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AUDITORIA INTERNA

Examen Especial A las operaciones administrativas y financieras en el Centro de
Atencion Ambulatoria de Chimbacalle, por el periodo comprendido entre el 2 de
enero de 2009 y el 31 de agosto de 2012
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CAPITULO |

INFORMACION INTRODUCTORIA

Motivo del examen

El examen especial en el Centro de Atencion Ambulatoria de Chimbacalle, se realizo
con cargo a imprevistos del Plan Operativo de Control de 2012, de la Unidad de
Auditoria Interna del IESS, autorizado por la Directora de Auditorias Internas, en oficio
21493 DAI de 28 de agosto de 2012 y de conformidad a la orden de trabajo
51000000.457.12 de 29 de agosto de 2012, suscrita por el Auditor Interno Jefe.

Objetivo del examen

Determinar la propiedad, legalidad y veracidad de las operaciones administrativas y

financieras de las areas sujetas a examen, asi como su adecuado registro y control.

Alcance del examen

Se analizaron las operaciones administrativas y financieras, por el periodo

comprendido entre el 2 de enero de 2009y el 31 de agosto de 2012.

Limitaciéon al alcance

No se realiz6 el andlisis de los rubros farmacos, insumos médicos y activos fijos como
estaba inicialmente programado por cuanto los saldos presentados por Contabilidad
no tienen auxiliares que respalden la cuenta del mayor general, sin embargo, se
realizaron pruebas selectivas sobre los procesos de adquisiciones y se efectud la
constatacion fisica de farmacos y de una muestra de los bienes de larga duracion

existentes en el CAA Chimbacalle



Base legal

Con Decreto 40 de 2 de julio de 1970, publicado en Registro Oficial 15 de 10 de julio
de 1970, se transformoé la Caja Nacional del Seguro Social en el Instituto Ecuatoriano
de Seguridad Social.

Con Resolucién C.I. 056 de 26 de enero de 2000, se expidi6 el Reglamento General
de las Unidas Médicas del IESS, en el cual, se defini6 como Centro de Atencién

Ambulatoria, al Dispensario de Chimbacalle.

Estructura orgénica

El Centro de Atencién Ambulatoria de Chimbacalle, se encuentra estructurado por los

siguientes niveles:

DIRECTIVO: Direccion del Centro

ASESOR: Comité de Historias Clinicas
Comité de Farmacologia
Comité de Bio—Etica
Comité de Abastecimientos

Comité Ejecutivo

OPERATIVO: Direccion Técnica
Sala de Cirugia del Dia
Unidad de Enfermeria

Asistencia Administrativa

APOYO: Unidad de Servicio al Asegurado

Unidad Financiera

Objetivo de la entidad

El Centro de Atencidon Ambulatoria de Chimbacalle es la Unidad Médica de referencia

local, responsable de la prevencién, recuperacién y rehabilitacibn de la salud,
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mediante cirugia, clinica, cuidado materno infantil, urgencias y auxiliares de

diagnostico.
Monto de recursos examinados
De conformidad con los balances presupuestarios de compromisos y gastos, el monto

de recursos examinados ascendi6 a 15 168 589,65 USD, descompuesto de la

siguiente manera:

PERIODO MONTO USD
2009 2 873 349,71
2010 4 495 591,08
2011 5 434 699,61
2012 (%) 2 364 949,25
Total 15 168 589,65

(*) Al 31 de agosto de 2012

Servidores relacionados

La némina de servidores relacionados que actuaron en el periodo examinado, consta

en el anexo 1 de este informe.



CAPITULO Il

RESULTADOS DEL EXAMEN

Seguimiento de recomendaciones

La Auditoria Interna del IESS emitié el informe UAIESS-008.2008, aprobado el 8 de
agosto de 2008 correspondiente a las operaciones administrativas y financieras del
Centro de Atencion Ambulatoria de Chimbacalle, por el periodo comprendido entre el 2
de enero de 2003 y el 31 de diciembre de 2006, en el que se emitieron 43
recomendaciones, de las cuales 2 no fueron implementadas y se detallan a
continuacion:

“...Al Director.- 26.1.- Dispondr& al responsable de la Unidad Financiera en
coordinacién con el Administrador del centro de cémputo y Guardalmacén de
esta Unidad Médica, implanten los mecanismos necesarios para integrar,
registrar y controlar mediante el sistema informéatico del As-400 los
movimientos de ingreso y egreso de materiales, articulos y bienes de Bodega,
optimizando de esta manera su control contable...”.

Situacion actual

El Guardalmacén para el registro de los insumos médicos, materiales de rayos X,
banco de sangre y odontologia, viene utilizando hojas electrénicas Excel, pese a existir
un programa informatico instalado en el equipo AS-400, en el cual debi6 registrar esta
informacion.

“..Al Director.- 26.2.- Dispondra al responsable de la Unidad Financiera en
coordinacion con el Guardalmacén de la Unidad Médica, anualmente realicen
la constatacion fisica de los materiales, articulos y mas bienes de Bodega,
diligencia que dejar4d constancia mediante la suscripcibn de una acta
debidamente legalizada por los servidores que participen en esta gestion...”.

Situacion actual

En el C.A.A. Chimbacalle no se realizaron constataciones fisicas de los insumos,
materiales y bienes existentes en la bodega, lo que se evidencié es que la Directora
del C.A.A. Chimbacalle, con oficios 411221101-0229y 411221101-0236 de 28 y 30 de
marzo de 2011, respectivamente, dispuso al Administrador del C.A.A. como

responsable del control y actualizacion de los activos fijos, efectie las tomas fisicas
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anuales de los bienes de larga duracion, servidor que mantenia Unicamente hojas de

control de activos fijos por responsable.

El Contador Responsable de la Unidad Financiera y el Guardalmacén en sus
respectivos periodos de gestion, inobservaron los articulos 40 “Responsabilidad por
accién u omision” y 92 “Recomendaciones de auditoria” de la Ley Organica de la
Contraloria General del Estado; y, las Normas de Control Interno
110-01 “Objetivos generales del control interno”, 100-07 “Evaluacion del control
interno” y 100-08 “Actitud hacia el control interno”, vigentes hasta el 13 de diciembre
de 2009, concordantes con la 100-02 “Objetivos del control interno”
100-03 “Responsables de control interno” y 100-01 “Control Interno”.

Estos servidores no efectuaron gestiones para integrar, registrar y controlar los
insumos y materiales de bodega en el programa informéatico instalado en el Sistema
AS-400, tampoco coordinaron la realizacién de constataciones fisicas de estos rubros,

lo que origin6 que las observaciones aun persistan.

Conclusion

La falta de aplicacién de las recomendaciones formuladas por la Auditoria Interna,
ocasiond que las deficiencias de control interno observadas en el examen anterior se

mantengan.

Recomendacion

A la Directora del C.A.A Chimbacalle

1. Cumplira y dispondra a los servidores a quienes estan dirigidas las
recomendaciones el cumplimiento obligatorio de las mismas que se emitieron en
los informes de la Auditoria Interna, situacion que permitird mejorar las operaciones
y actividades con la finalidad de conseguir una mayor eficiencia, efectividad y

economia en el logro de las metas y objetivos del C.A.A. Chimbacalle.



Ausencia del Plan Organizacional dificulta el desarrollo de las actividades de la
Unidad Médica

e ElI C.A.A Chimbacalle no conté con un Manual de Organizacion, en el cual se
establezcan responsabilidades, cargos, niveles jerarquicos, funciones vy

competencias de los servidores.

e No se racionalizé la administraciéon del recurso humano, se dividieron actividades
y responsabilidades sin el debido sustento; asi, existieron cuatro servidores a
cargo de la facturacion del C.A.A.: el Tecnblogo Informatico facturé las atenciones
médicas y la dispensacion de farmacos e insumos médicos; el Contador las
atenciones a cényuges e hijos de los afiliados; el Analista Econdmico las
atenciones del SOAT y FONSAT: y, el Administrador lo concerniente a la

responsabilidad patronal.

e No se respetaron las competencias entre el Contador y el Administrador, ejemplo:
la entrega recepcion y el manejo de bienes para la baja, que son actividades

propias del Administrador las venia cumpliendo el Contador.

e Un Auxiliar de Contabilidad que perteneci6 al C.A.A. Sangolqui pasé a laborar en
el C.A.A. de Chimbacalle, para apoyar al area contable; sin embargo, cumplié

funciones de adquisiciones.

La Norma de Control Interno 140-01 “Determinacién de responsabilidades y
organizacion”, vigente hasta el 13 de diciembre de 2009 y las Normas de Control
Interno 200-04 “Estructura organizativa” y 200-06 “Competencia profesional”,
establecen que las entidades complementen su organigrama con un manual de

organizacion, lo cual tiene relacién con lo comentado.

El C.A.A. Chimbacalle, no conté con un Manual de Organizacién, acorde a su
estructura, en el cual se identifigue e incorpore las acciones, responsabilidades y
cargos de las servidoras y servidores, tampoco las funciones fueron revisadas ni
actualizadas, situacion que ocasion6 que las labores que cumplieron los servidores del
area administrativa financiera, se desarrollen a base de las necesidades

institucionales.



Con oficio 51000000.N.02 de 3 de octubre de 2012, se solicité a la Oficinista, en
funciones, quien desempefid las labores de Responsable de Recursos Humanos del
C.A.A. Chimbacalle, los manuales de funciones aprobados por la autoridad
competente, servidora que con oficio 411221101-335 RR.HH, de 4 de octubre de
2012, manifesto:

“.... En cuanto a los manuales de funciones, de procedimientos... este Centro
no cuenta con los mismos...".

Lo expuesto por la servidora no desvirtta lo comentado por auditoria y confirma que el
C.A.A. Chimbacalle, no disponia de un Manual de Organizacion en el cual se asignen

formalmente funciones y competencias para cada uno de sus servidores.

Conclusion

La falta de un Manual de Organizacion para el C.A.A. Chimbacalle, no permitié
determinar los niveles de competencia requeridos, responsabilidades, acciones,
cargos, niveles jerarquicos y funciones de las servidoras y servidores, ni evaluar los

procesos administrativos.

Recomendacion

A la Coordinadora Nacional de Gestién de Unidades Médicas del IESS

2. En coordinacién con el Subdirector de Recursos Humanos, elaboraran un Manual
de Organizacién para los Centros de Atencion Ambulatoria del IESS, a base de la

estructura organizacional de cada Unidad Médica.

El C.A.A. Chimbacalle no conté con un plan de capacitacion y entrenamiento

para el personal

Los Directores del C.A.A. Chimbacalle conjuntamente con el Asistente Administrativo
y la Oficinista que cumplieron funciones de Responsables de Recursos Humanos, no
elaboraron un plan de capacitacién y entrenamiento del personal, especialmente para

aquellos servidores que prestan servicios en el area administrativa financiera,



Unicamente, el personal médico asisti6 a varios eventos de capacitacion, en su

mayoria auspiciados por las compafiias farmacéuticas.

