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Resumen Ejecutivo Informe Final N° 501, de 2017,
Hospital Clinico Metropolitano La Florida Doctora Eloisa Diaz Insunza (HLF).

Objetivo: La auditoria tuvo por objeto efectuar una revisién al proceso de
endeudamiento del HLF, y determinar su composicion al 31 de diciembre de 2016.
A su vez, practicar una revision y examen de cuentas a las compras de
medicamentos mediante la modalidad de ftrato direcio y a los pagos por
contrataciones de prestaciones médicas para el periodo comprendido entre el 1 de
eneroy el 31 de diciembre de 2016. Igualmente, tiene por finalidad examinar el uso,
destino y mantencion del equipamiento médico adquirido tanto por el SSMSO como
- por el HLF durante el mismo periodo, y, practicar un examen de cuentas a los pagos
realizados por el hospital durante el afio 2016. También, se orient6 a realizar una
revision a la compra de asesorias y prestaciones a las entidades Servicios Médicos
Pediuci SPA, Servicios Médicos GS Limitada y Doctor Rafael Luengas y Compariia
Limitada, en las cuales tienen participacion médicos del aludido hospital. En este
contexto, el propésito de la revision fue determinar si las transacciones cumplen con
las disposiciones legales y reglamentarias, se encuentran debidamente
documentadas, sus calculos son exactos y estan adecuadamente registradas. Todo

lo anterior, en concordancia con la ey de Organizacion y Atribuciones de esta
Entidad de Control.

Preguntas de auditoria:

o ¢ Cual ha sido el comportamiento de la deuda hospitalaria entre los anos 2015

y 2016 y qué rubros presupuestarios representan una mayor incidencia sobre
esta?

s ¢ Se cumple con la normativa legal, presupuestaria y contable, en el registro de
la deuda por pagar al 31 de diciembre de 20167

e ;Los medios elegidos por el hospital para comprar y/o contratar servicios
representan el uso eficiente, eficaz y econémico de los recursos publicos? -

B ¢, Se cumple la normativa legal y reglamentaria en la compra de asesorias a
empresas en las cuales tiene participacion médicos del HLF?

Principales resultados:

B La deuda exigible del HLF al 31 de diciembre de 2016, segun el balance de
comprobacion y saldos, a esa data, ascendia a $ 2.498.485.825, distribuidos entre
partidas de los subtitulos 22, Bienes y servicios de consumo, y 29, Adquisicion de
activos no financieros, suma que el establecimiento de salud adeudaba a un total de
278 proveedores. EL

_ Entre los afios 2015 y 2016, la deuda institucional experimento variaciones en ambos
subtitulos. Al término del afo 2016, las obligaciones relacionadas con bienes y

; &\sewicios de consumo disminuyeron un 15% respecto del ano 2015, mientras que

M aquella correspondiente a la adquisicion de activos no financieros aumenté un 603%
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de un periodo a otro; sin embargo, la deuda de la entidad hospitalaria disminuy6 un
11% durante el ano 2016, respecto del anterior.

o De la revision practicada a las cuentas por pagar 215.22 y 215.29, se detecto
gue al 31 de diciembre de 2016, el HLF no habia devengado 44 documentos, lo que
significé que la deuda presentada por el hospital para ese mismo ano se encontrara
subvaluada en, al menos, $ 273.180.792. Por tal razén, el establecimiento de salud
debera cenirse estrictamente al principio contable de devengo y de imputacién
presupuestaria, actualmente contenidos en la resolucion N° 16, de 2015, de este
Organismo de Control, sobre Normativa del Sistema de Contabilidad General de la
Nacién, NICSP - CGR Chile.

Ademas, de la deuda exigible del HLF al 31 de diciembre de 2016, el hospital
mantenia un total de 3.464 facturas pendientes de pago, de las cuales 1.645, por
$ 2.371.241.680, excedian los 180 dias corridos, incumpliendo asi el plazo de 45
dias lo establecido en la glosa 02, letra €), de la partida 16, correspondiente al
Ministerio de Salud, de la ley N° 20.882, de Presupuestos del Sector Publico afio
2016. Por consiguiente, el recinto asistencial debera, en lo sucesivo, efectuar los
pagos de las facturas a proveedores en el plazo que establezca la normativa vigente
sobre la materia.

a Se comprobaron diferencias de valores unitarios para un mismo farmaco, las
gue, en algunos casos, alcanzaron un 400%, entre los adquiridos por el HLF y la
Central Nacional de Abastecimiento del Sistema de Servicios de Salud, los cuales
de haberse adquirido, a través de esa ultima entidad habria significado un ahorro de
$ 15.785.000. Por lo tal motivo, la autoridad del HLF debera procurar, en lo sucesivo,
realizar sus adquisiciones a través de la referida Central, con el fin de tener mejores
condiciones de compra que las obtenidas de manera directa a sus proveedores.

. El HLF efectud la contratacion de servicios de consultoria a las empresas
Servicios Médicos Pediuci SPA, y Servicios Médicos GS Limitada, advirtiéndose que
las tareas encomendadas a las citadas entidades privadas son de similar naturaleza
a las que se describen como funciones propias del establecimiento asistencial, de
modo que no resulta procedente que un tercero ajeno al citado organismo de la
Administracion del Estado ejecute las mencionadas labores. En virtud de las citadas
contrataciones, el HLF efectué erogaciones a las aludidas empresas por
$ 52.500.000 y $ 22.000.000, respectivamente, cuyos respaldos no acreditan que
las labores hayan sido efectuadas por tales entidades en el desarrollo de las
asesorias contratadas y no por las funciones propias de sus cargos de jefatura de
los centros de responsabilidad Pediatrico y Pabellon. Por lo anterior, dicho
establecimiento debera remitir los antecedentes que respalden el reintegro de tales
montos en el plazo de 60 dias habiles contado desde la recepcion del presente

- informe, de lo contrario se formulara el reparo pertinente. Lo senalado, es sin
\\DEI’]UICIO del sumario administrativo que esta Contraloria Regional incoara con la

finalidad de determinar eventuales responsabilidades administrativas involucradas.
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PTRA N° 13.200/2017 INFORME FINAL N° 501, DE 2017, SOBRE
UAN° 2 AUDITORIA AL ENDEUDAMIENTO EN EL
HOSPITAL CLINICO METROPOLITANO

LA FLORIDA DOCTORA ELOQISA DIiAZ
INSUNZA.

SANTIAGO, 15Mmya07

En cumplimiento del plan anual de
fiscalizacion de este Organismo de Control para el afio 2017, y en conformidad con
lo establecido en los articulos 95 y siguientes de la ley N° 10.336, de Organizacién
y Atribuciones de esta Contraloria General, y 54 del decreto ley N° 1.263, de 1975,
Organico de Administracién Financiera del Estado, se efectu6 una auditoria al
endeudamiento hospitalario, como también, una revision a los procesos de compras
de medicamentos, prestaciones médicas y equipamiento médico, realizadas por el
Hospital Clinico Metropolitano La Florida Doctora Eloisa Diaz Insunza, en adelante
HLF e indistintamente el Hospital, durante el periodo comprendido entre el 1 de
enero y el 31 de diciembre de 2016.

El equipo que ejecutd la fiscalizacion fue
integrado por las seforitas Valeria Mateluna Faune y Karla Vargas Araya, como
auditoras, y la sefora Victoria Montenegro Nufez, en calidad de supervisora.

JUSTIFICACION

Como resultado del enfoque de riesgo que
subyace del proceso de planificacion anual, esta Contraloria General, en uso de sus
atribuciones constitucionales y legales, ha estimado necesario realizar una auditoria
de transacciones al proceso de endeudamiento en diversas entidades hospitalarias
del pais, la cual considerd, entre otros aspectos, la informacion financiero-contable
disponible, estudios realizados por organismos técnicos y la informacion publicada
en diversos medios de comunicacion, cuyo analisis da cuenta del aumento sostenido
de los gastos operacionales del Sistema Nacional de Servicios de Salud; el
crecimiento de alrededor del 20% mensual de los compromisos pendientes de pago;
y, el alza en los precios pagados por compras a privados.

Asimismo, a través de esta auditoria esta
Contraloria General busca contribuir a la implementacién y cumplimiento de los 17
Obijetivos de Desarrollo Sostenible, ODS, aprobados por la Asamblea General de las

ALSENOR ,
VICTOR HENRIQUEZ GONZALEZ
CONTRALOR REGIONAL

PRESENTE

&\I CONTRALORIA REGIONAL METROPOLITANA DE SANTIAGO

\
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Naciones Unidas en su Agenda 2030, para la erradicacién de la pobreza, la
proteccion del planeta y la prosperidad de toda la humanidad.

En tal sentido, la revision de esta
Contraloria Regional se enmarca en los Objetivos de Desarrollo Sostenible, ODS,
Nes 16, Paz, Justicia e Instituciones Sélidas, y 3, Salud y Bienestar.

ANTECEDENTES GENERALES

El HLF fue creado mediante el decreto
exento N° 607, de 2013, del Ministerio de Salud, el cual preceptia que se trata de
un establecimiento de alta complejidad, que pertenece a la red asistencial del
Servicio de Salud Metropolitano Sur Oriente, en adelante SSMSO.

En tal calidad, le resultan aplicables, entre
otras normas, el decreto con fuerza de ley N° 1, de 2005, del Ministerio de Salud,
que Fija el Texto Refundido, Coordinado y Sistematizado del decreto ley N° 2.763,
de 1979 y de las leyes N°s 18.469 y 18.933.

Asimismo, dado su caracter de organismo
de la Administracion del Estado, los convenios que ese centro de salud celebre, a
titulo oneroso, para el suministro de bienes muebles, y de los servicios que se
requieren para el desarrollo de sus funciones, deben sujetarse a las disposiciones
de la ley N° 19.886, de Bases sobre Contratos Administrativos de Suministro y
Prestacion de Servicios, y por el decreto N° 250, de 2004, del Mnmsteno de
Hacienda, que aprueba el reglamento de dicha ley.

En particular, cabe senalar que la
contratacion de prestaciones médicas que suscriba el sefalado centro asistencial
deben ajustarse a lo dispuesto en el articulo 4° de la mencionada ley N° 19.886, el
cual previene que ningun 6rgano de la administracion del Estado y de las empresas
y corporaciones del Estado o en que éste tenga participacion, podra suscribir
contratos administrativos de provision de bienes o prestacion de servicios con los
funcionarios directivos del mismo érgano o empresa, ni con personas unidas a ellos
por los vinculos de parentesco descritos en la letra b) del articulo 54 de la ley
N°® 18.575, Organica Constitucional de Bases Generales de la Administracion del
Estado, ni con sociedades de personas de las que aquéllos o estas formen parte, ni
con sociedades comanditas por acciones 0 andonimas cerradas en que aquéllos o
éstas sean accionistas, ni con sociedades anénimas abiertas en que aquéllos o éstas
sean duenos de acciones que representen el 10% o mas del capital, ni con los
gerentes, administradores, representantes o directores de cualquiera de las
sociedades antedichas.

En ese contexto, los funcionarios del
aludido hospltal se encuentran, ademas, afectos a lo previsto en el articulo 56, inciso
segundo, de la citada ley N° 18.575.

Por dltimo, en cuanto al manejo de sus

r\"\ recursos, la entidad hospitalaria revisada, debe ajustarse en su actuar a los

principios de eficiencia, eficacia e idénea administraciéon de los medios publicos,

4
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contemplados en los articulos 3°, inciso segundo y 5°, respectivamente, de la
mencionada ley N° 18.575.

OBJETIVO

La auditoria tiene por objeto efectuar una
revision al proceso de endeudamiento del HLF, y determinar su composicién al 31
de diciembre de 2016.

A su vez, practicar una revision y examen
de cuentas a las compras de medicamentos mediante la modalidad de trato directo
y a los pagos por contrataciones de prestaciones meédicas para el periodo
comprendido entre el 1 de enero y el 31 de diciembre de 2016.

Igualmente, tiene por finalidad examinar el
uso, destino y mantencion del equipamiento médico adquirido tanto por el SSMSO
como por el HLF durante el mismo periodo, y, practicar un examen de cuentas a los
pagos realizados por el hospital durante el ano 2016.

Ademas, se orienta a realizar una revision a
la compra de asesorias y prestaciones efectuadas a las sociedades Servicios
Médicos Pediuci SPA, Servicios Médicos GS Limitada, y Doctor Rafael Luengas y
Compania Limitada, en las cuales tienen participacion médicos del aludido hospital.

En este contexto, el propasito de la revision
fue determinar si las transacciones cumplen con las disposiciones legales vy
reglamentarias, se encuentran debidamente documentadas, sus célculos son
exactos y estan adecuadamente registradas. Todo lo anterior, en concordancia con

. la ley de Organizacion y Atribuciones de esta Entidad de Control.

f

1

METODOLOGIA

El examen se practicd de acuerdo con la
Metodologia de Auditoria de este Organismo Fiscalizador, contenida en la resolucién
N° 20, de 2015, que Fija las Normas que Regulan las Auditorias efectuadas por la
Contraloria General de la Republica, y los procedimientos de control sancionados
por la resolucion exenta N° 1.485, de 1996, que Aprueba Normas de Control Interno,
asi como las normas y procedimientos dispuestos mediante la resolucion N° 30, de
2015, que Fijan Normas de Procedimiento Sobre Rendiciéon de Cuentas,
instrumentos emanados de este Organismo Fiscalizador, considerando los
resultados de las evaluaciones de control interno respecto de las materias
analizadas, determinandose la realizacion de pruebas de auditoria en la medida que
se estimaron necesarias. Asimismo, realizar un examen de cuentas de conformidad
a los articulos 95 y siguientes de la ley N° 10.336, antes citada.

Cabe precisar que las observaciones que
esta Contraloria General formula con ocasion de las fiscalizaciones que realiza se

. clasifican en diversas categorias, de acuerdo con su grado de complejidad. En

efecto, se entiende por Altamente complejas/Complejas, aquellas observaciones
que, de acuerdo a su magnitud, reiteracion, detrimento patrimonial, eventuales

5
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responsabilidades funcionarias, son consideradas de especial relevancia por esta
Entidad Fiscalizadora; en tanto, se clasifican como Medianamente
complejas/Levemente complejas aquellas que tienen menor impacto en €sos
criterios.

UNIVERSO Y MUESTRA

De acuerdo con los antecedentes provistos

- por el HLF, el saldo total de los compromisos devengados y no pagados al 31 de

diciembre de 2016 ascendié a $ 2.498.485.825, suma que corresponde a 278
proveedores, de entre los cuales se selecciond, mediante muestreo no estadistico,
13 de ellos por un monto de $ 943.894.598. -

Conforme a dicha informacion, las
adquisiciones de medicamentos efectuadas, a través de contratacion directa, en el
periodo comprendido entre el 1 de enero y el 31 de diciembre de 2016, dieron lugar
a 435 ordenes de compra, por el total de $ 595.366.642, de las cuales se
seleccionaron 20, a través de muestreo analitico, equivalentes a $ 129.234.795.

Enseguida, los desembolsos relacionados
con la contratacion de servicios médicos ascendio a $ 2.456.653.243, suma que
corresponde a 347 comprobantes de egreso, de los cuales se selecciondé una
muestra no estadistica de 21, los que alcanzan a la cifra de $ 103.018.300, que
corresponden a gastos efectuados en febrero, septiembre y octubre de 20186,
correspondientes a prestaciones realizada por dos sociedades médicas en octubre
de 2015 y agosto de 2016.

En lo concerniente a la asignacion y uso de
pabellones, de un total de 580 de intervenciones quirlrgicas de facoéresis
extracapsular con implante de lente intraocular, realizadas durante el 2016, se
examinaron 72 cirugias, todas efectuadas en mayo de dicha anualidad.

Por otra parte, cabe senalar que al 31 de
diciembre de 2016 el recinto asistencial mantenia 5.621 equipos médicos,
correspondientes a aquellos adquiridos directamente por el centro hospitalario y a
través del SSMSO, equivalentes, en conjunto, a $ 13.998.031.664. Con el objeto de
practicar un inventario fisico de los mismos, se seleccioné 113 de ellos mediante un
muestreo no estadistico, por un total de $ 3.080.494.064.

: Ademas, se efectio un examen de cuentas
al 100% de los pagos realizados por el centro de salud durante el 2016, relacionados
con la compra de equipos meédicos, las que ascendieron a $ 33.118.966
correspondientes a 6 comprobantes de egreso.

Tabla N° 1: Universos y muestras.

MATERIA UNIVERSO MUESTRA EXAMINADA
ESPECIFICA MONTO $ N° MONTO $ % N° | %
Cuentas por pagar. 2.498.485.825 278 ()| 943.894.598 38 13 5
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MATERIA UNIVERSO MUESTRA EXAMINADA
ESPECIFICA MONTO $ ~ N® MONTO $ % N° | %
Medicamentos
adquiridos. 595.366.642 435 (o 129.234.79-5 22 20 5
Intervenciones . : ;
quirdrgicas. No aplica 580 3 No aplica No aplica| 72 | 12

Contratacion de

prestaciones médicas. 2.456.653.243 347 | 103.018.300 4 21 6

13.998.031.664 | 5.621 (5|3.080.494.064 22 113 | 2

33.118.966 ‘ 6| 33.118.966 100 6 |[100

Fuentes: Informacién relacionada con compras y contrataciones de bienes y/o servicios por el HLF,
proporcionada por los Departamentos de Finanzas, Abastecimientos, Comercializacion y Operaciones del centro
asistencial.

(1): Corresponde a la cantidad de proveedores que forman parte de la deuda informada por el hospital.

(2): Equivale a la cantidad de o6rdenes de compra emitidas por adquisiciones de medicamentos mediante
modalidad de trato directo.

(3): Cantidad de intervenciones quirdrgicas realizadas por el hospital correspondiente a facoéresis extracapsular
con implante de lente intraocular.

(4): Cantidad de comprobantes de egreso por concepto de prestacion de servicios contratados a sociedades
médicas.

(5): Cantidad de equipamiento médico que mantiene el hospital al 31 de diciembre de 2016, para toma de
inventario fisico, adquiridos por el SSMSO y el HLF.

(6): Cantidad de comprobantes de egreso del ano 2016 por las adquisiciones de equipamiento médico adquirido
por el hospital.

Equipamiento Médico

La informacién utilizada para desarrollar la
revision fue puesta a disposicion de este Organismo de Control entre el 10 de mayo
y el 16 de junio de 2017.

Con caracter confidencial, el 9 de agosto de
2017 fue puesto en conocimiento de la Directora del Hospital Clinico Metropolitano
La Florida Doctora Eloisa Diaz Insunza, el Preinforme de Observaciones N° 501, de
igual afo. Asimismo, se remitié al Director del Servicio de Salud Metropolitano Sur
Oriente, los hallazgos de su competencia con la finalidad que se formularan los
alcances y precisiones que, a su juicio procedieran, lo que se concret6 a través de
los oficios Ord. N°s456 y 956, de 31 y 30 de agosto de 2017, respectivamente, cuyos

antecedentes y argumentos fueron considerados para la emision del presente
informe final.

RESULTADO DE LA AUDITORIA

De la revisién practicada se determinaron
las siguientes situaciones:

1. ASPECTOS DE CONTROL INTERNO
1. Falta de aprobaciéon de manuales de procedimientos.

Se constaté que los manuales denominados
“Procedimiento de confeccion y cobranza de facturas” y “Procedimiento de
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confeccién y cobranza de pagaré”, ambos de marzo de 2013, del Departamento de
Comercializacion del HLF, no han sido aprobados mediante acto administrativo de
la autoridad del recinto asistencial, lo que fue confirmado por el Jefe de la citada
dependencia mediante declaracion prestada a este Organismo Contralor el 6 de
junio de 2017.

La situacion descrita no se ajusta a lo
dispuesto en el articulo 3° de la ley N° 19.880, que Establece Bases de los
Procedimientos Administrativos que rigen los Actos de los Organos de la
Administracion del Estado, el cual previene que las decisiones escritas que adopte
la Administracion se expresaran por medio de actos administrativos.

Tampoco se condice con lo establecido en
el numeral 52 de la resolucion exenta N° 1.485, de 1996, sobre Normas de Control
Interno de la Contraloria General de la Republica, en cuanto senala que las
transacciones y hechos relevantes sélo podran ser autorizados y ejecutados por
aquellas personas que actiuen dentro del ambito de sus competencias.

En su respuesta, la autoridad del hospital
informd que se efectuara una revision y actualizacion de ambos manuales de
procedimientos y que una vez finalizado dicho proceso, seran aprobados mediante

el respectivo acto administrativo, en un plazo no superior al 30 de noviembre de

:

2017, dado que incluira las recomendaciones resultantes de la aplicacion de la Matriz
de Riesgo elaborada por el Comité de Auditoria Interna General de Gobierno.

No obstante, considerando que las medidas
anunciadas por el establecimiento son de materializacion futura, se mantiene lo
observado.

2. Inexistencia de procedimientos para el cobro de licencias médicas.

En relacion con el proceso de cobranza de
licencias médicas, se verificd que el recinto asistencial no cuenta con un manual de
procedimientos que incluya el alcance, las unidades y cargos involucrados, las
responsabilidades y descripcion de las actividades a que esa cobranza debe dar
lugar, situacion que fue confirmada por la sefiora Catalina Segovia Silva, funcionaria
de la Subdireccion Administrativa del hospital, mediante correo electrénico de 20 de
junio de 2017.

Dicha circunstancia no se ajusta al principio
de control establecido en el articulo 3° de la ley N° 18.575, Organica Constitucional
de Bases Generales de la Administracién del Estado, ni a lo dispuesto en los
numerales 43 al 47 de la referida resolucion exenta N° 1.485, de conformidad con
los cuales la informacion de las estructuras de control interno debe figurar en
documentos tales como los manuales de operacion.

Al respecto, la Directora del HLF manifesto
que el procedimiento de recuperacion de licencias médicas se rige por la resolucién
exenta N° 1.226, de 19 de diciembre de 2013, de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales (SUBREDES), la que instruye los procesos a seguir. Sin perjuicio de
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aquello, informa que al 31 de diciembre de 2017, el recinto hospitalario elaborara un

procedimiento que contemplara el alcance, las unidades y cargos involucrados en el
aludido procedimiento.

Considerado que el recinto asistencial no
acredita la utilizacion del procedimiento emanado de la SUBREDES para la

recuperacion de subsidios y que la medida informada es de matenallzac:ion futura,
se mantiene la objecion formulada.

3.  Falta de procedimientos de control en los pagares emitidos.

Mediante una revision efectuada por este
Organismo de Control el 25 de mayo de 2017, en compania del Jefe de Tesoreria
del establecimiento auditado, se verificd que el recinto asistencial no ha previsto ni
aplica procedimientos tendientes a asegurar la integridad de los pagarés en

custodia, tales como arqueos periddicos 0 némina con el detalle correlativo de dichos
documentos.

Asimismo, de la visita efectuada al recinto
donde se custodian los aludidos documentos valorados, se advirtié que algunos de
ellos se encontraban apilados dentro de un mueble sin llave y sin orden correlativo,
debiendo hacerse presente que esta Entidad de Control no tuvo acceso a la totalidad
de los pagarés en custodia, ya que las condiciones fisicas del lugar no permiten
acceder a los muebles donde se encuentran los documentos almacenados, debido,
entre otros aspectos, a la gran cantidad de cajas de alto peso ubicadas frente ellos.

Consultado al respecto, el referido Jefe de
Tesorena manifesté que en dicho lugar solo se encontraban los pagarés del ano
2017 y que los correspondientes a periodos anteriores fueron remitidos a bodegas
externas, y expresé desconocer la ndmina que contiene el detalle de tales
documentos. Por el contrario, mediante correo electrénico de 9 de junio de esa
anualidad, el Jefe de Finanzas del centro asistencial manifestd que no hay pagarés

en los aludidos recintos, sino que los documentos de que se trata se encontrarian
en el hospital.

Las deficiencias descritas en el presente
numeral no se avienen con el principio de control contemplado en el articulo 3° de la
aludida ley N° 18.575, como tampoco con lo establecido en la letra e), sobre
vigilancia de controles, numeral 38, de las normas generales de la citada resolucion
exenta N° 1,485, de 1996, que senala que los directivos deben vigilar continuamente
sus operaciones y adoptar inmediatamente las medidas oportunas ante cualquier
evidencia de irregularidad o de actuacion contraria a los principios de economia,
eficiencia o eficacia.

Sobre la materia, la autoridad del HLF

sefala que los volimenes de pagarés han superado lo estimado inicialmente, por lo
que elaborara un procedimiento de custodia y registro de pagarés que le permita el
"ﬁl\resguardo de tal documentacion, el cual estara disponible el 31 de diciembre 2017,
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en conjunto con un registro auxiliar que contendra la informacién entregada por la
Unidad de Comercializacién.

~ Agrega, que también se trabajard en la
actualizacion de documentacién de antigua data y que el resguardo de los pagarés
se realizaré por orden correlativo, identificando en cada caja el rango de pagarés
que contienen y cuyo control sera llevado por medio de un archivo Excel.

No obstante las acciones informadas por
esa autoridad, se mantiene la observacion, por tratarse de medidas de
materializacion futura.

4. Deficiencias en el resguardo y archivo de documentacion.

De la visita efectuada al lugar dispuesto
para el resguardo y archivo de los comprobanies de egreso y sus respectivos
respaldos, ubicado en el Departamento de Finanzas del establecimiento asistencial,
se verificd que los referidos documentos se encontraban en cajas apiladas, sin un
registro acerca de cudles instrumentos se encuentran fisicamente en ese recinto,
condiciones que se evidenciaron también en las demoras o falta de entrega de los
comprobantes que solicité esta Entidad Fiscalizadora con ocasion de la presente
auditoria.

Lo descrito precedentemente no se ajusta a
los principios de eficiencia y control contemplados en el articulo 3° y 5° de la referida
ley N° 18.575, y se aparia de lo establecido en los numerales 43 y 44, sobre
documentacion, de la citada resolucién exenta N° 1.485, de 1996, de esta
procedencia, que establecen, en lo pertinente, que todas las transacciones y hechos
significativos deben estar claramente documentadas y que la documentacion debe
estar disponible y ser faciimente accesible para su verificacion al personal apropiado
y a los auditores.

En su respuesta, el HLF argumenta que
debido a la cantidad de documentos que procesa el Departamento de Finanzas y
sus unidades, el espacio fisico destinade para almacenar la documentacion de
respaldo de ingresos, egresos o de garantias en custodia, fue sobrepasado. Aiiade,
que se encuentra trabajando junto con la Inspeccién Fiscal del Ministerio de Obras
Publicas en la revision de los espacios fisicos disponibles que quedaron establecidos
en el proyecto de construccion del recinto de salud concesionado, como también se
analizaran otras alternativas con la Direccion de SSMSO. Sin perjuicio de ello,
manifiesta que desde la fecha de la auditoria realizada por este Organismo Contralor
se ha procedido al orden de la bodega y al registro de las cajas que se resguardan,
proceso que terminara el 30 de septiembre de 2017.

Considerando que no se encuentran
* acabados los estudios senalados y que no se han acompanado antecedentes que
.\ acrediten la existencia de un registro de los documentos almacenados, se mantiene
\Io impugnado.

\
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5. Errores en base de intervenciones quirlrgicas.

Se constaté que el HLF mantiene en una
planilla Excel el registro de las intervenciones quirurgicas practicadas, listado que es
elaborado por la Unidad Gestion del Paciente, en adelante UGP, con informacion
obtenida en distintas fuentes, como la tabla quirargica diaria, los datos que constan
en el médulo de pabellones del sistema Thalamus, del servicio en linea del Fondo
Nacional de Salud, FONASA, asi como del Sistema de Gestibn de Garantias
Explicitas de Salud, SIGGES, situacion que genera el riesgo de incurrir en errores
en el proceso del traspaso de los respectivos antecedentes.

En efecto, revisados los datos
correspondientes a 2016 de la sefialada base de datos, se detectd que en 1.381
casos no se registrd la duracion de las cirugias y que no existe informacion integra
acerca del equipo médico que participd en cada intervencion.

Ademas, se constatd que la sefialada
planilla identifica 75 pabellones quirirgicos, en circunstancias que de conformidad
con el Manual de Uso de los Pabellones Quirdrgicos del HLF, y lo informado
mediante correo electronico de 20 de abril de 2017, por la Enfermera Jefe de la
Unidad Gestion Centralizada de Camas, en su calidad de Subdirectora (S) Gestion
Informacion y Desarrollo Institucional, el hospital cuenta con de 17 de ellos.

Dichas situaciones transgreden el principio
de control establecido en el articulo 3° de la nombrada ley N° 18.575. Tampoco se
condicen con lo dispuesto en los numerales 51 y 57 de la ya citada resolucion exenta
N> 1.485, de 1996, de este origen, de acuerdo con los cuales el registro inmediato y
pertinente de la informacion es un factor esencial para asegurar la oportunidad .y
fiabilidad de toda la informacién que la institucion maneja en sus operaciones y en
la adopcion de decisiones, anadiendo que Ias transacciones o hechos importantes
deben registrarse inmediatamente y ser debidamente clasificados y que debe existir

una supervisién competente de todas sus funciones, para el logro de los objetivos
del control interno.

En relacion con la materia, la autoridad del
HLF reconoce el riesgo inherente al construir una base consolidada de informacion
para las intervenciones quirdrgicas, pero indica que de esa forma logra pesquisar en
su totalidad las intervenciones realizadas y que mantiene un control preciso de los
procedimientos e intervenciones quirlrgicas.

_Anade, que se esta trabajando con el area
de hospital digital, para optimizar los reportes asociados al sistema informatico, y
reforzar a los usuarios del mismo en la correcta carga de datos al sistema, trabajo
gue se encuentra apoyado por la Unidad de Usabilidad del Sistema.

Luego, respecto a la diferencia en el nimero
total de pabellones, manifiesta que se trata de un error de digitacion al momento de
realizar la consolidacion de datos, el cual fue corregido, y que paralelamente se esta

desde el sistema informatico.

\\“\\trabajando para automatizar este campo para que sea exportado directamente
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Finalmente, senala que los procesos del

Departamento de Gestion del Paciente se encuentran dentro de los 14 macro

procesos elegidos en la aplicacién de la Matriz de Riesgo elaborada por el Comité
de Auditoria Interna General de Gobierno (Documento técnico N° 70 "Implantacién,
Mantencioén y Actualizacién del Proceso de Gestion de Riesgos en el Sector
Pdblico") a levantar dentro del presente ano.

No obstante la acciones informadas, se
mantiene lo observado, dado que el centro asistencial no acredita el trabajo realizado
en conjunto con el area de hospital digital y la Unidad de Usabilidad del Sistema,
como tampoco la regularizacion del nimero de pabellones en la base de
intervenciones quirdrgicas.

6. Inconsistencia entre la informacién contenida en la base de datos de
intervenciones quirdrgicas y en la plataforma Unidad de Gestion Centralizada
de Quiréfanos.

Se constatd la existencia de discrepancias
entre los registros de la base de intervenciones quirlrgicas proporcionada por la
UGP, por una parte, y los datos de actividad quirdrgica que son enviados por el
establecimiento al MINSAL a través de la plataforma Unidad de Gestién Centralizada
de Quiréfanos, en lo sucesivo UGCQ, respecto del nimero de intervenciones
realizadas y de las suspendidas durante el periodo 2016, tal como se senala en la
siguiente tabla: . :

Tabla N° 2: Inconsistencia en datos de intervenciones quirirgicas 2016.

INTERVENCIONES INTERVENCIONES

MES DEL QUIRURGICAS QUIRURGICAS

ANO 2016 REALIZADAS SUSPENDIDAS
UGP UGCQ | DIFERENCIA | UGP UGCQ | DIFERENCIA
ENERO 1127 927 200 112 109 3
FEBRERO 1.006 788 218 62 48 14
MARZO 1.341 1120 221 98 84 14
ABRIL 1.302 1136 166 147 130 17
MAYO 1.290 1071 219 137 141 4
JUNIO 1.087 875 212 214 178 . 36
JULIO 1.265 1049 216 128 160 | - 32
AGOSTO 1.299 1011 288 138 95 43
SEPTIEMBRE 1.299 1002 297 102 116 | - 14
OCTUBRE 1.087 816 271 143. 140 3
NOVIEMBRE 1.212 935 277 126 99 27
DICIEMBRE 1.202 828 374 83 77 6
TOTALES 14517 | 11.558 2.959 1.490 1.377 113

Fuente: Base de datos de intervenciones quirtrgicas realizadas y suspendidas, proporcionada por la Unidad
Gestion del Paciente del HLF y datos enviados al MINSAL a través del UGCQ periodo 2016.

La situacion descrita se aparta del principio
de conirol previsto en el articulo 3° de la ley N° 18.575, antes mencionado, y no se
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condice con lo dispuesto en el numeral 51 de la nombrada resolucién exenta
N°® 1.485, de 1996, de este Organo Contralor, en relacién con la fiabilidad de la
informacion que la institucion maneja en sus operaciones y en la adopcion de sus
decisiones, asi como en el numeral 57 de ese acto administrativo, en cuanto sefala
que debe existir una supervision competente para garantizar el logro de los objetivos

del control interno, toda vez que se presenta distinta informacion sobre iguales
variables de analisis.

En su -respuesta, la Directora del HLF
senala que la discrepancias entre la informacion de la base de datos consolidada
construida por la UGP y lo reportado a través de la UGCQ, se produce debido a que
durante el ano 2016, esta dltima se encontraba en plan piloto con ese recinto
asistencial, el cual se aplicd en el Pabellon Central y no en Pabelléon de Maternidad,
de modo gue la produccion de ese periodo registré los datos de Pabelién Central (12
quiréfanos) y Maternidad (5 quiréfanos) y la UGCQ sélo los datos del Pabeli6n
Central, y precisa que segun requerimiento del MINSAL, a contar del afno 2017 el
HLF paso de un plan piloto a carga de informacion completa de las intervenciones
quirargicas en esa plataforma, incluyendo los 17 pabellones. Afiade que se efectuara
un monitoreo a los registros de la plataforma y lo realizado y registrado en UGP, al
31 de octubre de 2017, con el fin de eliminar posibles diferencias que puedan ocurrir.

; Atendido que no se aportan antecedentes
que acrediten lo argumentado por el centro de salud, y por tratarse de acciones de
materializacion futura, se mantiene la objecion.

s Facturas no registradas en el sistema informatico de la Oficina de Partes.

Sobre la materia, la encargada de la Oficina
de Partes del HLF, mediante correo electronico de 29 de mayo de 2017, informé que
el establecimiento de salud cuenta con una plataforma para el ingreso de facturas y
notas de créditos, llamado Sistema Gestion Documental Electronico, SGDE, el cual
comenzo a regir desde enero de 2014.

Sin embargo, de las validaciones y
curculanzacmnes efectuadas a 13 proveedores se detectd la existencia de 13
facturas, detalladas en la siguiente tabla, que no figuran en el SGDE, y que
igualmente fueron devengadas y posteriormente pagadas por el recinto asistencial.

Tabla N° 3: Facturas no registradas en el SGDE

: FECHA .
RUT DEL : FECHA DE | FECHA DE
N° FACTURA | EMISION | MONTO ($)
PROVEEDOR FAGTURA DEVENGO | PAGO
93.745.000-1 1107082 | p4-12-2015 1.031.849 | 31-01-2016 | 30-04-2016
178667 14-08-2014 500.515 | 29-01-2016 | 30-04-2016
198041 12-11-2014 283.274 | 29-01-2016 | 30-04-2016
91.546.000-3
- 204355 | 12-12-2014 96.985 | 29-01-2016 | 30-04-2016
204363 | 12-12-2014 167.933 | 29-01-2016 | 30-04-2016
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FECHA
RUT DEL : FECHA DE | FECHA DE
Ne FACTURA | EMISION | MONTO ($)
PROVEEDOR Sl DEVENGO | PAGO
& 204362 | 12-12-2014 49.047 [29-01-2016 | 30-04-2016
- 298775 | 09-02-2016 446.250 | 21-11-2016 | 31-12-2016
: 298779 | 09-02-2016 192.780 | 21-11-2016 | 31-12-2016
. 298795 | 09-02-2016 214.200 [ 21-11-2016 | 31-12-2016
% | 91.546.000-3 -
] T 298798 | 09-02-2016 234.906 [ 21-11-2016 | 31-12-2016
3 330138 | 08-06-2016 | 2.844.100|21-11-2016|31-12-2016
5 361060 | 12-10-2016 29.155| 10-11-2016 | 31-12-2016
13 356267 | 16-09-2016 566.440 | 28-10-2016 | 31-12-2016

Fuente: Detalle de facturas registradas en la plataforma de oficina de partes SGDE e informacion extraida de
Sistemna de Informacién para la Gestién Financiera del Estado, SIGFE, respecto de Jos subtitulos 22, 29 y 34,

Lo expuesto no se ajusta al principio de
control establecido en el articulo 3° de la citada ley N° 18.575, y tampoco se condice
con lo dispuesto en el numeral 57 de la referida resolucion exenta N° 1.485, de 1996,
de conformidad con el cual debe existir una supervision competente para garantizar
el logro de los objetivos del control interno.

