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AUDITORIA DE CUMPLIMIENTO
HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

“PROCESO DE LICITACION PUBLICA N° 014-2013-HNDM, SUMINISTRO DE OXiGENO
LIQUIDO MEDICINAL”

PERIODO: 14 DE MARZO DE 2014 A 16 DE JUNIO DE 2016
I. ANTECEDENTES

1. ORIGEN
La auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, en adelante “entidad”,
corresponde a un servicio de control posterior programado y ejecutado de acuerdo al Plan
Anual de Control 2017 aprobado con Resolucion de Contraioria n.° 492-2016-CG de 29 de
diciembre de 2016, registrado en el Sistema de Control Gubernamental (SCG) con el codigo
n.® 2-3762-2017-002. El inicio de la auditoria fue comunicado al Titular de |a entidad con
Oficio n.® 387-2017-OCI-HNDM de 22 de agosto de 2017.

2. OBJETIVOS
2.1 Objetivo general

Determinar si la adquisicion y ejecucion contractual del bien oxigeno liquido medicinal
fueron realizadas por el Hospital Nacional Dos de Mayo, de acuerdo a la normativa vigente
de la Ley de Contrataciones y su Reglamento, en los afios 2014, 2015 y 2016.

2.2 Objetivos especificos

- Establecer si los procedimientos realizados para la adquisicion del bien oxigeno liquido
medicinal, fueron realizados conforme a la normativa de la Ley de Contrataciones
vigente, su Reglamento y demas normativa vigente.

- Establecer si la ejecucion contractual de la adquisicion del bien oxigeno liquido medicinal
se realizo en observancia a lo establecido a la normativa de la Ley de Contrataciones
vigente, su Reglamento y deméas normativa vigente.

3. MATERIA EXAMINADA Y ALCANCE

La materia examinada en la presente Auditoria de Cumplimiento es el proceso de seleccion
Licitacion Publica n.® 014-2013-HNDM, Suministro de oxigeno liquido medicinal, desde la
necesidad de adquirir, etapa de los actos preparatorios, proceso de seleccion y la ejecucion
contractual; y si fueron aplicados de acuerdo a la normativa de contrataciones vigentes.

Puntos de Atencion

Inexistencia de controles en la recepcion, suministro y uso del oxigeno liquido medicinal
por parte del area usuaria que requiere, servicio de enfermeria de las diversas salas del

Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, region Lima.
Periodo de 14 de marzo de 2014 a 16 de junio de 2016
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Hospital y Departamento de Enfermeria que agrupa a dichos servicios, quienes son los
que administran directamente el bien a los pacientes del Hospital y de la Oficina de
Servicios Generales y Mantenimiento.

- El'no uso de equipos adquiridos como parte del proceso de seleccién

La auditoria de cumplimiento fue realizada de acuerdo a lo dispuesto en las Normas
Generales de Control Gubernamental, aprobadas mediante Resolucion de Contraloria
n.° 273-2014-CG, la Directiva n.° 007-2014-CG/GCSII  denominada “Auditoria de
Cumplimiento” y el “Manual de Auditoria de Cumplimiento”, aprobados mediante Resolucion
de Contraloria n.® 473-2014-CG. Comprende la revision y andlisis de la documentacion
relativa a las diferentes etapas del proceso de seleccion Licitacién Pablica n.° 014-2013-
HNDM “Suministro de oxigeno liquido medicinal’, que obra en los archivos de la Oficina de
Logistica, Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento y el Departamento de Farmacia y
ofras unidades organicas que tuvieron participacion en las actividades y procesos que
formaron parte de la auditoria.

Durante el desarrollo de la auditoria se presentaron limitaciones tales como: Demora en la
atencion de los requerimientos por parte de las diversas unidades organicas, siendo que se
presentaron situaciones de atencion parcial y/o atencion que no correspondia, situacién que
ocasiond la obtencion de informacion no confiable, emision de reiterativos de manera
continua, y reprogramacion de los plazos previstos para la ejecucion de la auditoria de
cumplimiento. Asimismo, a pesar de haberse efectuado diversos reiterativos, se ha obtenido
respuesta del Departamento de Farmacia sefialando que en sus archivos no obran
documentacion del proceso de seleccion.

4. ANTECEDENTES Y BASE LEGAL DE LA ENTIDAD

4.1 Antecedentes
Norma de creacién
Mediante Decreto Supremo de 01 de mayo de 1968, suscrito por el Vice-Presidente
Constitucional de la Republica, encargado del Poder Ejecutivo, se autorizo a la Sociedad de
Beneficencia de Lima fundar un hospital en el sitio que designe la Facultad de Medicina. Con
Decreto Supremo n.° 00315-74 se establecié que a partir de 01 de abril de 1974 el “Hospital
Dos de Mayo” pasé a depender administrativa y funcionalmente del Ministerio de Salud.

De conformidad con lo establecido en el articulo 10° del Reglamento de Organizacion y
Funciones de la Direccion de Salud V Lima Ciudad, aprobado con Resolucién Ministerial
n.® 861-2003-SA/DM modificado con Resolucion Ministerial n.° 717-2006/MINSA y el articulo
70° del Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud, aprobado con
Decreto Supremo n.° 023-2005-SA, el Hospital Nacional Dos de Mayo estaba considerado
como un drgano desconcentrado de la Direccion de Salud V Lima Ciudad.

Con Resolucion Ministerial n.° 823-2003-SA/DM de 15 de julio de 2003 se aprob6 el

Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital Nacional Dos de Mayo, modificado

/ con Resolucion Ministerial 883-2005/MINSA de 17 de noviembre de 2005, posteriormente se
/‘k dej6 sin efecto las citadas resoluciones con Resolucion Ministerial n.° 696-2008/MINSA de 07
de octubre de 2008 mediante el cual se aprob6 un nuevo Reglamento de Organizacion y

. R TR R——
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Funciones, el cual a su vez fue modificado con Resolucion Ministerial n.° 228-2013-MINSA
de 30 de abril de 2013.

Mediante el Decreto Legislativo n.° 1167 de 06 de diciembre de 2013, se cred el Instituto de
Gestion de Servicios de Salud - IGSS, como un organismo publico ejecutor adscrito al
Ministerio de Salud, asumiendo las funciones correspondientes a las Direccion de Salud |l
Lima Sur, Direccion de Salud IV Lima Este y Direccién de Salud V Lima Ciudad.

Con el Decreto Supremo n.° 137-2014-EF de 10 de junio de 2014, se autorizé la
transferencia de partidas presupuestarias a favor del 1GSS, precisando lo correspondiente a
cuatro hospitales del tercer nivel de atencion que lo conformarian, entre los cuales se
encontraba el Hospital Nacional Dos de Mayo, aprobandose con Decreto Supremo n.° 016-
2014-SA de 10 de julo de 2014 su Reglamento de Organizaciéon y Funciones,
estableciéndose en su articulo 49°, que los Hospitales son Organos Desconcentrados
dependientes de la Jefatura del IGGS.

