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SESIONES ORDINARIAS
2011

ORDEN DEL DIA N° 2760

COMISION PARLAMENTARIA MIXTA REVISORA
DE CUENTAS

Impreso el dia 27 de octubre de 2011
Término del articulo 113: 7 de noviembre de 2011

SUMARIO: Pedido de informes al Poder Ejecutivo
sobre las medidas adoptadas con el objeto de regu-
larizar las situaciones observadas por la Auditoria
General de la Nacion en su informe de gestion en el
Instituto Nacional de Rehabilitacion Psicofisica del
Sur por el periodo 2008 y primer trimestre 2009 y
cuestiones conexas.

1. (4.945-D.-2011.)
2. (414-0V.-2010.)

1. Dictamen de mayoria.
II. Dictamen de minoria.

I

Dictamen de mayoria
Honorable Camara:

Vuestra Comision Parlamentaria Mixta Revisora de
Cuentas ha considerado el expediente OV 414/10, me-
diante el cual la Auditoria General de la Nacion remite
resolucion 197/10 sobre una auditoria de gestion, por
el periodo 2008 y primer trimestre 2009, en el 4mbito
del Instituto Nacional de Rehabilitacion Psicofisica
del Sur (Inareps); y, por las razones expuestas en sus
fundamentos, os aconseja la aprobacion del siguiente

Proyecto de resolucion

El Senado y la Camara de Diputados de la Nacion
RESUELVEN:

1. Dirigirse al Poder Ejecutivo nacional, solicitando-
le informes sobre las medidas adoptadas a los efectos
de: a) regularizar las situaciones observadas por la Au-
ditoria General de la Nacion en su informe de gestion
en el Instituto Nacional de Rehabilitacion Psicofisica

del Sur, por el periodo 2008 y primer trimestre 2009 y
b) determinar y efectivizar las responsabilidades que
pudieran haber emergido de las aludidas situaciones.

2. Comuniquese al Poder Ejecutivo nacional y a la
Auditoria General de la Nacion, juntamente con sus
fundamentos.

De acuerdo con las disposiciones pertinentes, el pre-
sente dictamen pasa directamente al orden del dia.

Sala de la comision, 30 de junio de 2011.

Heriberto A. Martinez Oddone. — Luis A.
Juez. — Gerardo R. Morales. — Juan C.
Romero. — Ernesto R. Sanz. — Juan C.
Moran. — Walter A. Agosto.

1I
Dictamen de minoria

Honorable Camara:

Vuestra Comision Parlamentaria Mixta Revisora de
Cuentas ha considerado el expediente OV 414/10, me-
diante el cual la Auditoria General de la Nacion remite
resolucion 197/10 sobre una auditoria de gestion, por
el periodo 2008 y primer trimestre 2009, en el ambito
del Instituto Nacional de Rehabilitacion Psicofisica
del Sur (Inareps); y, por las razones expuestas en sus
fundamentos, os aconseja la aprobacion del siguiente

Proyecto de resolucion
El Senado y la Camara de Diputados de la Nacion
RESUELVEN:

1. Dirigirse al Poder Ejecutivo nacional, solicitando-
le informes sobre las medidas adoptadas a los efectos
de regularizar las situaciones observadas por la Audi-
toria General de la Nacion en su informe de gestion en
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el Instituto Nacional de Rehabilitacion Psicofisica del
Sur, por el periodo 2008 y primer trimestre 2009.

2. Comuniquese al Poder Ejecutivo nacional y a la
Auditoria General de la Nacion, juntamente con sus
fundamentos.

De acuerdo con las disposiciones pertinentes, el pre-
sente dictamen pasa directamente al orden del dia.

Sala de Comision, 30 de junio de 2011.

Nicolas A. Fernandez.

FUNDAMENTOS

La Auditoria General de la Nacion (AGN) efectud
una auditoria de gestion en el Instituto Nacional de
Rehabilitacion Psicofisica del Sur (Inareps), por el
periodo 2008 y primer trimestre 2009.

Las tareas de campo se desarrollaron desde el 24 de
abril hasta el 13 de noviembre de 2009.

Los auditores informan que el presente informe fue
puesto en conocimiento del ente auditado, el que for-
mul6 consideraciones que han sido tenidas en cuenta
para la elaboracion del informe definitivo.

El 6rgano de control expone los siguientes comen-
tarios y observaciones:

1. Aspectos institucionales - vigencia del mandato
de la direccion del instituto.

—La direccion del instituto no cuenta con designacion
vigente desde junio de 2008. Sin embargo, la persona a
cargo continta ejerciendo la direccion de hecho.

