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CAPITULO |
INFORMACION INTRODUCTORIA
Motivo del examen

El examen especial al proceso de adquisicibn de farmacos, insumos y
servicios para el Centro de Didlisis y la Unidad de Nefrologia del Hospital
Teodoro Maldonado Carbo, del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social, se
realiz6 con cargo a Imprevistos del Plan Operativo Integral Area de Control afio
2009 de la Unidad de Auditoria Interna del IESS, aprobado por el Subcontralor
General del Estado Encargado, con oficio 03707-DCAI de 2009-03-02 y en
cumplimiento de la orden de trabajo 51000000.014.09 de 2009-03-04, suscrita por
el Auditor Interno Jefe.

Objetivo del examen

Determinar la legalidad y propiedad de los procesos de adquisiciones de farmacos,

insumos y servicios para el Centro de Dialisis y la Unidad de Nefrologia.
Alcance del examen
Cubre los procesos de adquisicion de farmacos, insumos y servicios realizados en

el Hospital Teodoro Maldonado Carbo del IESS en la ciudad de Guayaquil, por el
periodo comprendido entre el 2007-01-01 y el 2009-02-28.



Base Legal

Con la finalidad de atender la creciente demanda de atencion médica en el IESS,
se evidencié la necesidad de disponer de unidades hospitalarias de mayor
complejidad, de referencia zonal, con atencion médica de hospitalizacién y
ambulatoria de tercer nivel, en cirugia, clinica y cuidado materno infantil, medicina

critica, y auxiliares de diagnéstico y tratamiento.

Bajo este criterio fueron construidos los hospitales de Quito y Guayaquil,
clasificados segin su complejidad como de nivel lll. EI HTMC del IESS en
Guayagquil, con capacidad para 300 camas fue inaugurado en 1970-10-07, sin que

se haya localizado resolucién administrativa de creacién.

Estructura Organica

En el Reglamento Organico Funcional han sido definidas las competencias y

responsabilidades de los 6rganos de direccion especializada del IESS.

En el &mbito nacional, la Direccion General, 6rgano responsable de direccion y
supervision; vy, la Direccion del Seguro General de Salud Individual y Familiar,
organo ejecutivo encargado del aseguramiento colectivo de los afiliados y jubilados

contra las contingencias amparadas en la Ley de Seguridad Social.

En el ambito provincial, las Subdirecciones y departamentos de Salud Individual y
Familiar son dependencias de apoyo de la DSGSIF. Asi mismo, las respectivas
Direcciones Provinciales con las que vinculan aspectos determinados de la gestion

institucional.

El Reglamento General contiene la estructura de organizacion y funcionamiento de
las Unidades Médicas del IESS, con definicion de responsabilidades para la
prestacion de los servicios de salud a los afiliados, jubilados y derechohabientes de

los Seguros Sociales de Enfermedad y Maternidad.

Conforme al Reglamento General de las Unidades Médicas del IESS vy, los

cambios de denominaciones de puestos segun la Resolucion C. D. 114 de



2006-05-29, durante el periodo de andlisis, el HTMC del IESS en Guayaquil, conté

con la siguiente estructura organica:

Organo de Direccion
Organos de Gestion

Comités de Coordinaciéon

y Asesoria

Dependencias de Apoyo

* Desde 2006-05-29

Gerencia General (Direccion)*
Gerencia Técnica Hospitalizaciony  Ambulatoria
(Direccion Técnica)*
Gerencia Técnica de Medicina Critica (Direccion
Técnica)*
Gerencia Técnica de Auxiliares de Diagndstico y
Tratamiento (Direccién Técnica)*
Gerencia Técnica Investigacion y Docencia
(Direccién Técnica)*
Comité de Historias Clinicas
Comité de Farmacologia
Comité de Bio-Etica
Comité de Abastecimiento
Comité Ejecutivo
Comité de Seleccion
Subgerencia de Servicios al Asegurado
(Departamento)*
Subgerencia Financiera: (Departamento)*
- Presupuesto y Contabilidad
Subgerencia de Servicios Generales

(Departamento)*

Desde 2005-01-18 el HTMC se hizo cargo la Unidad de Hemodialisis que habia

funcionado por cinco afos con servicios prestados por la empresa SUMIDIAL S.A.,

en la planta baja del sector sur del HTMC, del IESS en Guayaquil edificada desde

1999, con un éarea de 93,91 m2, para atencion a 120 pacientes. Esta Unidad

cuenta una Coordinadora.



Proceso de contratacion de farmacos, insumos y servicios para el Centro de

Didlisis y Unidad de Nefrologia

Este proceso se reguld por el Reglamento expedido con Decreto Ejecutivo 1884,
publicado en el Registro Oficial 383 de 2004-07-22 instructivo institucional
contenido en la Resolucién C. D. 151 de 2007-01-22.