Sobre la materia, el HLF sefala que dicha
situacion se produjo porque durante el afio 2016 el Departamento de Finanzas y sus
unidades dependientes, como Tesoreria y Contabilidad, experimentaron cambios en
sus jefaturas y en funcionarios a cargo de las cuentas de proveedores y con el objeto
de regularizar su deuda, estos ultimos entregaron personalmente las facturas sin
que se registraran en el SGDE.

Anade que a fines del ano 2016 se modifico
ese-procedimiento y se indico a los proveedores que todo documento debe ser
ingresado a Oficina de Partes para su registro.

Considerando que lo esgrimido por la
autoridad del establecimiento de salud no desvirtua la observacion formulada, toda
vez que en su respuesta no informa que se haya efectuado la regularizacion,
mediante el ingreso de los documentos, sefalados en la tabla N° 3, en el SGDE,
esta se mantiene en todos sus términos.

8. Conciliaciones Bancarias.

El HLF administra sus recursos en cuatro
cuentas comentes a saber, la N° 9730109 “remuneraciones”; N° 9730079 “gastos
generales”; N° 9730087 “fondos de terceros” y N° 9730117 “administracién de
fondos”, todas del Banco del Estado de Chile. Al respecto, cabe senalar que este

xe r]Organismo de Control efectio el examen de las conciliaciones bancarias del mes de

N

\Yebrero de 2017, de las ultimas 3 cuentas corrientes mencionadas, advirtiéndose las

siguientes situaciones:
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8.1. Partidas no conciliadas y sin aclarar.

Se constatd que el recinto de salud
mantenifa en las conciliaciones bancarias registros denominados “diferencias no
identificadas”, “diferencia de arrastre” o “diferencia indeterminada”, correspondientes
a montos que ese centro hospitalario no ha regularizado, segin se presenta en la

tabla N° 4, cuyo ongen y antigledad de las partidas que lo componen es
desconocido.

En efecto, mediante correos electronicos de
11 y 17 de mayo de 2017, el Jefe del Departamento de Finanzas informé que tales

diferencias corresponden a “un monto que cuadran para el total”, con el cual se logra
conciliar los saldos.

Tabla N° 4: Montos no conciliados en cada cuenta corriente.

CUENTA - MONTO
CORRIENTE TIPO REGISTRO CONCILIACION )
9730079 Abonos no Diferencia de arrastre 334.565.800
' contabilizados | Diferencia indeterminada mes de enero| 212.715.259
Abonos no ; .
Goayies contabilizades Diferencia del mes de febrero 81.522.684
Cargos no . . i
contabilizados Diferencia de arrastre septiembre 2016 359.620
9730087 Cargos no Diferencia no identificada de arrastre 17.630.246
contabilizados Diferencia del mes 67.643.414

Fuente: Conciliaciones bancarias confeccionadas por el HLF del mes de febrero de 2017 de las cuentas
corrientes N° 9730079; 9730117 y 9730087, todas del Banco del Estado de Chile.

Al respecto cabe precisar que la finalidad de
la conciliacién bancaria es confrontar las anotaciones que figuran en las cartolas
bancarias con el libro banco contable, a efectos de determinar si existen diferencias
y, en su caso, el origen de las mismas. Ademas, dicho procedimiento de control
permite verificar la igualdad entre las anotaciones contables y las desviaciones que
surgen de los resimenes bancarios, realizando el cotejo mediante un ejercicio
basico de control, basado en la oposicion de intereses entre la entidad y el banco,
debiendo practicarse mensualmente.

En su respuesta la Directora del recinto
asistencial argumenta que debido a la alta rotacién de personal experimentada
durante el ano 2016, por €l Departamento de Finanzas y su Unidad de Contabilidad,
se priorizaron otras labores como el devengo oportuno y regularizacion de afos
anteriores, anadiendo que se trabajara en regularizar todas aquellas partidas de los
periodos 2016 y 2017, que componen tales registros.

Atendido que Ilo expuesto por el
establecimiento de salud corresponde a una medida que tendra efectos futuros y
considerando, ademas, que en los antecedentes aportados se sigue advirtiendo la
existencia de diferencias indeterminadas en los estados conciliatorios del recinto
asistencial, se mantiene la observacion formulada en todos sus términos.
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8.2. Cheques caducados, protestados y nulos no considerados en conciliaciones
bancarias.

: Del analisis de las conciliaciones bancarias
de febrero de 2017 de las mencionadas cuentas corrientes, se advirtié que el HLF
no considera en ellas los cheques caducados, protestados o nulos, toda vez que se
verifico que no cuentan con una némina o listado de los aludidos documentos que
los identifigue por su nimero de serie y monto, situacidon que puede originar
distorsiones y, ademas, provocar que los saldos de las cuentas corrientes no estén
conciliados, tal como se senalo precedentemente en el numeral 1.1.

Es (til precisar que de la revision efectuada
en el SIGFE se comprob6 que la cuenta N° 216.01, Documentos caducados, registra
contablemente movimientos en ese periodo, evidenciando la omision de estos
documentos en las conciliaciones bancarias, tal como se expuso en el parrafo

. anterior.

; Las situaciones descritas en los numerales
8.1 y 8.2, anteriores, vulneran los principios de control y responsabilidad,
contemplados en los articulos 3° y 5° de la ya citada ley N° 18.575, como también la
caracteristica cualitativa de la informacion financiera, Representacion fiel,
establecido en la referida resolucién N° 16, de 2015, de esta Entidad de Control, en
el sentido que para ser Gtil la informacidn financiera debe ser una representacion fiel
de los hechos econdmicos y de otro tipo que pueda representar, la informacién sera
fiel cuando presente la verdadera esencia de las transacciones y no distorsione la
naturaleza del hecho econémico que expone y se alcanza cuando la descripcion del
hecho es completa, neutral y libre de error significativo, la informacién presentada
en los estados financieros debera reflejar todas las operaciones y hechos
economicos del periodo al que corresponde, dentro de los limites de su importancia
o materialidad relativa y el costo involucrado.

Ademas, no se avienen con lo sefialado en
el numeral 57 de la mencionada resolucion exenta N° 1.485, de 1996, en cuanio a
que debe existir una supervisién competente para garantizar el logro de los objetivos
de control interno.

En su contestacion, la Directora del- HLF
reitera que la situacion objetada se produjo por la rotacién de personal
experimentada en el Departamento de Finanzas y de su Unidad de Contabilidad
durante el ano 2016, informando que, a partir de las conciliaciones bancarias del
mes de mayo de 2017, se incorporé el detalle de los cheques caducados,
protestados y nulos, de las cuales acompana copia. Ahade que, al 30 de septiembre
de 2017, se regularizaran los meses de enero, febrero, marzo y abril de dicha
anualidad.

Atendido lo argumentado por la autoridad y

de mayo de 2017, del detalle de los cheques caducados, protestados y nuios en las

\ &\Ios nuevos antecedentes aportados que acreditan la incorporacion, a contar del mes

\
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conciliaciones bancarias del centro asistencial, se subsana la observacion
formulada.

8.3. Falta de confeccién de conciliaciones bancarias.

De las indagaciones efectuadas en el
Departamento de Finanzas del HLF, se constatd que este confecciona las
conciliaciones bancarias de sus cuentas corrientes con una periodicidad mensual, a
contar del mes de diciembre de 2016, de modo que para los periodos anteriores €l
recinto asistencial cuenta con conciliaciones de algunos meses, segun el detalle que
se presenta a continuacion:

Tabla N° 5: Conciliaciones confeccionadas por el HLF.

CUENTA NOMBRE CUENTA PERIODOS QUE CUENTAN CON
CORRIENTE CORRIENTE CONCILIACIONES BANCARIAS
9730079 |Gastos generales diciembre 2016, enero y febrero 2017

i 5 agosto, septiembre y diciembre 2016; enero y
9730117 | Administracion de fondos febrero 2017

julio, agosto y diciembre 2016; enero y febrero
9730087 |Fondos de terceros 5017

Fuente: Elaboracion propia con datos proporcionados por la Jefa de Contabilidad del HLF.

La situacion descrita impide al hospital
advertir oportunamente diferencias 0 inconsistencias entre las anotaciones
contables y los resumenes bancarios y, por ende, efectuar las correcciones
pertinentes y prevenir eventuales acciones ilicitas en uso de los recursos fiscales,
situacién que vulnera los principios de control, eficiencia y responsabilidad,
contemplados en los articulos 3° y 5° de la mencionada ley N° 18.575, y tampoco se
condice con lo senalado en el numeral 57 de la referida resolucion exenta N° 1.485,
de 1996, en cuanto a que debe existir una supervision competente para garantizar
el logro de los objetivos de control interno.

Sobre la materia, la autoridad del HLF
informa que se ha destinado personal exclusivo para la confeccion de las
conciliaciones bancarias, encontrandose elaborados -al mes de julio de 2017- los
estados conciliatorios de las mencionadas cuentas corrientes. Agrega, que en el
caso de la cuenta corriente N° 9730079, estan pendientes de preparacion las
correspondientes al periodo comprendido entre. marzo y noviembre de 2016,
anunciando que al 31 de octubre de 2017 esto sera regularizado.

Sin perjuicio de la medida senalada por la
Directora del hospital, se mantiene la observacion, toda vez que se trata de una
accion de materializacién futura.
9. Carencia de poliza de fidelidad funcionaria.
A Se constatd que a mayo 2017, el funcionario

: r \ Gustavo Hernandez Gottschalk, quien desempena funciones como Jefe de Finanzas
\\\del HLF desde el 10 de enero de ese ano, no posee poliza de fidelidad funcionaria
L
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de valores fiscales, aun cuando de acuerdo con el numeral 5.4.2 de la resolucion
exenta N° 75, de 14 de enero 2016, de ese origen, que establece texto refundido de
misién, visién, objetivos estratégicos, estructura organica y funciones y orden de
subrogancia de los cargos del recinto hospitalario, entre las funciones que
corresponden a ese cargo se encuentra cautelar el uso eficiente de los recursos
financieros del establecimiento, gestionando y controlando la deuda hospitalaria.

La misma omision ocurre en el caso de dona
Claudia Ivelic Cataneo, quien desde el 14 de marzo de 2016 ejerce funciones como
Jefa de la Unidad de Contabilidad del establecimiento de salud.

Lo anterior, vuinera lo dispuesto en el
articulo 68 de la ya citada ley N° 10.336, que establece que todo funcionario que
tenga a su cargo la recaudacion, administracion o custodia de fondos o bienes del
Estado, de cualquier naturaleza, tiene que rendir caucion para asegurar el correcto
cumplimiento de sus deberes. Tampoco se aviene con lo senalado en el aludido
numeral 57 de la resolucion N° 1.485, de 1995, ya mencionada, en cuanto a la
supervision que debe existir para garantizar el logro de los objetivos de control
interno.

Sobre la materia, la autoridad del
establecimiento de salud, senala que la propuesta de fianza del senor Gustavo
Hernandez Gottschalk, fue sometida a tramite en este Organismo de Control, a
través del oficio Ord. N° 90, de 22 de febrero de 2017, y devuelta con observaciones
mediante el oficio N° 6.677, del mismo afno, de esta Contraloria Regional,
reingresando posteriormente a tramite mediante el oficio Ord. N° 405, de 3 de agosto
de dicha anualidad.

Por su parte, en cuanto a la péliza de dofia
Claudia Ivelic Cataneo, acoge la observacion planteada indicando que se ingresé a
este Organismo Fiscalizador la propuesta de,fianza de dicha funcionaria, mediante
el oficio Ord. N° 454, de 29 de agosto de 2017.

Atendido lo argumentado por esa autoridad,
se subsana la observacion formulada.

Il. EXAMEN DE LA MATERIA AUDITADA

1. Sobre el endeudamiento hospitalario.

1.1. Composicién, variacion y antigiiedad de la deuda.

Como cuestién previa, cabe senalar que el
HLF fue creado mediante decreto exento N° 607, de 2013, del MINSAL, comenzando
a operar clinica y administrativamente en el ano 2014, motivo por el cual durante ese
ano no present6 deuda y el analisis de esa materia se efectud respecto de los anos
2015y 2016.

18




CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA

| CONTRALORIA REGIONAL METROPOLITANA DE SANTIAGO
UNIDAD DE AUDITORIA 2

Sobre el particular, se verificé que la deuda
exigible del HLF al 31 de diciembre de 2016, segun el balance de comprobacién y
saldos, a esa data, ascendia a $ 2.498.485.825, distribuidos entre partidas de los
subtitulos 22, Bienes 'y servicios de consumo, y 29, Adquisicion de activos no

financieros, suma que el establecimiento de salud adeudaba a un total de 278
proveedores.

Entre las anualidades antes mencionadas,
la deuda institucional experimentd variaciones en ambos subtitulos. Al término del
ano 2016 las obligaciones relacionadas con bienes y servicios de consumo
disminuyeron un 15% respecto del ano 2015, mientras que aquella correspondiente
a la adquisicion de activos no financieros aument6 un 603% de un periodo a otro;

sin embargo, la deuda de la entidad hospitalaria disminuyé un 11% durante el ano
20186, respecto del anterior.

Tabla N° 6: Resumen de la composicion y variacién de la deuda entre los afnos

2015y 20186.
DENOMINACION 2015 2016 VAH",AAC'ON
Subtitulo 22 2.783.416.256 | 2.360.972.198 -15%
Alimentos y Bebidas 32.719.324 36.102.324 10%
Materiales de Uso o Consumo 2.594.820.434 | 1.801.629.731 -31%
Mantenimiento y Reparaciones 12.869.704 34.677.129 169%
Publicidad y Difusién 1.018.840 644.656 -37%
Servicios Generales 31.807.153 22.225.936 -30%
Arriendos 53.773.750 191.299.346 256%
Servicios Técnicos y Profesionales 17.540.000 79.983.120 356%
gggss Uﬁﬁms R Blencsy SoiViciesdg 38.867.051| 194.400.956|  400%
Subtitulo 29 19.564.239 137.513.627 603%
Mabiliario y Otros 11.092.669 - -100%
Magquinas y Equipos 7.460.070 137.513.627 1743%
Equipos Informéticos 1.011.500 - -100%
Total deuda 2.802.980.495| 2.498.485.825 -“11%

Fuente: Andlisis horizontal efectuado por este Organismo de Control a los informes de ejecucién presupuestaria

del HLF de los anos 2015 y 2016.

A su vez, la representacion porcentual de

cada uno de los rubros que componen el total de la deuda, por anualidad, es la

siguiente:
Tabla N° 7: Representacion porcentual de los rubros que componen la deuda.
. % DEUDA % DEUDA

DENOMINACION 2015 . TOTAL 2016 TOTAL
Subtitulo 22 2.783.416.256 | 99,3% 2.360.972.198 | 94,5%
Alimentos y Bebidas 32.719.324 1,2% 36.102.324 1,4%
Materiales de Usc o Consumo 2.594,820.434| 92,6% 1.801.629.731 721%
Mantenimiento y Reparaciones 12.869.704 0,5% 34.677.129 1,4%
Publicidad y Difusion 1.018.840 0,0% 644.656 0,0%
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- L+ :

DENOMINACION 2015 LS 2016 e
Servicios Generales 31.807.153 1,1% 22.225.936 0,9%
Arriendos 53.773.750 1,9% 191.299.346 7.7%
Servicios Técnicos y Profesionales 17.540.000 0,6% 79.983.120| 3,2%
Pt b el 38.867.051| 1,4% 194.409.956 | 7,8%
Subtitulo 29 19.564.239 0,7% 137.513.627 5,5%
Mabiliario y Otros 11.092.669 0,4% - 0,0%
Maquinas y Equipos 7.460.070| 0,3% 137.513.627| 5,5%
Equipos Informaticos 1.011.500 0,0% - 0,0%
Total deuda 2.802.980.495| 100% 2.498.485.825| 100,0%

Fuente: Analisis vertical efectuado por este Organismo de Control a los informes de ejecucion presupuestaria y
balances de comprobacion y de saldos de los anos 2015 y 2016, del HLF.

Sin perjuicio de lo anterior, es necesario
consignar que a pesar de la disminucién del endeudamiento que presento el subtitulo
22 en el referido periodo, algunas cuentas que lo componen a nivel de asignacion y
sub-asignacién registraron aumentos relevantes, segun se expone a continuacion:

Tabla N° 8: Resumen variaciones relevantes en el subtitulo 22.

ITEM — e
sagfsr:lgﬁlq %Tc’iw CONCEPTO PRESUPUESTARIO -505‘?,[??} 50'51%?3 E@%’Sﬁ'&’;‘
04 |004 | 003 |Materiales de curacién 5.871.942 48.678.695 729%
06 | -- -- | Mantenimiento y reparaciones 12.869.704 34.677.129 169%
06 |006| - xf;;eggﬁﬁglg?gﬁg;de 12.869.704| 34.150479| 165%
06 |006| 001 migm;“ﬁ";&; (:egf:gféﬂggo 1130500 13.204.323| 1.068%
09 | -- - Arriendo_é 53.773.750 | 191.299.346 256%
09 |005| -- |Arriendode méquinas y equipos 32.898.485| 162.921.984 395%
11 | - -- | Servicios técnicos y profesionales 17.540.000 79.983.120|  356%
11 | 001 -- Estudios e investigaciones 14.300.000 50.288.480 252%
11 002 | -- |Cursos de capacitacion 3.240.000 29.694.640 817%
12 | ~ | - |QWosgastosenbienesyservicios | g4 g67.051| 194.409.956|  400%
12 |999 | 010 |Pasajey fraslados de pacientes 2.417.000 34.510.000| 1.328%
12 |999| 018 |Otros 5.801.249 97.343.077 1.578%

Fuente: Analisis horizontal efectuado por este Organismo de Control a los informes de ejecucion presupuestaria del HLF de

los arios 2015 y 2016.

Consultado

sobre

las

variaciones

. expuestas, el Jefe de Finanzas del HLF informd, mediante correo electrénico de 5
de junio de 2017, que el aumento de la deuda imputada al subtitulo 22, item 04,
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asignaciéon 004, subasignacion 003, por concepto de Materiales de curacion, se
explica por la apertura del servicio de maternidad y de sus pabellones quirdrgicos.

En cuanto a la variacion de la deuda
imputada al subtitulo 22, item 06, Mantenimiento y reparaciones, manifesté que esta
se debe principalmente al aumento sufrido en el nivel de la subasignacion 001,
mantenimiento y reparacion maquina y equipo preventivo, debido al vencimiento de
las garantias de los equipos clinicos a contar del ultimo trimestre del afo 2015, lo
que hizo necesario que el establecimiento comenzara a pagar por las mantenciones
efectuadas a tales bienes.

Respecto a la deuda en arriendos imputada
al subtitulo 22, item 09, subasignacion 005, Arriendo de maquinas y equipos, la
referida jefatura hace presente que su aumento se debe a que durante el ano 2016
se arrendaron equipos médicos, tales como microscopio oftalmolégico, lamparas de
hendidura, autoclave de sobremesa, ecografo de maternidad, y sistema de digitacion
de iméagenes diagnosticas, como también equipos no médicos como climatizacion
de aire acondicionado.

En lo concerniente al aumento del 356% de
la deuda en el subtitulo 22, ftem 11, Servicios técnicos y profesionales, sefala que
ello se debe principalmente al mayor gasto en servicios de asesorias contratadas
por el establecimiento de salud para la integracién de los sistemas informaticos, la
mantencion y administracion de equipos meédicos, y para la puesta en marcha del
sistema de dispensacién automatica de insumos y medicamentos.

Acerca de la deuda por otros gastos
imputada en subtitulo 22, item 12, Bienes y servicios de consumo, su aumento
correspondié a una variacion en el nivel de las asignaciones y subasignaciones
999.010, Pasaje y traslado de pacientes, y 999.018, Otros, a la cual se imputd la
contratacion de servicios de ambulancia en 2016, y del servicio de esterilizacion de
ropa a contar de diciembre de 2015, respectivamente.

A su vez, el aumento de la deuda en activos
no financieros se explica por las mayores compras que realizé el HLF en el afno 2016,
ya que durante los anos 2014 y 2015 las adquisiciones de tales activos fueron
realizadas directamente por el SSMSO.

Por otra parte, cabe sefnalar que del analisis
practicado a la ejecucion presupuestaria y a los balances de comprobacion y de
saldos del HLF, de los afnos 2015 y 2016, se detectd que las deudas por pagar del
recinto asistencial representan un 14% de su total de activos, en ambos periodos,
conforme se expone a continuacion:
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Tabla N° 9: Representacion deuda subtitulos 22 y 29 respecto del total de activos.

TOTAL DE RELACION
_ DEUDA DEUDA DEUDA TOTAL DE DEUDA /
PERIODO | FLOTANTE(S) | FLOTANTE(S) | r orante ACTIVOS ACTIVOS
SUBTITULO22 | SUBTITULO29 | ret'o)lE ®)

2015 2.783.416.256 19.564.239 | 2.802.980.495| 19.346.300.901 14%

2016 2.360.972.198| 137.513.627 | 2.498.485.825| 18.353.072.049 14%

Fuente: Andlisis vertical efectuado por este Organismo de Control a los informes de ejecucion presupuestaria y
balances de comprobacion y de saldos de los afos 2015 y 2016 del HLF. :

En su respuesta, la Directora del HLF
senala que este comenzo a funcionar el ano 2014, haciendo una apertura paulatina
y progresiva gue continud durante los afos 2015 y 2016, y que actualmente sigue
realizando apertura de nuevos servicios O programas asistenciales que se
encontraban radicados en otro establecimiento asistencial de la red, lo que ha
implicado una mayor demanda, lo que se traduce en un incremento de los gastos
asociados a prestaciones asistenciales, y que también a contar del 2016 muchos de
los equipos clinicos adquiridos han expirado sus garantias, lo que ha implicado un
aumento en: el gasto de mantencion preventiva y correctiva sin que el presupuesto
disponible se haya incrementado proporcionaimente.

1.2. Deuda exigible al 31 de diciembre de 2016.

_ La deuda exigible del HLF al 31 de
diciembre de 2016, ascendente a $ 2.498.485.825, presentaba la siguiente
estratificacién por antigliedad:

Tabla N° 10: Estratificacion de las cuentas por pagar al 31.12.2016.
CUENTAS POR PAGAR CUENTAS POR PAGAR

ANTIGUEDADDE | BIENES Y SERVICIOS DE | ADQUISICION DE ACTIVOs | 1OTALCUENTAS POR

LAS FACTURAS CONSUMO NO FINANCIEROS

TR | oo | STRGRE | sucom | SUTRRRE | soow |SHTRGEE
Ef’gg‘f;a;;gfg’dadas 2.360.972.198 1.727 137.513.627 5 2.498.485.825 1.732
::ggrjg g;"sdie“‘es’- 1.824.811.565 1.354 137.513.627 5 1.962.325.192 1.359
:ggteuaaésypggdéfgées 518.970.996 359 0 0 518.970.996 359
entre 01 y 20dias. | 130.900 ‘ § a i i
Frorm ponotes | o0 2 of o | e -
i : 0 : ¢ : :
fnzcs“é?fsb"“ 181y 14,505.371 11 0 0 14.505.371 11

Fuente: Elaborado con informacion contenida en los andlisis de las cuentas por pagar al 31 de diciembre de 2016,
proporcionada por la Unidad de Contabilidad del HLF.
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1.3.

Demora en el pago de las obligaciones.

Como cuestion previa corresponde sefialar
que el centro asistencial hizo efectivas las notas de crédito recibidas entre enero y
mayo de 2017, por un total de $ 6.700.425, de manera que el analisis de pagos se
efectud sobre $ 2.491.785.400.

Al respecto, se advirtid que al 15 de mayo
de 2017, fecha en que se efectud la revisién, el HLF habia pagado el 99,84% de su
deuda exigible, equivalente a $ 2.487.797.554, advirtiéndose que de ese ftotal,
$ 2.371.241.680 fueron pagados con demora de mas de 180 dias corridos desde su
recepcion, segun se detalla en la siguiente tabla.

Tabla N° 11: Detalle de la demora de pago de facturas.

DEMORA DE DIAS ENEL | PERIODO DE Dias | CANTIDAD - % DE LA
PAGO | CORRIDOS DE MONTO:(5) | DEUDA

: FACTURAS TOTAL

Pago en el plazo 45 dias 0-45 80 116.555.874 4,68%
01-30 557 630.395.896 | 25,30%

31-60 845 1.206.893.601 | 52,05%

Paggs posteriores a los 45 61 -90 206 367.917.492 14,7?%

dias 91-120 23 59.280.427 | 2.38%

121-180 3 2.248.893| 0,09%

Superior a 180 11 14.505.371 0,58%

Fuente: Base de deuda exigible al 31 de diciembre de 2016 proporcionado por el HLF y subtitulo 34 extraido del
SIGFE al 15 de mayo de 2017.

A su vez, se advirti6 que el saldo de
$ 3.987.846, pendiente de pago al 15 de mayo de 2017, correspondia a 7 facturas
gue presentaban un retraso de hasta 155 dias corridos a contar del plazo maximo

de pago, como se detalla en la siguiente tabla:

Tabla N° 12: Facturas pendientes de pago.

N | prSUoeee | e | MONTO (5) e Een MAF;(L[%ODE ATRRSO AL
_ - FACTURA PAGO | 15-05-2017
1| 77.596.940.7 | 214395 921.060| 03012017 | 17-022017 | g7
2 77.899.260-4 1024 210.630 23-12-2016 06-02-2017 o]
3 | 798956701 | 118495 502.466| 05-12-2016 | 19-01-2017 e
4 93.745.000-1 1203825 1.730.318 15-11-2016 30-12-20186 136
5 | 937450001 | 1203826 195.805| 15-11-2016 | 30-12-2016 136
6 | 852180005 | 39486 427.496| 14-11-2016 | 29-12-2016 137
7 | 77.478120K | 136985 71| 27-102016 | 11-12-2016 155

Fuente: Base de deuda exigible al 31 de diciembre de 2016 proporcionado por el HLF y subtitulo 34 extraido del
SIGFE al 15 de'mayo de 2017.

Las situaciones observadas incumplen lo
| dispuesto en la glosa 02, letra e), de la partida del Ministerio de Salud de la ley
Q\N" 20.882, de Presupuestos del Sector Plblico afio 2016, en cuanto previene que

/
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las obligaciones devengadas deben ser solucionadas “en un plazo que no podra
exceder de 45 dias, a contar de la fecha en que la factura es aceptada’.

Al respecto, la autoridad del HLF manifesté
gue el pago oportuno de las obligaciones queda supeditado a las transferencias
mensuales enviadas por el SSMSO, y que el aumento de atencion asistencial, la
apertura de servicios clinicos y de programas asistenciales, ha provocado un
aumento en los niveles de gastos, no alcanzando a cubrir los compromisos con los
proveedores, lo que le ha significado realizar pagos en plazo superior a ios 45 dias.

Por otra parte, indica que las facturas
individualizadas en la tabla numero 12, corresponden a documentos que fueron
contabilizados en el ano 2016 y anulados posteriormente en el ano 2017 mediante
notas de créditos.

Sobre el particular, es dable senalar que con
los nuevos antecedentes aportados por el hospital en su respuesta, es posible
subsanar la observacion respecto de las facturas N° 118495; 1203826 y 136985.

No obstante, se mantiene lo objetado para
las situaciones consignadas en la tabla N° 11, por cuanto se tratan de hechos
consolidados no susceptibles de regularizacion.

Asimismo, se mantiene lo correspondiente a
los correlativos N°s 1, 2, 4 y 6, de la tabla N° 12, por cuanto el hospital, en el caso
del documento N° 214395, solo acompano copia de la factura original, sin que se
acredite la aplicacion de la nota de crédito. A su vez, para la factura N° 1024,
acompano copia de la nota de crédito electronica N° 96, la cual esta asociada a otro
documento mercantil. |lgualmente, se debe perseverar en lo que concierne a la
factura N° 39486, puesto que se adjunta una nota de crédito ilegible, asi como para
el documento N° 1203825, no aparejé ningin antecedente que acredite su
anulacion. '

1.4. Pasivos no registrados.

De la revision practicada a las cuentas por
pagar 21522y 21529, se detecto que al 31 de diciembre de 2016 la deuda del centro
asistencial se encontraba subvaluada en $ 273.180.792, toda vez que no se
encontraban registradas 40 facturas electrénicas y 4 boletas de prestacion de
servicios, las que fueron devengadas contablemente durante el ano 2017, aun
cuando los bienes o servicios fueron recibidos conforme por el recinto de salud en
los anos 2014, 2015 y 2016, segun se detalla en el Anexo N° 1.

Lo expuesto precedentemente pugna con
los principios de control y eficiencia, establecidos en los articulos 3° y 5° de ley
N° 18.575. Ademas, vulneran los principios contables de devengo y de imputacion
presupuestaria, contemplados en la resolucion N° 16, de 2015, de esta Contraloria
General, que aprueba la Normativa del Sistema de Contabilidad General de la
Nacion NICSP-CGR Chile, puesto que conforme al primero las transacciones y otros
hechos econémicos deben reconocerse en los registros contables cuando estos
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ocurren y no en el momento en que se produzca el flujo -monetario o financiero
derivado de aquellos, y de acuerdo con el segundo, la referida imputacion al
presupuesto del ejercicio se efectuara atendiendo al origen del ingreso y al objeto
del gasto y se realizara en la misma oportunidad en que se producen los hechos
econdmicos (aplica criterio contenido en dictamen N° 90.502, de 2016, de este
Organismo de Control).

Asi, debe considerarse que mediante los
dictamenes N° 12.612, de 2010, y 10.135, de 2017, esta Contraloria General
precisd que, atendido el principio de juridicidad que rige las actuaciones de los
organismos de la Administracion del Estado, la obligacion del servicio ptblico de
pagar el precio convenido o la prestacion del servicio pactada, deberd entenderse
devengada en el momento en que ella se haga exigible, esto es, con la recepcién

del bien o la prestacion efectiva del servicio, conforme a las estipulaciones
convenidas.

En su contestacion, el establecimiento de
salud senala que los pasivos no registrados indicados en el aludido Anexo N° 1,
corresponden en su mayoria a facturas que fueron recibidas en la Unidad de
Contabilidad, a contar del 12 de enero de 2017, por lo cual se contabilizaron durante
dicha anualidad, acompanando al efecto una planilla que indica la fecha de recepcion
de oficina de partes de la factura y la fecha de recepcion de la misma en contabilidad.
Agrega gue la citada unidad vela por el devengamiento oportuno, alcanzando
actualmente un 82,6% equivalente a 3 puntos de un total de 4 en el Sistema de
Informacion en Gestion y Calidad en Salud.

Sin perjuicio de lo argumentado por esa
autoridad, se mantiene lo observado, toda vez que, como se senalara anteriormente
la obligacion de pagar el precio convenido o la prestacion del servicio pactado,
debera entenderse devengada en el momento en que ella se haga exigible, esto es,
con la recepcién del bien o la prestacion efectiva del servicio, y no contra la recepcioén
de la factura como justifica en su respuesta y por tratarse de hechos consumados
no susceptibles de regularizacion.

Al respecto, es del caso precisar que, para
efectos del reconocimiento de la obligacion exigible y su contabilizacion, tendra que
considerarse el tipo de acto de que se trate y la documentacion pertinente. Asi,
tratandose de compras de bienes, prestaciones de servicios y ejecucion de obras,
los documentos que sirven de respaldo a la respectiva cuenta por pagar, estaran
constituidos por las guias de despacho, las facturas, las boletas y los estados de
pago de los contratistas, segun corresponda, Sin perjuicio que previamente lo
constituyeron el contrato u orden de compra, segin la operacion que se trate.

Por lo anterior, una obligacion devengada
debe reconocerse como tal desde que se hace exigible, encontrandose su pago
condicionado a la recepcion conforme de la documentacion resenada o a la
verificacion de las condiciones fijadas al efecto.
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Del mismo modo, cabe recordar que, segun
lo dispuesto en el principio de anualidad del gasto, conforme al articulo 12, del antes
dicho decreto ley N° 1.263, de 1975, “El ejercicio presupuestario coincidira con el
ano calendario. Las cuentas del ejercicio presupuestario quedaran cerradas al 31 de
diciembre de cada ano. El saldo final de caja al cierre de cada ejercicio y los ingresos
que se perciban con posterioridad se incorporaran al presupuesto siguiente. A partir
del 1° de enero de cada ano no podra efectuarse pago alguno sino con cargo al
presupuesto vigente”. En armonia con lo sefialado, conviene tener presente que la
jurisprudencia emitida por este Organo de Control, a través de los dictamenes, entre
otros, N° 40.996, de 2009 y 12.612, de 2010, ha expresado que “La solucién de las
obligaciones contraidas durante un determinado afno en el que, por diversas
razones, no alcanzaron a cursarse los egresos de fondos, por haber quedado éste
fenecido, debera realizarse con los caudales que prevea el nuevo presupuesto y de
conformidad con las normas de ejecucién del gasto publico vigentes para el ejercicio
en que se efectien los traspasos correspondientes”, lo cual para los casos
analizados no sucedi6, toda vez que no habrian obligaciones devengadas y tampoco
comprometidas. :

1.5  Diferencias en saldos confirmados por proveedores.

Efectuado un procedimiento de
circularizaciéon de saldos a una muestra analitica de 13 proveedores, se
determinaron diferencias entre los montos consignados en los registros contables y
aquellos informados por 11 acreedores, por un total de $ 439.649.499. El resumen
de las discrepancias detectadas se expone en la siguiente tabla, y su detalle en el

Anexo N° 2.
Tabla N° 13: Diferencias saldos contables con respuesta de proveedores.
% RUT DEL MONTO DE LA DEUDA _

N*| PROVEEDOR HLF ($) PROVEEDOR ($) SR
1| 89.630.400-3 160.043.712 317.888.434 -157.844.722
2 93.745.000-1 139.280.155 303.900.228 | - -164.620.073
3 96.582.310-7 - 115.211.232 151.992.260 -36.781.028
4 | 96.756.540-7 85.801.535 166.429.737 -80.628.202
5| 86.537.600-6 70.375.007 49.157.837 21.217.170
6 81.378.300-2 57.289.983 313.981 56.976.002
7 96.981.250-9 ' 56.129.548 103.069.980 -46.940.432
8 91.546.000-3 52.613.506 93.771.567 -41.158.061
9 | 76.093.454-2 52.382.138 78.573.207 -26.191.069

10| 80.447.400-5 51.941.194 50.348.048 1.593.146

11| 76.377.649-2 35.251.370 523.600 34.727.770

TOTALES 876.319.380 |. 1.315.968.879 -439.649.499

Fuente: Elaboracion propia, con informacion de las respuestas recibidas de los proveedores circularizados y de los registros
contables del HLF.

Considerando la concurrencia de las
anotadas diferencias, este Organismo Fiscalizador efectlio la comparacion de los
documentos que habian sido informados por los proveedores con el registro que
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mantiene la Oficina de Partes del recinto asistencial en su plataforma SGDE y con
la informacién obtenida del SIGFE para cada proveedor.

De dicho cotejo aparece que algunos
proveedores informaron que el HLF mantenia una deuda con ellos al 31 de diciembre
de 2016, aun cuando se verificd que 320 documentos, equivalentes a $ 543.827.467,
habian sido devengados y pagados durante los meses de abril, junio, octubre y
diciembre de ese ano, sin detectarse, por lo tanto, que el establecimiento hubiere
incurrido en incumplimientos en relaciéon con tales instrumentos.

Sin perjuicio de Ilo anterior, de las
diferencias restantes se advirtieron las siguientes situaciones:

a) Documentos recibidos por el HLF y no contabilizados.

Al respecto, se detectaron facturas o notas
de crédito por un total de $ 53.164.086, que fueron recibidas por la Oficina de Partes
del HLF durante el ano 2016, sin embargo, a junio de 2017, aun no habian sido
devengadas por el recinto de salud. El resumen de tales situaciones se expone en
la siguiente tabla, y su'detalle en el Anexo N° 3.

Tabla N° 14: Documentos recibidos por el HLF y no contabilizados.

A CANTIDAD FACTURAS Y/O

N° | RUT DEL PROVEEDOR NOTAS DE CREDITOS/ MONTO TOTAL ($)

1 93.745.000-1 16 19.436.165

2 96.582.310-7 1 3.960.558

3 96.756.540-7 3 4.537.054

4 86.537.600-6 2 16.478.061

5 81.378.300-2 1 664.020

6 96.981.250-9 1 8.602.272

7 80.447.400-5 1 -25.858

8 91.546.000-3 3 -488.186
TOTALES 28 53.164.086

Fuente: Elaboracién propia, con informacién de las respuestas de los proveedores circularizados e informacién del SGDE y
SIGFE.

En su respuesta, la autoridad del hospital,
reiteré que debido a la alta rotacion de personal sufrida en la Unidad de Contabilidad
durante los anos 2015 y 2016, se produjo una falta de control en ciertas tareas
provocando la perdida de documentacion. Afiade que respecto a los casos indicados
en el referido Anexo N° 3, ha procedido a contactar a los proveedores para
regularizar cada situacion.

Considerando q_ue las acciones propuestas
por la autoridad del hospital son de materializacién futura, se mantiene lo observado.
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Documentos informados por el proveedor que no figuran recibidos por el HLF.

