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DIRECCION GENERAL
RESOLUCION ADMINISTRATIVA No. IESS-DG-2018-0005-CMJ-RFDQ
CHRISTIAN MURGUEYTIO JERIA

DIRECTOR GENERAL (E)
INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL

CONSIDERANDO:

Que, el articulo 32 de la Constitucién de la Repiiblica del Ecuador prescribe que “La
salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se vincula al
ejercicio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacion, la
educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y
otros que sustentan el buen vivir. El Estado garantizard esie derecho mediante
politicas econdmicas, sociales, culturales, educativas y ambientales; v el acceso
permanente, oporuno y sin exclusién a programdas, acciones y servicios de
promocion y atencidn integral de salud, salud sexual y salud reproductiva. La
prestacion de los servicios de salud se regird por los principios de equidad,
universalidad, solidaridad, interculturalidad,  calidad, eficiencia, eficacia,
precaucidn y bioética, con enfoque de géneroy generacional”;

Que, el articulo 226 de la Constitucién de 1a Republica del Ecuador establece el principio
de legalidad, segin el cual las instituciones del Estado, sus 0rganismos,
dependencias, las cervidoras o servidores piiblicos y las personas que actden en
virtud de una potestad estatal ejercerdn solamente las competencias y facultades
que les sean atribuidas en 1a Constitucién y la Ley,

Que, el articulo 227 de la Carta Magna establece que 1a administracién piblica constitye
un servicio a la colectividad y como tal se rige por los principios de eficacia,
eficiencia, calidad, jerarquia, desconcentracion, descentralizacion, coordinacion,
participacion, planificacidn, transparencia y evalunacion;

Que, el articulo 233 de la norma suprema, determina que “Ninguna servidora ni servidor
puiblico estard exento de responsabilidades por los actos realizados en el ejercicio
de sus funciones, 0 por Sus omisiones, y serdn responsables administrativa, civil y

P

penalmente por el manejo y administracion de fondos, bienes o recursos piiblicos”;

Que, el articulo 359 de la Carta Magna, establece que “El sistema nacional de salud

comprenderd las instituciones, programas, politicas, recursos, acciones y aclores
en salud; abarcard todas las dimensiones del derecho a la salud; garantizard la
promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion en todos jo niveles, ¥

propiciard la participacion ciudadana y el control social”; 4
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Que, el articulo 362 de la Constitucién manda que “La atencidn de salud como servicio
piiblico se prestard a través de las entidades estatales, privadas, autonomas,
comunitarias y aquellas que ejerzan las medicinas ancestrales alternativas y
complementarias. Los servicios de salud serdn seguros, de calidad y calidez, y
garantizardn el consentimiento informado, el acceso a la informacion y la
confidencialidad de la informacion de los pacientes™,;

Que, el articulo 370 de la Carta Magna establece que "El Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social, entidad auténoma regulada por la Ley; serd responsable de la
prestacion de las contingencias del seguro universal obligatorio a sus afiliades”;

Que, el articulo 16, inciso primero de la Ley de Seguridad Social prescribe que el IESS
es una entidad publica descentralizada, creada por la Constitucién de la Repiblica,
la cual estd dotada de autonomia normativa, técnica, administrativa, financiera y
presupuestaria, goza de personeria juridica y patrimonio propio, que tiene por
objeto indelegable la prestacién del Seguro General Obligatorio en todo el territorio
nacional;

Que, Ia Ley Orgénica de Servicio Piblico regula la prestacion de servicios de las
servidoras y servidores del sector piiblico; mientras que el Codigo del Trabajo
norma a las trabajadoras y trabajadores del sector piblico;

Que, el articulo 35 de la Ley de Modernizacion del Estado, Privatizaciones y Prestacién
de Servicios Puiblicos por parte de la iniciativa privada, establece la facultad a los
médximos personeros de las instituciones del Estado para delegar sus atribuciones a
través de acuerdos, resoluciones u oficios;

Que, la Ley Orgénica de la Contraloria General del Estado, en el articulo 40 determina
que las autoridades, dignatarios, funcionarios y demds servidores de las
instituciones del Estado, actuardn con la diligencia y empefio que emplean
generalmente en la administraciéon de sus propios negocios y actividades, caso
contrario responderdn, por sus acciones u omisiones, de conformidad con lo
previsto en esa ley;