Se asignaron recursos a través del presupuesto para programas de capacitacion; sin
embargo, no se ejecutaron de acuerdo a lo programado, asi:

Asignacion Gasto %
Afios / Partidas . ) o
Inicial | Codificado | Efectivo | Ejecucion

2009
Servicios de capacitacion 10 000,00 | 10 500,00 320,00 3,04
Congresos, seminarios y
convenciones 5 000,00 5 000,00 721,00 14,42
Capacitacion organizaciones
clasistas 1 000,00 1 000,00 0,00 0,00
2010
Servicios de capacitacion 15 000,00 | 15 000,00 235,00 1,56
Congresos, — seminarios Y| 1500000| 10000,00| 5812,93 58,12
convenciones
2011

. N 4 500,00 500,00 492,00 98,44
Servicios de capacitacion
Congresos, — seminarios v | 4 500,09 400,00 350,00 87,5
convenciones
2012
Servicios de capacitacion 3 000,00 3 000,00 0,00 0
Congresos, seminarios y
convenciones 2 400,00 2 400,00 100,00 4,16

Los Directores y los Responsables de Recursos Humanos, inobservaron el parrafo 2
del articulo 175 “Planificacién de la capacitacion” del Reglamento a la Ley Organica
de Servicio Civil y Carrera Administrativa, vigente hasta el 5 de octubre de 2010,
concordante con el parrafo 2 del articulo 198 “Planificacion de la formacion y
capacitaciéon”, del Reglamento a la Ley Organica de Servicio Publico; y, la Norma de
Control Interno  300-04 “Capacitacién y entrenamiento permanente” vigente hasta el
19 de diciembre de 2009, concordante con la 407-06 “Capacitacién y entrenamiento

continuo”.

Los Directores y los Responsables de Recursos Humanos, no promovieron la
capacitacion, entrenamiento y desarrollo profesional de los servidores, especialmente
de aquellos que prestaron servicios en el area administrativa financiera, lo que

ocasiond que no exista actualizacion de conocimientos que permita un mejor
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aprovechamiento de los recursos y los montos asignados para programas de
capacitacion no se ejecutaron en su totalidad.

Los resultados se dieron a conocer a los servidores relacionados, en cumplimiento a lo
dispuesto en los articulos 90 de la LOCGE y 22 de su Reglamento, para que

presenten sus opiniones Y justificativos, quienes respondieron asi:

La Directora del CAA Chimbacalle y la Oficinista, Responsable de Recursos Humanos,
con oficio 411221101-079, de 14 de febrero de 2013, expusieron:

“...le informamos que respecto al personal del area administrativa financiera,
continuamente, desde la Subdireccién Provincial y la Direccién del SGSIF,
estan convocando al personal del area financiera para que actualicen sus
conocimientos respecto de las nuevas normativas y otras resoluciones
vigentes, reuniones a las que asisten cada vez que son convocados. También,
el personal del area financiera individualmente ha asistido a diferentes cursos
en forma individual, cursos que fueron autorizados por la direccion...”

Lo expuesto por los servidores, no modifica el criterio de auditoria, mas bien corrobora
la opinién de que el C.A.A. Chimbacalle no realizé un plan de capacitacion, ya que el

personal asistio por su cuenta a eventos particulares.

Conclusioén

La falta de un plan de capacitacién continuo determiné que el C.A.A. Chimbacalle en el
area administrativa financiera, no cuente con personal idoneo y capacitado, que
garantice un mayor rendimiento; eleve la calidad del trabajo presentado; y, permita la
utilizacion efectiva de todos los recursos asignados para los programas de

capacitacion.

Recomendacioén

A la Directora del C.A.A. Chimbacalle

3. Implantard conjuntamente con la Responsable de Recursos Humanos, un plan de
capacitacion sobre temas especificos que sirvan a los servidores del area
administrativa financiera, que les permita actualizar sus conocimientos,
entrenamiento y desarrollo profesional, para lo cual utilizara los recursos asignados

dentro del presupuesto.
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Inadecuada segregacion e incompatibilidad de funciones del personal del area

administrativa financiera

Varias actividades desarrolladas en el C.A.A. Chimbacalle, evidenciaron la falta de una
adecuada segregacion e incompatibilidad de funciones; asi:

e EIl Contador particip6é en las entregas recepciones de bienes e insumos y elabor6

las actas de las tomas fisicas de los inventarios de insumos y farmacos.

e El Auxiliar de Contabilidad, responsable de las adquisiciones legalizé los boletines

de egreso.

e El Contador elaboroé los pedidos de farmacos e insumos médicos y fue el delegado

econémico a las entregas recepciones de los mismos.

La Norma de Control Interno 401-01 “Separacién de funciones y rotacion de labores”,
establece la separacion de funciones incompatibles con el fin de reducir el riesgo de

errores, la cual tiene relacion con lo comentado.

El departamento de Contabilidad del C.A.A. Chimbacalle no dispone del personal
suficiente y necesario para el cumplimiento de las diferentes actividades, situacion que
permitié una inadecuada segregacion de funciones y que el Contador y el Auxiliar de

Contabilidad cumplan actividades incompatibles.

El Contador del C.A.A. Chimbacalle, en funciones, con oficio 411221101-131-CON, de
9 de octubre de 2012, expuso:

“...El area de contabilidad deberéd contar con dos funcionarios. Auxiliar de
Contabilidad, quien deberd realizar actividades de ingreso de boletines al
sistema y la revision y legalizacion correria por parte del contador, quien en la
actualidad realiza todo el proceso y no permite la revision minuciosa...”

Lo expuesto no modifica el criterio de auditoria, ratifica el hecho de que el C.A.A.
Chimbacalle, necesita de personal adicional para que cumpla actividades propias del

area financiera.
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Conclusion

La falta de personal para el area financiera contable, origind que el Contador realice
varias diligencias y procedimientos administrativos, sin considerar que eran
actividades incompatibles con las de su funcion, lo que dificult6é realizar un efectivo

control y seguimiento de las tareas encomendadas a los servidores de esta area.

Recomendacion

A la Directora del C.A.A. Chimbacalle

4. Realizara los trdmites pertinentes a fin de dotar al area de contabilidad del recurso
humano necesario, para que cumpla de manera oportuna, adecuada y éptima sus
actividades; en cuanto al Auxiliar de Contabilidad cuyas funciones son las de

adquisiciones, le asignaran labores propias de su nombramiento.

5. Dispondra al Contador efectie un seguimiento y control de las tareas del Auxiliar

de Contabilidad y evaluara su cumplimiento.

Inadecuado funcionamiento de los Comités de Coordinacion y Asesoria del
C.A.A. Chimbacalle

Los comités de Historias Clinicas, Farmacologia, Bioética, Abastecimientos y
Ejecutivo, no mantuvieron reuniones en el periodo de 1 de enero de 2009 a 24 de
marzo de 2011.

Con oficio 51000000.25.09 de 12 de septiembre de 2012, se solicité a la Directora
Técnica del C.A.A Chimbacalle, certifique la conformacién con indicacion de
especialidad, de los integrantes de los comités de Historias Clinicas, Farmacologia,
Bio-Etica, Abastecimientos y Ejecutivo, asi como las actas de las sesiones de trabajo
de los comités, informacion que fue entregada con oficio 411221101-249-DT, de 13 de
septiembre de 2012, existiendo conformidad en la integracion de los distintos comités;

sin embargo, las reuniones fueron esporadicas, asi:
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Comités Reuniones

Historias Clinicas 3
Farmacologia 1
Abastecimientos 3
Bio-Etica 2
Ejecutivo 1

Las actas de las sesiones de los comités de Historias Clinicas, Abastecimientos y Bio-
Etica, contienen algunos errores y omisiones; asi: una reunion del Comité de Historias
Clinicas que se llevé a cabo el jueves 12 de enero de 2012, registrd en el acta como
fecha, domingo 12 de febrero de 2012; actas firmadas por miembros de las comisiones
qgue no asistieron a las reuniones; ausencia de informes trimestrales por parte del
Comité de Historias Clinicas; y, falta de consistencia entre el contenido de las actas y
las responsabilidades establecidas en el Reglamento General de las Unidades
Médicas.

Los articulos 162, 163, 164 y 165, del Reglamento General de las Unidades Médicas
del IESS, establecen las responsabilidades de cada uno de los comités pero no la
periodicidad de las reuniones, a excepcién del Comité de Historias Clinicas en el que
sefiala que la presentacion de informes ante la Directora se los realizara

trimestralmente.

Los Comités de Coordinacién y Asesoria, no se reunieron regularmente ni tramitaron
sobre las responsabilidades establecidas en el Reglamento General de las Unidades
Médicas, lo que ocasioné que las actas de las sesiones no contengan informaciéon
adecuada y actualizada que garantice una correcta toma de decisiones por parte de
las autoridades del C.A.A.

La Directora del C.A.A. Chimbacalle, en comunicacioén interna 411221101-0217, de 25
de marzo de 2011, dispuso a la Directora Técnica, que:

“...Cumpliendo con la resolucion 056 seccion 3 respecto, a los Comités de
Historias Clinicas, Farmacologia, Abastecimientos, Bioética y Comité Ejecutivo,
solicito a usted presidir todos los comités, a excepcion del ejecutivo, el que sera
presidido por la suscrita, y conjuntamente por usted, en calidad de Directora
Técnica...”
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La disposicion emitida por la Directora del C.A.A Chimbacalle, no se ajusté al
contenido de la norma legal invocada, ya que la Directora estaba facultada para
conformar los comités de Historias Clinicas, Farmacologia y Bio-Etica, mas no para
que los presida; en cuanto a los comités Ejecutivo y de Abastecimientos, éstos si los
presidio la Directora del C.A.A.

Con oficio 51000000.0.03 de 18 de septiembre de 2012, requerimos la opinion de la
Directora del C.A.A, servidora que con oficio 411221101-0364 de 24 de septiembre de
2012, informo:

“

. es responsabilidad de la Direccion Técnica (Subgerencia Médica), el
propiciar la reunion de los diferentes Comités que deben ser conformados en
este Centro.- existe la convocatoria a los profesionales integrantes del Comité
de Farmacologia por una sola ocasion, y de la que me doy cuenta, no llegaron
a reunirse en la fecha convocada.- Respecto al Comité de las Historias
Clinicas, solo se reunieron una sola vez.- No existe ni convocatoria ni reunion
de los Comités de Bioética ni de Abastecimientos.- luego de leer el informe de
la reunién de trabajo del Comité de Historias Clinicas..., pienso que su trabajo
no ha sido lo suficiente prolijo ...".

Lo expuesto por la Directora del C.A.A. Chimbacalle ratifica lo evidenciado por
auditoria en el sentido de que los Comités de Coordinacion y Asesoria del C.A.A., se

conformaron adecuadamente pero no se reunieron en forma periodica.

Conclusion

Las escasas reuniones mantenidas por los Comités de Coordinacién y Asesoria,
origind que su funcionamiento no sea adecuado y que sus integrantes no cumplan con
las responsabilidades establecidas en el Reglamento General de las Unidades

Médicas.

Recomendacion

A la Directora del C.A.A. Chimbacalle

6. Verificara que los Comités de Coordinacion y Asesoria, se reinan regularmente y
apliquen las responsabilidades establecidas en el Reglamento General de las
Unidades Médicas del IESS; el Comité de Historias Clinicas presentard informes

trimestrales de los resultados de la evaluacidon de procedimientos con las
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conclusiones y recomendaciones; ademas, el Secretario de cada Comité
mantendrd un archivo con las actas de cada sesion suscritas por los integrantes

presentes en las reuniones.