Se constaté la existencia de facturas y/o
notas de crédito que fueron informadas por los proveedores, pero que no figuran
como recibidas por el centro de salud, las cuales ascienden a un monto total de
$ 56.802.562. El resumen de los casos descritos se expone en la tabla N° 15 y su
detalle en el Anexo N° 4.

Tabla N° 15: Documentos informados por el proveedor que no figuran recibidos por

el HLF.

N° | RUT DEL PROVEEDOR Sg”;gﬁ%%i?:ggl%g MONTO TOTAL ()
1 93.745.000-1. 69 49.552.823
2 96.582.310-7 2 -689.903
3 96.756.540-7 19 32.417.914
4 86.537.600-6 11 17.914.317
5 81.378.300-2 1 -350.039
6 96.981.250-9 7 45.131.862
7 80.447.400-5 4 4.337.252
8 76.377.649-2 1 523.600
9 91.546.000-3 7 1.771.533

TOTALES 121 56.802.569

Fuente: Elaboracién propia, con informacion de las respuestas de los proveedores circularizados e informacion
del SGDE y SIGFE.

Al respecto, el HLF senala que 35
documentos detallados en el Anexo N° 4, se encuentran contabilizados y que en el
caso de aquellos que aun no lo estan, contactara al proveedor para determinar si
corresponde ingresar las facturas, lo que dependera de la entrega de los respaldos
que acrediten la recepcion de los bienes por parte del hospital. Para lo anterior, se
establecié como plazo el dia 30 de noviembre de 2017.

Considerando que el centro asistencial no
acompana antecedentes que acrediten la regularizacion de los documentos que
informa haber contabilizado, tal como el comprobante contable de SIGFE, y atendido
que {a medida anunciada respecto a contactar a los proveedores y verificar la
recepcion de los bienes, es de materializacion futura, se mantiene lo objetado.

c) Facturas que no fueron informadas por los proveedores y que forman parte de
la deuda exigible del HLF al 31 de diciembre de 2016.

ﬂ] Se verificd la existencia de 110 facturas por
_|. un monto de $ 216.775.385 que el HLF registra como adeudados, sin que, por su
\.\ parte, los proveedores informaran sobre ellas. El resumen de los casos descritos se
Q.t\expone en la tabla N° 16 y su detalle en el Anexo N° 5.
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Tabla N° 16: Facturas no informadas por el proveedor y que forman parte de la
deuda exigible del HLF.

N' | pROVEEDOR |  NOTAS DEGREDITOS | MONTOTOTAL(S)
1 93.745.000-1 23 28.453.113
2 86.537.600-6 34 70.375.007
3 81.378.300-2 39 57.289.983
4 91.546.000-3 1 10.948
5 80.447.400-5 12 25.394.964
6 76.377.649-2 1 35.251.370

TOTALES 110 216.775.385

Fuente: Elaboracién propia, con informacién de las respuestas de los proveedores circularizados e informacién
del SGDE y SIGFE.

Sobre el particular, la autoridad del recinto
asistencial sefala que a la fecha de su respuesta, 31 de agosto de 2017, las facturas
observadas se encuentran pagadas, acompanando al efecto un detalle con la fecha
de devengamiento y de pago respecitivo.

Analizada Ia plamlla aportada por el hospital
.en esta Oportumdad es necesario hacer presente, que para 34 casos observados
se indican fechas de pago entre el 20 de marzo de 2016 y el 31 de diciembre de
2016, por lo que estas no debieron formar parte de la deuda exigible al 31 de
diciembre de 2016.

Ahora bien, considerando lo expuesto
precedentemente y que el recinto hospitalario no acompana antecedentes que
acrediten el pago efectivo a los proveedores de los 110 casos detallados en el Anexo
N° 5, se mantiene la observacion formulada.

d) Discrepancia entre montos informados por el proveedor y lo registrado por el
HLF, de una misma factura.

Se constaté que en el caso de tres
documentos el HLF registra un monto distinto al informado por el proveedor Munnich
Pharma Medical Lida., dicha diferencia asciende a $ 2.630.762, tal como se senala
en la siguiente tabla N° 17.

Tabla N° 17: Discrepancia en el monto registrado de los documentos del proveedor
Munnich Pharma Medical Ltda.

Ne| _RUT DEL  [NUMERO DE HLF PROVEEDOR | DIFERENCIA
PROVEEDOR | FACTURA ($) $) ($)
1 v 21332 13.882.317 16.681.189 2.798.872
2 | 80.447.400-5 21337 131.855 1.126.546 994.691
3 22603 1.319.472 156.671 -1.162.801
TOTALES 15.333.644 17.964.406 2.630.762

Fuente: Elaboracion propia, con informacion de las respuestas de los proveedores circularizados e informacién
del SGDE y SIGFE.
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Lo expuesto en el numeral 1.4 vulnera los
principios de control y eficiencia contemplados en los articulos 3° y 5° de la referida
ley N° 18.575, y no se condice con la citada resolucion N° 16, de 2015, de este
Organismo Contralor, en cuanto sefhala que la informacion financiera debe ser una
representacion fiel de los hechos econémicos y de otro tipo que pueda representar,
caracteristica que, en lo que interesa, se alcanza cuando la descripcién del hecho

es completa, neutral y libre de error significativo.

Sobre el particular, el establecimiento de
salud, senala que las diferencias observadas en el presente numeral, corresponden
a la aplicacion de notas de créditos emitidas por el proveedor, para lo cual acompana

_comprobantes contables que dan cuenta de los devengos de dichas notas de crédito.

Atendido lo expuesto precedentemente y
los antecedentes aportados, se subsana la presente observacion.

1.6. Cobertura del saidb inicial de caja sobre la deuda flotante del hospital.

Se determiné un saldo inicial -de caja
positivo para el ano 2017, ascendente a $ 192.645.382, considerando los datos
registrados en el balance de comprobacion y de saldos al 31 de diciembre de 2016,
y de acuerdo con la metodologia establecida en el oficio N° 46.211, de 2011, de esta

Entidad Fiscalizadora, de acuerdo al siguiente detalle:

Tabla N° 18: Calculo saldo inicial de caja 2017.

SALDOS AL
DISPONIBILIDADES 31-12-2016 ($)
Cuentas 111 Disponibilidades en Moneda Nacional 116.533.185

VAS: Cuentas 114 Anticipos y Aplicacién de Fondos 347.372.917
i Cuentas 116 Ajustes a Disponibilidades 0
MENOS: Cuentas 214 Depositos de Terceros 112.096.004
Cuentas 216 Ajustes a Disponibilidades 159.164.716

Saldo inicial de caja determinado 192.645.382

Fuente: Balance de comprobacién y saldos periodo 2016, proporcionado por el HLF.

Sin embargo, dicho monto no fue suficiente
para cubrir la deuda exigible del recinto asistencial al 31 de diciembre de 2016,
ascendente a $ 2.498.485.825, asi como aquellas obligaciones que no quedaron
devengadas por la entidad durante esa anualidad, -pasivos no registrados que

por un monto de

$ 273.180.792, senalados en el punto 1.3 del numeral 1 del presente capitulo,
totalizando un monto de obligaciones pendientes de pago al 2016 de
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m fueron determinados por este Organismo de Control-,

_ $2.771.666.617, y de las cuales descontado el saldo inicial de caja determinado,
'\ arroja un monto no cubierto de $ 2.579.021.235, cuyo detalle se muestra en la
siguiente tabla:
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Tabla N° 19: Determinacion de la cobertura del saldo inicial de caja.

- PARTIDAS MONTO $
Deuda flotante al 31 de diciembre de 2016 2.498.485.825
Mas Pasivos no registrados en el ano 2016 273.180.792
Menos Saldo Inicial de Caja 192.645.382
Saldo no cubierto 2.579.021.235

Fuente: Balance de comprobacion y saldos periodo 2016, propoercionado por el HLF.

Al respecto, cabe sefnalar que la
circunstancia de que las mencionadas operaciones, se efectuaran sin contar con la
respectiva disponibilidad presupuestaria, vulnera el principio de la legalidad del
gasto, establecido en los articulos 6°, 7°, 98 y 100 de la Constitucion Politica de la
Republica, conforme a los cuales los organismos publicos deben obrar estrictamente
de acuerdo a las atribuciones que le confiere la ley, y, especialmente, en el aspecto
financiero, observar la preceptiva que rige el gasto publico, como el decreto ley
N° 1.263, de 1975, y, asimismo, el articulo 56 de la ley N° 10.336, ambos textos
legales ya mencionados, que regula la imputacion presupuestaria de todo egreso.

Ahora bien, es dable anotar que a pesar de
que el saldo inicial de caja del recinto de salud fue positivo, se constaté que en el
presupuesto del periodo 2017 del HLF, aprobado por el SSMSO, mediante la
resolucion exenta N° 4, de 3 de enero de igual ano, se establecid para ese item un
valor cero “0”, debido a que el saldo inicial de caja de ese servicio de salud presento
un valor negativo de $ 2.201.701.872, por lo cual no contaba con las disponibilidades
para solventar las obligaciones contraidas por él y por los distintos establecimientos
de su red asistencial, vulnerando con ello el principio de equilibrio presupuestario
(aplica criterio contenido en el dictamen N° 4.554, de 1988, de este Organismo de
Control ).

En su respuesta, la autoridad del HLF
senala, que tanto la distribucion del presupuesto como el calculo del saldo inicial de
caja es realizada por la direccion del SSMSO, siendo negativo a nivel de este ultimo.
Agrega que por tal motivo esa Direccion instruy6 revisar, analizar y ajustar todos los
saldos de caja de los afnos anteriores, otorgandose como plazo el 31 de diciembre
de 2017.

Acerca del sobregasto antes aludido,
manifiesta que corresponde a una brecha con tendencia histérica desde su creacion,
acrecentada por la apertura de nuevos servicios clinicos y aumento de actividad
asistencial. Anade que el no reconocimiento real del nivel de productividad generado
anualmente por ese recinto hospitalario, tanto en prestaciones institucionales,
valoradas y GES, y el cumplimiento de sus obligaciones, al ser garantes y considerar
como bien superior, el resguardo de la vida entendida como Derecho fundamental,
respaldada en la Constitucién Politica de la Republica, genera que la actividad
financiada sea menor a la actividad realizada.

Ahora bien, precisa que el aludido
sobregasto y/o sobreejecucion presupuestaria es reconocido por el MINSAL,
FONASA y por el Ministerio de Hacienda, pero de manera extemporanea, al aprobar
el pago de dicha deuda total en el ejercicio fiscal siguiente. En ese sentido,
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manifiesta que cuenta con el financiamiento presupuestario, y que mediante los
decretos N° 276 y 633, de 14 de marzo y 6 de junio, ambos de 2017,
respectivamente, se modificé el presupuesto vigente del Sistema Nacional de
Servicios de Salud y por ello el presupuesto del SSMSO y del HLF, lo que permitio
financiary pagar la deuda exigible del recinto asistencial al 31 de diciembre de 2016
ascendente a $ 2.498.485.825.

Por su parte, el Director del SSMSO
argumenta, que para el ejercicio fiscal 2017 se aprob6 en la Ley de Presupuestos
un monto de M$ 31.465 solamente para la direccion del servicio, ya que el saldo
inicial de caja a nivel agregado es negativo y por tanto impide solicitar ante la
DIPRES un aumento de presupuesto. En ese contexto, indica que a través del
memorando N° 185, de 31 de mayo de la presente anualidad, del Jefe del
Departamento de Finanzas de ese servicio, se solicitd a cada uno de los
establecimientos de la red del SSMSO que realicen el calculo del Saldo inicial de
caja, y mediante el memorando N° 264, de 24 de agosto de igual afo, se les otorga
como plazo maximo el 31 de diciembre de 2017, para terminar con la revision y los
ajustes pertinente a las cuentas que determinan el Saldo Inicial de Caja.

Luego, en relacion al sobregasto del HLF, la
mencionada autoridad del servicio de salud entrega los mismos argumentos que la
Directora de ese establecimiento asistencial, agregando que a su juicio, el MINSAL,
FONASA y DIPRES deben avanzar en reconocer y financiar la brecha de sobregasto
operacional e incorporarla a la Ley de Presupuesto inicial del afo en curso y no como
ocurre en la actualidad con el denominado “aporte de pago de deuda hospitalaria”,
lo cual fue requerido al MINSAL mediante el ordinario N° 483, de 31 de mayo de
2017, correspondiente a la solicitud del presupuesto 2018.

Por dltimo, respecto a los pasivos no
registrados, senalados en el punto 1.3 del nhumeral 1, del presente capitulo, por
$ 273.180.792, el SSMSO senala no poseer informacién sobre la composicién de
dicho monto, no obstante, informa haber instruido a través del memorandum N° 194,
de 2 de noviembre de 2016, que se entendera por recepcion conforme "... la fecha
en que la factura ingresa a la Unidad de Contabilidad", segtn lo expuesto en el Taller
de Instrucciones y Presentacion, de 26 de julio de 2016 efectuado por la Direccion
de Presupuestos del Ministerio de Hacienda, en donde se describe que la Fecha de
Recepcion Conforme: "Corresponde a la fecha en que ingresa el documento de
negocio en el area financiera para su registro contable, esta debe ser mayor o igual
a la fecha de ingreso y a la fecha documento”.

Sin perjuicio de lo argumentado por las
autoridades del HLF y del SSMSO, se mantiene lo observado, por tratarse de una

o .1 situacion consolidada y dado que las medidas referentes a la revision y ajustes a las

Qﬁ\cuentas que determinan el Saldo Inicial de Caja son de materializacion futura.

1
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2.~ Otros factores que afectan el endeudamiento hospitalario.

2.1 Gastos devengados sin presupuesto disponible.

Mediante la resolucion exenta N° 208, de 1
de febrero de 2016, del SSMSO, ese organismo aprob6 la apertura presupuestaria -
para el aino 2016 del HLF, y que, a través de la resolucion exenta N° 5.092, de 30
de diciembre de igual afio y origen, el aludido servicio de salud aprobd el cierre
presupuestario para el recinto asistencial, conforme se expone en la siguiente tabla:

Tabla N° 20: Apertura y cierre presupuestario 2016.

RESOLUCION INGRESOS - GASTOS
MATERIA N° FECHA PRESUF’L{J$E)STARIOS PRESU PL&E)STARIOS
Aprueba apertura g “
presupuesto 2016 208 | 01-02-2016 50._462.154.000 . 50.462.154.000
Aprueba cierre
presupuestario 5.092 | 30-12-2016 65.308.178.000 65:308.178.000
2016

Fuente: Resoluciones exentas N°* 208 y 5.092, de 2016, ambas del SSMSO, proporcionadas por el Jefe de
Finanzas del SSMSO mediante correo electrénico de 9 de junio de 2017.

Ahora bien, de acuerdo con la informacion
del estado de e;ecucnon presupuestaria de gastos del periodo 2016, proporcionado
por la encargada de presupuesto del recinto asistencial, se constaté que el HLF
devengd gastos por $ 69.207.242.870, ejecutando un 6% mas del presupuesto
autorizado en la aludida resolucion N° 5.092, debido principalmente al mayor gasto
en los subtitulos 21, “Gastos en Personal’, y 29, “Adquisicion de Activos no
Financieros”, conforme al siguiente detalle:

Tabla N° 21: Detalle de gasto por subtitulos en el periodo 2016.

MONTO

APROBADO ,

POR MONTO DEFICIT
eGSR0 | RESOLUCION | DEVENGADO |PRESUPUESTARIO V“H@?ON
EXENTA N° ($) ($) 3
5.092, DE 2016
($)

21 Gastos en Personal 34.174.791.000| 37.678.858.961 3.504.067.961 10%
22 Bienes y Servicios
R 28.324.517.505| 28.573.475.354 248.957.849 1%
29 Adquisicion de
civns o Enancibros 5.889.000 284.155.858 | 278.266.858 | 4.725%
TOTALES 62.505.197.505 | 66.536.490.173 4.031.292.668 6%

Fuente: Elaboracion propia respecto de la resolucion exenta N° 5.092, de 2016, y la ejecucion presupuestaria de
gastos de 2016 proporcionado por la encargada de presupuesto del HLF.

Los hechos descritos no se ajustan al
principio de legalidad del gasto, establecido en los articulos 6°, 7°, 98 y 100 de la

publicos deben obrar estrictamente de acuerdo a las atribuciones que les confiere la

\\\Constitucién Politica de la Republica, de conformidad con el cual los organismos
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ley y, en el aspecto financiero, ajustarse a la preceptiva que rige el gasto publico,
contenida esencialmente en el decreto ley N° 1.263, de 1975, y, asimismo, en el
articulo 56 de la ley N° 10.336, en cuya virtud todo egreso debe estar financiado y
contar con los caudales respectivos en la asignacion a la que se imputa (aplica
dictdmenes N°° 39.729 y 85.940, ambos de 2013, y 78.373, de 2015, todos de este
Organo de Control).

En cuanto a este punto, la autoridad del HLF
reconoce lo objetado e indica que desde el ano 2014 ha existido un aumento del
déficit presupuestario, debido a que la actividad generada por el establecimiento es
mayor a la financiada por el MINSAL y FONASA. Anade, que la brecha entre la
produccion realizada por el HLF y lo financiado por FONASA respecto a las
Prestaciones Valoradas (PPV), durante el ano 2016 fue de M$ 12.214.958 y que
para el ano 2017 se proyecta que ascendera a M$ 14.030.650. Por su parte, el
Director del SSMSO manifiesta que el gasto devengado sin contar el presupuesto
disponible se relaciona principalmente con la obligacién del sector de resguardar la
vida, y con la histérica sobreejecucion presupuestaria del sector salud, situacion
transversal a los distintos servicios de salud del pais, ejemplificada a traves del oficio
Ord. N° 1.291, de 29 de abril de 2016, de la Subsecretaria de Redes Asistenciales,
el cual acompana.

En ese sentido, sehala que Ia
sobreejecucion observada del 6% adicional al presupuesto autorizado bajo la
resolucion N° 5.092, de 2016, del SSMSO, se debe a la produccién asistencial del
HLF, enfocada en dar continuidad a la atencién de sus pacientes. Por tal motivo, el
MINSAL, FONASA y la DIPRES financian la sobreejecucion que se expresa al
término de cada ano en deuda flotante.

Finalmente, la autoridad del SSMSO
manifiesta que en virtud de los decretos tomados de razén por la Contraloria General
de la Republica en el ano 2017 y las respectivas transferencias recibidas desde
FONASA vy luego enviadas al HLF, este pago su deuda 2016, lo cual, a su juicio,
sustenta que ese recinto asistencial ha dado cumplimiento a lo dispuesto en el
decreto ley N °1.263, de 1975, y en el articulo 56 de la ley N° 10.336, en cuya virtud
todo egreso debe estar financiado y contar con los caudales respectivos en la
asignacion a la que se imputa.

No obstante los argumentos esgrimidos por
las autoridades del HLF y del SSMSO, se mantiene la observacion formulada, por
tratarse de hechos consumados no susceptibles de regularizacion.

2.2. Cuentas por cobrar.

Con el fin de determinar la efectividad de las
gestiones realizadas por el hospital respecto de la recuperabilidad de sus cuentas
por cobrar, se solicité el detalle de las cuentas contables N°s 11507, “Ingresos de
operacion”; 11508, “Otros ingresos corrientes” y 11512, “Recuperacién de
préstamos” al 31 de diciembre de 2016, de cuyo analisis se advirtieron las siguientes
situaciones:
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a) Deficiencias de los auxiliares extracontables de cuentas por cobrar.

En relacion con la materia, el Jefe de
Finanzas de la institucién informé a este Organismo de Control, mediante correo
electrénico de 12 de mayo de 2017, que el recinto asistencial mantiene un registro
extracontable Unicamente de las cuentas por cobrar de licencias médicas, aun
cuando se detecto que el Departamento de Comercializacién del centro hospitalario
mantiene un registro auxiliar referente a las facturas y seguros.

Sobre el particular, cabe senalar que el
registro de licencias médicas mantiene datos a contar de octubre de 2014, pero no
cuenta con la totalidad de la informacién de los deudores y de los pagos percibidos
al 31 de diciembre de 2016, situacion que fue confirmada por la funcionaria
encargada de su elaboracion, a través de correo electrénico de 20 de junio de 2017,
en el cual manifiesta que algunos datos no han sido procesados por constar en
documentos incompletos.

Por otra parte, del analisis efectuado al
citado registro auxiliar de facturas se constaté que no contiene la totalidad de la
informacion al 31 de diciembre de 2016, sino que solo cuenta con los datos de
deudas por cobrar a partir de abril del ano 2015, en circunstancias que el hospital
comenz0 su operacion presupuestarla y administrativa durante el mes de enero de
2014, segun lo manifestado por el Subdirector Administrativo del recinto asistencial
mediante correo electronico de 24 de mayo de 2017.

~ Las deficiencias descritas impiden al HLF
efectuar un apropiado control y revision de sus obligaciones, y no le permite obtener
estadisticas fiables de los ingresos y los aludidos montos pendientes de cobro, que
son necesarias para gestion oportuna de la cobranza de dicha cartera.

Ahora bien, cabe senalar que las aludidas
cuentas contables, segun el balance de comprobacion y saldos al 31 de diciembre
de 2016, ascendian a $ 2.363.940.946, de acuerdo al siguiente detalle:

Tabla N° 22: Detalle de cuentas por cobrar.

‘ SALDO AL
CUENTA CONTABLE TIPO DE INGRESOS REGISTRADOS 31-12-2016
($)
11507 Ingresos de operacion | Facturacion, ingresos diarios y pagarés 288.788.471
11508 Otros ingresos Licencias médicas y otros tipos de ingresos 1.339.876.117
corrientes
15 Facturacion, ingresos diarios, pagarés,
11,551,{2 Recuperacion de licencias médicas y otros tipos de ingresos del 735.276.358
PISPRHCE ano 2015 y anteriores.
Saldo total 2.363.940.946

Fuentes: Informacién proporcionada por Jefe de Finanzas y registros de cartera financiera contable al 31 de diciembre de 2016
de las cuentas contables N** 11507, 11508 y 11512, obtenidas desde SIGFE.

Al respecto, se efectud una comparacion
\ entre los aludidos auxiliares y los registros contables de las cuentas por cobrar,
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deterfninéndose una diferencia en sus saldos al 31 de diciembre de 2016. En efecto,
el saldo del rubro cuentas por cobrar muestra $ 2.363.940.946, en tanto los auxiliares
extracontables del recinto asistencial alcanzan un monto total de $1.190.668.799.

Las circunstancias sefnaladas no se avienen
con los principios de control y eficiencia establecidos en los articulos 3° y 5° de la
referida ley N° 18.575, y no se condicen con la necesidad de que la informacion
financiera constituya una representacion fiel de las transacciones, describiendo los
mencionados hechos de modo completo, neutral y sin errores significativos, como
se establece en la mencionada resolucion N° 16, de 2015, de este origen.

La autoridad del centro asistencial senala
~ que si bien cuenta con registros auxiliares, estos no se encuentran conciliados con
sus registros contables, sin especificar el motivo de aquello.

Enseguida, indica que el Departamento de
Finanzas elaborara y actualizara los auxiliares de las cuentas por cobrar de pagares,
facturacion y licencias médicas, los que estaran disponibles en el mes de diciembre
de 2017, y reflejaran |a informacion que maneja el Departamento de
Comercializacion respecto a las facturas de cuenta paciente por prestaciones a
ISAPRES, Compahias de Seguro, FONASA, pago asociado a diagnostico, y
Modalidad Libre Eleccién, de modo de mantener un control de la gestion y
recuperacion de tales cuentas.

Considerando que la medida anunciada es
de futura materializacién, se mantiene lo objetado en el presente numeral.

b) Incumplimiento de procedimientos de andlisis de cuentas por cobrar del HLF.

El nimero 5, Etapa Informe de Cobranza,
puntos 13, 14 y 15, del manual que regula el procedimiento ‘de analisis de cuentas
por cobrar del recinto asistencial, aprobado mediante la resolucion exenta N° 2.131,
de 2014, de ese origen, establece que el Departamento de Comercializacion debe
remitir informes semanales al Jefe de Contabilidad acerca del estado de las
cobranzas a los pacientes, sobre deudores incobrables, y de garantias (pagarés) no
recuperadas, asi como reportes mensuales relativos al cierre de la gestion de
cuentas por cobrar.

No obstante, se constaté que durante el
periodo 2016, la Unidad de Contabilidad recibié solamente el detalle de los castigos
aprobados por el Ministerio de Hacienda de los incobrables de 2014, pero no le
fueron remitidos ninguno de los informes enunciados en el mencionado instructivo,
lo que fue corroborado por la Jefa de Contabilidad del centro de salud a través de
correo electrénico de 16 de junio de 2017, sin que existan antecedentes que sirvan
para verificar que tales reportes hayan sido requeridos por la citada Unidad de
Contabilidad.

Los hechos venfncados junto con vulnerar

los procedimientos establecidos en dicho manual, no se condicen con los principios
de control y eficiencia establecidos en los articulos 3° y 5° de la citada ley N° 18.575,
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como tampoco con el deber de resguardo del patrimonio publico que incumbe a los
funcionarios de la Administracion del Estado.

Sobre el particular, la Directora del HLF
junto con acoger lo observado, manifiesta que la Unidad de Contabilidad dejé de
solicitar los informes de cobranzas que genera el Departamento de Comercializacion
debido a la priorizacién de otras labores de esa unidad. No obstante, informa que
instruyo que a contar del mes de septiembre de 2017 estos fuesen solicitados con
la periodicidad correspondiente para dar cumplimiento a lo establecido en el
procedimiento de cuentas por cobrar. Ademas, sefala que se revisara el aludido
manual de procedlmientos para determinar si lo ahi establecido se encuentra acorde
a la situacion actual del hospital y a la aplicacién de la Matriz de Riesgo elaborada
por el Comité de Auditoria Interna General de Gobierno, en su Documento Técnico
N° 70 y modificarlo en el caso de ser necesario.

No obstante lo indicado por la entidad
auditada y considerando que los hechos objetados constituyen una situacion
consolidada no susceptible de regularizacion, se mantiene lo observado.

2.3. Inexistencia de registro o némina de documentos caducados.

De la revision efectuada a la cuenta
contable 216.01, Documentos caducados, del SIGFE, se constatd que al 28 de
febrero de 2017, esta registra un saldo acreedor de $ 235.302.073, sin que exista la
certeza de que ese monto corresponda a la totalidad de los documentos caducados,
dado que se detectd que el recinto asistencial no posee una néomina o registro
extracontable por cada cuenta corriente, donde se consignen los numeros de serie
de los cheques que componen el monto antes sefalado, situacion que fue
confirmada por el Tesorero de ese establecimiento de salud, segun consta en acta
de validacién de 25 de mayo de 2017, de esta Contraloria Regional.

Lo anterior vulnera los principios de control
y eficiencia contemplados en los articulos 3° y 5° de la anotada ley N° 18.575.

Al respecto es Uutil anotar que la falta de
informacion descrita dificulta el analisis de tales documentos impidiendo efectuar las
acciones tendientes a obtener la prescripcion legal en el evento que las obligaciones
no se hagan efectivas dentro del plazo legal de 3 o 5 anos, y aplicar en tal caso, el
procedimiento B-01 consignado en el Manual de Procedimientos Contables para el
Sector Publico, contenido en el oficio N°® 96.016, de 2015, de este Organismo de
Control, tanto para el ajuste por la prescripcion legal de la deuda, como para su
aplicacion al ingreso presupuestario.

En su respuesta, el HLF senala que dada la
alta rotacion de personal del Departamento de Finanzas durante el afio 2016 se
priorizaron otras tareas, pero que en el 2017 se inicié un proceso de regularizacion,
analizando los documentos caducados, cuyo resultado acompana, quedando
pendiente el cruce del registro fisico y las conciliaciones bancarias.

\.

\
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Cabe manifestar que, si bien se constaté
que el recinto asistencial cre6 un registro con el detalle de los documentos
caducados, este consigna que al 31 de julio de 2017, existe una diferencia de
$ 192.911.487 entre el saldo acreedor de la cuenta 216.01 registrado en SIGFE y el
gue se consigna en el balance de comprobacion y saldos, por lo cual se mantiene la
observacion planteada. -

3. Sobre adquisicion de medicamentos.
3.1 Existencias no registradas en cuenta de activos.

Se constaté que el HLF registra los
medicamentos adquiridos en la cuenta de gastos patrimoniales, N° 532040401,
denominada Farmacia, en circunstancias que tales bienes .constituyen activos que
deben contabilizarse en el rubro de existencias, a menos que se hayan evaluado
otros criterios cualitativos como el costo versus beneficio, de acuerdo a lo
establecido en el capitulo I, de normativa especifica, de la antes citada resolucion
N° 16, de 2015, de este origen.

Como consecuencia de lo anterior, la
situacion descrita no se ajusta al procedimiento contable M-03, aplicable en la
adquisicidon de existencias para la-prestacion de servicios o distribucion a terceros,
contenido en el oficio N° 96.016, de 2015, de esta Contraloria General, sobre
Procedimientos Contables para el Sector Piblico NICSP-CGR Chile.

Al respecto, la autoridad del HLF sefala que
mediante el oficio Ord. N° 1.5086, de 3 de diciembre de 2015, el SSMSO solicité a
esta Contraloria General una prorroga en el plazo de la implementacion de las
Normas Internacionales de Contabilidad del Sector Publico, la que fue otorgada
hasta el término de 2017, a través del oficio N° 101.936, de 2015, de este Organismo
de Control.

Agrega que debido a lo anterior ese servicio
de salud formo el comité de NICSP, el cual, entre sus directrices aprobadas por la
resolucién exenta N° 2.815, de 6 de julio de 2017, de ese origen, indicdé que se
entenderan por existencias las cuentas presupuestarias Productos Quimicos,
subtitulo 22.04.003; Productos Farmacéuticos, subtitulo 22.04.004 y Materiales y
Utiles Quirtrgicos, subtitulo 22.04.005, por considerarse las mas significativas y por
estar directamente relacionadas con el proceso productivo de los establecimientos
de salud.

Atendido lo argumentado por esa autoridad
y lo_consignado en el oficio N° 101.936, de 2015, de esta Entidad Contralora, se
levanta la observacion formulada.

3.2. Falta de acreditacién del fundamento invocado en contrataciones por frato
directo.

Se detecté que en cuatro compras
realizadas mediante trato directo, autorizadas a través de las resoluciones exentas
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N°s 989, 2.283, 3.035 y 3.178, todas de 2016, del HLF, se invocé la causal de
excepcion contemplada en el articulo 10, N" 4, del decreto N° 250, de 2004, del
Ministerio de Hacienda, que aprueba el reglamento de la ley N° 19.886, disposicién
que autoriza esa modalidad de contratacion si solo existe un proveedor del bien o
servicio. No obstante, la autoridad administrativa no fundamenté los hechos
constitutivos de la causal ni adjunté antecedentes en tal sentido. Los detalles de
presentan en el Anexo N° 6.

Asimismo, se constaté que en otras tres
adquisiciones autorizadas mediante las resoluciones exentas N° 622, 1.600 y 3.111,
de igual ano y origen, se invocé la causal contemplada en el articulo 10, N° 7, letra
f), del citado reglamento, precepto que autoriza la contratacion directa cuando, por
la magnitud e importancia que implica la contratacion, se hace indispensable recurrir
a un proveedor determinado en razén de la confianza y seguridad que se derivan de
su experiencia comprobada en la provision de los bienes 0 servicios requeridos, y
siempre que se estime fundadamente que no existen otros proveedores que
otorguen esa seguridad y confianza. :

Tampoco en este caso se indican
simulténea, efectiva y documentadamente los motivos que justificaron la

procedencia de la citada modalidad contractual, cuyo detalle se presenta en el citado
Anexo N° 6.

Sobre la materia, cabe senalar que
cualquiera que sea la causal en que se sustente un eventual trato directo, al
momento de invocarla no basta la sola referencia a las disposiciones legales y
reglamentarias que lo fundamenten, sino que, dado el caracter excepcional de esta
modalidad, se requiere una demostracion efectiva y documentada de los motivos
gue justifican su procedencia, debiendo acreditarse de manera suficiente la
concurrencia simultdnea de todos los elementos que configuran las hipotesis
contempladas en la normativa cuya aplicacion se pretende (aplica dictamen
N° 10.172, de 2017, de esta Entidad de Control).

En tal contexto, las situaciones descritas no
resultan procedentes, puesto que, en el primer caso, no se encuentra acreditado que
solo las empresas contratadas estuvieran en condiciones de suministrar los bienes
adquiridos, lo que es un requisito fundamental, dada la mencionada naturaleza
excepcional de la modalidad de contratacion utilizada (aplica criterio contenido en
dictamen N° 91,012, de 2016, de este Ente Fiscalizador).

Lo mismo ocurre en el siguiente caso,
debiendo hacerse presente que para entender justificada la causal invocada no
basta con la buena impresion que se haya formado el servicio contratante respecto
de la entidad favorecida ni la circunstancia de haberse suscrito anteriormente otros
convenios similares con la misma, sin0 que es preciso acreditar efectiva y
documentadamente las razones que motivan su procedencia, en especial las que
permiten estimar fundadamente que no existen otros proveedores que otorguen la
seguridad y confianza atribuida al proveedor, lo que no ocurrid en tales situaciones
(aplica criterio contenido en dictamen N° 2.410, de 2017, de esta procedencia).
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En su respuesta, la Directora del recinto
asistencial senala que respecto a las contrataciones directas autorizadas por las
resoluciones exentas N°s 989, 2.283, 3.035 y 3.178, no habia sido publicado el
certificado de proveedor exclusivo en el Portal Mercado Publico, en tanto que para
aquellas compras directas aprobadas mediante las resoluciones exentas N° 622,
1.600y 3.111, todas de 2016, no se habia incorporado a dichos actos administrativos
como tampoco la publicacion en la mencionada plataforma, las cartas de confianza
y seguridad de los especialistas, situacion que, segun indica, se encuentra
regularizada. |

Anade que a partir del mes de julio de 2017,
se realiza una revision mensual de las 6rdenes de compra por adquisiciones
mediante la modalidad de trato directo para venﬂcar el cumplimiento del articulo 10
del reglamento de compras publicas.

Considerando los nuevos antecedentes
aportados por el HLF, y verificadas las publicaciones de los aludidos antecedentes
en el portal de compras publicas, se subsanan la observacion respecto de las
contrataciones autorizadas mediante las resoluciones exentas N°° 989, 2.283, 3.035
y 3.178.

No obstante, se mantiene lo objetado
respecto a las tres adquisiciones autorizadas mediante las resoluciones exentas
N°s 622, 1.600 y 3.111, todas de 2016, por cuanto los documentos proporcionados
para fundamentar la causal invocada, tales como carta de confianza y seguridad
emitida por un médico del HLF o actas de reunién que indican no comprar un
medicamento a un determinado laboratorio, no son suficientes para acreditar la
confianza y seguridad del proveedor.

Al respecto, cabe hacer presente que la
jurisprudencia de este Organismo de Control contenida entre otros en el dictamen
N°10.172, de 2017, senala que el hecho de que la empresa sea la actual proveedora
de un producto y que se cuente con la experiencia en el uso de estos, no son razones
suficientes para invocar la causal contemplada en el articulo 10, N° 7, letra f), del
reglamento de compras, pues la norma exige, ademas, que se estime fundadamente
gue no existan otros proveedores que otorguen seguridad y confianza, circunstancia
gue no consta en la especie.

3.8. Medicamentos incluidos en el plan de compras del hospital que fueron
adquiridos mediante modalidad de trato de directo.

Se constatod que durante el ano 2016, el HLF
emitié 85 drdenes de compra para la adquisicion mediante la modalidad de trato
directo de 64 medicamentos, sin ejecutar para tal efecto procesos previos de
licitaciones publicas, en circunstancias que dichos farmacos formaban parte del plan
anual de compras de aludido periodo por un monto ascendente a $ 225.637.364. El
detalle de los casos se expone en el Anexo N° 7
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Lo descrito precedentemente no se condice
con lo senalado en el articulo 9° del decreto N° 250, de 2004, ya mencionado, que
sefiala que cuando no proceda la contratacion a traves de convenio marco, por regia
general las entidades celebraran sus contratos de suministro y/o servicios a través
de una licitacion publica. Asimismo, se aparta de los principios de control y eficiencia
consagrados en los articulos 3° y 5° de la referida ley N° 18.575, y 9° del mismo

cuerpo legal, el cual establece que los contratos administrativos se celebraran previa
propuesta publica.

En cuanto a esta materia, la Directora del
HLF senala que los medicamentos observados e individualizados en el Anexo N° 7,
efectivamente se encuentran incorporados en el Plan Anual de Compra, el cual es
elaborado el afno anterior a su ejecucion y que corresponde a una estimacion del
consumo de medicamentos efectuada por la Unidad de Farmacia.

Agrega que la apertura gradual que ha
experimentado el recinto asistencial ha generado la necesidad de adquirir nuevos
medicamentos que no estaban contemplados en la programacion de CENABAST, ni
en las licitaciones 0 convenios de suministros. Asimismo, manifiesta que debido al
traspaso de pacientes de programas asistenciales de otros centros de salud de la
Red Sur Oriente, sin coordinacion previa, derivé en sobreconsumos e incremento en
el uso de ciertos medicamentos, situaciones que provocaron que estos fueran
adquiridos a traves de trato directo.

