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SESIONES DE PRORROGA
2003

ORDEN DEL DIA N°5

COMISION PARLAMENTARIA MIXTA
REVISORA DE CUENTAS
DE LA ADMINISTRACION

Impreso € dia 18 de diciembre de 2003
Término ddl articulo 113: 30 de diciembre de 2003

SUMARIQ: Fiscalia Nacional de Investigaciones
Administrativas. Remitir ala misma copia de las
previas actuaciones para su incorporacién alos
antecedentes remitidos en relacion a lo actuado
en el ambito del Hospital de Clinicas** José de San
Martin’’. (234-S.-2003.)

BuenosAires, 19 de noviembre de 2003.

Al sefior presidente de la Honorable Camara de
Diputados de la Nacién.

Tengo el honor de dirigirme al sefior presidente,
a fin de comunicarle que el Honorable Senado, en
lafecha, hasancionado el siguiente proyecto de re-
solucion
El Senado y la Camara de Diputados dela Nacion

RESUELVEN:

1. Remitir copiade las presentes actuaciones ala
Fiscalia Nacional de Investigaciones Administrati-
vas a los fines de su incorporacién a los antece-
dentes que le fueron remitidos en relacién alo ac-

tuado en el dmbito del Hospital de Clinicas *‘José
de San Martin’’.

2. Comuniquese a Poder Ejecutivo nacional, ala
Fiscalia Nacional de Investigaciones Administrati-
vas, y ala Auditoria General de la Nacion, junta-
mente con sus fundamentos.

Saludo a usted muy atentamente.
Jost L. Gosa.
Juan Estrada.

FUNDAMENTOS

Por estas actuaciones, la Auditoria General dela
Nacion informa sobre la auditoria de gestion, reali-
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zadaen el ambito del Hospital de Clinicas‘* José de
San Martin’’ sobrelas actividades desarrolladas du-
rante el afio 1999, por la que se evalud el desempe-
fio de las areas criticas en el marco del sistema de
informacion gerencial adoptado por el hospital para
latoma de decisiones, incluyéndose el seguimiento
de las recomendaciones més relevantes, realizadas
en el informe de auditoria de gestion aprobado por
resolucion 167/97 AGN.

Las tareas de campo se desarrollaron entre el 17
deabril y e 14 dejulio de 2000.

LaAGN manifiestaqueel proyecto deinformefue
puesto en conocimiento del organismo auditado, €l
que formulé consideraciones y las mismas fueron
tenidas en cuenta para la elaboracion del informe
definitivo.

El examen fue realizado de conformidad con las
normas de auditoria externa de la Auditoria General
de la Nacidn, dictadas en virtud de las facultades
conferidas por €l articulo 119, inciso d) de la ley
24.156, aprobadas por resolucién 129/94 AGN y con
el Marco Conceptual, Estrategias e Instrumentos
Operativos Hospital Publico de Autogestion el abo-
rado por el Ministerio de Salud y Accién Social.

Asimismo la AGN expresa que € acance de las
tareas realizadas en el marco de esta auditoria se
vio limitado por la existencia de un sistema de in-
formacién y registros estadisticos poco confiables
y heterogéneos.

Dicha auditoria arrojé como resultado las obser-
vaciones que a continuacion se detallan:

1. Observaciones generales:

1) El hospital no cuenta con un sistema de infor-
macion gerencial integral para la toma de decisio-
nes. El nivel maximo de la organizacion sdlo recibe
informacion parcial de algunos sectores de su inte-
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rés, en forma habitual el censo diario de camasy
esporadi camente informes especiales requeridos al
sector de control de gestion.

2) El hospital durante €l periodo bgjo andlisis ca-
recia de una planificacion estratégica, como tampo-
co de un programa operativo anual (decreto 578/93
—Hospitales Publicos de Autogestion— articulo 6°,
inciso a). No contaba con objetivos ni formulacion
de metas fisicas, medibles, ni con la definicion de
responsables, tiempos de gjecucion e insumos ne-
cesarios para suresponsables, tiempos de g ecucion
€ insumos necesarios parasu logro. Consecuentemen-
te la organizacién no efectuaba un control de ges-
tion que le permitiese realizar una evaluacion desde
d punto devistadela€ficacia, es decir medir € cum-
plimiento de las metasfijadasy corregir desvios.