Por decisién de la Asamblea Constituyente se aprobé la Ley Orgéanica del Sistema
Nacional de Contratacion Publica, publicada en el Suplemento del R. O. 395 de
2008-08-04; y, su Reglamento General fue publicado en el Suplemento del R.O.
399 de 2008-08-08, con lo que se institucionaliz6 el nuevo Sistema Nacional de

Contratacion Publica.

En aplicacion a esta normativa, el Consejo Directivo, mediante Resolucion C.D.
235 de 2008-12-29 expidi6 el Reglamento de Procedimientos Especiales para la
Adquisicion de Farmacos en el IESS y reformas a este Reglamento mediante
Resolucion C.D. 247 de 2009-02-11.

Objetivos de la entidad

El HTMC del IESS en Guayaquil es una Unidad Médica, de referencia zonal, que
presta atencion médica de hospitalizacion y ambulatoria de tercer nivel, en cirugia,
clinica y cuidado materno infantil; medicina critica y auxiliares de diagndstico y
tratamiento a los afiliados, jubilados y derechohabientes en los términos sefalados
en el articulo 103 de la LSS.

Monto de recursos examinados

De conformidad con los Balances Presupuestarios de Compromisos y Gastos del
HTMC del periodo 2007-01-02 a 2009-02-28 la ejecucion presupuestaria de las
partidas analizadas, ascendieron a: 36 885 498,75 USD segun el desglose
expuesto, de lo cual se examin6 el monto de 17 737 016,83 USD, denotando que

la partida de medicinas incluye a todos los servicios del HTMC y el analisis sélo fue



del Area de Nefrologia y Centro de Didlisis, lo que representa un 48% de lo

ejecutado.

PARTIDA ANOS
Cédigo Partida 2007 2008 2009.02
530808010 Medicinas 9715742,12 9119 459,78 886 655,74
Materiales de
530809070 Hemodidlisis 715 491,32 559 584,46 706 792,50
520103241 Servicios 6 391 939,89 7 511 541,87 1278 291,07
SUMAN USD 16 823 173,33 17 190 586,11 2871 739,31

Funcionarios relacionados

La némina de funcionarios relacionados que actuaron en el periodo examinado,

consta en el Anexo 1 de este informe.




CAPITULO II

RESULTADOS DEL EXAMEN

Seguimiento de recomendaciones

Mediante orden de trabajo 51000000.018.09 de 2009-03-23 en cumplimiento del
Plan Operativo Integral Area de Control del afio 2009 de la Auditoria Interna del
IESS, el Auditor Interno Jefe dispuso la ejecucion del examen especial al
cumplimiento de las recomendaciones relacionadas con el Area de Salud emitidas
por la Contraloria General del Estado y la Auditoria Interna para la Direccién
General, Direcciones Provinciales y Subdirecciones Especializadas del IESS, por el
periodo comprendido entre el 2005-01-02 y el 2008-12-31, accion de control que
recoge el andlisis de las recomendaciones derivadas de los examenes especiales
al proceso de adquisicion de farmacos, insumos médicos y material quirtrgico en el
Hospital Teodoro Maldonado Carbo, por el periodo comprendido entre el
2005-01-01 y el 2005-05-31 y al proceso de adquisicion de farmacos, insumos
médicos y materiales odontol6gicos del Hospital Teodoro Maldonado Carbo de la
ciudad de Guayaquil, periodo comprendido entre el 2005-06-01 a 2008-07-31 que

guarda relaciéon con el presente informe.

Oportunas compras permitirian cubrir las necesidades reales del Centro de

Didlisis y Unidad de Nefrologia

Revisados los procesos de adquisicion de farmacos e insumos de los programas
de los aflos 2007, 2008 y 2009-02 tanto para el Centro de Dialisis como para la
Unidad de Nefrologia, se evidencié que estos se hicieron afectando a las partidas
presupuestarias 530809070 “Materiales de Curacion Hemodialisis” y a la
530809010 “Medicinas”, la primera en forma especifica y la segunda porque se
aliment6 de los pedidos de ambas areas y se sumaron a la solicitud general de

todas las necesidades del HTMC.

Analizadas algunas compras para el Area de Nefrologia, observamos que
existieron productos que no se incluyeron en la programacion anual, no obstante

se los compro por requisicion interna.



Previo al accionar anterior, con oficio 21000000-116 de 2007-01-10 la DSGSIF de
la época autorizd el inicio del proceso de adquisicion de farmacos e insumos
adjuntando las partidas presupuestarias de medicinas y varios materiales, excepto
la de curacion de hemodidlisis, aprobadas por el Consejo Directivo en sesion de
2007-01-03.