Finalmente, acompana actas de comité de
la Unidad de Farmacia de 2015, y antecedentes que dan cuenta del “quiebre de

convenios con proveedores y CENABAST”, que justificarian tales adquisiciones
directas.

Sin perjuicio de lo argumentado por la
autoridad administrativa, es necesario sefnalar que esta no ha acompanado
antecedentes que relacionen el aumento de su actividad asistencial con las
adquisiciones por trato directo de los medicamentos previstos en el referido plan
anual de compras. La circunstancia expuesta y el hecho de tratarse de situaciones
consolidadas no susceptibles de regularizacién, hacen necesario mantener lo
observado.

3.4 Precios pagados superiores a los ofertados por la Central de Abastecimiento
del Sistema Nacional de Servicios de Salud, CENABAST.

. Mediante el oficio N° 17.193, de 12 de mayo

de 2017, de este Organismo de Control, se solicité a la CENABAST indicar la
disponibilidad y precios de determinados medicamentos durante el mismo mes en
gue el hospital compro tales farmacos a proveedores privados, de cuyo examen se
comprobaron diferencias de precios unitarios para un mismo farmaco e igual periodo
de compra, las que en algunos casos superaron el 400%, segun se aprecia en la
siguiente tabla, que se refiere a los productos incluidos en la muestra auditada:
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Tabla N° 23: Diferencias de precio entre el HLF y la CENABAST.

HLF CENABAST | DIFERENCIA | DIFERENGIA

MEDICAMENTOS |NUMERO DE | FECHADE | PRECIO | PRECIO UF:TEE;?O T

ORDEN DE | ORDEN DE | UNITARIO | UNITARIO e o

COMPRA | COMPRA () ($)

812090-2010- | 02-12-2016 149 30 95|  417%
Acenocumarol 4 812030-2399- : :
ik 2302399 | 11-11-2016 149 30 95|  417%

812030-936-

220936 | 05-05-2016 40 30 4| 119%

812030-2086-
Nt o0, 2088- | 05-10-2016 149 30 95|  417%
Cl e " | 30-08-2016 149 30 95|  417%

812030-1431-
Hidfﬂﬂc[oroquina SEi6 20-07-2016 131 65 45 169%
MG 812030519 | 03-05-2016 131 68 42|  162%
Levotiroxina 100 | 812030-2743- : |
ki oo-274% | 27.12.2016 21 10 9| 189%
Inmunoglobulina
Humana 5 Gr/ 100 | 812030-1655-
iy S oo | 18-08-2016 | - 196.350 24.500 140500  673%
Inyectable

Fuente: Andlisis efectuado en base a informacién contenida en las érdenes de compra emitidas por el HLF y la
informacién proporcionada por la CENABAST mediante oficio ORD. N° 2.805, de 1 de junio de 2017.

; Segun se advierte, de haberse adquirido los

senalados medlcamentos a traves de la CENABAST, el recinto asistencial hubiese
ahorrado recursos publicos, solo respecto de la muestra examinada, por un monto
de $ 15.785.000, conforme al detalle que se presenta en el Anexo N° 8.

Acerca de la materia, corresponde precisar
que si bien los establecimientos de salud no tienen la obligacion de comprar, a través
de la CENABAST, ya que el articulo 68, inciso final, del decreto con fuerza de ley
N®1, de 2005, antes citado, dispone que las funciones de esa entidad son "sin
perjuicio de la facultad de los Servicios de Salud y de otros organismos o entidades
del Sistema.para adquirir dichos elementos de otros proveedores", la situacion
descrita no es congruente con los principios de control, eficiencia y economicidad
que rigen las actuaciones de los érganos de la Administracion del Estado, ni con el
deber de velar por la eficiente e iddnea administracion de los medios publicos que
concierne a sus funcionarios y autoridades en virtud de lo dispuesto en los articulos
3°y 5°de laley N° 18.575.

En su respuesta, la Directora del HLF,
esgrime que la Programaciéon CENABAST 2016, fue realizada en el ano 2015 por la
Unidad de Farmacia de ese recinto asistencial, como un estimativo del consumo
para el periodo 2016, por lo que podria no existir coincidencia entre la cantidad y/o
linea de medicamentos efectivamente requeridos para la atencién de pacientes del
recinto asistencial.

En ese contexto, manifiesta que para el
caso de los medicamentos N° 1 al 5, del Anexo N° 8, Acenocunnarol 4 mg
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comprimido y Acebréon 4 mg comprimido x 20, se realizé la compra mediante trato
directo debido a que el producto de nombre Isquelium de Laboratorio Rider, que
posee el mismo compuesto y el cual ingresa por intermediacion de CENABAST,
presentd una alerta de retiro por parte de la Agencia Nacional de Medicamentos y
por parte del Instituto de Salud Publica de Chile y, ademas, dicho producto no es
ranurado por lo que dificulta el fraccionamiento siendo incompatible con un
tratamiento adecuado en el manejo de la anticoagulacion.

Respecto, a la Hidroxicloroquina 200 mg
oral, informa que para cumplir con los tratamientos de pacientes GES, se efectud la
adquisicion mediante la aludida modalidad de trato directo debido a que el
Laboratorio Chile lo descontinud.

Luego, en relacion con el medicamento
Inmunoglobulina Humana 5Gr/ 100 ml solucién inyectable, sefala que no se realiza
programacion a traves de CENABAST debido a que el grupo de Especialistas
Clinicos del hospital, establecié que el medicamento intermediado por esa Central
no cumple con las condiciones minimas especificadas:

En cuanto a la Levotiroxina 100 Mcg oral,
manifiesta que se efectud la compra mediante trato directo porque para esa fecha el
medicamento habia presentado un quiebre.

No obstante lo argumentado por la entidad,
cabe senalar que la CENABAST ha informado que para las fechas de cada
contrataciéon directa efectuada por el HLF, los respectivos medicamentos se
encontraban disponibles en sus bodegas, situacion que impide acoger lo argumentado
por el HLF respecto de los medicamentos individualizados en los N°¢ 1 al 5 del Anexo
N° 8, el Acenocunnarol 4 mg comprimido, el Acebrén 4 mg comprimido x 20, la
Hidroxicloroquina 200 mg oral, y la Levotiroxina 100 Mcg oral.

Por lo tanto, en atencion a las
consideraciones ya expresadas y a la circunstancia de tratarse de hechos consolidados
no susceptibles de regularizacion, se mantienen lo impugnado.

4, Acerca de las compras de prestaciones médicas.
4.1. Ausencia de notificacion por la incorporacion de profesionales.

En relacion con los servicios prestados por
las Prestaciones Médicas Cubelli y Davanzo Lida., y UTP Floridanest, en los meses
de octubre de 2015 y agosto de 2016, respectivamente, se constatd la participacion
de profesionales que no habian sido incluidos como parte del equipo de trabajo en
las ofertas presentadas por dichas empresas, sin que se advierta que ello fue
notificado a la autoridad hospitalaria pertinente.

Consultada al respecto, la Jefa de
Convenuos Clinicos del HLF, mediante correos electrénicos, de 15y 16 de junio de
2017, informd6 que no existen registros de la incorporacion de profesionales a las
referidas sociedades médicas.
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El detalle de los aludidos profesionales. se
presenta a continuacion:

Tabla N° 24: Profesionales incorporados a sociedades médicas sin previa
autorizacion del HLF.

SOCIEDAD | IDDE NOMBRE DEL
MEDICA | LICITACION | ESPECIALIDAD . PROFESIONAL FIUT
Prestaciones Victor Avillo Caroca

Médicas Cubelli | 812261-39-

Urologia e
y Davanzo LP15 . José Lopez Joannon
Ltda.
Valentina Puga Aravena
Pierangela Pietrantoni Pigallo
uTpP 812261-101- ., |César Penaloza Becerra
: Anestesiolo
Floridanest LR15 00918 Ticaren Méarquez Fuenzalida

Win Tin Chang Guidotti

Natalia de la Fuente Lopez

Fuente: Ofertas en licitaciones publicas ID Nos 812261-39-LP15 y 812261-101-LR15, de las empresas
Prestaciones Médicas Cubelli y Davanzo Ltda., y UTP Floridanest, y comprobantes de egreso del HLF.

Las omisiones antes descritas no se
avienen con el principio de estricto cumplimiento de las bases de la licitacion
establecido en el articulo 10, inciso tercero, de la ley N° 19.886, puesto que los
numerales 12, puntos 12.1 y 12.2, de los pliegos de condiciones que rigieron la
contratacion de los servicios médicos de urologia y anestesiologia en cuya virtud el
HLF contratd a las sociedades médicas antes individualizadas, las cuales fueron
aprobadas, respectivamente, por la resolucién exenta N° 1.508, y por la resolucion
N® 5, ambas de 2015 y de dicho establecimiento, preceptos que faculian al Director
del centro de salud para poner término anticipado a los correspondientes acuerdos
de voluntades en caso de comprobarse la incorporacién de profesionales sin las
competencias técnicas exigidas para el servicio contratado y/o sin previa
autorizacion del HLF. =

En su contestacion, el HLF acoge la
observacion correspondiente a la empresa Prestaciones Médicas Cubelli y Davanzo
Ltda., reconociendo que los profesionales Victor Avillo Caroca y José Ldépez
‘Joannon, no registran ninguna solicitud de ingreso. No obstante, indica que si bien
la incorporacién de un profesional sin las competencias técnicas exigidas para el
servicio contratado y/o sin previa autorizacion del establecimiento facultan al director
de centro de salud para poner término anticipado a los correspondientes acuerdos
de voluntades, la citada decision es facultativa de la autoridad maxima del hospital
segun lo establecido en las bases de licitacion, precisando que en este caso los
profesionales cumplen con las competencias requeridas, ya que cuentan con la
especialidad contratada, segun consta en los certificados de inscripcion en el
Registro Nacional de Prestadores Individuales de Salud, N° 93290 y 9390,
respectivamente.

Respecto a los profesionales incorporados

a la UTP Floridanest, individualizados en la tabla N° 24, manifiesta que todos ellos
estaban considerados desde un inicio del contrato y que se encuentran autorizados

44



CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA
| CONTRALORIA REGIONAL METROPOLITANA DE SANTIAGO
UNIDAD DE AUDITORIA 2

a través de la resolucion exenta N° 1,941, de 20 de julio de 2016, que aprueba el

contrato por Servicios de Anestesia del proceso de licitacion ID N° 812261-101-
LR15. -

Agrega que al aplicar la matriz de riesgo
elaborada por el Comité de Auditoria Interna General de Gobierno, se definié que se

debe perfeccionar el procedimiento, creando un formulario especial para la
incorporacion y/o salidas de profesionales. Ademas, se exige revisar
exhaustivamente los nombres de los que prestan servicios segun contrato, antes de

otorgarse las visaciones de pago, solicitando la regularizacion de las situaciones
andmalas.

Sin perjuicio de las medidas anunciadas, se
mantiene la observacion en todos sus términos, por-iratarse de situaciones
consolidadas y por no aportar antecedentes que permitan desvirtuar lo objetado
respecto de los profesionales incorporados en la UTP Floridanest, toda vez que en
la aludida resolucion exenta N° 1.941, de 2016, no se incluye a los especialistas
anestesiologos individualizados en la tabla N° 24.

4.2. Ausencia de supervision en cumplimiento de contratos.

Se constatd la inobservancia de supervision
a los contratos suscritos con las sociedades médicas que prestan servicios en el
HLF, toda vez que se evidencio la ocurrencia de incorporaciones de profesionales
sin notificar al establecimiento asistencial, superposicion de horarios, la falta de
documentacién para aprobacion de pagos, entre otros.

Lo anterior, no se condice con lo dispuesto
en el numeral 14, Administracion y Fiscalizacion del Cumplimiento del Contrato, de
las aludidas bases administrativas aprobadas por la resolucién exenta N° 1.508, de
7 de mayo vy la resolucién afecta N° 5, de 21 de octubre, de 2015, del hospital, para
la contratacion de servicios de cirugia uroldgica y anestesistas, respectivamente,
que establecen entre otros aspecios, que el centro asistencial designara a dos
funcionarios en calidad de administrador titular y suplente, los que deberan fiscalizar
el estricto y oportuno cumplimiento de las obligaciones contractuales, proponer la
aplicacion de multas, en caso de verificarse alguna de las infracciones consignadas
en las aludidas bases, revisar y aprobar el estado de pago previa verificacion del
cumplimiento de las obligaciones laborales y previsionales del adjudicatario, en
general desarrollar todas las acciones referidas al control y gestion de las acciones
que faciliten la ejecucién del contrato.

_ Asimismo, no se aviene con el principio de
control consagrado en el articulo 3° de la citada ley N° 18.575.

- La autoridad del HLF en su respuesta
sefala que la funcion de administrador de contratos es realizada por la Unidad de
Convenios Clinicos, a través de su jefatura y de su subrogante, de conformidad a lo
dispuesto en el numeral 5.4.4.3 de la resolucion exenta N° 75, de 2016, que
“establece el texto refundido de mision, visidn, objetivos estratégicos, estructura
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organica y funciones y orden de subrogancias de los cargos del Hospital Clinico
Metropolitano de La Florida Doctora Eloisa Diaz”.

Ademas, informa que al aplicar la matriz de
riesgo elaborada por el Comité de Auditoria Interna General de Gobierno, mediante
el ya citado documento técnico N° 70, se determind que el proceso de convenios
clinicos se debe controlar y mejorar, para lo cual inici6 la revision de Ios
procedimientos actuales. Asimismo, indica que la Unidad de Convenios Clinicos esta
continuamente perfeccionando sus procesos, para asegurar el adecuado control y
administracion de los contratos.

No obstante lo argumentado por el
establecimiento asistencial, se mantiene lo objetado, dado que no acompana
antecedentes que permitan desvirtuar lo observado y por tratarse de hechos
consolidados no susceptibles de regularizar.

4.3. Incumplimiento de horas de trabajo de profesionales funcionarias.

Del andlisis efectuado a la planilla de control
de asistencia del reloj biométrico de los anestesistas que se desempenan como
profesionales funcionarios en el HLF y a las marcaciones registradas en el libro
“Horas Vias Licitadas”, que controla la ejecucion de turnos contratados a la UTP
Floridanest, en virtud de la licitacion publica ID N° 812261-101-LR15, se constato
qgue en el mes de agosto de 20186, las especialistas individualizadas en la tabla N° 25,
no efectuaron la totalidad de horas institucionales contratadas en el HLF, sin que se
efectuaran descuentos de remuneraciones por esa causa, tal como fue informado
por la Jefa de la Unidad de Personal del recinto asistencial.

Tabla N° 25: Profesionales sin cumplimiento total de horario institucional.

TOTAL HORAS TOTAL HORAS DIFERENCIA

N° | NOMBRE FUNCIONARIO MENSUALES EJECUTADAS DE HORAS
CONTRATADAS [ INSTITUCIONALES

1 | Camila Quiroga Bravo 88:00:00 60:43:00 27:17:00

2 |Claudia Valdés Ziniga 88:00:00 66:34:00 21:26:00

3 |Karen Marquez Fuenzalida 200:00:00 142:35:00 - 57:25:00

4 | Natalia de la Fuente Lépez 200:00:00 194:53:00 5:07:00

. Total 111:15:00

Fuente: Registros de control horario del reloj biométrico institucional y libro de asistencia utilizado para el registro
de las horas realizadas por la sociedad médica, de agosto de 2016, proporcionados por la Jefa de la Unidad de
Personal, y el Jefe de Anestesistas del HLF.

Lo expuesto no se condice con el deber de
los funcionarios del HLF de cumplir la jornada ordinaria de trabajo, prevenido en el
articulo 61, letra d), de la ley N° 18.834, sobre Estatuto Administrativo, aplicable en
la especie, sin perjuicio de la infraccion de los principios de control, eficiencia y
eficacia establecidos en los articulos 3° y 5° de la ya citada ley N° 18.575, asi como
al deber de ejercer el control jerarquico que recae sobre las correspondientes
jefaturas de acuerdo con el articulo 11 de ese Gltimo texto legal y el deber del .
resguardo del patrimonio publico.
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En cuanto a este punto, la Directora del
recinto asistencial informé que dofa Camila Quiroga Bravo, cumplié con su jornada
laboral durante el mes de agosto de 2016, ya que los dias 16 y 18 de dicho mes, y
desde el 22 de agosto al 6 de septiembre del mismo afo, se encontraba haciendo
uso de permisos administrativos y feriado legal, respectivamente, precisando que los
documentos que validan tales situaciones no fueron enviados a la Unidad de
Personal parasu registro, e informa que tal situacién se encontraria regularizada.

Respecto a dona Claudia Valdés Zuniga,
anuncia que se efectuara un descuento correspondiente a 5 horas por atrasos,
haciendo presente que para el dia 18 de agosto de 2016, la funcionaria hizo uso de
un permiso administrativo, lo cual fue regularizado en esta oportunidad y que, segun
reporte de marcaciones del reloj control, dicha profesional registré su asistencia los
dias 30 y 31 de agosto.

En lo que concierne a la profesional Karen
Marquez Fuenzalida, argumenta que se encontraba con licencia médica por media
jornada desde el 16 de julio al 14 de agosto, y desde 2 al 4 de este ultimo mes por
jornada completa, por lo cual desde el 5 al 14 de agosto la profesional realizo su
jornada de trabajo en horario diurno. Ademas, senala que los dias 23 y 30 de igual
mensualidad no registran marcacion en reloj control, sin embargo, segun los
registros aportados por la Unidad de Anestesiologia de Pabellén Central, registra
actividad. Por lo anterior, informa que se regularizara mediante un descuento de 10
horas del cargo de 22 horas y 3 por el turno de 28 horas.

Finalmente, en cuanio a la funcionaria
Natalia de la Fuente Lopez, la autoridad del HLF acoge lo observado e informa que
regularizara la situacién efectuando el descuento correspondiente a 5 horas de
atrasos.

Sobre la materia y analizados los
antecedentes aportados en esta ocasion, se mantiene la objecién de 27 horas
institucionales respecio de la funcionaria Camila Quiroga Bravo, por cuanto no se
acompana copia de los actos administrativos que autorizaron los permisos
facultativos y feriado legal senalado, sin perjuicio de hacer presente que conforme a
la Hoja de Vida Funcionaria de la senalada profesional, esta hizo uso de la totalidad
de los 6 dias administrativos con goce de remuneraciones previstos por la ley,
durante los dias 23 al 25 y 28 al 30 de junio de 20186.

En cuanto a la profesional Claudia Valdés
Zlniga, es dable indicar que si bien la autoridad informa que el dia 18 de agosto,
hizo uso de un dia administrativo, la funcionaria regisira asistencia en el reloj
biométrico, horas que fueron consideradas para el calculo realizado por esta
‘Contraloria Regional, al igual que las marcaciones de asistencia de los dias 30 y 31
de agosto, por lo cual se mantiene la observaciéon para las 21 horas objetadas.
Respecto a la funcionaria Karen Marquez Fuenzalida, cabe sefalar que los dias en
que se encontraba con licencia médica fueron considerados por esta Entidad
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labores el dia 30 de agosto, pero no el 23 de ese mes, por lo que se mantiene la
observacién, para 49 horas institucionales no trabajadas.

Por ultimo, sobre la profesional Natalia de la
Fuente Lopez, se mantiene la observacion, por cuanto no se acredita haber
efectuado el descuento de remuneraciones anunciado por la autoridad en su
respuesta para las 5 horas no trabajadas.

4.4. Inobservancia del principio de devengado.

De la revision de los registros contables se
constatd que en el caso de 2 boletas emitidas por los servicios prestados por la UTP
Floridanest y la sociedad Prestaciones Médicas Cubelli y Davanzo Ltda., se verificd
una demora de hasta 4 meses en el registro de las obligaciones de pago, [o que no
se condice con el principio de devengado, el cual no fue cumplido en los casos que
se detallan en la siguiente:

Tabla N° 26: Detalle de inobservancia del principio de devengado.

NOMBRE SERVICIO NUEERO NU%’ERO' ADgEISS%fON MES DE
PROVEEDOR CONTRATADO EGRESO BOLETA | (PREST ACION) DEVENGO
: Servicio de
UTP Floridanest AnGStosistas 4,216 46 ago-16 oct-16
Prestaciones Fitiala
Médicas Cubelli y umg o 396 20 oct-15 feb-16
Davanzo Ltda. g

Fuente: Comprobantes de egreso N° 396 y 4216, Prestaciones Médicas Cubelli v Davanzo Ltda., y UTP
Floridanest, respectivamente.

Dicha circunstancia no se ajusta al principio
de devengo establecido en la citada resolucién N° 16, de 2015, de esta Contraloria
General, y en los dictamenes N°s 18.011, de 2011, y 82.334, de 2013, ambos de esta
Entidad de Control, de acuerdo con los cuales la obligacién del servicio publico de
pagar el precio convenido o la prestacion del servicio pactada debera entenderse
devengada en el momento en que aquella se haga exigible, lo que ocurre con la
recepcion conforme del bien o la prestacion efectiva del servicio, lo que no acontecio

en la especie.

En su respuesta, la autoridad del HLF,
manifiesta que el devengo oportuno de las obligaciones con los proveedores es uno
de los objetivos primordiales del Departamento de Finanzas, lo que ocurrio en los
casos objetados en la tabla N° 26. Precisa, que en el caso de la boleta N° 46, de la
UTP Floridanest, esta fue emitida el 28 de septiembre de 2016, recepcionada en
secretaria del Departamento el dia 30 del mismo mes y devengada el 12 de octubre
de igual anualidad, y en la boleta N° 20 de prestaciones Médicas Cubelli y Davanzo,
indica que esta fue recibida el 5 de febrero de 2016 y devengada el 10 de dicho mes
y ano.

Agrega que en el caso de las prestaciones
realizadas por sociedades meédicas, estas pasan primero por un proceso de
validacion por parte del referente técnico, del ingreso a los registros de actividad al
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sistema Thalamus, registro de produccion estadistica y por la Unidad de Convenios
Clinicos del HLF, por lo que, al no contar con tales visaciones y acciones previas, el
proveedor no puede facturar las prestaciones realizadas.

Sin perjuicio de los argumentos expuestos
por el recinto asistencial, se mantiene la observacion, toda vez que no son
suficientes para desvirtuar lo objetado, por cuanto en tales operaciones el centro
asistencial no se ajusto al principio de devengado y, ademas, por tratarse de hechos
consolidados no susceptibles de regularizacion.

5. Sobre control de los bienes y validaciones en terreno.

Del examen efectuado el dia 24 de mayo de
2017, al control y resguardo de los equipos méedicos que fueron adquiridos tanto por
el SSMSO como por el HLF, y gue se encontraban en las instalaciones del centro de
salud, se determinaron las siguientes situaciones:

5.1. Deficiencias de la bodega de equipos médicos.

Conforme a la validacion realizada a la
bodega de equipos médicos del recinto asistencial, ubicada en el piso -1, se constato
que los bienes se encuentran dispuestos sin un orden que diga relacion con sus
caracteristicas; gue varios de ellos se ubican en altura sin resguardos, situacion que
pone en riesgo su conservacion, sin perjuicio de que las zonas de seguridad de la
bodega no se encuentran delimitadas, ni hay senales que muestren las salidas de
emergencia. '

Lo anterior, no se condice con lo contenido
en los articulos 3° y 5°, de la citada ley N° 18.575, los cuales consignan que la
Administracion debe observar en su actuar, entre otros, los principios de control,
eficiencia y eficacia.

La Directora del establecimiento senala que
los bienes ubicados en la bodega de equipos medicos fueron ordenados y
etiquetados para diferenciar aquellos que se encuentran a la espera de repuestos y
componentes. Ademas, indica que se esta realizando un trabajo en conjunto con la
Inspeccién Fiscal del Ministerio de Obras Publicas, en la revision de los espacios
fisicos disponibles que quedaron establecidos en el proyecto de construccion del -
hospital y en caso de no encontrarlos, se arrendaran bodegas cercanas al recinto
asistencial para el resguardo de los bienes.

Agrega que la Prevencionista de Riesgos
del HLF esta elaborando un Informe técnico respecto al estado de la Bodega de
Equipos Médicos, y que instalara senalética de salida de emergencia durante
septiembre de 2017.

Sin perjuicio de las medidas que informa el

| hospital y considerando que no acompana antecedentes que acrediten Ia realizacion

d\de las actividades anunciadas en su respuesta, se mantiene lo observado.
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5.2. Bienes sin cédigos de identificacion.
Se comprobd, que los bienes que a
continuacion se detallan no cuentan con una placa adherida que senale el nimero

de inventario, cuyo valor total asciende a $ 14.123.148.

Tabla N° 27: Bienes sin cédigos de identificacion.

) MONTO
0 NUMERO DE IVA
N BIENES MARCA MODELO SERIE ID DE LICITACION INCLUIDO
)
Oximetro de pulsc con Iy
1 Carboxihemoglobina MASSIMO ’FiAD 57 762855 777304-119-LE14 3.926.078
JIANSU
2 | Unidad dental portatil | DYNAMIC DU-893 6131 777304-193-L115 1.843.270
MEDICAL
Contenedor -
3 |Erdosto pio ASP 82076 NO APLICA | 777304-186-LE15 £ 309.400
Contenedor
4 Endoscopio ASP 82076 NO APLICA | 777304-186-LE15 309.400
Monitor ECQ / Signos 3 INFINITY
5 |Vitales Mediana DRAGER KAPPA 5495227260 884-214-LP14 7.735.000
Complejidad
TOTAL 14.123.148

Fuente: Acta de validacién de 24 de mayo de 2017, efectuada por la | Contraloria Regional Metropolitana de
Santiago.

Dicha circunstancia infringe los principios de
control, eficiencia y eficacia contenidos en el articulo 3° de la citada ley N° 18.575.

En su respuesta, la Directora acoge el
reproche formulado, informando que para cada uno de los equipos individualizados
en la tabla precedente se procedio a adherir las etiquetas con el codigo de inventario

respectivo, acompanando al efecto, fotografias de dichos bienes.

Atendido lo ex_puesto por la autoridad y
verificado el respaldo fotografico aportado en su respuesta, se subsana la presente
observacion.

5.83. Equipos con desperfectos que no son utilizados por el HLF.
a) . Screening Auditivo, inventario N° 0104-00324.

El HLF adquirié el referido dispositivo en
virtud de la orden de compra ID N° 777304-251-SE16, de 22 de febrero de 2016, por
un monto de $ 10.948.000, el cual no se encontraba en uso a la fecha de la validacién
efectuada en mayo de 2017, ya que segun lo informado por la fonoaudidloga del
establecimiento, senora Karla Volkwein Olivares, el equipo no registra las emisiones
en los examenes médicos, sin que conste que el centro asistencial hubiere dispuesto
la reparacion- del bien.

La autoridad del recinto asistencial

reconoce la observacion formulada, sefalando que el dia 2 de junio de 2017 el
servicio técnico de la empresa Audiosalud procedié a su reparacion, entregandolo
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operativo a la Unidad de Procedimientos y Examenes de Otorrinolaringologia
mediante la orden de trabajo N° 13.490, de 2016, la cual acompana en su respuesta.

Considerando los nuevos antecedentes
aportador por el HLF se subsana la observacion formulada.

b) Electrobisturi, inventario N° 0113-00067.

Mediante la orden de compra ID N° 884-
3550-SE13, de 23 de diciembre de 2013, el SSMSO adquirid para el hospital un
electrobisturi cuyo precio fue de $ 11.305.000, equipo que a la senalada data de
verificacion se encontraba sin utilizar y almacenado en la bodega de equipos
meédicos por presentar una falla de conexién eléctrica, segln lo indicado en el
documento “Reporte de Incidencias” de 30 de enero de 2017, respecto de la
mantencion preventiva realizada en diciembre de 2016, el técnico de la empresa
Tecnigen S.A., detectdé dano en la carcasa del bien impidiendo la conexién de los
cables acusando un golpe por parte de los usuarios clinicos, adhiriendo luego al
artefacto un sello con fecha 23 de enero de 2017 que indica el rechazo por parte del
mencionado técnico a la mantencion del equipo.

Cabe senalar que a junio de 2017, el HLF
no habia efectuado la compra del repuesto necesario para efectuar la reparacion del
equipo, informando la encargada de equipos médicos del establecimiento, mediante
correo electronico de 2 de junio de 2017, que la licitacion publica para la adquisicion
de dichos repuestos, ID 812261-56-LE17, fue declarada desierta por la resolucién
exenta N° 1.191, de 10 de mayo de ese ano, del HLF, por no haberse recibido
ofertas, por lo que actualmente se encuentra en elaboracién un nuevo pliego de
condiciones.

En cuanto a este equipo, la autoridad del
HLF indica que luego de que se declard desierta la mencionada licitacion ID
N° 812261-56-LE17, se gener6 una nueva licitacion pablica ID N° 812261-124-LE17,
cerrada el dia 18 de agosto de 2017, sin que se hayan presentado proponentes,
declarandose desierta por esa causa, y que procedera a realizar un proceso de
licitacion privada para adquirir el repuesto faltante.

En virtud de que las medidas anunciadas
por el recinto asistencial son de materializacion futura, se mantiene o observado.

c) Maquina de anestesia, inventario N° 0113-00138.

Se constaté que a la fecha de la validacion,
el referido equipo, gue fue adquirido por el SSMSO mediante la orden de compra ID
N° 884-2641-SE12, por $ 27.370.000 y destinado al HLF, no estaba siendo utilizado.

Al respecto, la encargada de equipos
médicos del establecimiento informé mediante correos electronicos de 8 de junio y
7 de agosto, ambos de 2017, que mediante una mantencién preventiva realizada por
la empresa Drager Chile Ltda., el 19 de abril de 2016, se advirtio la falta de
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componentes del equipo, los cuales habian sido retirados para ser utilizados en otras
maquinas de anestesia que requerian solucion inmediata.

Lo anterior pugna con los principios de
control, eficiencia y eficacia consagrados en el articulo 3° y 5° de la ley N° 18.575,
ya mencionada.

En su respuesta, la Directora del HLF
ratifica lo argumentado por la encargada de equipos y que los repuestos se han
estado licitando a través de los procesos ID N° 812261- 99-LP16; 812261-9-LE17;
812261-11-LE17; 812261-52-LQ17 y 812261-124-LE17, quedando en esta ultima
pendiente la adjudicaciéon de 1 componente.

Finalmente, manifiesta que la maquina de
anestesia quedara operativa en el mes de noviembre de 2017.

Sin perjuicio de las medidas anunciadas, se
mantlene la observacioén, por cuanto estas son de materializacion futura.

5.4, Equipo sin utilizacion.

Mediante la orden de compra ID N° 777304-
2249-SE15, de 7 de diciembre de 2015, del HLF, el establecimiento adquiri6 el
equipo Unidad dental portatil, N° de inventario 0102-00311, por un monto de
$ 1.843.270, dicho bien fue recibido por la unidad encargada de su manejo el 12 del
mismo mes y ano, no obstante lo cual permanece en la bodega de insumos de
odontologia.

Ello infringe los principios de control y
eficiencia establecidos en los articulos 3° y 5° de la referida ley N° 18.575.

. Sobre el particular, la autoridad del
establecimiento de salud manifiesta que la aludida unidad dental portatil esta siendo
utilizada por especialistas de la .Unidad de Especialidades Odontoldgicas en el
Pabellon Central, a contar del dia 26 de mayo de 2017.

Al respecto, considerando que el HLF no
desvirta lo objetado, toda vez que no indica las razones por las cuales dicho equipo
no fue puesto en funcionamiento después de haberse adquirido en diciembre de
2015, y por tratarse de una situacién consolidada, se mantiene la observacion.

*5.5. Equipamiento médico sin regularizacion administrativa y contable.

De la revisién efectuada a la base de
equipos meédicos del HLF, proporcionada por la Unidad de Equipos Médicos, se
verificd que registra 106 bienes provenientes del Centro de Referencia de Salud San
Rafael de la Florida y del Hospital Metropolitano, 25 de los cuales fueron traspasados
al HLF por el SSMSO mediante el respectivo acto administrativo y debidamente
contabilizados por el recinto asistencial.
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En el caso de los 25 equipos mencionados
se verificd que mediante el comprobante contable N° 1.635, de 31 de diciembre de
2014, el HLF registré la recepcion de 3 bienes que fueron trasladados desde el
Centro de Referencia de Salud San Rafael de La Florida cuando este ultimo dej6 de
funcionar por la apertura de ese hospital, segun se consigné en la resolucién exenta
N°® 1.487, de 5 de junio de 2014, del SSMSO, que ordeno el respectivo traspaso.

Igualmente, a través del comprobante
contable N° 1.639, de 31 de diciembre de 2014, el recinto asistencial contabilizo la
recepcion de 22 bienes que fueron adquiridos por el SSMSO para el Hospital
Metropolitano y que fueron transferidos al HLF, conforme lo establecido en la

resolucion exenta N° 3.235, de 28 de noviembre de 2014, del aludido servicio de
salud.

No obstante, para los restantes 81
artefactos, cuyo detalle se expone en el Anexo N° 9, a junio de 2017, el SSMSO no
ha emitido el acto adminisirativo que autoriza su traspaso al HLF y por tanto, no han
sido contabilizados en el hospital, omisién que, junto con vulnerar los aludidos
principios de control y eficiencia establecidos en los articulos 3° y 5° de la ley
N° 18.575, no se ajusta a lo dispuesto en el capitulo Il, sobre Normativa Especifica,
de la aludida resolucion N° 16, de 2015, de este Organo Contralor, el cual dispone,
en lo pertinente, que los bienes de uso son activos tangibles, muebles e inmuebles
que, poseen las entidades para su uso en la produccién o suministro de bienes y
servicios o para propoésitos administrativos; y se espera que sean utilizados durante
mas de un periodo contable, y que ademas seran reconocidos cuando su costo
unitario, o por grupo homogéneo, sea mayor o igual a 3 UTM. Ademas, incumple el
procedimiento contable sobre bienes de uso entregados e incorporados por
destinacion o reasignacion (G-03), contemplado en el aludido oficio N° 96.016 de
2015, de esta Entidad Fiscalizadora.

En cuanto a esta materia, la Directora del
HLF sefala que debido a que el proceso de cierre de los establecimientos
asistenciales Centro de Referencia de Salud (CRS) San Rafael de La Florida y
Hospital Metropolitano, son ejecutados por la Direccion de SSMSO, se requiere de
una resolucién de traspaso de bienes emitida por ese servicio de salud para que el
HLF pueda registrarlos.

Respecto a los bienes del’ Hospital
Metropolitano, indica que mediante la resolucion exenta N° 3.579, de 25 de agosto
de 2017, del SSMSO, se regularizara lo objetado en el presente numeral, y que la
Unidad de Contabilidad del HLF procedera a su revision para luego incorporar 10s
bienes a su contabilidad, lo que finalizara en el mes de septiembre de 2017.

Acerca de los bienes del CRS San Rafael
de la Florida, senala que duranie el mes de septiembre el SSMSO remitira la
resolucion que autoriza el traspaso de bienes, por lo que una vez recibida procedera
a su revisién y contabilizacion correspondiente.
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Por su parte, el SSMSO informa que debido
a que el HOSMET y el CRS San Rafael no se encuentran actualmente en
funcionamiento, esa entidad de salud efectuara el proceso de {raspaso
administrativo de los bienes individualizados en el Anexo N° 9, en conjunto con la
informacién proporcionada por el HLF. Para dicho cometido, emitio la ya citada
resolucion exenta N° 3.579, de 25 de agosto 2017, mediante la cual autoriza el
traspaso de 75 artefactos provenientes del HOSMET, quedando pendiente los 6
bienes correspondientes al CRS San Rafael.

Por ultimo, senala que el SSMSO vy los
establecimientos de la red tienen plazo hasta el 31 de diciembre de 2017 para
implementar las normas NICSP-CGR Chile, por lo que ese servicio de salud se
encuentra en la etapa de realizacion de inventarios fisicos para proceder
posteriormente a la respectiva valorizacion y realizar los ajustes que
correspondieren.

Sin perjuicio de las medidas anunciadas por
las mencionadas autoridades, se mantiene la observacion, por tratarse de acciones
de materializacion futura.

6. Sobre eventuales conflictos de intereses e inhabilidades de profesionales
médicos del HLF. '

Esta Entidad de Control recibié diversas
sugerencias de fiscalizacion, sehalando eventuales irregularidades en las
contrataciones de asesorias y prestaciones a las entidades Servicios Médicos
Pediuci SPA, Servicios Médicos GS Limitada y Doctor Rafael Luengas y Compania
Limitada., en las cuales tienen participacion médicos del centro asistencial.

Sobre el particular, cabe precisar que la
revision de los gastos efectuados por el HLF por concepto de las referidas
contrataciones, comprende todos los pagos realizados a dichas empresas en el
periodo 2016 y 2017, en concordancia con el periodo abarcado en la presente
auditoria. "

Ahora bien de las indagaciones efectuadas
se constato que el profesional funcionario del centro asistencial auditado, don Rafael
Luengas Tello, tiene una participacion del 40% en la empresa Doctor Rafael Luengas
y Compania Limitada., RUT N° 76.216.995-9, persona juridica que suscribié un
contrato con el HLF el 16 de febrero de 2015, mediante la modalidad de trato directo,
para la realizacion del servicio de llamada endoscopica de urgencia, aprobado a
través de la resolucion exenta N° 667, de 27 del mismo mes y ano y origen, cuya
vigencia inicié el 2 de enero de esa anualidad, por el plazo de cuatro meses.

