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1. Carta del Jefe de Servicio

Dr. Oscar Vargas Duranti

Director Nacional – Servicio Médico Legal 

Dentro de las grandes prioridades de esta Dirección Nacional del año 2003 fue el consolidar, por una parte el proceso de adecuación a la Reforma Procesal Penal de las regiones que se incorporaron en Diciembre del año 2002, y por otra, continuar con la respuesta del Servicio Médico Legal en materia de Derechos Humanos, a través del desarrollo del Programa de Identificación de Detenidos Desaparecidos.

Estos dos grandes hechos unidos  los fenómenos de la globalización,  la modernización impulsada por el Gobierno, y la promulgación de nuevos cuerpos legales, entre otros han afectado el entorno institucional, haciéndose más dinámico e imprescindible el rol de éste, este contexto ha obligado a la organización a replantear sus objetivos adaptándose permanentemente, lo anterior con la finalidad de salvaguardar y mejorar la capacidad de respuesta ante las demandas que le imponen, tanto los clientes, como los usuarios en general.

Es así como se impulsaron diversas iniciativas dirigidas a fortalecer el recurso humano, a través de la entrega de una adecuada capacitación y el entrenamiento funcionario, un notable mejoramiento de la infraestructura para brindar una adecuada atención a las víctimas usuarios del Servicio, aumento de la cobertura de las prestaciones tanatológica y clínica por intermedio de la creación de nuevos centros regionales, a la que se adiciona la adquisición de nuevo equipamiento técnico pericial.  Manteniendo como se ha informado en otros momentos una importante limitante para llevar a cabo en su totalidad los esfuerzo modernizadores como es la obsoleta ley orgánica y de planta de la Institución que se encuentra aún en tramite legislativo.

Respecto a la entrega de productos por parte del Servicio, cabe indicar que la Institución ha efectuado 65.354 peritajes clínicos lo que significa un aumento de 4,6% respecto del año 2002, respecto de las pericias tanatológicas realizadas 10.526 estas aumentaron en un 7,6% respecto al año anterior y las pericias de laboratorio por su parte 153.781 que corresponde a 5,06%, lo que significa que el Servicio ha mantenido su capacidad de respuesta.

En términos precisos se ha:

· Mantenido los turnos tanatológicos en regiones , que consisten en turnos de llamado que se realizar en un total de 15 localidades del país , efectuado el peritaje tanatológico de manera inmediata, estas localidades son: Arica, Iquique, Antofagasta, Copiapó, La Serena, Valparaíso, Los Andes- San Felipe, Rancagua, San Fernando, Talca, Concepción, Temuco, Valdivia, Puerto Montt y Punta Arenas.

· Mantenido la Residencia Sexológica Médico Legal en el Nivel Central, lo que ha permitido otorgar cobertura las 24 horas del día los 365 días del año, permitiendo detectar oportunamente la evidencia en el caso de delitos sexuales, efectuando 3.240 peritajes de sexología forense.

· Mantenido la Residencia Tanatológica en el Nivel Central, lo que ha permitido otorgar cobertura tanatológica las 24 horas del día de manera que los peritajes sean realizados los día Sábado y Domingo y festivos, con la correspondiente entrega de fallecidos a sus familiares, sin necesidad de que estos deban esperar hasta el día hábil más próximo.

· Mantenido la capacidad de respuesta necesaria para hacer frente a las demandas generadas por las Leyes de Filiación, Delitos Sexuales, Violencia Intra familiar y Maltrato Infantil.

· Disminuido el déficit de vehículo de fallecidos en regiones en un 5,8% por intermedio del planteamiento del un programada que se iniciara el año 2000 y que permite dotar a las regiones de este vital transporte en la ejecución de su cometido.

· Continuado con la mantención del Banco de Sangre de familiares de línea materna de Detenidos Desaparecidos.

· Mantenido el Programa Especial para el tema de Derechos humanos, mediante la creación de la Unidad Especial de Detenidos Desaparecidos a cargo de las Unidades de Antropología y Genética Forense.

· Fortalecido la Unidad de Psiquiatría Infantil para la atención siquiátrica infantil en niños /as y adolescentes vulnerados en sus derechos, permitiendo diagnosticar los posibles casos de malos tratos y agresiones en todas sus manifestaciones, atendiendo durante el año a 531 niños/as.

· Aumentado la gama de oferente y la transparencia de las operaciones, a través de la incorporación al Sistema de Compras y Contracciones Públicas.

· Aumentado las habilidades de los funcionarios para la realización tanto de la labor técnica, como de apoyo logístico al contar con adecuado Sistema de Capacitación.

· Mejorado el Sistema de evaluación de evaluación de los funcionarios y sus capacidades, a través de la aplicación de las técnicas adecuadas de evaluación.

· Disminuido los márgenes de errores al contar con programas de control Interno adecuadas y a la realización de Auditorías Gubernamentales, Sectoriales e Institucionales.

· Aumentando el nivel de capacitación en materia de prevención y la entrega de los elementos de protección adecuados, como también la habilitación de espacios que obedezcan a las normaza de seguridad en manejo de material radiactivo y material químico.

Dentro de los aspectos negativos que impidieron el total cumplimiento de los logros esperados por esta dirección, no se puede dejar de mencionar el no termino de la Construcción del servicio Médico Legal de Nueva Imperial, que por dificultades de tipo económico presentados por la Empresa Constructora en quiebra en media construcción del edificio lo que significo efectuar un nuevo proceso de licitación para su termino, respecto de la demanda de esta localidad fue cubierta por personal profesional del Servicio Médico Legal de Temuco.

Finalmente cabe señalar que esta dirección Nacional en su cometido ha fijado como meta prioritaria para el período 2004 modernizar el Servicio Médico Legal, a través del desarrollo de tecnologías información para disponer de un Servicio trabajando conectado en línea, tanto interna como externa (Tribunales Fiscalías, Otros Organismos), como también elevando el número, calidad y oportunidad de los productos con la implementación de nuevos centros médico legales, de este modo enfrentar en mejor forma los desafíos que impone la gran Reforma a la Justicia en el país. 
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2. Identificación de la Institución

· Leyes y Normativas que rigen el Funcionamiento de la Institución 
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Leyes y Normativas que rigen el funcionamiento de la Institución

· Decreto Reglamento Nº1.049

· Decreto con Fuerza de Ley Nº196 del año 1960 y su Reglamento Orgánico por Decreto Supremo Nº427 del Ministerio de Justicia de 1947

Organigrama y ubicación en la estructura del Ministerio
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Principales Autoridades

	Cargo
	Nombre

	Director Nacional
	Dr. Oscar Vargas Duranti

	SubDirector Médico
	Dr. Salvatore Maisto Spina

	SudDirector Administrativo
	Sr. José Salomón Silva

	Jefe Depto. Tanatología
	Dr. Bernardo Morales 

	Jefe Depto. de Clínica
	Dra. Katherine Corocorán 

	Jefe Depto. de Salud Mental
	Dr. Enrique Sepúlveda 

	Jefe Depto. Laboratorio
	Sra. Ana Toyos Díaz

	Jefe Depto. Jurídico
	Sr. Fernando Ortiz 

	Jefe de Presupuestos y Finanzas
	Sr. Manuel Tapia Aravena

	Jefe Depto. de Recursos Humanos
	Sr. Carlos Torres Rivera

	Jefe Depto. de Logística
	Sr. Miguel Angel Muñoz

	Jefe de Auditoría
	Srta. Paulina Vergara Rojas

	Jefe de Gabinete Director 
	Sr. Rodrigo Sacaan 


Definiciones Estratégicas

· Misión Institucional
Asistir a los Tribunales de Justicia, Ministerio Público y comunidad en general, mediante la entrega oportuna de informes periciales tanatológicos, psiquiátricos, Clínicos, Sexológicos y de Laboratorio, colaborar con las universidades, Policía de Investigaciones y Carabineros de Chile en actividades de investigación, docencia y de cooperación en materia de medicina legal.
· Objetivos Estratégicos
	Número
	Descripción

	1
	Adecuar al Servicio Médico Legal, en todas las materias legales necesarias para hacer frente a la reforma integral de la justicia en el país, mediante la Tercera Etapa de la Reforma Procesal Penal.

	2
	Continuar con el Proceso de Mejoramiento y Modernización de la gestión institucional, para un adecuado cumplimiento de su papel, mediante la reducción de los tiempos de respuesta en los informes periciales de Responsabilidad Médica y el Cumplimiento de los Programas de Mejoramiento de la Gestión.

	3
	Aumentar la Cobertura Territorial y de Prestaciones, a través, de la Creación de Nuevos Centros Médico Legales, Diversificación de las prestaciones efectuadas por el Servicio y la Ampliación de Cobertura Tanatológica y Clínica.

	4
	Fortalecer a la Institución para hacer frente al Nuevo Sistema de Atención a Niñas y Niños vulnerados en sus derechos, por medio de la Unidad de Psiquiatría y Maltrato Infantil.

	5
	Mantener y mejorar la respuesta del Servicio en materias de Derechos Humanos, a través, del Fortalecimiento de la Unidad de ADN Mitocondrial y el Mantenimiento y desarrollo de la Unidad de Identificación.


