos que pertenecen a una empresa adjudicada, ya que
en el caso de quienes son parte a través de una empresa externa, no poseen ninguna
complicacién con el pago oportuno, ya que sus remuneraciones siguen siendo entregadas
sean o no sean pagadas por la SUSESO.

- De acuerdo a los resultados de la encuesta web, los profesionales de ambas Intendencias
evallan de manera positiva los canales de informaciéon y la comunicacién con las unidades de
gestidn internas de la SUSESO.

e VINCULACION CON LA SUPERINTENDENCIA

- Para el desarrollo de este servicio, y con el objetivo de contar con una gestion eficaz y
eficiente, en ambas Intendencias se han implementado unidades internas de gestidon, que son
aquellas que se comunican directamente con los profesionales ante dudas o consultas que
ellos puedan presentan.

- De acuerdo a lo que mencionan los profesionales, consideran que ante dudas o consultas los
equipos internos se comunican de manera oportuna y con una buena calidad de la atencién.

- Los profesionales dicen conocer los canales de atencidn disponibles para una rapida
comunicacion y agregan que en mas de una oportunidad han solucionado sus dudas o
inconvenientes, ya sea con el proceso mismo o bien con el sistema cuanto este no les presta
el soporte necesario.

Al término del presente documento, y a partir de los hallazgos que de aqui emanan, se estableceran
una serie de recomendaciones y acciones de mejora para cada una de las variables en estudio.
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3. ANALISIS DE LOS ELEMENTOS DE GESTION Y FUNCIONAMIENTO DEL MODELO EN
AMBAS INTENDENCIAS

Es importante dejar constancia, que para el correcto desarrollo del servicio y debido a que este
modelo de trabajo es una innovacién dentro de la SUSESO, se documentd un protocolo de trabajo el
cual contiene elementos clave acerca de como se debe desarrollar el proceso de externalizacién,
desde el proceso de capacitacién hasta la validacidn y el pago del estudio de un expediente. En dicho
documento, se establece un proceso general de estudio y elaboracidn de un informe médico, pero no
asi el funcionamiento interno del equipo técnico o de gestion perteneciente a cada Intendencia.

Para lo anterior, y de acuerdo a entrevistas desarrolladas al equipo técnico de ambas Intendencias,
se desprende que las problematicas y dificultades difieren entre una Intendencia y otra, como
también la metodologia y organizacidn interna de cada una de ellas. Lo anterior, se presenta en base
y dando respuesta a los recursos humanos con los que cuentan, como también a metodologias de
trabajo que se ajustan de acuerdo a los requerimientos internos.

Cabe destacar, que el andlisis del proceso se realizard en base sélo a las etapas vinculadas a la
externalizacion y no asi al proceso completo.

A continuacion, y a modo de contar con mejoras en el modelo implementado, se establecera un
analisis por hito del proceso de externalizacién, que desde su analisis dara paso a la identificacidn de
hallazgos, las que serviran de base para una propuesta de mejora del modelo de estudio y resolucién.

De esta manera, se identifican los principales elementos de la metodologia de trabajo de la
Intendencia de Seguridad y Salud en el trabajo.
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RECEPCION  INGRESOA ASIGNACION EXPEDIENTE DIGITALIZACION ASIGNACION ENVIOA FECHA ASGINACION DESPACHOA DESPACHOA DESPACHO OFICIO/ ARCHIVO
'WORKFLOW PROC. COMPLETO EXTERNO VALIDACION VALIDACION PROFESIONAL JEFATURA AUTORIDAD opP RESOLUCION

Tabla 1: Modelo de trabajo de la Intendencia de Seguridad y Salud en el trabajo
La digitalizacion es realizada por la Unidad respectiva y con dedicacién
exclusiva a esta tarea, la cual, a solicitud de UGE, digitaliza los expedientes de
acuerdo a aquellas reclamaciones que cumplen con los criterios de asignacion
establecidos por la Intendencia.
DIGITALIZACION

Se identifica un elemento que puede resultar relevante para la evaluacion del
proceso, la cual consiste en que la jefatura de UGE, completa “cajas” de
expedientes a digitalizar, por lo que se debe esperar a que las cajas se
encuentren completas de expedientes para recién poder enviarlas a digitalizar.
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Del levantamiento del modelo de trabajo en la Intendencia de Beneficios Sociales, se puede comentar

lo siguiente:
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PRESENTACIONES REALIZADAS ANTE LA SUPERINTENDENCIA DE SEGURIDAD SOCIAL
INFORME DE ANALISIS

La asignacién de un caso a un profesional externo es desarrollada directamente
desde la UGE una vez recepcionados los expedientes digitalizados y cumple con
los requerimientos de solicitudes que realizan las Intendencias en cuanto a la
carga de trabajo maxima disponible de los profesionales externos.

En el caso que el profesional requiera de informacién adicional, esta es
informada a la Unidad de Gestién de Expedientes, la que debe entregar la
informacion al profesional que la solicita.

Una vez realizado el estudio por parte del profesional, éste entrega un informe
médico el cual es enviado a la figura del revisor interno de la SUSESO. Esta
Intendencia no cuenta con plantillas de resolucién, lo que tiene como impacto,
una mayor carga de trabajo para los profesionales internos que posterior al
informe médico validado, deben estructurar el dictamen de acuerdo a los
criterios internos de la Superintendencia definidos para ello.

En cuanto a la revision, en la ISESAT existe la figura de un “revisor” que es por
parte del profesional de gestién de la Intendencia, el que cumple la tarea de
validacidon de los informes médicos que entregan los profesionales.

Debido al modelo implementado por la Intendencia, posterior a la respuesta
ante una consulta a un profesional externo, se asigna el expediente a un
profesional abogado, quien debe elaborar una resolucién de la reclamacién en
el caso que no sea necesaria su opinién desde el dmbito juridico, ya que en
caso contrario este debe ademas pronunciarse sobre alguna tematica
especifica.

Cabe destacar, que un elemento relevante que serd profundizado en los

posteriores analisis, es la cuota con la que cuentan los abogados, la cual define

la asignacion que debe realizar UGE semanalmente a dichos profesionales.
Fuente: Elaboracién ClioDinamica
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Tabla 2: Modelo de trabajo de la Intendencia de Beneficios Sociales
La digitalizacion es realizada por la Unidad respectiva y con dedicacién
exclusiva a esta tarea, la cual, a solicitud de UGE, digitaliza los expedientes de
acuerdo a aquellas reclamaciones que cumplen con los criterios de asignacion
establecidos por la Intendencia.
DIGITALIZACION

Se identifica un elemento que puede resultar relevante para la evaluacion del
proceso, la cual consiste en que la jefatura de UGE, completa “cajas” de
expedientes a digitalizar, por lo que se debe esperar a que las cajas se
encuentren completas de expedientes para recién poder enviarlas a digitalizar.

En contraste con lo que se realiza en la ISESAT, en esta Intendencia una vez
digitalizado el expediente este no es devuelto a la UGE, sino que, a una Unidad
ASIGNACION IBS de gestion interna a la IBS, quienes revisan el expediente en cuanto a
completitud y calidad del expediente. Una vez verificado ambos elementos, se
asigna al profesional de acuerdo a la su cuota proyectada y especialidad.

La asignacion de un caso a un profesional externo es desarrollada desde la
unidad de gestion interna una vez recepcionados los expedientes. En el caso
que el profesional requiera de informacion adicional, esta es informada a la
Unidad de Gestion de Expedientes, la que debe entregar la informacion al
profesional que la solicita.
ASIGNACION EXTERNO

Una vez realizado el estudio por parte del profesional, éste entrega una
resolucién cual es enviada a la figura del contralor interno de la Intendencia
para su revisidon. Cabe destacar, que esta Intendencia tiene implementadas
plantillas de resolucién, las que facilitan la estructura del dictamen y agilizan el
proceso de los médicos externos.

En cuanto a la revisidn, en la IBS existe la figura de un “contralor” que es por
ENVIO A VALIDACION parte del profesional de gestién de la Intendencia, el que cumple la tarea de
validacidon de los informes médicos que entregan los profesionales.

Es el hito que corresponde a la respuesta que realiza el contralor, ante la
resolucién enviada por el profesional externo. En aquellos casos, en que el
contralor considere que el expediente no cuenta con la calidad técnica
necesaria, este es devuelto al profesional externo, en caso contrario se
aprueba la resolucién y para directamente al despacho a la autoridad
correspondiente.

Fuente: Elaboracion ClioDinamica

FECHA VALIDACION

Desde los hitos revisados para cada Intendencia surgen los principales hallazgos:

- Contar con una revision del expediente por un equipo técnico, y en una fase previa a la
asignacion a los profesionales, permite un bajo nimero de expedientes que son devueltos
por los profesionales por falta de antecedentes, inhabilidades, o por errores en la asignacién
por causal médica no compatible con su especialidad. Sin embargo, es necesario contar con
modelos comunes a ambas Intendencias, para no presentar diferencias en cuanto a la
completitud de la informacidon que se les entrega a los profesionales externos, considerando
gue existen casos en los cuales los profesionales prestan servicios en ambas intendencias.
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- Lafigura del “contralor” hoy no se encuentra formalizada en cuanto al rol y a la funcidn. Esto
gueda demostrado, por cuanto, en una Intendencia existe claramente delimitada la figura del
contralor médico, mientras que en la otra el responsable del equipo de gestidon es quien
ejerce dicho rol. Para aunar criterios, es recomendable que la actividad en ambas
intendencias sea desarrollada por la misma “figura” delimitando asi su accionar y su rol en el
correcto desempefio del proceso.

