Republica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

RESOLUCION ADMINISTRATIVA NO. 00238-2021
QUE APRUEBA LA NORMATIVA SOBRE AUDITORIA MEDICA, CALIDAD DE
LAS ATENCIONES EN SALUD, GLOSAS Y PAGOS ENTRE ARS/ARL Y PSS

La SUPERINTENDENCIA DE SALUD Y RIESGOS LABORALES (SISALRIL),
entidad auténoma del Estado, creada por la Ley No. 87-01, del 9 de mayo de
2001, que crea el Sistema Dominicano de Seguridad Social (SDSS), debidamente
representada por su Superintendente, Dr. Jesus Feris Iglesias.

CONSIDERANDO: Que las resoluciones de la Superintendencia de Salud y
Riesgos Laborales constituyen normas reguladoras del Sistema Dominicano de

Seguridad Social, de conformidad con lo establecido por el articulo 2 de la Ley No.
87-01.

CONSIDERANDO: Que el articulo 31 de la Ley No. 87-01, establece que la
funcién de administracion de los riesgos de salud estara a cargo de las
Administradoras de Riesgos de Salud (ARS).

CONSIDERANDO: Que el articulo 118 de la Ley No. 87-01, establece que el
Seguro de Familiar de Salud (SFS) tiene por finalidad la proteccion integral de la
salud fisica y mental del afiliado y su familia, asi como alcanzar una cobertura
universal, sin exclusiones por edad, sexo, condicion social, laboral o territorial,
garantizando el acceso regular de los grupos sociales mas vulnerables y velando
por el equilibrio financiero, mediante la racionalizacion del costo de las
prestaciones y de la administracion del sistema.

CONSIDERANDO: Que el articulo 148 de la Ley No. 87-01, establece que el
Seguro Nacional de Salud (SeNaSa) y las Administradoras de Riesgos de Salud
(ARS) son entidades pubtlicas, privadas o mixtas, descentralizadas, con patrimonio
propio y personeria juridica, autorizadas por la Superintendencia de Salud y
Riesgos Laborales a asumir y administrar el riesgo de la provision del Plan Basico
de Salud, a una determinada cantidad de beneficiarios, mediante un pago per
capita previamente establecido por el Consejo Nacional de Seguridad Social.

CONSIDERANDO: Que, de conformidad con lo previsto por el literal b) del articulo
150 de la Ley No. 87-01, las ARS deben contar con una organizacion
administrativa y financiera capaz de administrar los riesgos de salud en
condiciones de eficiencia, competitividad y solvencia econémica.

CONSIDERANDO: Que, conforme con lo establecido por el literal f) del articulo
150 de la Ley No. 87-01, las ARS deben acreditar capacidad técnica para
supervisar las Prestadoras de Servicios de Salud (PSS), en lo relativo a la calidad, /
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Republica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

oportunidad y satisfaccion de los servicios contratados, en el marco de la indicada
ley y sus normas complementarias.

CONSIDERANDO: Que el articulo 163 de la ley, establece que las Proveedoras
de Servicios de Salud (PSS) deberan establecer sistemas de garantia de calidad y
normas de autorregulacion, a fin de alcanzar y mantener niveles adecuados de
calidad, oportunidad y satisfaccion de los afiliados y usuarios, asi como detectar a
tiempo cualquier falla que afecte su desempefio.

CONSIDERANDO: Que el articulo 171 de la referida ley, establece lo siguiente:
"El Seguro Nacional de Salud (SNS) y las Administradoras de Riesgos de Salud
(ARS) efectuaran el pago al personal de salud por concepto de honorarios
profesionales, asi como a los demas proveedores de servicios, con regularidad en
un periodo no mayor a 10 dias calendario a partir del pago a las Administradoras
de Riesgos de Salud (ARS), siempre que los mismos hayan sido reclamados en
las condiciones y dentro de los limites y procedimientos que al efecto establecerén
las normas complementarias. La Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales
velara por el cumplimiento de esta disposicién y recibird v atenderd las quejas y
reclamaciones, pudiendo aplicar las sanciones correspondientes”

CONSIDERANDO: Que, de acuerdo con lo previsto en el articulo 175 de la Ley
No. 87-01, la Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales tiene como funcién
velar por el estricto cumplimiento de la referida ley y sus normas complementarias,
proteger los intereses de los afiliados, vigilar la solvencia financiera de las
Administradoras de Riesgos de Salud (ARS), asi como supervisar el pago puntual
de estas a las PSS.

CONSIDERANDO: Que los literales g) y j) del articulo 181 de la Ley No. 87-01,
establecen como una infraccion el hecho de que las ARS se retrasen en el pago a
los PSS, siempre que los mismos hayan sido reclamados dentro de los plazos y
los procedimientos establecidos por la indicada ley y sus normas
complementarias.

CONSIDERANDO: Que de conformidad con lo establecido por los articulos 192 y
193 de la Ley No. 87-01, el Seguro de Riesgos Laborales garantiza a los
trabajadores servicios de salud con motivo de accidentes de trabajo o
enfermedades profesionales.

CONSIDERANDO: Que el articulo 3 de la Normativa de Contrato de Gestién entre
ARS/ARL y PSS, aprobada por esta Superintendencia mediante la Resolucion No.
00111-2007, de fecha 3 de abril de 2007, establece que las ARS y ARL, para
suscribir contratos de gestion con las PSS, deben cumplir con el siguiente
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Repiblica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

requisito: “Establecer supervisién o auditoria médica sobre la ejecucién del
servicio profesional contratado, fundamentalmente sobre los procedimientos
utilizados y ejercer inspeccién y control sobre las historias clinicas de aquellos
afiliados que hayan o estén siendo atendidos por fas PSS."

CONSIDERANDO: Que, asimismo, el articulo 9 de la indicada normativa,
establece como norma minima que debera aparecer en el contrato de gestion ente
ARS/ARL y PSS, lo siguiente: “Contar con un Sistema de Auditoria Integral
destinado a la auto evaluacién permanente de los servicios que prestan (auditoria
médica, clinica de servicios e historia clinica), igualmente permitir a las ARS
realizar dichos procesos”.

CONSIDERANDO: Que el articulo 15 de la referida Normativa, establece que las
PSS deberan emitir sus facturas y presentarias a las ARS, para fines de pago del
mes en curso, en los diez (10) primeros dias laborables de cada mes, de acuerdo
a las modalidades de pago establecidas en el Contrato de Gestién, siempre que
se ajusten a los mecanismos pactados entre las partes.

CONSIDERANDO: Que el articulo 17 de la referida Normativa establece lo
siguiente: “La Administradora de Riesgos tendrd derecho a revisar en forma
integral las cuentas que recibe. El proceso de revisién integral de la cuenta puede
resultar una de dos (2) posibilidades, que la ARS este de acuerdo con la factura
presentada, caso en el cual procederd a pagar su valor total en el plazo
convenido; o que se presente algun tipo de divergencia en relacién con el monto
cobrado. Pérrafo. La reclamacion por parte de la Administradora de Riesgos debe
ser realizada dentro de los veinte (20) dias siguientes a la presentacién de las
cuentas. En el caso en que la ARS no manifieste, dentro del plazo indicado, las
objeciones a las cuentas, se entendera aceptada integramente y se hara el pago
inmediato."

CONSIDERANDO: Que e! articulo 18 de la supra indicada Normativa establece
que: “Se estipulara en los contratos de gestién la no devolucién de una cuenta de
cobro o factura de servicio, sin el correspondiente pago de la parte no glosada o
sujeta a discusion. Sera obligacion de la ARS pagar en todos los casos los valores
correspondientes a las partes no glosadas en las cuentas.”

CONSIDERANDO: Que el numeral 4 del articulo 6 del Reglamento de
Infracciones y Sanciones al Seguro Familiar de Salud y al Seguro de Riesgos
Laborales, califica como una infraccién moderada, el retraso por parte de la ARS y 1
ARL en el pago de las prestadoras de servicios de salud (PSS} y sanciona dicha /‘Qf
infraccion de la manera siguiente: a) Con una multa de 101 salarios minimos r.f’
nacional, si se retrasan entre 15 y 20 dias; b) Con una multa de 125 salarios
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Republica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

minimos nacional, si se retrasan entre 21 y 30 dias; y ¢) Con una muilta de 150
salarios minimos nacional, si se retrasan mas de 31 dias.

CONSIDERANDO: Que la auditoria médica es una herramienta valiosa y eficaz
para el mejoramiento continuo de la atencién de la salud y garantizar la calidad en
el resultado final del servicio, de cara al usuario, asi como el control del gasto
familiar y eficientizar el uso de los recursos del SFS y SRL.

CONSIDERANDO: Que se hace necesario aprobar una normativa para regular,
fortalecer y mejorar los procesos y procedimientos de auditoria médica en el
Sistema Dominicano de Seguridad Social, asi como procedimientos orientados a
fortalecer la calidad de la atencién de la salud y a propiciar el uso racional de los
recursos.

CONSIDERANDO: Que la SISALRIL mediante la Resolucién Administrativa No.
00219-2017, aprobé la Normativa sobre auditoria médica, calidad de las
atenciones en salud, glosas y pagos entre ARS/ARL y PSS, en fecha 19 de
diciembre de 2017, la cual fue objeto de un recurso jerarquico (apelacion) por
parte de varias ARS, ante el Consejo Nacional de Seguridad Social (CNSS), el
cual mediante su resolucién No. 469-02, de fecha 2 de mayo de 2019, acogié el
referido recurso, instruyendo a la SISALRIL a realizar el proceso de consulta
publica en cumplimiento al debido proceso establecido en la Ley General de Libre
Acceso a la Informacion Puablica No. 200-04, de fecha 28 de julio de 2004, su
reglamento de aplicacion y la Ley No. 107-13, sobre los Derechos de las Personas
en sus Relaciones con la Administracion y de Procedimiento Administrativo.

CONSIDERANDO: Que el articulo 23 de la Ley General de Libre Acceso a la
Informacién Publica No. 200-04, de fecha 28 de julio de 2004, dispone lo siguiente:
‘Las entidades o personas que cumplen funciones publicas o que administran
recursos del Estado tienen la obligacién de publicar a través de medios oficiales o
privados de amplia difusién, incluyendo medios o mecanismos electrénicos y con
suficiente antelacién a la fecha de su expedicion, los proyectos de regulaciones
que pretendan adoptar mediante reglamento o actos de caracter general,
relacionadas con requisitos o formalidades que rigen las relaciones entre los
particulares y la administracion o que se exigen a las personas para el ejercicio de
sus derechos y actividades.”