No obstante, la suscripcion de los contratos del 2007, para la adquisicion de
materiales de hemodidlisis se dio a partir de agosto de ese afio. Por lo que con
oficio UDH-510 de 2007-08-06 la referida Coordinadora solicitd al Director del
HTMC realizar las diligencias pertinentes para abastecer al area de hemodidlisis;
volviendo a requerir al DTADT con oficio UDH-5445 de 2007-08-16.

De este accionar, mediante comunicacion 016 de 2009-04-15 la Coordinadora
actuante en el afio 2007, nos presentd los oficios de insistencias al Director del
HTMC para la compra de varios items, entre ellos el UDH 541 y UDH 545 de
2007-08-16; UDH 577 de 2007-08-28, UDH 577 y UDH 638 de 2007-09-12.

En cambio por el periodo 2008, con oficio UDH-008 de 2008-01-04 la misma
profesional informé al DTADT que los saldos de insumos para hemodidlisis

abastecian Unicamente para 45 dias mas.

De igual forma, con oficio UDH-037 de 2008-01-11 la Coordinadora del Centro de
Didlisis solicité ante la DTADT a adquirir adicionalmente el 15% de la compra

anterior de varios items necesarios hasta perfeccionar los respectivos contratos.

Posteriormente la DSGSIF en 2008-01-14 autoriz6 la compra de los programas de
farmacos, insumos médicos, material de laboratorio, material de dialisis e implantes
corporales del 100% de las mismas asignaciones codificadas del presupuesto del
2007.

Luego el Consejo Directivo con oficio 11000000-185 de 2008-02-12 aprobé el
presupuesto y programa para adquirir farmacos e insumos en el HTMC, incluido las
necesidades del Centro de Didlisis constantes en comunicacion UDH-422 de
2007-07-05, por lo que la DSGSIF autorizé y comunico al Director de dicha casa

de salud iniciar el proceso de compra segun oficio 2110000-017 de 2008-02-25.



Siete meses después con oficio 2100000-1-988 de  2008-09-24 la DSGSIF
autoriz6 se adquieran las diferencias de todos los programas del 2008 con

ampliacion a los mismos contratos adjudicados.

Del tema con oficio UDH 1144 de 2008-10-31 el Coordinador del Centro de Dialisis
inform6 que los insumos que mantenia en la bodega del hospital cubririan hasta
enero del 2009.

Finalmente aprobado el presupuesto del afio 2009 por el Consejo Directivo en
sesion con oficio 11000000.065.CD de 2009-01-20, se comunicé Vvarias
resoluciones, entre ellas se facultd6 al Director General conforme la Comisiéon
Técnica en cumplimiento al articulo 10 de la Resolucién C.D. 235 aprobada en
2009-01-03 y articulo 2 de la Resolucion 247 vigente desde 2009-02-11, que
concentra el proceso Unico de compras bajo la responsabilidad de la Direccion
General, segun convocatoria en el portal de COMPRASPUBLICAS con la

modalidad de subasta inversa electroénica.

Ademés el Director General con Resolucion Administrativa 12000000-243 de
2009-02-13 declaré en emergencia la provision de farmacos e insumos médicos en
el IESS y se contrate de forma directa un valor equivalente al 8% del importe del

plan anual de contratacion de farmacos de la institucion por el referido ejercicio.

No obstante con otra Resolucion Administrativa 12000000-307 de 2009-02-26 dej6é
sin efecto la adquisicion en ese porcentaje y autorizod el inicio del proceso de
contratacion de acuerdo al 100% del programa anual del 2009. Hasta 2009-05-30
cierre de nuestras labores no se concret6 la compra de los farmacos e insumos

para el Centro de Didlisis y Unidad de Nefrologia del HTMC.

Respecto a la elaboracion de las programaciones anuales, observamos que:

En el caso del Area de Nefrologia, segun el Jefe con oficio 24618-136-09/SNEF de
2009-06-03 informé que, mediante comunicacion 24618.248-06 de 2006-07-24
remiti6 a los encargados de elaborar la programacion anual de farmacos e

insumos, los requerimientos para el afio 2007. Asi mismo, con oficio 24618.358 de



2007-09-25 lo del 2008 y con misiva 24618-198-08/SNEF de 2008-07-24 las
necesidades del area para el 2009.

La responsabilidad de elaborar los pedidos anuales de insumos de didlisis
peritoneal y hemodialisis, fueron delegadas por la Coordinadora del Centro de
Dialisis con oficio UDH-020 de 2007-01-10 a la Secretaria del area, conforme lo
evidencian dos listados de farmacos e insumos adjuntos a la misiva UDH-052 de
2007-01-19 con la que este centro médico inicié el proceso de necesidades del
2007.