- Encuanto al proceso en general, una de las diferencias que se observan es la implementacion
de las plantillas de resolucidn, las que, segun lo informado por las unidades de gestién de
ambas Intendencias, disminuyen los tiempos del dictamen. En base a esto, y segun lo
informado por la ISESAT, pronto se implementardn las plantillas pendientes, desde las cuales
serd importante evaluar su impacto en los tiempos que el proceso completo conlleva.

A continuacidn, se realiza un analisis cuantitativo de los resultados del modelo en ambas
Intendencias, en base a las variables de andlisis descritas en la metodologia del presente documento.
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4. RESULTADOS DEL MODELO EXTERNALIZADO

Con el objetivo de analizar el desempefio del modelo externalizado en ambas Intendencias, a
continuacién, se realiza un andlisis detallado de sus principales resultados, y desde estudio
comparativo en cuanto a los resultados obtenidos en el modelo interno.

e INTENDENCIA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

En el siguiente capitulo se presentan los resultados de la evaluacién cuantitativa del proceso realizado
al interior de la Intendencia de Seguridad y Salud en el trabajo (ISESAT) durante los afios 2017 y 2018.
Cabe mencionar que, al tratarse de un analisis comparativo, sélo se consideraran aquellos casos
externalizables, es decir, aquellos asociados a las submaterias: calificacion y art.77 bis.

Figura 7: Tamano del universo y de la muestra considerada para el analisis de los registros de la institucion.
PERIODO 2018

20.217

CASOS RESUELTOS EN LA
INTENDENCIA

13.697

A CONSULTA
INTERNA

* APLICACION LEY
16.744

Fuente: Elaboracidn ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la Superintendencia.

Durante el 2018, un 32% de los casos resueltos siguieron el proceso de externalizacién respecto al
cual se profundiza en el siguiente capitulo.

Para el andlisis se trabaja la base recibida que contiene 20.217 registros en total de donde se obtiene
una muestra de 6.520 casos externalizados durante 2018, y 47 durante 2017. Desde los cuales, se
analizan 3.772 registros completos durante 2018 y 43 durante 2017.

A continuacidn, se analizan algunos elementos relevantes del modelo y que se encuentran descritos
en la metodologia de analisis del presente documento.

DIMENSION: TIEMPO
En la siguiente figura, se muestra el proceso completo de un expediente, tanto en aquellos hitos en
gue el expediente se externaliza, o bien se desarrolla al interior de las unidades de la SUSESO. Cabe

destacar, que los tiempos se encuentran medidos en dia habiles (lunes a viernes) y que estos
corresponden a tiempos promedio que se demora el proceso entre cada uno de los hitos. Ademas,
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recalcar que el analisis se realizara en base a los hitos que corresponden al modelo externalizado y no
asi al proceso completo, donde se desconocen ciertos elementos de gestidon que puedan impactar en
los resultados aqui expuestos.

Figura 8: Proceso externalizado ISESAT
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Fuente: Elaboracidn ClioDinamica

A partir del analisis realizado, se presentan a continuacién los principales resultados de cada
indicador:

TIEMPO PROMEDIO QUE TRANSCURRE ENTRE QUE UN CASO ESTA DIGITALIZADO Y ES ASIGNADO
A UN PROFESIONAL EXTERNO

El analisis presentado a continuaciéon muestra el tiempo que transcurre luego que el caso cumple
con las condiciones de externalizacidn, es digitalizado y posteriormente asignado a un profesional
externo.

Figura 9: Tiempo total promedio entre digitalizacion y asignacion a externo, en dias habiles promedio.

H phiny
A ® 15,6
B o) e

() an  an

dias habiles

DIGITALIZACION  ASIGNACION
EXTERNO

Fuente: Elaboraciéon ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la Superintendencia
Llama la atencién, la evolucidn en los tiempos que existen en los hitos entre la digitalizacion y

asignacion al externo, donde desde 59,1 dias durante 2017 disminuyé a 15,6 dias promedio en el
2018. Este resultado, responde a las mejoras de coordinacidn desarrollada entre la Unidad de Gestién
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de Expedientes, que luego de digitalizar debe esperar aprobacién de los casos que se encuentra en
condiciones de asignar a los profesionales externos.

TIEMPO PROMEDIO QUE DEMORA EL PROFESIONAL EXTERNO EN RESPONDER A UNA CONSULTA

Este indicador hace relacidon al tiempo promedio que transcurre entre la etapa de asignacién a externo
y el envio a validacion. Se considera como el tiempo que le toma al profesional en evaluar el caso y
elaborar el informe médico que posteriormente evaluara el profesional interno para emitir la
resolucidn.

A continuacién, se presenta en profundidad un diagrama que muestra el desempeiio de los diferentes
profesionales, segin el nimero de casos tramitados y el tiempo promedio que les toma la emisidn de
un informe médico.

Figura 10: Resultado del indicador, en dias habiles corridos.

TIEMPO PROMEDIO QUE DEMORA

EL PROFESIONAL EXTERNO EN ® ’ 2,
RESPONDER A UNA CONSULTA Jan i3 5l
P A A

2018

9

dias habiles |

ASIGNACION ENVIOA
EXTERNO VALIDACION

o0 C
v CASOS ASIGNADOS CON REGISTROS COMPLETOS 2018 ﬁ TIEMPO PROMEDIO '\
V.. o

PROFESIONAL 1 1.617 10,1 dias habiles

PROFESIONAL2 727 8,7 dias habiles

PROFESIONAL3 689 8,6 dias habiles

PROFESIONAL 4 4,3 dias habiles

PROFESIONALS 11,1 dias habiles
PROFESIONAL 6 8,8 dias habiles

PROFESIONAL7 7,1 dias habiles

Fuente: Elaboracidn ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la Superintendencia.

Este indicador permite evaluar, en un primer nivel, los tiempos que requieren los profesionales para
responder a una consulta, considerando la revisidon de antecedentes y desarrollo de la respuesta. Lo
resultados muestran que en promedio les toma 9 dias habiles, factor que se podria considerar para
efectos de asignacion y evaluacién de cargas.

En base a estos resultados, se observa que la diferencia del tiempo promedio de repuesta entre
profesionales es de un maximo de 6,8 dias habiles promedio, sin considerar niveles de carga, en casos
donde un profesional revise mds de un caso a la vez. Sumado a esto, existe un elemento importante
a considerar y que podria aumentar ligeramente los tiempos que presentarian los profesionales
externos, ya que, al considerar sélo dias hdbiles de lunes a viernes, en el caso, por ejemplo, que la
asignacion sea realizada un dia viernes y el médico externo la resuelva el dia domingo, se cuenta como
tiempo promedio O dias.
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Es importante considerar este dato, ya que el modelo externalizado, cuenta con una ventaja para los
profesionales externos, que es la del teletrabajo, donde para efectos del andlisis comparativo y para
contar con las mismas condiciones en ambos modelos, sélo se consideran dias hébiles.

TIEMPO PROMEDIO QUE DEMORA EL REVISOR EN APROBAR EL INFORME MEDICO

Este indicador hace relacion al tiempo promedio que requiere el revisor para validar el informe
médico elaborado en la etapa anterior por el profesional externo.

Figura 11: Tiempo total promedio para la validacién del informe médico, en dias habiles promedio.

- = £ oA
- =) 0O, }Ej
V (IaSHTan)es; 1 ",J-'I;I:.bij S J‘J':IJ]H:'}B
ENVIOA FECHA '

VALIDACION VALIDACION

Fuente: Elaboracion ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicién por la Superintendencia.

Respecto a esta etapa del proceso, la figura de revisor es una funciéon que hoy en dia se encuentra
asignada a un funcionario en especifico correspondiente a la unidad de gestion interna de la
Intendencia, a partir de los resultados se sugiere evaluar los niveles de carga que significa esta revision
y potenciar su capacidad, debido a que al tratarse de una etapa que habilita la posterior asignacién a
un profesional interno, eventualmente podria tener un impacto en el tiempo total del proceso.

TIEMPO PROMEDIO QUE DEMORA ASIGNAR UN CASO CON INFORME MEDICO VALIDADO A UN
PROFESIONAL

Uno de los puntos importantes a considerar en la evaluacién de los tiempos en esta etapa hace
relacion con el segundo hito: una vez validado el informe médico, el caso es asignado a un profesional
interno, el cual posee una cuota maxima de 35 casos semanales disponible a asignacién, la cual se
cuantifica de la siguiente manera:

e Casos a consulta interna: Vale como 1 en la cuota semanal.
e Casos externalizados: Valian 0,5 en la cuota semanal, hasta que, por solicitud de los

profesionales abogados, finalmente son contabilizados como 1 en la cuota semanal.