Que, el articulo 1 de la Ley de Seguridad Social prescribe: “El Seguro General
Obligatorio forma parte del sistema nacional de seguridad social y, como tal, su
organizacion y funcionamiento se fundamentan en los principios de solidaridad,
obligatoriedad, universalidad, equidad, eficiencia, subsidiariedad y suficiencia”;

Que, el articulo 30 en concordancia con el articulo 32, literales a) y f) de la Ley de
Seguridad Social determinan que el Director General ejerce la representacion legal,
judicial y extrajudicial del IESS, y se establece como su prerrogativa, autorizar los
actos y contratos y toda operacién econdmica y financiera del Instituto sometida a

st aprobacion, hasta la cuantia que fijen las disposiciopes generales del Presupuesto
del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social; &(
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Que, el articulo 32 de la Ley de Seguridad Social determina como facultad del Director
General, entre otras, la de nombrar, promover, sancionar y remover al personal del
Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social;

Que, el articulo 33 de la Ley de Seguridad Social en concordancia con el articulo 127 de
la Ley Orgénica de Servicio Pablico manda que en caso de falta o renuncia del
Director General serd encargado en dicho cargo el Subdirector General;

Que, La Ley de Seguridad Social en su articulo 111 sefiala que la Administradora del
Seguro General de Salud Individual y Familiar del IESS, comprard servicios de
salud a las Unidades Médicas del IESS y otros Prestadores de Salud piiblicos o
privados, debidamente acreditados, mediante contratos, asi como el control de la
calidad de la prestacién y la satisfaccion del usuario, en términos de eficiencia,
oportunidad y equidad.

Que, de conformidad a lo tratado y aprobado en la Sesion del Consejo Directivo
del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS) de 1 de febrero de
2018, se resolvié encargar la Direccién General del Instituto Ecuatoriano
de Seguridad Social IESS al Magister Christian Andrés Murgueytio Jeria;
decisién que fue comunicada mediante Memorando Nro. IESS-PCD-2018-
0042-ME, y accidn de personal No. SDNGTH-2018-02362, que rige a partir
del 2 de febrero de 2018; vy,

En ejercicio de sus funciones y atribuciones, y de conformidad con lo establecido en los
articulos 31 y 32 de la Ley de Seguridad Social, articulo 35 de la Ley de Modernizacion
y demds ordenamiento juridico invocado:

RESUELVE:

EXPEDIR LA DELEGACION Y NORMAS GENERALES PARA LA
SUSCRIPCION DE INSTRUMENTOS LEGALES CON PRESTADORES DE
SERVICIOS DE SALUD DE LA RED PRIVADA COMPLEMENTARIA

CAPITULO I
DELEGACION Y PROCEDIMIENTO

TITULO I
DELEGACION

Art. 1 Delegacién.- Se delega al Director del Seguro General de Salud Individual y
Familiar para que a nombre y representacion del Director General, suscriba a nivel
nacional los convenios, contratos o instrumentos para la prestacién de servicios de salud
externos de acuerdo a las necesidades institucionales, previa autorizacién de la Direccién
General del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Soci%
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TITULO II
PROCEDIMIENTO

Art. 2. Responsabilidad del Informe.- Todo convenio, contrato o instrumento legal para
la contratacién de servicios de salud con prestadores externos, previo a su suscripcion,
contard con el informe que justifique la necesidad de suscribir el respectivo documento,
el cual serd responsabilidad de las Coordinaciones Provinciales de Prestaciones del
Seguro de Salud, dentro del ambito de su jurisdiccidn.