Finalmente con la Ley n.° 30526 de 15 de diciembre de 2016, se desactivo el Instituto de
Gestion de Servicios de Salud creado por el Decreto Legislativo n.° 1167 como un organismo
publico ejecutor adscrito al Ministerio de Salud, y se establece que dicho Ministerio asume
las  competencias y funciones del citado Instituto, garantizando la continuidad de la
prestacion de los servicios de salud que correspondan, posteriormente con Decreto Supremo
n.° 011-2017-SA de 21 de abril de 2017 que modifica el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud, establece a los hospitales como rganos
desconcentrados de dicha Entidad.

Naturaleza y finalidad de la entidad )
El Hospital Nacional Dos de Mayo es un Organo Desconcentrado del Ministerio de Salud,

" [\ 25 que brinda atencion de salud de alta complejidad, siendo responsable de lograr el desarrollo
{ \. de la persona a través de la proteccion, recuperacion y rehabilitacion de su salud y del
> :,,\-l}b ; desarrollo de un entorno saludable, con pleno respeto de los derechos fundamentales de la
A persona, desde su concepcion hasta su muerte natural.
Funciones

Las funciones generales del Hospital Nacional Dos de Mayo son las siguientes:

a) Lograr la recuperacion de la salud y la rehabilitacién de las capacidades de los pacientes,
en condiciones de oportunidad, equidad, calidad y plena accesibilidad, en Consultas
Externas, Hospitalizacion y Emergencia, en el marco de la politica nacional del sector.

b) Defender la vida y proteger la salud de la persona desde su concepcion hasta su muerte
natural.

c) Lograr la prevencion y disminucion de los riesgos y dafios a la salud.

d) Apoyar la formacion y especializacion de los recursos humanos, asignacion de campo

e clinico y el personal para la docencia e investigacion, a cargo de las Universidades e

}f Instituciones Educativas, segun los convenios respectivos.

e) Desarrollar la investigacion y la tecnologia en salud, brindando para este efecto su campo
clinico a la comunidad hospitalaria y otras instituciones.

f) Administrar los recursos humanos, materiales, econdmicos y financieros para el logro de la
mision y sus objetivos en cumplimiento a las normas vigentes.

T —
Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, region Lima.
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) Mejorar continuamente la calidad, productividad, eficiencia y eficacia de la atencion a la
salud, estableciendose las normas y los parametros necesarios, asi como generando una
cultura organizacional con valores y actitudes hacia la satisfaccion de las necesidades y
expectativas del paciente y su entorno familiar.

h) Crear y promover las condiciones dptimas para que todo personal de salud desempefie
sus labores con calidad y eficiencia.

Sintesis del alcance del Plan Estratégico: misién, vision y objetivos estratégicos.
El Plan Estratégico del Hospital Nacional Dos de Mayo para el periodo 2014-2018 fue
aprobado con Resolucion Directoral n.° 0611-2013/D/HNDM de 27 de diciembre de 2013.

Mision
Ofrecer servicios de salud de calidad, con énfasis en patologias de alta complejidad,

priorizando la atencion de la poblacion més vulnerable y excluida, en todas las etapas de
vida.

Vision
Al 2018 ser un Hospital acreditado, lider en atencion integral en patologias de alta

complejidad, con potencial humano comprometido en brindar atencién de calidad,
contribuyendo a la inclusion social; facilitando la investigacion y docencia.

Objetivos estratégicos

Obijetivo Estratégico n.° 1: Reducir la morbi-mortalidad materna neonatal e infantil de la
poblacion que acude al Hospital.

Objetivo Estratégico n.° 2: Disminuir la mortalidad y morbilidad de las enfermedades
transmisibles que afecta la poblacion que acude al Hospital en
fodas las etapas de vida.

Obijetivo Estratégico n.® 3: Disminuir la morbilidad y mortalidad por enfermedades no
transmisibles, cronicas y degenerativas que afectan a la poblacion
que acude al Hospital en todas las etapas de vida.

! Obijetivo Estratégico n.® 4: Disminuir los riesgos y dafios a la salud, producidos por factores

\ externos y de origen antrdpico.

Objetivos Institucionales de accion transversal:

Objetivo Estratégico n.® 5: Mejorar la atencion integral de salud en el Hospital.
Objetivo Estrategico n.° 6: Fortalecer la gestion del recurso humano del Hospital.
Objetivo Estratégico n.° 7: Fortalecer la gestion administrativa en el Hospital.
Objetivo Estratégico n.° 8: Mejorar la gestion economica y financiera del Hospital.

Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, regién Lima.
Periodo: 14 de marzo de 2014 a 16 de junio de 2016
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Presupuesto institucional del periodo auditado

Cuadro n.° 1: Presupuesto Institucional
2014 2015 2016

Rubro PIM Recaudado/Ejecutado PIM Recaudado/Ejecutado
s/ Devengado |Avance s/ Devengado |Avance
s/ % Sl %

Recaudado/Ejecutado
L?evengadu Avance
L

PIM
S/

Ingresos
Recursos Ordinarios B3 808857 83468532 70,40 132183485 132024726 9,03 [150 907 217 [149475 115 [18,22
Recursos Directamente Recaudados 16096 830 P 144 125 B.87 13902650  [12285045  B42 12770 061 BB 193 350 4,29

Donaciones y Transferencias P9172225 PE958059  P2.73 AG165176  M3002254 D248 [P7407416 5885170  [13.55

Total ingresos 129077 912 118570716 51,86 191251311 1187312025 794 191 084 694 h53 553635 196,06

Personal y Obligaciones Sociales 68513935 |58 350331  W9.21 79563278  [79414589 152 192309904 11942030  WUB12
Pensiones y Otras Prestaciones Soclales [14 393837 [14342857  [12,10 13624623 113622387  [1.12 15167177 15166855 .94
Bienes y Servicios 64340658 (14373141 742 01744350 88363032  WG20 77054403 [1377148  B7.35

Otros Gastos 1014831 [988 877 0,84 1195 055 1193 549 0,62 721434 481826 0,25
Adquisicion de Activos no Financieros — B14 651 b15 710 0.43 b 124 005 M 718 468 R.47 4841776 WM 585776 2,40

Total gastos 129077912 [ 118 570716 | 91,86 191251311 1187312025 P7,94 [181.084 694 1183 553 635 Pﬁ,ﬂﬁ

Fuente : Consulta amigable - Transparencia Econémica del MEF (Ingresos por fuente de financiamiento y gastos
por genérica de gasto)
Elaborado: Comision auditora

4.2 Base legal:
La normativa principal que la entidad debe cumplir en el desarrollo de sus actividades y
operaciones, asi como relacionadas con el objetivo de la auditoria, son las siguientes:

Normas generales

" Ley General de Salud - Ley n.° 26842, vigente desde 09 de julio de 1997.