—La norma de funcionamiento —resolucion 216/07
INAREPS - presenta deficiencias formales y operati-
vas, a saber: a) Falta de concordancia en las denomina-
ciones de las areas incluidas en el texto de la resolucion
y sus anexos. No desarrolla normas de funcionamiento
para los departamentos de enfermeria y nutricion; b)
Falta de concordancia con el organigrama previsto en la
resolucion conjunta 56/92, con relacion a la seccion de
atencion primaria, a las especialidades de la misma; ¢)
Duplicacion de areas para una misma incumbencia en
diferentes unidades organizativas. La seccion atencion
primaria segtin la resolucion 216/07 INAREPS incluye
a su vez especialidades como odontologia, oftalmologia
y clinica médica, que a su vez se encuentran compren-
didas como secciones dentro del departamento médico
asistencial, lo que implicaria una duplicacion de areas
para una misma incumbencia; d) Establece normas de
funcionamiento para areas no previstas en la estructura
organizativa, con lo cual coexisten la estructura formal
aprobada por la resolucion conjunta 56/92 con las mo-
dificaciones de hecho introducidas por la resolucion
216/07 Inareps (creacion de los servicios de ortopedia
e informatica; e) Inadecuado sustento normativo del
accionar del departamento contabilidad (fundamenta
sus actividades en la Ley de Contabilidad derogada
por articulo 137 de la ley 24.156 y decreto 1.023/01
y ajusta la presentacion de la rendicion de cuentas de

acuerdo a lo aprobado por la resolucion 1.658/77 del
Tribunal de Cuentas).

—Bajo ntimero de personal auxiliar sanitario con
relacion a la composicion de la planta profesional.

Ausencia de un plan estratégico institucional in-
tegral, solo ha implementado informalmente planes
especiales que abordan de manera interdisciplinaria
la discapacidad.

—No se ve reflejada en la procedencia geografica de
los pacientes ingresados la caracterizacion que posee el
instituto como centro de referencia para el sur del pais,
dado que el 90 % de la demanda proviene del municipio
de General Pueyrredon.

—Desvio de la finalidad de creacion del instituto.
Mediante un convenio entre el municipio y el institu-
to, éste aborda la atencion primaria. Esta modalidad
compromete recursos fisicos, financieros y humanos
restandolos del objetivo principal.

2. Produccion, internacion institucional y cirugia

La AGN observo una falta de correspondencia entre
los registros de cirugia y la informacion estadistica
del instituto reflejando ésta Gltima un incremento del
12,62 % sobre lo efectivamente realizado.

3. Atencién ambulatoria — instalaciones y equipa-
miento.

La AGN seifiala el incumplimiento de las normas del
Programa Nacional de Garantia de la Atencién Médica
en cuanto a la superficie minima y a la existencia de
lavamanos para el profesional médico en cuatro de los
consultorios externos que constituyen el 23,52 %.

4. Internacion domiciliaria

La AGN indica que su estructura y funcionamiento
no cuenta atn con el acto administrativo que la for-
malice.

5. Produccién en ambulatorio

—Sobreestimacion de la meta de atencion primaria.
No se alcanzaron en los ejercicios 2007 y 2008 las
metas planificadas por falta de demanda. Las especia-
lidades mas requeridas fueron pediatria, clinica médica
y ginecologia que estan también disponibles y resultan
de facil acceso en el sistema de salud provincial y
municipal.

—Aumento en las prestaciones de kinesioterapia y en
fisioterapia durante el afio 2008, que no responden a un
incremento real de la produccion sino a un cambio de
metodologia del registro estadistico que distorsiona el
numero de prestaciones ante la falta de aplicacion del
factor de correccion para las prestaciones simultaneas
y/o colectivas.

6. Comités

—Ausencia de aprobacion formal de los comités
constituidos. E1 30 de diciembre de 2008 por resolucion
760/08 Inareps se aprobaron las normas de funciona-
miento de siete de los veintidds comités que registran
actividad.
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—Exceso de comités constituidos, muchos de ellos,
para tematicas similares, lo que implica que los profe-
sionales —en algunos casos— participan hasta en cinco
comités.

7. Programas especiales

La AGN senala que los programas especiales no
cuentan con aprobacion formal. Su actividad no es ob-
jeto de analisis estadistico particular, salvo el programa
de internacioén domiciliaria.