CONSIDERANDO: Que conforme a lo establecido en el articulo 49 del
Reglamento de Aplicacion de la Ley No. 200-04, aprobado mediante el Decreto ﬂ
No. 130-05 “El procedimiento consultivo se inicia formalmente mediante la
publicacion simulténea en un medio impreso y en el portal de internet - de existir /|
esle - de la Autoridad Convocante, de un aviso en el que se invita a todo
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Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

interesado a efectuar observaciones y comentarios respecto del proyecto de
decision de la Autoridad Convocante. Es asimismo obligatoria la difusion del aviso
en al menos un medio de comunicacién de amplia difusion publica en al menos en
una (1) ocasién, en un plazo no mayor a una semana fuego del inicio formal del
procedimiento consuitivo."

CONSIDERANDO: Que en cumplimiento de lo establecido en la Ley General de
Libre acceso a la Informacién Pablica No.200-04 y su reglamento de aplicacion,
esta Superintendencia procedié con la publicacién del aviso de consulta publica en
el periddico Listin Diario y en el portal web www.sisalri.gob.do, en fecha 16 de
julio de 2021; una semana después, es decir, el 23 de julio de 2021, fue publicado
en el periédico El Nacional.

CONSIDERANDO: Que el referido Reglamento de aplicacién de la Ley No. 200-
04, en su articulo 54, dispone que “Cuando /a Autoridad Convocante lo considere
conveniente, podré invitar a rondas de consulta a personas u organizaciones que
por sus incumbencias o especiales capacidades técnicas puedan suministrar
opiniones calificadas respecto del proyecto de decision que se impulsa.”

CONSIDERANDO: Que de acuerdo a lo indicado anteriormente, esta
Superintendencia procedi6 a remitir a todas las ARS, el IDOPPRIL, el Consejo de
Sociedades Médicas Especializadas, el Colegio Médico Dominicano y la
Asociacion Nacional de Clinicas y Hospitales Privados, mediante la CIRCULAR
DJ-DT-DARC No. 2021003534, de fecha 28 de julio 2021, el aviso de consulta
publica sobre la Propuesta de Normativa sobre Auditoria Médica, Calidad de las
Atenciones en Salud, Glosas y Pagos entre ARS/IDOPPRIL y PSS, informando
que el contenido se encontraba disponible en la pagina web de la SISALRIL, Y que
las observaciones o sugerencias debian ser remitidas por escrito, dentro del
término de veinticinco (25) dias habiles, contados a partir de la fecha de la
publicacién, en la oficina principal de la SISALRIL o enviarla a la direccion de

correo electrénico consultapublica@sisalril.gob.do.

CONSIDERANDO: Que conforme a lo establecido en el articulo 55 del
Regiamento de Aplicacion de la Ley No. 200-04, establece que “Cerrado e/ plazo
para recibir opiniones, la Autoridad Convocante considerard los comentarios
recibidos, dejando constancia en el expediente por el que tramita el proyecto de
decision acerca de la cantidad de opiniones recibidas y de las principales
opiniones esgrimidas, haciendo especial referencia a los aportes que considero
pertinentes incorporar al proyecto definitivo.”

CONSIDERANDO: Que en ese sentido, esta Superintendencia recibié los
comentarios y observaciones por parte de la Asociacién Dominicana de Riesgos

¢
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Repiiblica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

de Salud (ADARS); Asociacion Dominicana de Igualas Médicas y Administradora
de Riesgos de Salud (ADIMARS); Asociacion de Representantes, Agentes y
Productores Farmacéuticos (ARAPF); el Instituto Dominicano de Prevencién y
Proteccién de Riesgos aborales (IDOPPRIL), el Dr. Miguel Santos, ARS FUTUROQ
y PSS Centro de Diagnostico Medicina Avanzada y Telemedicina (CEDIMAT), las
cuales se encuentran en el expediente fisico de la SISALRIL y publicadas en el
portal web institucional.

CONSIDERANDQ: Que en ese mismo sentido, y conforme a lo dispuesto en el
articulo 54 del referido Reglamento de aplicacion de la Ley No. 200-04, la
SISALRIL sostuvo reuniones con el Colegio Médico Dominicano (CMD) y el
Consejo de Sociedades Especializadas, en las cuales se recibieron observaciones
y sugerencias.

CONSIDERANDO: Que, de las observaciones y recomendaciones recibidas
fueron acogidas las relacionadas con la inclusion de la Sociedad Médica
Especializada en el proceso de arbitraje ante la SISALRIL en los casos que por su
complejidad y naturaleza lo ameriten. Ademas, se adapto la sugerencia de que
todo el proceso de auditoria médica sea realizado basado en los protocolos y/o
guias clinicas de atencion, establecidos por el Ministerio de Salud Publica o, en su
defecto, de acuerdo con los protocolos internacionales fundamentados en
medicina basada en evidencias, debidamente adaptados a la realidad nacional,
priorizando aquellos que hayan sido autorizados por el Ministerio de Salud
Publica.

CONSIDERANDO: Que de igual forma se incluyé el requisito del sello de ambas
partes en los documentos de nota de calidad y el acta de conciliacion. También se
disminuy6 el tiempo minimo de experiencia requerido para ser auditor médico,
entre otras sugerencias. Mientras que, otras observaciones seran incorporadas en
el instructivo que se elabore como consecuencia de la normativa.

POR TALES MOTIVOS Y VISTOS, la Ley No. 87-01, que crea el Sistema
Dominicano de Seguridad Social (SDSS), de fecha 9 de mayo de 2001, y sus
modificaciones; la Ley General de Salud No. 42-01, de fecha 8 de marzo de 2001;
Ley General de Libre Acceso a la Informacion Publica No.200-04, de fecha 28 de
julio de 2004, Decreto No. 130-05, de fecha 25 de febrero de 2005, que aprueba el
Reglamento de la Ley General de Libre Acceso a la Informacion Puablica No. 200-
04; la Resolucion No. 111-2007, emitida por la SISALRIL en fecha 3 de abril de
2007, que aprueba la Normativa de los Contratos de Gestion; la Resolucién No.
469-02, emitida por el Consejo Nacional de Seguridad Social en fecha 2 mayo de
2019, esta Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales emite la siguiente:
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Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

RESOLUCION:

ARTICULO PRIMERO.- Aprobar como al efecto aprueba la “Normativa sobre
Auditoria Médica, Calidad de las Atenciones en Salud, Glosas y Pagos entre
ARS/IDOPPRIL y PSS” para fiel cumplimiento por parte de las Administradoras de
Riesgos de Salud (ARS), Instituto Dominicano de Prevencién y Proteccion de
Riesgos Laborales (IDOPPRIL) y los Prestadores de Servicios de Salud (PSS), la
cual se adjunta y forma parte integrai de la presente resolucion.

ARTICULO SEGUNDO.- La Normativa aprobada mediante la presente resolucion
entrara en vigencia a partir del primero (1°) del mes de enero de 2022.

ARTICULO TERCERO.- Se ordena notificar a las ARS/IDOPPRIL la presente
resolucién y estas, a su vez, deberan notificarla a su red de Prestadores de
Servicios de Salud (PSS) contratada, para su conocimiento y cumplimiento.

ARTICULO CUARTO.- Se ordena la publicacién de la presente resolucién por un
plazo de un (1) dia en un medio impresc y en la pagina de internet:
www sisalril.gob.do, de conformidad a lo dispuesto en el articulo 56 del Decreto
No. 130-05 que aprueba el Reglamento de la Ley General de Libre Acceso a la
Informacion No. 200-04.

DADA en la ciudad de Santo Domingo de Guzman, Distrito Nacional, capital de la
Republica Dominicana, a los tres (3) dias del mes de noviembre del afo dos mil

veintiuno (2021).-
A ==

“ Dr. Jesus Feris Iglesias
Superintendente
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Republica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

NORMATIVA SOBRE AUDITORIA MEDICA, CALIDAD DE LAS ATENCIONES EN
SALUD, GLOSAS Y PAGOS ENTRE ARS/ARL Y PSS

CAPITULO |
ASPECTOS GENERALES

Articulo 1.- Objeto. La presente normativa tiene por objeto regular y estandarizar los
procesos y procedimientos de la auditoria médica, tales como objeciones, glosas, plazos,
conciliaciones y pagos, con respecto a los servicios de salud del Seguro Familiar de Salud
y Seguro de Riesgos Laborales del Sistema Dominicanc de Seguridad Social, asi como
de los Planes Alternativos de Salud y otros planes supervisados y fiscalizados por esta
Superintendencia, que seran de uso comln y ejecucién obligatoria entre las
Administradoras de Riesgos de Salud (ARS), el Instituto Dominicano de Prevencion v
Proteccién de Riesgos Laborales (IDOPPRIL) y las Prestadoras de Servicios de Salud
(PSS), para promover la calidad en |a atencién de la salud y el uso apropiado de los
recursos, de acuerdo con los contratos de gestién suscritos entre las partes.

Articulo 2.- Definiciones. Los siguientes enunciados son parte integral de esta normativa
y se utilizaran en los procesos relativos a la auditoria médica:

1) Acta de Conciliacion: Documento en el que consta las conclusiones
(acuerdos/desacuerdos} arribadas entre la ARS/IDOPPRIL y PSS, respecto a los
resultados de un proceso de conciliacién de la auditoria médica. Para su validez,
debe ser elaborado, firmado y sellado por las partes. Tendra efectos ejecutorios y
su contenido sera vinculante para los firmantes.

2) Acto Médico: Engloba todas las actuaciones profesionales del médico, tales como
las actuaciones clinicas y médico-técnicas, encaminadas a promover la salud, la
prevencién de enfermedades y aportar los diagnésticos, cuidados terapéuticos a
los pacientes, grupos, comunidades o individuos para la recuperacion de la salud
y la rehabilitacion; siendo ejercido legitimamente cuando el médico aplica el
conocimiento, ajustado a protocolos y guias, observando los principios legales,
éticos y morales que rigen el ejercicio médico y acatando las normativas vigentes.