= Ley que modifica la Ley General de Salud - Ley n.° 27604, vigente desde 19 de diciembre
de 2001.

* Ley de Procedimiento Administrativo General - Ley n.° 27444 de 10 de abril 2001,

= Decreto Legislativo n.° 1272, vigente desde 29.12.2016 Decreto Legislativo que modifica
la Ley n.° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General y deroga la Ley n.
29060, Ley del Silencio Administrativo.

Normas especificas

= Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud - Ley n.° 29344, vigente desde 08 de
abril de 2009.

* Reglamento de la Ley n.° 29344 - Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud
aprobado por Decreto Supremo n.° 008-2010-SA.

Normas de creacion y funcionamiento

= Decreto Supremo de 01 de mayo de 1868 que autoriza a la Sociedad de Beneficencia de
Lima la construccion del Hospital para conmemorar el segundo aniversario de la gloriosa
victoria del Callao.

* Decreto Supremo n.° 00315-74 que establece que a partir de 01 de abril de 1974 el
“Hospital Dos de Mayo" pasara a depender de la Sociedad de Beneficencia Publica de

Lima al Ministerio de Salud.
) * Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital Nacional Dos de Mayo, aprobado
por Resolucion Ministerial n.® 696-2008/MINSA de 07 de octubre de 2008,
* Modificatoria del Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital Nacional Dos de
Mayo, aprobado por Resolucion Ministerial n.* 228-2013/MINSA de 30 de abril de 2013.

e e )
Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, region Lima.

Periodo de 2 de enero de 2015 al 31 de julio de 2016

noannnMo
(WEVAV EVEWEN )



"4

=
" II HOSPITAL NACIONAL
DOS DE MAYO

INFORME DE AUDITORIA n.° 008-2017-2-3762

® Manual de Organizacion y Funciones de la Oficina de Logistica, aprobado por Resolucion
Directoral n.° 0120-2014-D/HNDM de 25 de febrero de 2014.

= Manual de Procedimientos de la Oficina de Logistica, aprobado por Resolucién Directoral
n.? 595-2014/DG/HNDM de 26 de diciembre de 2014

* Manual de Organizacion y Funciones del Departamento de Farmacia, aprobado por
Resolucion Directoral n.° 0518-2010/D/HNDM de 30 de diciembre de 2010.

= Manual de Procedimientos del Departamento de Farmacia, aprobado por Resolucion
Directoral n.® 0361-2013/D/HNDM de 06 de agosto de 2013,

= Manual de Organizacion y Funciones de la Oficina de Senvicios Generales y
Mantenimiento, aprobado por Resolucion Directoral n.® 0248-2012/D/HNDM de 03 de julio
de 2012.

* Manual de Procedimientos de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento,
aprobado por Resolucion Directoral n.° 0527-2010/D/HNDM de 30 de diciembre de 2013.

Normas presupuestales

® Ley General del Sistema Nacional de Presupuesto - Ley n.® 28411, vigente desde 06 de
diciembre de 2004,

* Ley de Presupuesto del Sector Piblico para el Afio Fiscal 2013 — Ley n.° 29951, de 04 de
diciembre de 2012.

= Ley de Presupuesto del Sector Piiblico para el Afio Fiscal 2014 — Ley n.° 30114, de 02 de
diciembre de 2013.

* Ley de Presupuesto del Sector Piiblico para el Afio Fiscal 2015 — Ley n.° 30281, de 04 de
diciembre de 2014.

* Ley de Presupuesto del Sector Plblico para el Afio Fiscal 2016 - Ley n.° 30372 de 05 de
diciembre de 2015.

Normas sobre contrataciones

= Ley de Contrataciones del Estado aprobada por Decreto Legislativo n.° 1017 de 03 de
junio de 2008 y modificatorias.

* Reglamento de la Ley de Contrataciones y Adgquisiciones del Estado, aprobado por
Decreto Supremo n.° 184-2008-EF de 31 de diciembre de 2008 y modificatorias.

* Ley de Contrataciones del Estado aprobada por Ley n.° 30225 de 03 de junio de 2008 y
modificatorias.

* Reglamento de la Ley de Contrataciones y Adquisiciones del Estado, aprobado por
Decreto Supremo n.° 350-2015-EF de 09 de diciembre de 2015 y modificatorias.

Normas de personal internas y externas

* Ley de Bases de la Carrera Administrativa y de Remuneraciones del Sector Publico,
aprobado por Decreto Legislativo n.° 276 de 06 de marzo de 1984,

* Reglamento de la Ley de Bases de la Carrera Administrativa, aprobado por Decreto
Supremo n.° 005-90-PCM de 15 de enero de 1990.

* Ley del Trabajo Médico - Decreto Legislativo n.° 559, vigente desde 29 de marzo de
1990.

* Reglamento de Control de Asistencia y Permanencia del Personal del Ministerio de
Salud, aprobado con Resolucion Ministerial n.° 132-92-SA-P, vigente desde 30 de
setiembre de 1992,

R, O
Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, regién Lima.
Periodo: 14 de marzo de 2014 a 16 de junio de 2016
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Normas de control
= Ley de Control Inteno de las entidades del Estado - Ley n.° 28716, vigente desde 18 de
abril de 20086.

= Normas de Control Interno, aprobado con Resolucién de Contraloria n.° 320-2006-CG de
30 de octubre de 2006.

5. COMUNICACION DE LAS DESVIACIONES DE CUMPLIMIENTO

En aplicacion del numeral 7.31 de las Normas Generales de Control Gubernamental,
aprobadas con Resolucion de Contraloria n.® 273-2014-CG de 12 de mayo de 2014: numeral
7.1.2.3 de la Directiva n.® 007-2014-CG/GCSII “Auditoria de Cumplimiento” y numeral 151,
(,5) del “Manual de Auditoria de Cumplimiento’, aprobados mediante Resolucion de
Contraloria n.° 473-2014-CG, se cumplid con el procedimiento de comunicacién de
desviaciones de cumplimiento a las personas comprendidas en los hechos advertidos, a fin
que formulen sus comentarios.

La relacion de personas comprendidas en los hechos observados se presenta en el
Apéndice n.° 1.

Las cédulas de comunicacion de desviaciones de cumplimiento y los comentarios
presentados, se incluyen en el Apéndice n.° 2; asimismo, la evaluacién de los citados
comentarios se encuentra en el Apéndice n.° 3.

6. ASPECTOS RELEVANTES DE LA AUDITORIA
Durante el desarrollo de la auditoria de cumplimiento, no se identificaron hechos, acciones o
circunstancias que pudieran ser revelados en el presente rubro.