Art. 3. Contenido del informe.- La Direccién del Seguro General de Salud, Individual
y Familiar, emitird directrices de cardcter general para la elaboracién de informes que
Justifiquen la suscripcién de convenios, contratos o instrumentos para la prestacién de
servicios de salud externos. Para el efecto, se considerard que las directrices emitidas y
los informes que se derivan de ellas, contengan por lo menos la siguiente informacién:

a) Accesibilidad geogrifica;
b) Insuficiente capacidad resolutiva interna:
- Falta de espacio fisico,
- Problemas de infraestructura y equipamiento, e,
- Insuficiencia de personal;
¢) Plan de contingencia para mitigar la insuficiencia en la capacidad resolutiva;
d) Informe estadistico proyectado sobre la necesidad;
€) Andlisis sobre permiso de funcionamiento y vigencia;
f) Identificacién de partida presupuestaria donde se encuentran los fondos para
sostener la ejecucion del convenio;
g) Informe de visitas a posibles prestadores con informe de seleccién de prestador;

Y.
h) Determinacidn de plazo y cartera de servicios.

El informe estadistico sefalado en la letra d) incluird de forma obligatoria un estudio de
demanda de servicios y, de la capacidad instalada disponible de servicios de salud, tanto
de las unidades médicas, como de los actuales prestadores externos del IESS, que se
encuentren geograficamente cercanas al establecimiento donde el nuevo prestador
externo brindaria sus servicios,

El detalle de la capacidad resolutiva de las unidades médicas del IESS, serd suscrito por
el Director Médico de la unidad objeto de an4lisis.

Serd obligacién de las Coordinaciones Provinciales de Prestaciones del Seguro de Salud,
incluir dentro de su informe el levantamiento de la necesidad y la acreditacién de
prestadores externos, asi como la recomendacién sobre la suscripcién del convenio
correspondiente con el prestador seleccionado.

Art. 4. Remisién del informe.- El informe justificativo se remitird, por parte de la

% Coordinacién Provincial de Prestaciones del Seguro de Salud a la Subdireccion Nacional
ﬁ/ de Aseguramiento del Seguro de Salud para su an4lisis y validacién correspondiente,
L.
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Una vez que el informe cuente con la validacion descrita en el parrafo anterior, se lo
pondra en conocimiento de la Direccién del Seguro General de Salud Individual y
Familiar para que éste lo conozea, lo apruebe o desapruebe y lo remita, de ser el caso, a
conocimiento de la Direccién General para su respectiva autorizacién, de ser procedente.
La Direccién General se apoyari en el dictamen que emita la Procuraduria General del
IESS, respecto a la pertinencia de autorizar la suscripcion del instrumento legal propuesto.

En caso que la Direccion General haya autorizado la suscripcién del instrumento legal
descrito, esta decision se notificar4 a la Direccién del Seguro General de Salud Individual
y Familiar, para que el Seguro Especializado en mencién proceda con la suscripcién del
convenio,

Art. 5. Modelo de instrumento legal.- La Procuraduria General del IESS, en
coordinacién con la Direccién del Seguro General de Salud Individual y Familiar,
elaborard y validard un modelo de convenio de prestacién de servicios de salud, a fin de
que sea wtilizado por el referido Seguro Especializado en los instrumentos que éste
suscriba.

Art. 6. Suscripcién del instrumento legal.- La Direccién del Seguro General de Salud
Individual y Familiar, de conformidad a la delegacién constante en el articulo 1 de la
presente Resolucién, velard que todo convenio a suscribirse, cuente con la documentacién
pertinente debidamente actualizada.

Art. 7. Efectos del convenio.- El convenio suscrito no constituye una obligacién del IESS
de remitir al prestador externo un flujo constante de pacientes, sino una obligacién del
prestador de recibir pacientes derivados del IESS, siempre que el Instituto no pueda
brindar la prestacién dentro de sus unidades médicas, por encontrarse su capacidad
resolutiva copada en su totalidad. La derivacion de pacientes atender4 los principios de
equidad entre los prestadores extemos contratados. No podra considerarse a la falta de
derivacién de pacientes por parte del IESS, un incumplimiento a los COMpPromisos
Suscritos,

Art. 8. Herramienta Informatica.- El IESS contard con una herramienta informaética, a
través de la cual, se gestionard toda accién atinente al registro de prestadores externos,
detalles de la cartera de servicios, derivacion de pacientes, activacion o desactivacién de
los servicios del prestador externo, etc.; de conformidad a las funcionalidades de dicha
herramienta.

Art. 9. Registro y activacién inicial.- Una vez suscrito el convenio, la Direccién del
Seguro General de Salud Individual y Familiar remitird el expediente y todos sus
habilitantes a la Coordinacién Provincial de Prestaciones del Seguro de Salud que
corresponda, para que €sta notifique al prestador externo con el fin de que se registre en
la herramienta informética elaborada por el TESS.