· Productos estratégicos vinculado a objetivos estratégicos y cliente/beneficiarios/usuarios
	Nombre Producto Estratégico
	Número

Obj. Estratégico
	Número

Cliente /Benef /Usuario*

	1. Información Pericial Tanatológica.

( Autopsia, Histología, Identificación de osamentas
	1,2,3,5
	1,2,3,4

	2. Información Pericial Clínica.

( Lesionología, Sexología, Psiquiatría, Responsabilidad Médica
	1,2,3,4
	1,2,3,4

	3. Identificación Pericial de Laboratorio.

( Exámenes Alcoholemia, Exámenes Toxicológicos, Exámenes de ADN Nuclear y Mitocondrial, Exámenes Bioquímicos.
	1,2
	1,2,3,4

	4. Servicio de Investigación y Docencia.

( Clases de materias médico legales, Cursos de Capacitación
	1,2,3,4


	5,6,7


· Clientes/beneficiarios/usuarios
	Número
	Descripción

	1
	Tribunales de Justicia

	2
	Fiscalías Regionales

	3
	Comunidad en General

	4
	Población objeto de la pericia

	5
	Universidades

	6
	Alumnos universitarios de las carreras de Medicina

	7
	Alumnos de las Escuelas de Especialidades de Carabineros de Chile y Policía Investigaciones de Chile


Recursos Humanos

DOTACIÓN EFECTIVA AÑO 2003 POR TIPO DE CONTRATO

	Dotación Efectiva
  año 2003

por tipo de contrato

	Planta
	64

	Contrata
	316

	Honorarios

	0

	Otro
	182

	TOTAL
	562


GRÁFICO: DOTACIÓN EFECTIVA AÑO 2003 POR TIPO DE CONTRATO
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DOTACIÓN EFECTIVA AÑO 2003 POR ESTAMENTO

	Dotación Efectiva1 año 2003

Por estamento

	Directivos 
	13

	Profesionales
	35

	Técnicos
	64

	Administrativos
	186

	Auxiliares
	82

	Otros
	182

	TOTAL
	562


GRÁFICO: DOTACIÓN EFECTIVA AÑO 2003 POR ESTAMENTO
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‘Servicio Médico Legal

Asimismo esta Direccion propendera a lograr un énfasis en la pesquisa y analisis de la evidencia en
ol sito del suceso, lo que mejorara en oportunidad y disminucion e los tiempos de respuesta a los
Tribunales de Justiciay Ministerio Pablico.

Finalmente, cabe sefialar que, para este Director es un orgullo poder mostar los avances que ha
fenido _nuestro Servicio, que, en un esfuerzo mancomunado de todos los funcionarios, ha
pretendido cumpiir con [ modernizacien del Estado, contribuyendo con la profesionalizacion de sus
funcionarios e incorporando a as regiones en esta gran tarea que es crecer con igualdad.

Dr. Os fargas Duranti
Director Nacional Ser%\ciu Médico Legal

)

Av. La Paz N° 1012, Santiago. Telefono 7623500 y Fax 7325171
Pégina web: www.serviciomedicolegal.cl




Recursos Financieros

RECURSOS PRESUPUESTARIOS AÑO 2003

	Ingresos Presupuestarios

Percibidos
 año 2003

	Descripción
	Monto M$

	Aporte fiscal
	5.994.148

	Endeudamiento

	

	Otros ingresos

	193.689

	TOTAL
	6.187.837

	

	Gastos Presupuestarios

Ejecutados3 año 2003

	Descripción
	Monto M$

	Corriente

	5.590.113

	De capital

	256.554

	Otros gastos

	341.170

	TOTAL
	6.187.837


3. Resultados de la Gestión

· Cuenta Pública de los Resultados

· Cumplimiento de Compromisos Institucionales

· Avance en Materias de Gestión

· Proyectos de Ley

Cuenta Pública de los Resultados

BALANCE GLOBAL

Respecto a la entrega de productos por parte del servicio, cabe indicar que la institución ha efectuado 65.354 peritajes clínicos lo que significa un aumento de 4,6% respecto del año 2002. Respecto de las pericias tanatológicas realizadas 10.526 estas aumentaron en un 7,6% respecto al año anterior. Por su parte, las pericias de laboratorio alcanzaron un total de 153.781 que corresponde a 5,06%, lo que significa que el servicio ha mantenido su capacidad de respuesta.

Los logros alcanzados por el Servicio Médico Legal en el periodo 2003 son: 

1. Fortalecimiento de los Servicios Regionales de la I X y XII regiones para responder al impacto de la Reforma Procesal penal, que permitió satisfacer a una población potencial de estas regiones, que alcanzó a 677.523 habitantes, susceptibles de requerir o ser objeto de cualquier peritaje (Clínico, Tanatológico o de Laboratorio), sin distinción de edad, nivel socioeconómico y características culturales u otros atributos. 

La Reforma Procesal Penal ha demandado la asistencia de profesionales peritos a los Juicios Simplificados y Orales, permitiendo con ello rapidez en las sentencias judiciales, cuyas causas han requerido un peritaje médico legal. Durante el año 2003 se registro un total de 730 citaciones a Tribunales Orales en lo Penal y un número total de 413 citaciones a Juicios Simplificados, distribuidos en:

IV Región 134 citaciones Tribunales Orales en lo Penal y 215 citaciones a Juicios Simplificados

IX Región: 324 citaciones Tribunales Orales en lo Penal y 2 citaciones a Juicios Simplificados,

II Región : 39 citaciones Tribunales Orales en lo Penal y 8 citaciones a Juicios Simplificados

III Región : 42 citaciones Tribunales Orales en lo Penal y 16 citaciones a Juicios Simplificados

VII Región : 101 citaciones Tribunales Orales en lo Penal y 99 citaciones a Juicios Simplificados

I Región : 66 citaciones Tribunales Orales en lo Penal y 30 citaciones a Juicios Simplificados

XI Región : 9 citaciones Tribunales Orales en lo Penal y 37 citaciones a Juicios Simplificados

XII Región : 15 citaciones Tribunales Orales en lo Penal y 6 citaciones a Juicios Simplificados

2. Implementación del Nuevo Centro de Osorno. La puesta en marcha de este centro si bien no representa un aumento del número de peritajes a realizar, implica una mejora en la calidad de las pericias, al realizarlas en mejores condiciones de infraestructura, equipamiento y de personal especializado, permitiendo beneficiar a la población de Osorno. Durante el año 2003 se efectuaron 1.589 peritajes clínicos y 212 peritajes tanatológicos.

3. Disminución del déficit de vehículos para el traslado de fallecidos en un 5,8%, con la incorporación de nuevos 2 vehículos para las regiones IX y X, permitiendo con esta dotación disminuir los tiempos del levantamiento de fallecidos, considerando que estos quedan al amparo de las funerarias o carabineros para su retiro, con los problemas que trae consigo la demora del retiro de un cuerpo en la vía pública como la manipulación de terceros de las evidencias en el sitio del suceso. Las localidades beneficiadas fueron Vallenar y Ancud, la primera con una población potencial de 71.562 habitantes y 32 traslados de fallecidos durante el año 2003 y la segunda con una población potencial de 158.692 habitantes y 69 traslados de fallecidos durante el año 2003.

4. Fortalecimiento de la Unidad de Psiquiatría Infantil para la atención de niños y niñas vulnerados en sus derechos, permitió otorgar una atención más profesionalizada y personalizada de los infantes con la consiguiente incorporación de una moderna Infraestructura que considera salas de grabación adecuadas para recoger el relato integro de los niños agredidos y revisar posteriormente la narrativa de éstos por los profesionales médicos peritos psiquiatras y psicólogos contratados especialmente para cubrir esta demanda.

Las solicitudes de peritajes durante el año 2003 alcanzaron a 905, de los cuales se efectuaron durante el año un número de 531 atenciones.

5. Continuidad de respuesta del servicio en materia de Derechos Humanos, a través del Programa de Identificación de Detenidos Desaparecidos, cuyo otorgamiento de recursos por este concepto permitió la realización de una secuenciación de 88 muestras óseas y 103 muestras de sangre, se recibieron muestras de familiares de 68 detenidos desaparecidos correspondiendo éstas familiares de línea materna de detenidos desaparecidos que integraran el Banco de Muestras de Sangre de detenidos Desaparecidos, con la finalidad de efectuar la comparación de patrones para la identificación de restos.

6. Mantención de turnos de sexología forense las 24 horas del día las 365 días del año, lo que permitió entregar una atención profesionalizada a las victimas de agresiones sexuales en la Región Metropolitana, lo anterior financiado con presupuesto corriente del Servicio, cuya atención durante el año 2003 correspondió a 3.240 casos.

7. Mantención de turnos tanatológicos de fin de semanas en 15 localidades regionales del país lo que significó otorgar una cobertura de un 48,5% por este concepto., turnos de llamado efectuado peritajes tanatológicos de manera inmediata, en las localidades de Arica, Iquique, Antofagasta, Copiapó, La Serena, Valparaíso, Los Andes–San Felipe, Rancagua, San Fernando, Talca, Concepción, Temuco, Valdivia, Puerto Montt y Punta Arenas.

