FORMULARIO INDICADORES DE DESEMPENO ANO 2012

MINISTERIO DE JUSTICIA

SERVICIO MEDICO LEGAL

«Informacién Pericial

Eficacia/Producto

(N° de

78.7 %

100.0 %

100.0 %

10

03

de Laboratorio. peritajes de (14173.0/1| (18000.0/1 | (24570.0/ Reportes/infor
determinacion 8000.0)*10 | 8000.0)*10 | 24570.0)* mes
1 Porcentaje de peritajes de  de huellas 0 0 100 5%?(;’;&6
determinacion de huellas genéticas Registro
genéticas de las muestras ge realizados Nacional de
condenados realizadas en | durante el afio ADN con
afio t t/Numero de informacion
peritajes de estadistica de
Aplica Desagregacion por Sexo: NO determinacion hue:llf:ls
Aplica Gestion Territorial: NO de huellas genet_lcas
genéticas determinadas
comprometido
s a realizar
durante el afio
t)*100
«Informacion Pericial | Calidad/Producto (Sumatoria de| 0.0 dias | 98.9 dias| 97.1dias| 61.1dias 62.0dias | 61.2 dias| 10%
de Salud Mental dias desde la (208250.0| (208372.0| (62750.0/1| (128500.0/| (128550.0 Reportes/Infor
fecha de /2106.0) | /2146.0) 027.0) 2073.0) /2100.0) mes
2 Tiempo promedio de solicitud de la U'?]?dp;étge
respuesta de atencién a laj hora de Estadistica,
ciudadana para la ejecucign  atencion con
de la pericia psiquiatrica | psiquiatrica y informacion de
forense. la fecha de Psiquiatria
ejecucion de I
Aplica Desagregacion por Sexo: NO pericia _Base de
Aplica Gestion Territorial: NO psiquiatrica Datos/Softwar
forense/Total €
. Base de Datos
de .ate.r]c[ones Psiquiatria,
psiquiatricas administrada
forenses por la Unidad
realizadas) de Estadistica
«Informacion Pericial | Calidad/Producto (Sumatoria de 0.0diasg 115.9dias 149.5 dias 150.0 10%

98s8 T 100.7 dias

Reportes/Infc




de Salud Mental dias desde la (38359.0/ | (43964.0/| (20250.0/2 | (37160.0/3 dias mes
fecha de 331.0) 294.0) 05.0) 69.0) (81290.0/ Reporte
3 Tiempo promedio de solicitud de la 542.0) Unidad de
respuesta de atencién alal  horade Estﬁ;}stma,
ciudadana para la ejecucign atencion informacion de
de la pericia psiquiatrica psiquiatrica Psiquiatria
Infantil. infantil y la Infantil;
fecha de
Aplica Desagregacién por Sexo: NO ejecucién de la Base de
Aplica Gestion Territorial: NO pericia Datos/Softwar
psiquiatrica €
infantil/Total Base de Datos
de atenciones Imgantil,
psiquiatricas administrada
infantiles por la Unidad
realizadas) de Estadistica
«Informacién Pericial | Calidad/Producto (N° de 61.1% 64.2 % N.C. 93.4 % 85.0 % 88.0 % 10%
Tanatologica. informes (2174.0/3 | (2362.0/3 (1676.0/17 | (3309.0/38 | (3318.0/3 Reportes/Infor
periciales 556.0)*10 | 681.0)*10 95.0)*100 | 93.0)*100 | 769.0)*10 mes
4 Porcentaje de informes | Tanatologicos 0 0 0 Ui?dp;c;tge
periciales Tanatologicos despachados Estadistica,
despachados en un plazo deen un plazo de| con
16 dias respecto del total dg 16 dias/N° informacion de
informes periciales total de Tanatologia
Tanatologicos despachados  informes H: 93.4 H: 85.0
en afio t periciales H: 61.1 H: 64.2 (1250.0/13 | (2482.0/29 | H:88.0 o
Tanatologicos | (1652.0/2 | (1701.0/2 39.0)*100 | 20.0)*100 | (2489.0/2 Formularios/Fi
Aplica Desagregacion por Sexo: S| despachados| 703.0)*10| 650.0)*10 827.0)*10 B ChTan
Aplica Gestion Territorial: NO en el afio 0 0 M: 93.4 M: 85.0 0 T?’:lsr:?’:ltoel‘o ?;OS
£*100 (426.0/456. | (827.0/973. agmeioa e
M: 61.2 M: 64.1 0)*100 0)*100 M: 88.0 por la Unidad
(522.0/85| (661.0/10 (829.0/94 de Estadistica
3.0)*100 | 31.0)*100 2.0)*100
«Informacién Pericial | Calidad/Producto (N° de 63.7 % 64.3 % N.C. 93.9% 88.0 % 88.0 % 10%
Clinica. informes (2999.0/4 | (3186.0/4 (2043.0/21 | (4097.0/46 | (3831.0/4 Reportes/Infor
periciales de | 709.0)*10| 955.0)*10 76.0)*100 | 55.0)*100 | 353.0)*10 mes
5 Porcentaje de informes | Lesionologia 0 0 0 Ui?dp;c;tge
periciales de lesionologia Forenses Estadistica,
forense despachados en un despachados con
plazo de 21 dias respecto | en un plazo de informacion de
del total de informes 21 dias/N° Lesionologia
periciales de lesionologia total de H: 93.9 H: 88.0
forense despachados en el informes H: 63.7 H: 64.3 (1281.0/13 | (2458.0/27 | H:88.0 o
afiot periciales de | (2399.0/3| (1975.0/3 64.0)*100 | 93.0)*100 | (2414.0/2 Formularios/Fi
Lesionologia | 767.0)*10 | 072.0)*10 742.0)*10 paehas
Aplica Desagregacion por Sexo: Sl Forenses 0 0 M: 93.8 M: 88.0 0