Equipos médicos no se entregaron en las fechas establecidas en los contratos

La Directora del C.A.A. Chimbacalle, con oficio 411221101-0415 de 8 de junio de
2011, remitié al Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar, el proyecto
con las especificaciones técnicas para la compra por cotizacion de equipos médicos
para el C.A.A., por 1 321 000,00 USD; en el cual, no se contemplé la compra del

sistema de digitalizacion, de acuerdo al siguiente detalle:

Unidad Equipos Presupuesto referencial
uUsb

1 Mamagrafo 110 000,00
1 Equipo de rayos X 75 000,00
1 Equipo de ultrasonido 95 000,00
1 Densitometro 220 000,00
1 Autoclave 145 000,00
1 Facoemulsificador 61 000,00
1 Microscopio quirargico 90 000,00
1 Equipo de endoscopia 175 000,00
1 Equipo de green laser 350 000,00

SUMAN 1 321 000,00

El proceso precontractual y la suscripcion de estos contratos se realizé en la Direcciéon
del Seguro General de Salud Individual y Familiar, estableciendo novedades en los
siguientes contratos:

CT-21000000-0039-2012-DSGSIF, adquisicion de mamografo

CT-21000000-0038-2012-DSGSIF, adquisicion de equipo de rayos X, ultrasonido y un

sistema de digitalizacion
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Fase contractual

e EI Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar suscribié dos
contratos con la empresa ZOLDAN CORP. Cia. Ltda., para la adquisicién de los

siguientes equipos:

Descripcion Cantidad Valor USD
Mamaografo 1 97 900,00
Equipo de rayos X 1 67 000,00
Equipo de ultrasonido 1 109 000,00
Sistema de digitalizacion 1 94 000,00

SUMAN 367 900,00

Los contratos se firmaron en las siguientes fechas:

e EI 26 de enero de 2012, el mamografo y el 3 de febrero de 2012, el equipo de rayos

X, equipo de ultrasonido y un sistema de digitalizacién.

e La Direccién del Seguro General de Salud Individual y Familiar para estas
contrataciones no contdé con la certificacion de disponibilidad presupuestaria
correspondiente, para cubrir la obligacién derivada de estas contrataciones, las
certificaciones de disponibilidad de fondos que sirvieron de base para la firma de

estos contratos fueron de mayo y noviembre de 2011.

e Con boletines de egreso 170800055 y 1708000118, de 8 de febrero y 5 de marzo
de 2012, respectivamente, se cancelé a la empresa ZOLDAN Corp. Cia. Ltda., en
calidad de anticipo, 48 950,00 USD por la adquisicion del mamégrafo y 135 000,00
USD, por la compra de equipo de rayos X, ultrasonido y un sistema de
digitalizacion, pagos que no tuvieron el respaldo de la certificacion presupuestaria
actualizada, pero que fueron cubiertos con recursos del ejercicio econémico 2012,

cargandose su valor a la partida presupuestaria 840104031 “Equipos médicos”.

e EIl 28 de febrero de 2012, la Gerente General de ZOLDAN CORP. Cia. Ltda., realizé
la entrega del equipo de ultrasonido que incluy6 1 transductor lineal, 1 transductor
convexo, 1 transductor transvaginal, 1 transductor 3D convexo y una impresora

térmica blanco y negro, suscribiendo el acta de entrega recepcion correspondiente,
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conjuntamente con el médico Radidlogo, como Delegado Técnico y el

Guardalmacén.

e El ndmero 10.01 de la clausula décima de los contratos, establecia:

“...Por cada dia de retardo en la ejecucion de las obligaciones contractuales,
se aplicara la multa de 1 por 1.000 del valor del contrato...”.

Al 15 y 25 de mayo de 2012, respectivamente, el plazo vencido de los dos contratos
fue de 51 dias, por lo que el monto de las multas alcanzé los 4 992,90 USD para el
mamografo y 8 211,00 para el equipo de rayos X y el sistema de digitalizacion, montos
que superaron el valor de la garantia de fiel cumplimiento; por tanto, era aplicable el
namero 3 del articulo 94 “Terminacion unilateral del contrato” de la Ley Organica del
Sistema Nacional de Contratacion Publica, que sefala:

“...La entidad contratante podra declarar terminado anticipada y
unilateralmente los contratos a que se refiere esta Ley, en los siguientes
casos;.- 3. Si el valor de las multas supera el monto de la garantia de fiel
cumplimiento del contrato...”.

Disposicion legal que no fue observada por la Administradora de los contratos, quien
fue designada por la Directora del CAA Chimbacalle, con oficio 411221101-083, de 6
de marzo de 2012.

e Los contratos establecieron como forma de pago, el 50% en calidad de anticipo y el
monto restante a cancelarse una vez que los equipos sean entregados, instalados y
puestos en funcionamiento a satisfaccién del C.A.A. Chimbacalle, con un plazo de

entrega de 60 dias contados a partir de la firma de los contratos.

¢ A la fecha del corte de operaciones, las garantias de buen uso del anticipo y de fiel
cumplimiento, se encontraron caducadas, no respaldaban cualquier eventualidad en
la ejecucién de los contratos, auditoria solicitd su actualizacion, razén por la que la
Tesorera del C.A.A. de Chimbacalle (E), con oficios 411221101-TES-28 vy
411221101-TES-29, de 26 de septiembre de 2012, solicit6 a la Aseguradora
Confianza, la renovacién de las pdlizas, pedido que fue atendido, entregando la

empresa las pélizas con los siguientes plazos de vigencia:
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Para respaldar el contrato del mamagrafo:

Pdliza de fiel cumplimiento del contrato CC-0122243 por 4 895,00 USD, con vigencia
de 16 de mayo de 2012 a 28 de febrero de 2013.

Pdliza de buen uso del anticipo BU-0121913 por 48 850,00 USD, con vigencia de 17
de marzo de 2012 a 27 de febrero de 2013.

Para respaldar el contrato del equipo de rayos X, ultrasonido y sistema de

digitalizacion:

Pdliza de fiel cumplimiento del contrato CC-0121909 por 13 500,00 USD, con vigencia
de 16 de abril de 2012 a 28 de febrero de 2013.

Pdliza de buen uso del anticipo BU-0121907 por 135 000,00 USD, con vigencia de 21
de abril de 2012 a 28 de febrero de 2013.

El Gerente General de ZOLDAN CORP. Cia. Ltda., en comunicaciéon de 20 de marzo
de 2012, solicit6 a la Directora del C.A.A., una prérroga de plazo de 100 dias, ya que
el 19 de marzo de 2012, recibi6 una copia del permiso de la Comision de Energia
Atémica para realizar la importacion de este equipo; peticion que no era procedente,
ya que el oferente si contaba con la licencia de importacion 0230, emitida por la
Subsecretaria de Control, Investigacién y Aplicaciones Nucleares del Ministerio de
Electricidad y Energia Renovable, con fecha de expedicion mayo 2009 y expiracion
abril de 2013, documento que le habilitaba importar los equipos; adicionalmente como
la prorroga solicitada modificaba el plazo total de los contratos, se requeria la
autorizacion de la Administradora de los contratos y de la maxima autoridad del IESS,
segun lo establecia la clausula 9.03 “Autorizacion de prorroga”, de la cual no existio

evidencia documental.

El 18 de junio de 2012, la Gerente General de ZOLDAN CORP. Cia. Ltda., se dirigi6 a
la Directora del C.A.A. Chimbacalle, comunicando lo siguiente:

“...Ponemos en su conocimiento que nos encontramos listos para la entrega de
los equipos en referencia, por lo cual solicitamos de la manera mas comedida
se autorice a quien corresponda se proceda a convocar al comité y se indique
fecha y hora para la entrega...”.
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A esta fecha la Gerente de la empresa solicitd la entrega recepcién de los equipos
(mamoégrafo, equipo de rayos X y el sistema de digitalizacion), en el caso del
mamografo, la contratista debié entregar el 26 de marzo de 2012, de acuerdo a lo
estipulado en la clausula octava “Plazo”, numero 8.01 del contrato suscrito el 26 de
enero de 2012; por lo que, desde el 27 de marzo hasta el 17 de junio de 2012, fecha
de la solicitud de la contratista para realizar la entrega recepcion de los equipos,
transcurrieron 83 dias de mora, en tal virtud, el valor de las multas ascendi6 a 8 125,70
USD.

En cuanto al equipo de rayos x y el sistema de digitalizacién, la contratista, debid
entregar los equipos el 3 de abril de 2012, segun la clausula octava, “Plazo”, nimero
8.01 del contrato, suscrito el 3 de febrero de 2012, por consiguiente desde el 4 de abiril
hasta el 17 de junio de 2012, transcurrieron 75 dias de mora, y el valor de las multas

sumaron 13 200,00 USD; que lo demostramos en el siguiente cuadro:

Equipos Plazo Incumplido Dias mora | Multas USD
Mamagrafo Desde el 27 de marzo 83 8 125,70
hasta el 17 de junio
de 2012.
Rayos X y | Desde el 4 de abril 75 13 200,00
Digitalizacion hasta el 17 de junio
de 2012.
SUMAN 21 325,70

La Directora del C.A.A. Chimbacalle, con oficio 411221101-ADQ-285, de 26 de junio
de 2012, le comunicé a la Gerente General de ZOLDAN CORP. Cia. Ltda., que:

“...Se ha recibido en esta Direccién oficios S/N del 18 de junio del 2012,
suscrito por usted. Solicitando fecha y hora para la entrega /recepcion de
equipos adquiridos a nivel de la Comision Técnica de la Direccién General del
Seguro General de Salud Individual y Familiar, entre los que constan los
siguientes: Mamaografo.- Equipo de Rayos X.- Equipo de Ultrasonido.- Sistema
de Digitalizacién.- Por lo expuesto agradeceré enviar a un profesional de su
empresa para que revise las instalaciones eléctricas, previo a la asignacion de
fecha y hora para la entrega-recepcion de los equipos indicados, por cuanto
tienen que entregarse funcionando de acuerdo a lo que estipulan los
contratos...”

La Gerente General de ZOLDAN CORP. Cia. Ltda., en comunicacion de 29 de junio
de 2012, informé a la Directora del C.A.A. Chimbacalle, que:

“...no se encuentra listo el espacio fisico para la instalaciéon del MAMOGRAFO,
razon por la que no podemos realizar la instalaciéon del mismo y se encuentra
detenida el Acta de entrega recepcion definitiva, cabe sefialar que no es
responsabilidad de ZOLDAN CORP. Las adaptaciones necesarias para la
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instalacion del equipo.- Luego de revisar la inspeccion técnica, adjunto el informe
técnico de todo lo que se requiere para la instalacion de los equipos...”.

La contratista solicito la entrega recepcion de los equipos, el 18 de junio de 2012, sin
embargo, el C.A.A. Chimbacalle, no conté con el espacio fisico adecuado para la

instalacion y funcionamiento de los equipos.

El 12 de noviembre de 2012, se suscribié el acta de entrega recepcion provisional de
los equipos, documento que legalizaron la Administradora del contrato, Tecndlogo
Médico, como Delegado Técnico y el Oficinista como responsable de bodega, por
parte del C.A.A. Chimbacalle y el Delegado de la contratista, en representacion de la
empresa, acta que se firmo con la siguiente observacion:

“...Se recibe el bien embalado mientras se realizan adecuaciones de espacios
fisicos para su instalacion y se cuente con el transformador y el voltaje respectivo
gue permita el funcionamiento adecuado del equipo y la garantia que debe
otorgar el contratista...”.

El 29 de noviembre de 2012, el proyecto de disefio estructural y eléctrico, fue
aprobado por la empresa Eléctrica Quito S.A., quedando pendiente las obras civiles,

accesorios, materiales y misceldneos, necesarios para la instalacion de los equipos.

El Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar, inobservo el numero
3 del articulo 68 “Requisitos de los contratos” de la Ley Organica del Sistema
Nacional de Contratacion Publica; la Directora Técnica, Administradora del Contrato, el
namero 3 del articulo 94 “Terminacion unilateral del contrato” de la Ley Organica del
Sistema Nacional de Contratacion Publica y 121 “Administrador del contrato”, del
Reglamento General de la Ley Organica del Sistema Nacional de Contratacion
Publica; y, la Directora del C.A.A. Chimbacalle el articulo 40 “Responsabilidad por
acciéon u omision” de la Ley Organica de la Contraloria General del Estado y la Norma

de Control Interno 100-03 “Responsables del control interno”.