8. Farmacia

—Falta de personal de apoyo administrativo en el
servicio de farmacia que impacta sobre el control de
stock a cargo de la responsable del area, que se ve
obligada a realizarlo en forma visual a pesar de contar
con un programa informatizado debido a la carencia de
personal idoneo para la tarea.

—Desactualizacion y registro irregular del libro
psicotropicos exigido por la ley 15.565. Al 16/5/09
se encontraba en blanco. En una segunda inspeccion
llevada a cabo el 12/11/09 se constataron los primeros
asientos realizados con fecha 2/10/09 para la droga
alprazolan en folio 1. El ultimo registro correspondid
al 5/11/09. En el folio 14 se registr6 la fluoxetina siendo
el primer asiento el 2-10-09 y el ultimo el 15-10-09.
Para ambos farmacos sélo se registraron las salidas, no
asi los ingresos, ni la procedencia, lo que imposibilita
determinar el saldo existente. El registro informatizado
y actualizado de las entregas no lo suple.

—Se ha detectado la falta de intervencion del servi-
cio de farmacia en la adquisicion, almacenamiento y
distribucion de los insumos destinados al servicio de
cirugia, siendo ello inherente a su incumbencia.

9. Certificado de discapacidad

La AGN observo la ausencia de resguardos de
seguridad en los formularios de los certificados de
discapacidad sumado a ello la inexistencia de nume-
racion preimpresa, lo que posibilitaria confeccion de
certificados no legitimos. Tampoco se solicita infor-
macion al SNR sobre si el paciente posee certificado
previo o denegado.

10. Sistemas de Informacion (Gerencial y Estadisti-
co) — Metas programadas vs. realizadas

—Ausencia de un sistema estructurado de informa-
cion gerencial que permita el seguimiento, evaluacion y
control de las actividades. S6lo posee sistemas parciales
de informacion, basados en las estadisticas sanitarias y
administrativas para el control de desempeiio.

—La informacién disponible no retroalimenta la
gestion a los efectos de corregir desvios.

—Incorrecta inclusion de la internacion domicilia-
ria en la sumatoria total de pacientes/dia, en la meta
correspondiente a la internacion institucional, ya
que responden a dos enfoques sanitarios distintos y
estadios diferentes del paciente. El Instituto incluye
como ejecucion de la meta internacion institucional a
la internacién domiciliaria. El indicador paciente/dia
solo es aplicable a los pacientes institucionalizados

segun la definicion del Departamento Estadistica del
Ministerio de Salud.

—Hasta el ejercicio 2008 existié una incorrecta re-
gistracion como nuevos pacientes de aquellos que se
reinternan por permisos de fin de semana.

—Aumento artificial en la produccion de kinesio-
terapia debido a la errénea totalizacion anual de los
pacientes en tratamiento.

—Inclusién en la produccion total de los pacientes
ausentes en kinesioterapia y terapia ocupacional.

—Erroneo calculo de promedio dias de estada men-
sual en internacidn institucional, toda vez que nunca
puede exceder los del mes. Por ejemplo expone pro-
medio mensual dias de estada 118 (dic/08).

—Falta de concordancia entre lo informado en F 11
y las estadisticas consolidadas anuales. Del cotejo de
la informacion respaldatoria (estadisticas consolida-
das anuales) y la sumatoria de los formularios F 11
trimestrales, se observa que el instituto informa un
incremento del 17,95 % con relacion al cumplimiento
de la meta atencion externa — rehabilitacion, por lo que
el cumplimiento real de la meta fue del 78 % y no del
95,90 % informado. Para la meta rehabilitacion en in-
ternacion la diferencia informada en mas fue de 3,6 %,
si se toma exclusivamente la internacion institucional,
la meta prevista se habria cumplido en el 71,53 % y
no en el 115,90% lo que implica un desvio entre lo
realizado y lo informado del 44,40 %.

—Subejecucion de la meta internacion institucional.
El instituto informa una sobrejecucion de dicha meta
incluyendo en la misma produccién correspondiente
a internacion domiciliaria. Cabe destacar que concep-
tualmente ambas prestaciones no resultan asimilables
en virtud del tipo y estado de evolucion del paciente y
la infraestructura utilizable en uno y otro caso.