de




Aplica Gesti6n Territorial: NO despachados (762.0/812.| (1639.0/18 Lesionologia,

en el afio M:63.7 | M:64.3 0)*100 62.0)¥100 | M: 88.0 administrada

£)*100 (600.0/94 | (1211.0/1 (1417.0/1 por la Unidad

2.0)*100 | 883.0)*10 611.0)*10 de Estadistica

0 0
«Informacién Pericial | Calidad/Producto (N° de 66.0 % 59.7 % N.C. 98.1 % 98.0 % 98.0 % 10% Base de
de Laboratorio. informes (16294.0/ | (23153.0/ (19940.0/2 | (39200.0/4 | (42135.0/ Datos/Softwar
periciales de | 24684.0)* | 38791.0)* 0332.0)*10 | 0000.0)*10 | 42995.0)* €

6 Porcentaje de informes | Alcoholemia 100 100 0 0 100 Base de datos

periciales de alcoholemia disponibles Alcoholemia,

) . administrada
disponibles para despacho| para despachq por la Unidad
en un plazo de 8 dias en un plazo de de Estadistica;
respecto del total de 8 dias/N° total
informes periciales de de informes
alcoholemia disponibles periciales de Reportes/Infor
para despacho en el afiot | Alcoholemia mes

disponibles UR‘?po”e
nidad de
Aplica Desagregacion por Sexo: NO para despacho Estadistica
Aplica Gesti6n Territorial: NO en el afio con !
1)*100 informacion de
Alcoholemia
«Informacioén Pericial | Calidad/Producto (N° de 532 % 76.6 % N.C. 86.3 % 87.0% 87.0 % 10% _Base de
de Salud Mental informes (1224.0/2 | (1458.0/1 (724.0/1839.| (1740.0/20 | (1309.0/1 Datos/Softwar
periciales 301.0)*10 | 904.0)*10 0)*100 00.0)*100 | 505.0)*10 €
7 Porcentaje de informes | Psiquiatricos 0 0 0 BS:% Si‘;t?;tos
periciales Psiquiatricos Forenses administrada
Forenses despachados un| despachados por la, Unidad
plazo de 35 dias respecto | en un plazo de| de Estadistica:
del total de informes 35 dias/N°
periciales Psiquiatricos total de H: 86.4 H: 87.0
forenses despachados en gl informes H: 53.1 H: 76.6 (489.0/566.| (940.0/108| H:87.0 Reportes/Infor
afio t periciales (685.0/12 | (816.0/10 0)*100 0.0)*100 | (890.0/10 mes
Psiquiatricos | 89.0)*100 | 66.0)*100 23.0)¥100 UR‘?pO“e
nidad de
Aplica Desagregacion por Sexo: Sl Forenses M: 86.1 M: 87.0 Estadistica.
Aplica Gestion Tenitorial: NO despachados| M:53.3 | M:76.6 (235.0/273.| (800.0/920.| M: 86.9 con
en el afio (539.0/10| (642.0/83 0)*100 0)*100 (419.0/48 informacién de
t)*100 12.0)*100 | 8.0)*100 2.0)*100 Psiquiatria
«Informacioén Pericial | Calidad/Producto (N° de 58.92% | 79.66% | 85.70 % 93.84 % 87.00% | 89.98 % 10%
Clinica. informes (2246.00/ | (2969.00/| (3122.00/| (2025.00/2 | (3306.00/3 | (3692.00/ Reportes/Infor
periciales de | 3812.00)* | 3727.00)* | 3643.00)* | 158.00)*10 | 800.00)*10 | 4103.00)* mes
8 Porcentaje de informes sexologia 100 100 100 0 0 100 Ui?dpaoc;tge
periciales de sexologia forense Estadistica,
forense despachados un despachados con
plazo de 7 dias respecto del en un plazo de| informacion de
total de informes periciales| 7 dias/N° total Sexologia;