La falta de explicitacion de un objetivo de largo
plazo, definido por laDireccion General, implicd que
no se conocierael esquemade prioridadesdelages-
tién hospitalaria; por ejemplo: prestacion de servi-
cios asistenciales, investigacion y docencia, en qué
sector de la poblacién el Hospital de Clinicas
focalizala atencién asistencial, etcétera.

3) El Hospital de Clinicas no dispone de un cua-
dro de mando para la gestién, control y correccion
de desvios en metas y objetivos y |la posterior re-
troalimentacion del sistema operativo. También ca-
rece de un informe de gestion periodico, integrador
de los sectores criticos de lainstitucién.

4) El hospital no cuenta con un sistema de con-
trol operativo y de gestion acorde a sus necesida-
des, ni con algunos de sus elementos fundamenta-
les: identificacion y cuantificacion de objetivos y
metas; determinacién clara de funciones y respon-
sabilidades; definicién explicita de los canales de
comunicacion que garanticen el flujo de informa-
cion; adecuada calidad de los datos para el control;
desarrollo de procesamiento de la informacion;
subsis-temas de informacion confiables (contabley
estadistica); implementacién de una programacion
presupuestaria (metas, volimenes, recursos reales
y financieros, etcétera).

5) El hospital continGia sin considerar el disefio
de un sistema de costos que permita: unamejor uti-
lizacion de recursos existentes, el prondstico del
gasto futuro, detectar variacionesy facilitar labus-
queda de las causas, servir de base paralafijacion
de aranceles y la formulacién del presupuesto, et-
cétera; esdecir, parallevar adelante la gestion.

6) El hospital no se encuentra habilitado ni cate-
gorizado por autoridad competente en el marco del
Programa Nacional de Calidad de la Atencién
Medica (resolucién 432/92 S.S.).

7) El hospital en 1999 no completo actividades mini-
mas parael nivel mésbajo enlaaludidacategorizacion.

8) El hospital no cuenta con manuales de proce-
dimientos administrativos segun o establece el de-
creto 578/99.
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9) El hospital dispone de un nuevo organigrama
desagregado sdlo anivel de direcciones, elevado a
la Red de Hospitales Universitarios y pendiente de
aprobacion por parte del Consgjo Superior delaUni-
versidad de B.A. Similar situacion se hall6 en oca-
sion del examen anterior de auditoria.

10) El decreto 578/93 articulo 11 inciso c) esta-
blece que el Hospital Publico de Autogestion debe
distribuir los ingresos que perciba, entre otros des-
tinos, atodo el personal sin distincion de catego-
rias ni funciones, en base a criterios de productivi-
dad y eficiencia. Sin embargo, se detect6é que esta
distribucién no esta contemplando atodo el perso-
nal y no esta teniendo en cuenta criterios de pro-
ductividad y eficiencia.

2. Observaciones por areas criticas:

1) Presupuesto, facturacion y cobranzas Se ca-
rece de un programa operativo anual. Existe inde-
terminacion de metas fisicas y de unared de accio-
nes presupuestarias, lo quellevaaqued presupuesto
no pueda emplearse para detectar desvios. |déntica
situacion se observé en el dltimo examen de audi-
toria.

No surge que los datos sobre facturacién eleva-
dos por la empresa facturadora al hospital hayan
sido sometidos a un control por oposicién respec-
to a su documentacion de respaldo. |déntica situa-
cion se observo en el tltimo examen de auditoria.

Para disponer de los saldos de las cuentas co-
rrientes de las obras sociales a fechas determina-
das, se dependia de los datos previstos por la em-
presa facturadora. Igual situacion se observo en el
ultimo examen de auditoria. Ademas, el hospital no
realiz6 un seguimiento sistemético de los saldosim-
pagos por obras social es. Esta observacion se man-
tiene respecto del control realizado por la AGN en
1996.