Se suscribieron los contratos para la adquisicion del mamaografo, equipo de rayos X,
equipo de ultrasonido y un sistema de digitalizacién, sin contar con los siguientes
elementos: espacio fisico adecuado para la instalaciéon de los equipos; proyecto de
disefio estructural y eléctrico aprobado por la empresa Eléctrica Quito S.A,,
transformador para regular el voltaje de energia eléctrica, necesarios para su

funcionamiento y existencia de disponibilidad presupuestaria actualizada, lo que
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ocasion6 que se utilicen recursos del ejercicio econdmico 2012, cargando su valor a la
partida presupuestaria 840104021 “equipos médicos” y no se cumpla con las

obligaciones contractuales oportunamente.

Los resultados se dieron a conocer a los servidores relacionados en cumplimiento a lo
dispuesto en los articulos 90 de la LOCGE y 22 de su Reglamento, para que

presenten sus opiniones Y justificativos, quienes respondieron asi:

La Directora del C.A.A. Chimbacalle, con oficios 411221101-624, y 067 de 28 de
diciembre de 2012 y 6 de febrero de 2013, respectivamente, expuso:

“...luego de recibir con fecha 20 de marzo de 2012 el oficio de la sefiora (...)
gerente general de ZOLDAN CORP, su solicitud de prérroga por 100 dias, y
basada en la clausula décima quinta, numeral 15.02 de la Administracién del
Contrato, envié un oficio a la doctora (...) en su calidad de Administradora del
contrato, solicitando su criterio, pero ante su falta de respuesta, se considero la
prérroga solicitada por la empresa en mencion. Estoy adjuntando a usted copia
de los documentos de respaldo.- habiendo un pedido de prérroga de 100 dias
(como ya informé anteriormente en el punto 2, el mismo que fue concedido por
la suscrita).- Al acudir el técnico de la empresa, informa por escrito las
especificaciones técnicas que se requieren, especialmente en lo que tiene que
ver con la carga de voltaje que debe soportar el equipo, indicando
adicionalmente que es imprescindible la compra de un nuevo transformador,
gue deberia ser autorizado por la empresa Eléctrica.- La primera semana del
mes de enero de 2013, se iniciara la adquisicion del transformador, en razén de
gue primeramente se tiene que solicitar a la Coordinacién de Gestion de
Unidades Médicas la autorizacion para la compra de dicho equipo
(transformador), y luego el inicio del tramite respectivo ante el INCOP, para
finiquitar de una vez por todas este problema, y asi ya poder instalar y hacer
funcionar a dichos equipos.- Debo informar que dos de los tres equipos (a
excepcion del Ultrasonido) que forman parte de un mismo contrato se
encuentran embodegados en este centro, desde que fueron recibidos mediante
acta de entrega recepcion provisional.- seria irresponsable de mi parte poner
en funcionamiento dichos equipos, a sabiendas que no se dispone de la
suficiente capacidad de energia eléctrica, y por consiguiente corren el riesgo de
colapsarse y quemarse.- una vez que pudimos constatar con varios
funcionarios de este centro que el espacio fisico inicialmente asignado para
colocar dichos equipos, no era el adecuado, se notificé a la empresa a que
envien un técnico a revisar las instalaciones eléctricas, previo a la recepcion
del Mamografo. Cuando acudié el profesional de la empresa, informa que
ademas se requiere la compra de un nuevo transformador.- el equipo de
Ultrasonido, el mismo ya se encuentra funcionando normalmente en este
Centro, desde su entrega recepcion provisional, puesto que para su
funcionamiento sélo se requiere un voltaje de 110 voltios, lo que no sucede con
el equipo de Rayos X y con el Digitalizador.- La adquisicion de los equipos:
Rayos X, Ultrasonido, y un sistema de digitalizacién, tiene la misma
caracteristicas que el proceso de adquisicion del Mamoégrafo, y también
estamos a la espera de la compra del transformador para la entrega recepcion
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definitiva el cobro de las multa de USD. 13 200,00, se hara efectivo al momento
de la entrega-recepcion definitiva...”.
La Directora Técnica del CAA Chimbacalle, con oficios 411221101-306-DT y 081-DT
de 28 de diciembre de 2012 y 8 de febrero de 2013, respectivamente, manifesto:

“...En base a la aprobacién de la Empresa Eléctrica corresponde realizar el
trdmite para la compra del transformador, mismo que le incumbe a la Direccion
Administrativa, el 12 de noviembre de 2012 se recibe el mamadgrafo, con oficio
411221101-292-DT de 9 de noviembre de 2012, he pedido al contador de este
Centro determine el monto de las multas que se han generado por no haber
entregado estos equipos.- Se ha procedido a efectuar los pasos necesarios
para la instalacion de los equipos, esto es adecuacion de las areas como
espacios fisicos los mismos que se encuentran listos, la empresa Zoldan Cia.
Ltda., el 12 de noviembre de 2012 entrega el equipo y solamente espera contar
con el nuevo transformador y se pondra en funcionamiento, posteriormente se
realizara la recepcion definitiva...”.

Las opiniones de la Directora del CAA 'y de la Directora Técnica, quienes no aportaron
con nuevos elementos sobre los hechos comentados, no modifica el criterio de
auditoria, confirman que se estan realizando las gestiones necesarias para contar con

el transformador y adecuar los espacios fisicos para la instalacion de los equipos.

Conclusiones

e Se suscribieron los contratos para la adquisicion del mamaografo, equipo de rayos X,
ultrasonido y un sistema de digitalizacién, sin la existencia de disponibilidad
presupuestaria actualizada, lo que ocasiond que se utilicen recursos del ejercicio
econémico 2012, cargando su valor a la partida presupuestaria 840104021
“‘equipos médicos” y no se cumpla con todas las obligaciones contractuales

oportunamente.

e Se legalizd el acta de entrega recepcion provisional del mamaégrafo, equipo de
rayos X y el sistema de digitalizacion, sin contar para ello con el espacio fisico
adecuado para su instalacion; proyecto de disefio estructural y eléctrico aprobado
por la empresa Eléctrica Quito S.A., y transformador para regular el voltaje de
energia eléctrica; obras civiles, accesorios, materiales y miscelaneos, necesarios

para el funcionamiento adecuado de los equipos.

¢ No se dejo constancia en el acta, de las multas a aplicar por incumplimiento de la
contratista, ya que existié retardo en la ejecucion de las obligaciones contractuales,
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por lo que el valor de las mismas a aplicar a la contratista y que no fueron
efectivizadas sumaron 21 325,70 USD.

Recomendaciones

Al Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar

7. Verificara, previo a la suscripcion de contratos de adquisicion de obras, bienes y

servicios, incluidos los de consultoria, que exista la emision de la respectiva

certificacion presupuestaria actualizada, que permita cubrir la obligacion.

A la Directora del C.A.A. Chimbacalle

8. Supervisara y vigilard conjuntamente con la Directora Técnica como

Administradora de los contratos, que las obras civiles, eléctricas, miscelaneos, asi
como la compra del transformador para regular el voltaje de energia eléctrica, se
cumplan en los plazos establecidos, con el fin de proceder a la instalaciéon y
funcionamiento del mamagrafo, el equipo de rayos X y el sistema de digitalizacion,
lo que permitira cubrir la demanda y brindar un mejor servicio a los usuarios del
C.A.A. Chimbacalle.

A la Directora Técnica del C.A.A. Chimbacalle

9. Como Administradora de los contratos y luego de la recepcién definitiva de los

equipos, por parte de la comision encargada de cumplir estas diligencias,
presentara a la Directora del C.A.A un informe que contenga todo lo relacionado
con la ejecucion de los contratos y especificamente lo concerniente al
cumplimiento de plazos y aplicacion de multas, documento que servird de base
para que, previo a que el C.A.A. Chimbacalle cancele a la contratista la diferencia
del monto total de los contratos, descuente el valor de 21 325,70 USD, por

concepto de multas impuestas por incumplimiento de los plazos contractuales.
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CONTRATO: CT-21000000-0040-2012-DSGSIF adquisicion de un equipo de Green

Laser para préstata

El Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar suscribié el 8 de febrero
de 2012, el contrato con la empresa ALEM Cia. Ltda., para la adquisicién de un equipo
de Green Léser, por 312 500,00 USD, sin contar con la certificacion de disponibilidad
presupuestaria actualizada, para cubrir la obligacion derivada de esta contratacion. La
certificacion de disponibilidad de fondos para la firma de este contrato fue la
411220000-2010-03178 de 30 de mayo de 2011, que se emiti6 8 meses antes de la

suscripcioén del contrato.

En la proforma presupuestaria del C.A.A. del afio 2012, no se incorporé la partida
840104103 “equipos médicos”, en la que se incluyo el equipo de Green Laser, lo que
ocasion6é que no se cumpla con todas las obligaciones contractuales, en forma

oportuna.

La Directora del C.A.A. de Chimbacalle, con oficios 411221101-12 y 22 INT.PRESUP
de 15 de febrero y 8 de marzo de 2012, respectivamente, solicité a la Coordinadora
Nacional de Gestion de las Unidades Médicas del IESS, que al no disponer de partida
presupuestaria para el afio 2012, certifique la partida, a fin de concluir con la

adquisicion del equipo Green Laser.

El contrato establecia como forma de pago, el 70% en calidad de anticipo y el monto
restante a cancelar una vez que el equipo sea entregado, instalado y puesto en
funcionamiento a satisfaccion del C.A.A. Chimbacalle, con un plazo de entrega de 8
dias contados a partir de la firma del contrato, plazo inconsistente si se toma en cuenta

la forma de pago.

El Gerente General de ALEM Cia. Ltda., con oficio DV-044A-2012 de 10 de febrero
de 2012, solicité al Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar, una
prorroga de 45 dias, por cuanto el nuevo equipo estaba en proceso de importaciéon ya
que el equipo Green Laser sufri6 una rotura de la pantalla principal mientras se
cambiaba a otra bodega, por motivo de humedad. Como la prorroga solicitada
modificaba el plazo total del contrato, se requiri6 la autorizacion de la méxima

autoridad del IESS y de la Administradora del contrato, segun lo establecia el nUmero
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9.03, de la clausula novena “Prérrogas de plazo” el contrato, sin existir evidencia

documental de la autorizacion.

La Directora del C.A.A. de Chimbacalle, en oficio 411221101-083 de 6 de marzo de

2012, delegé a la Directora Técnica como Administradora del Contrato.

El Gerente General de ALEM Cia. Ltda., con oficio DV-093-2012 de 21 de marzo de
2012, solicit6 a la Directora del C.A.A. Chimbacalle la recepcién del equipo, sefialando
en su comunicacion lo siguiente:

“...solicitamos a Usted de la manera mas comedida se autorice a quien
corresponda fijar fecha y hora para la entrega del Laser verde Green Laser
Modelo XPS, segun contrato N.CT-21000000-0040-2012-DSGSIF...".

La Directora del C.A.A. Chimbacalle, en comunicacién 411221101-ADQ-129, de 9 de
abril de 2012, conformé la comision para recibir el equipo y convocé para la recepcion
el 10 de abril de 2012, fecha en la cual se recibié provisionalmente el equipo para
prostata, suscribiendo el acta de entrega recepcion; la Directora Técnica, como
Administradora del contrato, el médico como Delegado Técnico y el Oficinista quien
desempefié las funciones de Guardalmacén, por parte del C.A.A Chimbacalle; y, un
delegado de la contratista, equipo que desde esa fecha se encontrd en bodega sin ser

utilizado para los afiliados.

El Director Administrativo (E), del Hospital San Francisco de Quito del IESS, en oficio
211141101-0255-DA, de 24 de julio de 2012, solicité al Director General del IESS,
realice el traslado del equipo de Green Laser verde ubicado en el dispensario de

Chimbacalle hacia esa Unidad de Salud.

El Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar, en funciones, con oficio
21000000-739-TR128380, de 30 de julio de 2012, solicité a la Directora del C.A.A.
Chimbacalle, que:

“...con el caracter de urgente se sirva remitir a esta direccion un informe acerca
de la utilizacién del equipo laser verde existente en la unidad a su cargo, desde
la fecha de su instalacion hasta el 30 de julio de 2012 y de las cirugias
programadas para lo que resta del presente afio...”.
La Directora Técnica del C.A.A. Chimbacalle, en funciones, con oficio 411221101-349,
de 6 de agosto de 2012, informé al Director del Seguro General de Salud Individual y

Familiar, que:
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“...El equipo de Green Laser fue considerado en el Plan Anual de Compras de
este centro para el afio 2011, como un requerimiento necesario para realizar
cirugias de préstata ya que contamos con un quir6fano del dia y el Médico
urologo.- El contrato CT-21000000-0040-2012-DSGSIF, suscrito por el doctor (
...) Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar del IESS y la
empresa Alem Cia. Ltda., el 8 de febrero de 2012, para este ejercicio
presupuestario, este centro no contaba en su presupuesto con recursos
asignados en grupo 84 Equipos Médicos.- El equipo de Green Laser se
encuentra en custodia en este centro, puesto que no se ha precedido a su
legalizacion de entrega recepcién, ya que se ha solicitado a la Coordinacion de
Unidades Médicas proceda a asignar los recursos necesarios, que permita
realizar el pago del anticipo y posterior recepcion provisional y definitiva y
contar con este equipo que fue programado para el afio 2011.- Al no haberse
legalizado la entrega recepcion del equipo, este centro no ha programado
cirugias de préstata desde su entrega el 9 de abril del presente afio, y lo hara
cuando se proceda a contar con los recursos econdmicos necesarios que
permitan cumplir con el contrato suscrito y la respectiva legalizacion de las
entregas recepciones provisional y definitiva...” .

El Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar, emitio la Resolucion
Motivada 73000000-MPAC-200, de 26 de octubre de 2012 en la cual aprob6 el
traspaso de crédito 73000000-TC-281, a la partida presupuestaria 840104103
“equipos médicos”, por el valor de 312 500,00 USD en el presupuesto del C.AA.
Chimbacalle y disminuir por el mismo monto la partida presupuestaria 849901101

“Asignaciones a distribuir del fondo de unidades nuevas.”

La Coordinadora Nacional de Gestién de las Unidades Médicas (E), con oficio
73000000-3073 de 30 de octubre de 2012, comunic6 a la Directora del C.A.A.
Chimbacalle, que:

“...Con oficio No. 21000000-808 suscrito por el Director del Seguro General de
Salud Individual y Familiar hace referencia al oficio 211141101-0255-DA, en el
cual el Director administrativo del Hospital San Francisco solicita que el Equipo
de Green laser verde del C.A.A. Chimbacalle sea trasladado al San Francisco.
De la misma manera solicita se le asignen los recursos econémicos para que la
Unidad Médica de Chimbacalle proceda al pago del equipo, por lo expuesto;
adjunto el traspaso de crédito No. 73000000-TC-281 de 26 de octubre del
2012 por el valor USD 312.500,00...".

El Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar, inobservé el numero 3
del articulo 68 “Requisitos de los contratos”, de la Ley Organica del Sistema Nacional
de Contratacion Publica y la Norma de Control Interno 406-03 “Contratacion”; la
Directora Técnica, como Administradora del Contrato, incumpli6 el articulo 121
“Administrador del contrato”, del Reglamento General de la Ley Orgénica del Sistema

Nacional de Contratacion Publica; la Coordinadora Nacional de Gestion de las
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Unidades Médicas y la Directora del C.A.A. Chimbacalle, el articulo 40
“Responsabilidad por accién u omisién” de la Ley Orgénica de la Contraloria General
del Estado y las Normas de Control Interno 100-03 “Responsables del control interno”
y 406-02 “Planificacion”.

Se suscribi6é el contrato para la adquisicion de un equipo de Green Laser sin contar
con la existencia de disponibilidad presupuestaria actualizada; con un plazo de entrega
no acorde con la forma de pago, ademas la actualizacion de la partida y el traspaso de
crédito para cubrir esta obligacién, demoré méas de ocho meses en ser aprobada por
parte de la Coordinadora Nacional de Gestion de Unidades Médicas, lo que ocasioné
gue no se cumplan con todas las obligaciones contractuales oportunamente y que el
equipo Green Laser desde el 10 de abril de 2012, fecha de su recepcién, se encontrd
en bodega sin utilizar, limitando la prestacion médica de patologia prostatica a los

usuarios del IESS.

El Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar, cuyo periodo de gestién
fue de 20 de enero de 2010 a 7 de mayo de 2012, en comunicaciéon de 30 de octubre
de 2012, expuso:

“...Es claro que la responsabilidad del Director de Salud llega hasta la firma del
contrato, luego la misma se traslada al Administrador del Contrato.-este
contratiempo se debe al cambio en la estructura organizacional del Seguro de
Salud, con Resolucion CD 385 de 21 de octubre de 2011, con la cual se crea la
Coordinacién Nacional de Gestion de Unidades Médicas del IESS, que al iniciar
sus actividades el 21 de diciembre de 2011, decide dejar en cero las partidas
presupuestarias de las Unidades Médicas del IESS...”.

La Directora Técnica, en funciones, con oficio 411221101-276-DT de 15 de noviembre
de 2012, como Administradora del contrato, informo:

“...Al quedar anulada automaticamente la partida presupuestaria 4112200000-
2110-03380 al cierre del ejercicio econdmico 2011, la Directora del C.A.A. de
Chimbacalle, con oficios 411221101-12 y 22 INT.PRESUP de 15 de febreroy 8
de marzo de 2012 respectivamente, solicita a la Coordinadora Nacional de
Gestion de las Unidades Médicas del IESS, asigne recursos econdémicos,
mismos que recién el 26 de octubre de 2012 son asignados.- Por lo expuesto,
pedi a la Direccion del Seguro General de Salud Individual y Familiar, realice
un adendum modificatorio al contrato del equipo Green Laser...".

Los resultados se dieron a conocer a los servidores relacionados, en cumplimiento a lo

dispuesto en los articulos 90 de la LOCGE y 22 de su Reglamento, para que
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presenten sus opiniones y justificativos, documentadamente, quienes respondieron

asi:

La Directora del CAA Chimbacalle, con oficio 411221101-626, de 28 de diciembre de
2012, expuso:

“...Posteriormente, mediante oficio No. 73000000-3073,T.4686, de fecha 26 de
octubre de 2012, la Coordinadora Nacional de Gestion de Unidades Médicas,
encargada, hace referencia al oficio recibido del Director General del IESS, y
adjunta el traspaso de crédito 73000000-TC-281, por el valor de USD
312.500,00, firmado por la Planificadora de la Coordinacién de Gestion de
Unidades Médicas, y dispone que el area financiera envie la data donde conste
el programa de control presupuestario a una direccién de correo electrénico...”.

La Directora Técnica, como Administradora del contrato, con oficio 411221101-307-DT
de 28 de diciembre de 2012, sefialo:

“...Cabe anotar que no se puso funcionamiento el equipo al momento de
realizar la entrega-recepcion provisional, por no disponer de asignacién de
recursos econdémicos para el pago y se debia estar seguros que podamos
hacerlo, sin embargo se recibié provisionalmente con fecha diez de abril de
2012...".

La Coordinadora Nacional de Gestion de Unidades Médicas, a través de oficio
73000000-318-2013 de 19 de febrero de 2013, expreso:

“

...4...debo indicar a usted que la Coordinacién Nacional de Gestion no estuvo
a cargo de la elaboracién de la proforma presupuestaria del 2012, proceso en
el cual no se incorpora la partida presupuestaria 840104103 en el CAA
CIHIMBACALLE para el presupuesto del 2012.- 6. Con oficio 73000000-0443
de 2 de marzo de 2012, solicitamos a la Subdireccion de Contabilidad y Control
Presupuestario, entidad pertinente para la creacion y reactivacion de la partida
presupuestaria 840104103 Equipamiento médico, sin recibir respuesta alguna
en esta Coordinacion.- 7. Con oficio 411221101-0276 de 19 de junio de 2012,
la Directora de Chimbacalle insiste en el pedido de los fondos pertinentes para
culminar el proceso en mencion, siendo asi que con oficio 73000000-2100 se
da la contestacion respectiva y se indica que fue revisado el balance
presupuestario y se observa que no consta aun en la partida presupuestaria
840104103 Equipamiento Médico pese a que la Coordinacion envié la solicitud
para que la entidad pertinente incluya en el sistema la misma.- 8. Mediante
oficio No. 61110000-790 de fecha 7 de septiembre del afio 2012, el Lcdo (...)
Jefe del Departamento Nacional de Presupuesto (E) envia oficio a esta
Coordinaciéon manifestando “... Con el propdésito de que la Direccion Econémica
Financiera, pueda despachar el presente requerimiento, agradeceré a usted
gue, con la urgencia que el caso amerita, se sirva informar por escrito a este
Departamento Nacional, si el equipo médico antes mencionado, consta dentro
de los proyectos estratégicos del Seguro General de Salud Individual y Familiar
(es decir de las Unidades Médicas de esta Unidad de Negocio), razén por la
cual se deberia aprobar esta creacién, caso contrario no seria viable autorizar
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se ingrese esta partida al presupuesto del C.A.A. de Chimbacalle el mismo que

fue atendido por parte de esta Coordinacién Nacional...”
Lo expuesto por la Directora del CAA Chimbacalle y por la Coordinadora Nacional de
Gestion de las Unidades Médicas, no modifica el criterio de auditoria, se debio analizar
y ponderar todas las circunstancias que rodean el hecho; en el presente caso el
equipo de Green Laser, form6 parte del proyecto que la Directora del CAA envié al
Director General de Salud Individual y Familiar para su adquisicion en el 2011; por
tanto, fue de conocimiento de este Seguro Especializado y de la Coordinadora
Nacional de Gestion de Unidades Médicas, que el equipo Green Laser, era un
proyecto estratégico y consecuentemente ameritaba efectuar las gestiones necesarias
para la creacion de la partida presupuestaria y el ingreso al presupuesto del CAA
Chimbacalle 2012, aspectos que se pudieron prever y tomar acciones oportunas para
solucionar, sin que los afiliados tengan que asumir las consecuencias de la falta de

planificacion y oportunidad en la obtencién de los recursos.

Conclusiones

e El Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar, suscribi6 el contrato
para la adquisicion del equipo de Green Laser, sin la existencia de disponibilidad

presupuestaria actualizada, requisito previo para la firma del contrato.

e El equipo Green laser desde el 10 de abril de 2012 en que se recibid
provisionalmente, se encuentra en la bodega sin utilizar, lo que originé que no se

programen cirugias de proéstata.

e La Coordinadora Nacional de Gestion de las Unidades Médicas, no atendié con
prontitud las solicitudes de la Directora del C.A.A. Chimbacalle, para actualizar la
partida presupuestaria y aprobar el traspaso de crédito, lo que origin6 que el C.A.A.
Chimbacalle, no cuente oportunamente con los recursos econémicos suficientes

para adquirir el equipo de Green Laser.

Hecho subsecuente

El Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar, el 23 de noviembre de

2012 suscribi6 con la empresa ALEM Cia. Ltda., el contrato modificatorio
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UJ-21000000-0079-2012-DSGSIF, con el fin de actualizar la partida presupuestaria
para cubrir las obligaciones establecidas en el contrato principal.