—Sobrejecucion (29,30 %) de 1a meta rehabilitacion
de personas con discapacidad, situacion que deriva
de la implementacion de un cambio de criterio en la
determinacion de los volimenes de produccion. Con
el cambio en la metodologia de registro de la produc-
cion, se deja de aplicar el factor de conversion en las
sesiones grupales de kinesioterapia y fisiatria, una
prestacion grupal con el factor se contabilizaba como 2
prestaciones, sin el factor 5, por lo tanto con la misma
cantidad de efectores y pacientes se registra un mayor
volumen de produccion. La adopcion de dicho cambio
no se encuentra documentada.

11. Facturacion obras sociales

—Inexistencia de un sistema de informacion confia-
ble, oportuno y de rapido acceso correspondiente al
estado de deuda de cada obra social debido a la incon-
sistencia que presenta el software utilizado.

—Deficiente sistema de procesamiento de la factu-
racion, que origino la duplicidad de facturas y desapa-
ricion de pagos motivando la determinacién manual
de la deuda y el desarrollo de un sistema propio de
facturacion.
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—Ineficiente gestion de cobro en sede administrativa
y en el inicio de las acciones judiciales posteriores
que repercute en una menor percepcion de ingresos
propios.

12. Compras y contrataciones

—Laresolucion 458/08 Inareps vulnera los principios
de transparencia, separacion de funciones y control por
oposicion de intereses al concentrar en la direccion el
tramite de los expedientes de compras, sustraer de la
unidad operativa de contrataciones la gestion de las
mismas segun lo establecido por el articulo 23 inciso
e) del decreto 1.023/01 y prohibir a la comision evalua-
dora ejercer las facultades autorizadas por la resolucion
515/00-SH, esto ultimo atenta contra el cometido de la
propia comision que debe establecer el orden de mérito
y recomendar la oferta mas conveniente. El circuito
implementado por la comentada resolucion menoscaba
el principio de transparencia de los procedimientos.

—Ausencia de control por oposicion entre las fun-
ciones que desarrolla el asesor legal en tal caracter y
como miembro de la comision de evaluacion a partir
del dictado de la resolucion 523/09 Inareps, maxime
teniendo en cuenta que la relacion laboral se enmarca
en un contrato de servicios por tiempo determinado de
caracter transitorio en el marco de lo dispuesto por el
articulo 9° de la ley 25.164.

—Excesiva dilacion en el inicio de un nuevo pro-
cedimiento de contratacion de residuos patogénicos
teniendo en cuenta el caracter esencial que reviste dicha
prestacion en una institucion hospitalaria.

—Falta de constancia de la notificacion del PBC par-
ticulares y determinacion del lugar para la presentacion
y apertura de las ofertas (CD 03/09, Lic. Priv. 02/08).

—Ausencia de una adecuada programacion de los
tramites licitarios, dando lugar a la prorroga de los con-
tratos sin la correspondiente prevision en el PBCP, lo
que implica un apartamiento de lo dispuesto por el punto
19 de la resolucion 515/00 —SH— en cuanto dispone que
se podran prorrogar los contratos cuando se encuentre
prevista dicha facultad en el PBCP.

En la referida contratacion dicha facultad no se
encontraba estipulada.

—Excesiva dilacion en el desarrollo del procedi-
miento licitario —medicamentos— que provoca la
contratacion de los bienes por precios mayores a los
estimados.

—Se advierte en el PBCP la falta de estipulacion
de plazo para el mantenimiento de la oferta tal como
resulta de la interpretacion del articulo 14 de la reso-
lucion 834/00 ME y lo que surge del articulo 84 del
decreto 436/00.

Falta de constancia del cumplimiento de lo dispuesto
en el articulo 5 del decreto 436/00 respecto del envio
ala ONC de la convocatoria, PBC Part., cuadros com-
parativos de las ofertas, dictamen de evaluacion, actos
que aprueban los procedimientos de seleccion, ordenes
de compra, etcétera. Asi como también del articulo 13

en lo referido a la publicidad y difusion de los pliegos
en la cartelera del organismo y en el sitio de Internet de
la ONC (CD 21/08-CD 3/09, Lic. Priv. 2/08, Lic Pub.
2/08, Lic. Pub. 3/08, Lic. Pub. 4/08).

—Falta de aclaracion en el acta de apertura de los
funcionarios intervinientes (CD 21/08 — CD 3/08).

—Falta de difusion a nivel local de acuerdo a lo
previsto en el articulo 15 del decreto 436/00, teniendo
en cuenta que las ofertas presentadas provinieron de
empresas radicadas en la ciudad de La Plata y Berisso
(Lic. Priv. 2/08).