3} Administradoras de Riesgos de Salud {ARS): Son las entidades publicas,
privadas o mixtas, descentralizadas, con patrimonio propio y personeria juridica,
autorizadas por la Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales (SISALRIL),
para asumir y administrar el riesgo por la provisién del Plan Basico de Salud
(PBS) a una determinada cantidad de beneficiarios, mediante un pago per capita
establecido por el Consejo Nacional de Seguridad Social (CNSS). De igual forma,
estas entidades estan autorizadas a ofertar los Planes Complementarios,
Voluntarios y los Planes Especiales de Medicina Prepagada, aprobados por la
SISALRIL, en [as condiciones definidas por dicha Superintendencia.

¢
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Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

4) Afiliado: Persona natural que ha cumplido con las condiciones o requisitos para
ser beneficiario de la cobertura del Seguro Familiar de Salud, Seguro de Riesgos
Laborales y de los Planes Alternativos de Salud (Planes Complementarios, Planes
Voluntarios y Planes especiales de Medicina Prepagada), aprobados por la
SISALRIL.

5) Arbitro: Competencia de la SISALRIL para conocer de las controversias entre las
Administradoras de Riesgos de Salud (ARS), Institutoc Dominicano de Prevencion
y Proteccion de Riesgos Laborales (IDOPPRIL) y Prestadores de Servicios de
Salud (PSS), de acuerdo con lo establecido por el articulo 176, Literal i) de la Ley
No. 87-01, y para la proteccion de los intereses de los afiliados, de acuerdo con el
articulo 175 de la misma Ley.

6) Arbitraje: Proceso establecido por los articulos 32, 33 y 34 de la Ley 107-13 sobre
los Derechos de las Personas en sus Relaciones con la Administraciéon y de
Procedimiento Administrativo y el articulo 176, literal i) y 178 literal j) de la Ley No.
87-01, mediante el cual la SISALRIL, por solicitud de una PSS, una
ARS/IDOPPRIL actuara como arbitro, una vez se haya levantado el acta de no
acuerdo en la Gltima instancia de conciliacion.

7) Atencion con Internamiento u Hospitalizacién: Es toda actividad, intervencion o
procedimiento, que se realiza con alojamiento del paciente en un centro de salud,
por un periodo superior a veinticuatro (24) horas.

8) Atencidn en Salud: Es un proceso integrado por las actividades, intervenciones y
procedimientos, realizados por un profesional de la salud o por personas
integrantes del equipo de salud, a una persona o a un grupo de personas, y
aquellos realizados sobre el ambiente, tanto de promocion y fomento de la salud,
como de prevencién, diagndstico, tratamiento o recuperacion de una enfermedad,
lesion, o evento de salud, asi como la rehabilitacion. Son parte del proceso, las
actividades de gestion administrativa, las relativas al cumplimiento de las
regulaciones y normativas sanitarias nacionales, las de desarrollo de personal de
apoyo y las que realizan las personas que prestan el servicio.

9) Atraso en el pago a las PSS: Es el plazo vencido en la obligacion de pago de la
deuda contraida por las ARS/IDOPPRIL con los Prestadores de Servicios de
Salud (PSS), de acuerdo con lo previsto por los articulos 171, 181, literales @) y j)
de la Ley No. 87-01 y sus modificaciones.

10) Auditoria de Facturacion: Procedimiento retrospectivo y documental, mediante
el cual la ARS/IDOPPRIL hace la evaluacion sistematica de la facturacion de
servicios de salud, con el objetivo fundamental de identificar, verificar y corregir
iregularidades en el desarrollo de los contratos suscritos entre las partes,
relacionadas con la prestacién y facturaciéon de servicios.
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Repiiblica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

11) Auditoria de Servicios de Salud: Es la evaluacién sistematica de la calidad y la

racionalizacién del recurso de la atencion en salud, con el objetivo fundamental de
mejorar la calidad de los servicios de salud, su costo y resultados.

12) Auditoria Médica: Es el analisis critico sistematico de la calidad de la atencion

medica, incluyendo procedimientos diagnésticos y decisiones terapéuticas, el uso
de los recursos y los resuitados de los mismos, que repercuten en los desenlaces
clinicos y en la calidad de vida del paciente. Esta puede ser realizada tanto por
una persona fisica como por una persona moral, a través de un equipo de
auditores médicos. Las auditorias médicas seran realizadas basadas en los
protocolos y/o guias clinicas de atencién, establecidos por el Ministerio de Salud
Publica o, en su defecto, de acuerdo con los protocolos internacionales
fundamentados en medicina basada en evidencia, debidamente adaptados a la
realidad nacional, priorizando aquellos que hayan sido autorizados por el
Ministerio de Salud Pulblica. Ademas, validard la correspondencia con los
términos de contratacion y los contenidos del Plan Basico de Salud y los Planes
Alternativos de Salud.

13) Auditor Médico: Es la persona fisica que, con el grado de médico y capacitacién

a nivel de diplomado, especialidad, maestria y/o experiencia acreditada de
dieciocho (18) meses o mas en el ejercicio de las funciones de auditor médico,
cumple con los requisitos para realizar las labores de Auditoria Médica para una
PSS o una ARS/IDOPPRIL.

14) Auditor de Facturacion: Es la persona fisica, con grade minimo de bachiller y

experiencia minima de un (1) afo, es designada por la ARS/IDOPPRIL o la PSS
para revisar, examinar y evaluar con coherencia los resultados de la gestion
administrativa y financiera de una cuenta generada por un servicio de salud
prestado.

15) Auditoria Médica Concurrente: Es la auditoria que consiste en evaluar de

manera sistematica, el servicic de salud y la satisfaccion del usuario, durante la
estancia o asistencia médica; permite constatar si el procedimiento médico
recomendado es oportuno, de calidad, necesario, justificado y seguro, de acuerdo
a las politicas de calidad vigentes y los protocolos de atencién oficializados por el
Ministerio de Salud Publica, o protocolos y guias internacionales de medicina
basada en evidencia, autorizados por el MSP, y retroalimentar en términos de
calidad, coberturas y costos a todos los actores que intervienen en la prestacién
del servicio de un afiliado, involucrando a este ultimo en el adecuado manejo y
utilizacién de su plan de salud.

16) Auditoria Médica Especial: Es la auditoria no programada que, en determinadas

circunstancias, puede ser solicitada directamente por decisiéon de una autoridad
competente.
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Republica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

17) Auditoria Médica Retrospectiva / Documental: Es la auditoria que permite la
verificacion de cada uno de los elementos que componen el procedimiento
realizado en la atencion de! paciente, después de haberse brindado el servicio del
mismo. En esta auditoria se verifican los parametros de estancias (internamiento),
procedimientos, honorarios, ayudas diagnésticas, medicamentos, insumos,
rehabilitacién y otros, con el objeto de determinar si se han realizado de acuerdo a
los parametros establecidos, y si se ajustan a las tarifas pactadas entre
ARS/IDOPPRIL y PSS, y al plan de egreso.

18) Calidad en la Atencién de la Salud: Es el conjunto de procesos estandarizados
que persiguen garantizar los mejores resultados de la atencion médica sobre la
salud de los pacientes. Estos resultados son expresion de la interaccion técnica y
personal entre los prestadores de las atenciones, los pacientes y otros receptores,
en un contexto institucional y organizativo adecuado, y en condiciones sociales,
culturales y econdmicas favorables. El aseguramiento y gestion de la calidad en la
atencion meédica, debe incluir iniciativas especificas para la seguridad de los
pacientes ante eventos adversos de la practica médica, es decir, para evitar,
prevenir y mejorar los resultados adversos o dafios que se derivan de los
procesos de atencion a la salud; Asimismo, incluyen los esfuerzos para una
gestion de mejoramiento progresivo de la calidad, para la adhesion a los
protocolos, guias clinicas y buenas practicas, para alcanzar estandares y
certificaciones nacionales y/o internacionales de calidad para la institucion y para
los principales procesos y servicios.

19) Cierre de Cuenta Clinica: Proceso mediante el cual, una vez culminado el
servicio, la PSS comunica a la ARS/IDOPPRIL el consolidado de los cargos
generados en la atencién prestada, definiendo la cobertura y las diferencias a ser
pagadas por el afiliado.

20) Continuidad: Es el grado en el cual los usuarios reciben las intervenciones
requeridas, mediante una secuencia légica y racional de actividades, basada en el
conocimiento cientifico.

21) Conciliacién: Es el proceso mediante el cual los auditores y/o representantes de
las ARS/IDOPPRIL y PSS, revisan, analizan, o discuten las objeciones y llegan a
conclusiones de comun acuerdo, que afectaran o no contablemente la factura. El
resultado de la conciliacion se respetara por ambas instituciones. La conciliacién
se gestionara en varias instancias segun sea necesario.

22) Estancia Hospitalaria: Es el tiempo que el paciente utiliza los servicios
hospitalarios mientras se encuentra alojado en un centro de salud por un periodo
superior a las veinticuatro (24) horas.

23) Estancia Hospitalaria Prolongada: Para los fines de esta normativa, se
considera estancia prolongada aquella que sobrepasa el estandar de cuatro (4)
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Republica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

dias. El tiempo de estancia hospitalaria de un paciente, responde a multiples
factores institucionales, patolégicos, personales, entre otros.

24) Evento Adverso: Dafio ocasionado por el manejo médico o una complicacién, no
inherente a la enfermedad de base, que resulta en prolongacion de la
hospitalizacion o en discapacidad en el momento del Alta de la atencion médica, o
ambos a la vez. Estos eventos adversos incluyen errores, desviaciones y
accidentes en la practica clinica.

25) Expediente Clinico: Conjunto de documentos escritos, graficos e imagenolégicos
o de cualquier otra indole, en los cuales el personal de salud, debera hacer los
registros, anotaciones y certificaciones correspondientes a su intervencion, de
acuerdo a las disposiciones del Ministerio de Salud Publica.

26) Factura: Es un documento de caracter mercantil que refleja la prestacién de un
servicio de salud ofrecido por los Prestadores de Servicios de Salud a los afiliados
de la ARS/IDOPPRIL, la cual debe cumplir con los requisitos definidos en las
normas vigentes.

27) Facturacién: Procedimiento mediante el cual los Prestadores de Servicios de
Salud someten ante las ARS/IDOPPRIL las cuentas de cobro por los servicios
prestados a los afiliados, el cual debe cumplir con los requisitos definidos en las
normas vigentes.