El C.A.A. Chimbacalle, con boletin de egreso 170800868 de 29 de noviembre de 2012,
cancelo al contratista 218 750,00 USD, incluido IVA, por concepto de anticipo y con
boletin de egreso 170800966, de 13 de diciembre de 2012, liquid6 el contrato,
cancelando 128 125,00 USD, incluido IVA.

El CAA Chimbacalle con acta de entrega recepcion de 18 de enero de 2013, entreg6 al

Hospital San Francisco de Quito, el equipo Green Laser para préstata.

Recomendaciones

Al Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar

10. Verificara, previo a la suscripcion de contratos de adquisicion de obras, bienes y
servicios, incluidos los de consultoria, que exista la respectiva certificacion

presupuestaria actualizada, que permita cubrir la obligacion.

A la Directora del C.A.A. Chimbacalle

11. Velara conjuntamente con el servidor que se designe como Administrador de
contratos, por el cabal y oportuno cumplimiento de todas y cada una de las

obligaciones derivadas del mismo.

12. Como el equipo de Green Léaser fue trasladado al Hospital San Francisco de
Quito, cuya compra se la realizé con recursos del CAA Chimbacalle, realizara las
gestiones pertinentes ante la Coordinadora Nacional de Gestién de las Unidades
Médicas para que los 312 500,00 USD, que se cancelaron a la empresa ALEM

CIA. LTDA, por la adquisicién del equipo, sean transferidos al CAA. Chimbacalle.

31



Instrumental médico no se recibi6 en su totalidad, de acuerdo a las

especificaciones técnicas ofertadas

Fase precontractual

La Enfermera del C.A.A. Chimbacalle, con oficio 411221101-75 CE, de 20 de agosto
de 2010, present6 las especificaciones técnicas del instrumental médico a adquirir
para el quiréfano del dia y otros servicios del C.A.A., a base de las cuales se
elaboraron los pliegos correspondientes; sin embargo, en estos documentos se
omitieron detallar caracteristicas como dimensiones del instrumental, lo que origin6
gue los proveedores presenten sus ofertas de acuerdo a lo sefalado en los pliegos,
error que no se corrigié y que tampoco fue observado por los oferentes; ya que, en las
preguntas realizadas y /o aclaraciones, estos no solicitaron informacion respecto a las

dimensiones del instrumental médico.

La Comision Técnica conformada por el Director del C.A.A. Chimbacalle como
Presidente, la Coordinadora de Enfermeria, Delegada Técnica, el Responsable de
Control Presupuestario, Delegado Financiero y el Auxiliar de Contabilidad, Secretario
de la Comision, el 14 de octubre de 2010, suscribieron el acta de calificacion de
ofertas para la adquisicién de instrumental médico, en la cual informaron:

“...cumplen con lo indicado en los pliegos y una vez que se ha solicitado las
respectivas convalidaciones por parte de los miembros de la comisién de
calificacion de ofertas y de acuerdo a los intereses institucionales las siguientes
casas comerciales.- MEDICAXE S.A. y LINSATA S.A...”,

Miembros que tampoco observaron que los pliegos y las ofertas no contenian las

dimensiones del instrumental médico.

Fase contractual

El Director del C.A.A. Chimbacalle el 23 de noviembre de 2010, suscribié el contrato
de subasta inversa electrénica 411221101-08-2010, con la empresa MEDICAXE S.A.,

para la adquisicion de 204 items de instrumental médico, por 39 300,00 USD.

Las especificaciones técnicas de los pliegos y de la oferta de la contratista, difieren
con la informacion reflejada en el nimero 4.01 de la clausula cuarta del contrato, en la

cual se detallaron las dimensiones de la mayoria del instrumental médico.
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El Director del C.A.A. Chimbacalle, se designé como Administrador del contrato, lo que
resté independencia en la labor que debia cumplir como administrador del mismo.

El contrato sefialé como forma de pago, el 70% en calidad de anticipo, cancelando a
la contratista 27 510,00 USD, con boletin de egreso 170800870, de 30 de noviembre
de 2010; el 30% restante a pagar contra entrega del instrumental médico,
estableciendo como plazo de entrega 45 dias hébiles, contados a partir de la firma del
contrato y recepcién del anticipo.

El 2 de febrero de 2011, se cumpli6 el plazo de entrega del instrumental médico; sin
embargo, la contratista no entregd, mas bien, en comunicacién MGV-014-11 de 15 de
febrero de 2011, solicité a la Directora del C.A.A. Chimbacalle, que:

“...debido al ingreso tardio del pedido a la fabrica, el mismo que lo realizamos
en enero del 2011, nos han confirmado que al momento esta fabricado un 30%
y el pedido total estara listo aproximadamente el 20 de marzo.- Por lo expuesto
anteriormente nos hemos visto obligados a solicitar a ustedes nos otorguen una
prérroga de 35 dias a partir de la fecha de vencimiento del plazo, tiempo en el
gue estimamos solucionar este inconveniente y poder cumplir con la entrega
del instrumental en sus instalaciones...”.

Prérroga que se consider6 improcedente por cuanto en el formato del INCOP,
“preguntas realizadas y/o aclaraciones”, los oferentes aduciendo que el tiempo para la
importacién era muy corto, solicitaron una ampliacion del plazo a 45 dias, ya que en
los pliegos el plazo inicial era de 10 dias calendario, ademas, la solicitud de la
contratista, se produjo 13 dias posteriores al vencimiento del contrato, sobre este
pedido no existié evidencia de que esta prdrroga fue autorizada por la Directora del
C.A.A. Chimbacalle.

El Gerente General de MEDICAXE S.A., con oficio MGV-030-11 de 1 de abril de 2011,
comunico a la Directora del C.A.A. Chimbacalle:

“...Me permito informar que luego de resolver algunos inconvenientes de
desaduanizacion, la entidad ya liberé la importacién, por lo que disponemos del
mismo para realizar la entrega de forma inmediata.-por lo cual solicitamos nos
otorgue la fecha y hora (de ser posible en la tarde) en que la Comision
encargada de la recepcion nos pueda recibir...”.

La Directora del C.A.A. de Chimbacalle, ante este pedido, con oficio 411221101-ADQ-
98 de 4 de abril de 2011, comunic6 que la entrega se realizara el dia martes 5 de abril
de 2011 a partir de las 11HO0 en el Quir6fano del dia del C.A.A. Chimbacalle,
diligencia que no se realizd, ni existi6 documento que pruebe que MEDICAXE S.A,,

entrego el instrumental médico.
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El nimero 10.01 de la clausula décima del contrato,” Multas”, establecia:

“...Por cada dia de retardo en la ejecucién de las obligaciones contractuales,
se aplicara la multa que en ningun caso podra ser menor al 1 por 1.000 del
valor del contrato...”.

Al 25 de marzo de 2011, el plazo vencido era de 51 dias, por lo que el monto de las
multas alcanzo los 2 004,30 USD, mismo que superaba el valor de la garantia de fiel
cumplimiento; por lo que, se debid aplicar el numero 3 del articulo 94 “Terminacion
unilateral del contrato”, de la Ley Organica del Sistema Nacional de Contratacion
Publica, disposicién legal y clausula contractual que no observo la Directora del C.A.A.

Chimbacalle.

La Gerente General de MEDICAXE, S.A., en comunicacion MGV-044-11 de 30 de
mayo 2011, informé a la Directora del C.A.A. de Chimbacalle:

“...De un total de 204 items del que consta el instrumental médico para
quir6fano hemos realizado la entrega del 94% de los items, quedando
pendiente la entrega de 12 items.- nuestro proveedor nos ha confirmado que
esta mercaderia faltante sera despachada el 1 de junio de este afo...”.

No existié acta de entrega recepcion que avalice que la contratista entreg6 el 94% del
total del instrumental médico; sin embargo, segun la comunicacion de MEDICAXE,

S.A., de 30 de mayo de 2011, esta empresa entreg0 parte del instrumental médico.

La Gerente General de MEDICAXE S.A., a través de comunicacién MGV-050-11 de 16
de junio de 2011, solicitd a la Directora del C.A.A. Chimbacalle:

“...Me permito informar que luego de sortear varios inconvenientes ya tenemos
para entrega inmediata los items faltantes, por lo cual solicitamos nos otorguen
la fecha y hora en que la comision encargada de la recepcion nos pueda
recibir...”.

La Directora del C.A.A. Chimbacalle, con oficio 411221101-ADQ-202, de 17 de junio
de 2011, autoriz6 a MEDICAXE, la entrega de los items faltantes para el 21 de junio
de 2011, sin especificar cuales eran, ni se elabor6 el acta de entrega recepcién que

respaldé el cumplimiento de esta diligencia.

La Gerente General de MEDICAXE con oficio MGV-105-11, de 2 de diciembre de
2011, nuevamente solicito a la Directora del C.A.A. Chimbacalle, que:

“...debido a varios inconvenientes surgidos durante este proceso no se pudo
concluir con la entrega-recepcién en la fecha indicada.- por lo que solicitamos a
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usted nos otorguen una nueva hora y fecha para que la Comisién encargada
nos pueda recibir y de esta manera concluir con el mencionado proceso...”.

Entrega recepcion que no se cumplié, pues no se evidencié la justificacion de las

razones por las cuales no se llevé a cabo esta diligencia.

La contratista debié entregar el instrumental médico el 26 de enero de 2011, de
acuerdo al nimero 8.01 de la clausula octava “Plazo” del contrato, suscrito el 23 de
noviembre de 2010, por lo que, desde el 27 de enero de 2011 hasta el 31 de agosto
de 2012, fecha del corte de cuenta del examen especial, transcurrieron 581 dias de
mora, en tal virtud, el valor de las multas ascendi6 a 22 833,30 USD.

La Directora del C.A.A. de Chimbacalle, en oficio 411221101-460 de 18 de octubre de
2012, expreso:

“...debo aclarar que no intervine en dicha adjudicacion, la misma fue realizada

por el anterior Director de este Centro.- al tener conocimiento que el contratista
no entregd todos los items, consulté al responsable de adquisiciones y al
contador, quienes expresaron que los 12 articulos pendientes era porque el
instrumental oftalmoldgico no cumplia con los requerimientos que necesitaban,
mientras que los items de Otorrinolaringologia no queria recibir la Doctora de
dicha area en vista que el instrumental no eran del tipo que ella requeria.- la
suscrita expuso a la Gerente de la empresa contratista, que de continuar con el
incumplimiento en la entrega de los items pendientes, se procedera a aplicar la
multa por mora que el caso amerite...”.

Los Directores del C.A.A. de Chimbacalle, Administradores del contrato, la
Enfermera, Delegada Técnica y el Analista Econdmico, Responsable de Control
Presupuestario, Delegado Financiero, en sus respectivos periodos de gestion
inobservaron los articulos 40 “Responsabilidad por acciéon u omision” de la Ley
Organica de la Contraloria General del Estado; 121 “Administrador del
contrato”, del Reglamento General de la Ley Orgénica del Sistema Nacional de
Contratacién Publica; la letra b del articulo 22 “Deberes de las o los servidores
publicos” de la Ley Organica de Servicio Publico; y, las Normas de Control, Interno

100-01 “Control interno” y 100-03 “Responsables del control interno”.

Los Directores del C.A.A. Chimbacalle, cada uno en sus periodos de gestién, no
exigieron a la contratista la entrega total e inmediata del instrumental médico,
recibiendo una parte de este instrumental sin un documento debidamente legalizado y

fuera de los plazos establecidos en el contrato, lo que no permiti6 al C.AA.
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Chimbacalle, contar con la totalidad del instrumental médico necesario para la
atencion a los pacientes, hechos que demostraron la falta de seriedad de la empresa
MEDICAXE S.A., para cumplir con los compromisos previamente adquiridos y de
diligencia por parte de los Directores del C.A.A. Chimbacalle, generando multas por
incumplimiento en la ejecucion de las obligaciones contractuales por 22 833,30 USD.