de sexologia forense de informes
despachados en el afio t periciales de Base de
sexologia Datos/eSoftwar
Aplica Desagrggacién_ por Sexo: NO forense Base ae Datos
Aplica Gestion Territorial: NO despachgdos Sexologia,
en el afio administrada
t)*100 por la Unidad
de Estadistica
«Informacion Pericial | Calidad/Producto (N° de 70.14 % 281 % 61.00 % 89.15 % 75.00 % 90.01 % 10% Base de 9 9
de Laboratorio. informes (2046.00/ | (126.00/4 | (3849.00/| (2801.00/3 | (5025.00/6 | (5900.00/ Datos/Softwar
periciales de | 2917.00)* | 485.00)*1 | 6310.00)* | 142.00)*10 | 700.00)*10 | 6555.00)* €
9 Porcentaje de informes ADN 100 00 100 0 0 100 BasigeN Datos
periciales de ADN paternidad Paternidad
paternidad despachados un despachados administrada
plazo de 100 dias respectg en un plazo de| por la, Unidad
del total de informes 100/N° total de de Estadistica;
periciales de ADN informes
paternidad despachados | periciales de
en elafiot ADN Reportes/infor
paternidad R?T%Sr e
Aplica Desagregacién por Sexo: NO despachados Unidad de
Aplica Gestion Territorial: NO en el afio Estadl’stica,
t)*100 con
informacion de
ADN
Paternidad
«|Informacion Pericial Calidad/Producto (N° de 68.24% | 62.08% | 70.24 % 65.94 % 74.00 % 74.07 % 10% 10 10
de Salud Mental informes (217.00/3 | (185.00/2| (177.00/2| (91.00/138.| (222.00/30| (200.00/2 Reportes/Infor
periciales 18.00)*10 | 98.00)*10 | 52.00)*10| 00)*100 0.00)*100 | 70.00)*10 mes
10 Porcentaje de informes | Psiquiatricos 0 0 0 0 UF:‘?dp;(;tge
periciales Psiquiatricos infantiles Estadistica,
infantiles despachados un| despachados con
plazo de 35 dias respecto | en un plazo de informacion de
del total de informes 35 dias/N° Psiquiatria
periciales Psiquiatricos total de H: 66.67 H: 74.07 Infantil;
infantiles despachados en informes H: 0.00 H: 62.65 H:0.00 | (26.00/39.0| (120.00/16 | H:73.68
el afio t periciales (52.00/83. 0)*100 2.00)*100 | (56.00/76. _Base de
Psiquitricos | M:0.00 | 00)*100 | M:0.00 00)*100 Datos/Softwar
Aplica Desagregacion por Sexo: Sl infantiles)*lOO M: 65.66 M: 73.91 Base ae Datos
Aplica Gestién Territorial: NO M: 61.86 (65.00/99.0| (102.00/13| M:74.23 Psiquiatria
(133.00/2 0)*100 8.00)*100 | (144.00/1 Infantil,
15.00)*10 94.00)*10 administrada
0 0 por la Unidad

de Estadistica




Notas:
1 Esta pericia corresponde a la determinacioreddgs de huellas geneticas de condenados, segstdblecido en la Ley N°19970

2 En el caso de las pericias psiquiatricas lacaienprestada no es inmediata ( no se realizal enomento en que el ciudadano sujeto de la pesieigresenta en el SML), esto debido
principalmente a la necesidad de contar con anéetesly los expedientes del caso necesarios pejeclzcion de la pericia y el limitado numero deeegalistas psiquiatras forenses disponibles en
el mercado laboral

3 En el caso de las pericias psiquiatricas lac&ienprestada no es inmediata (no se realizal emomento en que el ciudadano sujeto de la pesei@resenta en el SML), esto debido
principalmente a la necesidad de contar con anéetesly los expedientes del caso necesarios pejeclzcion de la pericia y el limitado numero deeegalistas psiquiatras forenses disponibles en
el mercado laboral

4 El peritaje es practicado a todo fallecido/arésgdo al Servicio, se efectla una autopsia méega para establecer la causa de muerte, laid@dehtlel fallecido y establecer la posible
participacion de terceros. A todos los fallecidesfagresados al Servicio Médico Legal, se les zaa peritaje mediante una instruccién de la Fis@acargo de la investigacion. Por el mayor
volumen de pericias e impacto que genera el nieati@l en el funcionamiento del Servicio, durah@i® 2012 se medird con ese alcance.