, En virtud de lo anterior el recinto asistencial

. efectud erogaciones correspondientes a las prestaciones realizadas en el periodo

.\ comprendido entre enero y abril de ese ano, los cuales se encuentran fuera del
Q\perfodo en revision, por un monto total de $ 6.480.000, las que fueron registradas a
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través de los comprobantes de egreso N°s 1.099, 1.413, 1.767 y 1.894, todos de
2015.

~ Por lo tanto, conforme a los antecedentes
recién descritos y constatandose, ademas, que no existen pagos a la aludida
empresa desde ese momento hasta la fecha de la presente fiscalizacion, junio de
2017, no se efectuaran observaciones en lo tocante a dicha materia.

No obstante lo anterior, en lo que respecta
a la contratacion de la empresa Servicios Medicos Pediuci SPA, RUT N°76.198.904-
9, es Util anotar que el centro asistencial convoco-a la licitacion publica ID N° 812261-
103-LP15, con el objeto de contar “en forma constante, continua y permanente de la
asesoria y consultoria para responder adecuadamente a la demanda asistencial de
todos los pacientes pediatricos beneficiarios”, cuyas bases administrativas y técnicas
fueron aprobadas mediante la resolucién exenta N° 3.072, de 2015, publicadas en
el portal Mercado Publico el 2 de octubre de ese ano.

Al llamado administrativo se presenté un
solo oferente, esto es, la aludida empresa, representada por dona Blanca Maldonado
Valenzuela, RUT N° 9.661.655-4, a la cual se adjudicd el procedimiento,
celebrandose el respectivo contrato el 14 de diciembre de 2015, aprobado por la
resolucion exenta N° 3.538, de esa anualidad y procedencia.

Cabe hacer presente que la senora
Maldonado Valenzuela, médico cirujano, se desempefa en el centro hospitalario
como profesional funcionaria, con una jornada de 22 horas semanales desde el 1 de
junio de 2014, en virtud del nombramiento aprobado por la resolucion N° 14, de 2015,
de la Subsecretaria de Redes Asistenciales.

En particular, dicha servidora cumple
funciones en el senalado establecimiento como Jefa del Centro de Responsabilidad
de Nifo o Pediatrico, en adelante CR Pediatrico, también a contar del 1 de junio de
2014, tal como consta de la resolucién exenta N° 1.033, de esa anualidad y origen,
circunstancia que fue ratificada a esta Entidad Fiscalizadora por la Jefa de Unidad
de Personal del HLF, mediante correo electronico de 13 de abril de 2017.

Por otra parte, y en cuanto a la contratacion
de Servicios Médicos GS Limitada, RUT N° 76.400.567-8, es dable senalar que el
hospital convocé a la licitacion publica ID N° 812261-49-LE16, con el propdésito de
contar “con una opinién experta que permita de mejor manera organizar, controlar y
asegurar el oportuno, correcto y coordinado funcionamiento de los pabellones del
Hospital La Florida”, cuyas bases administrativas y técnicas fueron aprobadas
mediante la resolucion exenta N° 951, de 2016, publicadas en el portal Mercado
Publico el 19 de abril de ese ano.

A Al llamado administrativo se presento
\ &\solamente la aludida empresa, representada por uno de sus socios, don Matias

Guajardo Beroiza RUT N° 10.675.257-5, a la cual se adjudicd la licitacidn,
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celebrandose el respectivo contrato el 24 de mayo de 2016, aprobado por la
resolucion exenta N° 1.419, de 1 de junio de esa anualidad y procedencia.

] Es dable senalar que el senor Guajardo
Beroiza, médico cirujano, se desempefna en el recinto de salud como profesional
funcionario, con una jornada de 33 horas semanales, de conformidad con la
contratacion aprobada mediante la resolucion exenta RA N° 449/35/2017, de 1 de
agosto de 2017, del SSMSO.

Asimismo, se verific que a dicho servidor le
fue asignada la funcidn de Jefe del Centro de Responsabilidad de Pabellones, en lo
sucesivo CR Pabellén, del HLF, a contar del 22 de diciembre de 2014, tal como
consta de la resolucion exenta N° 199, de 2015, del aludido recinto, circunstancia
que fue ratificada a esta Entidad Fiscalizadora por la Jefa de Unidad de Personal del
HLF, mediante correo electronico de 13 de abril de 2017.

Dicho lo anterior, y efectuadas Ilas
indagaciones pertinentes, se detectaron las siguientes situaciones:

6.1. Falta de un acto administrativo que apruebe contratacion.

Se advirti0 que mediante la resolucion
exenta RA N° 449/35/2017, de 1 de agosto de 2017, del SSMSO, se aprobd la
contratacion del médico cirujano sefior Matias Guajardo Beroiza, por una jornada de
33 horas semanales, dejandose constancia en el mismo acto administrativo que
dicho desempeno se inicié a partir del 29 de octubre de 2015, de lo cual se colige
que el senor Guajardo Beroiza cumplia labores en el hospital desde esa data, sin
gue conste la dictacion de algun acto administrativo que aprobara su contratacion.

Lo senalado no se condice con los principios
de control y eficiencia establecidos en el articulo 3° de la ley N° 18.575. Tampoco se
ajusta al principio de formalidad de la expresion de la voluntad de los 6rganos de la
Administracion del Estado, contemplado en el articulo 3°de la ley N° 19.880.

_ En sus respuestas, tanto la Directora del
HLF como el Director del SSMSO argumentan que el articulo 1° del decreto ley
N° 786, de 1974, que Fija Normas para Nombramientos que Indica, establece que
"Los decretos o resoluciones de nombramiento que ordenen la asuncion inmediata
de funciones, tanto del personal de planta como a contrata, daran derecho al
empleado a percibir sus remuneraciones liquidas desde el primer mes de trabajo,
aunque el decreto o resolucion de nombramiento no se encuenire fotalmente
tramitado" y que, de conformidad con dicho precepto, la aludida resoluciéon exenta
RA N° 449/35/2017, que aprobd la contratacion del sefor Guajardo Beroiza, dispuso
la asuncion inmediata de las respectivas funciones, esto es, a partir del 29 de octubre
de 2015.

Agrega que el cumplimiento del tramite de

registro de ese acto administrativo ante esta Entidad de Control se encuentra en
proceso de regularizacién, lo que permitira ingresar las correspondientes prérrogas
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para los periodos 2016 y 2017, efectuadas mediante las resoluciones exentas
N°s 522 y 523, ambas de 2017.

Sobre la materia, cabe senalar que el
articulo 16 de la ley N° 18.834, sobre Estatuto Administrativo, prevé que los
nombramientos regiran desde la fecha indicada en el respectivo decreto o resolucién
o desde cuando éste quede totaimente tramitado por la Contraloria General de la
Republica. Ademas, dispone que si el decreto o resolucién ordenare la asuncion de
funciones en una fecha anterior a la de su total tramitacion, el interesado debera
hacerlo en la oportunidad que aquel senale, y que las actuaciones efectuadas por
este durante ese periodo seran validas y daran derecho a la remuneracion que
corresponda, norma esta Ultima que se encuentra en armonia con lo establecido en
el citado articulo 1° del decreto ley N° 786.

En este sentido, se advierte que la asuncion
del empleo es el elemento de hecho que permite establecer que una persona ha
pasado a desempenar el cargo y, en consecuencia, conlleva el pago de sus
emolumentos (aplica criterio contenido en dictamen N° 90.516, de 2014 y en los
oficios N° 90.786, de 2014, y N° 47.252, de 2016, todos de este Organismo de
Control).

Sin perjuicio de lo senalado, es necesario
manifestar que lo observado en el presente numeral dice relacion con la demora de
casi dos anos en que incurrid la autoridad hospitalaria para proceder a la
formalizacion y total tramitacién del nombramiento de que se trata, situacion que
afecté el control y eficiencia que resulta exigible de sus actuaciones, y no la
circunstancia de que el aludido profesional funcionario hubiere percibido
emolumentos durante el referido lapso, motivo por el cual es necesario mantener lo
impugnado.

6.2. Ejercicio de funciones privativas del HLF por terceros.

Acerca del objeto de la contratacion del
servicio de consultoria de gestion para el Centro de Responsabilidad Pediatrico, o
CR Pediatrico, es necesario senalar que el numeral 2 del respectivo pliego técnico
enumera las prestaciones a que sera obligado el proveedor, entre las cuales se
encuentran la “Revision y eventuales ajustes al modelo de atencién progresiva del
Hospital, desde el punto de vista de la gestion” del CR Pediatrico del establecimiento;
participar “como experto técnico en el equipo de calidad y seguridad del paciente,
asesorando desde el punto de vista de la gestion”, “Creacion, revision y/o
adecuacion de los procesos clinicos y administrativos del C.R. Pediatrica y emision
de sus respectivos manuales”; “Elaboracion, revision, y/o actualizacion de los
perfiles de competencia de los funcionarios” de la citada dependencia; supervisar la
capacitacion y uso del sistema de informacién del hospital por parte de los
funcionarios del CRP y; la “Supervision, gestion y fomento de las actividades propias
del C.R. Pediatrica: gestion de listas de espera, actividades de areas ambulatorias,
eventos adversos, etc.”.
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Por su parte, el punto 3.2 del numeral 3 de
las bases técnicas que rigieron la contratacion del servicio de consultoria en gestion
de pabellones, consigna el ambito de las materias de la asesoria, entre las cuales
se considera “Difusion, implementacion y ajustes del modelo de atencién progresiva
del Hospital, desde el punto de vista de la gestion del pabellén”, “Revisién de los
procesos clinicos y sus respectivos manuales, desde el punto de vista de la gestion
del pabellon”, “ Participacion en las visitas técnicas, simulaciones o pruebas que se
realicen en el Hospital La Florida, desde el punto de vista de la gestion del pabellon”
y “Capacitacion en el uso de los médulos clinicos del sistema informatico del

Hospital, desde el punto de vista de la gestion del pabellon”.

Segun se advierte del tenor de ambos
pliegos de condiciones, las obligaciones que se imponen al consuitor no tienen por
- objeto la ejecucién de acciones de salud, cuya realizacion puede ser encomendada
a terceros en virtud de lo dispuesto en el decreto con fuerza de ley N° 36, del 1980,
del Ministerio de Salud, sobre Normas que se aplicaran en los Convenios que
Celebren los Servicios de Salud. Se trata, en cambio, de tareas relacionadas con la
direccion, administracion y gestion de los mencionados CR Pediatrico y CR Pabellon,
la supervision del desempeno de las tareas que son propias de dichas
dependencias, asi como la elaboracion de la normativa que esos centros de
responsabilidad, sus funcionarios y autoridades deberan aplicar en la seleccién de
personal y en la ejecucion de sus labores.

En tal sentido, es necesario manifestar que
las tareas encomendadas a las citadas entidades, son de similar naturaleza a las
gue se describen como funciones propias de los centros de responsabilidad del HLF,
tal como aparece de lo dispuesio en el numeral 5° de la parte decisoria de la
resolucion exenta N° 75, de 2016, de ese origen, que aprueba la Estructura Orgénica
del establecimiento.

Asi, el nimero 5.3.1 del citado instrumento
previene que, entre otras, corresponden a dichos centros de responsabilidad, las
funciones de participar en la elaboracién del plan anual del area y gestionar,
controlar, supervisar y evaluar las acciones técnicas y administrativas tendientes a
su cumplimiento, siendo directamente responsable, entre otras, de “la calidad y
seguridad de la atencion” de los usuarios del servicio y de sus familias; las de
gestionar y fortalecer los procesos clinicos y administrativos; de promover la mejora
continua de los procesos del area, “articulando actividades de perfeccionamiento”,
asi como velar por la “adecuada certificacion de los profesionales de su equipo’,
responsabilidades y quehaceres que de modo similar se definen como propias del
cargo de Médico Jefe del CR Pediatrico y Jefe del CR Pabellon.

En tal contexto, es necesario senalar que no

resulta procedente que un tercero ajeno al citado organismo de la Administracion del

Estado ejecute las mencionadas labores, por cuanto se trata de actividades que
pertenecen al ambito de las potestades publicas del HLF y, por ende, corresponden

-« al gjercicio de sus funciones permanentes, las cuales, por su naturaleza, no pueden
\ ser desempenadas por personas naturales o juridicas ajenas al respectivo servicio
publico, puesto que de acuerdo al articulo 2° de la ley N° 18.834, sobre Estatuto
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Administrativo, las labores propias de los organismos puablicos, como las
enumeradas precedentemente, deben ser desarrolladas por sus propios
funcionarios, ya sean estos de planta o a contrata y, excepcionalmente, segun el
articulo 11 de ese texto legal, por servidores contratados sobre la base de honorarios
(aplica criterio contenido en dictamenes N°¢ 50.609, de 2008, y 17.918, de 2009,
ambos de esta Entidad de Control).

Sobre la materia, la Directora del- HLF
manifiesta en su respuesta que las contrataciones en analisis se sujetaron a la
normativa contenida en la ley N° 19.886, y no a la preceptiva del citado decreto con
fuerza de ley N° 36, de 1980. Anade que, para tal efecto, se efectuaron concursos
publicos y se celebraron convenios que deben ser respetados por el hospital. Agrega
qgue las respectivas imputaciones presupuestarias se efectuaron a la asignacion
22.11.001, “Estudios e Investigaciones”,

Acerca del particular, cabe indicar que la
observacion formulada en este numeral se refiere al objeto de los convenios ya
mencionados y no al procedimiento seguido para concluir los respectivos acuerdos
de voluntades.

En tal sentido, cumple reiterar gue el
enunciado decreto con fuerza de ley N° 36 permite contratar con terceros la
gjecucion de acciones de salud, y no la de tareas relacionadas con la direccién,
administracién y gestién ‘del organismo publico pertinente, como ocurrié en la
especie.

Asimismo, es dable precisar que la
naturaleza de la asignacion presupuestaria a la cual fueron imputados los gastos
derivados de las referidas convenciones no confiere validez al objeto de las

prestaciones pactadas en ellas, aspecto que constituye el hecho impugnado en el
presente numeral.

_ Por tanto, y en atencion a que la respuesta
de la autoridad administrativa no se refiere al fondo de lo observado, y por tratarse
de una situacion consolidada, se mantiene la objecion.

6.3 Contratacién de sociedades en que participan directivos del HLF.

Sobre el particular, es necesario senalar
que el articulo 13, inciso primero, de la citada ley N° 18.575 dispone que “Los
funcionarios de la Administracién del Estado deberan observar el principio de
probidad administrativa y, en particular, las normas legales generales y especiales
que lo regulan”.

Enseguida, el articulo 4°, inciso sexto, de la
ley N° 19.886 dispone que "Ningun 6rgano de la Administracion del Estado y de las
empresas y corporaciones del Estado o en que éste tenga participacion, podra
suscribir contratos administrativos de prowsnon de bienes o prestaclon de servicios

(\ .| con los funcionarios directivos del mismo 6rgano o empresa, ni con personas unidas
Q\ a ellos por los vinculos de parentesco descritos en la letra b) del articulo 54 de la ley
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N° 18.575, ley Organica Constitucional de Bases Generales de la Administracion del.
Estado, ni con sociedades de personas de las que aquéllos o éstas formen parte, ni
con sociedades comanditas por acciones o andnimas cerradas en gue aquéllos o
éstas sean accionistas, ni con sociedades anénimas abiertas en que aquéllos o éstas
sean duenos de acciones que representen el 10% o mas del capital, ni con los
gerentes, administradores, representantes’ o directores de cualquiera de las
sociedades antedichas".

El inciso octavo de ese precepto establece
que los contratos celebrados con infraccion a la enunciada prohibicién seran nulos y
los funcionarios que hayan participado en su celebracion incurriran en la
contravencion al principio de probidad administrativa descrito en el articulo 62, inciso
segundo, numeral 6, de la citada ley N° 18.575, sin perjuicio de la responsabilidad
civil y penal que les corresponda.

A su vez, el inciso noveno del mencionado
articulo 4° de la ley N° 19.886, previene que, cuando circunstancias excepcionales
lo hagan necesario, dichos organismo podran celebrar dichos contratos, siempre gue
se ajusten a condiciones de equidad similares a las que habitualmente prevalecen
en el mercado, anadiendo que la aprobacién del acuerdo de voluntades respectivo
debera hacerse por resolucion fundada, que se comunicara al superior jerarquico del
suscriptor, a la Contraloria General de la Republica y a la Camara de Diputados.

De la normativa antes citada se deduce, en
lo gque interesa, que el ordenamiento juridico impide a los oOrganos de la
Administracion del Estado suscribir contratos administrativos de provision de bienes
0 prestacion de servicios con los funcionarios directivos de la misma entidad pablica,
y con personas unidas a ellos por los vinculos de parentesco alli aludidos, prohibicion
cuya inobservancia genera las consecuencias que se indican en el referido inciso
octavo, salvo en el caso de que concurran las circunstancias excepcionales a que
alude el inciso noveno, ambos del mencionado articulo 4° de la ley N° 19.886 (aplica
criterio contenido en dictamenes N° 67.837, de 2015, y 12.424, de 2017, ambos de
este Organismo Fiscalizador).

Asimismo, se desprende que la regla
general en materia de contratacion publica es la estricta observancia del principio de
probidad administrativa, el que debe regir todos sus actos, no encontrandose
autorizada la Administracion para suscribir convenios con personas que se
encuentren en alguna de las la hipotesis del articulo 4°, inciso sexto, de la ley
N° 19.886, sino solo en casos excepcionales, y debidamente fundados (aplica
criterio contenido en el dictamen N° 29.991, de 2012, y 31.840, de 2014).

Por lo tanto, se observan las contrataciones

celebradas con las empresas Servicios Médicos Pediuci SPA y Servicios Médicos

- \. GS Limitada, por contravenir los preceptuado en el articulo 4°, inciso sexto, de Ia ley
\®\ N° 19.886, en atencion a que dichas empresas tienen entre sus socios a funcionarios

directivos del HLF.
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En su respuesta, la Directora del HLF
argumenta que ese centro de salud no es un érgano de la Administracion del Estado,
sino un establecimiento asistencial dependiente del aludido SSMSO, y que el recién
aludido impedimento legal se referiria solo a los funcionarios directivos de dicho
servicio de salud.

Ademas, argumenta que los profesionales
funcionarios del HLF que, a su vez, tienen participacion en las empresas antes
individualizadas no son funcionarios directivos del establecimiento, puesto que la
calidad de encargado de un centro de responsabilidad no se encuentra entre los
cargos directivos de la institucion, establecidos en la citada resolucion exenta N° 75,
de 2016, de esa procedencia, que establece la estructura organica y funciones de la
entidad.

Sobre la materia, es necesario sefalar que
el HLF es un hospital creado mediante el decreto exento N° 607, de 2 de octubre de
2013, del Ministerio de Salud, el cual dispone que dicho establecimiento perienece
a la red asistencial del SSMO.

En tal calidad, le resulta aplicable lo
dispuesto en los articulos 17, 21, 22, 23, letras a), b), ¢), f) yr), 31, 45, 46 y 48, entre
otros, del citado decreto con fuerza de ley N° 1, de 2005, y en los articulos 3°, 7°,
8°, 21, 22, 23, 34, y 43 y siguientes del mencionado Reglamento Organico de los
Servicios de Salud, normativa de la cual se desprende que dicho recinto asistencial
es un 6rgano de la Administracion del Estado, dependiente del enunciado servicio
de salud, y las personas que se desempenan en el HLF tienen el caracter de
funcionarios publicos y se encuentran sujetos a la preceptiva correspondiente a tales
servidores, entre las que se encuentra la prohibicién contenida en el articulo 4°,
inciso sexto, de la ley N° 19.886.

Seguidamente, cabe recordar que este
ultimo precepto impide a los 6rganos de la Administracion del Estado suscribir
contratos administrativos de provision de bienes o prestacion de servicios con los
funcionarios directivos de la misma entidad, o con personas unidas a ellos por los
vinculos de parentesco alli sefialados, ni con las sociedades en que aquellos o estos
participen, en las condiciones que ese precepto indica.

Segln se advierte, tal disposicion no ha
limitado la calidad directiva de los servidores a que se refiere su pertenencia a
determinada planta de la respectiva institucion, distinguiéndola de aquella que
proviene del ejercicio de funciones propias de jefatura, las cuales, de conformidad
con la jurisprudencia de esta Entidad de Control, se distinguen por su caracter
decisorio, resolutivo o ejecutivo (aplica dictamen N° 2.184, de 2017, de este Organo
Fiscalizador), independientemente de la denominacion que se otorgue al cargo o
designacion al correspondiente, debiendo hacerse presente que dicho predicamento
armoniza con el amplio principio de la probidad administrativa, cuyo resguardo es el.
objeto de la prohibicion prevista en el citado articulo 4°, inciso sexio; de la ley
N° 19.886.
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En refuerzo de lo indicado, el dictamen
- N° 101.470, de 2015, de esta Entidad de Control, ha precisado que conforme a las
reglas generales, los profesionales funcionarios a contrata se encuentran impedidos
de ejercer labores directivas, salvo que exista una disposicion legal que
expresamente lo autorice, puntualizando que la normativa aplicable a los servicios
de salud y a los establecimientos asistenciales dependientes de estos permite que,
en determinadas condiciones, se encomiende el ejercicio de funciones directivas a
servidores que tienen la mencionada calidad, citando al efecto el articulo 34, letra c),
de la ley N° 19.664, que Establece Normas Especiales para Profesionales
Funcionarios que indica de los Servicios de Salud y Modifica la Ley N° 15.076; el
articulo 7° de la ley N° 20.707, que Establece los Incentivos Remuneracionales que
Indica, a favor de los Profesionales de los Servicios de Salud que sefala; y el articulo
91 de la ley N° 18.591, sobre Normas Complementarias de Administracion
Financiera, de Incidencia Presupuestaria y de Personal.

En cuanto a las labores que en su calidad
de jefes de los centros de responsabilidades corresponden a los profesionales
funcionarios sefiora Maldonado Valenzuela y sefior Guajardo Beroiza, y sin perjuicio
de la regularidad o procedencia de sus designaciones, cabe manifestar que el
numeral 5.3.1 de la antes individualizada resolucién exenta N° 75, de 2016, del HLF, |
establece que aquellas dependencias “tienen como funcién principal la Atencién
Progresiva del Paciente, mediante un trabajo colaborativo entre unidades y servicios
clinicos, el apoyo administrativo y la gestion de los equipos de personas y recursos
materiales que componen cada area, con el objeto de entregar una atencion
especializada y de calidad a los usuarios del Hospital”.

Asimismo, el citado precepto determina las
tareas especificas de los encargados de los referidos centros de responsabilidad,
entre las cuales cabe destacar las senaladas en sus literales a), i), j) y I), en orden
a gestionar, controlar, supervisar y evaluar el cumplimiento del plan anual del area
respectiva, siendo “directamente responsable del plan de coordinacién de su
personal a cargo, de sus responsabilidades clinicas en todos los ambitos y de la
calidad y seguridad de la atencion de las usuarias y sus familias”; “Supervisar y
evaluar el desempefo de los Jefes de Servicio Clinico de su Area”, asi como
resguardar “el mantenimiento de buenas relaciones laborales, buen clima laboral y

condiciones de trabajo adecuada para su equipo de trabajo”.

También, dichos literales les encomiendan
“Gestionar recursos fisicos y financieros, desarrollando un plan de inversién para el
area”, conforme a los lineamientos estratégicos, velando “por el adecuado
cumplimiento del programa de mantencion de equipamiento, autorizando programas
de adquisiciones e insumo en los servicios” y, “Responder los reclamos que se
generen de la atencidn prestada por los Profesionales a su cargo, realizar el analisis,
auditorias de ellos y generar las actitudes de cambio para prestaciones futuras
relacionadas”. :

Segun se advierte, las labores que deben

ejercer los funcionarios que sean designados como encargados de los centros de
responsabilidad implican el ejercicio de tareas de gestion, control, supervision y
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decision que corresponden, en su conjunto, al desarrollo de labores de jefatura, por
lo que debe aplicarse a los respectivos servidores la prohibicién indicada en el
articulo 4°, inciso sexto, de la ley N° 19.886.

En consecuencia y considerando los
antecedentes expuestos, se mantiene lo observado.

lll. EXAMEN DE CUENTAS
: Gastos improcedentes.
1.1.  Superposicion horaria de profesional de la UTP Floridanest.

Esta Entidad Fiscalizadora revisdé los
registros de control horario institucional de agosto de 2016, con el objeto de
determinar el cumplimiento de los turnos fijados para los profesionales funcionarios
del HLF que, a la vez, prestan servicios en el establecimiento como anestesistas de
la aludida UTP Floridanest, cotejando tales datos con los contenidos en el libro de
asistencia en el cual constan los ingresos y salidas de los especialistas que ejecutan
turnos para la aludida empresa.

De dicho examen se constaté que el 16 de
agosto de esa anualidad, la servidora dona Karen Marquez Fuenzalida tenia
programada una jornada funcionaria de 08:00 a 24:00 hrs., y que marco su ingreso
a las 08:39 hrs., y su salida a las 24:00 hrs. No obstante, en €l libro de asistencia
antes mencionado aparece que el mismo dia realizé un turno diurno entre las 08:00
y las 18:00 hrs., como dependiente de la citada UTP, sin que el hospital hubiera
practicado los pertinentes descuentos a sus remuneraciones, lo que fue confirmado
por la Jefa de la Unidad de Personal del centro de salud.

Tabla N° 28: Superposicion horario anestesista del hospital.

HORARIO HORARIO REALIZADO Tugh?ggmgwo

DIA PROGRAMADO HLF HLF s
ENTRADA | SALIDA | ENTRADA | SALIDA | ENTRADA | SALIDA
16-08-2016|  8:00 24:00 8:39 24:00 8:00 18:00

Fuente: Validado de los registros de control horario del reloj biométrico institucional y libro de asistencia utilizado

para el registro de las horas realizadas por la UTP, mes agosto 2016, proporcionados por la Jefa de la Unidad
de Personal, y el Jefe de Anestesistas del HLF.

- En ese sentido, se verificd que el HLF pagd a
esa profesional la suma de $ 390.000 por las 10 horas del turno diurno realizado,
registrados mediante el comprobante de egreso N° 4.066, de 4 de octubre de 2016.

Lo expuesto no se condice con el deber de
los funcionarios del HLF de cumplir la jornada ordinaria de trabajo, prevenido en el
articulo 61, letra d), de la citada ley N° 18.834, aplicable en la especie, sin perjuicio
de la infraccion de los principios de control y eficiencia establecidos en los articulos
3°y 5° de la-referida ley N° 18.575, asi como al deber de ejercer el control jerarquico
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que recae sobre las correspondientes jefaturas de acuerdo con el articulo 11 de ese
altimo texto legal.

Cabe senalar que la Jefa de la Unidad de
Personal del HLF informé a esta Contraloria Regional que durante el mes de agosto
de 2016, no se han efectuado descuentos por incumplimiento de jornada a la
profesional antes mencionada, lo cual se aparta de los principios de control y
responsabilidad establecidos en el articulo 3° de la anotada ley N° 18.575.

En su respuesta la Directora del HLF,
senala que el aludido desembolso corresponde a un pago correctamente realizado,
ya que de acuerdo al control horario efectuado por la Unidad de Convenios Clinicos,
el viernes 16 de agosto de 2016, dofa Karen Marquez Fuenzalida realizé un turno
por la UTP y no como funcionaria del recinto asistencial. Ademas, acompana un
correo electronico del Jefe de Anestesia de 24 de agosto de 2017, el cual indica que
desde el mes de mayo de esa anualidad la mencionada profesional no efectud turnos
los dias viernes, anadiendo que el registro de salida a las 24:00 horas del reloj control
se debe a que la senora Marquez Fuenzalida omitié hacer la respectiva marcacion.

Enseguida, el HLF manifiesta que ha
instruido a la jefatura del servicio de anestesia la obligatoriedad de comunicar
oportunamente al Departamento de Recursos Humanos y a la Unidad de Convenios
Clinicos los cambios de horarios en los turnos de los profesionales anestesistas, con
la finalidad de evitar discrepancias en la informacion correspondiente, y hace
presente que a contar de agosto de 2017, la validacion de los horarios por parte de
la Unidad de Convenios Clinicos se realiza con los datos que proporciona para estos
efectos el Departamento de Recursos Humanos.

Acerca de la materia, es necesario recordar
que el turno objetado a la profesional Karen Marquez Fuenzalida corresponde al dia
martes 16 de agosto de 2016 y no a un dia viernes, de manera que la justificacion
entregada mediante el citado correo electronico del Jefe de Anestesia no dice
relacion con lo impugnado.

En tales condiciones y, considerando la
referida funcionaria percibio el pago integro de sus remuneraciones, se mantiene la
observacion formulada.

Por consiguiente, se observa la suma de
$ 390.000, de conformidad con los articulos 95 y siguientes de la ley N° 10.336, de
Organizacion y Atribuciones de esta Contraloria General.

1.2. Intervenciones pagadas a sociedad médica que fueron realizadas en horario
institucional.

De las intervenciones  quirdrgicas
Facoéresis extracapsular con implante de lente intraocular, correspondiente al
codigo de prestacion N° 1202164, realizadas durante el mes de mayo de 2016 en
horario institucional (08:00 a 17:00 horas), y de acuerdo a la informacion obtenida
de las fichas clinicas electronicas registradas en el sistema informatico Thalamus,
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se constatdé que 7 cirugias, valorizadas en $ 2.415.000, fueron pagadas a la
Sociedad Médica Soluciones Quirdrgicas y Prestaciones Médicas SPA,,
RUT N°® 76.430.087-4, cuyo desembolso fue registrado mediante el comprobante de
egreso N° 3.332, de 4 de agosto de 2016, en virtud de la licitacion publica Servicio
de cirugia oftalmologica de listas de espera fuera del horario institucional ID
N°® 812261-4-LQ16, tal como lo sefala la siguiente tabla.

Tabla N° 29: Intervenciones pagadas a Sociedad Médica Soluciones Quirlrgicas y
Prestaciones Médicas SPA.

INFORMACION
FECHADE | qiy RUT DEL THALAMUS ko4 2 o
OPERACION PACIENTE HORA HORA
INICIO | TERMINO (¥)

16-05-2016 Lunes 16:30:00 17:00:00 345.000
25-05-2016 | Miércoles 10:00:00 10:44:00 345.000
25-05-2016 | Miércoles 10:50:00 11:14:00 345.000
25-05-2016 | Miércoles 11:20:00 11:44:00 345.000
25-05-2016 | Miércoles 11:50:00 12:14:00 345.000
31-05-2016 Martes 10:44:00 11:00:00 345.000
31-05-2016 Martes 11:31:00 12:00:00 345.000

TOTAL 2.415.000

Fuente: Comprobante de egreso' N° 3.332, de 2016, del HLF y fichas clinicas electronicas obtenidas desde
sistema Thalamus.

En virtud de lo anterior, cabe senalar que el
HLF no debid efectuar el pago de tales prestaciones, debido a que estas fueron
efectuadas en el horario institucional, y no en los horarios establecidos en el numeral
1 -objeto- de las bases administrativas que rigieron la aludida licitacién publica,
aprobadas mediante Ia resolucion exenta N° 261, de 1 de febrero de 2016, que en
lo pertinente dispone que las prestaciones se realizaran en horario de lunes a jueves
desde 17:00 horas; viernes desde 16:00 horas, y los dias sabado desde las 07:00
horas, salvo feriados.

En su respuesta, la direccion del hospital
manifiesta que todas las intervenciones fueron realizadas fuera del horario
institucional, tal como consta en la hoja de enfermeria del Sistema Thalamus,
especificamente en el formulario electronico denominado "Pausa de Seguridad" que
se encuentra en la ficha electronica, la cual se confecciona en el propio pabelldn y
antes de iniciarse la cirugia.

En consecuencia y en atencion a los nuevos
antecedentes aportados por el hospital, que acreditan la realizacién de las
intervenciones en horario no institucional, se levanta la observacion formulada.

2. Gastos insuficientemente acreditados.

FA
' ‘ Mediante correo electrénico de 5 de mayo

de 2017, este Organismo de Control solicité los comprobantes de egreso N° 150 y
2.186, ambos de 2016, con su documentacion sustentatoria, correspondientes al

Ausencia de comprobantes de egreso.
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pago de un carro de curacion y un equipo screening auditivo, adquiridos por el recinto
asistencial por las sumas de $ 2.261.000 y $ 10.948.000, respectivamente. No
obstante, tales antecedentes no fueron proporcionados por cuanto, segin lo
informado el 7 de julio de ese afio por el Tesorero del establecimiento, los
respectivos documentos no pudieron se ubicados.

Asimismo, el dia 12 de junio de la sehalada
anualidad, esta ‘Entidad de Control requiri6 los comprobantes de egreso
correspondientes a los servicios de consultoria prestados por la empresa Servicios
Médicos Pediuci SPA., contratados en virtud de la licitacion publica ID N° 812261-
103-LP15, sin que fueran entregados por el recinto asistencial los egresos N°¢2.112,
de 2016, y 1.978, de 2017, por un monto de $ 3.500.000 cada uno.

Por consiguiente, dichos desembolsos
carecen de los atributos de acreditacion y documentacién auténtica y original de
respaldo, infringiéndose lo dispuesto en el decreto ley N° 1.263, de 1975, antes
mencionado, que en su articulo 55 establece que los ingresos y gastos de los
servicios o del Estado deberan contar con el respaldo de la documentacion original
gue justifique tales operaciones y que acredite el cumplimiento de las leyes
tributarias, de ejecucion presupuestaria y de cualquier otro requisito que exijan los
reglamentos y leyes especiales sobre la materia.

Igualmente, lo descrito precedentemente
no se ajusta a lo dispuesto en el articulo 2° letra ¢) de la nombrada resolucién N° 30,
de 2015, de esta Contraloria General, el cual senala que toda rendicion de cuentas
estara constituida por los comprobantes de egreso con la documentacién auténtica
o la relacion y ubicacion de esta cuando proceda, que acrediten todos los
desembolsos realizados.

En cuanto a este punto, la autoridad del
HLF, reitera que el espacio fISICO de que dispone el Departamento de Finanzas para
almacenar la documentacion de respaldo ya aludida, ha sido sobrepasado por el
volumen de documentos procesados por dicho departamento y sus unidades
dependientes, situacion que impidié entregar los documentos solicitados por este
Organismo de Control durante la ejecucion de la fiscalizacion. No obstante, indica
que luego de realizar un orden del lugar y busqueda de los comprobantes de egresos
observados, estos fueron habidos, acompanando a su respuesta una copia de ellos.

Considerando los nuevos documentos de
respaldo aportados en esta oportunidad por el centro asistencial, se subsana la
observacion.

2.2. Falta de documentacion de respaldo en los comprobantes de egreso de la
sociedad de Prestaciones Medicas Cubelli y Davanzo Ltda., y la UTP

ﬁ Floridanest.
. En la revision del comprobante de egreso

N° 396, de febrero de 2016, por $ 24.733.000 mediante el cual se registro el pago
Q\efectuado a la sociedad Prestaciones Medicas Cubelli y Davanzo Lida., por los
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servicios de cirugia urolégica realizados durante el mes de octubre de 2015; y asi
como de los comprobantes de egreso N°°3.942, 4.056, 4.057, 4.058, 4.059, 4.060,
4.061, 4.062, 4.063, 4.064, 4.065, 4.066, 4.067, 4.068, 4.086, 4.087, 4.088, 4.106,
4.168 y 4.216, todos de 2016, a traves de los cuales se registrd los pagos realizados
a la UTP Floridanest por un monto total de $ 78.285.300, por los servicios de
anestesia para los pabellones de cirugias que en ellos se indica, prestados durante
el mes de agosto de 2016, se verificd que los aludidos instrumentos no adjuntaban
la documentacion correspondiente al formulario 30 “Solicitud de Certificado de
Antecedentes Laborales y Previsionales”.

Dicha situaciéon infringe el principio de
estricta sujecion a las bases contemplado en el articulo 10, inciso tercero, de la ley
N° 19.886, puesto que el HLF no se ajusto a lo prevenido en numeral 13 “del pago”,
de las bases administrativas aprobadas por las ya mencionadas resolucion exenta
N° 1.508, de 7 de mayo y resolucién N° 5, de 21 de octubre, ambas de 2015, del
hospital, respectivamente, que senalan en lo que importa que las obligaciones de
pago por parte del HLF se perfeccionaran a partir de la recepcion de la factura y/o
boleta y del Formulario 30 “Solicitud de Certificado de Antecedentes Laborales y
Previsionales”, momento en el cual se inicia el termino fijado para el pago.

Lo anterior, sin perjuicio de vulnerar los
citados articulos 55 del decreto ley N° 1.263, de 1975, y 2°, letra c), de la resolucién
N° 30, de 2015, de este Ente Fiscalizador.