Es obligacién del prestador externo registrarse en la herramienta informitica del IESS

destinada para el efecto. Realizado el registro, la Coordinacién Provincial de Prestaciones % — ,)
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del Seguro de Salud, procederd con la activacién inicial del prestador en la referida
herramienta informatica.

En la activacién inicial, la Coordinacion Provincial de Prestaciones del Seguro de Salud
verificard a su entera responsabilidad que solo se habilite la cartera de servicios aprobada
en el instrumento legal suscrito. Una vez efectuada la activacidn inicial, el prestador
externo quedard habilitado para recibir pacientes derivados del IESS, conforme lo
establecido en el articulo 7 de este instrumento.

CAPITULONI
DE LA ADMINISTRACION Y EJECUCION DEL CONVENIO

TITULO I
DE LA ADMINISTRACION Y SEGUIMIENTO

Art. 10. Administracién.- Los Coordinadores Provinciales de Prestaciones del Seguro
de Salud actuardn como administradores de los convenios correspondientes a su
Jurisdiccidn, sin perjuicio del control y supervisién que la Direccién General del Seguro
de Salud, Individual y Familiar ejerza sobre dichos instrumentos.

La Direcci6n del Seguro General de Salud Individual y Familiar supervisard las acciones
del administrador del convenio de forma constante.

Art. 11. Expediente- Los administradores de los convenios tendran la obligacién de
mantener un expediente de toda la documentacién generada durante la ejecucién del
convenio, lo que incluye el registro de actividades de los prestadores en cuanto a la
derivacion y recepcidn de pacientes y, los reportes que se desprendan de la herramienta
informética del IESS.

Art. 12. Informes para DSGSIF.- Los administradores remitirdn a la Direccién del
Seguro General de Salud Individual y Familiar un informe trimestral respecto a la
ejecucion del convenio y a la necesidad de mantener toda o una parte de la cartera de
servicios del prestador activada o desactivada, considerando para el efecto la aplicacién
del plan de contingencia sefialado en el articulo 3 de la presente resolucién.

Art. 13. Informes para DG.- La Direccién del Seguro General de Salud Individual y
Familiar reportard las novedades sobre la ejecucién de los convenios de prestacién de
servicios de salud, por prestadores externos, de forma semestral a la Direccién General,
detallando al menos el nimero de derivaciones por prestador, el tipo de atencién, la
identificacién del prestador, la calidad del servicio y la recurrencia de derivaciones por
prestador.

Art. 14, Estadisticas- La Direccion del Seguro General de Salud Individual y Familiar,
a través de la Subdireccién Nacional de Vigilancia y Gestién de la Informacion, tendrd
| acceso a toda la informacién generada por los administradores de los convenios; vy,
/J | levantard estadisticas que servirdn de respaldo para la emisién de politicas institucional%
J .
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TITULO II
DE LA SUSPENSION Y SU LEVANTAMIENTO

Art. 15. Definicién.- Suspensién es la accion adoptada por el administrador del convenio,
siempre que éste haya remitido el informe pertinente y su petitorio haya sido autorizado
por el Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar, a través del cual se
inhabilita de la herramienta informdtica la totalidad de la cartera de servicios del
prestador, por un tiempo indefinido.

Incurren en suspensién los prestadores externos que hubieren faltado a cualquiera de sus
condiciones legales para la prestacion de servicios de salud, inclusive la variacién legal
de sus permisos de funcionamiento en detrimento de su cartera de servicios; y, los
prestadores que hubieren incurrido en una falta técnica grave que les impida prestar un
determinado servicio por mas de 25 dias.

La suspension del prestador en la herramienta informatica, por su gravedad, debe
¢jecutarse de forma inmediata a partir del conocimiento del hecho.

Art. 16. Levantamiento de la suspension- El levantamiento de la suspensién procede
cuando el prestador externo ha subsanado el motivo de su suspension de forma definitiva.