En base a esto, el informe desde que es validado y pasa a asignacién al profesional abogado, se
demora en promedio 11,4 dias, durante 2018.
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Figura 12: Resultado del indicador, en dias habiles promedio.
2018

-

— Py 5)8' i 7
|=Vl {“\. diasihabiles dias habiles
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FECHA ASGINACION
VALIDACION  PROFESIONAL

Fuente: Elaboracidn ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la Superintendencia.

Esto podria producir una demora en los casos a asignar, a la espera de un profesional disponible para
realizar las evaluaciones correspondientes y la elaboracién de la resolucién final. Se trata de una de
las etapas del proceso que actualmente mayor tiempo requiere, por lo que es importante evaluar las
condiciones establecidas para determinar la capacidad individual de cada profesional para la
resolucidn de casos.

TIEMPO PROMEDIO TOTAL QUE DEMORA EL PROCESO DESDE LA ASIGNACION A PROFESIONAL
EXTERNO HASTA LA PROPUESTA FINAL DE DICTAMEN

Finalmente, se muestra el tiempo proceso desde la asignacién a un profesional interno, hasta la
propuesta final de dictamen, es decir hasta la validacién por parte de la jefatura. Proceso similar al
que se desarrollaria una vez implementado el PAE.

Figura 13: Resultado del indicador, en dias habiles promedio.

7N DE & Q ' 200 30,3
s 0 V A A iz piduilzs dias habiles

2018

ASIGNACION ENVIOA FECHA ASGINACION  DESPACHO A
EXTERNO  VALIDACION  VALIDACION  PROFESIONAL  JEFATURA

Fuente: Elaboracidn ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la Superintendencia.
DIMENSION: EFECTIVIDAD

A partir de la informacién levantada, el Unico indicador de la calidad del proceso hace relacién con el
nivel de devoluciones recibidas por parte del profesional externo, en casos donde sus competencias
no se relacionen al caso que se le ha asignado, o que este no cumpla con las condiciones establecidas
en la licitacion del servicio.
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Figura 14: Resultado del indicador, en cantidad de casos registrados.

3.772 10

REGISTROS

COMPLETOS Devoluciones
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Fuente: Elaboraciéon ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la SUSESO

De los 3.772 registros completos de casos externalizados durante el 2018, existen sélo 10 registros
de casos con devolucién en la Intendencia de Seguridad y Salud en el trabajo. Esto podria explicarse
por dos situaciones, donde la primera de ellas corresponde a que la calidad del proceso de asignacién
a externos, la cual se esta desarrollando bajo los criterios internos establecidos por la
Superintendencia, o bien, que en la actualidad el profesional externo utiliza todas las instancias para
lograr dar respuesta al requerimiento desde el dmbito médico.

e INTENDENCIA DE BENEFICIOS SOCIALES

A continuacién, se presentan los resultados de la evaluacion cuantitativa del proceso realizado al
interior de la Intendencia de Beneficios Sociales (IBS) durante los afios 2017 y 2018. Particularmente
en este analisis, se consideran los casos resueltos relacionados a las submaterias de Licencias médicas,
en sus procedimientos abreviado y ordinario.

Figura 15: Tamafio del universo y de la muestra considerada para el andlisis de los registros de la institucion.
PERIODO 2018

39.422

CASOS RESUELTOS EN/LA
INTENDENCIA

A CONSULTA
INTERNA

z 85%
* APLICACION LEY
16.744

Fuente: Elaboracidon ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la Superintendencia.

Del total de los casos resueltos durante el 2018 al interior de la Intendencia de Beneficios Sociales de
un 15% de ellos siguieron el proceso de externalizacion.

Se trabaja la base de datos que contenia una totalidad de 6.122 casos externalizados durante los afios
2017 y 2018 segun los criterios internamente definidos, desde donde se obtiene una muestra de 75
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registros completos de casos resueltos por médicos externos en 2017 y 4.706 registros completos de
casos externalizados durante 2018.

A continuacidn, se analizan algunos elementos relevantes del modelo y que se encuentran descritos
en la metodologia de analisis del presente documento.

DIMENSION: TIEMPO

En la siguiente figura, se muestra el proceso completo de un expediente, tanto en aquellos hitos en
que el expediente se externaliza, o bien se desarrolla al interior de las unidades de la SUSESO. Cabe
destacar, que los tiempos se encuentran medidos en dia habiles (lunes a viernes) y que estos
corresponden a tiempos promedio que se demora el proceso entre cada uno de los hitos. Ademas,
recalcar que el andlisis se realizara en base a los hitos que corresponden al modelo externalizado y no
asi al proceso completo, donde se desconocen ciertos elementos de gestion que puedan impactar en
los resultados aqui expuestos.

Figura 16: Proceso externalizado IBS

t endias habiles

22 E A

RECEPCION

?
=g\

OFICIo/
RESOLUCION

INGRESO A
WORKFLOW

ASIGNACION
PROC.

EXPEDIENTE
COMPLETO

ENVIOA FECHA 1 DESPACHO A
VALIDACION  VALIDACION | AUTORIDAD

ASIGNACION
EXTERNO

DESPACHO
or

ARCHIVO
1BS

PROCESO DE EXTERNALIZACION

Fuente: Elaboracién ClioDinamica

A partir del analisis realizado, se presentan a continuacién los principales resultados de cada
indicador:
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TIEMPO PROMEDIO QUE TRANSCURRE ENTRE QUE UN CASO ESTA DIGITALIZADO Y ES ASIGNADO
A UN PROFESIONAL INTERNO

Se trata de la actividad que mayor tiempo requeria durante el 2017, que se ha gestionado vy
potenciado hasta lograr desarrollarlo en 7,3 dias hdbiles promedio durante 2018.

Figura 17: Tiempo total promedio que toma el proceso de digitalizacion, en dias habiles.
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Fuente: Elaboraciéon ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la SUSESO

Cabe mencionar que se han hecho un gran nimero de esfuerzos para optimizar este proceso, debido
a que es una condicién habilitante frente a la implementacidn de esta nueva modalidad de trabajo.
Un expediente digital, legible y bien estructurado ha sido el objetivo a lograr durante estas primeras
etapas del procedimiento, el cual quedara implantado en la primera etapa, una vez que se
implemente el PAE, sin embargo, durante las primeras etapas ha sido un aprendizaje tras otro, lo que
podria verse reflejado en los tiempos que requiere su desarrollo, por la cantidad de casos a digitalizar
y las capacidades de respuesta del equipo que lidera esta actividad.

TIEMPO PROMEDIO QUE TRANSCURRE ENTRE LA ASIGNACION IBS Y LA ASIGNACION POSTERIOR AL
PROFESIONAL EXTERNO

Cabe destacar, que este proceso se realiza por parte de un equipo interno de gestién que existe al
interior de la Intendencia, ya que una vez que el expediente se encuentra digitalizado se asigna a la
Intendencia, la cual es la encargada de revisar el expediente en cuanto a la completitud como también
que corresponda a la materia a externalizar.

Figura 18: Tiempo promedio que transcurre entre la asignacion IBS y la asignacion posterior al profesional externo
2018

° ° 5,9 11,2
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ASGINACION  ASGINACION
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Fuente: Elaboracidn ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la Superintendencia.

Este tiempo, da cuenta de aproximadamente 2 semanas en que el expediente solo es revisado, labor
gue debiese ser realizada con la calidad requerida sélo por la UGE (unidad especializada en la revisién
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y completitud del expediente), y no por la unidad de gestidn interna, lo que genera demoras en el
proceso global de externalizacién.

TIEMPO PROMEDIO QUE DEMORA EL PROFESIONAL EXTERNO EN RESPONDER A UNA CONSULTA

Este indicador hace relacidon al tiempo promedio que pasa entre la fecha de asignaciéon a profesional
externo y la fecha de envio a validacion a revisor de la resolucién. Se considera como el tiempo que
le toma al profesional evaluar el caso y elaborar el informe médico. Es importante considerar, de
todos modos, que el modelo de trabajo externalizado les permite a los diferentes profesionales la
oportunidad de trabajar mds de un caso a la vez, por lo que este promedio responde Unicamente a
un analisis de los registros del sistema.

Tabla 3: Tiempos promedio por profesional externo que demora la respuesta a la consulta.

TIEMPO PROMEDIO QUE DEMORA ‘

EL PROFESIONAL EXTERNO EN ° ’ 2 5,5 )
RESPONDER A UNA CONSULTA Jan GENEDIE  dias habiles

2018

ASIGNACION ENVIOA
EXTERNO VALIDACION

'v' n CASOS ASIGNADOS CON REGISTROS COMPLETOS 2018 ﬁ TIEMPO PROMEDIO (t“:-
V.. o
PROFESIONAL 1 7,3 dias habiles
PROFESIONAL 2 11 dias habiles
PROFESIONAL 3 731 5,6 dias habiles
PROFESIONAL4 “ 3,3 dias habiles
PROFESIONALS 7,9 dias habiles
PROFESIONAL 6 5,4 dias habiles
TG | e | 7,4 dias habiles
PROFESIONALS 3,6 dias habiles
PROFESIONAL9 4,6 dias habiles

Fuente: Elaboracidon ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la Superintendencia.