\

\\ Il. DEFICIENCIAS DE CONTROL INTERNO

Ford 7’3\&" , Durante el proceso de la auditoria de cumplimiento se realizé la evaluacion del control intemo de
il la materia examinada, mediante la aplicacion de los procedimientos de la metodologia

establecida en el Manual de Auditoria de Cumplimiento, aprobado por Resolucién de Contraloria

n.° 473-2014-CG de 22 de octubre de 2014, habiéndose determinado que su disefio es

inadecuado, por tanto no han resultado efectivos para mitigar los riesgos inherentes a las

actividades desarrolladas, e inclusive existen casos en los cuales se carece de ellos,

concluyéndose lo siguiente:

1. DEFICIENTES CONTROLES PARA GARANTIZAR EL ACCESO, ARCHIVO Y CUSTODIA
DE LA DOCUMENTACION QUE DEBE OBRAR EN EL EXPEDIENTE DE
CONTRATACION DE LA L.P. N.° 014-2013-HNDM, Y DEL ACERVO DOCUMENTARIO
DEL AREA USUARIA, ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES Y DE LA
OFICINA EJECUTIVA DE ADMINISTRACION, IMPOSIBILITA LA REVISION DEL
] PROCESO, ACTIVIDADES Y TAREAS QUE SE REALIZARON A FIN DE IDENTIFICAR

)Q LOS ERRORES Y CON ELLO LAS MEJORAS CORRESPONDIENTES

Con Oficio n.® 364-2017-0OCI-HNDM de 08 de agosto de 2017, la comision auditora solicito al
sefior Marcos Mendocilla Alvarez, jefe de la Oficina de Logistica, que remita, entre otros, en
calidad de préstamo el expediente de contratacion de la Licitacion Plblica n.° 014-2013-
HNDM “Suministro de oxigeno medicinal”; en respuesta a lo solicitado, mediante Informe

L. -~
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De la verificacion realizada a toda la documentacion que obra en el expediente de
contratacion del proceso de seleccion, se advirtio la ausencia de documentos que
corresponden a todas las actuaciones que se realizaron respecto de la contratacion en
mencién, desde el requerimiento de suministro del oxigeno hasta la culminacion del contrato,
incluyendo la informacion previa referida a las caracteristicas técnicas, valor referencial, la
disponibilidad presupuestal y su fuente de financiamiento. Dicha documentacion faltante es la
siguiente:

- Cddigo de Cuenta Interbancaria-CCI del postor ganador, cuya presentacion es un requisito
obligatorio para la suscripcion del contrato n.° 249-2014-HNDM, en mérito a la Licitacion
Publica n.® 014-2013-HNDM, lo cual se encuentra establecido en las bases estandares,
integradas y sefialado en el articulo 141° del Reglamento de la Ley de Contrataciones del
Estado.

- Contrato n.® 249-2014-HNDM suscrito el 14 de marzo de 2014, en mérito a la Licitacién
Publica n.® 014-2013-HNDM “Suministro de oxigeno liquido medicinal”,

- Documentacién sustentatoria del contrato complementario hasta el 30% del contrato n.°
249-2014-HNDM.,

- Acta e informe de conformidad de las instalaciones de tomas oxigeno en las diferentes
salas del Hospital y de los contometros

Al respecto, el articulo 7° de la Ley de Contrataciones del Estado sefialaba que “La entidad
llevaré un Expediente de Contratacion que contendré todas las actuaciones del proceso de
contratacion, desde el requerimiento del rea usuaria hasta la culminacién del contrato,
debiendo incluir las ofertas no ganadoras. El referido expediente quedara bajo custodia del
drgano encargado de las contrataciones (...)". Asimismo, el numeral 3 del articulo 5 del
Reglamento de la citada Ley establecia como 6rgano encargado de las contrataciones a
‘aquél drgano o unidad orgénica que realiza las actividades relativas a la gestion del
abastecimiento al interior de una entidad”; asimismo, en su articulo 10° sefialaba que (...) el
organo encargado de las contrataciones tiene a su cargo la custodia y responsabilidad de/
Expediente de Contratacion, salvo en el periodo en el que dicha custodia esté a cargo del
Comité Especial. También es responsable de remitir el Expediente de Contratacion al
funcionario competente para su aprobacién (...)".

S

En concordancia con lo antes expuesto, la Direccion Técnico Normativa del OSCE, mediante
Opinion n.® 058-2009/DTN, sefiala en su numeral 2.3 que “(..) El Expediente de
Contratacion contendré todas las actuaciones del proceso de contratacion, desde el
requerimiento del area usuaria hasta la culminacion del contrato, incluyéndose las etapas y
acciones en donde no interviene el érgano encargado de las contrataciones de la Entidad

()
[ Con respecto a la normativa vigente, el articulo 8 Funcionarios, dependencias y 6rganos
/J?) encargados de las contrataciones de la Ley de Contrataciones del Estado, aprobado

mediante Ley n.° 30225, publicado el 11 de julio de 2014, modificado mediante Decreto
Legislativo n.° 1341, sefiala lo siguiente: “8.1 Se encuentran encargados de los procesos de
contratacion de la Entidad:;
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¢) El Organo Encargado de las Contrataciones, que es el organo o unidad orgénica que
realiza las actividades relativas a la gestion del abastecimiento de la Entidad, incluida la
gestion administrativa de los contratos.

(...)"

Asimismo, en el articulo 21° del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado,
aprobado mediante Decreto Supremo n.° 350-2015-EF, publicado el 10 de diciembre del
2015, modificado mediante Decreto Supremo n.° 056-2017-EF, sefiala lo siguiente: “Articulo
21.- Contenido del expediente de contratacion

21.1. El érgano encargado de las contrataciones debe llevar un expediente del proceso de
contratacion, en el que debe ordenarse, archivarse y preservarse la documentacion que
respalda las actuaciones realizadas desde la formulacién del requerimiento del area usuaria
hasta el cumplimiento total de las obligaciones derivadas del contrato, incluidas las
incidencias del recurso de apelacién y los medios de solucién de controversias de la
ejecucion contractual, segin corresponda.

21.2. Las demas dependencias de la Entidad deben failitar copia de las actuaciones
relevantes para mantener el expediente completo, tales como comprobantes de pago,
resultados de los mecanismos de solucién de controversias, entre otros.

(...)

21.5. El érgano encargado de las contrataciones tiene a su cargo la custodia del expediente
de contratacion, salvo en el perfodo en el que dicha custodia esté a cargo del comité de
seleccion.”

Considerando lo sefialado en la normativa anterior, toda vez que el expediente de
contratacion del proceso de seleccion no contenia toda la documentacion, se procedio a
solicitar, dicha documentacion, ademéas de aquella que esta relacionada a la Oficina de

Logistica, al Departamento de Farmacia y a la Oficina Ejecutiva de Administracién, unidades

organicas que entre ofras, participaron en el proceso de seleccion; sin embargo, dichas

areas informaron a la comision auditora que, no se encuentra en su acervo documentario la
informacion requerida, sefialando entre otros lo siguiente:

- El Departamento de Farmacia, hace mencion que tiene gran dificultad para la bisqueda de
los documentos solicitados, por no contar con un espacio fisico adecuado para la custodia
del acervo documentario.; asimismo, indica que los documentos estan cronoldgicamente
ordenados, y estos obran en cajas con sus respectivos rétulos; sin embargo, dicha
informacion no se nos fue remitida hasta la fecha de redaccion del presente informe.

