RESUMEN EJECUTIVO
INFORMACION GENERAL
Contraloria del Estado Falcon
Direccion de Control de la Administracion Central y otro poder.
Area: Departamento Administrativo
Sub-Area: Hospital Dr. Lino Arévalo. Municipio Silva.
Objetivo General:
Evaluar los aspectos relativos al CSP, en cuanto a: dotacién y resguardo de medicamentos,
material médico quirdrgico y equipos médicos; condiciones de operatividad vy
funcionamiento de estos Ultimos; situacion actual en que se encuentran las areas que
integran dicho Centro; asi como, la asignacion del personal adscrito al mismo.
Cadigo de la Actuacion: Planificado por CGR (Sin cddigo)
Tipo de Actuacion: Auditoria Operativa
DATOS DE LA ACTUACION
Caracteristicas Generales del Objeto Evaluado
La construccion del CSP de la zona oriental del estado Falcdn nace en 1976, por la necesidad
sentida por los pobladores de los siete (07) municipios que constituyen la zona oriental del
estado Falcon, en relacion a la busqueda de llenar las expectativas basicas en el area de
salud, tanto preventiva como curativa y en apoyo a la red de ambulatorios que constituyen el
sistema local de salud No 05. En tal sentido, durante el afio 1.976 comenzaron los trabajos
para la construccion del CSP, la cual presentd innumerables paralizaciones, por multiples
causa y después de un periodo de 22 afios, finalmente se inaugura el 16/07/1998. Fecha para
la cual se organiza su funcionamiento y estructura organizacional a fin de brindar los
servicios de Medicina Interna, Pediatria, Obstetricia, Cirugia, Anestesiologia,
Traumatologia, Neonatologia; con una capacidad arquitectonica de 130 camas y con los
servicios de apoyo de laboratorio, banco de sangre, imagenologia, anatomia patolégica, entre
otros. Proyectando su cobertura a los estados Yaracuy, Lara, Carabobo, Aragua, Zulia y
dispuesto para atender a la poblacion flotante de turistas nacionales e internacionales,
ademas de residentes de la Zona. Debido a su capacidad, poblacion de influencia superior a

veinte mil (20.000) habitantes y con un area de influencia hasta de 100.000 habitantes,



ademaés de tener capacidad arquitecténica de entre 60 y 150 camas de hospitalizacion y de

poder desarrollar actividades docentes asistenciales de nivel pre y post-grado, paramédicas y

de investigacion, se considera un Hospital Tipo Il, de conformidad con lo establecido en las

Normas sobre Clasificacion de Establecimientos de Atencion Médica del Sub-Sector

Publico, (Decreto 1.798 de fecha 21-01-83) publicado en la Gaceta Oficial de la Republica

de Venezuela N° 32.650 de fecha 21-01-83. Se encuentra adscrito al Ministerio del

Poder Popular para la Salud (MPPS) a través de la Secretaria de Salud de la Gobernacion del

estado Falcon.

Alcance y Objetivo Especifico

La actuacion en referencia se circunscribi6 al andlisis selectivo de las aspectos relativos al

CSP, en cuanto a: dotacién y resguardo de medicamentos, material médico quirdrgico y

equipos médicos; condiciones de operatividad y funcionamiento de estos ultimos; situacion

actual en que se encuentran las areas que integran dicho Centro; asi como, la asignacion del

personal adscrito al mismo, durante el ejercicio econdmico financiero 2015 y primer

semestre del 2016. Es de sefialar, que para dar cumplimiento a esta actuacion se estimd

realizar en 15 dias habiles efectivos, con una aplicacion de 360 h/h; cuya fecha de inicio y

culminacion son las siguientes: 16/05/2016 al 03/06/2016.

A continuacion se mencionan los siguientes objetivos especificos:

1. Verificar los controles establecidos para la recepcion, registro y almacenamiento del
material médico quirurgico, medicamentos y equipos médicos.