Con los resultados, se observa una amplia variabilidad en los tiempos que requiere la elaboracién de
la resolucidn, se visualizan profesionales que son capaces de responder en menos de 4 dias habiles
promedio y otros que requieren mas de 10. Para un andlisis con mayor profundidad se sugiere evaluar
la posibilidad de levantar un modelo que sea capaz de estandarizar los procesos y conocer, segun sus
niveles de complejidad, cuanto tiempo se debiese demorar un profesional en elaborar el informe
médico. De esta manera se podria concluir respecto a si los tiempos que se toman los profesionales
para elaborar su respuesta corresponden a la complejidad del caso u otros factores externos a
identificar.

TIEMPO PROMEDIO QUE DEMORA EL REVISOR EN APROBAR LA RESOLUCION

Este indicador hace relacién al tiempo que transcurre entre que el profesional externo envia el
informe médico elaborado y que el revisor valide dicha resolucién.
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Figura 19: Tiempo promedio que demora el revisor en aprobar la resolucion.
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Fuente: Elaboracidn ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la Superintendencia.

Al interior de la IBS, existe la figura de un contralor, quien tiene la misidn de revisar las resoluciones
gue emiten los profesionales externos una vez revisada la reclamacién. En base a estos resultados, se
observa que el tiempo promedio resulta ser bajo, aun cuando y segun el conocimiento previo del
proceso, solo existe un profesional que ejerce esta funcién.

TIEMPO PROMEDIO TOTAL QUE DEMORA EL PROCESO DESDE LA ASIGNACION A PROFESIONAL
EXTERNO HASTA EL DESPACHO A AUTORIDAD

En base al andlisis realizado, se presenta a continuacién el tiempo promedio total que demora el
proceso desde la asignacidén al externo hasta que se despecha la respuesta a las autoridades
correspondientes.

Figura 20: Tiempo promedio total que demora el proceso desde la asignacién a profesional externo hasta el despacho a
autoridad

2018

A - :
..{ }. -V ° ' dias habiles

ASIGNACION ENVIOA FECHA DESPACHO A
EXTERNO VALIDACION VALIDACION ~ AUTORIDAD

Fuente: Elaboracidn ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la Superintendencia.

Resulta importante la consideracion de estos tiempos, debido a que la revisidn por parte del contralor
es un hito clave dentro del proceso de externalizacién ya que permite el aseguramiento de la calidad
de la resolucidn que se le entrega al ciudadano en base a los pardmetros establecidos al interior de la
SUSESO.
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DIMENSION: EFECTIVIDAD

A partir de la informacidn levantada, el Unico indicador de la calidad del proceso hace relacién con el
nivel de devoluciones recibidas, ya sea por casos con resolucion interna o aquellos externalizados.

Figura 21: Resultado del indicador, en cantidad de casos registrados.
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Fuente: Elaboracidon ClioDinamica, a partir de bases de datos puestas a disposicion por la Superintendencia.
De los 4.706 registros completos de casos externalizados durante el periodo 2018, existen 210

registros de casos externalizados con devolucién en la Intendencia de Beneficios Sociales, en su
mayoria se trata de casos que faltaban antecedentes suficientes para su correcta tramitacion.
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A partir del analisis presentado, a continuacién, se presentan los principales hallazgos que se
relacionan a la implementacion y desarrollo del modelo externalizado, el cual en lineas generales ha
disminuido sus tiempos de tramitacién respecto al analisis desarrollado en una primera instancia
durante el mes de octubre del 2018. Especificamente se releva la disminucidon considerable de
tiempos existentes entre los hitos de Expediente Completo y Digitalizacion, y luego entre los hitos de
Digitalizacién y Asignacion. Esta reduccién de tiempo es el resultado de la implementacion de
diferentes practicas de gestién que se desarrollaron e implementaron al interior de la
Superintendencia durante 2018, y que contribuyeron tanto a aumentar la capacidad resolutiva como
también los tiempos promedios de tramitacién de las reclamaciones presentadas en la
Superintendencia.

Por otra parte, es importante observar respecto aquellos hitos en donde se observé un aumento de
los tiempos, podria ser un reflejo de la carga constante que existié durante el Gltimo periodo, a partir
del cambio a nivel institucional que se encontraba en desarrollo y el impacto que generd este al
interior de los diferentes equipos.

A continuacion, se presenta una serie de conclusiones y recomendaciones de acuerdo a los resultados
obtenidos en este segundo informe de evaluacidn del servicio de apoyo al andlisis médico.

1. AUMENTO EN LA CAPACIDAD RESOLUTIVA

-_—
-— Al evaluar los resultados de la implementacién del modelo externalizado
- V en ambas intendencias, es posible identificar que los resultados mas claros
de la inclusidn del modelo hacen relaciéon al aumento en la capacidad
resolutiva de la Superintendencia. Si bien, en ISESAT es mas claro el aumento

de casos resueltos, en IBS se mantiene una capacidad que se encuentra por sobre
periodos anteriores como 2015y 2016.

Las estadisticas muestran que el proceso externalizado le permitié a las intendencias contar con
mayor capacidad de respuesta frente a los requerimientos de los usuarios, y esto tiene directa
relacion con la cantidad de profesionales médicos y abogados con que cuenta cada una para asignar
casos, situacion que se refleja también en las diferentes situaciones que tuvieron lugar y que se
relacionan a los niveles de carga al interior de algunos departamentos, lo cual refleja la necesidad de
fortalecer los equipos, frente a esto el proceso de externalizaciéon entregaba una alternativa de
solucion.

Hubiese resultado interesante incluir a los andlisis la informacién que tiene que ver con lo costos
asociados a la resolucién de casos, y de esta manera comparar la eficiencia del proceso de
externalizacion frente a procesos previos en donde se ha destinado recursos adicionales en horas
hombre para resolver mayor cantidad de casos, sin embargo, no existen registros de la cantidad de
casos resueltos en estas instancias, por lo que no se puede relacionar una resolucion con los recursos
asignados.
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2. NO EXISTE IMPACTO DIRECTO EN LOS TIEMPOS DE TRAMITACION

Es importante relevar
que el proceso de externalizacién buscé siempre el objetivo de disminuir
el stock de casos sin resolver que se genera en la Superintendencia de
Seguridad Social debido a la alta demanda que le exigen sus usuarios, y no
en reducir los tiempos dentro del proceso de reclamacion.

Si bien, este nuevo modelo le entrega a los profesionales mayor libertad de accién, debido a que
ingresan al sistema a resolver casos en cuanto ellos tengan tiempo disponible, se incluyeron dentro
del proceso nuevos hitos que le significaron, a nivel de procesos, desarrollar nuevas actividades
relacionadas a la gestién de los casos, asi como de revisién de los informes médicos emitidos por
externos, de manera que este nuevo modelo no afectara la calidad de respuestas emitidas por la
institucion. De esta manera, se considera incorrecto comparar los resultados de un proceso de
resolucidn de reclamaciones en el formato actual (con profesionales internos), con el modelo servicio
de apoyo de analisis médico.

3. PAE Y SU IMPACTO EN EL PROCESO DE RECLAMACION

Un factor importante a considerar, cuando se evaltan tiempos del proceso

de reclamacion, es el impacto que tendrda la implementacion del
Procedimiento Administrativo Electréonico (PAE) al interior de |Ia
Superintendencia, y especificamente dentro del proceso de resolucion de casos.
Esto debido a que su puesta en marcha significara la eliminacién de actividades y por tanto tiempos
involucrados dentro del proceso. Un ejemplo claro es la digitalizacién, los registros de este proceso
interno muestran que durante 2017 significaba 41,6 dias habiles en promedio al interior de la IBS, lo
cual durante 2018 se ha reducido a 14,3 dias habiles promedio, caso similar al de la ISESAT donde
durante 2017 requerian de 40,6 dias habiles promedio y durante el afio 2018 disminuyé a 14,3 dias
habiles promedio. Este proceso seguird siendo significativamente afectado, ya que esta considerado
arealizarse al interior de la recepcién del caso por lo que no significard un proceso adicional al interior
de la reclamacién, lo cual disminuird modularmente los tiempos requeridos para la tramitacidon de un
caso. Asi mismo, el flujo completo del proceso se encuentra considerado en el Procedimiento
Administrativo Electrénico, lo que afectara en el mediano plazo positivamente a cada una de las
etapas del proceso generando directamente impacto tanto los tiempos de resolucion como la
capacidad resolutiva del servicio.