Los resultados se dieron a conocer a los servidores relacionados, en cumplimiento a lo
dispuesto en los articulos 90 de la LOCGE y 22 de su Reglamento, para que

presenten sus opiniones y justificativos, quienes respondieron, asi:

La Directora del CAA Chimbacalle, en oficio 411221101-067, de 6 de febrero de 2013,
expuso:
“...Me reuni por 4 ocasiones con los representantes de la empresa Medicaxe y
se les indicé que se les iba a cobrar la mora respectiva...”.
La Directora del CAA Chimbacalle, no aporté con nuevos elementos sobre los hechos
comentados, no maodifica el criterio de auditoria, ya que no analizé y ponderé todas las
circunstancias que rodearon el hecho, ni tomé las acciones legales para exigir a la
contratista la entrega total del instrumental médico; en el presente caso el justificativo
expuesto de manera reiterada por la contratista y aceptado por la Directora del CAA
Chimbacalle de:

“...debido a varios inconvenientes surgidos en este proceso no se pudo
concluir con la entrega recepcion a la fecha indicada...”.

Situacién que la contratista pudo prever y tomar acciones para solucionar, sin que el
CAA tenga gue asumir las consecuencias de la falta de oportunidad y seriedad de la

contratista en la entrega del instrumental médico contratado.

Conclusiones

- La Enfermera presentd las especificaciones técnicas del instrumental médico
a adquirir para el quiréfano del dia y otros servicios del C.A.A, a base de las
cuales se elaboraron los pliegos correspondientes; sin embargo, en estos
documentos se omitieron detallar caracteristicas como las dimensiones del
instrumental, lo que origind que los proveedores presenten sus ofertas de

acuerdo a lo que sefalaron los pliegos, error que no se corrigié ya que en las
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preguntas realizadas y /o aclaraciones, los oferentes no solicitaron informacién

respecto a las dimensiones del instrumental médico.

- La Comision Técnica conformada por el Director del C.A.A. Chimbacalle, como
Presidente, Enfermera, Delegada Técnica, y el Analista Econdmico,
Responsable de Control Presupuestario como Delegado Financiero, quienes
suscribieron el acta de calificacion de ofertas para la adquisicién de instrumental
médico, no verificd que los pliegos y las ofertas no contenian las dimensiones del

instrumental médico.

- Los Directores del C.A.A. Chimbacalle cada uno en sus periodos de gestion, no
adoptaron las medidas necesarias para exigir a la contratista la entrega total y
oportuna del instrumental médico, lo que origind la aplicacion de multas por
incumplimiento en la ejecucibn de las obligaciones contractuales por
22 833,30 USD.

Dias Valor
Equipo Plazo incumplido de multas
mora usb
Instrumental | Desde el 27 de enero de 2011 hasta el 31 de 581 22 833,30
médico agosto de 2012, fecha de corte del examen
especial.
SUMAN 22 833,30

Hecho subsecuente

El 9 de noviembre de 2012, se suscribié el acta de entrega recepcion definitiva del
instrumental médico para quiréfano y varios servicios del CAA, documento que
legalizé el Administrador del contrato, Delegada Técnica Odontoldgica, Responsable
de bodega, Delegada Técnica de Quir6fano, Delegada Técnica de ORL y Gerente de
MEDICAXE S.A.
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Recomendaciones

A la Directora del C.A.A. Chimbacalle:

13.

14.

Dispondra a la comision que recibi6 la totalidad del instrumental médico, presente
un informe con la liquidacién del contrato, mismo que servira de base para que,
previo a que el C.A.A. Chimbacalle cancele la diferencia del monto total del
contrato, descuente a la contratista el valor de 22 833,30 USD, por concepto de

multas impuestas por incumplimiento de los plazos contractuales.

Dispondra a los servidores responsables de las diferentes areas médicas vy
administrativas, que cuando generen la necesidad de adquirir un bien,
instrumental o equipo, preparen las especificaciones técnicas con todas las
caracteristicas necesarias, que garanticen una elaboracion adecuada de los

pliegos, los mismos que en la contratacion, son parte integrante del contrato.

Ausencia de registro contable oportuno y adecuado de las operaciones

La informacion registrada en el balance general consolidado-grupos, cortado al 31 de

julio de 2012, no fue depurada ni conciliada, se determinaron las siguientes

inconsistencias:

La cuenta “Cargos Provisionales Empleados”, no dispone de auxiliares por
deudor, ya que el sistema contable “Zebra”, no esta programado para generar
esta informacion, tampoco cuenta con otro tipo de auxiliares, lo que impidié un
andlisis sobre la antigledad de los saldos, su conciliacion y seguimiento de la
gestién de cobro. El Contador sin sustento registré en esta cuenta tres asientos
contables provisionales por 79 479,27 USD, bajo el concepto de:

“...se realiza el cargo provisional al sr. ... hasta la depuracion de la
cuenta beneficiarios...”.

Se registré en la cuenta “IVA por cobrar’ 331 303,01 USD, por la adquisicion de
bienes y servicios, valores que no fueron recuperados por falta de gestién de

cobro por parte del Contador del C.A.A.
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En la cuenta “Recibido N° Factura (Compras)”, se registré anticipos de farmacos
gue el C.A.A. solicité a la empresa adjudicada; sin embargo, cuando el proveedor
facturd, en algunos casos el valor registrado (débito), es diferente al del anticipo,
(crédito), sin que se realice la regulacion correspondiente, ejemplo:

Concepto Boletin y fecha Débito Crédito
Valor del | 170800238 de 13 de mayo
o 55 230,00
anticipo de 2010
Valor factura 170800395 de 30 de junio | 55 183,00
de 2010

En otros casos, el momento de contabilizar la factura, el Contador, no cruz6 esta
informacién contra la cuenta “Recibido No Factura (Compras)”, en la que realiz6
el crédito, duplicando el ingreso de medicamentos y quedando pendiente una
obligacion, ejemplo: con boletin de traspaso 170800239 de 13 de mayo de 2010,

se registré el anticipo de medicinas, asi:

Medicinas 2 500,00
Recibido No Fact. (Compras) 2 500,00

El momento de contabilizar la factura, con boletin 170800370 de 18 de junio de

2010, se registré con el siguiente asiento contable:

Medicinas 2 500,00

Proveedores y contratistas 2 500,00

En la cuenta “aportes al IESS”, se registraron los aportes por pagar de los
servidores con valores diferentes a los constantes en los roles de pago, por
cuanto, en las planillas de aportes no se actualizaron los sueldos; no se
ingresaron las novedades a la planilla de aportes respecto al personal que ingresa
y sale, lo que origind la emision de notas de crédito por parte de Historia Laboral.
El Contador del C.A.A. registré errbneamente, estas operaciones, incrementando

la cuenta “Aportes por pagar al IESS”.
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e Cuenta “Beneficiarios”, en ésta se contabilizaron las provisiones por valores
pendientes de pago por 478 862,66 USD, mismo que no estd sustentado en
documentos que evidencien que recibieron total o parcialmente los bienes o
servicios, afectando las cuentas por pagar, de gasto y activos, al no realizar las

regulaciones correspondientes.

e En la cuenta “Otros”, constan registrados 19 520,34 USD, como valores
pendientes de pago desde el 2009 y que corresponden a préstamos de farmacos
e insumos médicos de los C.A.A. el Batan y Central, los que debieron ser
regulados con la cuenta “Por Servicios Médicos”, conforme al procedimiento
establecido por la Subdireccibn de Contabilidad y Control Presupuestario del

Seguro General de Salud Individual y Familiar, situaciéon que no se aplico.

e La cuenta “Garantias”, no se depurd, mantuvo registradas garantias de afios
anteriores al 2009 y otras no se contabilizaron, como el caso de las garantias de
anticipo y de fiel cumplimiento que respaldan el contrato “Proyecto de

Remodelaciéon de la Unidad”.

El Contador del C.A.A. Chimbacalle, inobservd el articulo 40 “Responsabilidad por
accion u omisiéon” de la Ley Organica de la Contraloria General del Estado; el articulo
73 de la Ley de Régimen Tributario Interno; y, las Normas de Control Interno
210-05 “Oportunidad en el registro de la informacién financiera”, 210-06 “Conciliacion
de los saldos de cuentas” y 250-03 “Sistema de registro”, vigentes hasta el 13 de
diciembre de 2009, concordantes con la 405-05 “Oportunidad en el registro de los
hechos econdémicos y presentacion de informacion financiera”, 405-06 “Conciliaciéon de

los saldos de las cuentas” y 406-05 “Sistema de registro”.

La falta de diligencia por parte del Contador, sumado a la ausencia de auxiliares
contables para el control de las diferentes cuentas, origind que no se concilien y
contabilicen oportunamente las operaciones por el importe correcto y en las cuentas
apropiadas, razon por la que la informacién financiera no se encontr6 debidamente

sustentada.
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Al Contador del C.A.A. en funciones con oficio 51000000.D.12 de 1 de noviembre de
2012, se requirio los justificativos relacionados con las deficiencias encontradas. Al
respecto, en oficio 411221101-149-CON, de 12 de noviembre de 2012, sefialo:

“... Debo indicar que al realizar mi trabajo es muy grande para mi puesto que lo
realizo solo y realizaré todas las depuraciones que sean del caso...”.

Lo expuesto por el servidor, no desvirtla lo comentado por auditoria, ya que los saldos
contables registrados en el balance general consolidado-grupos, a mas de contabilizar

erréneamente, no fueron depurados.

Los resultados se dieron a conocer al servidor relacionado, en cumplimiento a lo
dispuesto en los articulos 90 de la LOCGE y 22 de su Reglamento, para que presente

sus opiniones y justificativos, quien no emitié ningdn argumento sobre los mismos.

Conclusion

Las operaciones financieras no se registraron de manera oportuna por el importe
correcto y en las cuentas apropiadas, lo que permitié que la informacion financiera del
C.A.A. Chimbacalle, no sea consistente y no esté respaldada con la documentacién de

soporte.

Recomendaciones

A la Directora del C.A.A. Chimbacalle

15. Solicitara al Subdirector de Contabilidad y Control Presupuestario del Seguro
General de Salud Individual y Familiar, implemente auxiliares contables en el
sistema “Zebra”, situacion que permitird que el Contador concilie periédicamente
los saldos, con la finalidad de detectar errores y efectuar los ajustes y

regulaciones correspondientes.

16. Dispondra y vigilara que el Contador realice los tramites pertinentes ante el SRI,
para la devolucion del IVA causado, dando preferencia a los periodos de mayor
antigiiedad a fin de evitar la prescripcion del derecho, para ello facilitara al area de

Contabilidad del recurso humano necesario.
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Al Contador del C.A.A. Chimbacalle

17. Realizara los ajustes y regulaciones correspondientes de las cuentas que fueron
objeto de observacién en el informe, a fin de que los saldos contables reflejen
informacion apropiada y confiable.

No existe un sistema adecuado de registro para el control de los bienes de

consumo

e No existen auxiliares en Contabilidad que permitan el registro y control de los
farmacos e insumos médicos y su conciliacién con la informacién que arroja el
sistema AS-400.

e El Guardalmacén para el registro de los insumos médicos, materiales de rayos X,
banco de sangre y odontologia, utilizé hojas electrénicas Excel, pese a existir el
programa informéatico instalado en el equipo AS-400, en el cual debio registrar esa

informacion.

e El Guardalmacén para el registro de los insumos de imagenologia, utilizd el
sistema AS-400 como las hojas de célculo Excel, al comparar estos dos reportes
se determind que los datos son inconsistentes, de un total de 25 items registrados

en el AS-400, solo 4 coinciden las cantidades.

o Existen items que constan registrados en las hojas electrénicas de Excel, pero no
estan en el sistema AS-400 y viceversa, sin que se estandaricen nombres y

cadigos.

e Se utilizé el sistema informatico AS-400, solamente para registrar los movimientos

de farmacos, materiales de escritorio, aseo y limpieza.