En cuanto a la programacion de compras de los afios en estudio, con oficio Dr.
FRC.51000000-020-2009 de 2009-06-04, el Médico Especialista de la Auditoria
Interna, se pronuncid en sintesis asi:

“...El volumen de farmacos e insumos que se programaron para Su
autorizacion, adquisicidn y otorgamiento de la prestacion de salud en Nefrologia
y Hemodialisis, tiene connotaciones diferenciadas porque sus programaciones y
manejo son independientes en las dos areas, en el servicio de hemodialisis los
insumos fueron constantes de acuerdo al nuimero de pacientes que se
atendieron, ciento veinte en promedio durante el periodo analizado, mientras
gue las cantidades de los farmacos requeridos en ambos servicios son
tamizados dentro de las programaciones de este hospital y, sufren las mismas
falencias encontradas en anteriores analisis relacionados con programaciones;
si a esto se suma que estos items no son de manejo exclusivos de los
profesionales nefrélogos, sino que los utilizan otras especialidades para tratar
diferentes patologias, podemos deducir que, las cantidades de los farmacos no
se ajustaron a las reales necesidades por deficiente tabulacién de los factores
gue sirvieron para estos fines, lo que esta demostrado en otros examenes de
auditoria sobre la tematica e igual periodo...”.

Sobre la adquisicién de farmacos e insumos médicos, la UAI-IESS en anterior
examen observé que los programas realizados en el HTMC del IESS en Guayaquil
del 2007 al 2009 no utilizaron planificacion estratégica, plan operativo, registros
estadisticos, perfiles epidemiolégicos, cuadro basico de equipamiento y otras
herramientas que permitan la precision de los items a requerir, ademas desde
septiembre del 2008 en que se elaboré una planificacion estratégica, ésta no ha

sido aprobada.

Como consta en oficio 12202-1101-1329 de 2008-06-17, el Director del HTMC
solicito a la DSGSIF (e) la contratacion de una especialista en gerencia de
servicios de salud para que realice la planificacion estratégica a largo tiempo, es

asi que en oficio innumerado de 2009-06-12 la profesional contratada indicé que,



al iniciar su labor existié clima de resistencia y rechazo, informandose que el Plan
Maestro Hospitalario no estaba aprobado, por el cual direccioné su trabajo en
realizar los planes operativos e indicadores de gestion no existentes a nivel de los
servicios, con lo que al término de su contratacion dejé realizado el plan operativo
anual del HTMC hasta abril del 2009.

El Instructivo sustitutivo al Reglamento de contratacion directa de insumos
médicos, farmacos y material quirdrgico por parte de las Unidades Médicas del
SGSIF y del SSC contenido en la Resolucion C. D. 151 de 2007-01-22 dice:

“Art. 3 (...) Los Directores y Directores Técnicos de las unidades médicas del
Seguro General de Salud Individual y Familiar, deberan definir sus necesidades
utilizando para el efecto la planificacion estratégica y el plan operativo anual, los
registros estadisticos de consumo, el perfil epidemiolégico, cuadros basicos
institucionales, equipamiento y cualquier otra herramienta que permita tener
precision en las necesidades de acuerdo al nivel de complejidad de la unidad
meédica (...)".

El Art. 6 del mismo cuerpo de legal, establece:

“...Seran responsables de los datos consignados en las programaciones los
Directores de las Unidades Médicas, los Subdirectores y Jefes de Prestaciones
de Salud y el Director de la Administracion del Seguro General de Salud,
Individual y Familiar...”.

En relacién al articulo 90 de la LOCGE se pidi6 a la Coordinadora de la época la
opinion sobre la disposicion de la elaboracién de la programacion de necesidades
del area a una secretaria, la que mediante oficio 51000000.ADQ.CDUN.098 de
2009-07-06 e insistencia 51000000.ADQ.CDUN.102 de 2009-07-13 indicé la
Coordinadora de la época con misiva 030-09 de 2009-07-14 que:

“...se la responsabilizaba para que, una vez yo, en mi calidad de Coordinadora
del Centro de Didlisis Encargada, realizaba la programacion, la secretaria
“elaboraba’, es decir, pasaba a la computadora la informacién respectiva...”.

Asi mismo en atencion al articulo 90 de la LOCGE mediante documentos
51000000.ADQ.CDUN.096 de 2009-07-06 y su insistencia
51000000.ADQ.CDUN.104 de 2009-07-13 se solicité al Director de la época el
criterio sobre la demora del proceso de adquisicién que se observé en el HTMC en
el afio 2007. Su respuesta, en comunicacion de 2009-07-13, en resumen, indicé
gue firmo6 sendos contratos para la provisidbn de material de hemodialisis para un
afio, bajo la modalidad de apoyo tecnolbgico, esos contratos tienen fecha de

suscripcion el 2006-08-03, por lo tanto la contratacion para el 2007 debid, y asi se
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produjo, en agosto de 2007, que no podian superponerse y que nunca existio
desabastecimiento.