Adicionalmente, la implementacién del nuevo sistema mejorard la calidad de los registros, lo que
permitirda mantener un seguimiento constante respecto a tiempos y eventuales cuellos de botella, de
esta manera le entregara a la institucion la capacidad de advertir de manera mas oportuna situaciones
en donde el proceso se desarrolla de manera ineficiente, o carece de recursos, frente a lo cual se
podra tomar medidas que subsanen las brechas identificadas.
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Adicional a los impactos generados en la relacién entre diferentes Unidades ‘ J

y el aporte recibido desde el proceso de Gestion del Cambio en miras a

generar un mejoramiento continuo de los procesos internos, el proceso de

externalizacidn, y el analisis de los antecedentes generados a partir de este, generd la posibilidad de
que la institucion postule a habilitar un modelo que considere trabajo remoto, propuesta que
finalmente fue aprobada debido a que ya existian las evaluaciones correspondiente al modelo (dado
por un primer documento de andlisis del proceso de contrataciones de profesionales, que resolvian
los expedientes desde sus domicilios), situacidn que una vez implementada permitira a funcionarios
realizar sus deberes desde donde estime conveniente.

5. RECOMENDACIONES A NIVEL DE PROCEDIMIENTO ﬁg

Desde el andlisis cualitativo de las dimensiones propuestas para la evaluacion del modelo
implementado por la Superintendencia, surgen una serie de recomendaciones preliminares, las que
seran complementadas una vez que se cuente con antecedentes cuantitativos que permitan
profundizar los analisis desarrollados en el presente documento.

A partir de los resultados anteriormente expuestos, a continuacién y en estructura con las
dimensiones de andlisis, las principales conclusiones y recomendaciones que surgen corresponden

principalmente a:

e PROCESO

CONVOCATORIA, LICITACION Y CONTRATACION

e Convocatoria: Si bien el proceso de convocatoria, logré cumplir con el objetivo de la licitacion
y desde ello poder contratar el nimero de profesionales requeridos, se recomienda fortalecer
el proceso de difusién para incluir a un mayor nimero de postulantes al servicio licitado. Para
ello, es importante desarrollar un estudio que identifique los canales sobre los cuales los
profesionales se informan de las oportunidades de trabajo, presentar las ventajas que este
modelo tiene para ellos y aumentar la difusién en medios masivos y a nivel nacional.

e Licitacién: Si bien la licitacion se encuentra correctamente formulada en relacién a los
términos de referencia, los cuales dan cuentan de los servicios que se requieren, los
profesionales consideran que se podria mejorar:

i Dejar en claro en la licitacidn, la tipologia de los casos que seran asignados de
acuerdo al tamafiio y la complejidad de los expedientes.

ii. Considerar la relacidn y analisis respecto de los casos en relacién a las horas
disponibles ofrecidas y al nUmero de expedientes que se asignaran.
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Ademads, se recomienda mejorar aquellos elementos vinculados con la boleta de garantia, ya
qgue en la actualidad esto representa una barrera de entrada para los profesionales, como
también especificar en aquellos casos en que se quiera participar en el estudio de
reclamaciones en ambas Intendencias.

e Contratacion: En cuanto a la contratacion, no existen brechas relevantes identificadas en el
proceso, por lo que las recomendaciones pueden apuntar principalmente al desarrollo de
manera expedita e informada con el respectivo cumplimiento de los tiempos destinados para
el proceso de contratacién.

PROCESO DE CAPACITACION

e Los procesos de capacitacién en ambas Intendencias resultaron ser distintos, en cuanto a la
modalidad de la capacitacion desarrollada. Se recomienda, que dicho modelo sea igual para
ambas considerando:

1. Un proceso que especifique claramente elementos técnicos a considerar por los
profesionales al momento del estudio.

2. Presentar el proceso completo que se lleva a cabo con un expediente, debido a la
necesidad que emana de los profesionales de conocer como se lleva a cabo el
funcionamiento del modelo.

3. Establecer claramente los criterios de asignacién que serdn utilizados, de acuerdo a las
horas ofertadas por cada adjudicado y elementos técnicos definidos.

4. Presentar los roles y responsables de cada una de las actividades como, por ejemplo,
equipo de gestiodn interno y contralor médico.

5. Que sea una instancia comun, y que quede previamente especificada en las bases
técnicas, donde la no concurrencia sea motivo de una aplicacién de multa.

ASIGNACION DE CASOS

e La actividad de asignacién, debiese ser desarrollada para los profesionales de ambas
intendencias de la misma manera, es decir, ya sea por la Unidad especializada en la SUSESO
para ello, o bien por la unidad de gestidn. Lo anterior, para contar con elementos comunes,
gue cumplan los mismos criterios.

e Esrecomendable que, de acuerdo a las capacidades de las intendencias, la asignacion de los
expedientes se realice de manera sistematica y continua, para asi visualizar una mayor
homogeneidad de la carga de trabajo semanal para los profesionales.

e A modo de recomendacidn, los profesionales consideran que el valor que significaria la
proporcién del trabajo por hora que deben realizar, asociado al tiempo que requiere la
resolucidn de un caso, se encuentra muy por debajo a lo que esperarian recibir.

e Por parte de los profesionales, existidé una expectativa mayor de asignacién de casos, por lo
que se recomienda aumentar la asignacién de acuerdo a la disponibilidad de casos, o bien,
transparentar como serd desarrollada la entrega de los expedientes.
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SISTEMAS DE SOPORTE

e Esnecesario que la institucidn pueda contar con una plataforma que se encuentre disponible
en todo momento (considerando que es un modelo de trabajo remoto donde no existen
horarios predeterminados para la revisién de los expedientes), y en los casos que la
plataforma y el sistema de soporte tenga que presentar bajas programadas, estas puedan ser
informadas previamente y calendarizadas para que los profesionales cuenten con dicha
informacién de manera oportuna.

e Desde las recomendaciones que surgen desde los profesionales, consideran que:

o Ampliar el acceso desde cualquier dispositivo electrénico del profesional, para asi
otorgar una mdxima libertad de uso y desarrollo de la labor en los diferentes tiempos
que los profesionales poseen disponibles.

o Actualizar la plataforma para que esta pueda ser utilizada en dispositivo “MAC”, el
cual cuenta con un sistema operativo distinto.

o Mejorar la calidad de los expedientes digitalizados, evitando paginas en blanco, y
repeticion de documentos. Lo anterior, disminuiria los tiempos asociados para el
estudio y la posterior construccion del informe médico.

o Mejorar los tiempos de respuesta ante una actividad en el sistema, ya que el acceso
y la gestion del mismo es lenta.

PAGO DE LOS SERVICIOS PRESTADOS

e (Cabe destacar que esta dimensidn, los profesionales no la visualizan como una problematica
relevante, sin embargo, se requiere llevar un orden entre lo que se asigna, los expedientes
que se validan y aquellos que son cancelados.

e Se sugiere que se implementen procesos que den respuesta de manera habitual de los pagos
que se deban efectuar a los profesionales (ya sea de manera semanal, mensual, etc), tanto
para llevar asi un proceso con un mayor control, y reportar de manera periddica a las
instancias que requieren informacién para la evaluacién del modelo.

VINCULACION CON LA SUPERINTENDENCIA

e Paraestadimensidn, los profesionales cuentan con una buena percepcién de la comunicacion
y de los canales de comunicacién disponibles. Donde si se identifica un elemento a mejorar,
es en la actividad de estudio de la reclamacién, donde consideran que es necesario
implementar instancias que permitan la comunicacion fluida y periddica con un profesional
interno, que les permita aunar criterios en los casos que ellos consideran de mayor
complejidad.

e Enbase alo anterior, y como visualizacidn de una oportunidad de mejora, se propone aclarar
y potenciar la figura del revisor, ya que en muchas ocasiones se generan “esperas” por la
revision de esta figura dentro del modelo, dando origen a un cuello de botella dentro del
proceso, el cual podria ser optimizado para lograr asi un desarrollo eficiente.
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e MODELOS DE GESTION Y RESULTADOS DEL MODELO

Una vez analizados los resultados del modelo interno y externo de ambas Intendencias, se puede
concluir lo siguiente:

- El proceso externalizado en ambas Intendencias presenta un mayor tiempo de tramitacién al
comprometido en las metas internas de la institucidon. Cabe destacar que esto podria ser
debido a los modelos de gestidon implementados en ambas Intendencias, los cuales necesitan
contar con una revisidn en base a los resultados de este primer ejercicio de evaluacion
desarrollado.

- Unelemento que no se vincula propiamente tal con el modelo externalizado, resultan ser los
tiempos que se visualizan entre la asignacién a UGE y la conformacién del expediente
completo, los cuales en algunos procesos resulta ser el 50% del tiempo total de tramitacién.