El Contador del C.A.A. Chimbacalle, inobservé el articulo 40 “Responsabilidad por
accién u omisién” de la Ley Organica de la Contraloria General del Estado y la Norma
de Control Interno 406-05 “Sistema de registro”, al no llevar el control contable de los

farmacos e insumos a través de auxiliares y conciliar sus saldos.
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El Guardalmacén, inobservé el articulo 40 “Responsabilidades por accién u omision”
de la Ley Orgéanica de la Contraloria General del Estado; las letras b y d del articulo
25 “Deberes de los servidores publicos” de la Ley Orgénica de Servicio Civil y Carrera
Administrativa y de Unificacion y Homologacion de las Remuneraciones del Sector
Publico, vigente hasta el 6 de octubre de 2010, concordante con las letras b y d del
articulo 22 “Deberes de las o los servidores publicos” de la Ley Organica de Servicio
Publico; y, la Norma de Control Interno 250-03 “Sistema de registro”, vigente hasta el

13 de diciembre de 2009, concordante con la 406-05 “Sistema de registro”.

En Contabilidad no existen auxiliares para el registro y control de los farmacos e
insumos, tampoco se utilizaron las bondades del sistema  AS-400 para el control de
las existencias de los materiales de rayos X, banco de sangre y odontologia, lo que
origind que no se concilien los saldos y realizar los respectivos ajustes y/o

reclasificaciones.

El Director del C.A.A. Chimbacalle, en oficio 411221101-407 de 10 de septiembre del
2010, dispuso a los responsables de las areas de Informatica, Contabilidad y Bodega
del C.A.A. Chimbacalle, que:

“

En coordinacion con el Administrador del Centro de Coémputo y
Subdireccién de esta Unidad Médica, implementen los mecanismos para
integrar, registrar y controlar mediante el sistema informatico AS-400 los
movimientos de ingreso y egreso de materiales, articulos y bienes de bodega,
optimizando de esta manera su control contable...”.

El Contador, en funciones, con oficio 411221101-139-CON de 24 de octubre de 2012,
sefialo:

“...no se cumplio totalmente porque el centro de cémputo no informé por escrito
gue habia cumplido con la parte de la creacién y codificacion de los bienes y
materiales.- en la bodega no existia personal suficiente para ese trabajo y que,
para efectuar el control contable se implement6 un cardes (sic) manual en una
hoja Excel...”.

Con oficio circular 51000000.A.02 de 4 de octubre de 2012, se insisti6 al
Guardalmacén titular, cuyo periodo de gestion fue de 2 de enero de 2009 a 31 de
agosto de 2012, informe si cumplio con la disposicién emitida por el Director, sin tener

respuesta.
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Lo expuesto por el Contador y Guardalmacén titulares, no desvirtian lo comentado por
auditoria, debid ingresar la informacion de los insumos al sistema informético AS 400
implantado para el efecto; sin embargo, no lo hicieron pese a existir una disposicién

por escrito del Director del C.A.A. Chimbacalle.

Los resultados se dieron a conocer a los servidores relacionados, en cumplimiento a lo
dispuesto en los articulos 90 de la LOCGE y 22 de su Reglamento, para que
presenten sus opiniones y justificativos, quienes no emitieron ninglin argumento sobre

los hechos comentados.

Conclusioén

La falta de auxiliares en Contabilidad para el registro y control de los farmacos e
insumos, y el no registrar en el sistema informatico AS-400 los datos de los materiales
de rayos x, banco de sangre, odontologia y materiales de curacion a pesar de existir
un programa informético instalado para el efecto, ocasiond que no se pueda conciliar

los saldos, y realizar ajustes y/o reclasificaciones correspondientes.

Recomendaciones

Al Guardalmacén del C.A.A. Chimbacalle

18. Para el registro y control de las existencias de los materiales de rayos x, banco de
sangre, curacion, odontologia y lenceria de la Unidad Médica utilizara el sistema
informatico AS-400, informacién que serd canalizada a Contabilidad, para el

registro contable respectivo.

Al Contador del C.A.A. Chimbacalle

19. Con los resultados de las constataciones fisicas efectuadas con auditoria a los
materiales de rayos X, banco de sangre, curacion, odontologia y lenceria,
implementard auxiliares valorados e iniciara las operaciones, situacion que
permitira  mantener control contable y conciliar permanentemente los saldos con

las existencias de bodega.
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Falta de constataciones fisicas peridédicas de bienes de larga duracién no

permiti6 mantener un mejor control de los recursos

En el C.A.A. Chimbacalle no se han realizaron constataciones fisicas globales
codificadas y valoradas de los bienes de larga duracion, por lo menos una vez al afo,
a pesar que la Directora del C.A.A. Chimbacalle, en oficios 411221101-0229 y 0236
de 28 y 30 de marzo de 2011, respectivamente, le designd al Administrador como

responsable del control y actualizacion de los activos fijos.

El Administrador del C.A.A., mantuvo Unicamente hojas de control de activos fijos por

servidor, documentos en los cuales se determinaron las siguientes novedades:

e Se incluyeron bienes que no relnen las caracteristicas de activos fijos
e Los bienes no estan valorados ni codificados
¢ No sefial6 las condiciones y estado de los bienes

e No indic6 todas las caracteristicas de los bienes, para una mejor identificacion

Tampoco existieron auxiliares en contabilidad que permitan el registro y control de los

bienes de larga duracion.

El Administrador del C.A.A., durante el periodo examinado, no realizé tomas fisicas
globales, ni actualiz6 las hojas de control de activos fijos por servidor, lo que dio como
consecuencia que no se conozca el estado y condicion de los bienes; vy, realizar los
movimientos contables de los rubros sefialados; sin embargo, se constataron
fisicamente por muestreo los bienes de larga duracion, tomando como base la
informacion de las hojas de control de activos fijos por servidor, lo que no permitio
conocer las existencias reales de los bienes, su condicion, utilidad, uso, ni contar con

documento para conciliar con el saldo contable.

El Administrador del C.A.A. Chimbacalle, inobservo el articulo 12 “Obligatoriedad de
inventarios” del Reglamento General Sustitutivo para el Manejo y Administracién de
Bienes del Sector Publico; los articulos 5, 6 y la letra h) del articulo 11 del Reglamento
Interno para la Administracion y Control de Activos Fijos del IESS, constante en la
Resolucion CD 315 de 21 de abril de 2010, vy, la Norma de Control Interno

250-08 “Constatacion fisica de existencias y bienes de larga duracién”, vigente hasta
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el 13 de diciembre de 2009, concordante con la 406-10 “Constatacion fisica de
existencias y bienes de larga duracion”.

Los resultados se dieron a conocer a los servidores relacionados, en cumplimiento a lo
dispuesto en los articulos 90 de la LOCGE y 22 de su Reglamento, para que

presenten sus opiniones Y justificativos, quienes respondieron asi:

El Administrador del C.A.A. Chimbacalle en oficio 411221101-030 adm de 13 de
febrero de 2013, expuso:

“...En las hojas de control de activos fijos constan la firmas de recepcion de los
activos fijos y bienes que reciben los servidores los mismos que se encuentran
en buen estado y uso, y son muy pocos los bienes en desuso a cargo del
licenciado (...)...".

El Administrador del C.A.A. Chimbacalle, no aporté con nuevos elementos sobre el
hecho comentado, por lo que no modifica el criterio de auditoria, era su

responsabilidad el control y actualizacién de los activos fijos.

Conclusion

La falta de constataciones fisicas periddicas de los bienes de larga duracién,

determindé que no se conozcan las existencias reales de los bienes, ni su condicion,

utilidad y uso, ni contar con un documento para conciliar con el saldo contable.

Recomendaciones

Al Administrador del C.A.A. Chimbacalle

20. Una vez al afio efectuara las constataciones fisicas globales de los bienes de
larga duracion, codificara y valorara, lo que permitird comparar los resultados de
este procedimiento con los saldos contables correspondientes en los auxiliares

que debe mantener Contabilidad.

21. De esta actividad dejard constancia por escrito en un acta debidamente legalizada

gue contendra a més de los resultados de la constatacion fisica, informacién sobre
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novedades detectadas que seran comunicadas a la Directora del C.A.A. para que

se tomen las acciones correctivas del caso.

Bienes de larga duracion en mal estado, no se dieron de baja

En la bodega del C.A.A. Chimbacalle, existen bienes muebles, equipos de oficina y de
computacion inservibles, que no estdn valorados, codificados ni registrados
contablemente y que no fueron dados de baja, (Anexo 2); bienes que son de varios
afios atras y que por su condicion no pueden ser utilizados en las actividades propias
de la entidad, ademéas se encuentran ocupando innecesariamente espacio fisico, lo

que representa un costo administrativo para la entidad.

El Administrador del C.A.A. Chimbacalle, responsable del control de activos fijos,
inobservé los articulos 79 “Procedencia” y 80 “Procedimiento”, del Reglamento
General Sustitutivo para el Manejo y Administracion de Bienes del Sector Publico; el
articulo 29 “Egreso por bajas de bienes inservibles u obsoletos”, del Reglamento
Interno para la Administracion y Control de Activos Fijos del IESS, constante en la
Resolucion CD 315 de 21 de abril de 2010 y la Norma de Control Interno
250-09 “Baja de bienes por obsolescencia, pérdida o robo”, vigente hasta el 13 de
diciembre de 2009, concordante con la 406-11 “Baja de bienes por obsolescencia,

pérdida, robo o hurto”.

El Administrador, responsable del control de activos fijos, no informé a la Directora del
CAA Chimbacalle, sobre los bienes de larga duracién inservibles, para que procedan a
la baja de los mismos, lo que origind que los bienes estén en una bodega arrumados,

ocupando espacio fisico innecesario y deteriordndose permanentemente.

Los resultados se dieron a conocer al servidor relacionado, en cumplimiento a lo
dispuesto en los articulos 90 de la LOCGE y 22 de su Reglamento, para que presente

sus opiniones y justificativos, quien respondio asi:

El Administrador del C.A.A. Chimbacalle, con oficio 411221101-041adm de 25 de
febrero de 2013, indico:

“...También existe un listado de bienes a ser dados de baja el mismo que esta
en trdmite en la Direccion de Seguro de Salud quien debe nominar a un
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delegado para continuar con este proceso de conformidad a lo establecido en
resolucion respectiva...”.

El Administrador del C.A.A. Chimbacalle, no aporté con nuevos elementos sobre el
hecho comentado, por lo que no modifica el criterio de auditoria, era su
responsabilidad realizar todos los tramites pertinentes para dar de baja los bienes en

mal estado.

Conclusion

El Administrador mantiene en la bodega del C.A.A. Chimbacalle bienes de larga

duracion en mal estado, que pese a su condicion de inservibles no fueron dados de

baja, estdn ocupando espacio fisico innecesario y deteriorandose diariamente.

Recomendacion

A la Directora del C.A.A. Chimbacalle

22. Dispondré al Administrador del C.A.A., informe sobre los bienes de larga duracion
gue se encuentran en mal estado, con el fin de iniciar los tramites
correspondientes para darlos de baja, los que se realizaran de conformidad con

las disposiciones legales; situacibn que permitirA depurar los inventarios y

optimizar el espacio fisico que actualmente ocupan estos bienes.
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