5 Pericia que Constata, Agresiones fisicas surmta personas, delitos de lesiones determinandmtsuwaleza y gravedad, tiempo que demora en sBeamportate sefialar, que para poder
realizar el peritaje se requiere que la Fiscallailounal solicitante envie todos los antecedenfiescos, expediente y otra informacion que contyéa la realizacion de la peritaje.
Por el mayor volumen de pericias e impacte genera el nivel Central en el funcionamientsaevicio, durante el afio 2012 se medira con kesaee.

6 Realizar los exdmenes de Alcoholemia para detamién de niveles de alcohol en muestras de sahgneor vitreo, cerebro, bozo o higado en persanas o fallecidas. Importante es sefialar,
que el peritaje se realiza al momento de recibmleestra de sangre, pero no es desapachado hassz gecibe la orden (solicitud) del Fiscal o Tmitlucorrespondiente, por eso se utiliza el
concepto "disponible para despacho".Por el maylumven de pericias e impacto que genera el nivetr@lesn el funcionamiento del Servicio, durantaf@ 2012 se medira con ese alcance.

7 Este subproducto implica la realizacién de g@sisobre imputabilidad, capacidad, discernimieadiccion, interdiccién, maltrato psiquico y otogssu especialidad a solicitud de Tribunales y
Fiscalias, conforme a la ley y emitir los infornpesiciales correspondientes. Para poder realizpel@ia se debe contar ademas de la solictud &eséalia o Tribunales con los antecedentes
clinicos, expedientes y otros antecedentes queeayada realizacion del peritaje, junto a lo anterse requiere la concurrencia del periciado aL $dr el mayor volumen de pericias e impacto
que genera el nivel Central en el funcionamient@eéevicio, durante el afio 2012 se medira con esaee.

8 Se realizan pericias a los casos de agresiexesles incluye violaciones y abusos sexualeseParayor volumen de pericias e impacto que genenavel Central en el funcionamiento del
Servicio, durante el afio 2012 se medira con es@edc

9 El informe de ADN es un examen de laboratoealizado por el Servicio Médico Legal tras la stlit del tribunal correspondiente, que permitefigan o descartar la paternidad. Para poder
dar respuesta a la solictud el SML debe contaratomenos tres muestras para la realizacion ddbper{Presunto Padre-Madre e HIjo), Para lo @ntel Tribunal debe asegurar la concurrencia
de las personas involucradas para el proceso da fierMuestras al SML.

10 El peritaje es practicado con el fin de deteamiCredibilidad, Validez del Testimonio, Dafio, ibatiores de Abuso asociado a delitos sexualessiages. Atiende también casos de tuicion,
proteccion, agresion a la ley, lesiones. Se ewalienores en calidad de victimas y victimariosaPader realizar la pericia se debe contar ademés sblictud de la Fiscalia o Tribunales con los
antecedentes clinicos, expedientes y otros antetdgue ayuden a la realizacion del peritajeojanto anterior, se requiere la concurrencia datjelo al SML. Por el mayor volumen de
pericias e impacto que genera el nivel Centrall @neionamiento del Servicio, durante el afio 26&2nedira con ese alcance.

Supuesto Meta:
1 Recepcion en el Laboratorio de ADN CODIS dedltde muestras programadas de realizar y queresgasten los parametros de calidad establecidasppaer determinar la huella génetica de
las mismas.
Existencia de proveedores Unico en el nderdas cuales son representantes exclusivos ere @kilinsumos y reactivos utilizados en la perilta, cuales deben dar cumplimiento a
requerimientos en términos de oportunidad y calikadbs insumos y reactivos. Reviste particularargncia para el cumplimiento de los objetivosiinsionales, el que los insumos posean las
caracteristicas adecuadas, por cuanto todos los@v&n normalizacién de procesos y criterios ticadj dependen significativamente de la caliddédeipamiento, insumos y de certificacion

5



2 El'no cumplimiento de la meta establecida, ésapeditada a los siguientes factores:
1.- Que el ciudadano sujeto a pericia ssgnte en la fecha de citacion
2.- Aumento de la demanda de un 10% respkrta demanda proyectada para el afio 2012
3.- No disponibilidad de peritos debidatagones a juicios orales
4.- No disponibilidad de profesionales al@ela psiquiatrica con experiencia y/o conocimiemt@eritajes forenses
5.- Retraso de parte de fiscalia y/o trddas de antecedentes y expedientes indispensatnketapericia psiquiatrica.