2. Verificar la oportunidad en cuanto a la recepcion y distribucion de los medicamentos e
insumos médicos requeridos.

3. Determinar las condiciones de almacenamiento y resguardo de los medicamentos y
material médico quirurgico.

4. Constatar la existencia, operatividad y resguardo de los equipos médicos.

5. Verificar las condiciones actuales en que se encuentran las areas que integran el Centro
de Salud.

6. Constatar la existencia y ubicacion del personal incluido en las nominas del CSP

(médico, administrativo, obrero, entre otros) fijos y/o contratados.



RESULTADO DE LA ACTUACION

Observaciones Relevantes

e Se constatd que el CSP Dr. Lino Arévalo no cuenta con una Unidad de Bienes ni con un
encargado de bienes. Situacion de la cual se dejé constancia en acta fiscal N° AO-HDLA-
01-2016 de fecha 07-06-2016. Al respecto el articulo 55 del Decreto con Rango, Valor y
Fuerza de Ley Organica de Bienes Publicos, sefiala lo siguiente: “El 6rgano o ente que
tenga la propiedad, custodia, proteccion, adscripcion o asignacion de un Bien Publico,
nombrara un encargado o encargada, quien tendra la responsabilidad de mantener y
administrar el mismo, respondiendo patrimonialmente por cualquier dafio, perdida o
deterior sufrido por el bien custodiado en cuanto le sea imputable. (...)”. La situacion
antes planteada obedece al hecho de que no se han efectuado los tramites pertinentes para
incorporar en la estructura organizativa, dicha unidad, aunado al hecho de que en las
nominas de personal del CSP, no se constato la existencia del cargo de Jefe/encargado de
bienes. Situacion que no permite a CSP, manejar informacion confiable sobre los bienes
que forman el patrimonio del CSP, al no contar con un registro de los mismos que denote
la ubicacion y responsables de la guarda, custodia y uso de los bienes que forman el
patrimonio del CSP.

« Se pudo constatar que el CSP no cuenta con inventarios de bienes actualizados de
almacén y farmacia, ni con un registro de entradas, salidas o desincorporacion de
medicamentos, materiales médicos quirurgicos y equipos meédicos. Situaciones de las
cuales se dejo constancia en el Acta Fiscal N°® AO-HDLA-02-2016 de fecha 07-06-2016.
En este sentido, el articulo 8, 15 y 19 de las Normas de Buenas Practicas de Distribucion,
establecen lo siguiente: “Articulo 8. ElI Farmacéutico regente debe garantizar: Omissis.
Mantenerse un registro de todas las actividades de recepcion, almacenamiento, despacho
y distribucion de los medicamentos. Todos los registros incluyendo los referentes a los
procedimientos operativos, deben mantenerse por un afio como minimo, despues de la
fecha de caducidad del medicamento.” “Articulo 15. En cualquier caso, sean productos
importados o fabricados en el pais, el responsable del almacén debe hacer un registro de

la recepcidn. Identificar cada lote con un numero de recepcion y colocar los productos en



situacion de cuarentena mientras son aprobados por el Farmacéutico regente u otro
farmacéutico designado como responsable. Articulo 19. El proceso de Almacenamiento
cumplird con las siguientes condiciones: Omisis, b. Todas las operaciones del almacén
deben quedar registradas y el responsable del almacén debe mantener todos los registros
en un lugar seguro y accesible. Esta situacion obedece al hecho de que el CSP no cuenta
con un médico regente, con una unidad de bienes ni con un encargado de éstos.
Igualmente, la oficina de Kardex-responsable del area de almacén, consigna toda la
informacion sobre los movimientos de entrada/salida de los medicamentos, material
meédico-quirdrgico y equipos medicos, no lleva un registro fisico, en forma digital o
manual actualizado, de los movimientos de almacén, siendo la ultima fecha de realizacion
de un acta por inventario del afio 2006. Situacion que no permite; controlar los bienes que
entran o son despachados de almaceén, conocer la cantidad de insumos con los que cuenta,
ni la naturaleza de los movimientos en dichos almacenes. 3