28) Glosa: Es la confirmacion total o parcial de las objeciones formuladas por la ARS
o el IDOPPRIL en los procesos de Auditoria Médica, como resultado de las
inconsistencias no resueltas por el Prestador, al aclarar, sustentar y soportar la
objecion, o como producto de objeciones no atendidas o aceptadas por este, que
conllevan al no pago de los valores objetados; puede originarse por temas
relacionados a oportunidad, accesibilidad, racionalidad técnico-cientifica y
pertinencia médica, ademas pueden suscitarse por diferencias entre las tarifas
pactadas y tarifas cobradas, falta de soportes, cobros de procedimientos no
pactados, diferencias en cobros al paciente, entre otras.

29) Historia Clinica: Es un documento privado, obligatorio y sometido a reserva, en
el cual se registran cronolégicamente las condiciones de salud del paciente, los
actos médicos y los demas procedimientos ejecutados por el equipo de salud que
interviene en su atencion, el cual debe ser reflejo fiel y exacto de las condiciones
de salud del paciente.

30) Instituto Dominicano de Prevencion y Proteccion de Riesgos Laborales
(IDOPPRIL): Es la entidad responsable de administrar el aseguramiento de los
riesgos laborales, asi como reconocer y otorgar las prestaciones en especie y
dinero, contempladas en el Seguro de Riesgos Laborales (SRL), como
consecuencia de accidentes de trabajo (incluye accidentes en trayecto) y
enfermedades profesionales.
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Repiblica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

31) Instancias entre ARS/IDOPPRIL y PSS: Cada uno de los grados de revisién ylo
evaluacion en los que se desarrolla la auditoria. Incluye los procesos de
mediacion, conciliacion y solucién de conflictos, entre otros aspectos.

32)Nota de Calidad: Es una observacion escrita que emite el auditor al o los
ejecutores de un proceso, procedimiento o actividad meédica, al identificar
oportunidades de mejoras en la prestacion del servicio, no conformidades del
proceso de atencion, o incumplimientos de estandares de calidad. Debera ser
firmado y sellado por ambas partes.

33) Nota de Crédito: Es un comprobante 0 documento comercial, complementario de
una factura, que se utiliza con el objeto de reducir el monto o la anulacion total de
fa misma, el cual debe cumplir con los requisitos definidos en las normas vigentes.

34) Nota de Débito: Es un comprobante o documento comercial, complementario de
una factura, en la que se notifica un aumento en la cantidad de su deuda,
incremento que no estaba reflejado en la factura original, el cual debe cumplir con
los requisitos definidos en las normas vigentes.

35)Nota de Ingreso: Es la descripcién realizada por el médico tratante en el
momento de la admision del paciente. Debera ser elaborada segun lo previsto en
la Norma Nacional del Expediente Clinico.

36) Objecion: Son los argumentos que presenta la ARS/IDOPPRIL para oponerse a
un pago por no conformidad expresa, relacionada con los términos del contrato,
tarifas, pertinencia médica o ajustes administrativos y que es susceptible de
defensa o aceptacion por parte del Prestador.

37) Oportunidad: Es el derecho de los pacientes afiliados de obtener los servicios
que requieren, sin que se presenten retrasos que pongan en riesgo su vida o su
salud.

38) Pertinencia Médica: Es la coherencia entre el diagnéstico médico presuntivo o
confirmado con los procedimientos diagnésticos y terapéuticos realizados,
basados en los protocolos y/o guias clinicas de atencién, establecidos por el
Ministerio de Salud Publica o, en su defecto, de acuerdo con los protocolos
internacionales fundamentados en medicina basada en evidencia, debidamente
adaptados a la realidad nacional, priorizando aquellos que hayan sido autorizados
por el Ministerio de Salud Publica.

39) Prestadoras de Servicios de Salud (PSS): Son todos aquellos profesionales de
la salud que estan legalmente facuitados o entidades publicas, privadas o mixtas

habilitadas por el Ministerio de Salud Publica, dedicadas a la provision de -
servicios meédicos ambulatorios, de diagnodsticos, farmacéuticos, hospitalarios y
quirlrgicos.
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Republica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

40) Reclamacion: Solicitud presentada por una persona fisica o juridica ante la
ARS/IDOPPRIL, a fin de obtener el reconocimiento y pago de los servicios de
salud prestados.

41) Seguridad de paciente: Es el conjunto de elementos estructurales, procesos,
instrumentos y metodologias, basada en evidencia cientificamente probada
orientadas a minimizar el riesgo de sufrir un evento adverso en el proceso de
atencion en salud o de mitigar sus consecuencias.

CAPITULO I
AUDITORIAS MEDICAS EN EL SISTEMA DOMINICANO DE SEGURIDAD SOCIAL, LA
CALIDAD DE LAS ATENCIONES EN SALUD Y SEGURIDAD DEL PACIENTE

Articulo 3.- Calidad de la atencion en salud en el Sistema Dominicano de Seguridad
Social. De conformidad con la Ley General de Salud y las normativas establecidas por el
Ministerio de Salud Publica (MSP), en calidad de érgano rector del Sistema Nacional de
Salud, las PSS deberan establecer sistemas de garantia de calidad y normas de
autorregulacién, a fin de alcanzar y mantener niveles adecuados de calidad, oportunidad y
satisfaccion de los afiliados y usuarios, asi como detectar a tiempo cualquier falla que
afecte su desempefio, en cumplimiento a lo establecido en el articulo 163 de la Ley No.
87-01, que crea el Sistema Dominicano de Seguridad Social.

Articulo 4.- Formalizacion de las Auditorias Meédicas. Las ARS/IDOPPRIL, como
entidades encargadas de administrar los riesgos de salud, deben ejecutar los procesos de
auditoria médica de acuerdo con los requisitos establecidos en esta normativa.

Parrafo |.- Todas las ARS/IDOPPRIL deben contar con auditores médicos o firmas de
auditorias médicas, los cuales deberan registrarse en la SISALRIL, en una plataforma
destinada para tal fin, de acuerde con los requisitos establecidos en la presente
normativa. Las ARS/IDOPPRIL son responsables de las actuaciones y los resultados de
los auditores médicos contratados.

Parrafo Il.- Los Prestadores de Servicios de Salud (PSS) Institucionales contratados por
las ARS/IDOPPRIL, deben contar con auditores médicos para el ejercicioc de la auditoria
meédica interna de la PSS, mientras que los profesionales de la salud contratados de
forma individual pueden contratar los servicios especializados de auditoria médica
personales o acceder a ellos a través de sus asociaciones, gremios o colegios, siempre
que dichos auditores estén debidamente registrados en la SISALRIL. La carencia de este
personal en las PSS no constituye una justificacién para el retraso o invalidacién del
trabajo de revision, realizado por los auditores médicos de la ARS/IDOPPRIL.
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Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

CAPITULO Il

REQUISITOS PARA FUNGIR COMO AUDITOR Y FIRMAS DE AUDITORIA

Articulo 5.- Requisitos para fungir como auditor médico en el SDSS. Para que un
auditor médico o una firma de auditoria médica puedan ser contratados para prestar sus
servicios a las ARS/IDOPPRIL o PSS, en el marco del Sistema Dominicano de Seguridad
Social (SDSS), deberan estar registrados en la SISALRIL, para lo cual deberan cumplir

con los sig

1.

2,
a)
b)
¢)
d)

e)

)
9)

uientes requisitos:
Auditor Persona Fisica:

Curriculum de vida, actualizado a la fecha de |a solicitud.

Copia del Titulo de Grado de Médico, obtenido en un centro de educacion
superior legalmente reconocido o validado por el Estado Dominicano.

Copia del Exequatur expedido por el Poder Ejecutivo.

Copia de titulo de diplomado o post grado en Auditoria Médica, Auditoria en
Salud, Garantia de Calidad en Salud, o su equivalente.

Certificacion expedida por la Procuraduria General de la Republica, donde
conste que el solicitante no tiene antecedentes penales.

Certificacion de membresia del Colegio correspondiente.

No tener sanciones o expedientes en curso en el Comité de Etica del Colegio
Profesional o Asociacion correspondiente, durante todo su ejercicio
profesional.

Auditor Persona Moral:

Los documentos constitutivos que avalen su personalidad juridica.

Acta de la ultima Asamblea General Ordinaria.

Registro Mercantil actualizado.

Contar con un personal que cumpla con los requisitos del auditor médico
persona fisica, contempiados en el numeral 1) del presente articulo.
Constancia de que se encuentra al dia con sus obligaciones frente al Sistema
Dominicano de Seguridad Social (SDSS) y la Direccién General de Impuestos
Internos (DGII).

Comunicacion que contenga nombre, direccion, teléfono y correo electronico
del representante de la entidad solicitante.

Copia del contrato de confidencialidad suscrito con las ARS/IDOPPRIL o PSS
que garantice los derechos de los pacientes a la proteccion de su informacion.

Péarrafo |.- La Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales (SISALRIL) publicara, en
un plazo no mayor a tres (3) meses, contados a partir de la fecha de emisién de la
presente normativa, un instructivo que establecera el procedimiento para el registro,
suspension o cancelaciéon de auditores médicos.
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Republica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

Parrafo Il.- Se establece un plazo maximo de un (1) afio, contado a partir de la emision

del instructivo que se emita a tal efecto, para que los auditores médicos y firmas de
auditoria formalicen el registro correspondiente.

Parrafo Ill.- La SISALRIL podra suspender o cancelar el registro al auditor que incurra de
manera reincidente en violaciones a las leyes vigentes.

Parrafo IV.- Para los casos de profesionales de la salud no meédicos (enfermeras,
odontdlogos, otros) el titulo de grado requerido en el literal b) numeral 1 del presente
articulo, sera el correspondiente a su profesién.

CAPITULO IV ]
OBLIGACIONES DEL AUDITOR MEDICO

Articulo 6.- El auditor médico que preste sus servicios a las ARS/IDOPPRIL en el marco
del SDSS, tendra las siguientes obligaciones, las cuales son enunciativas y no limitativas,
toda vez que pueden agregar otras en sus contrataciones:

a) El auditor médico, durante su trabajo, debe estar debidamente identificado y
vestido de forma adecuada.

b) Cumplir las normas de seguridad vigentes, asi como las de prevencién y control
de infecciones nosocomiales.