8. Ampliación y equipamiento del Servicio Médico Legal de Iquique permitió el fortalecimiento de este Centro Regional para hacer frente a los requerimientos que le impone la Reforma Procesal Penal, principalmente en la demanda de peritajes de laboratorio, con la realización de 4.319 peritajes de Alcoholemia, 1.695 exámenes Toxicológicos y 668 peritajes de Bioquímica..

9. Construcción del Servicio Médico Legal de Ovalle, que permitió otorgar cobertura adecuada a loa habitantes de dicha ciudad, realizándose 973 peritajes clínicos y 29 peritajes tanatológicos.

10. Ampliación de las dependencias del Servicio Médico Legal de La Serena permitieron fundamentalmente otorgar cobertura clínica y laboratorio forense, este último con espacios adecuados para el análisis de muestras obtenidas en el sitio del suceso dando respuesta oportuna a Fiscalías Regionales, efectuado 2.784 peritajes de Alcoholemia y 1.317 peritajes de Bioquímica.

11. Inicio de las obras de construcción del Servicio Médico Legal de Melipilla, que significará descongestionar la función pericial de la Región Metropolitana y otorgar cobertura, tanto tanatológica, como clínica a las comunas de Tala gante, Padre Hurtado y Peña Flor. La demanda cubierta el año 2003 fue de 341 atenciones clínicas y 80 peritajes tanatológicos.

12. Incorporación de la firma digital en el Servicio Médico Legal de Temuco permitiendo respuesta oportuna a los requerimientos de los Tribunales de Justicia y Fiscalías Regionales.

Los no logros del Servicio Médico Legal en el periodo 2003 son:

1. No construcción del Servicio Médico Legal de Nueva Imperial debido a quiebra de la empresa constructora del edificio, que retrasa la construcción, ante el llamado a un nuevo proceso de licitación. Respecto de la atención de la demanda clínica y tanatológica, fue cubierta por el Servicio Médico legal de Temuco.

2. Lla falta de recursos financieros ha dificultado aumentar la cobertura tanatológica y sexológica  al resto de los centros médico legales, como la capacidad para cubrir jornada extraordinaria del personal tanto profesional médico como de la Escala Única de Sueldos de Santiago y Regiones, ante las demandas generadas por la Reforma Procesal Penal.

Resultados de la Gestión Financiera

INGRESOS Y GASTOS AÑOS 2002 – 2003
	Denominación
	Monto Año 2002

M$ 

	Monto Año 2003

M$

	INGRESOS
	5.577.671
	6.187.837

	Ingresos de Operación
	7.706
	10.168

	Imposiciones Previsionales
	
	

	Ventas de Activos
	
	

	Recuperación de Préstamos
	
	

	Transferencias
	
	

	Otros Ingresos
	108.761
	112.841

	Endeudamiento
	
	

	Aporte Fiscal
	5.411.855
	5.994.148

	Operaciones Años Anteriores
	
	

	Saldo Inicial de Caja
	49.348
	70.680

	GASTOS
	5.577.671
	6.187.837

	Gastos en personal
	3.664.036
	4.055.374

	Bienes y servicios  de consumo
	1.441.522
	1.479.415

	Bienes y servicios para producción
	
	

	Prestaciones Previsionales
	
	

	Transferencias corrientes
	67.633
	53.209

	Inversión sectorial de asignación regional
	
	

	Inversión real
	206.970
	256.458

	Inversión financiera
	
	

	Transferencias de capital
	
	

	Servicio de la Deuda pública
	
	

	Operaciones Años Anteriores
	7.522
	

	Compromisos Años Anteriores
	14.363
	

	Saldo Final de Caja
	72.666
	343.381


La variación de los gastos durante el año 2002 y 2003 se encuentra dada por la aprobación de las siguientes metas adicionales

Año 2002:

1. Implementación de Nuevos Centros en San Fernando y Ampliación de La Serena.

2. Licenciamiento Computacional.

3. Aplicación de Leyes.

4. Planta Telefónica.

5. Fortalecimiento de los Servicios Médico Legales de la II, III y VII regiones para responder al impacto de la Reforma Procesal Penal.

Año 2003

1. Implementación de Nuevos Centros en Osorno y Nueva Imperial.

2. Licenciamiento Computacional.

3. Aplicación de Leyes.

4. Planta Telefónica.

5. Fortalecimiento de los Servicios Médico Legales de la I, XI y XII regiones para responder al impacto de la Reforma Procesal Penal

6. Fortalecimiento de la Unidad de Psiquiatría Infantil para la atención de niños y niñas vulnerados en sus derechos

7. Programa de Disminución del Déficit de vehículos para el traslado de fallecidos

ANÁLISIS DEL COMPORTAMIENTO PRESUPUESTARIO AÑO 2003

	Subt.
	Item
	Asig.
	Denominación
	Presupuesto Inicial

(M$)
	Presupuesto Final

(M$)
	Ingresos y Gastos Devengados

(M$)
	Diferencia 

(M$)

	 
	 
	 
	INGRESOS
	5.374.150
	6.154.202
	6.187.837
	-33.635

	01
	
	
	INGRESOS DE OPERACION
	10.146
	10.146
	10.168
	-22

	07
	
	
	OTROS INGRESOS
	77.426
	79.229
	112.841
	-33.612

	
	79
	
	Otros
	77.426
	79.229
	112.841
	-33.612

	09
	
	
	APORTE FISCAL
	5.284.578
	5.994.148
	5.994.148
	

	
	91
	
	Libre
	5.284.578
	5.994.148
	5.994.148
	

	11
	
	
	SALDO INICIAL DE CAJA
	2.000
	0.679
	70.680
	-1

	 
	 
	 
	GASTOS
	5.374.150
	6.154.202
	6.187.837
	-33.635

	 21
	 
	 
	GASTOS EN PERSONAL
	3.866.345
	4.333.557
	4.055.374
	278.183

	22
	
	
	BIENES Y SERVICIOS DE CONSUMO
	1.249.230
	1.487.550
	1.479.042
	8.508

	25
	
	
	TRANSFERENCIAS CORRIENTES
	63.648
	60.012
	53.208
	6.804

	
	31
	
	Transferencias al Sector Privado
	62.546
	58.910
	52.778
	6.132

	
	
	001
	Salas Cunas y/o Jardines Infantiles
	30.904
	35.268
	30.716
	4.552

	
	
	275
	Pericias Médico Legales D.L.N°3504/80
	31.642
	23.642
	22.062
	1.580

	
	34
	
	Transferencias al Fisco
	1.102
	1.102
	430
	672

	
	
	001
	Impuestos
	1.102
	1.102
	430
	672

	31
	
	
	INVERSIÓN REAL
	192.927
	271.083
	256.457
	14.626

	
	50
	
	Requisitos de Inversión para Funcionamiento
	66.453
	129.846
	126.595
	3.251

	
	51
	
	Vehículos
	43.777
	45.580
	45.580
	

	
	56
	
	Inversión en Informática
	7.749
	18.777
	7.405
	11.372

	
	74
	
	Inversiones no Regionalizables
	74.948
	76.880
	76.877
	3

	70
	
	
	OTROS COMPROMISOS PENDIENTE
	1.000
	1.000
	
	1.000

	90
	
	
	SALDO FINAL DE CAJA
	1.000
	1.000
	343.756
	-342.756


Las disponibilidades presupuestarias en las cuentas de ingresos y gastos, se deben principalmente a:

Ingresos M$ -33.635, dicha cifra indica una mayor percepción de ingresos debido a:

1. Un leve aumento de la venta de exámenes y procesos de embalsamamiento.
2. La percepción de mayores ingresos a los programados, por Recuperaciones del artículo de la Ley N° 18.768, por concepto de Licencia por enfermedad, subsidios por reposos maternal y por enfermedad de hijo menor, registraron un impacto presupuestario considerablemente mayor.
Gastos M$ 307.535 se presentó una ejecución menor de recursos principalmente en las siguientes cuentas:

Subtítulo 21 Gastos en Personal

1. Sueldos La Meta denominada Fortalecimiento de los Servicios Médico legales de I, XI y XII regiones para hacer frente al impacto de la Reforma Procesal Penal, presento saldo presupuestario debido a la contratación pendiente de un profesional psiquiatra para la X región.

2. La meta denominada Implementación de Nuevos Centros Médico Legales de Osorno y Nueva Imperial, presentó un saldo presupuestario, debido a la no puesta en marcha el Servicio de Nueva Imperial, por cuanto la empresa constructora a cargo de realizar la construcción quebró, quedando a medio terminar la construcción y debiendo efectuar un nuevo proceso de llamado a licitación.

3. La meta consistente en el pago de asignación profesional a 6 funcionarios, sólo a 3 de estos se les pudo pagar, por cuanto los restantes se encuentran a la espera del título, principalmente retraso en el proceso de titulación.

4. Otros: Sanciones aplicadas en virtud del Estatuto, retiro de funcionarios que a nivel nacional alcanzaron a 49.

5. Horas extraordinarias, viáticos y honorarios a suma lazada presentan un saldo presupuestario, provenientes del Decreto N° 901 del correspondiente al Programa Especial de Identificación de Detenidos Desaparecidos, de fecha 22/10/03.