Fl levantamiento de la suspensién del prestador en la herramienta informatica no puede
ser mayor a un término de 10 dias, contado a partir de la solicitud ingresada por el
prestador externo para que se levante la suspensién de la que ha sido objeto, siempre que
haya subsanado la cavsal que motiv a dicha decision.

La suspensi6én de un convenio que sea mayor a un mes, se considerard como una causal
para su terminacién.

CAPITULO III )
DE LA AMPLIACION, TERMINACION Y RENOVACION DE LOS
CONVENIOS

Art. 17. Ampliacién o reducciéon de la cartera de servicios- El Director del Seguro
General de Salud Individual y Familiar, a su entera responsabilidad y previo informe tanto
del administrador del contrato, como de las Subdirecciones Nacionales de Aseguramiento
del Seguro de Salud, Provisién de Servicios de Salud y Vigilancia y Gestion de la
Informacién, podré reducir 0 aumentar, la cartera de servicios del prestador externo, sin
la necesidad de suscribir convenio alguno.

En los casos de ampliacién de la cartera de servicios no se requerird de convenio
ampliatorio ni de aprobacién por parte de la Direccién General, sino solamente la
aprobacién del Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar, sin perjuicio
del cumplimiento del procedimiento establecido en el Titulo II del Capitulo I de esta
Resolucién.  2-7 : }
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Una vez que se haya procedido con la autorizacién pertinente, el Director del Seguro
General de Salud Individual y Familiar dispondrd al administrador la incorporacién o
reduccion de la cartera de servicios en la herramienta informética que corresponda.

Art. 18. Terminacién.- La terminacién definitiva de convenios, contratos o instrumentos
con prestadores de la Red Privada Complementaria de Salud, 1a realizara el Director del
Seguro General de Salud Individual y Familiar a nombre y representacién del Director
General, fundamentdndose en los informes emitidos por el administrador del contrato o,
atendiendo a la valoracion que realice sobre 10s resultados de las derivaciones efectuadas,
en contraste con las gestiones de las unidades médicas para mantener el 100% su
capacidad resolutiva.

Son causales de terminacion, todas las imputables en los respectivos instrumentos, a mas
de la inhabilidad legal permanente o de un perfodo mayor a un mes del prestador, que le
impida brindar los servicios materia del! convenio.

Art. 19. Renovacién.- La renovacion de los convenios suscritos al amparo de esta
Resolucién Administrativa, se realizara a través del proceso descrito en el Titulo II del
Capitulo I del presente instrumento.

DISPOSICIONES GENERALES:

PRIMERA.- Los funcionarios que ejerzan competencias en virtud de ésta delegacién
deberdn observar que todas sus formas de manifestacién de la voluntad descritas en los
instrumentos estardn de conformidad a las normas del ordenamiento juridico del pais
encaminada a los intereses institucionales. En consecuencia respetaran a cabalidad las
disposiciones constitucionales, legales, reglamentarias, las emitidas por el Consejo
Directivo y demds pertinentes aplicables al caso especifico. Cualquier desviacién dentro
de su accionar, que infrinja los términos de las delegaciones, los convertird tnica y
exclusivamente en responsables. Los delegados no podrén a su vez delegar sus
responsabilidades.

SEGUNDA.- La suscripci6n de instrumentos de prestaciones de salud con la red privada
complementaria, se efectuard de conformidad a las disposiciones que para el efecto emane
el Ministerio de Salud Puiblica y la Direccién General de Salud, Individual y Familiar.

TERCERA.- La Direccién General de Salud, Individual y Familiar, observars la entrega
oportuna de los servicios de salud a los afiliados, jubilados, pensionistas y beneficiarios,
ejercerd la supervisién de todos los instrumentos de prestaciones de servicios de salud
externos.

CUARTA.- La Procuraduria General prestard el asesoramiento necesario y dentro del

ambito de sus competencias, tanto a la Direccién del Seguro General de Salud Individual —
{4‘, y Familiar como a la Direccién General, en forma previa a la suscripcién del instrumento
Rl '
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legal pertinente, durante su ejecucion, y, en caso de suspension o terminacién del mismo;
y, elaborara los instrumentos juridicos necesarios y pertinentes para cada tema.

QUINTA.- Los convenios que actualmente se encuentran en ¢jecucién, pasaran a ser
administrados por los Coordinadores Provinciales de Prestaciones del Seguro de Salud,
de conformidad a cada circunscripeion.