¢) Mantener discrecion absoluta sobre toda la informacion obtenida en el ejercicio
de sus funciones, excepto en los casos que las disposiciones legales vigentes
establezcan lo contrario.

d) Respetar fielmente el principio de confidencialidad y los derechos de los
pacientes.

e) Contar con un documento disefiado para fines de descripcion de objeciones u
observaciones propias del proceso de auditoria médica.

fy Firmar y sellar los documentos resultantes de los procesos de conciliacion vy
notas de calidad.

g) Abstenerse de comentar con el paciente, familiares ¢ acompafiantes y auditores
médicos de otras ARS/IDOPPRIL, los datos relativos al diagnéstico, tratamiento
médico o cualquier ofro comentario que pueda afectar la salud del paciente, la
imagen de la ARS/IDOPPRIL ¢ {as relaciones médico-paciente.

h) Velar por la integridad de todos los documentos sujetos de auditoria, en especial
del expediente clinico.

i)  No rayar, escribir o alterar los expedientes médicos durante el proceso de
auditoria.

i) Dispensar, a todo el personal de la entidad auditada, un trato cordial, respetuoso
e imparcial.

k) Mantenerse actualizado sobre las leyes vigentes en materia de salud, asi como
los Reglamentos, Normativas y Resoluciones que atafien al aseguramiento en
salud del Sistema Dominicano de Seguridad Social (SDSS).
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Republica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

Mantenerse actualizado sobre los protocolos de atencién ¥ guias clinicas
vigentes y sobre las mejores practicas nacionales e internacionales en la
atencion de la salud, relativas a los casos auditados.

Realizar las objeciones y/o glosas de manera objetiva tomando como fundamento
los protocolos y/o guias clinicas de atencién, establecidas por el Ministerio de
Salud Publica o, en su defecto, de acuerdo con los protocolos internacionales
fundamentados en medicina basada en evidencia, tarifarios, contratos y
normativas vigentes.

Ejercer su labor en forma profesional, bajo los principios y caracteristicas de la
auditoria médica consagrados en la presente normativa, asi como en el codigo
de ética médica y las normas complementarias que rigen el SDSS.

Evitar todo tipo de controversia o discusién pablica con los médicos tratantes,
colegas u otro personal de la salud, con relacién a los casos objeto de auditoria.
Realizar las auditorias médicas concurrentes y/o retrospectivas en las
instalaciones de las PSS contratadas, a fin de que estas tengan la oportunidad de
sustentar su posicién en caso de conflicto o conciliacion.

Priorizar la auditoria concurrente en los pacientes internos de alto costo,
accidentes de transito, estancias prolongadas y enfermedades profesionales o
accidentes laborales, en adicion a otros criterios que pudieran definir las
ARS/IDOPPRIL y PSS de comun acuerdo.

Vigilar el comportamiento y tendencias de las glosas y débitos.

Optimizar los tiempos de auditoria, a fin de agilizar los procesos de pago a las

PSS.

En caso de detectar posibles suplantaciones u otros tipos de fraudes, el auditor

meédico debera reportar el caso a la gerencia médica de la ARS/IDOPPRIL v al

auditor médico o representante de la PSS.

El auditor médico contratado por la ARS/IDOPPRIL no podra brindar servicios

como auditor médico a las PSS, ni viceversa, por considerarse conflicto de interés.

Parrafo L.- En caso de que el auditor médico identifique algun hallazgo durante el proceso
de auditoria, este dara constancia de los mismos a través del documento establecido en
el literal e) del presente articulo.

Parrafo Il.- El auditor médico de la ARS/IDOPPRIL puede sellar los expedientes clinicos
como constancia del proceso de auditoria sin alterar su contenido y forma. El sello debera
ser colocado al finalizar la informacién documentada, para que el mismo no interfiera con
la lectura y comprension del expediente.

Articulo 7.- El auditor médico que preste sus servicios a una o varias PSS, tendra los
siguientes deberes, los cuales son enunciativos y no limitativos, toda vez que pueden
agregar otros en sus contrataciones:

‘$

™/ __f 4 ® Av, 27 de Febrero No. 261 e Edificio SISALRIL e Ensanche Piantini e Santo Domingo, R.D.
i e Ofic. Princ.: 809-227-0714 » Servicio al Usuario: 809-227-4050 e Stgo.: 809-724-0556
& &

£
3

it

1)
2)

R

Promover la calidad de la historia clinica, los registros de evolucidn y planes de
tratamiento correspondientes a médicos, enfermeras y otro personal.

Velar por la integralidad y confidencialidad del expediente clinico y otros
documentos sujetos de auditoria.
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Republica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

3) Velar por el cumplimiento de los protocolos y/o guias clinicas de atencion,
establecidos por el Ministerio de Salud Publica o, en su defecto, de acuerdo con
los protocolos internacionales fundamentados en medicina basada en evidencia,
debidamente adaptados a la realidad nacional, priorizando aquellos que hayan
sido autorizados por el Ministerio de Salud Publica.

4) Responder a las objeciones realizadas por la ARS/IDOPPRIL de manera legible y
a la luz de la evidencia cientifica, en el documento disefiado para tal fin.

5) Realizar las observaciones y recomendaciones correspondientes de cada caso,
ante los médicos tratantes y cualquier otro personal o ante quienes lo establezcan
las autoridades de la PSS.

6) ldentificar las areas y servicios donde existan debilidades de calidad que afecten la
atencion de los pacientes y aquellas areas sobre las cuales se realizan las
objeciones o glosas por parte de las ARS/IDOPPRIL con mayor frecuencia o que
representen mayor impacto, asi como recomendar medidas para corregir las
deficiencias identificadas.

7) Participar en forma activa, junto a la direccién médica, o cualquier otra unidad que
destine la organizacion, en la implementacién y monitoreo de los procesos de
calidad de la atencién y seguridad del paciente, con el fin de favorecer la toma de
decisiones de manera oportuna, el mejoramiento continuo de la calidad de los
servicios y de la seguridad de los pacientes.

8) Observar un comportamiento cordial, profesional, respetuoso e imparcial con los
profesionales de la salud de la entidad donde ejerce su funcion de auditor, asi
como con los representantes de entidades externas.

9) Retroalimentar 2 los profesionales involucrados, acerca de acciones correctivas
orientadas a mejorar la calidad de atencién que hayan sido sugeridas por la
auditoria médica externa de las ARS/IDOPPRIL.

10) Ejercer su labor bajo los principios consagrados en el Cédigo de Etica Médica, el
ordenamiento legal dominicano y las normas complementarias que rigen el SDSS.

11} Abstenerse de todo tipo de discusion publica con profesionales de salud o
cualquier otro tipo de personal, en relacién con los casos objeto de auditoria, asi
como de censurar o comentar cualquier otro acto médico, delante de los pacientes
o por medios publicos.

12) Abstenerse de suministrar informacion a terceros sobre los resultados de las
auditorias, excepto en los casos que establecen las disposiciones legales
vigentes.

13)Abstenerse de brindar servicios como auditor médico a las ARS/IDOPPRIL,
mientras esté al servicio o contratado como auditor médico por una ¢ mas PSS.

14) Mantenerse actualizado sobre las leyes vigentes en materia de salud, asi como los
Reglamentos, Normativas y Resoluciones que atafien al aseguramiento en salud
del Sistema Dominicanc de Seguridad Social (SDSS).

15) Mantenerse actualizado sobre los protocolos de atencion y guias clinicas vigentes
y sobre las mejores practicas nacionales e internacionales en la atencion de la
salud, relativas a los casos auditados.
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Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

CAPITULO V
OBLIGACIONES Y PROHIBICIONES DE LAS ARS/IDOPPRIL Y PSS EN LA
AUDITORIA MEDICA

Articulo 8.- Obligaciones de las ARS/IDOPPRIL. Las ARS/IDOPPRIL estan obligadas a:

1)

2)

3)

4)

3)

6)

7)

8)

9)

Procurar que los procedimientos de auditoria médica realizados por su personal o
en su nombre, no involucren acciones fraudulentas o restrictivas de derechos de
los afiliados y de las PSS.

Garantizar que las auditorias médicas sean realizadas segin los protocolos y/o
guias clinicas de atencion, establecidos por el Ministerio de Salud Publica o, en su
defecto, de acuerdo con los protocolos internacionales fundamentados en
medicina basada en evidencia, debidamente adaptados a la realidad nacional,
priorizando aquellos que hayan sido autorizados por el Ministerio de Salud Pubiica.
Realizar auditoria de los expedientes de facturacién basados en la norma vigente
que regulan la prestacion del servicio otorgado, asi como, en los acuerdos
previamente establecidos entre las partes.

Realizar auditoria de facturacion a expedientes clinicos con la Unica finalidad de
garantizar el uso adecuado de los recursos. Esto incluye los servicios facturados
no contemplados en el Catalogo de Prestaciones del PBS/PDSS o excluidos de
los Planes Alternativos de Salud, cuyo pago haya sido asumido por el afiliado.
Pagar las facturas sin aplicar objeciones por criterios de pertinencia, cuando la
ARS/IDOPPRIL no haya realizado la auditoria presencial en la PSS, en los
tiempos establecidos en esta normativa. Siempre tomando en cuenta que la
practica médica debe estar fundamentada en medicina basada en evidencia.
Coordinar previamente con las PSS las fechas para las auditorias de concurrencia,
retrospectivas y de casos especiales y cumplir oportunamente con los procesos de
conciliacién en los tiempos previstos en la presente normativa.

Participar en los procesos de conciliacion y arbitraje desarrollados por la
SISALRIL, en caso de controversia con los Prestadores de Servicios de Salud
(PSS) sobre auditorias y objeciones, de acuerdo con lo establecido en los articulos
176 literal i) y 178 literal j) de la Ley No. 87-01 y la presente normativa.

Reportar a la Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales (SISALRIL) los
indicadores del proceso de auditoria, para el control estadistico, identificacién de
mejoras y emision de regulaciones pertinentes.

Retroalimentar a la PSS del resultado de las auditorias con el fin de realizar un
plan de mejora de los hallazgos encontrados.
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Republica Dminicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

Parrafo |.- Las ARS/IDOPPRIL deberan reportar a la SISALRIL, no limitativamente, los
siguientes indicadores:

1) Porcentaje (%) del monto glosado sobre el monto total reclamado.
2) Listado de conceptos que generan el 80% del monto glosado.
3) Listado de las diez (10) PSS que reportan el mayor volumen de monto glosado.