Subtitulo 25 Transferencias Corrientes

La ejecución menor de recursos, se debió principalmente a una disminución en el ítem de pericias médico legales ad-hoc, producto de la implementación de la Reforma Procesal Penal y la Construcción de Nuevos Centros regionales , que permitió que el Servicio cubriera con profesionales médicos del Servicio Médico Legal.

Subtítlulo 31 Inversión Real

Presentó una ejecución menor de recursos, se debió a  la Cuenta de Inversión en Informática, por cuanto el Decreto que autoriza los recursos para el Programa Especial de Detenidos Desaparecidos, fue aprobado con fecha 22/10/03.

INDICADORES DE GESTIÓN FINANCIERA

	Nombre  Indicador
	Fórmula

Indicador
	Unidad de medida
	Efectivo
	Avance 
2003/ 2002

	
	
	
	2001
	2002
	2003
	

	Porcentaje de decretos modificatorios que no son originados por leyes
	[ N° total de decretos modificatorios  - N° de decretos originados en leyes
 / N° total de decretos modificatorios]*100
	%
	42,8
	66,7
	45,5
	68,2

	Promedio del gasto de operación por funcionario
	[Gasto de operación (subt. 21 + subt. 22 + subt. 23) / Dotación efectiva]
	M$
	9.118
	10.036
	10.526
	104,8

	Porcentaje del gasto en programas del subtítulo 25 sobre el gasto de operación
	[Gasto en Programas del subt. 25
                                   / Gasto de operación (subt. 21 + subt. 22 + subt. 23)]*100
	%
	1,7
	1,3
	0,96
	73,8

	Porcentaje del gasto en estudios y proyectos de inversión sobre el gasto de operación
	[Gasto en estudios y proyectos de inversión
  / Gasto de operación (subt. 21 + subt. 22 + subt. 23)]*100
	%
	3,37
	1,06
	1,39
	131,13


1. Las principales modificaciones presupuestarias efectuadas el año 2003 del Servicio Médico Legal corresponden a:

· Decreto N° 135 que otorga recursos por concepto de Saldo Inicial de Caja.

· Decreto N° 232 que otorga recursos destinados a cubrir diferencial de reajuste

· Decreto N° 707 que financia el cumplimiento de la Ley N° 19.863 Asignaciones por Desempeño de Funciones Criticas.

· Decreto N° 845 destinado a cumplimiento de la Ley N° 19.851 que moderniza la gestión y modifica planta del gendarmería de Chile.

· Decreto N° 901 Otorga recursos para implementación del Programa Especial de Detenidos Desaparecidos.

· Decreto N° 823 que autoriza recursos para la aplicación de la 19.863 que establece asignación Dirección Superior

· Decreto N° 824 que otorga recursos para aplicación de Bono Institución a funcionarios de la Escala Única de Sueldos.

· Decreto N° 1144 que otorga la aplicación de la Ley N° 19.882 que regula el personal a los funcionarios de la EUS.

· Decreto N° 1106 que aprueba Reformulación Presupuestaria para percibir Otros Ingresos, los cuales se destinan para la adquisición de vehículos para el traslado de fallecidos.

2. El aumento de recursos por funcionaros se debe principalmente al mayor otorgamiento de recursos por concepto de Reforma Procesal Penal.

3. El disminución del promedio de gasto en el subtítulo 25 se debe a que producto de la contratación de profesionales médicos por Reforma Procesal Penal y Nuevos Centros Regionales han desplazado la demanda de los Tribunales de médicos peritos ad –hoc (profesionales designados por el Tribunales no pertenecientes al Servicio Médico Legal).

4. El avance porcentual de gato en Estudios y Proyectos de Inversión se debe al aumento de recursos respecto del año 2002 para el Proyecto denominado Plataforma Informática que ha cubierto las necesidades de las regiones insertas en la Reforma Procesal Penal.

Ver en anexos, información de Transferencias Corrientes e Iniciativas de Inversión.
Resultados de la Gestión
Producto Estratégico N° 1: Información Pericial Tanatológica

Corresponde a la realización de autopsias y demás investigaciones médico legales en cadáveres, resto humano y/u orgánicos, como también ampliar dichas investigaciones si el tribunal competente así lo requiere, practicar exhumaciones tanto de cadáveres inhumanos con autopsia previa como sin autopsia, autorizar extracción de tejidos y órganos de acuerdo a la Ley vigente (Ley de Donación de Órganos).

Con respecto a este producto la institución otorgó una cobertura de un 92,6% de la demanda a nivel nacional, considerando que esta aumento levemente en comparación al año anterior. La diferencia es cubierta por médicos peritos ad-hoc designado por los Magistrados de Tribunales de Justicia y Fiscalías Regionales en aquellas a localidades donde no existe presencia Médico Legal.

En materia de turnos tantaológicos se mantuvo las 15 localidades regionales que prestan este servicio, incorporando a la localidad de San Fernando. Las localidades con turno de llamado son: Arica, Iquique, Antofagasta, Copiapó, La serena, Valparaíso, San Felipe, Rancagua, San Fernando, Talca, concepción, Temuco, Valdivia, Puerto Montt y Punta Arenas.

En el nivel Central (Santiago) se mantiene turnos las 24 horas del día.

La disminución del déficit de vehículo para el traslado de fallecidos permitió dotar a las regiones IV y X con un vehículo, y por ende aumentar el número de localidades con vehículo de un 66,5% el año 2002 a un 76,5% el año 2003, evitando demoras en el levantamiento del fallecido al depender de terceros para el traslado y manipulación de la evidencia por personas ajenas a la Institución.

Respecto del número de pericias realizadas durante el año 2003, estas corresponden a 10.526, que representan un 7,64% más que las realizadas el año 2002, debido al aumento de cobertura con la creación de nuevos centros y la contratación de profesionales para realizar este tipo de peritajes, que paulatinamente han desplazado a los médicos peritos ad–hoc (profesionales no pertenecientes al servicio que son utilizados por los magistrados en ausencia de la presencia médico legal).

Respecto a la disminución de tiempos de respuesta de las pericias tanatológicas, si bien es cierto no se logró la meta, se obtiene una leve disminución en comparación al año anterior, aún con las limitantes de recursos para la contratación de peritos en el nivel central, quienes también deben acudir al llamado de las fiscalías regionales en casos de alta complejidad.

A continuación se muestra el desarrollo de los indicadores de desempeño de éste producto.

Indicadores de desempeño del producto Información Pericial Tanatológica

	Producto Estratégico
	Nombre  Indicador
	Fórmula

Indicador
	Unidad de medida
	Efectivo
	Meta 2003
	Cumple SI/NO

	% Cumpli- miento


	
	
	
	
	2001
	2002
	2003
	
	
	

	Información Pericial Tanatológica.
	Porcentaje de Cobertura de Peritajes Tanatológicos realizados a Nivel Nacional.
	(Nº de Peritajes Tanatólogicos efectuados por el SML a Nivel Nacional Nº Total de Peritajes Tanatológicos Nacionales solicitados por los Tribunales de Justicia (Pericias efectuadas por el SML) más Pericias efectuadas por Peritos Ad-Hoc)*100
	%
	87,80
	90
	92,6
	88,1
	SI
	103

	Información Pericial Tanatológica.
	Porcentaje de Localidades con derecho a Vehículos para el Traslado de Fallecidos a Nivel Nacional
	(Nº de localidades con Vehículos para el traslado de fallecidos /Nº Total de localidades con derecho a Vehículos para el traslado de fallecidos)*100
	%
	58,06
	66,7
	76,5
	70,6
	SI
	108

	Información Pericial Tanatológica.
	Porcentaje de Cobertura  de Localidades con Turnos Tanatológicos a Nivel Nacional
	(Nº de localidades con Turnos Tanatológicos  a Nivel Nacional/Nº Total de localidades con derecho a Turno Tanatológico a Nivel Nacional)*100
	%
	45,16
	45,45
	45,12
	52,94
	NO

	85

	Información Pericial Tanatológica.
	Tiempo  Promedio de respuesta de Pericias Tanatológicas
	Sumatoria de horas de respuestas de todas las pericias tanatológicas año t/ Número total de pericias tanatológicas año t
	horas
	13,65
	14,15
	13,12
	12.07
	NO

	92


Producto Estratégico N° 2 Información Pericial Clínica

Corresponde a la realización de peritajes solicitados por los Tribunales de Justicia y Fiscalías sobre:

· Agresiones Físicas sufridas por personas, delitos de lesiones determinando su naturaleza y gravedad de ellas, tiempo que demora en sanar etc.

· Agresiones Sexuales.

· Enfermedades Psiquiátricas en cuanto tengan relación con psiquiatría forense: Imputables, interdicción por demencia, etc.

· Realizar pericias por concepto de Responsabilidad Médica.

Respecto a este producto, la institución otorgó una cobertura de un 91% de la demanda a nivel nacional, realizando 65.354 peritajes clínicos, un 4,6% más respecto del año 2002, debido principalmente al aumento de la cobertura absorbida con la creación de nuevos centros lo que ha desplazado paulatinamente la realización de peritajes realizados por médicos peritos ad–hoc (profesionales ajenos a la institución).

Cabe señalar que el servicio ha mantenido la residencia sexológica las 24 horas del día, los 365 días del año en el nivel central (Santiago) realizando 3.240 peritajes de sexología forense durante el año.