- En cuanto a la gestion propiamente tal, la ISESAT, destina en promedio 15,3 dias? en asignar

a los profesionales externos. Este tiempo llama la atencién, debido a lo que plantean los
profesionales en las distintas instancias de consulta, ya que mencionan que existe
disponibilidad por parte de ellos para poder resolver una mayor cantidad de expedientes y
qgue no se les esta asignando. Ademas, en dicha Intendencia, no se realiza una revisién del
expediente en cuanto a completitud o calidad, por lo que se recomienda que este proceso
sea agilizado, o bien, se elimine definitivamente la “autorizacién” por parte del equipo de
gestidon para que UGE pueda asignar en cuanto el expediente se encuentre completo,
digitalizado y exista disponibilidad por parte del profesional externo.
En esta misma dimensién, en la IBS ocurre un fenédmeno parecido, ya que posterior a la
digitalizacion el expediente no es asignado directamente al profesional, sino que este se
asigna al equipo de gestion interna el cual realiza una segunda revisidon del expediente
(completitud y calidad del archivo), y una vez que cuente con los requisitos necesarios, este
recién es asignado a un profesional externo. Todo este proceso, en promedio demora
aproximadamente 9,2 dias, lo cual resulta ser un tiempo extenso para el tiempo total del
proceso. Se recomienda evaluar las capacidades internas presentes en la Intendencia para
revisar todos los expedientes que deben ser externalizados, y desde ello evaluar la necesidad
de contar con este hito dentro del proceso, ya que segln este mismo analisis
aproximadamente sélo el 4% es devuelto a la UGE debido a que no contaban con los
antecedentes suficientes para su correcto estudio.

- EnlaISESAT, el modelo externalizado, posterior al informe médico que entrega el profesional
externo, este debe ser asignado a un profesional interno para que pueda emitir su opinion
desde un dmbito juridico o bien para que realice la resolucién del expediente. El tiempo que
demora la asignacion es de 9,2 dias (aproximadamente 2 semanas), lo cual es debido a una
cuota de asignacién de expedientes. A modo de recomendacidn, la Intendencia, debe evaluar
aumentar la cuota de asignacion a los profesionales internos, aumentar la disponibilidad de
profesionales abogados o bien la implementacién de plantillas de resolucidon, para aquellos
€asos en que no sea necesario el pronunciamiento juridico de un abogado en los expedientes
externalizados.

- La revisidn del expediente por parte del equipo interno en la ISESAT, cuenta con un tiempo
promedio de 7,8 dias. Importante analizar que esta revisidon y segun la estadistica, se observa

2 La ISESAT es quien autoriza la asignacién por parte de UGE a los profesionales externos, si no se solicita la
asignacion UGE no asigna.
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gue existen 0 devoluciones de los expedientes por la calidad del informe médico. En este
ambito, se recomienda que este proceso de revisidn sea analizado, para ver si efectivamente
este tiempo promedio puede ser disminuido debido a que no se encuentra entregando
principales hallazgos o bien fortalecer este hito dentro del proceso.

A nivel global, los resultados permiten identificar que el modelo de gestién en ambas Intendencias, a
pesar de ser distintos y establecer los controles en diferentes hitos del proceso, aumentan los tiempos
de los procesos externalizados, lo que ha llevado consigo que estos en algunos casos superen los 40
dias mds que en el modelo interno.
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VII. ANEXOS

1. REPORTE ENCUESTA WEB

A continuacion, se acompafian los principales resultados de la encuesta web aplicada a los médicos
externos.

De un total de 17 profesionales que comenzaron a contestar la encuesta web, sélo 15 finalizaron sus
encuestas, base sobre la cual se presentaras los resultados.

" Intendencia de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Intendencia de Beneficios Sociales.

Tal como se puede observar, finalizaron su encuesta 8 profesionales de la ISESAT y 7 profesionales
pertenecientes a la IBS.

Consultada su especialidad, mayoritariamente la encuesta fue contestada por psiquiatras, seguido
por traumatélogos.

= Psiquiatria Medicina del trabajo = Fisiatria Traumatologia

Ante la consulta acerca del medio sobre el cual se enteré de la licitacién publica, los resultados fueron
los siguientes.
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La empresa para la que trabajo postul6 ala
licitacion publica

Otro profesional me comento acercadel
servicio licitado

Portal Mercado Publico 5

De acuerdo a la pregunta, {Qué tan de acuerdo estd con las siguientes afirmaciones respecto de la
convocatoria, licitacién y contratacion del servicio?, los resultados son los siguientes:

El proceso de contratacion seinformé y coordiné de manera n
expedita

El tiempo para presentar las propuestas fue suficiente 1 3 5

La difusion de la licitacion se realiz6 de manera oportuna 1 3 7

Los requisitos técnicos eran atingentes al servicio licitado 1 3 6

Los criterios de evaluacién eran adecuados 3 6 “

Las bases de licitacion eran claras y coherentes 3 3 6 n
B Muy en desacuerdo En desacuerdo NS/NR Deacuerdo M Muyde acuerdo

Consultados por ¢ Por qué razén decidid postular a esta licitacion?, los profesionales comentaron que:

Porque es una buena oportunidad como fuente de ingreso adicional - 1

Porque esa una oportunidad para interiorizarme acerca de las tematicas que - 1
resuelve la SUSESO

Porque es una oportunidad para ingresar como profesional permanente de la
SUSESO 1

Porque me interesa contribuir ala disminucién de los tiempos en los cuales se _ 3
le da respuesta a los ciudadanos
Porque cuento con experiencia previa en el estudio de los casos que tramita 9
la SUSESO

En cuanto a la pregunta: ¢Qué aspectos del proceso de licitacidon visualiza usted que debiesen ser
mejorados?
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- Debiera quedar explicito el tipo de respuesta (formulario) a entregar, asi como el tipo de casos
a evaluar, debiendo hacerse distincién de acuerdo al tamafo y complejidad de los
expedientes.

- Las bases mas claras. Por ejemplo, boletas de garantia correspondientes por cada Intendencia
y sin enmiendas posteriores. Relacidn andlisis de casos/horas disponibles ofrecidas.

- Lavelocidad de la implementacién del proceso y aumentar el flujo de casos que se manejan.

- La expectativa era una mayor cantidad de casos.

- Me parece que el proceso fue realizado de muy buena manera.

- Laclaridad de los items, redaccidn y coherencia. Que los plazos y avances sean comunicados
oportunamente.

- Mayor claridad en las bases de licitacion.

- Disminuir la solicitud de documentos no relevantes, se pierde mucho tiempo con tramites de
boletas de garantia.

- Se podria transparentar la forma en la cual se designan los casos. Pareciera que no es
equitativo el nimero de informes repartidos entre profesionales.

- La menor documentacion posible

- Engeneral el proceso fue adecuado.

- Sea con menos presentacion de papeles

A los profesionales se les consultd respecto a la capacitacidén desarrollada, los cuales contestaron lo

siguiente:
¢Qué tan Gtil le fue la capacitacion de los criterios técnicos de 2 3
resolucion?
¢Qué tan Gtil le fue la capacitacion para la resolucion de los o P
casos?

H Poco Gtil Medianamente util NS/NR  m Util Muy atil

Los profesionales respecto a la pregunta: ¢ De qué forma sugeriria mejorar el proceso de capacitacién?
Comentan que:

- Debiese establecerse una reunidn, al menos mensual de analisis conjunto de casos, de al
menos 2 horas de duracién. Debiera ademas existir una dupla permanente a la cual recurrir
en caso de necesidad de complementar punto de vista, en materias que requieren
deliberacion.

- Realizar tutorial por medio de video.

- Realizar induccidn en varios temas relacionados a licencias.

- Utilizacién de casos tipo para discusidon y explicitacidon de criterios no técnicos sino sociales
para la resolucién de casos (Ej., mantencidn de densidad de cotizaciones en embarazo).

- Video con los pasos

- Realizar ppt dindmica con los pasos y criterios
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- Generando revision de casos tipos para explicitar criterios técnicos y sociales de resolucion.

- Con tutorial, video que exhiba el modo de acceso a la plataforma, opciones de revisién de la
informacién, respuestas, llenado de informe, etc. y fundamental que se explique
minuciosamente el modo de usar las conclusiones.

- Paralos profesionales nuevos que ingresen a la licitacion, requieren mayor entrenamiento y
capacitacién técnica respecto a materias de calificacién de patologias.

- Reuniones periddicas de discusion de casos con abogados y médicos

- Poder dejar un respaldo que uno pudiese consultar a medida que va trabajando.

- Fue util, no debiera efectuarse para todos, dado experiencia previa

- Falta una instancia formal de capacitacién antes y durante la revisién de casos para ir
mejorando y resolviendo dudas, con las distintas areas involucradas de la SUSESO.

- No repetirla para profesionales que la han efectuado

Respecto al proceso de asignacién de expedientes:

¢Qué tan frecuente la documentacién enviada no es

suficiente para estudiar el caso? Z a

éConoce el numero de casos que le seran asignados
para su estudio?

¢Qué tan frecuente la asignacion del caso no - g
corresponde a su competencia?

® Nunca Aveces Regularmente Casi siempre ® Siempre

Respecto a los plazos fijados para el estudio de una reclamacidn, los profesionales comentaron que:

En ocasiones se requiere mas del tiempo
estimado.

Los tiempos definidos son mayores a los
necesarios para el estudio

Los plazos definidos para el estudio
concuerdan con el nivel de complejidad del 10
caso en estudio

En relacidn a las siguientes preguntas, los profesionales mencionan que:
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¢Presenta problemas en la lectura y revision de expedientes
digitalizados?