Parrafo Il.- La Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales (SISALRIL) definira, a
través de un instructivo, el detalle, la periodicidad y canales de remision de los citados
indicadores estadisticos. :

Articulo 9.- Obligaciones de las PSS. Las PSS contratadas para prestar sus servicios a
los afiliados del Sistema Dominicano de Seguridad Social (SDSS), estan obligadas a:

1) Completar correcta y oportunamente los expedientes clinicos y de facturacion,
fisicos o digitales, es decir, que sean legibles, sin enmendaduras ni tachaduras,
vigilando que contengan los anexos ordenados cronocidgicamente, segin la norma
del expediente clinico emitida por el Ministerio de Salud Pdblica.

2) Garantizar la integralidad y conservacién en buen estado del expediente clinico,
fisico o digital, que cumpla con los lineamientos establecidos en la norma que rige
el expediente clinico nacional.

3) Velar por la calidad de las atenciones en salud, asi como por la seguridad de los
pacientes y el buen uso de los recursos asignados para la atencion en salud.

4) Garantizar que los servicios y prestaciones brindados a los pacientes afiliados al
PBS/PDSS y demas planes supervisados por la SISALRIL, se realicen con base
en los protocolos y/o guias clinicas de atencién, establecidos por el Ministerio de
Salud Publica o, en su defecto, de acuerdo con los protocolos internacionales
fundamentados en medicina basadas en evidencias, debidamente adaptados a la
realidad nacional, priorizando aquellos que hayan sido autorizados por el
Ministerio de Salud Publica.

5) Presentar a las ARS/IDOPPRIL una factura anica por todos los servicios otorgados
a los afiliados, estén o no cubiertos.

6) Garantizar que las reclamaciones presentadas a las ARS/IDOPPRIL correspondan
a las atenciones y procedimientos realizados, en los términos establecidos y con
base en las tarifas contratadas y vigentes.

7) Cumplir con los tiempos establecidos en esta normativa para la presentacion de
expedientes o reclamos a las ARS/IDOPPRIL.

8) Favorecer y facilitar el trabajo conjuntc entre los auditores médicos de la
ARS/IDOPPRIL y los auditores médicos de la PSS.

9) Facilitar los procedimientos de auditoria médica por parte de las ARS/IDOPPRIL y
poner a su disposicién los expedientes clinicos yf/o cualquier otro documento
pertinente que le sea requerido para la adecuada realizacién de las auditorias.

10) Considerar, valorar y acoger las recomendaciones de los auditores médicos
propios o de las ARS/IDOPPRIL que procuren la calidad de los servicios, la
seguridad de los pacientes y la eficiencia en el uso de los recursos, siempre que
las mismas se adapten a la realidad institucional.
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Republica ominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

11) Adoptar los indicadores minimos de calidad que establezca el Ministerio de Salud
Publica, en coordinacion con la SISALRIL, con el fin de vigilar permanentemente Ia
calidad de las atenciones y la seguridad del paciente.

12) Monitorear el comportamiento y tendencias de las auditorias y glosas.

13) Identificar ias areas donde se detecten deficiencias que conlleven a objeciones y
glosas (administrativa, médica, laboratorios, enfermeria, rayos x, etc), con el
objeto de tomar las medidas para corregirlas.

14)Habilitar espacios fisicos con las condiciones adecuadas para los trabajos de
auditoria de las ARS/IDOPPRIL.

15)Participar en los procesos de conciliacién y arbitraje desarrollados por la
SISALRIL, en caso de controversia con los Prestadores de Servicios de Salud
(PSS), sobre auditorias y objeciones, de acuerdo con lo establecido en los
articulos 176 literal i) y 178 literal j) de la Ley No. 87-01 y la presente normativa.

Parrafo.- Las PSS farmacéuticas deben completar los expedientes para fines de cobro,
de conformidad con los acuerdos previamente suscritos con las ARS/IDOPPRIL y en
cumplimiento con las normas que regulan la prescripcion vy dispensacion de
medicamentos.

Articulo 10.- Prohibiciones a las ARS/IDOPPRIL. Se prohibe a las ARS las siguientes
actuaciones:

1) Contratar auditores personas fisicas o auditores persona moral, con formas de
pago o incentivos, basados en facturas glosadas.

2) Ser propietarias o accionistas, con intereses econémicos directos o indirectos con
firmas de auditorias médicas.

3) Realizar objeciones a las PSS Institucionales, que no laboran bajo la modalidad de
paquetes 0 PSS sombrilla, por nota de ingreso o evoluciones médicas incompletas
o deficientes. No obstante, podran realizar objeciones con cargo a los honorarios
profesionales del médico tratante, atendiendo a que la Norma Nacional del
Expediente Clinico, aprobada por el Ministerio de Salud Pablica, regula claramente
el contenido, organizacion y custodia de los expedientes clinicos, a cargo y bajo
responsabilidad de los médicos.

4) Objetar y/o glosar por criterios de pertinencia, procedimientos, atenciones y/o
servicios de salud, cuando no haya sido realizada una auditoria concurrente y/o
cuando los hallazgos no hayan sido notificados a la PSS.

5) Objetar y glosar por cambios en color de tinta, siempre y cuando no se evidencie
una alteracién del sentido o contenido de lo que se desea expresar, y asegurar la
continuidad y pertinencia de la atencién.

6) Tachar, enmendar o cotejar cualquier formulario o formato, contenido en el
expediente clinico durante los procesos de auditoria concurrente, retrospectiva, de
facturacién o cualquier otro tipo de auditoria médica.

7} Incumplir los términos del Contrato de Gestion firmado con una PSS, asi como los
procedimientos de auditoria y periodos de conciliacién y arbitraje previstos en la ?(
presente normativa.
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Republica ominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

8) Solicitar a las PSS la remision de los expedientes o historias clinicas de los
pacientes para la realizacion del proceso de auditoria médica fuera de las
instalaciones del PSS.

Articulo 11.- Prohibiciones a la PSS. Se prohibe a los Prestadores de Servicios de
Salud (PSS) contratados por las ARS, las siguientes actuaciones:

1) Obstaculizar el trabajo de los auditores de la ARS/IDOPPRIL, cuando se hayan
cumplido los procedimientos establecidos.

2) Cobrar a los afiliados los servicios que pudieran ser motivos de objecién y/o glosa
en la auditoria retrospectiva o de facturacion, hayan sido estas conciliadas o no
por la PSS.

3) Cobrar directamente al paciente afiliado los montos por servicios incluidos en el
Plan Basico de Salud (PBS/PDSS) que no hayan sido reportados a su ARS, o por
desacuerdos en las tarifas pactadas con la ARS/IDOPPRIL.

4) Modificar los contratos de Gestion suscritos con ARS/IDOPPRIL de manera
unilateral, temporal o permanente, en lo referente a las condiciones y términos
establecidos para los procesos de auditoria.

5) Ocultar, manipular o modificar informacién de los expedientes clinicos que alteren
o afecten los resuitados del proceso de auditoria.

6) Ventilar situaciones de conflicto y/o diferencias de criterio entre PSS, médicos y/o
ARS/IDOPPRIL, delante de afiliados y/o sus familiares.

CAPITULO VI
TIPOS DE AUDITORIA MEDICA

Articulo 12.- Auditoria Médica Concurrente. En el proceso de auditoria concurrente se
evalla la prestacion de los servicios de salud en tiempo real, verificando que estos se
brinden cumpliendo con las caracteristicas de calidad, idoneidad, humanizacion,
pertinencia y uso eficiente de los recursos, de acuerdo con las politicas de calidad
vigentes. En la misma podran hacerse sugerencias y recomendaciones, de acuerdo con
los hallazgos identificados en el momento mismo de su ocurrencia. Esta debera ser
realizada en presencia de ambas partes.

Parrafo.- El auditor valora la coherencia de los diagnésticos con los conceptos clinicos y
la pertinencia de la utilizacion de recursos diagnésticos y paraclinicos, las interconsultas
solicitadas y descripcion quirdrgica, analizando con los responsables de la atenciéon su
congruencia, pertinencia, racionalidad e integralidad, asi como la calidad de la
prescripcion de medicamentos y la oportunidad en el suministro, atendiendo a los
protocolos y/o guias clinicas de atencidn, establecidos por el Ministerio de Salud Publica
o, en su defecto, de acuerdo con los protocolos internacionales fundamentados en
medicina basada en evidencia, debidamente adaptados a la realidad nacional, priorizando
aquellos que hayan sido autorizados por el Ministerio de Salud Pblica.

Faginal5 de 23

R it 9 e

e,

_"’;s"ﬂ . __.-3 & s Av. 27 de Febrero No. 261 e« Edificic SISALRIL e Ensanche Piantini ¢ Santo Domingo, R.D.
g i g = Ofic. Princ.: 809-227-0714 + Servicio al Usuario: 809-227-4050 ¢ Stgo.: 809-724-0556
- &

o Fax: 809-540-3640 e Email: ofau@sisalril.gob.do  Website: www sisalril.gob.do



Republica Dominicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

Articulo 13.- Auditoria Médica Retrospectiva. En el proceso de auditorias médicas
retrospectivas se verifica cada uno de los elementos que componen el procedimiento
realizado en la atencion del paciente, con posterioridad a su egreso o a la realizacién de
los procedimientos ambulatorios. Esta auditoria se enfocara en los criterios de pertinencia
médica y cumplimiento de normas vigentes y parametros de contratacién, teniendo en
cuenta los protocolos y/o guias clinicas de atencion, establecidos por el Ministerio de
Salud Pulblica o, en su defecto, de acuerdo con los protocolos internacionales
fundamentados en medicina basada en evidencia, debidamente adaptados a la realidad
nacional, priorizande aquellos que hayan sido autorizados por el Ministerio de Salud
Publica, asi como las tarifas pactadas y el plan de egreso. Incluye los parametros de
estancias  (internamiento),  procedimientos, honorarios, apoyos diagnésticos,
medicamentos, insumos, rehabilitacién, entre otros.