3 El'no cumplimiento de la meta establecida, ésapeditada a los siguientes factores:
1.- Que el ciudadano sujeto a pericia ssgnte en la fecha de citacion
2.- Aumento de la demanda de un 10% respkrta demanda proyectada para el afio 2012
3.- No disponibilidad de peritos debidataaiones a juicios orales
4.- No disponibilidad de profesionales alela psiquiatrica con experiencia y/o conocimient@eritajes forenses
5.- Retraso de parte de fiscalia y/o trddas de antecedentes y expedientes indispensatnketapericia psiquiatrica.

4 El no cumplimiento de la meta establecidaréstapeditada a un aumento de la demanda supktid¥arespecto a la demanda proyectada para €@ - Aumento explosivo de solicitudes
de notificacion provenientes de Tribunales, reguilp la participacion de peritos a declarar en daala (Juicios Orales). - Catastrofes masivas mpédquen gran cantidad de victimas fatales.

5 -El no cumplimiento de la meta establecidaréstapeditada a un aumento de la demanda supkgid¥arespecto a la demanda proyectada para €G- Aumento explosivo de solicitudes
de notificacion provenientes de Tribunales, reguilo la participacion de peritos a declarar en éarla (Juicios Orales) -Retraso de parte de FastaliTribunales de antecedentes clinicos
indispensables para la realizacion de periciacaedentes cuyo responsable del envio son tribupdiescalias.

6 El no cumplimiento de la meta establecida, égapeditada a un aumento de la demanda supetfif¥atespecto a la demanda proyectada para eltdf®-ZExistencia de proveedores Unico en
el mercado los cuales son representantes exclusiva@hile de insumos y reactivos utilizados endscia, los cuales deben dar cumplimiento a requieritos en términos de oportunidad y
calidad de los insumos y reactivos. Reviste pdeidmportancia para el cumplimiento de los objasivnstitucionales, el que los insumos poseandescteristicas adecuadas, por cuanto todos los
avances en normalizacion de procesos y criteriataos, dependen significativamente de la calideldequipamiento, insumos y de certificacion.

7 -El no cumplimiento de la meta establecida résgtapeditada a un aumento de la demanda supktid¥arespecto a la demanda proyectada para €2@f®- Aumento explosivo de solicitudes
de notificacion provenientes de Tribunales, reguilo la participacion de peritos a declarar en éarla (Juicios Orales) -Retraso de parte de FastaliTribunales de antecedentes clinicos
indispensables para la realizacion de pericia,cadntes cuyo responsable del envio son tribuyakiscalias. - No disponibilidad en el mercado defgsionales del Area Psiquiatrica con
experticia y/o conocimientos en peritajes forenses.

8 -El no cumplimiento de la meta establecida,réstapeditada a un aumento de la demanda supkBét aespecto a la demanda proyectada para el @f® Mantencién de solicitudes de
notificacién provenientes de Tribunales, requir@falparticipacion de peritos a declarar en Aud&qiuicios Orales)

9 El no cumplimiento de la meta establecida, astapeditada a un aumento de la demanda supegib¥@lespecto a la demanda proyectada para el(dfib-ZExistencia de proveedores Unico en
el mercado los cuales son representantes exclusiv@hile de insumos y reactivos utilizados endecja, los cuales deben dar cumplimiento a requerntos en términos de oportunidad y
calidad de los insumos y reactivos. Reviste pddeidmportancia para el cumplimiento de los objgivnstitucionales, el que los insumos poseandeacteristicas adecuadas, por cuanto todos los
avances en normalizacion de procesos y criteriaditmos, dependen significativamente de la calidall equipamiento, insumos y de certificacion. té8&ofes masivas que implique la
identificaciéon de victimas lo que requeriria destirecursos, equipamiento y profesionales de pdtetas para estos efectos.

10 El no cumplimiento de la meta establecidaréstapeditada a un aumento de la demanda supktid¥@arespecto a la demanda proyectada para €@t - No disponibilidad en el mercado
de profesionales del Area Psiquiatrica con exparti¢to conocimientos en peritajes forenses. - Aumaxplosivo de solicitudes de notificacién proeeries de Tribunales, requiriendo la
participacion de peritos a declarar en Audienaiéc{ds Orales) -Retraso de parte de Fiscaliastouheles de antecedentes clinicos indispensabladgesalizacion de pericia, antecedentes cuyo
responsable del envio son tribunales y Fiscalias.