Es importante señalar que la ampliación de dependencias del Departamento de Clínica destinado a la atención psiquiátrica Infantil permitió otorgar una adecuada atención psiquiátrica infantil en la Región Metropolitana, realizando 531 peritajes a niños y niñas afectados por esta de violencia infantil en cualquiera de sus manifestaciones.

Indicadores de desempeño del producto Información Pericial Clínica:
	Producto Estratégico
	Nombre  Indicador
	Fórmula

Indicador
	Unidad de medida
	Efectivo
	Meta 2003
	Cumple SI/NO
	% Cumpli- miento

	
	
	
	
	2001
	2002
	2003
	
	
	

	Información Pericial Clínica.
	Porcentaje de Cobertura de Peritajes Clínicos realizados a Nivel Nacional
	(Nº de Peritajes Clínicos efectuados por el SML a Nivel Nacional /Nº Total de Peritajes Clínicos Nacionales más Pericias efectuadas por Peritos Ad- Hoc)*100
	%
	79,48
	87,1
	90,56
	79,76
	SI
	118

	Información Pericial Clínica.
	Porcentaje de Cobertura de Peritajes Psiquiátricos realizados a Nivel Nacional
	(Nº de Peritajes Psiquiátricos efectuados por el SML a Nivel Nacional Nº Total de Peritajes Psiquiátricos Nacionales (Pericias efectuadas por el SML) más Pericias efectuadas por Peritos Ad-Hoc)*100
	%
	95,92
	94,9
	94,9
	97
	NO
	97

	Información Pericial Clínica.
	Porcentaje de Cobertura de Localidades con Turnos de Sexología Forense a Nivel Nacional
	(Nº de localidades con Turnos de Sexología Forense a Nivel Nacional/Nº Total de localidades con derecho a Turno de Sexología Forense a Nivel Nacional)*100
	%
	3,23
	3,03
	2,94
	2,94
	SI
	100

	Información Pericial Clínica.
	Tiempo promedio en días del Peritaje Psiquiátrico Forense desde la solicitud de atención a la realización del peritaje
	Suma de días de respuesta de pericias psiquiátricas /Número total de pericias psiquiátricas  año t
	días
	91,15
	73,5
	81,9
	87,9
	SI

	107


Producto Estratégico N° 3 : Información Pericial de Laboratorio

La obtención de la certificación internacional de calidad de los exámenes de alcoholemia ha permitido un importante avance en el sentido de evitar a la impugnación del peritaje  médico legal, tanto en  Juicios Orales, como en  Simplificados.

El intercambio internacional de conocimientos y nuevas tecnologías han permitido mejorar la calidad de las pericias de laboratorio, así como el mejoramiento de los procesos internos de ejecución de los productos.

Durante el año 2003 se presentaron algunas dificultades para cumplir con las metas planteadas debido a:

El aumento del tiempo promedio de respuesta de los exámenes de laboratorio de alcoholemia de 9,5 días en el año 2000 a 11,3 días en el año 2003, se debió al requerimiento de los profesionales Químicos y Bioquímicos de parte de las Fiscalías Regionales a comparecer a prestar declaración a Juicios Simplificados y Orales en las Regiones, donde no especialistas ni laboratorio para la realización de peritajes.

Indicadores de desempeño del producto Información Pericial de Laboratorio:

	Producto Estratégico
	Nombre  Indicador
	Fórmula

Indicador
	Unidad de medida
	Efectivo
	Meta 2003
	Cumple SI/NO
	% Cumpli- miento

	
	
	
	
	2001
	2002
	2003
	
	
	

	Identificación Pericial de Laboratorio.
	Tiempo promedio de respuesta examen alcoholemia  
	Suma de días de respuestas de examen alcoholemia/Número total de examen alcoholemia año t
	días
	7,07
	9,5
	11,3
	6,5
	NO

	58


Producto Estratégico N° 4 :  Servicio de Investigación y Docencia

El Servicio Médico Legal, en su afán de mejorar el perfeccionamiento de los futuros médicos forenses y de los propios profesionales de la Institución, firmó un convenio de colaboración docente con las Universidades Diego Portales y Católica del Maule, respectivamente.

Este convenio se enmarca dentro de un acuerdo de ayuda mutua, en donde el SML va a prestar sus dependencias físicas y su dotación de profesionales para que colaboren con sus conocimientos en la formación teórica y práctica de los futuros profesionales del Área de la Salud y, por otro lado las Universidades aportaren con su espacio físico y su recurso humano, en los temas que tengan que ver con capacitación hacia los médicos forenses.

Con lo anterior el Servicio aumenta a 24 planteles educacionales superiores, entre públicos y privados, con los cuales el SML tiene cooperación mutua. 

Indicadores de desempeño del producto Servicio de Investigación y Docencia:
	Producto Estratégico
	Nombre  Indicador
	Fórmula

Indicador
	Unidad de medida
	Efectivo
	Meta 2003
	Cumple SI/NO
	% Cumpli- miento

	
	
	
	
	2001
	2002
	2003
	
	
	

	Clases
	Porcentaje de peticiones de clases de Unidades Docentes de organismos afines
 resueltas
	(número de clases de unidades docentes de organismos afines resueltas año t / N° total de peticiones de clases de Unidades docentes de organismos afines año t)*100
	%
	-
	52,4
	
	65
	
	


INDICADORES DE DESEMPEÑO PRESENTADOS EN EL PROYECTO DE LEY DE PRESUPUESTOS AÑO 2003
	Producto Estratégico
	Nombre  Indicador
	Fórmula

Indicador
	Unidad de medida
	Efectivo
	Meta 2003
	Cumple SI/NO
	% Cumpli- miento

	
	
	
	
	2001
	2002
	2003
	
	
	

	Institucional
	Porcentaje promedio del presupuesto mensual ejecutado respecto de la ejecución mensual programada
	(Promedio anual (Ejecución efectiva del gasto mensual/ejecución programada del gasto mensual))*100
	%
	99,5
	98,9
	95,0
	98,0
	SI
	97

	Institucional
	Porcentaje del gasto de operación sobre gasto total
	((Gasto operación (Subtit. 21 + Subtit. 22)/Gasto total)*100
	%
	87,7
	94,6
	94,7
	93,5
	SI
	99

	Institucional
	Porcentaje del gasto de operación destinada a gasto en personal
	([Gasto en personal (Subtit. 21)/Gasto de operación (Subtit. 21 + Subtit. 22)])*100
	%
	73,3
	72,3
	73,2
	73,7
	SI
	100


OTROS INDICADORES DE DESEMPEÑO
	Producto Estratégico
	Nombre  Indicador
	Fórmula

Indicador
	Unidad de medida
	Efectivo
	Avance
2003/ 2002

	
	
	
	
	2001
	2002
	2003
	

	Información Pericial Tanatológica
	Gasto promedio del turno tanatológico en el nivel central Santiago
	Sumatoria (Gasto total Subtítulo 21 honorarios a suma alzada en turnos tanatológicos del nivel central) / (Número de autopsias realizadas en turnos Tanatológicos año t del Nivel central)
	Pesos
	11.797
	11.384
	13.301
	116,8


	Información Pericial Clínica
	Gasto promedio por peritaje de sexología forense efectuado en turno de residencia  de sexología
	Sumatoria (gasto en honorario a suma alzada y horas extraordinarias del personal de turno en residencia médica) / Número de peritajes sexológicos realizados año t
	Pesos
	23.236
	19.169
	17.221
	89,8


	Información Pericial de Laboratorio
	Porcentaje de exámenes de ADN paternidad efectuadas con respecto a las solicitudes de exámenes de ordenes judiciales
	(N° totales de exámenes de ADN paternidad efectuados año t) / (N° de solicitudes de exámenes de ordenes judiciales año t )*100
	%
	65,87
	100
	72.03
	72,02



Cumplimiento de los compromisos institucionales

Informe de Programación Gubernamental

1. Fortalecer los Servicio Médico legales de las Regiones I, XI y XII, para responder al impacto de la Reforma Procesal Penal

Producto Estratégico Asociado N° 1,2,3,4

Este compromiso consideraba la contratación de recursos humanos, la adquisición de insumos y materiales y el equipamiento suficiente para fortalecer las áreas técnicas del Servicio.

La Evaluación de este compromiso fue de CUMPLIDO, considerando que no existieron mayores dificultades ante las demandas de la Reforma Procesal Penal en las regiones aludidas, presentando sólo dificultades para la contratación de profesionales médicos peritos Psiquiatras que se interesaran por la Medicina Forense y remuneraciones poco atractivas en comparación a las del Sector Privado.

2. Implementar los Nuevos Servicios Médico Legales de Osorno y Nueva Imperial

Producto estratégico asociado N° 1,2

Este compromiso consideraba contar con centros de la IX y X regiones implementados con el fin de entregar una adecuada cobertura de prestaciones tanatológicas y clínica.

La Evaluación de este compromiso fue MEDIO, considerando que se cumplió parcialmente debido a que el Servicio Médico Legal de Osorno sin inconvenientes se puso en funcionamiento otorgando cobertura tanatológica y clínica a la localidad, pero en cambio el Servicio Medico Legal de Nueva Imperial quedo medio terminar por quiebra presentada por la Empresa Constructora, lo que significa efectuar un nuevo proceso de licitación para su termino, aún con este inconveniente la demanda de esta localidad fue atendida por personal del Servicio Médico Legal de Temuco.