El proceso de compra de farmacos e insumos médicos del Centro de Dialisis y
Unidad de Nefrologia del HTMC no tuvo la agilidad de desear, sin que exista
incidencia en la atencion a los afiliados de estas areas de especialidad ya que
fueron subsanadas con los saldos de bodega y requerimientos de los productos a

las empresas proveedoras adjudicadas.

Los programas anuales de farmacos e insumos para el Centro de Dialisis y Unidad
de Nefrologia se elaboraron sin planificacion estratégica aprobada, planes
operativo, estadisticas y perfil epidemiolégico del periodo examinado e informacién
poco confiable, puesto en la primera de ellas la programacion la realiz6 una
contratada que aun funge de Secretaria y, no el especialista en la materia como en

la otra area. Lo indicado también incidié en los proceso de compras.

Hechos subsecuentes:

El Consejo Directivo en sesion de 2009-04-07 con oficio 11000000.362.CD declaré
en emergencia al HTMC autorizando la compra del 17% del programa anual de
adquisiciones de insumos (materiales de hemodidlisis) hasta que se realice el
proceso del programa anual de adquisiciones y con oficio 21300900 de
2009-04-28, sin anexar los contratos, el SPSIF remite a las direcciones de las
unidades médicas un listado de empresas adjudicadas mediante Subasta Inversa

para que se soliciten las entregas parciales de farmacos acorde a las necesidades.

Conclusioén

Las compras de farmacos e insumos del Centro de Didlisis y Unidad de Nefrologia
no tuvieron la agilidad necesaria, recurriendo a saldos de bodega y requerimientos

a los proveedores adjudicados, para subsanar las necesidades.

11



Recomendaciones

Al Director General del IESS

1. Gestionard la remision oportuna al Hospital Teodoro Maldonado Carbo del
IESS en Guayaquil y demas unidades médicas, de los contratos suscritos que
amparen las adquisiciones de items adjudicados en la nueva modalidad de

adquisiciones, para dar soporte a las compras que se realicen.

Al Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar del IESS

2. Dispondra al Director y Directores Técnicos del Hospital Teodoro Maldonado
Carbo, del IESS en Guayaquil que los programas para adquirir farmacos e
insumos sean elaborados en base a las reales necesidades de las areas, con
datos estadisticos y perfil epidemiolégico y demas requisitos establecidos,
previo al envio a esa Direccion para la consolidacién del programa anual de
adquisiciones, conforme a la normativa institucional que regula el actual

sistema de compras.

Dotacién adecuada de farmacos y materiales al Centro de Didlisis y Unidad

de Nefrologia optimizara su funcionamiento

Se observo que, durante los afios 2007 y 2008, en el Centro de Dialisis del HTMC
hubo recepcion de farmacos, insumos médicos y materiales en su bodega por
varios préstamos a un proveedor externo de esa especialidad, debido a la escasez
de algunos de ellos. Como ejemplos citamos los casos de los pedidos UDH-333 y
UDH-342 de 2008-03-17, UDH-352 de 2008-03-19, UDH-383 de 2008-03-28 y
UDH-S/N de 2008-04-07 en su orden, basados en la modalidad acogida por las

administraciones y por el pedido de la Coordinadora para abastecer al area.

Ademas apreciamos que, inversamente, con oficios innumerados de 2008-05-16,
Fd-118-08 de 2008-05-27 y Fd-120-08 de 2008-05-30 el representante de
FarmaDial S.A., prestadora de servicios de hemodialisis requirié a la Coordinadora
del Centro de Didlisis del HTMC, la cantidad de 240 ampollas del farmaco

Eritropoyetina de 5 000 U.I. y 480 Filtros de 1.5 m2. respectivamente. Las entregas
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se concretaron cuando el Guardalmacén del Centro de Didlisis del HTMC, en las

mismas fechas, entreg6 la medicina y el insumo al proveedor.

Efectuado el seguimiento a estas transacciones, comprobamos que la reposicion
del farmaco Eritropoyetina de 5.000 U.I se hizo en 2008-09-08 pero no de la marca
Recormon que se confiri6 como préstamo sino Eritropoyetina de 4 000 U.l. marca
Roemmers, y el insumo fue reintegrado en 2008-11-21. Debido al requerimiento
del Director del HTMC, el representante de FarmaDial S.A. restituy6
definitivamente en 2008-12-19, en especie de igual caracteristica, el respectivo

farmaco.

En cumplimiento del Art. 90 de la LOCGE, -cursamos los oficios
51000000.ADQ.CDUN.099 de 2009-07-06 y su insistencia  con
51000000.ADQ.CDUN.101 de 2009-07-13 a la Coordinadora del Centro de Dialisis

sobre el tema en referencia, quien no contesto.