2) Compras La direccion carece de un circuito
normatizado que permita hacer eficiente su desem-
pefio. Carece de un plan anual de compras por lo
que lamayoriade las mismas son por modalidad di-
recta.

No existe un sistema computarizado de segui-
miento de expedientes.

En el examen de la gestién de compras se detec-
té que lamayoria de las compras son realizadas me-
diante contrataciones directas.

3) El registro de patrimonio no se encuentra ac-
tualizado. Se ha detectado la existencia de bienes
en |os servicios sobre los cuales no obran antece-
dentes en patrimonio.

El sector no cuenta con un sistema informatico
patrimonial. Lo indicado se hall en el examen ante-
rior.

4) Estadistica. La informacion producida por el
sector. Estadistica es poco confiable e inoportuna.
No existe un sistema informatico que agilice el pro-
cesamiento de lainformacion.
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El anuario correspondiente a afio 1999 alin no
esta en proceso de edicion.

La informacion que elabora el sector resulta de
escaso nivel de agregacion, lo cual impide su utili-
zacion en latoma de decisiones.

Si bien en 1999 se realiz6 la codificacion de lo
egresos por el CIE (Codificacion Internacional de
Enfermedades Organizacion Mundia dela Salud) €l
hospital no ha establecido el perfil epidemiolégico
de lademanda de servicios de atencion.

5 Recursos humanos Se carece de una politica
de recursos humanos y de un sistema de evalua-
cion anual.

Existi6 un inseguro registro de asistenciadel per-
sonal ya que durante el afio 1999 se realiz6 en for-
mamanual.

6) Consultorios externos No selleva un sistema
de historia clinica Unica; antecedente necesario en
la evaluacion de futuras atenciones, de gran utili-
dad para la evaluacion retrospectiva de la calidad
en el cuidado del paciente.

3. Resultado de indicadores de gestion hospita-

laria
1) Indicadores. No se definieron estandares pro-
pios.

2) Programacién derecursoshospitalarios No se
observaunamodalidad de programacién anual de pro-
ductos finaes e intermedios a través de metas sani-
tarias anuales para su posterior cuantificacion e in-
clusién en € presupuesto. Estasituacion se mantiene
respecto delaauditoriareaizadaen el afio 1996.

En relacién a las observaciones realizadas por la
AGN € hospital, através de la Direccion de Admi-
nistracion, manifiestaque el examen en cuestion co-
rresponde a un periodo muy anterior (1999) a la
asuncién de las actuales autoridades y que dicho
periodo se corresponde a una etapa de gran endeu-
damiento y atraso en el pago a proveedores. Asi-
mismo manifiesta haber tomado, con posterioridad
a informe, algunas medidas relacionadas con o ex-
puesto en las recomendaciones y haber tomado de-
bida nota de ellas para su solucién e implementacion.
Aclaratambién que, si bien existen resoluciones que
definen losarancelesy su aplicacion en el ambito del
hospital, su percepcion por el sistema de débito au-
tomético a las obras sociaes, no hasido llevadaala
précticapor € establecimiento.

Oportunamente el Honorable Congreso delaNa-
cion dictd su resolucion 59-S.-99, sobre la base de
un dictamen de laComisién Parlamentaria Mixta Re-
visora de Cuentas de la Administracion con fuente
en una auditoria efectuada por la Auditoria General
de la Nacion en el dambito del Hospital de Clinicas
** José de San Martin’’. Por dicharesolucion se soli-
citaba se informaran las medidas adoptadas a los
fines de regularizar | os aspectos observados por €l
citado 6rgano de control externo, requerimiento que
fue comunicado por disposicién del mismo acto al
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Poder Ejecutivo nacional, a rector de la Universi-
dad de Buenos Airesy a Consejo Superior de la
Universidad de Buenos Aires.