La actual herramienta informatica, ¢ Cumple la funcion de ser

una herramienta para el desarrollo de un expedito flujo de n 2 2 5 n

trabajo?

¢El proceso de pago se hallevado a cabo de acuerdo a lo
comprometido? 9 5 = n
2

¢ Existe certeza respecto a la fecha de pago de los “ 2 2
expedientes resueltos?

éQué tan frecuente se le han devuelto los casos por _ T
inconsistencia en los criterios de revision?

o

M Nunca A veces Regularmente Casi siempre M Siempre

Ante la pregunta, ¢Qué aspectos mejoraria de la actual herramienta informatica?, contestaron lo
siguiente:

- El programa Lotus Notes emite con regularidad mensajes de error, es lento al acceder desde
ubicacidn remota y no permite hacer gestidon expedita de los expedientes. Tampoco permite
modificar expedientes una vez enviados. Lo ideal seria un soporte web, que permitiera
acceder desde cualquier computador, (en mi caso prefiero el trabajo con MAC), no solo desde
el Windows habilitado.

- Seria mas eficiente poder conectarse de cualquier dispositivo, el tener un computador con el
programa disminuye la oportunidad de realizar informe.

- Mejorar calidad de escaneo. Evitar enviar paginas en blanco. No repetir documentos. En casos
de segundo reclamo por igual reclamante incorporar Resolucidon IBS de primer caso en
adjunto de caso actual.

- Lavelocidad de respuesta. El sistema es muy antiguo. Seria ideal la compatibilidad con MAC.

- Seria mejor una plataforma mas amigable con acceso en cualquier dispositivo

- Es unsistema poco amigable. Poco dindmico

- Modernizarla, es extremadamente lenta y antigua.

- Que sea una plataforma amigable, es decir que haya un orden en donde revisar la informacion
y que ésta sea precisa, exacta. El Lotus no me parece apropiado.

- No siempre viene anexados la documentacién requerida, como exdmenes u otra informacién
en CD., de importancia para resolver el caso. La calidad de la digitalizacidn fisica es a veces
deficiente y no permite ver con claridad el expediente.

- Es muy lento el sistema para la descarga de antecedentes, el cargar la pagina e ingresar los
casos. Se pierden muchas horas si uno suma todo el tiempo que espera el sistema.

- Resulta algo lento a veces

- A veces es lento, mas de lo tolerable. Para salir de un expediente ya hecho, se demora
bastante y al sumar todos los casos, es un considerable tiempo perdido. Se debiera informar
de las mantenciones, sus fechas y horarios. Probablemente es necesario una mesa de ayuda
si el sistema se cae en horario inhabil. Pero en la suma, funciona bien y es una buena
herramienta, creo que solo hay detalles.

- En general funciona bien, pero si lleva tiempo a familiarizarse con su uso.
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En cuanto a las preguntas referidas a>:

Las respuestas entregadas por las unidades
de la SUSESO son utiles

La retroalimentacion sobre los casos se
realiza en los tiempos establecidos para ello

Los profesionales a cargo de responder

dudas e inquietudes siempre se encuentran 8 _

disponibles
La comunicacion con las unidades internas a
cargo del modelo se realiza de manera 1 7
expedita

Los canales de informacion formales se
encuentran siempre disponibles

= Muy en desacuerdo  En desacuerdo ™ NS/NR " Deacuerdo ® Muy deacuerdo

Finalmente, se les consultd abiertamente sobre las siguientes 3 preguntas:
1. ¢Qué destacaria de este modelo de trabajo?

- El no tener que cargar expedientes fisicos, para mi, que trabaje con ese modelo, es una
mejoria sustancial en calidad de vida (antes presentaba lumbago a repeticion por el peso),
ademas de presentar una eficiencia mucho mayor, con la posibilidad de volver a revisar casos
cuando surgen dudas y manejar mejores estadisticas y registros.

- Libertad de horarios, oportunidad para mejorar analisis de casos propios

- Rapidez de respuesta

- Laflexibilidad.

- Eficiencia

- Que da la comodidad de trabajar desde la casa, que se agilizan los tiempos de respuesta al
usuario. Me parece éptimo y en especial que se use la tecnologia.

- Agilizacién de casos de menor complejidad.

- Entrega flexibilidad y rapidez en la resolucidn, evita manipulacion de papeles, es mas
ordenado y contribuye a la economia de recursos del planeta.

- Es un buen modelo, que permite una fluidez en las tareas de cada uno y con respaldo en la
informaciodn.

- Ayuda a resolver de manera remota y expedita casos que llevan tiempo a la espera de
resolucidn.

- Permite trabajar desde cualquier lugar

3 En esta pregunta un profesional dejé de contestar la encuesta web, por lo cual el total de respuestas
pertenecera sélo a 14 médicos.
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¢Cuales han sido las principales problematicas que ha tenido que enfrentar durante el
proceso de estudio de un expediente?

El tamaiio de los archivos, cuando no se cuenta con el expediente descargado, en casos
excepcionales el archivo esta mal escaneado o faltan hojas. Ha sido frecuente el encontrarme
al término de la fecha limite con casos asignados de los cuales no tenia informacion (correo
de aviso y archivo adjunto), en esos casos ademas se dificulta la descarga del archivo de
trabajo por la lentitud del servidor.

Repeticidn de antecedentes o paginas en blanco intercaladas. No funcionamiento de sistema
Sin problemas

En ocasiones la ilegibilidad de algunas paginas, expedientes con muchas partes escaneadas
varias veces lo que los hace mas largos de revisar.

De tipo técnico en relacién a fechas, no poder volver a ver informe previo a correccion

En ocasiones la dificultad para leer los archivos, la lentitud del sistema y la dificultad para
organizarse dado que nunca se sabe cuando y cuantos expedientes serdn asignados.

Que al desconocer cual es el uso de las conclusiones de forma apropiada, sean devueltos los
informes y se tarde la entrega del informe.

No tener siempre acceso a toda la informacién disponible, relevante para el caso.

Lo ilegible de algunos documentos

Solo que a veces el sistema es lento.

Al principio cuesta acostumbrarse al sistema informatico.

Que el sistema a veces se cae y no se puede contactar soporte

¢Cuales considera usted que son las principales oportunidades de mejora que presenta este
modelo de trabajo?

Poder establecer un canal expedito de comentarios en relaciéon al caso en estudio, que lleve
a mayor interaccién entre el perito, el médico revisor y el abogado.

Universalizar acceso desde plataforma web (no solo desde un dispositivo)

La velocidad y cantidad de expedientes a asignar, el conocer la carga de expedientes que se
asignara con antelacion.

Sistema informatico mds amigable

La programacioén del trabajo, un flujo mds constante de expedientes,

Usar una plataforma adecuada, que sea rapida y eficiente. Ideal mente que haya una especie
de alarma al médico de que un informe ha sido devuelto

Mejor calidad en la digitalizacion, mejor seleccidn de casos

Establecer herramientas de interaccidn en tiempo real con abogados y otros médicos. Poder
obtener informacidn en linea de otras instituciones, por ejemplo, DT y mutualidades

Mayor feedback con el revisor

Se puede extender a otras areas, privilegiando el trabajo desde casa.

Poder hacer alguna reunion presencial de capacitacién con las distintas areas involucradas en
resolver los expedientes de la SUSESO.
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2. PAUTA DE ENTREVISTA GRUPAL

Presentacion:

Mi nombre es (Sefialar nombre y apellido) integrante del equipo de gestidon del cambio de
la consultora ClioDinamica, la cual actualmente se encuentra realizando un analisis acerca del servicio
de apoyo al analisis médico, que se ha implementado en la SUSESO durante el ultimo afio, y tiene
como principal propdsito conocer la percepcién de los profesionales acerca del proceso.

En este contexto les pedimos que compartan su opinidn respecto a los temas que abordaremos en la
conversacidn relacionados con el proceso de convocatoria y postulacidn, asignacién de casos, pago
por los servicios prestados, soporte de los sistemas, entre otros.

Esta actividad tiene una duracién aproximada de 1 hora. Toda la informacién aqui recopilada es
confidencial y sélo sera utilizada para los fines del analisis del servicio actual.

De antemano queremos agradecer su colaboracidn y disposicidn.

SISTEMAS DE SOPORTE

1. El actual sistema de soporte con el cual ustedes interactuan ¢Cumple la funcién de ser una
herramienta para el desarrollo de un expedito flujo de trabajo? ¢{Qué aspectos mejorarian a la
actual herramienta?

2. Los expedientes digitalizados, ¢ Cuentan con la calidad requerida para su lectura?

VINCULACION CON LA SUPERINTENDENCIA

1. ¢Cémo consideran ustedes que ha sido la vinculacidon con las unidades de la Superintendencia a
cargo del modelo? ¢ Qué aspectos mejorarian de dicha vinculacion?

2. En los casos que han requerido informacidn o aclaracion de dudas éConocen los canales
disponibles para ello? ¢ Cmo evaltan dichos canales?

CONVOCATORIA Y PROCESO DE LICITACION Y CONTRATACION

1. ¢Como se enteraron de la existencia del proceso de contratacién de profesionales para el estudio
de casos de manera remota?