El articulo 3.- Del Procedimiento y Cuidado del vigente RGSBSP establece que:

“..Es obligacion de la maxima autoridad de cada entidad u organismo, el
orientar y dirigir la correcta conservacion y cuidado de los bienes publicos que
han sido adquiridos o asignados para uso y que se hallen en poder de la
entidad a cualquier titulo: depésito, custodia, préstamo de uso u otros
semejantes, (...)
Respecto al hecho previo informe 621000000-454-AJ de 2009-01-30 de la
Subdireccién de Recursos Humanos, el Director General en 2009.05.27 resolvid
una sancion administrativa de suspension temporal sin goce de remuneracion, en
el ejercicio de sus funciones por treinta dias, en contra de la entonces

Coordinadora del Centro de Didlisis.

Asi mismo, respecto del ex — servidor contratado que realiz6 funciones de
Guardalmacén resolvié “...Que no se vuelva a contratar al sefior...”, ya que facilitd
la entrega de insumos desde el HTMC del IESS en Guayaquil a FarmaDial S.A., no
informé en forma oportuna la falta de insumos, no tenia el registro al dia de la
existencia de los mismos, no dio a conocer en forma inmediata a las autoridades
sobre la salida de insumos del Centro de Dialisis en calidad de préstamos, ni avisé

sobre la permanencia irregular de una persona extrafia en el area.
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En consecuencia, por la carencia de farmacos e insumos en el HTMC, del IESS en
Guayaquil el Centro de Dialisis mantuvo la costumbre de efectuar préstamos
mutuos con los proveedores de insumos y de servicios de la especialidad y genero
un desorden interno administrativo dado la anormalidad de este tipo de

transaccion.

Conclusioén

No hubo dotacion adecuada de farmacos e insumos al Centro de Dialisis, se
implement6 una practica de préstamos entre el Area y proveedores que generd

desorden interno administrativo, sancionado por la administracion.

Recomendacion

Al Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar del IESS

3. Dispondréa al Director del Hospital del Teodoro Maldonado Carbo aplique en las
distintas areas de esa casa de salud, en particular al Centro de Dialisis y a la
Unidad de Nefrologia, la prohibicion de solicitar u otorgar préstamos de
farmacos e insumos a los proveedores de bienes y servicios. Vigilara
periddicamente el cumplimiento de la disposicion y se tomara los correctivos

administrativos y disciplinarios a que hubiere lugar.

Contratos con prestadores de servicios de didlisis y hemodialisis

Se mantienen suscritos siete (7) contratos legalizados con prestadores de servicio
de Hemodialisis, desde el afio 2004, con plazos de vigencia de seis (6) meses

hasta 1 ano.

Los contratos suscritos en los ejercicios 2007 y 2008, se prolongaron y se

confeccionaron nuevos contratos, conforme al desglose siguiente:

PRESTADOR DE CcODIGO DE (Y)FECHA DE CONTRATOS
SERVICIOS ACREDITACION ACREDITACION SUSCRIPCION VIGENCIA
PASAL PATINO 0906-0008 2004-01-09 2004-01-09 1 ANO

SALVADOR CO. LTDA. 0906-0014 2007-05-04 2007-08-24 1 ANO
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IEDYT S.A. 0906-0005 2004-01-09 2004-01-09 1 ANO
0906-0005 2006-10-31 2008-07-08 6 MESES
SER-MENS S.C. 0906-0006 2004-01-09 2004-01-09 1 ANO
Servicios Médicos 0906-0006 2008-08-15 SIF 1 ANO
Nefrolégicos Especiales.
INRIDI SAN MARTIN 0906-0007 2004-01-09 2004-01-09 1 ANO
0906-0007 2007-07-06 2008-05-26 6 MESES
FARMADIAL 0906-0004 2004-01-09 2004-01-09 1 ANO
0906-0004 2007-06-20
SOLDIAL 0906-0003 2004-01-09 2004-01-09 1 ANO
0906-0003 2007-07-11
DIAL RIOS 0906-0009 2004-05-26 2004-06-07 1 ANO
En tramite la nueva
acreditacion

(*) Art. 18 Resolucion C.D. 020 de 2003-09-30, la acreditacion rige por un plazo de 3 afios.

De la verificacion en la copia del contrato 0906-0006-2007 suscrito con la
compafia Ser-Mens S.C. constatamos que en su Ultima pagina, no contiene la
fecha de suscripcion. En forma verbal el SPSIF manifestd que los documentos
originales reposan en la ciudad de Quito y en la oficina de cada Prestador de
Salud.

Ademas, observamos que el envio de pacientes del HTMC hacia los mencionados
centros particulares, fue sin contar con clausula contractuales que faculten al IESS
supervisar la calidad de la atencion médica a los pacientes ni se cont6 con

informes técnicos médicos de especialidad previo a convenir su renovacion.