3. Fortalecimiento de la Unidad de Psiquiatría Infantil en niños, niñas y adolescentes vulnerados en sus derechos en el Nivel Nacional

Producto Estratégico asociado N° 2

Este compromiso consistió en fortalecer esta Unidad para disminuir las listas de espera de atención, se efectuaron 531 atenciones sobrepasando la estimación de éstas, sin embargo persisten listas de espera debido al aumento considerable de la demanda, principalmente a la mayor información que recibe la comunidad respecto de los derechos que le asiste la ley en materia de Maltrato Infantil, abusos sexuales, entre otros.

La evaluación de este compromiso fue de ALTO, considerando que la Unidad se encuentra en pleno funcionamiento, con dependencias adecuadas y personal especializado programado contratado.

4. Continuar con el Programa de Disminución del Déficit Nacional de Vehículos para el traslado de fallecidos.

Producto estratégico asociado N° 1

Este compromiso consistió en adquirir dos vehículos para el traslado de fallecidos para la IX y X regiones, disminuyendo los tiempos del levantamiento de fallecidos y la manipulación de evidencias en el sitio del suceso.

La evaluación de este programa ALTO, vehículos adquiridos y en funcionamiento.
Ver información complementaria en anexo “Programación Gubernamental”.

Informe de cumplimiento de los compromisos de los programas / Instituciones
 Evaluadas

El Servicio no tiene programas evaluados en el período comprendido entre los años 1999 y 2003.

Avances en Materias de Gestión

Cumplimiento del PMG

En materia de cumplimiento vinculadas con mecanismos de incentivo Institucional, cabe señalar que el Servicio Médico Legal logro un grado de cumplimiento del 82,5% de los objetivos comprometidos durante el año 2003.

De un total de 10 sistemas, no pudo dar cumplimiento a los siguientes sistemas: Oficinas de Información, Reclamos y Sugerencias (OIRS), Simplificación de Trámites y Enfoque de Género. En el caso del sistema ORS esto se debió a:

· incongruencias en el informe del análisis institucional al no vincular adecuadamente las definiciones estratégicas con el logro de los objetivos del plan de trabajo.

· no se definen claramente las brechas.

· se destaca la falta de financiamiento y el mejoramiento de la infraestructura y no se destaca el cumplimiento del desempeño en materia de información al usuario.

Respecto al sistema de Simplificación de Tramites, este no se cumplió debido a la falta de convenio de trabajo inter-institucional, así como el plan de trabajo y las responsabilidades de cada servicio;

En el caso de Enfoque de Género, no se cumplió debido a las siguientes razones.

· no presentar en la etapa de diagnóstico el producto estratégico “Servicio de Investigación y Docencia”

· respecto al plan de trabajo, es percibido con ambigüedad el objetivo general y claridad en los objetivos específicos, falta de especificidad en las actividades planteadas, los plazos e indicadores.

1. Información de recursos humanos
Sistema de Capacitación

El programa de Capacitación cumplió con los plazos establecidos, con una ejecución presupuestaria de un 99,5%,  578 funcionarios capacitados y 4.979 horas contratadas.

La elaboración metódica de este sistema permitió, por una parte contar con Programa de actividades confeccionadas con participación tanto de los funcionarios, como representantes de la asociación de funcionarios abarcando la totalidad de las demandas de la Institución, es importante destacar que la Reforma Procesal Penal y adiestramiento y entrega de habilidades para fortalecimiento de los Departamentos técnicos concentraron las necesidades cubiertas por este sistema, no siendo menos importante destacar que también se cubrieron las necesidades de los Departamentos de apoyo a la gestión técnica, como finanzas y administración.

Sistema de Evaluación de Desempeño

El cumplimiento de este Sistema permitió contar con una herramienta de gestión para el desarrollo de las actividades institucionales, a través de la observación del desempeño funcionario.

El año 2003 se aplica el Reglamento  Especial de Calificaciones del Servicio, se difunden las actividades y se prepara a los evaluadores, a fin de lograr una uniformidad y objetividad en el proceso calificatorio, el que culmina con un 93% de los funcionarios calificados en lista uno, lo anterior permite preparar un programa de seguimiento de las recomendaciones obtenidas del Informe de Resultado de las Calificaciones.

2. Planificación y Control de Gestión

El Servicio mantiene un grado de desarrollo del Sistema tal que permite contar con indicadores de desempeño cuyo resultados permiten a la autoridad contar con información para la toma de decisiones y monitoreo de la gestión Institucional por otros organismos externos.

3. Administración Financiera (Compras y Financiero Contable)

Respecto del Sistema de Compras cabe indicar que ha sido beneficioso para el Servicio contar con el Sistema de Chile Compra que permite llegar a una gran gama de proveedores y por consiguiente permite acceder a mejor ofertas de mercado, principalmente para la adquisición de materiales y equipamiento,  logrando con ello efectuar un proceso más transparente, con la participación activa de los usuarios internos de Abastecimiento.
Ver información complementaria en anexo “Cumplimiento Programa Mejoramiento de Gestión 2003”.

Avances en Otras Áreas

· Obtención por parte del Instituto Nacional de Toxicología de España de certificación de calidad de los exámenes de alcoholemia. Este Instituto es el encargado de entregar 3 controles de alcohol anualmente a cerca de 90 laboratorios en el mundo. Durante el año 2003 el Servicio Médico Legal compitió con países europeos como España y Francia, a nivel latinoamericano con Brasil y Argentina.

Lo anterior permite al Servicio posicionarlo dentro de los Servicios Públicos del Mundo que poseen laboratorio con  validación de los análisis de alcohol que existe en la sangre de infractores a la Ley de Tránsito en nuestro país. 

· Realización de Jornadas de Actualización en Toxicología Forense, organizadas por los profesionales del Departamento de Laboratorios del Servicio realizadas desde el 17 al 21 de Noviembre.
Esta actividad contó con la destacada participación de la Dra. Ruth Winecker, Ph. D., Jefa del Laboratorio de Toxicología del Medical Examiner de Carolina del Norte, Estados Unidos, además de destacados profesores de la Facultad de Ciencias Químicas y Farmacéuticas de la Universidad de Chile y de peritos del Servicio Médico Legal a nivel Nacional. 
El anterior permitió efectuar importantes intercambios de conocimientos entre profesionales forenses, que contribuyen a actualizar los procedimientos empleados en el Servicio, además de contar con una visión del nivel científico internacional en el ámbito del laboratorio forense, como así mismo permitieron a los peritos de Laboratorio buscar y aplicar aquellas tecnologías que resultan más eficientes para la realidad nacional.
Ver información complementaria en anexo “Indicadores de Gestión de Recursos Humanos”.

Proyectos de Ley

Existe un Proyecto de Ley en el Congreso denominado “Proyecto de Modernización, Regulación Orgánica y Planta del Personal del Servicio Médico Legal”, ingresado a la Comisión Constitución Legislación y Justicia de la Cámara de Diputados bajo el Boletín N° 3154-07 en Diciembre del año 2002, al 31 de Diciembre dicho Proyecto se encontraba en primer tramite constitucional.

4. Desafíos 2004

OBJETIVOS ESTRATÉGICOS EN MATERIA PRESUPUESTARIA PLANTEADOS PARA EL AÑO 2004

1. Continuar con el proceso de adecuar al Servicio Médico Legal, en todas las materias de su competencia, necesarias para hacer frente al Nuevo Sistema de Enjuiciamiento Criminal en el país, mediante implementación de la Cuarta Etapa de la Reforma Procesal Penal, que incorpora a las regiones V, VI y Metropolitana. Por tanto el Servicio se ve enfrentado a un gran desafió, considerando que la experiencia vivida en el resto de las regiones país de este nuevo proceso ha generado cambios radicales en realización de pericias, que ya no tan sólo esta destinada a su ejecución, sino que también a efectuar las defensas correspondientes al contenido de los informes periciales, generando con ello una duplicidad de funciones en los profesionales forenses, con la concurrencia a solicitud de los señores magistrados a prestar declaraciones en Juicios Orales y Simplificados, lo que se vera solucionado con la contratación de 2200 horas Ley N° 15.076 para profesionales médicos tanatologos, clínicos, psiquiatras, psicólogos  y químicos farmacéuticos.

2. Continuar el mejoramiento y modernización de la gestión institucional, disminuyendo los tiempos de respuesta de los informes periciales tanatológicos, clínicos y laboratorio, a través del fortalecimiento de los procesos internos, aún con mayor énfasis considerando que la Reforma Procesal Penal completa su proceso de implementación en la región metropolitana, por lo tanto a la Institución debe estar acorde a éstos y subsanar las dificultades de capacidad de respuesta, que se espera lograr el año 2004, así como la implementación de turnos tanatológicos en todas las Centros Médico Legales del país.

3. Si bien es cierto durante el año 2003 se presentaron algunas dificultades para aprobar en su totalidad los Programas de Mejoramiento de la Gestión, no es menos cierto que la institución ha efectuado importantes mejoramiento a sus proceso administrativos y espera continuar en este cometido, principalmente en la elaboración de manuales de procedimientos administrativos que se espera estén documentados y en pleno funcionamiento el año 2004.