- La Oficina de Logistica, menciona que de la busqueda realizada de Ia informacion
solicitada por la comisién auditora, no ha sido encontrada en su acervo documentario.

- La Oficina Ejecutiva de Administracion, informa que no se evidencia en su acervo
documentario la informacion solicitada por la comision auditora.

Los oficios remitidos a las mencionadas unidades organicas y en cuyo documento de
respuesta se sefiala que no se cuenta o posee la documentacion requerida se detallan a
continuacion:

b
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Documentacién mediante el
cual se dio respuesta a lo
solicitado

Documentacién o informacion que se requirié y no fue remitida

Oficio n.° 434-2017-
QCI-HNDM

Informe n.® 1207-2017-OL-HNDM
Informe n.° 143-2017-ECBP-OL-
HNDM

Copia autenticada de las actas de ingreso y salida de los tanques criogénicos
del proveedor Linde Gas S.A. de acuerdo a las especificaciones técnicas del
proceso de seleccion

Oficio n.® 502-2017-
OCI-HNDM

Informe n.® 1636-OL-HNDM-2017

Fotocopia autenticada del Memorandum n.° 1822-OL-HNDM-2015, el cual se
indica en el numeral 2 de la Cléusula Primera del Contrato complementario de
la LP n.* 14-2103-HNDM, Suministro de Oxigeno Liquido Medicinal, de fecha
22 de diciembre de 2015

Oficio n.® 522-2017-
OCI-HNDM

Informe n.” 1610-OL-HNDM-2017

Copia autenticada del documento presentado por la empresa Linde Gas Pera
S.A. antes de la suscripcion del contrato donde conste su Cadigo de Cuenta
Interbancaria

Oficio n.® 536-2017-
OCI-HNDM

Informe n.® 1613-OL-HNDM-2017
Informe n.® 1626-OL-HNDM-2017
Oficio n.® 459-2017-OEA-HNDM

Informe n.® 1470-OL-HNDM-2017

Fotocopias autenticadas de los siguientes documentos; Memorando n.° 719-
2015-AE.DF-HNDM, Carta n°® 332-2015-HNDM de 15 de octubre de 2015,
Carta sin de la empresa Linde Gas Perd S.A., Memorando n.° 1822-OL-
HNDM-2015, Memorandum n.® 913-OEPE-2015-HNDM.

Departamento de Farmacia

Documento Documentacién mediante el
solicitando cual se dio respuesta a lo Documentacién o informacion que se requirid y no fue remitida
informacion solicitado
Oficio n.* 520-2017- | Oficio n.° 151-DF-AE-HNDM.2017 | Documentos en los cuales estuvieron determinados las especificaciones
OCI-HNDM Informe  n.°  358-2017-DF-AE- | técnicas en el requerimiento del drea usuaria, donde se sefiala la instalacion de

HNDM
Oficio n.” 159-DF-HNDIM-2017

- Cuadro de necesidades del 2013, 2014 y 2016 que formuld el Departamento a

- Copia autenticada de la documentacion sustentatoria, con el cual el

contémetros sin detallar con precision las caracteristicas, condiciones, cantidad
y calidad de los mismos.

su cargo.
Departamento a su cargo, como &rea usuaria, otorgd conformidad a las

instalaciones de establecidas en las bases, tales como instalaciones de tomas
de oxigeno, puntos de gas, puntos de aire, entre otros.

Oficio n.° 560-2017-
OCI-HNDM

Oficio n.® 160-DF-HNDM-2017
Informe n.° 879-2017-DF-HNDM

Informar de forma sustentada y documentada, las fechas en que se inicio y
culming el suministro del oxigeno liquido medicinal en cumplimiente de lo
sefialado y proporcionar en original o fotocopia los siguientes documentos: a)
Contrato n.° 219-2014-HNDM la cantidad de 400,000m3, b) prestacién
adicional del 25% del Contrato n.° 219-2014-HNDM por la cantidad de
100,000m3, y c) Contrato Complementario hasta el 30% del Contrato n.° 219-
2014-HNDM por la cantidad de 120,000m3, por parte de la empresa Linde Gas
Perl S.A.

Oficina Ejecutiva de Administracién

Documento Documentacion mediante el
solicitando cual se dio respuesta a lo Documentacin o informacion que se requirié y no fue remitida
informacion solicitado
Oficio n.° 564-2017- | Oficio n.® 459-2017-OEA-HNDM Fotocopias autenticadas de los documentos mediante los cuales la Direccion
OCI-HNDM de la Oficina Ejecutiva de Administracion dio respuesta al Informe n.° 287-2014-

OSGM-HND.

De los cuadros anteriores se observa que la Oficina Ejecutiva de Administracién, Oficina de
Logistica y el Departamento de Farmacia, no remitieron toda la informacion solicitada,
indicando entre otros que no se encontraban en el acervo documentario, situacion que ha
significado una limitacion para la ejecucion de la presente auditoria de cumplimiento.

Al respecto, es de sefialar que la Directiva Administrativa n.° 006-2013-DG-AC-HNDM
‘Directiva Administrativa para la proteccion y conservacion de documentos en el Hospital
Nacional Dos de Mayo", aprobada con Resolucion Directoral n.° 497-2013/D/HNDM de 23 de
octubre de 2013, que tiene como finalidad entre otros, establecer medidas preventivas para
proteger y conservar el patrimonio documental de la institucion, garantizar la integridad fisica
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de la documentacion pasiva en los archivos de gestion del Hospital, disponer de la
informacion pasiva en forma oportuna y eficaz para la toma de decisiones, servicio, acciones
de control y fines de investigacion , y conservar un sistema de archivos institucional,
funcional, &gil y seguro, para proteger y conservar la documentacién sustentatoria y de los
derechos de los ciudadanos. Asimismo, establece entre otros que se debe designar a un
personal responsable del manejo de los archivos pasivos, por Equipo de trabajo
preferentemente; caso contrario uno por Unidad Organica.

La deficiencia expuesta no se encuentra acorde con lo establecido en las Normas de Control
Interno, aprobadas por Resolucién de Contraloria n.° 320-2006-CG de 30 de octubre de
2006, en los numerales siguientes.

La Norma Bésica para el componente de Evaluacion de Riesgos, numeral 2.1., comentario
03 sefiala lo siguiente: “El planeamiento de la administracién de 1iesgos es un proceso
continuo. Incluye actividades de identificacion, anélisis o valoracion, manejo o respuesta y
monitoreo y documentacion de los riesgos.”