Con oficio 51000000.020-2009 de 2009-06-04 el médico especialista de Auditoria
Interna opiné que:

“...No se estipula clausula alguna que manifieste que el Instituto realice
supervision de la calidad de la prestacion médica otorgada a nuestros pacientes;
existiendo para ello encuestas de satisfaccion que la realiza el mismo
prestador...”.

Dentro de las Normas Técnicas y Procedimientos para la Calificacion del Nivel
de Complejidad de las Unidades Médicas del IESS y Acreditacion de Prestadoras
de Salud, el articulo 17.- Seguimiento, constante en la Resolucién CD 020 de
2003-09-30 sefiala:

“Las Subdirecciones de Prestaciones de Salud y la Jefaturas de Prestaciones
de Salud, seran responsables de efectuar un control periddico de los indicadores
de calidad establecidos y una verificacion in situ  por lo menos una vez al afio,
del grado de cumplimiento de cada prestador de salud. En caso de
incumplimiento del prestador externo, la Subdireccion o Jefatura de Prestacion
de Salud, le notificara por escrito sobre el particular; pudiendo suspender
temporal o definitivamente al prestador. De existir reincidencia, se terminara
unilateralmente el contrato...”.
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Al efecto segun el articuo 90 de la LOCGE remitimos los oficios
51000000.ADQ.CDUN.086, 088 y 089 de 2009-06-16 a los SPSIF, requiriendo
informacion sobre los motivos por las cuales los contratos se renovaron
tacitamente sin el soporte contractual que obligue a las partes cumplir la calidad
del servicio, uno de ellos, con oficio innumerado de 2009-07-01 dice:

“Cuando asumi la Subdireccion en Septiembre 12 de 2005, existian los
contratos vigentes con los prestadores de salud quienes fueron calificados,
examinados y aprobados en Quito y fundamentados los costos de acuerdo al
tarifario basico nacional aceptado por los prestadores...”

Al respecto, solicitada informacion con oficio 51000000.ADQ.CDUN.078 de
2009-05-28 al SPSIF para que justifique lo observado, manifiesta:
“...Es de resaltar, que todos los contratos dentro de la Clausula NOVENA, DEL
PLAZO de duracién es de 6 meses debiendo hacer notar que no existe
clausula de renovacion y que estos Ultimos convenios han sido firmado con
fecha 13 de abril del 2009, por lo tanto se encuentra vigentes...”.
La falta de control periddico de los indicadores establecidos y la verificacién in situ
adecuada por parte de los SPSIF a las prestadoras de servicios de hemodialisis
origin6 mantener contratos vigentes sin verificar la acreditacion de estas empresas,
y que se renoven sin contar con informes técnicos médicos que sustenten la
calidad del servicio, sin embargo los valores se rigen a un tarifario las empresas
presentan a la SPSIF, con sus facturas de cobro, encuestas que no revelan

inconformidad de los pacientes.

Conclusion

Los contratos con prestadores de servicio de dialisis y hemodidlisis no incluyeron
clausulas que faculten al IESS realizar supervision de la calidad de prestacion
médica a los pacientes, ni a contar con informes técnicos médicos de
especialidad, previo a convenir su renovacion.

Recomendacion

Al Director General de Seguro de Salud Individual y Familiar del IESS

4. Dispondra al Subdirector de Aseguramiento y Control de Prestaciones del

Seguro General de Salud Individual y Familiar que, dentro de las clausulas
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contractuales con las prestadoras de servicios de dialisis y hemodidlisis, incluya
la clausula que estipule la supervision institucional de la calidad de las
prestaciones de salud que se brinda a los afiliados.

Apoyo tecnolégico de la empresa Nipro Medical Corporation Ecuador

La compafiia Nipro Medical Corporation Ecuador, proveedora de insumos al HTMC
del IESS en Guayaquil y, FarmaDial S.A. prestadora de servicios de Hemodialisis
del mismo centro de salud, segun oficio innumerado de 2008-05-15, oficialmente
puso a disposicion del Director del HTMC de la época, la aportacién de apoyo
tecnoldgico, sin obligacion econémica para el hospital. EI documento fue derivado
con los cddigos 23 “Conocer” y 3 “Autorizar” a la Coordinadora del Centro de

Didlisis para su conocimiento y cumplimiento.

En escrito UDH — 736 de 2008-07-03 dirigido a la DTADT, la Coordinadora informé
gue la empleada de Nipro Medical Corporation Ecuador desempefaba funciones

de secretaria con tareas de manejo de emision y recepcion de comunicaciones.

En 2008-07-14 segun comunicacion 122020000-953 la entonces Responsable de
Recursos Humanos emitié su criterio indicando asi:

“.. De acuerdo al detalle/Informe de labores no es apoyo tecnolégico, por lo que
no es procedente...”.