Al respecto, la Directora del HLF manifiesta
que si bien las bases de licitacion contemplan que para el proceso de pago se debe
acompanar a la factura y/o Boleta el Formulario F30 "Solicitud de certificado de
antecedentes laborales y previsionales" emitido por la Inspeccion del Trabajo,
interpreta que no es necesaria su presentacion en los casos observados dado que

‘tanto la sociedad Prestaciones Médicas Cubelli y Davanzo Ltda como la UTP

Floridanest no tienen trabajadores dependientes.

Anade, que lo anterior se demuestra a
través del formulario anexo N° 3 "Condiciones de Empleabilidad”, de las bases de
licitacion de anestesistas. De igual modo, en la sociedad de Cubelli y Davanzo Ltda.,
si bien las bases no consideraban un anexo a completar, si presenté en su
oportunidad un certificado que acreditaba que dicha sociedad no tiene trabajadores
o profesionales a su cargo.

Finalmente, sefala que sin perjuicio de lo
anterior, se determiné que a partir de este ano se debe establecer en las bases de
licitacion la siguiente precision "... Ademas de la Factura y del Formulario 30
"Solicitud de Certificado de Antecedentes Laborales y Previsionales" (si procede, en
caso que el adjudicatario tenga trabajadores dependientes), momento en el cual se
inicia el término fijado para el pago".

Atendido los argumentos de la autoridad del

establecimiento y los nuevos antecedentes aportados en esta oportunidad, se
levanta la observacién planteada.
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2.3. Servicios Médicos Pediuci SPA.

De conformidad con las clausulas primera,
segunda, tercera y séptima del contrato de prestacion de servicios celebrado entre
el HLF y la empresa Servicios Médicos Pediuci SPA, relativo al servicio de
consultoria del CR Pediatrico del establecimiento, aprobado por la resolucion exenta
N° 3.538, de esa anualidad y procedencia, el convenio tendra una duracion de 24
meses, contados desde su entrada en vigencia “o hasta que se alcance un gasto
acumulado de 2.000 UTM”, fijandose como valor total de contrato la suma de
$ 84.000.000, monto que sera pagadero en mensualidades de $ 3.500.000, contra
recepcion y aprobacion de los entregables previstos en el numeral 2 de las bases
técnicas del procedimiento licitatorio.

El referido numeral 2 del pliego de
condiciones previene gque los sefnalados productos consistiran en informes y en
minutas emanadas del proveedor, sin que el aludido instrumento defina los
caracteres que deben reunir unos y otras, sino que solo especifica en el gjercicio de
cuales tareas deberan emitirse.

Ahora bien, del examen de los documentos
incluidos en los legajos de las erogaciones realizadas a la empresa contratada, se
advierte que estos contienen informacion estadistica acerca de las atenciones
efectuadas por las unidades del CR Pediatrico. Asimismo, de la revision a la
documentacion digital en formato Word y PDF puesta a disposicion posteriormente
a este Organismo de Control mediante CD el dia 28 de junio de 2017, se constatd
que corresponden a programas y metas de calidad, normas y protocolos clinicos y
descripcion de perfiles de cargos del mencionado CR, sin que se pueda acreditar la
participacién en la confeccién y/o revision de tales documentos de la empresa
Servicios Médicos Pediuci SPA, toda vez que no se aprecia una rabrica y/o timbre
de la aludida entidad privada sino que firmas de la doctora Blanca Maldonado en su
calidad de Jefa del CR Pediatrico.

En virtud de lo anterior, cabe senalar que los
pagos efectuados por el HLF a la citada empresa, por un monto ascendente a
$ 52.500.000, no se encuentran suficientemente acreditados, y cuyo detalle se
presenta a continuacion:

Tabla N° 30: Pagos efectuados por el servicio de consultorfa en gestion de CR
Pediatrico a Servicios Médicos Pediuci SPA.

PROVEEDOR | IDLICITACION | oMot |N"EGRESO| FECHA |goira| MONTO ()
dic-15 61 05022016 | 93 3.500.000
ene-16 495 | 28022016 | 95 3.500.000
SERVICIOS feb-16 904 | 23-03-2016 | 97 3.500.000
EDICOS | | 812261-103-LP15 | mar-16 | 1.212 | 15042016 | 98 3.500.000
(76.198.904-9) : may-16 | 2464 | 23.06-2016 | 101 3.500.000
‘ jun-16 3031 | 27-07-2016 | 102 - 8.500.000
jul-16 3488 | 29082016 | 104 3.500.000
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: MES 4 N> |

PROVEEDOR | IDLIGITACION | gppiiiin (N*EGRESO| FECHA | oonr, | MONTO(§)
jul-16 4075 | 01-102016 | 108 3.500.000
ago-16 4758 | 03112016 | 107 3.500.000
sep-16 5.031 0-12-2016 | 109 3.500.000

SERVICIOS

MEDICOS oct-16 5321 | 26-12-2016 | 110 3.500.000

812261-103-LP15

PEDIUCI SPA dic-16 40 31-01-2017 | 111 3.500.000
(76.198.904-9)
ene-17 653 28-02-2017 | 112 3.500.000
feb-17 1.133 30-03-2017 | 113 3.500.000
abr-17 2.460 25-05-2017 | 115 3.500.000
TOTAL 52.500.000

Fuente: Comprobantes de egreso del HLF, por pagos de los servicios de consultoria a Servicios Médicos Pediuci

SPA., y antecedentes proporcionados por el HLF mediante CD con documentacion digital en formato Word y
PDF el 28 de junioc de 2017.

Lo.expuesto precedentemente no se ajusta
a lo dispuesto en el articulo 2° letra ¢) de la citada resolucion N° 30, de 2015, de este
Organismo Contralor, el cual sefala que toda rendicion de cuentas estara constituida
por los comprobantes de egreso con la documentacién auténtica o la relacion vy
ubicacion de esta cuando proceda, que acrediten todos los desembolsos realizados.

En su respuesta la Directora del HLF sefala
que desde el punto de vista juridico los informes presentados por la empresa
Servicios Médicos Pediuci SPA fueron firmados por Blanca Maldonado en su calidad
de representante legal.

Enseguida, indica que las bases
administrativas que rigieron la contratacion del servicio de consultoria del CR
Pediatrico, en su numeral 13, Del Pago, disponen que “Para acreditar los servicios
realizados en forma efectiva, a mes vencido, el proveedor debera presentar a la
Unidad de Convenios Clinicos un "entregable" relativo a las materias detalladas en
el punto 2 de las bases técnicas, debidamente aprobado por parte de la Direccion
del Hospital o del referente técnico que esta designe.”

Afade gue el mencionado punto 2 de las
bases técnicas, referente al ambito de la gestion y de los correspondientes
entregables, dispone “No obstante que la Direccion del Hospital o el referente técnico
que esta designe, entreguen directamente las directrices del desarrollo de la
consultoria, el ambito de las materias de asesoria correspondera a alguno de los
gue se senala a continuacion, materias que podran ser susceptibles de entrega de
los correspondientes entregables”, y que el punto 2.8, sobre Supervision, gestion y
fomento de la actividad propia del CR, establece como entregable un informe.

Anade que los egresos se encontrarian
debidamente respaldados ya que cuenta con los informes presentados por la
sociedad, los cuales contienen el sustento técnico en relacion al servicio contratado
y debidamente aceptados por la direccion del HLF. Por lo que desde el punto de
vista de la formalidad del pago este se ajustaria estrictamente a lo que las bases y
el contrato sefialan.
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Por ultimo, respecto a los documentos
presentados posteriormente mediante CD, tendientes a demostrar la realizacion de
los servicios de consultoria, indica que si bien estos se encontraban estipulados en
las bases, no constituyen documentos fundantes para realizar el pago.

Al respecto, sefiala que tales documentos
referidos a los programas y metas de calidad, normas y protocolos clinicos y
descripcion de perfiles de cargo del CR Pediatrico, se ajustan a la formalidad definida
por la Unidad de Calidad para los documentos propios del establecimiento de salud,
motivo por el cual estos deben ser firmados por el jefe de mencionado centro de
responsabilidad, circunstancia que segun indica no implica que la empresa
contratada para realizar la asesoria de que se trata no haya participado en la
preparaciéon y contenido de los aludidos documentos, y tampoco que estos
presenten timbre o rubrica de esa entidad privada.

No obstante los argumentos esgrimidos por
la autoridad, se mantiene la observacion, por cuanto si bien cumple con los
antecedentes minimos requeridos para el pago de los servicios, el hospital de igual
modo debe velar por el cumplimiento y realizacién de los servicios contratados,
situacion que no se cumple en la especie, toda vez que los antecedentes tenidos a
la vista no permiten acreditar que las tales labores hayan sido efectuadas por la
empresa contratada en virtud de la asesoria del CR Pediatrico y no por la senora
Maldonado Valenzuela en su calidad de Jefa de dicho centro de responsabilidad.

En consecuencia, se observa la suma de
$ 52.500.000, de conformidad con los articulos 95 y siguientes de la ley N° 10.336,
antes mencionada.

2.4. Servicios Médicos GS Limitada.

- Las clausulas primera, segunda y tercera
del contrato suscrito entre el recinto hospitalario y la empresa Servicios Médicos GS
Limitada, aprobado por la resolucidon exenta N° 1.419, de 1 de junio de 2016,
establecen que el convenlo tendra una duracion de 12 meses, contados desde su
entrada en vigencia “o hasta que se alcance un gasto acumulado de 1.000 UTM’,
fijandose como valor total de contrato la suma de $ 24.000.000, monto que sera
pagadero en mensualidades de $ 2.000.000.

Ahora bien, el numeral 3.2 de las bases
técnicas que rigieron dicha contratacion, aprobadas por resolucion exenta N° 951,
de 19 de abril de 2016, se refiere a las materias que seran objeto de la asesoria y
de los entregables o informes que debe entregar el consultor, disponiendo que estos
consistirdn en informes y/o plan de implementacién, minutas de revision de
procesos, manuales, asistencia a visitas y plan de capacitacion.

No obstante, del examen practicado a la

. documentacion respaldo adjunta en los comprobantes de egreso, se advierte que

\ " estos consisten en restimenes de las actividades realizadas durante el mes que
indican los objetivos y acciones ejecutadas, sin adjuntar antecedentes que acrediten
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la realizacion efectiva de las citadas acciones, tales como reuniones semanales con
jefe de anestesia, reunién para asignacién de tablas quirtrgicas, reunién de
coordinacion con la unidad de abastecimiento, reuniones semanales para definir y
optimizar el flujo. de material estéril a pabellén, entre otros, constatandose que
aquellos correspondientes a los servicios prestados entre mayo de 2016 y marzo de
2017, poseen el mismo detalle de informacién con minimas variaciones entre ellos.

Asimismo, del analisis efectuado a la
documentacioén digital proporcionada a esta Entidad Fiscalizadora, mediante CD el
dia 28 de junio de 2017, se constaté que estos son respaldos que dan cuenta de su
participacion en ejercicios de acreditacion del HLF, en la confeccién y/o revision de
informes de pabelldn y produccion quirdrgica, y en los protocolos del CR Pabelion,
todos estos en su calidad de Jefe del citado CR, segun se advierte en las ribricas
consignadas en dichos documentos, sin acreditar que hayan sido realizados por la
empresa consultora contratada Servicios Médicos GS Lida., por lo tanto, los
desembolsos efectuados por el HLF a dicha entidad, ascendentes a $ 22.000.000,
no se encuentran suficientemente acreditados.

Tabla N° 31: Pagos efectuados por €l servicio de consultoria en gestion de
pabellones a Servicios Médicos GS Limitada.

: MES N® N*®
PROVEEDOR ID LICITACION sERvicio | EGRESO FECHA BOLETA MONTO ($)
mayo y e !
junio 2016 3.436 20-08-2016 46 4.000.000
jul-16 4.078 01-10-2016 50 2.000.000
sep-16 ' 67 2.000.000
47 06-02-2017
Servicios oct-16 68 2.000.000
Médicos GS 812961-49-LE16 ago-16 631 086-03-2017 73 2.000.000
Limitada. <
(76.400.567-8) nov-16 86 2.000.000
] dic-16 87 2.000.000
ene-17 2.223 03-05-2017 88 2.000.000
feb-17 89 2.000.000
mar-17 90 2.000.000
TOTAL 22.000.000

Fuente: Comprobantes de egreso del HLF . por pagos de los servicios de consultoria a Servicios Médicos GS
Limitada, y antecedentes proporcionados por el HLF mediante CD con documentacion digital en formato Word y
PDF el 28 de junio de 2017.

Lo descrito no se ajusta a lo dispuesto en el
articulo 2° letra c) de la citada resolucion N° 30, de 2015, de este Ente Fiscalizador
el cual senala que toda rendicién de cuentas estara constituida por los comprobantes
de egreso con la documentacion auténtica o la relacion y ubicacién de esta cuando
proceda, que acrediten todos los desembolsos realizados.

En su contestacion la autoridad del hospital,
manifiesta que desde el punto de vista juridico, los informes presentados por la
empresa Servicios Médicos GS Limitada fueron firmados por don Matias Guajardo
Beroiza en su calidad de representante legal.
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Luego, precisa  que las bases
administrativas que rigieron la contratacion establecen su numeral 13 “La obligacion
de pago por parte del Hospital La Florida se perfeccionara a partir de la recepcion
completa, conforme y sin observaciones del servicio brindado, que debe constar en
el respectivo Informe de Visacion Técnica suscrito por Direccion del Hospital, y/o el
Jefe de Equipo que se designe para tal efecto y por el administrador del contrato,
documento que dara origen a la Orden de Compra correspondiente. Una vez emitida
esta, el proveedor podra facturar”, por lo tanto, no se exige respaldos mediante
informes, por lo que la documentacion enviada para el proceso de pago se ajusta a
lo dispuesto en el citado pliego de condiciones, encontrandose los egresos
debidamente respaldados.

Por otra parte, respecto a los documentos
presentados posteriormente mediante CD, tendientes a demostrar la realizacion de
los servicios de consultoria, indica que si bien estos se encontraban estipulados en
las bases, no constituyen documentos fundantes para realizar el pago.

Seguidamente, senala que  tales
antecedentes, referidos a programas y metas de calidad, normas y protocolos
clinicos y descripcién de perfiles de cargo del CR Pabellén, se ajustan a la formalidad
definida por la Unidad de Calidad para los documentos propios del establecimiento
de salud, motivo por el cual estos deben ser firmados por el jefe del mencionado
centro de responsabilidad, circunstancia que segun indica no implica que la empresa
contratada para realizar la asesoria de que se trata no haya participado en la
preparacion y contenido de los aludidos documentos, y tampoco que estos
presenten timbre o rubrica de esa entidad privada.

No obstante los argumentos esgrimidos por
la autoridad, se mantiene la observacion, por cuanto si bien cumple con los
antecedentes minimos requeridos para el pago de los servicios, el hospital de igual
modo debe velar por el cumplimiento y realizacion de los servicios contratados,
situacién que no se cumple en la especie, toda vez que los antecedentes tenidos a
la vista no permiten acreditar gque las tales labores hayan sido efectuadas por la
empresa contratada en virtud de la asesoria del CR Pabellon y no por el senor
Guajardo Beroiza en su calidad de Jefe de dicho centro de responsabilidad.

En virtud de lo anterior, se observa la suma

de $22.000.000, de conformidad con los articulos 95 y siguientes de la ley
N° 10.336.

IV. OTRAS OBSERVACIONES
3 18 Incumplimiento ley N° 20.285, sobre Acceso a la Informacion Publica.

Se constatdé que el HLF en el vinculo
“‘Gobierno Transparente” de su pagina web, www.hospitallafiorida.cl, entrega

informacién del SSMSO y no la correspondiente al recinto asistencial, incumpliendo
lo dispuesto en el articulo 7° de la ley N° 20.285, sobre Acceso a la Informacion
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Publica, el cual consigna los antecedentes que deben mantener a disposicion
permanente del piblico los érganos de la Administracion del Estado a través de sus
sitios electronicos, actualizados al menos una vez al mes.

Al respecto, la autoridad de ese
establecimiento de salud manifiesta que le corresponde al SSMSO entregar la
informacion institucional a través de su plataforma virtual, dado que el HLF no es un
recinto autogestionado. Agrega, que no obstante aquello, ha comenzado un trabajo
en conjunto con un asesor del Consejo de Transparencia, quien acompanara en la
realizacion de los cambios que sean necesarios una vez que estos sean instruidos
por el referido Consejo.

Atendidos los argumentos expuestos por
esa autoridad se levanta la observacién formulada en el presente numeral.

2. Sumario administrativo pendiente.

Del analisis efectuado al registro de los
procedimientos disciplinarios relativos a materias de adquisiciones y compras de
bienes y servicios instruidos por el HLF, se comprobd que a mayo de 2017, el
sumario administrativo incoado mediante la resolucion exenta N° 3.113, de 28 de
noviembre de 2016, no habia sido concluido.

Lo descrito no se ajusta a lo establecido en
el articulo 135, incisos segundo y tercero, y siguientes de la ley N° 18.834, sobre
Estatuto Administrativo, conforme al cual la investigacion de los hechos en los
sumarios administrativos debera realizarse en el plazo de veinte dias, término que
sera prorrogable en casos calificados hasta completar sesenta dias.

Ademas, vulnera el deber de actuar por
iniciativa propia prevenido en el articulo 8° de la ley N° 18.575, y el prlnC|p|o de
celeridad establecido en el articulo 7° de la ley N° 19.880.

Al respecto, cabe indicar que el articulo 143
del aludido cuerpo legal, preve que vencidos los plazos de instruccién de un sumario
y no estando este afinado, la autoridad que lo ordend debera revisarlo, adoptar las
medidas tendientes a agilizarlo y determinar la responsabilidad del fiscal.

Conforme a lo expuesto, el referido proceso
debe llevarse a efecto dentro del término establecido para tales fines y, en el evento
de no ser ello procedente, la superioridad respectiva, se encuentra en el imperativo
de disponer las acciones conducentes a su pronta finalizacién (aplica criterio
contenido, entre otros, en los dictamenes N° 26.618, de 2015, y 72.770, de 2016,
ambos de este Organismo de Control).

Por su parte, es menester considerar, en
armonia con el criterio contenido en el dictamen N° 55.658, de 2014, de esta
procedencia, que si bien la demora en la instruccion de un procedimiento disciplinario
no constituye un vicio que afecte su validez, por cuanto no incide en aspectos

73



CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA
| CONTRALORIA REGIONAL METROPOLITANA DE SANTIAGO
UNIDAD DE AUDITORIA 2

esenciales del mismo, ello no obsta a perseguir la responsabilidad administrativa de
quién o quiénes originaron tal dilacion.

Al respecto, la Directora del HLF senala en
su respuesta que mediante la resolucion exenta N° 2.537, de 30 de agosto de 2017,
de ese origen, se resolvid el sumario administrativo instruido por la resolucion exenta
N° 3.113, de 2016.

. Agrega que el inicio del aludido
procedimiento disciplinario fue notificado el 19 de diciembre de 2016 y que
posteriormente mediante la resolucién exenta N° 262, de 30 de enero de 2017, se
concedioé una prérroga del plazo de investigacion, esta tltima siendo notificada el 2
de marzo. Anade que se decretd el cierre del sumario el 3 de febrero de esa Gitima
anualidad, lo cual ocurri6 dentro de los plazos establecidos por ley, y que
posteriormente la vista fiscal fue realizada con fecha 21 de abril del mismo afno yque
la demora en la dictacion del pronunciamiento que resuelve acerca de ese informe
se debe a un exceso de trabajo. :

Sin perjuicio de los argumentos esgrimidos
por la autoridad, se mantiene la observacion, por tratarse de un hecho consolidado,
por no aportarse los antecedentes que acrediten la prorroga aludida en su respuesta
y por no dar cumplimiento al plazo de cinco dias desde la fecha de la vista del fiscal
para emitir la resolucion de término del respectivo procedimiento disciplinario.

CONCLUSIONES

Atendidas las consideraciones expuestas
durante el desarrollo del presente trabajo, el Hospital Clinico Metropolitano La Florida
Doctora Eloisa Diaz Insunza y el Servicio de Salud Metropolitano Sur Oriente, han
aportado antecedentes e iniciado acciones que han permitido salvar parte de las
observaciones planteadas en el Preinforme de Observaciones N° 501, de 2017, de
esta Contraloria Regional.

En efecto, se levantan las observaciones
- planteadas en el capitulo 1l, Examen de la Materia Auditada, numeral 3, punto 3.1,

Existencias no registradas en cuenta de activos; en el capitulo 1ll, Examen de
Cuentas, numerales 1, punto 1.2, Intervenciones pagadas a sociedad médica que
fueron realizadas en horario institucional; y 2, punto 2.2, Falta de documentacién de
respaldo en los comprobantes de egreso de las sociedades Prestaciones Médicas
Cubelli y Davanzo Ltda., y UTP Floridanest; y en el acapite IV, Otras Observaciones,
numeral 1, Incumplimiento ley N° 20.285, sobre Acceso a la Informacién Publica.

Asimismo, se subsana lo objetado en el
capitulo |, Aspectos de Control Interno, numeral 8, punto 8.2, Cheques caducados,
protestados y nulos no considerados en conciliaciones bancarias; numeral 9,
Carencia de podliza de fidelidad funcionaria; en el acapite Il, Examen de la Materia
Auditada, numeral 1, puntos 1.3, Demora en el pago de las obligaciones, en lo
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referido a los N°¢ 3, 5 y 7 de la tabla N° 12 del presente informe; 1.5, letra d),
Discrepancia entre montos informados por el proveedor y lo registrado por el HLF,
de una misma factura; numeral 3, punto 3.2, Falta de acreditacion del fundamento
invocado en contrataciones por trato directo, respecto de las contrataciones
autorizadas mediante las resoluciones exentas N° 989, 2.283, 3.035 y 3.178;
numeral 5, puntos 5.2, Bienes sin cédigos de identificacion; 5.3, letra a), Screening
Auditivo, inventario N° 0104-00324; y en el capitulo I1l, Examen de Cuentas, numeral
2, punto 2.1, Ausencia de comprobantes de egreso.

En relacion con las observaciones
consignadas en el capitulo Ill, Examen de Cuentas, numeral 1, punto 1.1,
Superposicion horaria de profesional de la UTP Floridanest (MC)', el HLF debera
requerir el reintegro de $ 390.000 por las 10 horas del turno diurno realizado por la
funcionaria Karen Marquez Fuenzalida en horario institucional y pagado en virtud del
contrato con la UTP Floridanest, debiendo remitir los antecedentes a esta Contraloria

Regional en el plazo de 60 dias habiles contados desde la recepcion del presente
informe.

Sin perjuicio de lo anterior, en lo que
corresponde a lo indicado en los puntos 2.3, Servicios Médicos Pediuci SPA (AC)?,
y 2.4 Servicios Médicos GS Limitada (AC)3, del numeral 2, Gastos insuficientemente
acreditados, del citado capitulo Ill, por las sumas de $ 52.500.000 y $ 22.000.000,
respectivamente, el HLF debera requerir el reintegro de $ 74.500.000, procedentes
de los incumplimientos senalados, debiendo informar documentadamente sobre ello
a esta Contraloria Regional en el plazo antes anotado, vencido el cual, sin que ello
se haya satisfecho, se formulara el reparo perinente.

Ademas, en relacion con las observaciones
contenidas en el capitulo Il, Examen de la Materia Auditada, numeral 6, Sobre
eventuales conflictos de intereses e inhabilidades de profesionales médicos del HLF,
puntos 6.2 (AC)*, Ejercicio de funciones privativas del HLF por terceros, y 6.3,
Contratacion de sociedades en que participan directivos del HLF (AC)3, y en el
Capitulo Ill, Examen de Cuentas, numeral 2, Gastos insuficientemente acreditados,
puntos 2.3, Servicios Médicos Pediuci SPA, y 2.4, Servicios Médicos GS Limitada,
esta Contraloria Regional incoara un sumario administrativo en el establecimiento
de salud con la finalidad de investigar los hechos senalados y determinar eventuales
responsabilidades  administrativas de los funcionarios involucrados en tales
situaciones.

Por su parte, en lo concerniente al capitulo
|, Control Interno, numeral 1, puntos 8.1, Partidas no conciliadas y sin aclarar (C)¢ ,
y 8.3, Falta de confeccién de conciliaciones bancarias (C)”; de igual modo en lo

2 AC, observacion altamente compleja: Gastos improcedentes.

? AC, observacion altamente compleja: Gastos improcedentes.

4 AC, Observacidn altamente compleja: Incumplimiento legal respecto a inhabilidades e incompatibilidades.
1 5 AC, Observacién altamente compleja: Incumplimiento legal respecto a inhabilidades e incompatibilidades.
/\ “\\6 C, observacion compleja: Falta de procedimientos en la realizacién de conciliaciones bancarias.

m T MC, observacién medianamente compleja: Incumplimiento de asistencia y control horario.

7 C, observacion compleja: Falta de procedimientos en la realizacién de conciliaciones bancarias.
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referente al capitulo I, Examen de la Materia Auditada, punto 4.3, Incumplimiento de
horas de trabajo de profesionales funcionarias (MC)8, y por lo consignado en el
capitulo Ill, Examen de Cuentas, punto 1.1, Superposicion horaria de profesional de
la UTP Floridanest, el HLF debera incoar un procedimiento disciplinario con el objeto
de determinar las eventuales responsabilidades administrativas que pudieran
originarse de las situaciones observadas, debiendo remitir a esta Contraloria
Regional, en un plazo de 15 dias habiles contado desde la recepcion del presente
informe, copia del acto administrativo que ordene dicho proceso y designe al fiscal;
sin perjuicio de que deba, en su oportunidad, enviar la resolucion que lo afine a
control previo de legalidad, conforme a lo dispuesto en el numeral 15, del articulo 6°
de la resolucion N° 10, de la Contraloria General de la Republica, que Fija Normas
sobre Exencién del Tramite de Toma de Razon en Materia de Personal.

Respecto de aquellas observaciones que se
mantienen, ‘el HLF debera adoptar medidas con el objeto de dar estricto
cumplimiento a las normas legales y reglamentarias que las rigen, entre las cuales
se estima necesario considerar, a lo menos, las siguientes:

1. En relacibn con la observacion
formulada en el capitulo |, Aspectos de Control Interno, numeral 1, Falta de
aprobacién de manuales de procedimientos (C)°, el hospital debera remitir a esta
Contraloria Regional, en un plazo de 60 dias contado desde la recepcion del
presente informe, los antecedentes que acrediten la actualizaciéon de los manuales
denominados “Procedimiento de confeccion y cobranza de facturas”™ y
“Procedimiento de confeccién y cobranza de pagaré” y su aprobacién mediante el
respectivo acto administrativo.

Respecto al numeral 2, Inexistencia de
procedimientos para el cobro de licencias médicas (C)'°© y numeral 3, Falta de
procedimientos de control en los pagarés emitidos (C)'', ese recinto asistencial
debera remitir a este Organismo de Control, en el plazo indicado precedentemente,
los antecedentes que den cuenta de los avances en la elaboracion de ambos
procedimientos anunciados en su respuesta.

En lo concerniente al numeral 4,
Deficiencias en el resguardo y archivo de documentacion (C)'?, el HLF debera
informar documentadamente a este Entidad Fiscalizadora, en el referido plazo de 60
dias habiles, los resultados de las gestiones realizadas para definir el lugar fisico
para el resguardo de la documentacion emitida por ese establecimiento.

En cuanto a lo observado en el numeral 5,
Errores en base de intervenciones quirargicas (AC)'3, el centro asistencial debera
acreditar documentadamente el trabajo realizado en conjunto con el area de hospital
digital y la Unidad de Usabilidad del Sistema, para optimizar los reportes asociados

8 MC, observacion medianamente compleja: Incumplimiento de asistencia y control horario.
¢ C, observacion compleja: Falta de revisién de operaciones, procesos y actividades.
. 0'C, observacion compleja: Ausencia de supervision (valorar, revisar y aprobar, dirigir y capacitar).
1 C, observacion compleja: Ausencia de supervision (valorar, revisar y aprobar, dirigir y capacitar).
\§\‘2 C, observaciéon compleja: Ausencia de supervision (valorar, revisar y aprobar, dirigir y capacitar).
13 AC, observacion altamente compleja: Falta de revisiéon de operaciones, procesos y actividades.
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al sistema informatico y reforzar en los usuarios la correcta carga de datos.
Asimismo, debera acreditar la regularizacion del numero de pabellones en la base
de intervenciones quirtrgicas, debiendo informar sobre ello a esta Contraloria
Regional en el plazo ya mencionado.

Sobre lo consignado en el numeral 6,
Inconsistencia entre la informacion contenida en la base de datos de intervenciones
quirargicas y en la plataforma Unidad de Gestion Centralizada de Quirdfanos,
UGCAQ, (AC)', el hospital debera informar documentadamente a este Organismo de
Control, en el mismo plazo de 60 dias habiles, los resultados del monitoreo que
efectie a los registros de la plataforma UGCQ y lo registrado en la Unidad Gestion
del Paciente, UGP, al 31 de octubre de 2017.

Para lo indicado en el numeral 7, Facturas
no registradas en el sistema informatico de la Oficina de Partes (C)'3, esa autoridad
debera velar que el registro de facturas y notas de créditos entregadas por los
proveedores sean ingresadas en el Sistema Gestion Documental Electronico,
SGDE, que tiene dispuesto para ese efecto.

En lo que respecta al numeral 8, punto 8.1,
Partidas no conciliadas y sin aclarar, sin perjuicio del proceso disciplinario que el
establecimiento de salud debe incoar, el HLF debera remitir a esta Contraloria
Regional en el plazo de 60 dias habiles, ya mencionado, los documentos que
acrediten la regularizacion de los regisiros de las conciliaciones bancarias
denominados "diferencia indeterminada" y "diferencias de arrastre" y su respectiva
composicion, correspondientes a las cuentas corrientes N°¢ 9730079, 9730117 y
9730087.

Acerca de lo objetado en el punto 8.3, Falta
de confeccion de conciliaciones bancarias, del mismo numeral, al margen del aludido
sumario administrativo, ese establecimiento de salud debera acreditar
documentadamente, en el citado plazo de 60 dias habiles, que los estados
conciliatorios de las cuentas corrientes N°¢ 9730079, 9730117 y 9730087, se
encuentran confeccionados al menos hasta el mes de noviembre de 2017.

2. En lo concerniente al capitulo I,
Examen de la Materia Auditada, numeral 1, punto 1.3, Demora en el pago de las
obligaciones (MC)'®, el centro hospitalario debera, en lo sucesivo efectuar los pagos
de las facturas a proveedores de manera oportuna cumpliendo el plazo maximo
establecido para tales efectos en la glosa de la Ley de Presupuesto del periodo
correspondiente. Sin perjuicio de aquello, en lo referente a los correlativos N°® 1, 2,
4 y 6, de la tabla N° 12 del presente informe, la autoridad del centro hospitalario
debera remitir los antecedentes que acrediten las rebajas por notas de crédito

14

, '* AC, observacion altamente compleja: Falta de revision de operaciones, procesos y actividades.
\& 1S C, observacién compleja: Ausencia de supervision (valorar, revisar y aprobar, dirigir y capacitar).
'8 MC, Observacién medianamente compleja: Incumplimiento de los plazos fijados en pagos de facturas.
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correspondientes a las facturas de los aludidos correlativos, en el plazo antes
senalado.

En lo que atane al punto 1.4, Pasivos no
registrados (C)', el HLF debera cenirse estrictamente al principio contable de
devengo y de imputacién presupuestaria, actualmente contenidos en la resolucion
N° 16, de 2015, de este Organismo de Control, sobre Normativa del Sistema de
Contabilidad General de la Nacion, NICSP - CGR Chile.

Sobre lo expuesto en el punto 1.5, letra a),
Documentos recibidos por el HLF y no contabilizados (C)'8, la autoridad debera
remitir en un plazo de 60 dias habiles, los antecedentes que acrediten las gestiones
realizadas con los proveedores y la posterior regularizacién de las facturas recibidas
y no contabilizadas por ese recinto asistencial individualizadas en el Anexo N° 3 del
presente informe.

Respecto a lo consignado en la letra b), del
mismo punto y numeral, Documentos informados por el proveedor que no figuran
recibidos por el HLF (C)', el establecimiento de salud debera, en el aludido plazo,
acreditar documentadamente a traves de los respectivos comprobantes contables
del Sistema de Informaciéon para la Gestion Financiera del Estado, SIGFE, y
recepcion de los bienes, correspondientes a las facturas detalladas en el Anexo N° 4

Luego para lo indicado en la letra c),
Facturas que no fueron informadas por los proveedores y que forman parte de la
deuda exigible del HLF al 31 de diciembre de 2016 (C)?°, del mismo punto 1.5, ese
centro hospitalario debera, en el anotado plazo de 60 dias habiles, proporcionar los
comprobantes contables que acrediten el pago efectivo a los proveedores de las 110
facturas detalladas en el Anexo N° 5

Acerca de lo expuesto en el punto 1.6,
Cobertura del saldo inicial de caja sobre la deuda flotante del hospital (AC)?', el HLF
y el SSMSO deberan ajustarse al principio de equilibrio financiero presupuestario,
de modo que el saldo inicial de caja sea superior a cero.

En cuanto al numeral 2, punto 2.1, Gastos
devengados sin presupuesto disponible (AC)%, las autoridades del HLF y del
SSMSO deberan velar porque los gastos ejecutados se ajusten a los asignados
mediante la respectiva resolucién que aprueba el presupuesto del establecimiento
de salud.

17.C, observacion compleja; Incumplimiento del pnncap;o del devengado en el registro de operaciones.
'8 C, observacion compleja: Registros contables erroneos, incompletos y/o desactualizados.

19.C, observacién compleja: Registros contables erréneos, incompletos y/o desactualizados.

20.C, observacion compleja: Registros contables erréneos, incompletos y/o desactualizados.

21 AC, observacion altamente compleja: Existencia de déficit presupuestario.

22 AC, observacién altamente compleja: Existencia de déficit presupuestario.

78



CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA

| CONTRALORIA REGIONAL METROPOLITANA DE SANTIAGO
UNIDAD DE AUDITORIA 2

Sobre lo expuesto en el punto 2.2, letra a),
Deficiencias de los auxiliares extracontables de cuentas por cobrar (C)23, ese recinto
hospitalario debera remitir, en el plazo de 60 dias habiles, los antecedentes del
avance en la elaboracion y actualizacion de los auxiliares de las cuentas por cobrar

de pagares, facturacion y licencias médicas, por parte del Departamento de Finanzas
del HLF.

Respecto al punto 22, Iletra b),
Incumplimiento de procedimientos de analisis de cuentas por cobrar del HLF (C)?,
el recinto de salud debera cumplir estrictamente lo establecido en su procedimiento
interno de cuentas por cobrar.

En relacion con lo sefnalado en el punto 2.3,
Inexistencia de registro o némina de documentos caducados (C)?°, el HLF debera
aclarar la diferencia de $ 192.911.487 entre los saldos acreedor de la cuenta 216.01
registrado en el SIGFE y en el balance de comprobacion y saldos, al 31 de julio de
2017, consignada en el registro Excel de documentos caducados implementado por
ese establecimiento de salud, informando de ello a este Organismo de Control en el
término antes anotado.

Acerca del punto 3.2, Falta de acreditacion
del fundamento invocado en contrataciones por trato directo (AC)%®, en lo que
respecta a la adquisiciones autorizadas por las resoluciones exentas N°s 622, 1.600
y 3.111, el HLF debera remitir en un plazo de 60 dias habiles los documentos que
permitan acreditar la causal invocada en los mencionados actos administrativos.

En lo que concierne al punto 3.3,
Medicamentos incluidos en el plan de compras del hospital que fueron adquiridos
mediante modalidad de trato de directo (AC)?7, ese establecimiento de salud debera
arbitrar las medidas para que, en lo sucesivo, las compras de los medicamentos
incorporados en su Plan Anual sean realizadas mediante procesos de licitaciones
publicas.

En lo atingente al punto 3.4, Precios
pagados superiores a los ofertados por la Central de Abastecimiento del Sistema
Nacional de Servicios de Salud, CENABAST (AC)?8, el HLF debera, en lo sucesivo
arbitrar las medidas a fin de realizar sus adquisiciones, a través de la referida
Central, con el fin de tener mejores condiciones de compra que las obtenidas de
manera directa a sus proveedores.

En lo que toca al punto 4.1, Ausencia de
notificacion por la incorporacién de profesionales (AC)%, el hospital debera en lo

23 C, observacién compleja: Descuadraturas en mayores contables o con otras unidades.

24 . observacién compleja: Falia de revision de operaciones, procesos y actividades.

25 C, observacion compleja: Ausencia de supervision (valorar, revisar y aprobar, dirigir y capacitar).

26 AC, Observacién altamente compleja: Incumplimiento de normativa relacionada con el proceso de compras.
27 AC, Observacién altamente compleja: Incumplimiento de normativa relacionada con el proceso de compras.
28 AC, Observacion altamente compleja: Ausencia de supervisidn (valorar, revisar y aprobar, dirigir y capacitar).
28 AC, Observacion altamente compleja: Incumplimiento de convenios o contratos. -
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sucesivo adoptar las medidas necesarias para mantener actualizados los registros
de los profesionales que son incorporados para realizar atenciones clinicas por las
sociedades médicas contratadas.