La Direccidn del Seguro General de Salud Individual y Familiar llevard un catastro de
convenios, con sus respectivos respaldos, tanto fisico como digital.

SEXTA.- Las derivaciones que se realicen por insuficiencia de personal y, por problemas
de infraestructura y equipamiento, que no se amparen en forma paralela al plan de
contingencia descrito en el Titwlo II del Capitulo I de este instrumento, acarreard
responsabilidades a los funcionarios encargados de la gestion administrativa y médica de
las Unidades Médicas, y a los servidores encargados de la derivacidn.

DISPOSICIONES TRANSITORIAS

PRIMERA.- En un término no mayor a 10 dias, contados a partir de la fecha de
suscripcién de la presente resolucién, los contratos en ejecucién pasardn a ser
administrados por los Coordinadores Provinciales de Prestaciones del Seguro de Salud,
de conformidad a cada circunscripcién.

SEGUNDA.- La Procuraduria General del IESS, en coordinacién con la Direccién del
Seguro General de Salud Individual y Familiar en un término no mayor a 3 dias, contados
a partir de la fecha de suscripcién de la presente resolucidn, emitirdn el modelo de
convenio a ser suscrito con los prestadores de salud externos.

TERCERA .- La Direccion del Seguro General de Salud Individual y Familiar emitird en
un término de maximo de 7 dias, contados a partir de la fecha de suscripcién de la presente
resolucion, las directrices inherentes a los siguientes puntos:

- Gestién de validacion de prestador y de emisién de informes técnicos y
estadisticos para la contratacién de prestadores externos;

- Actividades de administrador de contrato, incluyendo custodia del expediente
¥ presentacion de informes;

- Gestidn de derivaciones de emergencia;

- Gestidn de registro, activacién, desactivacion, suspension y levantamiento del
prestador externo y su cartera de servicios, a través de la herramienta
informaética;

- Criterios para evitar la discrecionalidad en la derivacién de pacientes;

- Acciones para la ampliacién y reduccién de la cartera de servicios, renovacién
de convenio y terminacién; y,

- Uso adecuado de la herramienta informdtica y determinacién de responsables, E;Z
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CUARTA.- La Direccién del Seguro General de Salud Individual y Familiar emitird en
un término de maximo de 15 dias, contados a partir de la fecha de suscripcisn de la
presente resolucién, para conocimiento de Ia Direccidn General, el estudio de la
capacidad instalada disponible de servicios de salud del IESS, asi como la de sus
prestadores externos vigentes, que contenga como minimo informacidn sobre: 1a zona en
la que se encuentran, nombre de la unidad médica, cartera de servicios, capacidad
instalada y capacidad utilizada. De igual manera se levantard la informacién de la
demanda de estos servicios, la cual deberd incluir corno minimo la zona, procedimiento
de la cartera de servicios demandados, nimero de citas demandadas y el periodo.

QUINTA.- El registro de proveedores sc realizari a través de la herramienta informética
con la que cuenta el IESS, misma que entrard en produccién y utilizacién desde el 19 de
febrero de 2018,

El Director Nacional de Tecnologias de la Informacidn, el Gerente de Automatizacion,
Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar y, el Subdirector Nacional de
Aseguramiento del Seguro de Salud serin responsables de poner en produccién del
desarrollo informdtico en mencién.

DISPOSICIONES FINALES

PRIMERA.- La presente Resolucion entrard en vigencia a partir de la fecha de su
suscripeion, sin perjuicio de su publicacién en el Registro Oficial.

SEGUNDA.- Encérguese a la Direccién General de Salud, Individual y Familiar el
cumplimiento y seguimiento de las disposiciones de la presente resolucién.

TERCERA.- Encérguese a la Subdireccién Nacional de Gestién Documental, 1a difusién
de la presente resolucién administrativa a nivel nacional.

CUARTA.- La presente resolucién quedara sin efecto en caso de efectuarse un cambio
de mdxima autoridad.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE.- Quito, Distrito Metropolitano al dia 2 de febrero de
2018. f

Christian Murgugytio Jeria
DIRECTOR GENERAL (E)
INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL
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