Con misiva 12203-1231-468-C.D. de 2008-07-22 la Directora Técnica de Auxiliares
de Diagndstico y Tratamiento comunicé a la Coordinadora de Centro de Didlisis
que acorde al articulo 14 Modalidad del Sistema de Compra por Apoyo
Tecnoldgico, del Reglamento para la Contratacion Directa de Insumos Médicos,
Farmacos y Materiales Quirargicos del D.E. 1884, no cabe que una proveedora de
insumos proporcione una Secretaria como apoyo tecnoldgico. ElI documento fue
remitido al Director del HTMC con oficio UDH-817 de 2008-07-22 para que
conozca y se pronuncie. La autoridad, con sumilla dispuso a la Coordinadora su

cumplimiento a través del cddigo 10 de correspondencia.

Segun el oficio UDH-0198-RH de 2009-03-30, el actual Coordinador del Centro de

Didlisis informé al entonces responsable de Recursos Humanos que la persona
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portadora de la C.C. 0911923928, empleada de la empresa Nipro S.A., labor6
desde el 2008-05-15 hasta el 2008-10-14, como Secretaria del area.

Sin embargo, de la actuacion de la Secretaria de Nipro Medical Corporation
Ecuador, en el HTMC, no se encontré actas de entrega — recepcion inicial y final de
bienes, tampoco la clave de acceso al computador como usuario de archivos y
documentos, esto es desde que asumio las labores temporales en el Centro de
Didlisis hasta cuando se ausentd, sin entregar documentacién oficial alguna a la

servidora institucional contratada.

El articulo 14.- Modalidad del Sistema de Compra por Apoyo Techoldgico, del
Reglamento para la Contratacién Directa de Insumos Médicos, Farmacos y
Materiales Quirargicos, Decreto Ejecutivo 1884 de 2004-07-22 sefala:

“...El proveedor entregara los equipos, consumibles, controles, sistema
informatico y todo el apoyo tecnolégico necesario para realizar el examen,
prueba o procedimiento con la utilizacion de los insumos o reactivos
adquiridos...”.
El literal a) del numeral 1 del articulo 77 de la Ley Organica de la Contraloria
General del Estado, establece como atribuciones y obligaciones especificas de las
maximas autoridades, titulares y responsables:

“Dirigir y asegurar la implantacién, funcionamiento y actualizacion del
sistema de control interno y de los sistemas de administraciéon financiera,
planificacion, organizacion, informacion, de recursos humanos...”.
De conformidad con el articulo 90 de la LOCGE, con oficio
51000000.ADQ.CDUN.088 de 2008-12-04, solicitamos opinion al ex Director del
HTMC, el cual mediante oficio innumerado de 2009-07-13 indico:

“..debo indicarle que la Sra. (...) no era personal meritorio ni honorifico,
pues no laboraba en ninguna de esas condiciones, sino como un apoyo de
parte de la empresa NIPRO, quien si tenia contratos de venta de insumos de
dialisis con el hospital, bajo la modalidad de apoyo tecnolégico, lo cual en esta
unidad es indispensable por su complejidad...”.

Solicitada informacion con oficio 51000000.ADQ.CDUN.010 de 2009-03-18 al
Director del HTMC, dicho funcionario con misiva innumerada de 2009-03-23, en
sintesis expreso que:

“..la sefiorita (...), labor6 como parte del apoyo tecnolégico de mantenimiento y
reparacion de maquinas de didlisis y planta de agua, que fue ofrecido por las
prestadoras de servicios sin costo para el hospital’.
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La actual Secretaria sobre la entrega de documentos por la empleada de Nipro
Medical Corporation Ecuador, contestando el pedido de Auditoria en 2009-04-20,
con misiva innumerada de 2009-04-21 sefalo:

“..al momento de mi posesion pedi a la Secretaria saliente (...) la entrega
formal del inventario, a lo que ella respondié que ella no pertenecia a la
institucion...”.

Por la inadecuada aplicacion de apoyo tecnoldgico, se permiti6 que en el Centro
de Dialisis labore la empleada de un proveedor, afectando los actos administrativos

del area al retirarse sin entregar la documentacién e informaciéon que manejé.

Conclusion

No hubo aplicacién del apoyo tecnoldgico ofertado por la empresa proveedora, la

persona que ingresd al Centro de Didlisis realiz6 funciones de secretaria sin

soporte legal.

Recomendacion

Al Director del Seguro General de Salud Individual y Familiar del IESS

5. Ordenara al Director del Hospital Teodoro Maldonado Carbo del IESS en
Guayaquil que bajo ninguna modalidad se autorizara el ingreso de personal

vinculado a los proveedores para el manejo de los procesos institucionales, a

fin de mantener independencia entre las partes.
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