2. ¢Como consideran que fueron los requisitos exigidos para la postulacién a la licitacion? ¢Qué
aspectos consideran que podrian ser ajustados?

3. Una vez adjudicados, ¢Como consideran que fue el proceso administrativo para la contratacién?

PROCESO DE CAPACITACION

1. Asujuicio, éCémo evaluarian el proceso de capacitacién?

2. En dicho proceso éSe informaron acerca de los criterios técnicos y operativos para la resolucion
de los casos?

3. éSe informd con claridad cdmo se llevaria a cabo el proceso de asignacién, pago, entrega de los
expedientes y resolucion de los mismos?
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ASIGNACION DE CASOS

En la actualidad, ¢éExiste claridad por parte de ustedes acerca de cdmo se realiza el proceso de
asignacion de casos?

Los casos que se les han asignado, ¢ Corresponden siempre a su competencia profesional?

Los casos asignados ¢Cuentan con toda la documentacién necesaria para el estudio y posterior
resolucién?

De acuerdo a la proyeccion de casos que se menciond en la licitacion publica ¢Se ha cumplido con
la cuota de asignacién individual proyectada?

PAGO DE LOS SERVICIOS PRESTADOS

¢Existe certeza respecto a la fecha de pago de los expedientes resueltos?
¢El proceso de pago se ha llevado a cabo de acuerdo a lo comprometido?

A nivel global,

e (Cuales son los aspectos positivos que ustedes observan de este modelo de trabajo?

e (Cuales fueron las principales problematicas que tuvieron que enfrentar durante el proceso
de resolucion de un expediente?

e (Cudles consideran ustedes que son las principales oportunidades de mejora que presenta
este modelo de trabajo?
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3. PAUTA ENCUESTA WEB

ENCUESTA WEB - SERVICIO DE APOYO AL ANALISIS MEDICO

La Superintendencia de Seguridad Social, en conjunto al equipo de la consultora ClioDindmica,
actualmente se encuentra evaluando el servicio de apoyo de andlisis médico que se ha desarrollado
con apoyo de ustedes durante el 2017. Dicha evaluacién tiene como propdsito, conocer su percepcién
acerca de diversos ambitos del proceso, relativos a su gestion y funcionamiento operativo.

En este contexto, les pedimos que puedan responder la siguiente encuesta, que no le tomara mas de
10 minutos, en donde podran evaluar elementos del proceso de licitacion, asignacidén de casos, pago
por los servicios prestados, soporte de los sistemas, entre otros.

Toda la informacidn aqui recopilada tiene cardcter de confidencial y sélo serd utilizada para los fines
del andlisis del servicio actual.
De antemano agradecemos su colaboracién y disposicion.
Consultora ClioDinamica
I.  CARACTERIZACION DEL ENCUESTADO

éA qué Intendencia pertenece?
ISESAT

IBS

Ambas

olo|o |k

éCual es su especialidad médica?
Traumatologia

Psiquiatria

Fisiatria

Medicina del trabajo
Oftalmologia

Dermatologia

j. Ortopedia

k. Otra, éCual?

Tlm | e|a|N

Il. CONVOCATORIA, PROCESO DE LICITACION Y CONTRATACION

éA través de qué medios se enterd de la licitacion publica del servicio?
Portal Mercado Publico

Informacién publicada por el colegio médico

Otras paginas de internet

Otro profesional me comento acerca del servicio licitado

La empresa para la cual trabajo postuld a la licitacion publica

Otro ¢Cual?

~lo|alo|o|e |w
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4. En una escala de 1 a 4, donde 1 es muy en desacuerdo y 4 muy de acuerdo, ¢Qué tan de
acuerdo esta con las siguientes afirmaciones respecto de la convocatoria, licitacion y

contratacion del servicio?

Muy en En De Muy de NS-
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo NR
Las bases de licitacion eran claras y coherentes 1 2 3 4 929
Los requisitos técnicos eran atingentes al
requ & 1 2 3 4 99
servicio licitado
La difusidn de la licitacidn se realizé de manera
1 2 3 4 99
oportuna
Los criterios de evaluacién eran adecuados 1 2 3 4 99
El tiempo para presentar las propuestas fue
Hempo para p prop 1 2 3 4 99
suficiente
El proceso de contratacidon se informé
proce \ y 1 2 3 4 99
coordiné de manera expedita

5. ¢Por qué razén decidio postular a esta licitacion?

Porque es una buena oportunidad como fuente de ingreso adicional

oo

SUSESO

Porque esa una oportunidad para interiorizarme acerca de las tematicas que resuelve la

c. Porque es una oportunidad para ingresar como profesional permanente de la SUSESO

Porque cuento con experiencia previa en el estudio de los casos que tramita la SUSESO

respuesta a los ciudadanos

Porque me interesa contribuir a la disminucién de los tiempos en los cuales se le da

f. Otrarazén ¢Cual?

g. NS/NR

A continuacién, comente:

6. ¢Qué aspectos del proceso de licitacion visualiza usted que debiesen ser mejorados?

PROCESO DE CAPACITACION

)

SUSESO

al servicio de la
Seguridad Social

En una escala de 1 a 5 donde 1 es Nada util y 5 Muy util, ¢Qué tan util le fue la capacitacion para la

resolucion de los casos?

Nada dtil Poco il Me"'a:taﬂme"te Otil Muy dtil NS-NR
1 2 3 4 5 99

En una escala de 1 a 5 donde 1 es Nada atil y 5 Muy util, ¢ Qué tan util le fue la capacitacion de los criterios

técnicos de resolucion?

Nada uatil Poco util Medla:taiulmente util Muy util NS-NR
1 2 3 4 5 929
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A continuacién, comente:

INFORME DE ANALISIS

9. ¢De qué forma sugeriria mejorar el proceso de capacitacion?

ASIGNACION DE CASOS

10. éConoce el niimero de casos que le seran asignados para su estudio?

Nunca

A veces

Regularmente

Casi siempre

Siempre

1

2

3

4

5

11. ¢{Qué tan frecuente la asignac

ion del caso no corresponde a su competencia?

Nunca

A veces

Regularmente

Casi siempre

Siempre

1

2

3

4

5

12. ¢{Qué tan frecuente la documentacién enviada no es suficiente para estudiar el caso?

Nunca

A veces

Regularmente

Casi siempre

Siempre

1

2

3

4

5

13. Respecto a los plazos fijados para el estudio de una reclamacidn, usted considera que:

a. Los plazos definidos para el estudio concuerdan con el nivel de complejidad del caso en

estudio

b. En ocasiones se requiere mas del tiempo estimado.

Los tiempos definidos son mayores a los necesarios para el estudio

Posterior a la revision:

14. ¢{Qué tan frecuente se le han devuelto los casos por inconsistencia en los criterios de

revision?
Nunca A veces Regularmente Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5

PAGO DE LOS SERVICIOS PRESTADOS

Respecto al pago de los servicios prestados:

15. ¢Existe certeza respecto a la fecha de pago de los expedientes resueltos?

Nunca

A veces

Regularmente

Casi siempre

Siempre

1

2

3

4

5

16. ¢El proceso de pago se ha llevado a cabo de acue

rdo a lo comprometido?

Nunca

A veces

Regularmente

Casi siempre

Siempre

1

2

3

4

5

SISTEMAS DE SOPORTE
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El actual sistema de soporte con el cual usted interactua:
17. é{Cumple la funcion de ser una herramienta para el desarrollo de un expedito flujo de

trabajo?
Nunca A veces Regularmente Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5

18. ¢{Qué aspectos mejoraria a la actual herramienta informatica?

19. ¢Presenta problemas en la lectura y revision de expedientes digitalizados?

Nunca

A veces

Regularmente

Casi siempre

Siempre

1

2

3

4

5

VINCULACION CON LA SUPERINTENDENCIA

)

SUSESO

al servicio de la
Seguridad Social

20. Enunaescalade 1a4, donde 1 es muy en desacuerdo y 4 muy de acuerdo, ¢Qué tan de acuerdo esta con
las siguientes afirmaciones respecto de la vinculacién con la Superintendencia?

Muy en En De Muy de NS-
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo NR
Los canales de informacién formales se encuentran
. . . 1 2 3 4 99
siempre disponibles
La comunicacidn con las unidades internas a cargo
. . 1 2 3 4 99
del modelo se realiza de manera expedita
Los profesionales a cargo de responder dudas e 1 2 3 a 99
inquietudes siempre se encuentran disponibles
La retroalimentaciéon sobre los casos se realiza en
. . 1 2 3 4 99
los tiempos establecidos para ello
Las respuestas entregadas por las unidades de la
puestas entregadas p 1 2 3 4 99
SUSESO son utiles

A nivel global, comente:

21. {Qué destacaria de este modelo de trabajo?

22. ¢(Cuales han sido las principales problematicas que ha tenido que enfrentar durante el
proceso de estudio de un expediente?

23. ¢Cuales considera usted que son las principales oportunidades de mejora que presenta
este modelo de trabajo?
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