La Norma Bésica para el componente de Actividades de Control Gerencial, numeral 3.4.
Controles sobre el acceso a los recursos o archivos, comentario 01 y 02, sefiala lo siguiente:
“01 El acceso a los recursos y archivos se da de dos maneras: (i) autorizacion para uso y (ii)
autorizacion de custodia”,

‘02 La restriccion de acceso a los recursos reduce e riesgo de la utilizacion no autorizada o
pérdida. El grado de restriccion depende de la vulnerabilidad de los recursos y €l riesgo
percibido de pérdida o utilizacion indebida. Asimismo, deben evaluarse periodicamente estos
riesgos. Por otro lado, para determinar la vulnerabilidad de un recurso se debe considerar su
costo, portabilidad y posibilidad de cambio®”

La Norma Bésica para el componente de Actividades de Control Gerencial, numeral 3.8.
Documentacion de procesos, actividades y tareas, comentarios 01, 03 y 04, sefiala lo
siguiente:

‘03 La documentacién correspondiente a los procesos, actividades y tareas de la entidad
deben estar disponibles para facilitar Ia revision de los mismos.”

“04 La documentacion de los procesos, actividades y tareas debe garantizar una adecuada
transparencia en la ejecucion de los mismos, asi como asegurar el rastreo de fas fuentes de
defectos o errores en los productos o servicios generados (trazabilidad)."

La Norma Bésica para el componente de la Informacion y Comunicacion, numeral 4.6.
Archivo institucional, comentarios 01y 02, sefiala lo siguiente:

“01 La importancia del mantenimiento de archivos institucionales se pone de manifiesto en la
necesidad de contar con evidencia sobre la gestién para una adecuada rendicion de cuentas.
02 Corresponde a la administracién establecer los procedimientos y las politicas que deben
observarse en la conservacion y mantenimiento de archivos electrénicos, magnéticos y
)?w fisicos segtin el caso, con base en las disposiciones técnicas y juridicas que emiten los

organos competentes y que apoyen los elementos del sistema de control interno”.

L
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La situacién comentada genera:

- La inexistencia de los documentos del proceso de seleccion, no permite que estos sean
usados como documentos histéricos en los subsiguientes procedimientos de seleccion, que
permita tomar decisiones eficaces para la institucion.

- Responsabilidad de los funcionarios o servidores que tienen asignadas la adecuada
custodia y conservacion de la documentacion.

- Contar con evidencia sobre los actos realizados durante el procese de seleccion, no
permitiendo hacer seguimiento a las acciones realizadas por el comité especial y las
unidades organicas que participaron.

- Uso inadecuado de recursos humanos en la blsqueda de documentos, toda vez que no
fueron correctamente archivados.

La situacion expuesta obedece a lo siguiente:

- Ausencia de mecanismos de control de supervision del Departamento de Farmacia, la
Oficina de Logistica y la Oficina Ejecutiva de Administracién con Ia finalidad de archivar,
custodiar y conservar la documentacion obligatoria que forma parte y debe obrar en el
expediente de contratacion referida a los actos del proceso desde el requerimiento del area
usuaria hasta la culminacion del contrato, debiendo incluir las ofertas no ganadoras.

- Incumplimiento de normativa interna que regula los procedimientos a seguir para para la
proteccion y conservacion de documentos en el Hospital, que tiene como objetivo mantener

la integridad fisica del soporte y del texto de los documentos y proteger el patrimonio
documental.

2. CARENCIA DE CONTROLES AL ABASTECIMIENTO, SUMINISTRO Y ADMINISTRACION
DEL OXiGENO MEDICINAL EN LAS DIVERSAS SALAS DEL HOSPITAL, SITUACION
QUE NO PERMITE CONOCER CON EXACTITUD LAS CANTIDADES ENTREGADAS POR
PARTE DEL PROVEEDOR Y EL CONSUMO REAL PARA SU CANCELACION, ASi COMO
LA CANTIDAD NECESARIA POR EL HOSPITAL.

De la revision de los controles establecidos por la entidad respecto al abastecimiento,
suministro y administracion del oxigeno medicinal, advirtiéndose que no existen controles en
el abastecimiento del oxigeno a los tanques criogénicos realizados por el proveedor., siendo
que al solicitar informacion relacionada a la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento

7 %3 y al Departamento de Farmacia, indicaron que no cuentan con lo solicitado; asimismo, se

fil L encontré deficiencia de control en el suministro y administracion del oxigeno medicinal a los
\‘%/ pacientes del Hospital. Cabe mencionar, que se encuentra en vigencia el proceso de
seleccion de la Licitacion Publica n.® 033-2015-HNDM, cuyo objeto es el suministro de

oxigeno medicinal liquido para la atencion de los pacientes del Hospital durante 12 meses,
habiendose suscrito el Contrato n.° 175-2016-HNDM el 04 de julio de 2016, y la adenda de
hasta el 25% adicional al citado contrato, entre el Hospital y la empresa Praxair Per(i S.A.

La comision auditora verifico en las diferentes salas del Hospital, que ni el Departamento de
Farmacia, ni el Departamento de Enfermeria, ni la Oficina de Servicios Generales y
Mantenimiento, realizan procedimientos para el control del suministro y administracion de
oxigeno a los pacientes; cabe precisar. Siendo relevante sefialar que el Departamento de
Farmacia indico en uno de sus documentos, que habia una diferencia entre lo real
consumido y lo indicado en el Informe de Consumo Integrado de medicamentos e insumos

: médicos (ICl).
474N
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Cabe precisar, que los abastecimiento de oxigeno medicinal realizados por el proveedor
Praxair Per( S.A. no llevan ningtn control adecuado, siendo que se solicitd remitir dicha
informacion a la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento y al Departamento de
Farmacia, los cuales mencionaron que no cuentan con lo solicitado.

- Del abastecimiento y Suministro

Del Contrato n.° 175-2016-HNDM el 04 de julio de 2016, y la adenda de hasta el 25%
adicional al citado contrato, derivada del proceso de seleccion de la Licitacion Publica n.°
033-2015-HNDM “Suministro de oxigeno medicinal liquido”, suscrito entre el Hospital y Ia
empresa Praxair Peri S.A., se pudo verificar la inexistencia de controles establecidos por
parte del Hospital hacia el abastecimiento del oxigeno medicinal suministrado por dicho
proveedor, siendo que a solicitud de la comision auditora, con Informe n.° 291-2017-
OSGM-HNDM de 09 de octubre de 2017, el ingeniero Jhonny Sénchez Taboada, jefe de la
Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, remitio copias de registro del cuaderno de
control de Puesto de Vigilancia Puno, donde solo se consigna el color de la camioneta, la
placa, nombre del chofer, hora de ingreso y salida; sin embargo, no hacen mencién, ni
adjunta documentos, respecto a la cantidad total de oxigeno liquido medicinal suministrado
a los tanques criogénicos por parte del proveedor.