Parrafo I.- En el caso de pacientes hospitalizados, las auditorias médicas retrospectivas
sblo podran sustentar objeciones por criterio de pertinencia, si son realizadas en los
primeros quince (15) dias laborables a partir de la presentacién de la cuenta y el
expediente clinico por la PSS y siempre que las mismas hayan sido observadas en la
auditoria de concurrencia.

Parrafo Il.- Para la realizacién de las auditorias retrospectivas debera priorizarse segun el
orden de cierre de las cuentas clinicas, a los fines de mantener el flujo y orden de
auditoria para el pago.

Articulo 14.- Auditoria Médica de Casos Especiales. Mediante la auditoria médica de
casos especiales se estandarizan y fortalecen los procesos de andlisis y respuesta ante
requerimientos, comités asistenciales y de mortalidad, asi como marcadores de la calidad
técnica de la prestacién de los servicios. Se orienta a la prevencién y gestién del riesgo
médico legal de las ARS/IDOPPRIL y PSS, ademas de apoyar las respuestas y
solicitudes de los pacientes afiliados o de las autoridades nacionales competentes. La
auditoria médica de casos especiales tiene los siguientes objetivos:

1) Identificar las necesidades de los usuarios durante la prestacién de los servicios.

2) Evaluar la calidad técnica y cientifica de las instituciones prestadoras de servicios
de salud contratadas.

3) Dar respuesta oportuna y adecuada a los requerimientos de usuarios o entes de
control.

4) Disminuir el riesgo médico legal que asume la PSS a través del aseguramiento y
prestacion de servicios médicos.

5) Realizar analisis de los casos de mortalidad que permitan conocer el perfil de la
poblacion afiliada y la toma de decisiones en los programas de Promocion y
Prevencién.

Articulo 15.- Auditoria de Facturacion. En esta auditoria se evalUa la facturacién de los
servicios de salud y sus documentos de soportes, con el objetivo de verificar la
conformidad, en relacién con las tarifas contratadas, errores de registro en los servicios
prestados y el cumplimiento de los requisitos previamente pactados entre las partes. La
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Republica Dminicana
Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

Auditoria de Facturacion no sustentara objeciones y glosas por criterio de pertinencia
médica.

Parrafo I.- No se requiere ser profesional de la salud para ser auditor de facturacién. Ei
auditor de facturacién realiza la auditoria final del proceso de prestacién de servicios, a
través de la revision de las cuentas facturadas por la PSS.

Parrafo Il.- Las ARS/ IDOPPRIL y PSS deben elaborar un listado de los medicamentos,
materiales, dispositivos e insumos mas comunes usados en hospitalizacién por las
Prestadoras de Servicios de Salud (PSS), para establecer un precio de referencia. En
caso de que las partes no se pongan de acuerdo, con respecto a los precios de
referencia, la SISALRIL, conforme a las atribuciones que le confiere el articulo 176, literal
i) de la Ley No. 87-01, fijard los precios de referencia, en el marco del Sistema
Dominicano de Seguridad Social, para la cobertura de los servicios del PBS, prestados
por las PSS contratadas por las ARS.

Parrafo lll.- Las ARS/IDOPPRIL deben devolver formalmente a las PSS las
reclamaciones que presenten errores de forma, tales como falta de sellos, fechas u otras
fallas de forma para su correccién, indicando los motivos de devolucién.

CAPITULO VI ]
DISPOSICIONES SOBRE EL PROCESO DE AUDITORIA

Articulo 16.- Tramite del Expediente para la Auditoria Retrospectiva. Las PSS
completaran los expedientes para las auditorias retrospectivas en un plazo maximo de
cinco (5) dias laborables, contados a partir del cierre de las cuentas clinicas con la
ARS/IDOPPRIL.

Parrafo.- Si luego de emitida la factura, la PSS identifica servicios no cargados a la
misma, puede presentar una nota de débito por el monto pendiente de facturar, en un
plazo no mayor a cinco (5) dias laborables, contados a partir del cierre de la cuenta
clinica. El auditor de la ARS/IDOPPRIL valida la correspondencia del monto sub-
facturado, para aprobacién y remision de la nota de débito a la ARS/IDOPPRIL.

Articulo 17.- Plazo Auditoria Retrospectiva. Las ARS/IDOPPRIL realizaran las
Auditorias Médicas Retrospectivas en un plazo maximo de quince (15) dias laborables,
contados a partir de la fecha de presentacion de los expedientes por parte de las PSS.
Las ARS/IDOPPRIL deberan presentar a las PSS en este plazo, sus objeciones por
escrito. Si vencido este plazo, no se han producido objeciones por criterios de pertinencia,
la PSS procedera a presentar la factura correspondiente para pago. @

Parrafo |.- Las PSS tienen un plazo maximo de diez (10) dias laborables para responder
a las objeciones presentadas por las ARS/IDOPPRIL en la auditoria médica retrospectiva.
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Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales

Vencido el plazo sin respuesta de la PSS, se entiende por aceptadas las objeciones,
procediendo la ARS/IDOPPRIL a realizar la glosa correspondiente.

Parrafo Il.- Una vez concluido el proceso de auditoria concurrente o retrospectiva y la
conciliacion de las objeciones realizadas por las ARS/IDOPPRIL, si se ha establecido una
glosa definitiva y aceptada por la PSS, esta Ultima debe emitir una nota de crédito por el
monto glosado, la cual se aplica a la factura definitiva.

Articulo 18.- Objeciones en Auditoria de Facturacién. Luego de realizadas las
auditorias concurrentes y retrospectivas o cumplidos los plazos establecidos para los
procedimientos de auditoria y conciliacién, las ARS/IDOPPRIL sélo pueden presentar en
las auditorias de facturacién, objeciones por tarifas y cantidad de servicios de salud, no
asi por pertinencia.

CAPITULO VIll
EXPEDIENTE CLINICO

Articulo 19.- Expediente Clinico. El médico tratante y el PSS institucional son
solidariamente responsables de que el expediente clinico sea completado correctamente
y en forma oportuna. El expediente clinico debe estar a disposicién del auditor médico de
la ARS/IDOPPRIL y/o del auditor médico de la PSS en las primeras veinticuatro (24)
horas del ingreso del afiliado, a fin de validar la calidad, oportunidad y pertinencia de los
servicios otorgados, en virtud de lo que establece el literal f) del articulo 150 de |la Ley No.
87-01 y sus normas complementarias.

Parrafo.- Las ARS/IDOPPRIL tienen acceso al expediente clinico sélo para fines de
auditoria cuando lo considere necesario, respetando la confidencialidad de su
informacién. En ningun caso las ARS/IDOPPRIL pueden solicitar que un expediente
clinico o copia del mismo sea llevado fuera del establecimiento en el cual se presta o se
ha prestado la atencién de salud, salvo que exista autorizacién escrita del paciente, sus
representantes legales o una autoridad competente.

CAPITULOIX
PROCESO DE FACTURACION Y PAGO

Articulo 20.- Plazo para la Facturacion de los Servicios. Se establece un plazo
maximo perentorio de noventa (90) dias calendario, contados a partir de la prestacion de
un servicio ambulatorio o del cierre de la cuenta clinica, para que las PSS presenten su
reclamacion de pago a las ARS/IDOPPRIL, por los servicios de salud prestados a los
afiliados al Sistema Dominicano de Seguridad Social (SDSS). Este plazo no aplica para
las facturas pendientes de reclamar, correspondientes a los servicios prestados con
anterioridad a la entrada en vigor de la presente normativa.
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Parrafo I.- Las PSS pueden presentar las reclamaciones a las ARS/IDOPPRIL, para fines
de pago, en cualquier dia laborable del mes.

Parrafo li.- Las reclamaciones presentadas en los primeros diez (10) dias laborables del
mes en curso, que no hayan sido sometidas a un proceso de conciliacién y arbitraje,
seran saldadas por las ARS en un periodo no mayor de diez (10) dias calendario a partir
de que las mismas reciban el pago de la TSS, segun lo establecido por el articulo 171 de
la Ley No. 87-01.

Parrafo lll.- Las reclamaciones presentadas fuera del plazo antes indicado, seran
saldadas por las ARS en el mes siguiente, siempre que no hayan sido sometidas a un
proceso de conciliacién y arbitraje.

Parrafo IV.- Las reclamaciones presentadas al IDOPPRIL, dentro de los primeros diez
(10) dias laborables del mes en curso, seran saldadas en un periodo no mayor de diez
(10) dias calendario a partir del altimo dia laborable del mes en el que se realiza la
reclamacion.

Articulo 21.- Reclamacion de las PSS. Los Prestadores de Servicios de Salud (PSS)
deben enviar a las ARS/IDOPPRIL sus reclamaciones para el pago de servicios de salud
en los casos y condiciones siguientes:

a) Expedientes que no hayan sido objetados y/o glosado por ARS/IDOPPRIL en
las auditorias de concurrencia y/o retrospectiva. La PSS reclamara el valor
total del expediente aprobado por la ARS/IDOPPRIL y este debe ser saldado en el
plazo establecido en el parrafo Il del articulo 20 de la presente normativa.

b) Expedientes objetados por parte de ARS/IDOPPRIL en las auditorias de
concurrencia y/o retrospectiva, que hayan sido conciliados. La PSS remitira a
la ARS/IDOPPRIL la reclamacion por el valor conciliado, monto que debe ser
saldado segln el plazo establecido en el parrafo Il del articulo 20 de la presente
normativa.

¢) Expedientes objetados en auditoria retrospectiva que no hayan sido
conciliados en los plazos establecidos en la presente normativa. La PSS
presentara la reclamacién a la ARS/IDOPPRIL, las cuales honraran el pago de la
parte no objetada dentro de los plazos establecidos en el parrafo Il articulo 20 de
la presente normativa.

Articulo 22.- Pago de reclamaciones por las ARS/IDOPPRIL. Las ARS/IDOPPRIL
realizaran el pago, de acuerdo a las siguientes condiciones:

1) En los casos de expedientes que no hayan sido objetados en las auditorias
médicas ni en auditoria de facturacién, la ARS/IDOPPRIL procedera a realizar el
pago en el plazo indicado en el articulo 20 de esta normativa.

2
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2) En los casos de expedientes que hayan sido objetados y/o glosados por las
ARS/IDOPPRIL en las auditorias médicas o de facturacién, la ARS/IDOPPRIL
debera comunicar por escrito a la PSS el monto y concepto del valor objetado en
las auditorias médicas o de facturaciéon, procediendo a realizar el pago de la parte
no objetada en el plazo indicado en el articulo 20 de esta normativa.