Respecto de la objecién planteada en el
punto 4.2, Ausencia de supervision en cumplimiento de contratos (AC)%°, el HLF en
lo sucesivo, debera garantizar la correcta y efectiva supervision de los contratos que
celebre, estableciendo los mecanismos pertinentes para tales efectos.

Acerca de lo consignado en el punto 4.3,
Incumplimiento de horas de trabajo de profesionales funcionarias, sin perjuicio del
proceso disciplinario que el establecimiento de salud debe incoar, la autoridad
debera en un plazo de 30 dias habiles, determinar el monto especifico que adeudan
la funcionarias individualizadas en la tabla N° 25 y notificarlas, requiriendo su
reintegro, sin perjuicio de que las afectadas puedan acogerse a lo dispuesto en el
inciso final del articulo 67, de la ley N° 10.336, norma que facuita al Contralor General
para conceder, en las condiciones que alli se indican, la condonacién total o parcial
de la deuda o el otorgamiento de facilidades para su restitucion.

Respecto a la objecion del punto 4.4,
Inobservancia del principio de devengado (C)*', el HLF debera dar estricto
cumplimiento al principio de devengado, el cual senala, en lo que interesa, que las
obligaciones deben contabilizarse en el momento que se hayan materializado las
transacciones, con independencia de su percepcién o pago.

En lo concerniente al punto 5.1, Deficiencias
de la bodega de equipos médicos (C)*2, el hospital debera acreditar, en el plazo de
60 dias habiles, el avance de las gestiones que realice para definir el lugar fisico
destinado al resguardo de los bienes del recinto asistencial. Asimismo, debera remitir
el informe técnico elaborado por la Prevencionista de Riesgos y acreditar la
instalacion de senalética de las salidas de emergencia.

Sobre lo expuesto en el punto 5.3, letra b),
Electrobisturi, inventario N°® 0113-00067 (C)*3, el HLF debera remitir a esta
Contraloria Regional, en el plazo antes sefalado, los antecedentes que acrediten la
realizacion del proceso de licitacién: para la adquisicion del repuesto faltante del
aludido equipo.

Luego, en relacién con la letra ¢), Maquina
de anestesia, inventario N° 0113-00138 (C)34, del citado punto 5.3, el HLF debera
dar cumplimiento a lo anunciado en su respuesta y realizar la compra del Ultimo
componente faltante para que la mencionada maquina esté en funcionamiento en

%0 AC, Observacion altamente compleja: Ausencia de supervision (valorar, revisar y aprobar, dirigir y capacitar).
~ 31 C, observacion compleja: Incumplimiento del principio del devengado en el registro de operaciones.
& %2 C, observacién compleja: Falta de revisidén de operaciones, procesos y actividades.
'@\33 C, observacion compleja: Falta de revision de operaciones, procesos y actividades.

¥\ 3 C, observacion compleja: Falta de revisién de operaciones, procesos y actividades.
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noviembre de esta anualidad, lo que debera acreditar en un piazo de 60 dias habiles
contados desde la recepcion del presente informe.

En cuanto al punto 5.4, Equipo sin
utilizacién (C)*®, la autoridad del HLF debera adoptar las medidas necesarias para
que en lo sucesivo el equipamiento adquirido por el recinto asistencial sea utilizado
por las unidades o servicios clinicos de forma oportuna para entregar las
prestaciones o atenciones de salud de manera de eficaz y eficiente.

Respecto al punto 5.5, Equipamiento
meédico sin regularizacién administrativa y contable (MC)2%, el SSMSO debera, en el
aludido plazo de 60 dias habiles, dictar y remitir a esta Contraloria Regional el acto
administrativo que autorice el traspaso de los bienes provenientes del Centro de
Referencia de Salud (CRS) San Rafael de la Florida. Asimismo, el HLF debera
remitir, en igual plazo, los documentos que acrediten la contabilizacién de los bienes
traspasados mediante la resolucion exenta N° 3.579, de 2017, del SSMSO,
correspondiente a los bienes-del Hospital Metropolitano (HOSMET) y de los bienes
del CRS San Rafael de La Florida una vez emitida por el SSMSO, la resolucion que
autorice el traspaso.

En cuanto a lo consignado en el punto 6.1,
Falta de un acto administrativo que apruebe contratacion (MC)®’, el hospital debera
remitir los antecedentes que acrediten el registro en el Sistema de Informacion y
Control del Personal de la Administracién del Estado, SIAPER, de la resolucién RA
N° 449/35/2017 y sus respectivas prérrogas, en el plazo anies sefalado.

Acerca de lo expuesto en el punto 6.2,
Ejercicio de funciones privativas del HLF por terceros, sin perjuicio del procedimiento
disciplinario que este Organismo de Control incoara en ese establecimiento, la
autoridad debera adoptar las medidas para que, en lo sucesivo, no se realicen
contrataciones a un tercero para ejecutar labores o actividades que pertenecen al
ambito de las potestades publicas del hospital y, por tanto, corresponden al gjercicio
de sus funciones permanentes. '

En cuanto al punto 6.3, Contratacién de
sociedades en que participan directivos del HLF, sin perjuicio del referido
procedimiento disciplinario anunciado, la autoridad debera poner término a las
contrataciones objetadas, dando cuenta de aquello a esta Contraloria Regional en
el plazo-de 60 dias antes mencionado. Sin perjuicio de ello, debera, en lo sucesivo,
dar estricto cumplimiento al principio de probidad administrativa y abstenerse de
efectuar contrataciones cuya prohibicién se encuentre indicada en el articulo 4°,
inciso sexto, de la ley N° 19.886 de Bases sobre Contratos Administrativos de
Suministro y Prestacion de Servicios.

" % @, observacion compleja: Falta de revision de operaciones, procesos y actividades.
3 MC, Observacion medianamente compleja: Incumplimiento de procedimientos contables, establecidos en la
normativa impartida por la CGR.

37 MC, Observacion medianamente compleja: Incumplimiento de procedimientos administrativos.
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3. En relacion con el capitulo lll, Examen
de Cuentas, numeral 1, punto 1.1, Superposicion horaria de profesional de la UTP
Floridanest, sin perjuicio del reintegro de $ 390.000 que debe acreditar el recinto
asistencial, corresponde que la autoridad adopte las medidas pertinentes para que
en lo sucesivo, se informe oportunamente al Departamento de RR HH y Unidad de
Convenios Clinicos acerca de los cambios en los horarios de los turnos de los
profesionales de las sociedades médicas que son funcionarios del hospital, de modo
gue exista una coordinacion permanente entre dichas dependencias.

. 4. De acuerdo a lo expuesto en el acapite
IV, Otras observaciones, numeral 2, Sumario administrativo pendiente (MC)3%, el
HLF debera arbitrar las medidas para que, en lo sucesivo, los procedimientos
disciplinarios se realicen en los plazos estipulados en la normativa vigente.

Finalmente, para aquellas observac:ones
que se mantienen, se debera remitir el "Informe de Estado de Observaciones’ de
acuerdo al formato adjunto en el Anexo N° 10, en un plazo maximo de 60 dias
habiles, o el que especificamente se haya concedido, contado desde la recepcion
del presente reporte, comunicando las medidas adoptadas y acompanando los
antecedentes de respaldo respectivos.

Transcribase a la sefiora Subsecretaria de
Redes Asistenciales del Ministerio de Salud, al Auditor Ministerial de esa cartera de
Estado, a la Directora y a la Auditora Interna del Hospital Clinico Metropolitano La
Florida Doctora Eloisa Diaz Insunza, al Director y al Auditor Interno de Servicio de
Salud Metropolitano Sur Oriente.

MIDAD
IUCONTRALQRIA REGIONAL

METROPOLITANA DE SANTIAGO

%8 MC, Observacién medianamente compleja: Deficiencias en el control de sumarios.
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ANEXO N° 1

PASIVOS NO REGISTRADOS.

FECHA
N | prOveeDoR | TPODOCUMENTO | oeiiniir | FECHA | MONTO®) | piveNGo | 'O PRESTACION.
DE SERVICIOS
1 76.278.348-7 |Factura afecta electrénica * 1.835 30-12-2016 2,146.284| Ene-17 dic-16
2 76.018.213-3 | Factura afecta electronica 9.273 06-09-2016 9.298.660 Ene-17 oct-16
3 76.018.213-3 | Factura afecta electrénica 9.274 06-09-2016 8.703.660 Ene-17 oct-16
4 76.360.815-8 |Boleta de prestacién de servicios 203 10-01-2017 11.690.000 Ene-17 nov-16
5 76.446.715-9 | Factura exenta electrénica 9 03-01-2017 2.439.000 Ene-17 nov-16
6 78.159.800-3 | Factura afecta electrénica 7.537 29-12-2016 2.618.902| Ene-17 . dic-16
7 99.533.780-0 |Factura afecta electronica 3.406 29-12-2016 1.142.511 Ene-17 dic-16
8 99.533.780-0 |Factura afecta electrénica 3.407 29-12-2016 1.142.511 Ene-17 . dic-16
9 79.744.580-0 |Factura afecta electrénica 211.699 12-10-2016 1.071.000 Ene-17 oct-16
10 79.622.060-0 | Factura afecta electrénica 149.172 29-12-2016 4.014.476 Ene-17 nov-16
i1 79.622.060-0 |Factura afecta electronica 149.173 + 29-12-2016 4.690.960 Ene-17 nov-16
12 79.622.060-0 |Factura afecta electrénica 149.174 29-12-2016 1.743.793 Ene-17 nov-16
13 79.622.060-0 |Factura afecta electronica 149.176 29-12-2016 2.657,715| Ene-17 nov-16
14 79.622.060-0 |Factura afecta electrénica 149.177 - 29-12-2016 4,027.918 Ene-17 nov-16
15 79.622.060-0 |Factura afecta electronica 149.178 29-12-2016 2.179.878 Ene-17 nov-16
16 79.622.060-0 |Factura afecta electrénica 149.179 29-12-2016 5.862.143 Ene-17 nov-16
1 79.622.060-0 |Factura afecta electrénica 149.180 29-12-2016 1.426.003 Ene-17 nov-16
18 76.004.615-9 |Factura afecta electrénica 1.606 06-12-2016 3.969.840 Ene-17 dic-16
19 76.004.615-9 | Factura afecta electronica 1.702 27-12-2016 2.481.150 Ene-17 dic-16
20 76.004.615-9 |Factura afecta electrénica 1.720 30-12-2016 1.654.100| Ene-17 dic-16
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FECHA
RUT DEL NUMER FECHA RECEPCION BIEN
8 | BRoVEEDOR HEQDOCUMENTLD DoéJu NI‘IEEI\(I)TO FEGHA {11 MANTC %) DEEENGO O(I;’RE%'I(')ACI(lﬁN
DE SERVICIOS
21 78.994.510-1 |Boleta de prestacion de servicios 11.432 24-01-2017 33.600.000 Ene-17 nov-16
22 96,522.220-0 |Factura afecta electrénica 4.060 19-12-2016 1.688.528 Ene-17. dic-16
23 96.625.550-1 |Factura afecta electronica 26.716 30-12-2016 4.627,702| Ene-17 dic-16
24 93.020.000-K |Factura afecta electrénica 653.717 29-12-2016 3.152.989 Ene-17 nov-16
25 096.515.660-7 | Factura afecta electronica 53.199 30-12-2016 3.159.450 Ene-17 oct-16
26 76.178.390-4 |Factura afecta electronica 132.573 28-12-2016 23.872.989 Ene-17 nov-16
27 99.508.950-5 |Factura exenta electrénica 30.185 11-01-2017 7.857.520 Ene-17 nov-16
28 96.587.380-5 |Factura afecta electronica 136.420 04-01-2017 1.223.822 Ene-17 dic-16
29 | 77.807.840-6 |Factura afecta electronica. 41.617 30-11-2015 2.600.150| Ene-17 nov-15
30 77.807.840-6 | Factura afecta electrénica 41.620 30-11-2015 2.677.104 Ene-17 nov-15
31 76.178.390-4 |Factura afecta electronica 131.382 17-11-2016 23.872.989 Ene-17 sep-16
32 76.178.390-4 |Factura afecta electronica 132.537 26-12-2016 23.872.989 Ene-17 oct-16
33 76.109.071-2 | Boleta de prestacion de servicios 364 24-01-2017 6.000.000| Ene-17 dic-16
34 96.669.540-4 | Factura afecta electrénica 3.433 24-01-2017 1.023,481 Ene-17 dic-16
35 96.625.550-1 |Factura afecta electronica 26.670 30-12-2016 2.230.769 Ene-17 {;’,2:2
36 96.625.550-1 |Factura afecta electronica 26.715 30-12:2016 3.837.750 Feb-17 dic-16
37 | 16.610.937-K |Boleta de prestacion de servicios 38 08-02-2017 1.125.000| Feb-17 dic-16
38 96.515.660-7 |Factura afecta electronica 55.183 30-01-2017 3.438.624| Feb-17 dic-16
39 77.807.840-6 |Factura afecta electrénica 33.854 21-01-2015 3.044,020 Feb-17 dic-14
40 77.807.840-6 |Factura afecta electronica 42.663 31-12-2015 10.635.230 Feb-17 dic-15
41 76.112.212-6 | Factura afecta electronica 5.237 20-05-2016 4.,188.800 Feb-17 may-16
42 59.010.820-0 - | Factura afecta electronica 15.137 27-12-2016 6.659.835 Feb-17 oct-16
43 59.010.820-0 |Factura afecta electrénica 15.133 27-12-2016 7.162.217 Feb-17 dic-16
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2 RUT DEL NUMERO FECHA | RECEPCION BIEN
N* | pROVEEDOR TIPO DOCUMENTO pocumenTo | FECHA | MONTO($) | hevengo | O PRESTACION
DE SERVICIOS
44 | 59.010.820-0 |Factura afecta electrénica 15.145 28-12-2016 16.668.330| Feb-17 ’;?:1166
TOTAL | 273.180.792

Fuente: Elaboracién propia con informacion obtenida de los comprobantes de egreso del HLF, facturas, guias de despacho, érdenes de compra, informes de visacién técnica, entre
otros, y datos de la cartera financiera contable registrada en SIGFE entre el 1 de enero y el 31 de marzo de 2017, de las cuentas "21522 Cuentas por Pagar - Bienes y Servicios de
Consumo" y "21529 Cuentas por Pagar - Adquisicion de Activos no Financieros”,

s
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ANEXO N° 2

DIFERENCIAS SALDOS CONFIRMADOS POR PROVEEDORES.

TOTAL DE TOTAL DE TOTAL DE REGISTRO DE
- NOTASDE | FACTURAS QUE
EACTURAS QUE ; FACTURAS Y/
CREDITO QUE | REGISTRA HLF Y
SALDO | SALDO DEL INFORMA EL NOTAS DE
Ne | BUT DEL | DAL | e [DIFERENCIA | NFORMAEL | INFORMA EL NOESTAN | NITASDE | ToTAL (8)
PROVEEDOR ) PROVEEDOR Y | INFORMADAS POR (A-B-C+D)
: ) (®) HLE NOLO HLFNOLO | ELPROVEEDOR | PISTINTO
REGISTRA ($) | . MONTO ($)
REGISTRA ($) ($)
| A 1 2 ® |
1 | 89.630.400-3 |160.043.712| 317.888.434 | -157.844.722 157.844.722 5 : : 157.844.722
2 | 93.745.0001 |139.280.155| 303.900.228 | -164.620.073 215.166.937 22.093.751 28.453.113 : 164.620.073
3 | 965823107 |115.211.232| 151.992.260| -36.781.028 37.649.431 868.403 - : 36.781.028
4 | 96.756.540-7 | 85.801.535| 166.429.737| -80.628.202 80.628.202 : g : 80.628.202
5 | 86.537.600-6 | 70.375.007| 49.157.837| 21.217.170 49.157.837 : 70.375.007 : 21.217.170
6 | 81.378.300-2 | 57.289.983 313.981 | 56.976.002 664.020  350.089 57.280.983 . -56.976.002
7 | 96.981.250-9 | 56.129.548| 103.069.980 | -46.940.432 102.047.017 55.106.585 g ; 46.940.432
8 | 91.546.000-3 | 52.613.506| 93.771.567| -41.158.061 43.523.642 2.354.633 10.948 ; 41.158.061
9 | 76.093.454-2 | 52.382.138| 78.573.207| -26.191.069 26.191.069 i " ! 26,191,069
10 | 80.447.4005 | 51.941.194| 50348.048| 1.593.146 22.269.581 1.098.525 25.394.964 2630.762| -1.593.146
11 | 76.044.3166 | 41.531.000| 41.531.000 . i : : ; 5
12 | 76.377.6492 | 35.251.370 503.600| 34.727.770 523.600 i 35.251.370 i -34.727.770
13 | 90.100.000-K | 26.044218| 26.044.218 - - ; - i ;
TOTALES 943.894.598 | 1.383.544.007 | -439.649.499 735.666.058 81.871.936 216.775.385 2.630.762 | 439.649.499

Fuente: Elaboracién propia, con informacion de las respuestas recibidas de los proveedores circularizados y el registro contable del HLF.
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DOCUMENTOS RECEPCIONADOS POR EL HLF NO CONTABILIZADOS.

NUMERO DE | FECHA
y FACTURA Y/O | RECEPCION | MONTO
5 REGVEEBOR NOTA el e 6
CREDITO | PARTES HLF

; 929375 07-04-2014 115.668
2 953405 04-08-2014 205.632
3 954142 07-08-2014 973.405
4 956148 18-08-2014 | 1.245.335
5 1009787 11-11-2014 | 1.297.100
6 1009794 12-12-2014 | 2.072.385
7 1010181 11-11-2014 357.000
8 | Johnson & Johnson de Chile S.A. 1010178 22-08-2014 261.800
9 (93.745.000-1) 1012560 | 19-12-2014 65.450
10 1017785 | 27-01-2015 | 2.810.133
11 1050868 | 29-05-2015 | 8.291.082
12 85647 06-11-2015 5.950
13 1130063 | 29-02-2016 176.415
14 87423 14-03-2016 781.830
15 1137053 | 22-03-2016 | 2.531.040
16 87747 30-03-2016 178,500
17 %??aggzeo??‘? 3362 30-01-2015 | 3.960.558
18 394730 04-12-2015 856.800
19 | B. Braun Medical SPA 414937 17-05-2016 |  1.936.904
20 442381 23-012017 | 1.743.350
21 Alcon Laboratorios Chile LTDA. 34907 03-11-2015 7.437.631
2o (86.537.600-6) 36557 | 24-11-2015 | 9.040.430
oy || Asbol "at(’;’; %‘;gf’gog‘f’z?h“e Lda:' | 770818 | 06-12-2016 664.020
24 | Pfizer Chile SA. 184951 01-042016 | 8.602.272
25 M”"”‘Ch(ggiz";ig”;_g')cai Ladd, 1831 28-04-2015 -25.858
26 2 S 218740 19-02-2015 83.966
27 L bl 10031 11-01-2016 -583.100
28 377055 26-12-2016 10.948

TOTALES 53.164.086

Fuente: Elaboracion propia, con informacion de las respuestas recibidas de los proveedores circularizados e

informacion del SGDE y SIGFE.
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DOCUMENTOS INFORMADOS POR EL PROVEEDOR QUE NO FIGURAN
RECEPCIONADOS POR PARTE DEL HLF.

FECHA DE
. EMISION DE
NG PROVEEDOR T | paeTuRa || MCHTO
Y/O NOTA DE

CREDITO
1 928826 03-04-2014 5.118.837
2 928827 03-04-2014 4.795.224
3 947336 04-07-2014 1.949.263
4 1006876 05-12-2014 910.350
5 1006877 05-12-2014 303.450
6 21731 12-12-2014 71.400
7 1008721 15-12-2014 1.408.722
8 1036279 08-04-2015 291.550
9 1036280 08-04-2015 214.200
10 1036281 08-04-2015 255.850
11 1036282 08-04-2015 17.850
12 1051102 01-06-2015 346.576
13 82703 17-06-2015 -147.299
14 82704 17-06-2015 -165.096
15 82705 17-06-2015 -121.539
16 1063996 15-07-2015 824.327
s Johnson & Johnson de Chile S.A i cjecllis =500
18 (93.745.000-1) 1064650 20-07-2015 690.664
19 1064652 20-07-2015 238.000
20 1064653 20-07-2015 690.664
21 83143 22-07-2015 -135.936
22 83144 22-07-2015 -154.883
23 83145 22-07-2015 -93.310
24 1076632 28-08-2015 4.391.100
25 1076633 28-08-2015 3.998.400
26 24548 01-09-2015 1.428.533
27 1094282 27-10-2015 5.864.320
28 1094283 27-10-2015 2.932.160
29 85741 06-11-2015 -66.459
30 85742 06-11-2015 | -1.150.682
31 85743 06-11-2015 | -2.672.416
32 85744 06-11-2015 | -1.333.752
33 86079 25-11-2015 -205.632
34 86099 25-11-2015 | -6.309.832
35 1118370 20-01-2016 1.547.000
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FECHA DE
: EMISION DE
PROVEEDOR e R"CE%%E\E FACTURA Mo(g)'ro
Y/O NOTA DE
CREDITO

1129158 24022016 | 5.593.000
1130989 02-03-2016 | 2.606.100
87410 14-03-2016 | -103.941
88045 03-052016 | -1.428.533
88046 03-052016 | -1.428.533
88047 03-05-2016 | -1.428.533
1161088 07-06-2016 | 6.401.343
1161089 07-06-2016 814.674
1161090 07-06-2016 | 3.037.356
1161091 07-062016 | 3.049.351
1161092 07-06-2016 | 3.180.156
1161093 07-062016 | 3.569.286
89068 21-07-2016 -3.387.930
1203806 24-10-2016 23.800
1203807 24-10-2016 809.664
1203810 24-10-2016 1.492.024
90169 25-10-2016 -10.377
90170 25-10-2016 52,291
90171 25-10-2016 13.687
90172 25-10-2016 48,374
90173 25-10-2016 -27.585
90174 25-10-2016 -14.059
90178 25-10-2016 61.911
90180 25-10-2016 1.892
90183 25-10-2016 61,911
90184 25-10-2016 61.911
90189 25-10-2016 57120
90190 25-10-2016 -67.830
90191 25-10-2016 -35.700
90217 25102016 | -109.480
90258 26-10-2016 | -157.137
1205381 26-102016 | 1.564.141
1205382 26-10-2016 12.959
90368 08-11-2016 11.900
Grifols Chile S.A. 1132 - 26-09-2016 -868.403
(96.582.310-7) 25002 06-10-2016 178.500
T X 372436 02-07-2015 559.300
Bl 372699 03-07-2015 942,480
376876 31-07-2015 559.300
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FECHA DE

, EMISION DE

Ne PROVEEDOR NUMERO DE | “FacTURA Mo(g!)To

Y/O NOTA DE
CREDITO

75 377273 04-08-2015 | - 942480
76 ‘ 393778 30-11-2015 392.700
77 404273 17-02-2016 | 4.165.000
78 409472 04042016 | 2.142.000
79 414610 16-05-2016 645.635
80 417603 08-06-2016 | 1.071.000
81 | 419061 21-06-2016 | 4.376.565
82 | - 426507 19-08-2016 | 1.755.250
83 427661 29-08-2016 946.050
84 | 427839 29082016 | 6.975.066
85 428850 06-09-2016 702.100
86 430263 20-09-2016 52.608
87 431252 27-09-2016 583.100
88 . 433208 12102016 | 1.130.500
89 433237 12-10-2016 214.200
90 438557 25112016 | 4.262.580
o1 11556 20-11-2014 882.870
92 17072 03-022015 | 8.777.202
93 | 17113 04022015 | 4.885.307
94 14871 05-02-2015 235.006
95 Y o il 30029 19-08-2015 || 2.919.118
gg | Aloon L?ggfg;‘;fg’gfg"e L1, 30030 19-08-2015 | 681.127
97 32718 06-10-2015 | 2.074.646
98 - 4650 23022016 | -2.706.060
99 41849 23022016 107.100
100 5989 23-05-2016 -3.165
101 49273 08-06-2016 61.166
102 | APOOH Lat(’g’{ ‘?‘égg‘f’ssog?z?h"e tida: 84672 11-04-2016 |  -350.089 |
103 156216 18112016 |  -235.025
104 ' | Detalle pendiente| 19-12-2016 | -17.546.074
105 ; ! Detalle pendiente | 30-12-2016 | -37.325.486
106 ’D(gzs‘?;g'f‘z‘g{)s_é’?' 178378 06-01-2016 | 2.099.160
107 . 195683 16-08-2016 | 5.390.843
108 - 197180 31-08-2016 | 1.199.520
109 205278 01-122016 | 1.285.200
110 : ; 848365 27-06-2014 10.781

&X 111 M““”'Ch(;;’_i;m?igdo‘?g‘)ca' ki 1913 12-05-2015 |  -994.691
112 3632 30-05-2016 77.976
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. EMISION DE
N PROVEEDOR NE)&"CE.PUOREE FACTURA MC:Q)TO
Y/O NOTA DE
CREDITO
113 16872 31-05-2016 5.399.138
Aguasin SPA. '
114 (76.377.649-2) 26172 29-12-2016 523.600
115 12594 15-12-2016 -186.925
116 § 125395 15-12-2016 -290.302
117 Laboratorio Sanderson SA 9190 14-09-2015 -12.319
118 (91.546.000-3) 10447 22-03-2016 -1.110.270
119 : 12693 29-12-2016 -8.449
120 11891 29-09-2016 -52.360
121 ) 8243 15-04-2015 | -110.908
TOTAL . 56.802.569

Fuente: Elaboracion propia, con informacion de las respuestas recibidas de los proveedores circularizados e
informacién del SGDE y SIGFE.
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FACTURAS NO INFORMADAS POR EL PROVEEDOR Y QUE FORMAN PARTE

" DE LA DEUDA EXIGIBLE DEL HLF.

. NUMERO DE MONTO
N PROVEEDOR FACTURA )
1 1202857 1.059
2 1202856 1.285.469
3 1202852 15.768
4 1203826 195.805
5 1203825 1.730.318
6 1214818 2.942.351
7 1219952 51.408
8 1220709 45125
9 1223456 - 1.492.117
10 1217770 1.577.100
11 ) 1217769 1.577.100
4p || Jotinsan %g‘é‘_’;‘:ss_%r(‘]gﬁ )Ch“e Sif 1217776 928.664
13 1217775 928.664
14 1217774 928.664
15 1217771 928.664
16 1217768 928.664
17 1223956 339.864
18 1223754 3.094.000
19 1223624 385.560
20 1223748 3.808.000
21 1223957 87.822
22 1223955 102.816
23 1223954 5.078.111
24 57169 1.267.862
25 57168 2.654.828
26 57167 2.613.664
27 57166 2.629.212
28 57165 2.659.862
29 57164 2.680.444
30 Alcon Laboratorios Chile Ltda. 57163 ° 2.567.413
31 (86.537.600-6) 59040 450.534
32 58825 2.239.501
33 58824 2.654.828
34 58823 2.695.545
35 58822 2.633.146
36 58821 2.669.877
37 58095 584.718
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7 NUMERO DE MONTO

N PROVEEDOR ERETURA )

38 59915 10.492.879
39 60496 2.615.858
40 60495 2.706.060
41 60494 2.706.060
42 '- 60493 143.947
43 61449 4.991.331

44 61323 95.236
45 61322 129.172
46 61411 450.534
47 62505 ' 5.016.551

48 62285 1.121.394
49 62284 2.644.313
50 ' 62283 2.659.862
51 62282 2.706.060
52 62257 64.586
53 62210 64.586
54 62171 129.172
55 62169 95.236
56 62174 90.202
57 : 64100 450.534
58 769654 1.205.946
59 769653 , 90.821
60 _ 769659 3.242.750
61 769281 154.700
62 769506 309.400
63 769507 830.025
64 770081 439.824
65 770206 3.570.000
66 770235 2.784.600
3 Abbott Laboratories de Chile Ltda LG b
68 (81.378.300-2) : 770205 2,760.053
69 770236 389.725
70 770469 2.754.969
71 771258 154,700
72 772319 2.784.600
73 _ 772325 6.485.500
74 772707 : 571.057
75 772708 803.250
76 773189 154.700
77 772842 1.223.303
78 772841 1.650.522
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. NUMERO DE MONTO
N PROVEEDOR FACTURA ©)
79 772785 913.920
80 772952 571.057
81 772953 803.250
82 : 772955 361.284
83 772954 48.195
84 773392 803.250
85 773391 571.057
86 773393 361.284
87 773445 500.157
88 773675 892.500
89 773676 365.568
90 773674 763.123
91 773897 1.945,650
92 773907 1,660.050
93 773908 : 464.100
94 _ 774125 987.319
95 774124 1.963.500
96 774126 6.568.886
Laboratorio Sanderson S.A
97 (91.546.000-3) 37705 10.948
98 23403 g 5.551.972
99 23416 812.747
100 22663 1.399.453
101 23295 3.071.276
102 23294 475.670
103 Munnich Pharma Medical Ltda. 23296 4.035.962
104 (80.447.400-5) . 23229 1.348.689
105 22998 183.784
106 23316 1.177.806
107 22990 392.602
108. 22872 ‘ 299.709
109 22743 : 6.645.294
110 (?gfjaa:;‘siggj 26192 35.251.370
TOTAL 216.775.385

Fuente: Elaboracion propia, con inforlmacién de las respuestas recibidas de los proveedores circularizados e
informacioén del SGDE y SIGFE.
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ANEXO N° 6
COMPRAS DE MEDICAMENTOS A TRAVES DE TRATO DIRECTO SIN ACREDITACION DE LA CAUSAL INVOCADA.

CAUSAL DE

' . . TRATO
N°|  MEDICAMENTO PROVEEDOR C%ggg“lgg “ | recha WAINCLUDO | RESOLUCION | FECHA DE | KVOGADA

MEDICAMENTO | DE TRATO | RESOLUCION
COMPRA DEL
®) DIREGTO DECRETO
N° 250/2004
1 RITUXIMAB 901-1000 812030-2366-SE16 | 10-11-2016 3.298.680 3.178 02-12-2016 | Art. 10, N° 4
2|  MgSLA 812030-1658-SE16 | 19-08-2016 3.298.680 2.283 24-08-2016 | Art. 10, N° 4
3_| RITUXIMAB 1-500 Mg 812030-2366-SE16 | 10-11-2016 1.658.860 3.178 02-12-2016 | Art. 10,N°4
4 |SLA - | 812080-1658-SE16 | 19-08-2016 1658.860|  2.283 24-08-2016 | Art. 10, N° 4
Abbvie Product
5 | Acetato de Leuprolida 30 | Farmacéuticos | 812030-2326-SE16 | 04-11-2016 17.998.750|  3.0835 18-11-2016 | Art. 10, N°4
M Ltda. (76.212.732- '

gl|e W 6) 812030-588-SE16 | 23-03-2016 29.452.500 989 22042016 | Art. 10, N° 4
RITUXIMAB 701-800 Mg |  Therapfa iv e = o Art. 10, N° 7,

2. | oy (77807 6a0.) | B12090-295-SE16 | 12022016 10.572.755 622 09032016 el

Abbvie Productos ‘

Acetato de Leuprolida 30 | Farmacéuticos : - Art. 10, N° 7,

8 Mo Ltde (16,212 732. | B12080-1167-SE16 | 09-06-2016 6.545.000 1.600 14-06-2016 ot

6)

Inmunoglobulina Humana : ; oy
9 |5GR/100 Mi Solucion | Ciiols Chile SA. | g45030.540-SE16 | 18-03-2016 5.997.600 3.111 28-11-2016 | A 10 N7,

veciabis (96.582.310-7) letra f)
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ANEXO N° 7
MEDICAMENTOS INCLUIDOS EN EL PLAN DE COMPRAS DEL HOSPITAL, ADQUIRIDOS POR TRATO DE DIRECTO.
MEDICAMENTOS ADQUIRIDOS POR : N?QQEEQEN%% ' N?QSST L'}?A?_DA MONL%LOTAL
N TRATO D'%%ngr&':%'ﬂg?ss ENPLAN | ORDEN DE COMPRA ADQUIRIDO POR | COMPRAR SEGUN | MEDICAMENTO
. § ¥ TRATO DIRECTO PLAN ANUAL COMPRA (8)
. [PARACETAMOL 500 812030-51-SE16 150,000 1.320.000 5.320.500
MG COMPRIMIDOS 812030-937-SE16 250.200 1.320.000 3.572.856
812030-1141-SE16 10.000 154.000 2.618.000
> | PREGABALINA 75 MG ORAL 812030-1677-SE16 25.000 154.000 2.707.250
812030-2080-SE16 41,000 154.000 4.439.890
LOSARTAN 50 MG COMPRIMIDO 812030.51-E16 60.000 252.000 928,200
812030-2105-SE16 20.000 18.000 5.332.400
4 | QUETIAPINA25 MG ORAL 812030-2460-SE16 39.990 18.000 3.615.268
812030-2098-SE16 12.000 96.000 149.940
5 | FUROSEMIDAA0 MGORAL 812030-2323-SE16 42,000 96.000 899.640
812030-246-SE16 6.000 24.000 542.640
812030-287-SE16 6.000 24.000 542.640
812030-320-SE16 6.000 24.000 542,640
6 - | SOPIOCLORURO 0.9% 20 ML: 812030-331-SE16 5.000 54.000 452.200
512030-393-SE16 6,000 24.000 542,640
812030-500-SE16 10.000 54.000 904.400
7 | LEVOTIROXINA 100 MCG ORAL 812030-2743-SE 16 30.000 94.000 642.600
812030.2462-SE16 8.180 36.000 3.077.394
8 |CLOPIDOGREL 75 MG ORAL 812030-2620-SE16 9.100 36.000 4.424.729
812030-461-SE16 16.000 36.000 2.118.200
812030-1431-SE16 12.000 5.000 1.570.800
9  |HIDROXICLOROQUINA 200 MG ORAL 812030-913-SE16 12.000 6.000 1.570.800.
10| DULOXETINA 30 MG 812030-123-SE16 5.010 48.000 1177.475
ORAL 812030-448-SE16 18.900° 48.000 4.441.973
812030-125.SE16 20.010 14.400 500.050
11 ||CEONAZERAM0, 8 M COMPRIMIDD 812030-590-SE16 20,010 12.400 547.674
12 | TRAMADOLCLORHIDRATO 100 MG 812030-103-SE16 2000 15.000 1.927.800
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MEDICAMENTOS ADQUIRIDOS POR N?éggfﬁg@% ﬁéﬁéﬁ’ﬁ MONL%EOTAL

N THATO D'%%nghm‘,%[;\uég%s ENPLAN | ORDEN DE COMPRA ADQUIRIDO POR | COMPRAR SEGUN | MEDICAMENTO
TRATO DIRECTO PLAN ANUAL COMPRA ($)
~812030-1613-SE16 1,000 15.000 928.200
812030-2666-SE16 5.000 15.000 4.403.000
812030-502-SE16 3.000 15.000 2.784.600
812030-746-SE16 6.000 15.000 5.569.200
i3 |BUPROPION 150 MG 812030-615-SE16 15.000 70.800 1.606.500
14 |FLUOXETINA 20 MG ORAL 812030-70-SE16 12.000 72.000 142,800
812030-125-SE16 5.000 72.000 59.500
15 0 | ALPRAZOLAND S MG EOMERIMIDD 812030-590-SE16 5.010 72.000 86.448
16 |ARIPIPRAZOL 10 MG ORAL 812030-74-SE16 10.000 72,000 9.416.470
: 812030-1266-SE16 600 54.000 378.420
'812030-1525-SE16 600 24.000 _ 378.420
812030-1663-SE16 600 54.000 378.420
812030-1880-SE16 600 24.000 378.420
812030-2128-SE16 1100 54.000 693.770
17 | TAPENTAROL 50 MGLP 812030-2344-SE16 1100 54.000 693.770
.. 812030-2654-SE16 1.200 24.000 756,840
812030-502-SE16 1.200 24.000 756.840
812030-746-SE16 1,600 24000 1.009.120
812030-84-GE 16 1,200 24.000 75.684

CLONAZEPAM 2 MG
B [ 812030-590-SE16 8.010 180,000 076.425
19 EEFTH‘AXONA 1GR- 812030-701-SE16 7.000 26,000 6.247.500
METRONIDAZOL 500