Asimismo, con Oficio n.° 121-DF-AE-HNDM-2017 de 29 de setiembre de 2017, la quimico
farmacéutico Janett Untiveros Rosas, jefa del Departamento de Farmacia, adjunta los
Informes n.os 203-JCV-SFAE-DF-HNDM-2017 y 022-DF-AE-FARMACOTECNIA-HNDM-
2017 de 28 y 23 de setiembre de 2017, de los quimicos farmacéuticos Jorge Cubas Vargas
y Enrique Gémez Obaldo, respectivamente (Apéndice n.° 4), en el cual indican que la
Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento es quien realiza la supervision del
abastecimiento de los tanques criogénicos, realizados por los camiones cisternas del

proveedor, siendo que estos camiones ingresan a llenar los tanques 1 a 2 veces por mes
en horas de madrugada.

Asimismo, de acuerdo a lo sefialado por el jefe de la Oficina de Servicios Generales y

LA Mantenimiento a la comision auditora en reunion de 14 de setiembre de 2017, sefiala que a
A q\v esa fecha no se venia realizando ninguna supervision al suministro de oxigeno liquido
b ‘4 - medicinal que venia entregando el proveedor al Hospital.

jEA De lo expuesto, se advierte la carencia de controles para el abastecimiento y suministro del

' oxigeno a los tanques criogénicos del Hospital, siendo que dicho bien es primordial para
este establecimiento de salud, y que es uno de los medicamentos basicos para la atencion
de los pacientes de las diferentes salas; es decir, ni el Departamento de Farmacia, ni la
Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento realizan ningln control en el
abastecimiento y suministro de los tanques criogénicos, siendo estos las areas
involucradas de dicho bien.

De la administracion del oxigeno medicinal

La comision auditora solicito informacion a las jefas de los diversos Servicios de Enfermeria
del Departamento de Enfermeria, al Departamento de Farmacia y a la Oficina de Servicios
Generales y Mantenimiento, sobre los controles que realizan respecto al consumo del
oxigeno medicinal que es administrado a los pacientes por el personal de enfermeria, tal
como se detalla a continuacion:
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- Departamento de Enfermeria

La comision auditora con Oficio n.° 461-2017-OCI-HNDM, 462-2017-OCI-HNDM, n.° 463-
2017-OCI-HNDM, n.° 464-2017-OCI-HNDM y n.° 465-2017-OCI-HNDM de 22 de
setiembre de 2017, solicit6 a las jefas de enfermeria del Servicio de Cuidados Intensivos
(UCI), del Servicio de Medicina - Sala Santo Toribio, del Servicio de Centro Quirrgico,
del Servicio de Emergencia y del Servicio de Cirugia-H3, respectivamente, informar la
manera en que se determina el consumo de oxigeno durante el 2017, siendo atendidos
de acuerdo al siguiente detalle:

- Servicio de Enfermeria de Cuidados Criticos:

Con Informe n.° 312-JE-SCC-UCI-HNDM-17 recibido el 26 de setiembre de 2017,

indica que durante el presente afio se realiza los siguientes procedimientos:

* En el numeral 1, que el consumo total de oxigeno de cada paciente se realiza en
forma diaria, cada 24 horas, totalizando en Ia guardia nocturna el total de litros por
minuto consumido seguin cuadro de costos de consumo de oxigeno brindado por la
Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, dicho total de consumo de oxigeno
se transcribe en la orden de servicio de Pago Gasa y Oxigeno, el cual es enviada a
Farmacia de UNIDOSIS en forma diaria para su facturacion correspondiente.

 En el numeral 3, hace mencion que el Servicio de Cuidados Criticos es el que se
encarga de la administracion de la oxigenoterapia, toda vez que el oxigeno
medicinal es considerado un medicamento y el cual esta dentro del Manual de
Organizacion y Funciones del Servicio de Enfermeria de Cuidados Criticos del
Hospital.

 En el numeral 4, indica que la conservacién de oxigeno medicinal empotrado no es
parte de la funcion que realiza el servicio, sino de la Oficina de Servicios Generales
y Mantenimiento, quienes deben verificar el correcto funcionamiento de la red de
distribucion.

* En el numeral 5, informa que a Farmacia se le entrega diariamente la orden de
servicio de gasa y oxigeno de cada paciente internado en el servicio, para su
respectiva facturacion.

* Enelnumeral 7, indica que cuentan con una normativa interna, donde dentro de las
funciones de los coordinadores de grupo en el item 13, se le designa la realizacion
de los drdenes de pago de gasa y oxigeno.

J De la misma manera, con Informe n.® 410-JE-SCC-UCI-HNDM-17 recibido el 30 de
noviembre de 2017, indicé que durante los afios 2014, 2015 y 2016, periodo en el que
se encontraba vigente el Contrato n.° 249-2014-HNDM el 14 de marzo de 2014,
suscrito entre el Hospital y la empresa Linde Gas Pert S.A. en mérito al proceso de
seleccion de la Licitacion Plblica n.° 014-2013-HNDM “Suministro de oxigeno
medicinal’, el consumo de oxigeno por paciente se determinaba de la misma manera,
como se indica en el informe precedente.

- Servicio de Enfermeria de Medicina — Santo Toribio:
Con Informe n.® 063 del HNDM del 2017 recibido el 27 de setiembre de 2017, en el cual
indica que se realiza para el presente afio, lo siguiente:
» Numeral 1, indica que el control del consumo estuvo a cargo la Oficina de Servicios
Generales, para lo cual utilizaban “cuadro de costos de consumo de oxigena”,
segun memorandum informativo n° 706 generado por el Departamento de

s e e I
Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, region Lima.
Periodo: 14 de marzo de 2014 a 16 de junio de 2016

h-‘“‘\;'ﬁa ,
VW oy



AR
" II HOSPITAL NACIONAL
DOS DE MAYO

INFORME DE AUDITORIA n.® 008-2017-2-3762

Enfermeria, donde exhortaba a brindar informacién y facilidades para el
cumplimiento de dicha labor.

e Numeral 3, el registro del consumo de oxigeno se realiza en el kardex, el cual se va
en la historia clinica una vez que el paciente sea transferido o salga de alta;
asimismo, dicha informacion queda registrado en el cuademo de reporte de
Enfermeria.

e Numeral 4, indica que seglin memo circular n.° 2703 de fecha 4 de setiembre de
2017, generado por el Departamento de Enfermeria solicito reporte diario del
consumo de oxigeno, los cuales se realizaron y se envié dicha informacion al
Departamento en mencion

* Numeral 5, la informacion recopilada mencionada en el numeral anterior, fueron
entregados al personal de Farmacia, a fin de realizar la facturacion correspondiente,

Asimismo, con Informe n.® 68 del SMST-HNDM del 2017 recibido el 27 de noviembre
de 2017, indico que durante los afios 2014, 2015 y 2016, periodo en el que se
encontraba vigente el Contrato n.® 249-2014-HNDM el 14 de marzo de 2014 suscrito
entre el Hospital y la empresa Linde Gas Peri S.A. en mérito al proceso de seleccion
de la Licitacion Publica n.° 014-2013-HNDM “Suministro de oxigeno medicinal’, el
consumo de oxigeno por paciente se determinaba de la misma manera, como se indica
en el informe precedente.