4. Aumentar la Cobertura Territorial y de Prestaciones Tanatológicas y clínicas en la Región Metropolitana con la creación del  centro de Melipilla y la incorporación de los Servicios Médico Legales de Calama y Nueva Imperial que por motivos externos no pudieron entrar en funcionamiento en los periodos programados.

5. Continuar con el otorgamiento de prestaciones psiquiátrica infantil en la región metropolitana, gracias al fortalecimiento efectuado en los años anteriores de la Unidad de Psiquiatría Infantil.

6. Mejorar la respuesta del Servicio en peritajes científicos e integrales en materia de Derechos Humanos, con la generación de un incremento en el análisis de muestras, tanto de sangre obtenidas de los familiares de línea materna de detenidos desaparecidos, como de la secuenciación de muestras óseas obtenidas.

7. Producto de la llegada de Reforma Procesal Penal a la Región Metropolitana, la institución efectuara una importante reestructuración incorporando la Dirección Regional Metropolitana, para atender en forma más personalizada los requerimientos de las Fiscalías de la Zona Central.

METAS COMPROMETIDAS ANTE EL CONGRESO NACIONAL 

1. Adecuar al Servicio Médico Legal, en todas las materias médico legales necesarias para hacer frente a la Reforma Integral de la Justicia en el país, mediante la cuarta Etapa de la Reforma Procesal penal, que implica la incorporación de las regiones V, VI, VIII y X.

2. Aumentar la Cobertura Territorial y de Prestaciones, a través de la puesta en marcha del Centro Médico legal Regional de Melipilla, la diversificación de las prestaciones efectuadas por el Servicio y la Ampliación de la Cobertura Tanatológica y Clínica.

3. Disminuir el déficit nacional de vehículos para el traslado de fallecidos mediante la adquisición de tres vehículos para las regiones de IV, V y VII.

OTROS COMPROMISOS 

1. Incorporar a la I, XI y XII regiones en el proceso de firma digital en los informes remitidos a los tribunales de Justicia y Fiscalías Regionales, a fin de acortar los tiempos de respuesta.

Anexos

· Programación Gubernamental

· Cumplimiento Programa de Mejoramiento de la Gestión 2003

· Transferencias Corrientes

· Iniciativas de Inversión

· Indicadores de Gestión de Recursos Humanos

Anexo 1: Programación Gubernamental

	Objetivo

	Producto

	Producto estratégico (bienes y/o servicio) al que se vincula
	Evaluación


	Fortalecer los Servicios Médico Legales de las Regiones I, XI y XII, para responder al impacto de la Reforma Procesal Penal

	Contratación de recursos humanos, adquisición de insumos y materiales suficientes para las áreas técnicas y la adquisición de equipamiento técnico
	1. Información Pericial Tanatologica

2. Información Pericial Clínica

3. Información Pericial de Laboratorio

4. Servicio de Investigación y docencia 
	1ºTrimestre:

 MEDIO

2ºTrimestre:

 MEDIO

3ºTrimestre:

ALTO

4ºTrimestre:

CUMPLIDO

	Implementar los Nuevos Servicios Médicos Legales de Osorno y Nueva Imperial
	Centros implementados en las Regiones IXª y Xª, para entregar cobertura de peritajes Tanatológicos y Clínicos.
	1. Información Pericial Tanatologica

2. Información Pericial Clínica


	1º Trimestre:

MEDIO

2º Trimestre

ALTO

3º Trimestre:

MEDIO

4º Trimestre:

MEDIO

	Fortalecer la Unidad de Psiquiatría en niños y adolescentes vulnerados en sus derechos en el Nivel Central Santiago
	Unidad de Psiquiatría Infantil fortalecida, a través, de la disminución de los tiempos promedio en días del peritaje
	2. Información Pericial Clínica


	1º Trimestre:

MEDIO

2º Trimestre:

MEDIO

3º Trimestre

BAJO

4º Trimestre:

ALTO

	Continuar desarrollando el Programa de Disminución del Déficit de Vehículos Nacional de vehículos para el traslado de fallecidos
	Disminuir el déficit de vehículos a un 24%, mediante la adquisición de dos vehículos para los Servicios Médico Legales de Vallenar (IIIª Región) y de Ancud (Xª Región).
	1. Información Pericial Tanatologica


	1º Trimestre:
ALTO
2º Trimestre:
BAJO
3º Trimestre:
MEDIO
4º Trimestre:
ALTO


Anexo 2: Cumplimiento Programa de Mejoramiento de la Gestión 2003

	Areas de Mejoramiento
	Sistemas
	Objetivos de Gestión
	Prioridad
	Ponderador
	Cumple

	
	
	Etapas de Desarrollo o 
Estados de Avance
	
	
	

	
	
	I
	II
	III
	IV
	V
	VI
	
	
	

	Recursos Humanos 
	Capacitación 
	
	
	
	X
	
	
	ALTA
	15%
	SI

	
	Higiene-Seguridad y Mejoramiento de Ambientes de Trabajo 
	
	
	
	X
	
	
	ALTA
	15%
	SI

	
	Evaluación de Desempeño 
	
	
	X
	
	
	
	ALTA
	15%
	SI

	Atención a Usuarios 
	Oficinas de Información, Reclamos y Sugerencias, OIRS 
	
	
	
	X
	
	
	MEDIANA
	7,5%
	NO

	
	Simplificación de Trámites 
	
	
	
	
	X
	
	MENOR
	5%
	NO

	Planificación / Control de Gestión 
	Planificación / Control de Gestión 
	
	
	
	
	X
	
	MEDIANA
	7,5%
	SI

	Auditoria Interna 
	Auditoria Interna 
	
	
	
	X
	
	
	ALTA
	15%
	SI

	Administración Financiera 
	Sistema de Compras y Contrataciones del Sector Público 
	
	
	
	X
	
	
	MEDIANA
	7,5%
	SI

	
	Administración Financiero-Contable 
	
	
	
	X
	
	
	MEDIANA
	7,5%
	SI

	Enfoque de Género 
	Enfoque de Género 
	
	X
	
	
	
	
	MENOR
	5%
	NO


Porcentaje Total de Cumplimiento: 82,5 %

Anexo 3: Transferencias Corrientes

	Descripción
	Presupuesto Inicial 2003

(M$)
	Presupuesto Final 2003

(M$)
	Gasto Devengado

(M$)
	Diferencia


	TRANSFERENCIAS AL SECTOR PRIVADO

Gastos en Personal

Bienes y Servicios de Consumo

Inversión Real

Salas Cunas y/o Jardines Infantiles

Pericias Médico Legales
	62.546

30.904

31.642
	58.910

35.268

23.642
	52.778

30.717

22.063
	6.130

4.552

1.580

	TRANSFERENCIAS A OTRAS ENTIDADES PÚBLICAS

Gastos en Personal

Bienes y Servicios de Consumo

Inversión Real

Impuestos
	1.102

1.102
	1.102

1.102
	430

430
	672

672

	TOTAL TRANSFERENCIAS
	63.648
	60.012
	53.208
	6..804


Anexo 4: Iniciativas de Inversión

	Iniciativas de Inversión
	Costo Total Estimado

(1)
	Ejecución Acumulada al año 2003

(2)
	% Avance al Año 2003

(3) = (2) / (1)
	Presupuesto Final Año 2003

(4)
	Ejecución Año 2003

(5)
	% Ejecución Año 2003

(6) = (5) / (4)
	Saldo por Ejecutar

(7) = (4) - (5)

	Plataforma Informática del Servicio Médico Legal Ficha EBI N° 20176903-0


	418.871
	130.649
	31.19
	76.880
	76.877
	100
	3


Anexo 5: Indicadores de Gestión de Recursos Humanos

	Indicadores
	Fórmula de Cálculo
	Resultados

	Avance


	
	
	2002
	2003
	

	Días No Trabajados

Promedio Mensual Número de días no trabajados por funcionario.
	(N° de días de licencias médicas, días administrativos y permisos sin sueldo año t/12)/

Dotación Efectiva año t
	1,13
	18,13
	6


	Rotación de Personal

Porcentaje de egresos del servicio respecto de la dotación efectiva
	(N° de funcionarios que han cesado en sus funciones o se han retirado del servicio por cualquier causal año t/ Dotación Efectiva año t ) *100
	7,46
	7,4
	99


	Rotación de Personal

Porcentaje de egresos de la dotación efectiva por causal de cesación.

· Funcionarios jubilados 

· Funcionarios fallecidos

· Retiros voluntarios 

· Otros

· Razón o Tasa de rotación


	(N° de funcionarios Jubilados año t/ Dotación Efectiva año t)*100
	0,37
	0,53
	14346

	
	(N° de funcionarios fallecidos año t/ Dotación Efectiva año t)*100
	0,37
	0,35
	10645

	
	(N° de retiros voluntarios año t/ Dotación efectiva año t)*100
	5,03
	5,69
	8845

	
	(N° de otros retiros año t/ Dotación efectiva año t)*100
	1,67
	0,88
	190

	
	N° de funcionarios ingresados año t/ N° de funcionarios en egreso año t) *100
	112,5
	214,2
	19046

	Grado de Movilidad en el servicio

Porcentaje de funcionarios de planta ascendidos respecto de la Planta Efectiva de Personal.
	(N° de Funcionarios Ascendidos) / (N° de funcionarios de la Planta Efectiva)*100
	0
	0
	-

	Grado de Movilidad en el servicio

Porcentaje de funcionarios  a contrata recontratados en grado superior respecto del N° de funcionarios a contrata efectiva
	(N° de funcionarios recontratados en grado superior, año t)/(Contrata Efectiva año t)*100
	18,22
	0,71
	446

	Capacitación y Perfeccionamiento del Personal

Porcentaje de Funcionarios Capacitados en el año respecto de la Dotación efectiva.