—Ausencia de justificacion para la invitacion y con-
tratacién de empresas que se encuentran radicadas en
la ciudades de La Plata y Berisso, teniendo en cuenta el
tipo de servicio que se requiere (Lic. Priv. 2/08).

—Apartamiento en los dictdmenes legales del criterio
de la Procuracion del Tesoro de la Nacion expresado en
los dictamenes 206:634, 207:578, 217:205, en cuanto
senala que los mismos deben ser de estricta indole
juridica y no pueden ponderar cuestiones y constata-
ciones facticas como tampoco analizar cuestiones
de oportunidad, mérito o conveniencia (dictamenes
196:28, 196:19, 197:185, 200:60).

—Excesivas exigencias de antecedentes determinadas
por el PBCP (asociacion a Camara Empresaria local,
régimen de personal enmarcado en la LCT, montos
minimos de facturacion), vulnerando el principio rector
de promocion de concurrencia y de competencia entre
los oferentes previstos en el articulo 3°, inciso b), del
decreto 1.023/00. La exigencia de tales extremos en el
PBCP imposibilita la concurrencia de empresas consti-
tuidas como cooperativas (Lic. Pub. 3/08).

—Inclusion de tareas en el objeto contractual que
exceden a las propias del servicio de vigilancia y se cor-
responden con las de la planta de personal del instituto,
como acompaiar a pacientes en salidas médicas o de
recreacion (Lic. Pub. 3/08).

—Incorrecta inclusion en el PBCP de realizacion
de tareas de limpieza en 4reas sanitarias sensibles por
parte de personal ajeno al instituto, maxime teniendo
en cuenta que el adjudicatario no ha dado cumpli-
miento a la presentacion de los certificados médicos
de su personal.

—Innecesaria implementacion del procedimiento de
etapa multiple, teniendo en cuenta que se trata de la
contratacion de servicios y no se trata del desarrollo
de un proyecto en el que se requiera la calificacion de
las condiciones técnicas del oferente y la evaluacion y
planteo del proyecto. La adopcion del doble sobre para
la contratacion de servicios impide la comparacion de
precios de las ofertas no admitidas en la primera etapa
y vulnera el principio de competencia (Lic. Pub. 4/08
— Lic. Pab. 1/07).

13. Patrimonio

—Falta de individualizacion homogénea de los bie-
nes. El sistema actual no los dota de una identificacion
propia, agravado en el caso de aquellos de mayor
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cuantia, que ni siquiera consigna por ejemplo el nu-
mero de serie de fabricacion que permita identificarlo
inequivocamente.

—Apartamiento de lo dispuesto en la resolucion
47/97-SH, con relacion a los plazos previstos para la
amortizacion de los bienes, estableciendo como inicos
plazos cincuenta y diez aflos segin se trate de bienes
inmuebles o muebles, respectivamente.

—La registracion patrimonial de los bienes no per-
mite opinar acerca de la uniformidad, integridad y
confiabilidad de los bienes a cargo de la administracion.
Toda vez que los mismos no se encuentran debidamente
identificados.

En atencion a las observaciones realizadas, el orga-
no de control formul6 recomendaciones al organismo
auditado.

La AGN concluye que el instituto no posee plan
estratégico y los sistemas de informacion gerencial
se encuentran con un grado de escaso desarrollo; los
servicios de atencion primaria comprometen recursos
humanos, fisicos y financieros restandolos del objetivo
principal del instituto que es la rehabilitacion; el sis-
tema de registro y computo estadistico produce cifras
que no se corresponden con la produccion real; el

exceso en la conformacion de comités con actividades
similares genera distraccion de tiempo a los profesio-
nales; los programas especiales implementados no se
encuentran formalmente aprobados y no se registra
en forma sistematica su actividad salvo en uno de
ellos; las normas internas organizacionales, deben ser
readecuadas a la estructura y a las normas vigentes;
las normas internas del instituto relacionadas con la
gestion de compras y contrataciones se apartan de
los principios generales establecidos por la normativa
vigente; el sistema de facturacion a obras sociales no
resulta confiable, el organismo mantiene pendiente
de cobro facturacion de antigua data, y por ultimo, la
AGN senala que la informacion remitida al Ministerio
de Economia no encuentra respaldo en la informacion
estadistica producida.

Heriberto A. Martinez Oddone. — Luis A.
Juez. — Juan C. Romero. — Juan C. Moran.
— Walter A. Agosto.
ANTECEDENTES

Ver expedientes 4.945-D.-2011 y 414-OV.-2010.