Se constatd que el CSP realiza donaciones de medicamentos e insumos médicos a
personas que no son usuarias de ese centro hospitalario, sin que el procedimiento se
encuentre formalmente establecido. Situacién de la cual se dejé constancia en el Acta
Fiscal N° AO-HDLA-03-2016 de fecha 09-06-2016. Al respecto, los articulos 10 y 34 de
la Normas Generales de Control Interno, vigentes para la fecha, establecen lo siguiente:
“Articulo 10. Los planes de organizacidn, politicas, normas, reglamentos, manuales y
demas instrumentos de control interno, debe ser aprobados por las maximas autoridades
jerarquicas de los Organos y entes sujetos a las presentes normas”. “Articulo 34: La
maxima autoridad jerarquica, los gerentes, jefes o autoridades administrativas de cada
6rgano o ente, son responsables de que existan manuales, su divulgacién y capacitacion
personal, para su adecuada implementacién y divulgacién. Dichos manuales, deben
incluir los diferentes pasos y condiciones de las operaciones a ser autorizadas, aprobadas,
revisadas y registradas, asi como lo relativo al archivo de la documentacion justificativa
que le sirva de soporte; y ser aprobados por la maxima autoridad jerarquica del érgano o
ente”. La situacion antes planteada obedece al hecho de que no se han efectuado los
tramites pertinentes para la elaboracion de un instrumento de control que regule la

donacion de medicamentos e insumos médicos por parte del CSP, lo que trae como



consecuencia que, bajo el esquema empleado, no pueda asegurarse que la dotacion de
medicamentos, materiales e insumos médicos sean utilizados para los fines dispuestos por
el Servicio, toda vez que el destino final y cantidad de los mismos queda a
discrecionalidad del Jefe del Servicio.
CONCLUSIONES
Del analisis de las observaciones precedentes, se evidencia que el CSP “Dr. Lino Arévalo de
Tucacas”, presenta debilidades de control interno, que afectan el desarrollo propio del
Organo, toda vez que carecen de instrumentos donde se establece la organizacion, politicas,
normas metodos y procedimientos que garanticen el correcto funcionamiento, tales como:
manuales de cargos y manuales de normas y procedimientos de los diferentes servicios,
especialidades y departamentos administrativos, incluyendo las areas de almacén y farmacia,
de igual modo carecen de inventarios de bienes actualizado de almacén y farmacia y de un
registro de entradas, salidas o desincorporacion de medicamentos, materiales médicos
quirdrgicos y equipos médicos; infraestructura no acorde ya que existen areas que se
encuentran obstruidas por la construccion de una rampa de acceso; la construccion del
edificio no estd en condiciones éptimas; bafios fuera de servicio o inoperativos; sistema
contra incendio no funciona en ningun nivel del edificio, y en general, presenta filtraciones

en muchos ambientes de la edificacion.

RECOMENDACIONES

Agilizar los procesos administrativos pertinentes, para la elaboracion y posterior aprobacién
por parte de la maxima autoridad de la Secretaria de Salud, los manuales de normas y
procedimientos que regulen la recepcion, registro y almacenamiento de medicamentos,
materiales médico quirurgico y equipos médicos.

Emprender las acciones pertinentes a objeto de crear la unidad de bienes asi como el
personal encargado de la misma, para que se lleven los registros de los bienes, y conocer su
ubicacion, asi como su guarda y custodia que aseguren el resguardo y conservacion de los
mismos en Optimas condiciones de operatividad.

Elaborar y someter a aprobacion de la méxima autoridad ante la Secretaria de salud un

instrumento de control que regule la donacion de medicamentos e insumos médicos por parte



de CSP.
Rehabilitar los sistemas contra incendios ante las autoridades de los organismos competentes

con la finalidad de resguardar a los pacientes y familiares que acuden al CSP.