Porcentaje de becas
 otorgadas respecto a la Dotación Efectiva.
	(N° funcionarios Capacitados año t/ Dotación efectiva año t)*100
	69,2
	59,25
	86

	
	N° de becas otorgadas año t/ Dotación efectiva año t) *100
	0
	0
	0

	Promedio anual de horas contratadas para  capacitación por funcionario.
	(N° de horas contratadas para Capacitación año t /N° de funcionarios capacitados año t)
	66,25
	8,6
	1346

	Grado de Extensión de la Jornada

Promedio mensual de horas extraordinarias realizadas por funcionario.
	(N°  de horas extraordinarias diurnas y nocturnas año t/12)/ Dotación efectiva año t
	18,40
	211
	1146

	Evaluación del Desempeño

Distribución del personal de acuerdo a los resultados de las calificaciones del personal.
	Lista 1        %

de Funcionarios
	96
	93
	96,8

	
	Lista 2        %

de Funcionarios
	4
	7
	175

	
	Lista 3        %

de Funcionarios
	0
	0
	0

	
	Lista 4        %

de Funcionarios
	0
	0
	0
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� Corresponde al personal permanente del servicio o institución, es decir: personal de planta, contrata, honorarios asimilado a grado, profesionales de la ley N° 15.076, jornales permanentes y otro personal permanente. Cabe hacer presente que el personal contratado a honorarios a suma alzada  no corresponde a la dotación efectiva de personal.


� Considera sólo el tipo “honorario asimilado a grado”.


� Esta información corresponde a los informes mensuales de ejecución presupuestaria del año 2003.


� Corresponde a los recursos provenientes de créditos de organismos multilaterales.


� Incluye el Saldo Inicial de Caja y  todos los ingresos no considerados en alguna de las categorías anteriores.


� Los gastos Corrientes corresponden a la suma de los subtítulos 21, 22,  23, 24 y 25. 


� Los gastos de Capital corresponden a la suma de los subtítulos 30, subtítulo 31, subtítulo 33 más el subtítulo 32 ítem 83, cuando corresponda. 


� Incluye el Saldo Final de Caja y todos los gastos no considerados en alguna de las categorías anteriores. 


� La cifras están indicadas en M$ del año 2003. 


� Presupuesto Inicial: corresponde al aprobado en el Congreso.


� Presupuesto Final: es el vigente al 31.12.2003


� Ingresos y Gastos Devengados: incluye los gastos no pagados el 2003.


� Corresponde a la diferencia entre el Presupuesto Final y los Ingresos y Gastos Devengados.


� El avance corresponde a un índice con una base 100, de tal forma que un valor mayor a 100 indica mejoramiento, un valor menor a 100 corresponde a un deterioro de la gestión y un valor igual a 100 muestra que la situación se mantiene.


� Se refiere a aquellos referidos a rebajas, reajustes legales, etc.


� Corresponde a las transferencias a las que se aplica el artículo 7° de la Ley de Presupuestos.


� Corresponde a la totalidad del subtítulo 31 “Inversión Real”, menos los ítem 50, 51, 52 y 56. 


� Se considera cumplido el compromiso, si el efectivo 2003 es igual o superior a un 95% de la meta.


� Corresponde al porcentaje del efectivo 2003 en relación a la meta 2003.


� Los recursos del presupuesto corriente en honorarios a suma alzada no fueron los suficientes para la implementación de los turnos esperados  en regiones, habiendo planteado al Ministerio de Hacienda el requerimiento de recursos por este concepto.


�  Principalmente debido al  aumento de las pericias. 


� Respecto del tiempo de respuesta en materia de peritajes psiquiátricos, cabe indicar que la caída respecto al año anterior se debe a que los peritos son requeridos a prestar declaraciones a Juicios Orales en regiones, dejando de lado su labor habitual.





� Debido al aumento en requerimiento de comparecer a Juicios orales, ha demorado la respuesta en materia de exámenes de alcoholemia, ya que el perito debe desplazarse a regiones donde es requerido por el juez a presentar su defensa al peritaje efectuado (generalmente más de un día), dejando de lado su labor habitual


� Corresponden a universidades que solicitan se impartan clases a sus alumnos de las carreras de medicina 


� El Servicio ha mantenido vigente la cobertura tanatológica con turnos con peritos médicos tanatológos forense par efectuar autopsias más allá del horario habitual de la jornada laboral en Sábados, domingos y festivos.


� El Servicio incorporo al personal paramédico en vía de la contrata mejorando la capacidad de atención durante la jornada ordinaria de trabajo y rebajando por concepto de honorarios a suma alzada el gasto.


� Cabe señalar que durante el año 2003 no se presentaron una ejecución completa de las ordenes judiciales, debido a la falta o negación del supuesto padre a la toma de muestra para el examen, falta de la Madre o hijo a la toma de muestra para el examen. Cabe indicar que este examen requiere de tres muestras en caso de un hijo y un supuesto padre ó más de tres en el caso de que el padre sea más de uno al igual que los hijos.


� Instituciones que han sido objeto de una Evaluación Comprehensiva del Gasto.


� Los programas a los que se hace mención en este punto corresponden a  aquellos evaluados en el marco de la Evaluación de Programas que dirige la Dirección de Presupuestos. 


� Corresponden a actividades específicas a desarrollar en un período de tiempo preciso.


� Corresponden a los resultados concretos que se espera lograr con la acción programada durante el año.


� Corresponde a la evaluación realizada por la Secretaría General de la Presidencia.


� Incluye solo las transferencias a las que se les aplica el artículo 7° de la Ley de Presupuestos.


� Corresponde al aprobado en el Congreso.


� Corresponde al vigente al 31.12.2003


� Incluye los gastos no pagados el año 2003


� Corresponde al Presupuesto Final menos el Gasto Devengado.


� Se refiere a proyectos, estudios y/o programas imputados en los subtítulos 30 y 31 del presupuesto.


� Corresponde al valor actualizado de la recomendación de MIDEPLAN (último RS) o al valor contratado


� Corresponde a la ejecución de todos los años de inversión, incluyendo el año 2003


� Corresponde al presupuesta máximo autorizado para el año 2003


� Corresponde al valor que se obtiene del informe de ejecución presupuestaria del año  2003


� La información corresponde al período Junio 2001-Mayo 2002 y Junio 2002-Mayo 2003, exceptuando los indicadores relativos a capacitación y evaluación del desempeño en que el período considerado es Enero 2002-Diciembre 2002 y Enero 2003-Diciembre 2003.


� El avance corresponde a un índice con una base 100, de tal forma que un valor mayor a 100 indica mejoramiento, un valor menor a 100 corresponde a un deterioro de la gestión y un valor igual a 100 muestra que la situación se mantiene. Para calcular este avance es necesario, previamente, determinar el sentido de los indicadores en ascendente o descendente. El indicador es ascendente cuando mejora la gestión a medida que el valor del indicador aumenta y es descendente cuando mejora el desempeño a medida que el valor del indicador disminuye.


� Indicador descendente


� Indicador ascendente


� Considera las becas para estudios de pregrado, postgrado y/u otras especialidades.


� Esta información se obtiene de los resultados de los procesos de evaluación de los años correspondientes.
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Datos

		

		INGRESOS

		Saldo Inicial de Caja		208,240		4

		Aporte Fiscal		4,978,475		94

		Otros Ingresos		123,579		2

				5,310,294

		GASTOS

		Corrientes		4,752,292		90

		De Capital		510,003		10

				5,262,295

		PERSONAL

		DOTACION EFECTIVA POR ESTAMENTO

		Directivos		6		1

		Profesionales		21		4

		Técnicos		62		12

		Administrativos		175		35

		Auxiliares		86		17

		Otros (Ley Nº15.076)		150		30

				500		100

		DOTACION EFECTIVA POR TIPO DE CONTRATO

		Planta		64		11

		Contrata		316		56

		Ley N° 15,076		182

				562		68






_1146051899

_1140501260.xls
Gráfico2

		Directivos

		Profesionales

		Técnicos

		Administrativos

		Auxiliares

		Otros (Ley Nº15.076)



GRAFICO N°2. DOTACION EFECTIVA AÑO 2001 POR ESTAMENTO
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Datos

		

		INGRESOS

		Saldo Inicial de Caja		208,240		4

		Aporte Fiscal		4,978,475		94

		Otros Ingresos		123,579		2

				5,310,294

		DOTACION EFECTIVA POR ESTAMENTO

		Directivos		13		2

		Profesionales		35		6

		Técnicos		64		11

		Administrativos		186		33

		Auxiliares		82		15

		Otros (Ley Nº15.076)		182		32

				562		100
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