Los fundamentos del dictamen partian por tomar
nota de la falta de confiabilidad y homogeneidad
del servicio de informacién y de los registros esta-
disticos del hospital asi como de que el mismo no
emiti6 registros contables periddicos y detallaba
una serie de inadecuaciones a la normativa legal,
administrativay de gestion en los planos contables,
presupuestariosy sanitarios.

Frente a ello el Poder Ejecutivo remitié algunas
fojas que dan cuenta de comunicaciones efectua-
das en relacion a la resolucién. Destaca entre las
mismas una nota numerada 265, de fecha 10-11-99,
por laque serequierelainformacién correspondien-
teal director del Hospital de Clinicas.

Ante lafaltade remisién delainformacion reque-
rida, €l presidente delaComision ParlamentariaMix-
ta Revisora de Cuentas de la Administracion insis-
tié en la solicitud por nota dirigida a la Jefatura de
Gabinete de Ministros. Dicho organismo respondié
sin aportar otros elementos que documentacion co-
rrespondiente a la tramitacién burocratica del pedi-
do de que se trata.

Transcurrido el tiempo esta comision decidi6 te-
ner por no respondido el requerimiento parlamenta-
rio aludido dictaminando afavor del dictado de una
resolucion por medio de la cual se dispusiere: a)
remitir copia de las actuaciones a la Fiscalia Nacio-
nal de Investigaciones Administrativas a los fines
de que disponga cuanto corresponda a la determi-
nacién de las responsabilidades al canzadas com-
prendidas en su competencia que pudieran emer-
ger de las situaciones observadas por la Auditoria
General de la Nacién en el &mbito del Hospital de
Clinicas ‘‘José de San Martin’’ dependiente de la
Universidad de Buenos Aires; b) dirigirse al Poder
Ejecutivo nacional solicitandoinforme detalladamen-
te sobre las medidas adoptadas a los fines de ase-
gurar el uso adecuado de los recursos publicos en
el @mbito del Hospital de Clinicas José de San Mar-
tin dependiente de la Universidad de Buenos Aires
alos fines de su consideracion al tiempo de las co-
rrespondientes partidas presupuestarias.

Oscar S. Lamberto. — Carlos A. Verna. —
Miguel A. Pichetto. — José L. Gigja. —
Gerardo R. Morales. — Radl E. Baglini.
— Omar E. Becerra. — Ricardo C.
Quintela.

ANTECEDENTES

1
Dictamen de comision
Honorable Congreso:

Vuestra Comision Parlamentaria Mixta Revisora
de Cuentas de la Administracién ha considerado €l
expediente 539/01 mediante el cual la Auditoria Ge-
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neral de la Nacion remite resolucion sobre una au-
ditoria de gestion realizada en € ambito del Hospi-
tal de Clinicas‘‘ José de San Martin’’ y, por lasrazo-
nes expuestas en sus fundamentos, os aconseja la
aprobacion del siguiente

Proyecto de resolucion

El Senadoy la Camara de Diputados dela Nacién
RESUELVEN:

1. Remitir copia de |as presentes actuaciones ala
Fiscalia Nacional de Investigaciones Administrati-
vas a los fines de su incorporacién a los antece-
dentes que le fueron remitidos en relacion alo ac-
tuado en el dmbito del Hospital de Clinicas *‘José
de San Martin’'.

2. Comuniquese a Poder Ejecutivo naciond, ala
Fiscalia Nacional de Investigaciones Administrati-
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vas, y ala Auditoria Genera de la Nacion, junta-
mente con sus fundamentos. *

De acuerdo con las disposi ciones pertinentes del
Reglamento del Honorable Senado delaNacion, este
dictamen pasa directamente al orden del dia.

Sala delacomision, 30 de septiembre de 2003.

Oscar S. Lamberto. — Carlos A. Verna. —
Miguel A. Pichetto. — José L. Gioja. —
Gerardo R. Morales. — Raul E. Baglini.
— Omar E. Becerra. — Ricardo C.
Quintela.

2

Ver expediente 234-S.-2003.

* Los fundamentos corresponden alos publica-
dos con la comunicacion del Honorable Senado.

Imprania
del Cengiesao de lo Naclsh
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