LR e e 812030-1050-SE16 6.000 9.000 4.284.000
812030-125-E16 4.000 54.000 133.280
21 [RENOBARBITAL S MECOMPRIMIBD 812030-590-SE16 2.000 54.000 66.640
52 |CLOBAZAM 10 MG COMPRIMIDO T 812030-125-SE16 5.000 36.000 3.094.000
812030-1266-SE16 300 14.400 189.210
g2 IBERRTABTIC MG 812030-1525-SE16 300 12.400 189.210
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MEDICAMENTOS ADQUIRIDOS POR w?éggfﬁgwqr% I\?é‘h’;gﬁ‘tu'q MONTP%;OTA'-
N THRATG D'FE)EECS&L'\;,%;UQ'B%S ENPLAN - | ORDENDEICOMPRA ADQUIRIDO POR | COMPRAR SEGUN | MEDICAMENTO
TRATO DIRECTO PLAN ANUAL COMPRA ()
812030-1663-SE16 300 14,400 189.210
812030-1880-SE16 300 14.400 189.210
812030-2128-SE16 400 14.400 252.280
812030-2344-SE16 400 14.400 252.280
812030-2654-SE16 600 14.400 378.420
812030-502-SE16 600 14.400 378.420
812030-746-SE16 600 12,400 378.420
812030-84-SE16 600 14.400 37.842
812030-1039-SE16 1.000 24,000 3.095.190
- 812030-1266-SE16 900 24.000 2.891.700
24 | LIDOCAINA 5% PARCHES 812030-746-SE18 2.000 24.000 6.190.380
812030-84-SE16 150 24.000 464.279
_ 812030-125-SE16 2.010 24,000 36.596
287y | FOHAZERAM ZMGIEOMERIMDOS 812030-590-SE16 2.010 24.000 40,662
812030-1629-SE16 3.000 36.000 1.078.060
26 | FENTANILO 0.5 MG/10 ML AMPOLLA 812030-592-SE16 1.000 36.000 426.020
812030-1265-SE16 300 1.800 299,666
812030-1565-SE16 1.000 1.800 189.841
27 |METILFENIDATO 10 MG ORAL 812030-2133-SE16 990 1.800 187.907
812030-2345-SE16 630 1.800 119,577
812030-2663-SE16 630 1.800 119,577
28 ggi‘?ﬁ?”“’”‘ HEPOL 812030-150-SE16 3.000 5.000 2.784.600
20 |FENOBARBITAL 100 MG COMPRIMIDO 812030-590-SE16 3.000 36.000 117.810
CLOBAZAM 10 MG X
812030-1124-SE16 400 5.400 8.472.800
31 | ALBUMINA 20% 50 ML FRASCO 812030-1437-SE16 300 5.400 6.354.600
812030-1706-SE16 320 5.400 6.778.240
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., MEDICAMENTOS ADQUIRIDOS POR w?écl::gmgwpr% hfg&gﬁﬁ MO“L%EOTA'-
N TRATO D'%EEnghfF‘,Cﬁiuz'g%s ENPLAN | ORDEN DE COMPRA ADQUIRIDO POR | COMPRAR SEGUN | MEDICAMENTO
TRATO DIRECTO PLAN ANUAL COMPRA (8)
812030-1971-SE16 950 5.400 5,205,500
812030-288-SE16 600 5.400 12.852.000
812030-602-SE16 600 5.400 12.862.000
CLINDAMICINA 600
o b 812030-744-SE16 2,000 8.000 1.094.800
33 | SODIOCLORURO 0.9 % 250 ML §12030-2652-SE16 2,000 65,000 516.036
34 | SODIOCLORURO 0.9 % 100 ML 812030-2652-SE16 1,600 90.000 457.817
' 812030-375-SE16 500 3.600 192.185
35 | MIDAZOLAM 5 MG/SML SOL INY 812030-380-SE16 500 3.600 480.165
812030-592-SE16 500 3.600 192,185
36 |LAGRIMAS ARTIFICIALES 812030-1378-SE16 1,300 1.836 3.094.000
SALES DE
37 | RIHIDRATACION 60 812030-216-SE16 1,020 6.000 315.588
MEQ SOBRE
gy il A DU 812030-207-SE16 1.000 6.000 357.000
812030-1039-SE16 85 2.040 950.810
812030-1266-SE16 85 2.040 950.810
812030-1525-SE16 85 2.040 950.810
812030-1663-SE16 85 2.040 950.810
39 | BUPRENORFINA 35 MG PARCHE 812030-1880-SE16 85 5.040 950.810
812030-2128-SE16 130 5.040 1.454.180
' 812030-2654-SE16 130 2.040 1,454,180
812030-746-SE16 85 2.040 950.810
812030-84-SE16 85 2.040 950.810
40 |SODIOCLORURO 0,9 % 1000 ML 812030-2652-SE16 850 28.800 348.968
41 |MORFINA HCL 10MG/ML 812030-731-SE16 700 6.000 133.980
42 |SODIOCLORURO 0,9 % 500 ML 812030-2652-SE 16 600 40,000 180.178
43 |SILDENAFIL 50 MG COMPRIMIDO 812030-257-SE16 600 2.880 171.860
44 | CIPROFLOXACINO SOL 200/100 MG 812030-301-SE16 500 5.000 1.237.600
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CANTIDAD DE

ENEMA INFANTIL

: MEDICAMENTOS ADQUIRIDOS POR b et e M T
N TRATO D'%Eecgghg;%u;g?ss ENPLAN | ORDENDECOMPRA | AbouiRIDO POR | COMPRAR SEGUN | MEDICAMENTO
TRATO DIRECTO PLAN ANUAL COMPRA (%)
IPRATROPIO
45 | BROMURO 0,25 MG/ML 812030-2404-SE16 435 1.750 2.381.190
SOL NBZ
46 | CLOBETASOL 0,06%/30G §12030-2090-SE16 400 200 352,240
47 | SOL GLUCOSA 10%/500 ML INY 812030-2652-SE16 308 3.600 134.879
48 |FENTANILO 0.1 MG/2 ML AMPOLLA 812030-592-SE16 300 24.000 85.680
29 |METADONA HLC 10 MG/2 ML 812030-592-SE16 300 6.000 82.110
50 | VASELINA SOLIDA 20 G UNG TOPICO 812030-1126-SE16 200 600 97.580
51 | NALOXONA 0,4 MG/ML 812030-1704-SE16 120 1,000 1.428.000
SOL INY 812030-2204-SE16 80 1,000 952,000
SODIO
52 |FOSFATO 133 ML 812030-209-SE16 168 1.200 269.892
ENEMA ADULTO
FITOMENADIONA 10
gl (et 812030-1168-SE16 150 5.000 317.730
BUPRENORFINA
54 |EEAEORED 812030-2344-SE16 130 2.040 1,454,180
TRAVAPROST |
55 | 0.004%/2.5 ML SOL 812030-2353-SE16 120 72 947.764
OFTALMICA _. ; :
§12030-1124-SE16 20 360 3.027.000
s |INMUNOGLOBULINA HUMANA 5 GR/ 100 ?122%330(; 11%585?,;15 fg ggg e
ML SOLUCION INYECTABLE Z St
812030-383-SE16 20 360 3.098.400
| 812030-540-SE16 30 360 5.997.600
57 | BICARBONATO DE SODIO 2/3M /250ML 812030-2650-SE16 100 1,700 96.985
POTASIO GLUCONATO
BN Ll i i e 812030-291-SE16 100 1,000 273.700
SODIO
59 | FOSFATO 66 ML 812030-209-SE16 96 720 173.645
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MEDICAMENTOS ADQUIRIDOS POR nféScT:mgwq% hfé‘h'gﬁﬁ MONL%;OTAL
N TRATO DI T o> EN PLAN | ORDENDE COMPRA | ApQUIRIDO POR | COMPRAR SEGUN | MEDICAMENTO
TRATO DIRECTO PLAN ANUAL COMPRA (3)
812030-1124-SE16 10 180 345.100
50 |INMUNOGLOBULIN HUMAN ANTI-RH 800, | 812080-1633-SE16 20 180 690.200
MCG INY 812030-2021-SE16 20 180 690.200
, 812030-540-SE16 20 180 690.200
I DIGLOFENACO
61 |15MG/ML 20 ML 812030-291-SE16 60 200 60:690
GOTAS FRASCO
62 | SEVOFLORANO _ 812030-2406-SE16 60 600 4.426.086
63 :‘,E\\,’ OFLOXACINO 500 MG/ 100 ML SOL 812030-1903-SE16 50 400 327.250
64 | SODIOFOSFATO 45 ML SOLUGION ORAL | 812030-209-GE16 50 200 35.700
TOTAL 525,637,364

Fuente: Informacion obtenida del Plan anual de compras afo 2016 y base de datos de las compras de medicamentos efectuadas mediante la modalidad de Trato Directo
durante el mismo periodo.
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ANEXO N° 8

COMPARACION DE PRECIOS UNITARIOS DE MEDICAMENTOS ADQUIRIDOS POR EL HLF Y POR LA CENABAST.

HLF CENABAST
PRECIO MONTO | DIFERENCIA | DIFERENCIA
. CODIGO DE CANTIDAD | UNITARIO T'g%’;f %) uiﬁ%%?o TOTAL EN | DE PRECIO | DE PRECIO %EEPRHEE%?S
Ne MEDICAMENTO ORDEN DE FECHA |ADQUIRIDA| ($)SIN CENABAST| UNITARIO | UNITARIO
SIN IVA (%) (%)
COMPRA (A) IVA ©) ©) (%) 6] (%) B
(B) E=(A"D) (B-D) (B/D)
1 812030-2610-SE16 | 02-12-2016|  30.000 125| 3.750.000| $30 900.000 95 417 2.850.000
Acenocumarol 4
P Mo Comprimido | 812030-2399-SE16 | 11-11-2016 30.000 125| 3.750.000| $30 900.000 95 M7 2.850.000
3 812030-936-SE16 | 05-05-2016 80.000 34| 2.680.000| $30 2.400.000 4 112 280.000
4 Acebron 4 Mg | 812030-2088-SE16 | 05-10-2016 30.000 125 8.750.000| $30 900.000 95 M7 2.850.000
5 | Comprimido X 20 | 812030-1807-SE16 | 30-08-2016 27.000 125| 3.375.000| $30 810.000 95 417 2.565.000
6 Hidroxicloroquina | 812030-1431-SE16 | 20-07-2016 12.000 110 1.320.000| $65 780.000 45 169 540.000
7 200 Mg Oral 812030-913-SE16 |03-05-2016 12.000 110| 1.320.000| $68 816.000 42 162 504.000
8 kﬂ‘i‘;g;’i""a 100 | 812030-2743-SE16 | 27-12-2016 30.000 18| 540.000| $10 285.000 9 189 255.000
Inmunoglobulina
9 Humana 5 Gr/ | g45040 1655-SE16 | 18-08-2016 22| 165.000| 3.630.000| $24.500 539.000 | 140.500 673 3.091.000
100 MI Solucién : S92 : g : ks
Inyectable .
TOTAL 24.115.000 8.330.000 15.785.000

Fuente: Precios unitarios de los medicamentos considerados en la muestra examinada, los cuales fueron adquiridos por el HLF durante el ano 2016 y los precios unitarios para igual
periodo, informados por la CENABAST a través del oficio ORD. N° 2.805, de 1 de junio de 2017.
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ANEXO N°9

EQUIPAMIENTO MEDICO REASIGNADO POR EL SSMSO AL HLF NO REGISTRADO CONTABLEMENTE.

0 . NUMERO DE -
N NOMBRE EQUIPO MARCA MODELO NUMERO DE SERIE INVENTARIO PROPIEDAD
1 | Torre Endoscopia OLYMPUS EVIS EXERA Il 7980533 0104-00155 | Hospital Metropolitano
2 | Torre Endoscopia OLYMPUS EVIS EXERA I 7980539 0104-00123 | Hospital Metropolitano
3 |Torre Laparoscopica OLYMPUS VISERA PRO 7176468 0111-00041 |Hospital Metropolitano
4 | Balanza Cama Paciente SECA 984 1984329080453 1303-00075 | Hospital Metropolitano
5 |Balanza Silla SECA 952 SIN INFORMACION 1303-00074 . | Hospital Metropolitano
| 6 |Catre Quirtrgico Eléctrico HILL-ROM TC1900 K135AM3710 - 1304-00689 | Hospital Metropolitano
7 | Catre Quirtrgico Eléctrico HILL-ROM TC1900 K139AM3770 1304-00651 | Hospital Metropolitano
8 |Catre Quirtrgico Eléctrico HILL-ROM TC1900 K139AM3754 1304-00650 | Hospital Metropolitano
9 |Congelador Tipo Frigobar S ] e 011KR00208 1010-00106 | Hospital Metropolitano
10 | Congelador Tipo Frigobar CONSUL CRCO08A JG0561023 1010-00089 | Hospital Metropolitano
11 | Congelador Tipo Frigobar CONSUL CRCO8A J14230144 1010-00125 |Hospital Metropolitano
» GENERAL ; ;
12 | Ecocardiografo ELECTRIC VIVID 7 11617V7L 0104-00075 | Hospital Metropolitano
13 | Ecografo Obstétrico nggﬁ% VOLUSON 730 A45270 0109-00048 | Hospital Metropolitano
14 | Ecotomégrafo SEQCE?F% LOGIQ S6 30056YUB 0109-00033 |Hospital Metropolitano
15 | Electrobisturi VALLEYLLAB FORCE 2 74E437431 0113-00137 | Hospital Metropolitano
16 | Envasador Dosis 1 g‘fg&%‘;m 1179 5523 0121-00048 | Hospital Metropolitano
17 | Equipo Isquemia ZIMMER ATS 2000 2006AACU 0113-00129 | Hospital Metropolitano
18 | Frigobar LG 311TRAR15672 BO10-00295 | Hospital Metropolitano
19 | Frigobar LG GC-1315 804DTRUMO00135 1010-00122 | Hospital Metropolitano
20 | Frigobar LG GR-131SF 012K1200002 1010-00086 | Hospital Metropolitano
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NUMERO DE

N° NOMBRE EQUIPO MARCA MODELO NUMEROQO DE SERIE INVENTARIO PROPIEDAD
21 | Fuente De Luz Halégena SIN INFORMACION monm ACION 7854145 0104-00167 | Hospital Metropolitano
22 | Inyectora De Contraste MALLINCKRODT mIIEOHM ACION 6C10412B008 0109-00032 | Hospital Metropolitano
Monitor Desfibrilador METRAX M240 72797009900 0110-00590 | Hospital Metropolitano
Monitor Desfibrilador MINDRAY BENEHEARTH D6 DG-9C000474 0110-00588 | Hospital Metropolitano
Monitor Desfibrilador NIHON KOHDEN TEC-5531E 1581 0110-00587 | Hospital Metropolitano
Monitor Desfibrilador NIHON KOHDEN TEC-5531E 1589 0110-00586 | Hospital Metropolitano
Monitor Desfibrilador NIHON KOHDEN TEC-5531E 1652 0110-00585 | Hospital Metropolitano
Monitor Desfibrilador NIHON KOHDEN TEC-5531E 1584 0110-00245 | Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO ILEGIBLE 0110-00624 | Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD09081 0110-00314 | Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD08874 0110-00313 | Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD08873 0110-00312 |Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD08872 0110-00311 |Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD08870 0110-00310 - | Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MDO08866 0110-00309 | Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD08857 0110-00808 |Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD08846 0110-00307 | Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD08839 0110-00306 |Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD09063 0110-00119 | Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD0888 1 0110-00118 |Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD08863 0110-00117 | Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MDO08868 0110-00116 |Hospital Metropolitano
Monitor Pani + Oximetria de pulso | DATASCOPE DUO MD08862 0110-00115 | Hospital Metropolitano
Monitor Signos Vitales SPACELABS ULTRA VIEW 1387-013354 0110-00609 | Hospital Metropolitano
Monitor Signos Vitales SPACELABS ULTRA VIEW 1387-013357 0110-00608 | Hospital Metropolitano
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Ultra View

: : NUMERO DE
N NOMBRE EQUIPO MARCA MODELO NUMERO DE SERIE | oD PROPIEDAD
46 | Monitor Signos Vitales SPACELABS ULTRA VIEW 1387-017889 0110-00607 | Hospital Metropolitano
47 | Monitor Signos Vitales SPACELABS ULTRA VIEW 1387-013349 0110-00606 | Hospital Metropolitano
48 | Monitor Signos Vitales - SPACELABS ULTRA VIEW 1387-013356 0110-00605 | Hospital Metropolitano
49 | Monitor Signos Vitales SPACELABS ULTRA VIEW 1387-017887 0110-00604 |Hospital Metropolitano
50 | Monitor Signos Vitales SPACELABS ULTRA VIEW 1387-017890 0110-00603 | Hospital Metropolitano
51 | Monitor Signos Vitales SPACELABS ULTRA VIEW 1387-013351 0110-00602 | Hospital Metropolitano
52 | Monitor Signos Vitales SPACELABS ULTRA VIEW 1387-013358 0110-00601 | Hospital Metropolitano
g [eHier. Sianes Villes [ MEdilo|g14og ULTRA VIEW 1496-024241 0110-00626 | Hospital Metropolitano
54| Henlare Signes VIBles. /1 MOONA | iaoe ULTRA VIEW 1496-024236 0110-00625 | Hospital Metropalitano
85| e N0, Viisles: 100N 5108 ULTRA VIEW 1496-031854 0110-00624 | Hospital Metropolitano
o (MSTINCH =anios ‘Wilalea: s MRAU9 | rge ULTRA VIEW 1496-024240 0110-00623 | Hospital Metropolitano
57 {‘J"t‘;’gnsgeﬁig""s Vitales: [ -Moddle figq 5 ULTRA VIEW 1496-031852 0110-00622 | Hospital Metropolitano
g MDY, Sighos Wiiaies: - MOdS0 o106 ULTRA VIEW 1496-024233 0110-00621 | Hospital Metropolitano
55 i lies iles [ Médulo |96 ULTRA VIEW 1496-024231 011000620 | Hospital Metropolitano
60 l“fl‘t’;“\‘f,i'eiig”os Vitaies, /. Moduloll 54,00 ULTRA VIEW 1496-031855 0110-00619 | Hospital Metropolitano
61 ﬂl‘;’r‘;t&r&fign‘” Vitales: /. MaduIe g1 408 ULTRA VIEW 1496-024228 0110-00618 | Hospital Metropolitano
gp MSOtEr Signas Wilales 1 Madula o408 ULTRA VIEW 1496-024237 0110-00617 | Hospital Metropolitano
63 thl?rr:t\c;:ev?ignos Viitales. ./ Medulo| 544qg ULTRA VIEW 1496-031857 0110-00616 | Hospital Metropolitano
2. ¢ | Montor Signue: Vitalas / MadUID gy sqy ULTRA VIEW 1496-024232 0110-00615 | Hospital Metropolitano
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NUMERO DE

N° NOMBRE EQUIPO MARCA MODELO NUMERO DE SERIE INVENTARIO PROPIEDAD

65 | Refrigerador Comercial e Industrial | TECNIFRIO QB10L4 GCF1942111108CL002 0123-00038 | Hospital Metropolitano

66 | Refrigerador Doméstico WHIRPOOL NRT08C8PWC JA3713943 BO10-00296 |Hospital Metropolitano

67 | Refrigerador Doméstico MADEMSA el A0000889-00023993 | 1010-00129 |Hospital Metropolitano

68 | Refrigerador Doméstico CONSUL CRCO08ABDWC JB4300853 1010-00124 | HoSpital Metropolitano

69 | Refrigerador Doméstico FRIGIDAIRE FRD22 92202507 1010-00112 | Hospital Metropolitano

70 | Selladora De Bolsa SIN INFORMACION | PFS-300 SIN INFORMACION 1312-00071 | Hospital Metropolitano

71 | Ventilador Mecénico Invasivo MAQUET SERVO | 35286 0101-00077 | Hospital Metropolitano

72 | Ventilador Mecéanico Invasivo MAQUET SERVO | 35285 0101-00076 | Hospital Metropolitano

73 | Videopanendoscopio OLYMPUS GIF-2T160 2701515 SOLICITADO |Hospital Metropolitano

74 | Monitor Desfibrilador PRIMEDIC XD1 73503000653 0110-00589 | Hospital Metropolitano

75 | Ventilador Mecanico Transporte DRAGER | OXYLOG 3000 SSAD-0024 0101-00151 | Hospital Metropolitano

. SIN SIN ' 3

76 | Cavitron INFORMACION [NFOBM ACION G131-133829 0102-00265 |CRS San Rafael de la Florida

77 | Lensometro NIDEK LM-350 25098 0104-00106 |CRS San Rafael de la Florida

78 | Micromotor Dental SAE SHIN CKS T27 0102-00262 |CRS San Rafael de la Florida

i SIN SIN INFORMACION ]

79 | Motor Pulidor EGEO INFORMACION 0102-00252 | CRS San Rafael de la Florida

80 [ Olla MESTRA 30420 4024 0102-00249 | CRS San Rafael de la Florida
4 81 | Proyector De Optotipos MAGNON CP-670 161846 0115-00380 |CRS San Rafael de la Florida

Fuente: Elaboracién en base al detalle de bienes traspasados y resoluciones exentas N° 1.487 y 3.235 del SSMSO, proporcionados por la Jefa de Contabilidad del HLF, y al listado

de equipos médicos del recinto asistencial al 31 de diciembre de 2016 puesto a disposicion por la Unidad de Equipos Médicos del establecimiento.
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ANEXO N° 10

INFORME DE ESTADO DE OBSERVACIONES DEL INFORME FINAL N° 501, DE 2017.

REQUERIMIENTO PARA SUBSANAR | 1 MEDIDA | FOLIOO, | OBSERVACIONES
N° DE OBSERVACION MATERIA DE LA NIVEL DE LA OBSERVACION SOLICITADA SU NUMERACION Y/O
OBSERVACION COMPLEJIDAD POR CONTRALORIA GENERAL EN DOCUMENTACION DOCUMENTO | COMENTARIOS DE
INFORME FINAL DE RESPALDO DE RESPALDO LA ENTIDAD
5 El HLF debera remitir a esta Contraloria :
Regional, en un plazo de 60 dias
contado desde la recepcion del
¢ : te informe, los antecedentes que
C, observacion compleja: il ’ i
Capitulo |, Aspectos de Falta de aprobacién de|Falta de revision de acrediten la actualizacion dg los
manuales denominados

Control Interno, numeral
1.

manuales de procedimientos.

operaciones, procesos Yy
actividades.

‘Procedimiento de confeccién vy
cobranza de facturas” y “Procedimiento
de confeccién y cobranza de pagaré” y
su aprobacién mediante el respectivo
acto administrativo.

Capitulo |, Aspectos de
Control Interno,
numerales 2 y 3.

A

Inexistencia de
procedimientos para el cobro
de licencias médicas.

Falta de procedimientos de
control .en los pagarés
emitidos

C, observacion compleja:
Ausencia de supervision
(valorar, revisar y aprobar,
dirigir y capacitar).

El recinto asistencial debera remitir a
este Organismo de Control los
antecedentes que den cuenta de los
avances en la elaboracion de los
procedimientos anunciados en su
respuesta, lo cual debera hacer en el
plazo antes senalado.

Capitulo |, Aspectos de
Control Interno, numeral
4,

Deficiencias en el resguardo
y archivo de documentacion.

C, observacion compleja:
Ausencia de supervision
(valorar, revisar y aprobar,
dirigir y capacitar).

El HLF debera informar
documentadamente, en un plazo de 60
dias habiles, los resultados de las
gestiones realizadas para definir el
lugar fisico que utilizarda para el
resguardo de la documentacién emitida
por ese establecimiento.
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N° DE OBSERVACION

MATERIA DE LA
OBSERVACION

NIVEL DE
COMPLEJIDAD

REQUERIMIENTO PARA SUBSANAR
LA OBSERVACION SOLICITADA
POR CONTRALORIA GENERAL EN
INFORME FINAL

MEDIDA
IMPLEMENTADA Y
SuU
DOCUMENTACION
DE RESPALDO

FOLIO O
NUMERACION
DOCUMENTO
DE RESPALDO

OBSERVACIONES
Y/O
COMENTARIOS DE
LA ENTIDAD

Capitulo |, Aspectos de
Control Interno, numeral
5.

Errores en base de
intervenciones quirdrgicas.

AC, observacion
altamente compleja: Falta
de revision de

operaciones, procesos Yy
actividades.

El HLF debera acreditar
documentadamente el trabajo
realizado en conjunto con el érea de
hospital digital y la Unidad de
Usabilidad del Sistema, para optimizar
los reportes asociados al sistema
informatico y reforzar en los:usuarios la
correcta carga de datos.
Asimismo, debera
regularizacion  del
pabellones en Ia
intervenciones quirdrgicas.

El cumplimiento de lo anterior debera
ser realizado en un plazo de 60 dias
habiles.

acreditar la
nimero  de
base de

Capitulo |, Aspectos de
Control Interno, numeral
8, punto 8.1

Partidas no conciliadas y sin
aclarar,

C, observacién compleja:
Falta de procedimientos
en la realizacion de
conciliaciones bancarias.

Capitulo |, Aspectos de
Control Interno, numeral
8, punto 8.3

Falta de confeccion de
conciliaciones bancarias.

C, observacion compleja:
Falta de procedimientos
en la realizacibn de
conciliaciones bancarias.

Capitulo I, Examen de
la Materia Auditada,
{ numeral 4, punto 4.3

Incumplimiento de horas de
trabajo de  profesionales
funcionarias.

MC, observacion
medianamente compleja:
Incumplimiento de
asistencia 'y  control
horario.

El HLF debera incoar un procedimiento
disciplinario, con el objeto de
determinar las eventuales
responsabilidades administrativas que
pudieran originarse de las situaciones
observadas, debiendo remitir a esta
Contraloria General, en un plazo de 15
dias habiles, contados desde Ila
recepcion del presente informe, copia
del acto administrativo que ordene
dicho proceso y designe al fiscal.
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REQUERIMIENTO PARA SUBSANAR IMPLE""“‘E&%D - FOLIOO | OBSERVACIONES
3 DI DR SR s MATERIA DE LA NIVEL DE LA OBSERVACION SOLICITADA 3 NUMERACION Y/O
OBSERVACION COMPLEJIDAD POR CONTRALORIAGENERAL EN | 1o-umEnTAGioN | POCUMENTO | COMENTARIOS DE
INFORME FINAL DEREoPALDG | DERESPALDO | LAENTIDAD

Capitulo |, Aspectos de
Control Interno, numeral
8, punto 8.1

Partidas no conciliadas y sin
aclarar,

C, observacion compleja:
Falta de procedimientos
en la realizacion de
congciliaciones bancarias.

El recinto asistencial debera acreditar
en el plazo antes sefialado, Ila
regularizacion de los registros de las
conciliaciones bancarias denominados
"diferencia indeterminada” y

"diferencias de arrastre" y su respectiva’

composicion, correspondientes a las
cuentas corrientes N° 9730079,
9730117 y 9730087.

Capitulo |, Aspectos de
_Control Interno, numeral
8, punto 8.3

Falta de confeccion de

conciliaciones bancarias.

C, observacion compleja:
Falta de procedimientos
en la realizacion de
conciliaciones bancarias.

El HLF debera acreditar la confeccién
de las conciliaciones bancarias de las
cuentas corrientes N° 9730079,
9730117 y 9730087, al menos hasta el
mes de noviembre de 2017, lo cual
debera realizar en el plazo previamente
sefialado.

Capitulo Il, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 1, punto 1.3

Demora en el pago de las
obligaciones.

MC, Observacion
medianamente compleja:
Incumplimiento  de los
plazos fijados en pagos de
facturas.

El HLF debera remitir en un plazo de 60
dias habiles, los antecedentes que
acrediten las rebajas por notas de
credito de las facturas individualizadas
en los numerales 1, 2, 4y 6, de la tabla
N® 12 del presente informe.

Capitulo I, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 1, punto 1.5,

letra a).

Documentos recibidos por el
HLF y no contabilizados.

C, observacion compleja:
Registros contables
erroneos, incompletos y/o
desactualizados.

El recinto asistencial debera acreditar,
en el plazo antes sefalado, las
gestiones  realizadas  con
proveedores y la posterior
regularizacion de las facturas
individualizadas en el Anexo N* 3 del
presente informe, que fueron recibidas
y no contabilizadas por el HLF.

los |
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N° DE OBSERVACION

MATERIA DE LA
OBSERVACION

NIVEL DE
COMPLEJIDAD

REQUERIMIENTO PARA SUBSANAR
LA OBSERVACION SOLICITADA
POR CONTRALORIA GENERAL EN
INFORME FINAL

MEDIDA
IMPLEMENTADA 'Y
SuU
DOCUMENTACION
DE RESPALDO

FOLIO O
NUMERACION
DOCUMENTO
DE RESPALDO

OBSERVACIONES
Y/O
COMENTARIOS DE
LA ENTIDAD

Capitulo Il, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 1, punto 1.5,
letra b).

Documentos informados por
el proveedor que no figuran
recibidos por el HLF.

C, observacion compleja:
Registros contables
erroneos, incompletos y/o
desactualizados.

El HLF debera remitir los comprobantes
contables de SIGFE y acreditar la

recepcion de los bienes,
correspondientes a las facturas
detalladas en el Anexo.N° 4 del

presente informe, lo que debera
realizar en un plazo de 60 dias.

Capitulo 11, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 1, punto 1.5,
letra c).

Facturas que no fueron
informadas por los
proveedores y que forman
parte de la deuda exigible del
HLF al 31 de diciembre de
20186.

C, observacion compleja:
Registros contables
erroneos, incompletos y/o
desactualizados.

El HLF debera remitir, en el aludido
plazo, los comprobantes contables que
acrediten el pago efectivo a los
proveedores de las 110 ‘facturas
detalladas en el Anexo N° 5.

Capitulo Il, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 2, punto 2.2,

letra a)

Deficiencias de los auxiliares
extracontables de cuentas por
cobrar.

C, observacion compleja:
Descuadraturas en
mayores contables o con
otras unidades.

El HLF debera remitir los antecedentes
que acrediten el avance en la
elaboracion y actualizacion de los
auxiliares de las cuentas por cobrar de
pagares, facturacion vy licencias
medicas, lo que debera realizar en un
plazo de 60 dias habiles.

C, observacion compleja:

El establecimiento de salud debera
aclarar en un plazo de 60 dias habiles,

C;p&l;g:;é ',eqadr‘:::cr;ade Lnéen)flli?‘t:nclad & ge dﬁﬁﬁmﬁ Ausencia de supervision la diferencia consignada en el registro

: ) (valorar, revisar y aprobar, | implementado de documentos

numeral-2; punto2.3:  |caducados. dirigir y capacitar). caducados, ascendente a
$ 192.911.487.

El HLF debera remitir, en un plazo de

Falty: do ‘acrediacion el AC, Obsewacif')n 60 digs habiles, los antgcedentes que

Capitulo Il; Examen de W R R T altamente_ compleja: | acrediten la causal _mvocada que

la Materia Auditada, SOrtratSCiONEs : por  trato Incump_limlento_ de | justifica _las coniratgcmnes mediante

numeral 3, punto 3.2 dilecto normativa relacionada con | trato directo consignadas en las

el proceso de compras.

resoluciones exentas N° 622, 1.600 y
3.111. todas de 20186.
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REQUERIMIENTO PARA SUBSANAR | o MECWR | FOLIOO | OBSERVACIONES
T ORAERACIER MATERIA DE LA NIVEL DE LA OBSERVACION SOLIGITADA S NUMERACION Y/0
OBSERVACION COMPLEJIDAD POR CONTRALORIA GENERALEN | ocumenTacion | ROCUMENTO | COMENTARIOS DE
INFORME FINAL N oG | DERESPALDO | LAENTIDAD

Capitulo Il, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 4, punto 4,3

Incumplimiento de horas de
trabajo de profesionales
funcionarias.

MC, observacion
medianamente compleja:
Incumplimiento de
asistencia y  control
horario.

El HLF debera determinar en un plazo
de 30 dias habiles, el monto adeudado
por las horas no trabajadas por las
funcionarias individualizadas en la
tabla N° 25 del presente informe y
notificarlas, requiriendo su pago, sin
perjuicio de que las afectadas puedan
acogerse a lo dispuesto en el inciso
final del articulo 67, de la ley N° 10.336.

Capitulo I, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 5, punto 5.1

Deficiencias de la bodega de

equipos médicos.

C, observacion compleja:
Falta de revision de
operaciones, procesos y
actividades.

El HLF debera remitir los antecedentes
gue acrediten el avance de las
gestiones realizadas para definir el
lugar fisico destinado al resguardo de
los bienes del recinto asistencial.
Asimismo, remitir el informe técnico
elaborado por la Prevencionista de
Riesgos y acreditar la instalacién de
senalética de las salidas de
emergencia. El cumplimiento de tales
requerimientos deberd realizarse en un
plazo de 60 dias habiles..

Capitulo I, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 5, punto 5.3,
letra b).

C, observacién compleja:
Falta de revision de
operacionés, procesos Yy
actividades.

El HLF debera remitir en el plazo antes
sefalado, los antecedentes que
acrediten la realizacion del proceso de
licitacion para adquisicion del repuesto
faltanie del equipo Electrobisturl,
inventario N° 0113-00067.

Capitulo I, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 5, punto 5.3,
letra c).

Electrobisturi, inventario
N° 0113-00067.
Maquina de anestesia,

inventario N° 0113-00138.

C, observacion compleja:
Falta de revision de
operaciones, procesos Yy
actividades.

El HLF debera realizar la compra del

ultimo componente faltante para que la
maquina de anestesia, inventario
N° 0113-00138, esté en
funcionamiento en noviembre de esta
anualidad, y acreditar aquello a este
Organismo de Control en un plazo de
60 dias habiles.
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N° DE OBSERVACION

MATERIA DE LA
OBSERVACION

NIVEL DE
COMPLEJIDAD

REQUERIMIENTO PARA SUBSANAR
LA OBSERVACION SOLICITADA
POR CONTRALORIA GENERAL EN
INFORME FINAL

MEDIDA

IMPLEMENTADA Y
su

DOCUMENTACION
DE RESPALDO

FOLIO O

NUMERACION
DOCUMENTO
DE RESPALDO

OBSERVACIONES

Y/O -

COMENTARIOS DE
LA ENTIDAD

Capitulo |l, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 5, punto 5.5

Equipamiento  médico

sin

regularizacion administrativa y

contable.

MC, Observacion
medianamente compleja:
Incumplimiento de
procedimientos contables;
establecidos en la
normativa impartida por la
CGR.

EI SSMSO debera dictar y remitir a esta
Contraloria ~ Regional el  acto
administrativo que autorice el traspaso
de los bienes provenientes del CRS
San Rafael de la Florida. Asimismo, el

HLF deberd remitir los documentos que

acrediten la contabilizacién de los
bienes traspasados mediante la
resolucion exenta N° 3.579, de 2017,
del SSMSO, correspondiente a los
bienes del HOSMET y de los
traspasados desde el CRS San Rafael
una vez emitida la resolucién por el
aludido servicio.

El cumplimiento de ambos
requerimientos deberé realizarse en un
plazo de 60 dias habiles.

Capitulo I, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 6, punto 6.1

Falta de un acto administrativo

que apruebe contratacion.

MC, Observacion
medianamente compleja:
Incumplimiento de
procedimientos
administrativos.

El HLF debera remitir en el plazo antes
senalado, los antecedentes que
acrediten el registro en SIAPER de la
resolucion RA N° 449/35/2017 y sus
respectivas prorrogas.

/

Capitulo I, Examen de
la Materia Auditada,
numeral 6, punto 6.3

Contratacion de sociedades
en que participan directivos

del HLF.

AC, observacion
altamente compleja:
Incumplimiento legal

respecto a inhabilidades e
incompatibilidades.

El HLF debera poner término a las
contrataciones  objetadas, dando
cuenta de aquello a esta Contraloria
Regional en el plazo de 60 dias habiles.
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REQUERIMIENTO PARA SUBSANAR | o MEDIA | FOLIOO, | OBSERVACIONES
N° DE OBSERVACION MATERIA DE LA NIVEL DE LA OBSERVACION SOLICITADA ) NUMERACION Y/O
; OBSERVACION COMPLEJIDAD POR CONTRALORIA GENERAL EN DOCUMENTACION DOCUMENTO | COMENTARIOS DE
INFORME FINAL DE RESPALDO DE RESPALDO LA ENTIDAD
El HLF debera requerir el reintegro de
MC GhBaivaasn $ 390.000 por las 10 horas del turno
Capitulo Ill, Examen de | Superposicion horaria de | medianamente compleja: ﬂl;rgr? N;zslﬁgg?:ugﬁ::all%a p;gfﬁi'g:?ol
Cuentas, numeral 1, |profesional de Ila UTP | Incumplimiento de instituciona? aasdo. or virud del
‘punto 1.1 Floridanest. asistencia y  control Ontiio cony l; gTP Floridanest, y
: hararlo. remitir los antecedentes que acrediten
aquello en el plazo de 60 dias habiles.
El HLF debera requerir el reintegro de
$52.500.000, debiendo informar
; ., | documentadamente sobre ello en el
Capitulo Ill, Examende | g0 ieins  Médicos  Pediuci | A% observacion | >, de 60 dias hébiles contado desde
Cuentas; numeral 2, SPA. aitamen‘te celfigie: la recepcion del presente informe,
punto 2.3 Gastos improcedentes. vencido el cual, sin que ello se haya
satisfecho, se formulard el reparo
pertinente.
El HLF debera requerir el reintegro de
$22.000.000, debiendo informar |
AC, observacion | documentadamente sobre ello en el
Cgﬁtﬂfﬂéﬂ,ﬂiﬁg;g&de Servicios ~ Médicos  GS | altamente compleja: | plazo de 60 dias habiles contado desde
: * | Limitada. Gastos improcedentes. la recepcion del presente informe,

punto 2.4

vencido el cual, sin que ello se haya
satisfecho, se formulara el reparo
pertinente.
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