3) La parte cbjetada de los expedientes pasara a conciliacién de primera o segunda
instancia, a requerimiento de la parte interesada, de acuerdo con los
procedimientos y plazos establecidos en la presente normativa. En caso de no
resolverse en ninguna de estas instancias, la parte interesada podra solicitar la
intervencién de la SISALRIL como arbitro conciliador. Luego de que en la
conciliacién o por intervencion de la SISALRIL se establezca el monto a pagar, la
ARS/IDOPPRIL debera honrar el pago en el plazo indicado en el articulo 20 de
esta normativa.

Parrafo |.- Las PSS tienen un plazo maximo de veinte (20) dias habiles para responder a
las objeciones realizadas en la auditoria de facturacién, presentadas por las
ARS/IDOPPRIL. En caso contrario, se consideraran por aceptadas dichas objeciones.

Parrafo Il.- Las ARS/IDOPPRIL tendran un plazo maximo de treinta (30) dias habiles,
contados a partir de la respuesta a las objeciones de facturacién realizadas por las PSS,
para llevar a cabo las conciliaciones correspondientes.

Parrafo lll.- Los montos objetados de las facturas quedaran pendientes de pago por la
ARS/IDOPPRIL, hasta tanto se haya agotado el procedimiento establecido para la
conciliacién o el arbitraje. Una vez concluido este proceso, si la glosa se hace definitiva, la
PSS emitira la Nota de Crédito por el monto glosado para aplicar a la factura. Si la glosa
no aplica, la ARS/IDOPPRIL debe realizar el pago correspondiente a la PSS en los plazos
establecidos en esta normativa.

Articulo 23.- El monto de cada glosa sera registrado en el sistema de reclamaciones de
las ARS/IDOPPRIL tipificando la glosa de acuerdo al concepto que la origina. La lista con
los diferentes tipos de glosas sera suministrada por la SISALRIL, la cual podra ser
actualizada a sugerencia de las ARS/IDOPPRIL y PSS.

CAPITULO X
INSTANCIAS DE CONCILIACION ENTRE ARS/IDOPPRIL Y PSS

Articulo 24.- Instancias de Conciliacién. En estas se evaltan las objeciones registradas
durante las auditorias médicas concurrentes, retrospectivas y de facturacién, pudiendo las
partes llegar a un acuerdo sobre lo objetado, en cuyo caso la objecién puede ser
levantada o confirmada. Las instancias de conciliacion entre las ARS/IDOPPRIL y las PSS
pueden ser de primera o segunda instancia.

J
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Parrafo: La forma, via, horarios y lugar para las reuniones de conciliaciones seran
determinadas de comun acuerdo por las partes.

Articulo 25.- Conciliacién en Primera Instancia. Es aquella que se desarrolla entre
auditores médicos de las ARS/IDOPPRIL y auditores médicos de las PSS y/o los médicos
tratantes del afiliado.

Parrafo |.- Se establece un plazo de diez (10) dias laborables contados a partir de la
fecha en que se reciban las observaciones u objeciones, para que las PSS soliciten por
escrito a las ARS/IDOPPRIL una conciliacion en primera instancia, conforme al parrafo |
del articulo 17 de la presente Normativa. Vencido este plazo, si el PSS no solicita el
proceso de conciliacién, se entenderd como aceptadas las observaciones/objeciones
realizadas y notificadas por la ARS/IDOPPRIL.

Parrafo Il.- La conciliacion en primera instancia debe producirse en un tiempo maximo de
siete (7) dias laborables, contados a partir de la fecha de solicitud de la misma.

Parrafo Ill.- Para los casos de conciliacion referidos a las auditorias de
facturacién/documental, se establece un plazo maximo de quince (15) dias laborales,
contados a partir de la fecha de solicitud de la misma.

Parrafo IV.- Cualquiera de las partes podra recurrir a la segunda instancia cuando se
levante el acta de no acuerdo o cuando la parte convocada no haya obtemperado a la
invitacién de conciliacién, en el plazo establecido.

Articulo 26.- Conciliacién en Segunda Instancia. Es aquella en la que, no habiendo
llegado a un acuerdo en primera instancia, el expediente es revisado por los
representantes designados por la PSS y la ARS/IDOPPRIL, debidamente calificados para
el caso y que puedan tomar decisiones.

Parrafo |.- Se establece un plazo de cinco (5) dias laborables, para que cualquiera de las
partes pueda recurrir a la segunda instancia, contados a partir de la fecha del acta de no
conciliacién o vencido el plazo para que se produzca la conciliacién en primera instancia.
Tal solicitud debe realizarse por escrito.

Parrafo |l.- La conciliacién en segunda instancia debe producirse en un tiempo maximo
de siete (7) dias laborables, contados a partir de la fecha de solicitud de la misma, en las
instalaciones de la PSS.

Parrafo Ill.- Para los casos de conciliacién referidos a las autorias de
facturacion/documental, se establece un plazo maximo de quince (15) dias laborales,
contados a partir de la fecha de solicitud de la misma.

Parrafo IV.- En el caso de que las partes no se reinan en el plazo antes sefialado para
agotar la segunda instancia, o no logren conciliar las observaciones u objeciones,
cualquiera de las partes podra recurrir a la SISALRIL, solicitando, por escrito, su
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intervencion como arbitro. La parte reclamante debera tener constancia escrita de haber
agotado el proceso de solicitud y los plazos establecidos.

Parrafo V.- En todas las instancias, las conciliaciones deberan contar con la presencia de
auditores médicos, en representacién de la ARS/IDOPPRIL y de la PSS,
independientemente de cualquier otra representacién que cada una de las partes
considere conveniente. En caso de que una PSS no cuente con un auditor médico
registrado ante la SISALRIL, podré hacerse representar por un auditor médico asignado
por el Colegio Profesional o la Asociacion de la cual sea miembro, siempre que el mismo
se encuentre debidamente registrado ante esta Superintendencia.

Articulo 27.- Elaboracion del Acta de Conciliacién. En toda instancia de conciliacion se
elaborara un acta, en el cual se dejara constancia de los temas sometidos a conciliacién,
los argumentos esgrimidos por las partes interesadas y los documentos que las
sustentan, asi como los resultados de la instancia y la fecha de los acuerdos o
desacuerdos a los que se arribaron.

Parrafo.- Es obligacién de todas las partes asistir a las instancias y firmar las actas
correspondientes, aun cuando sus argumentos fueren disidentes. El hecho de que una de
las partes se niegue a firmar por cualquier razén, no invalida el acta, ni el derecho de
cualquiera de las partes de recurrir ante una instancia superior, pudiendo quedar
consignado en la misma,

CAPITULO XI )
INSTANCIA POR ANTE LA SISALRIL COMO ARBITRO

Articulo 28.- Instancia de Arbitraje. En las discrepancias relacionadas con
procedimientos de auditorias en las que se presenten objeciones, si no se logra la
conciliacion en segunda instancia entre las partes interesadas, ambas o una de ellas,
podran recurrir a la SISALRIL para fungir como arbitro y resclver la controversia
suscitada. Las ARS/IDOPPRIL o PSS, depositaran en la SISALRIL una copia del o las
actas, conjuntamente con |la reclamacién o el recurso que interpongan.

Parrafo I.- Se establece un plazo de diez (10) dias laborables para recurrir a la SISALRIL
como arbitro, contados a partir de que se levante el acta de no conciliaciéon en segunda
instancia o de vencido el plazo para que esta se produzca. Esta fase del proceso se lleva
a cabo en las instalaciones de la SISALRIL o, en su defecto, en el lugar que esta entienda
pertinente.

Parrafo Il.- Si la parte recurrida no acepta la invitacién de la SISALRIL, ante el recurso
interpuesto por la parte recurrente, la SISALRIL, conoce de oficio el caso y falla conforme
a los argumentos y evidencias sometidas por la parte reclamante.

Parrafo lll.- En caso de que ninguna de las partes recurra ante la SISALRIL, en el plazo
antes indicado, se confirma como glosa, las objeciones formuladas y no conciliadas.
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Articulo 29.- Consulta a la Sociedad Médica Especializada. En aquellos procesos de
arbitraje que por su complejidad y naturaleza lo ameriten, la SISALRIL procedera a
consultar a la Sociedad Médica Especializada correspondiente para que esta emita las

consideraciones técnicas en relacion al expediente, asi como en otros casos en que se
considere necesario.

Articulo 30.- Normas aplicables. El procedimiento de arbitraje se llevara a cabo
conforme las normas establecidas en los articulos 176, litera! i) y 178, literal j) de la Ley
No. 87-01 y el articulo 32 y siguientes bajo el titulo de Normas Comunes del
Procedimiento Administrativo Arbitral, de la Ley No.107-13, sobre los Derechos de las
Personas en sus Relaciones con la Administracion y de Procedimiento Administrativo.

CAPITULO XiI
DISPOSICIONES FINALES

Articulo 31.- Sanciones. El incumplimiento de la presente normativa por parte de las
ARS/IDOPPRIL y las Prestadoras de Servicios de Salud (PSS), conlleva las sanciones
correspondientes, de acuerdo con lo establecido en la Ley No. 87-01 y el Reglamento
sobre Infracciones y Sanciones al Seguro Familiar de Salud y al Seguro de Riesgos
Laborales.

Articulo 32.- Publicacion. La Superintendencia de Salud y Riesgos Laborales, publicara,
en un plazo no mayor a tres (3) meses, contados a partir de la fecha de emisién de la
presente normativa, un instructivo que establecerd las condiciones, canales y
procedimientos necesarios para el cumplimiento de las disposiciones contenidas en este
documento.

Articulo 33.- Derogaciones y Modificaciones. Esta normativa deroga o modifica
cualquier ofra normativa, resolucion o disposicion administrativa dictada por esta
Superintendencia, en todos los aspectos que le sean contrarios, asi como Convenios
particulares que se encuentren vigentes entre las partes llamadas a su aplicacién.

DADA en la ciudad de Santo Domingo de Guzman, Distrito Nacional, capital de la
Republica Dominicana, a los tres (3) del mes de noviembre del afic dos mil veintiuno
(2021). :
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“ Dr. Jesus Feris Iglesias
Superintendente
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