Servicio de Enfermeria Centro Quiriirgico:

Con Informe n.° 220-2017-JESCO-HNDM de 03 de octubre de 2017, indica que el

procedimiento realizado para el presente afios, es el siguiente:

» Numeral 1, La solicitud de consumo de oxigeno, se encuentra registrada en las
recetas que son emitidas por los médicos anestesiologos y los pacientes que se
encuentran en recuperacion se emite un formato (Anestesia General —
Sevofluorane, Anestesia - Peridural Lidocaina, Anestesia Raquidea, Peridural
Cesérea).

e Numeral 3, indican que teniendo en conocimiento de que el consumo intraoperario

WAL “g ya se encuentra contabilizado en los paquetes de anestesia, las enfermeras

i instrumentistas, no registran dicho consumo.

l‘ : Asi también, con Informe n.° 263-JESCO-HNDM recibido 01 de diciembre de 2017,
\ij indico que durante los afios 2014, 2015 y 2016, periodo en el que se encontraba
vigente el Contrato n.° 249-2014-HNDM el 14 de marzo de 2014 suscrito entre el
Hospital y la empresa Linde Gas Per(i S.A. en mérito al proceso de seleccion de la
Licitacién Publica n.® 014-2013-HNDM “Suministro de oxigeno medicinal’, el consumo
de oxigeno por paciente se determinaba de la misma manera, como se indica en el

informe precedente.

PRI,

Servicio de Enfermeria de Emergencia:

Mediante Informe n.* 103-JE-SET-HNDM-17 recibido el 25 de setiembre de 2017, hace
mencion que dicho servicio hasta el presente afio, lo siguiente:

it  Numeral 1, que aproximadamente 4 afios atras, las enfermeras realizaban los vales
de oxigeno para que el familiar del paciente lo cancele en caja, el cual se usaba una
tabla para la conversion en litros y por horas, ello funciono por un corto tiempo, ya

SR que las enfermeras indicaban que no se podia cumplir por la alta demanda de
-*f et Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, regién Lima.
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trabajo de enfermeria, adicionalmente que no cuenta con coordinadores por grupo,
por falta de recurso humano.

e Numeral 3, Que hace més de 10 afios en emergencia no se ha visto documento que
asigne control de dicho bien, solo hace 4 afios se realizaba de manera verbal, pero
no se pudo mantener por falta de personal, a pesar de ser un servicio critico, asi
como por |a alta demanda de pacientes.

e Numeral 4, Desde el afio 2012 dicho servicio viene registrando en la Hoja de
monitoreo de enfermeria la utilizacién del oxigeno por cada paciente, en la cual
transcribe la indicacion médica en el Kardex de enfermeria.

¢ Numeral 5, En la actualidad no se realizan la comunicacién del consumo de oxigeno
por paciente al Departamento de Farmacia, por lo mencionado anteriormente.

e Numeral 7, desconoce la existencia de normativas, lineamientos u otros
documentos que regulen las actividades del suministro de oxigeno.

De la misma manera, con Informe n.° 128-JE-SET-HNDM-17 recibido el 27 de
noviembre de 2017, indico que durante los afios 2014, 2015 y 2016, periodo en el que
se encontraba vigente el Contrato n.® 249-2014-HNDM el 14 de marzo de 2014 suscrito
entre el Hospital y la empresa Linde Gas Per(l S.A. en mérito al proceso de seleccion
de la Licitacion Plblica n.° 014-2013-HNDM “Suministro de oxigeno medicinal’, el
consumo de oxigeno por paciente se determinaba de la misma manera, como se indica
en el informe precedente.

Senvicio de Enfermeria Cirugia H3:

Mediante Informe n.® 47 ENF-CIR-H3-2017 recibido el 29 de setiembre de 2017, sefiala

los procedimientos realizados en el presente afio:

e Numeral 1, El control y célculo de consumo de oxigeno esta a cargo de la Oficina de
Servicios Generales y Mantenimiento, indicado en el Memorando Circular n.° 706-
DE-HNDM-2016, por el cual en las guardias diurnas y nocturnas un personal de
dicha oficina registraba en los formatos que ellos mismos manejaban.

e Numeral 3, El registro de consumo de oxigeno de cada paciente se detalla en el
kardex de enfermeria (registro asistencial de enfermeria), precisando la forma y la

/ i hora administrada, el cual se anexa a la historia clinica en el momento del alta.
( J’ ‘ » Numeral 5, No realizan el informe de consumo al Departamento de Farmacia.
s e Numeral 7, En el Servicio no cuentan con ninguna normativa interna, protocolo, solo

el de memorandum circular n.° 706 del Departamento de Enfermeria.

Es de mencionar, que mediante Informe n.® 52 ENF-CIR-H3-2017 recibido el 27 de
noviembre de 2017, el mismo servicio indico que durante los afios 2014, 2015 y 2016,
periodo en el que se encontraba vigente el Contrato n.° 249-2014-HNDM el 14 de
marzo de 2014 suscrito entre el Hospital y la empresa Linde Gas Perd S.A. en mérito al
proceso de seleccion de la Licitacion Puablica n.° 014-2013-HNDM “Suministro de
oxigeno medicinal”, el consumo de oxigeno por paciente se determinaba de la misma
manera, como se indica en el informe precedente.

Asimismo, mediante Oficio n.® 459-2017-OCI-HNDM de 22 de setiembre de 2017, se
solicitd a la licenciada Carmen del Rosario Pascual Serna, jefa del Departamento de
Enfermeria, informar como realizan y en qué documento o documentos registran el

consumo del oxigeno por paciente el personal de enfermeria a su cargo; asimismo,
m—
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informar de qué manera el consumo de oxigeno por pacientes es comunicado para su
registro en el sistema SISGIDIM, para el posterior cobro de dicho servicio; en
respuesta, con Informe n.® 296-DE-HNDM-2017 recibido el 06 de octubre de 2017,

sefiala que el personal de enfermeria no registra el consumo de oxigeno, por no ser de
su competencia tecnico profesional.

De la evaluacion realizada a los documentos remitidos por el Departamento de
Enfermeria y los servicios comprendidos en ella, respecto al consumo de oxigeno
medicinal, se verificé que cada uno de los servicios realizan sus actividades de manera
independiente, es decir no existen lineamientos u otros documentos estandarizados,
que establezcan la manera en que se deben realizar los procedimientos para el control
del oxigeno suministrado a los pacientes por parte de este Departamento, siendo que
Sus servicios son los usuarios directos, toda vez que son los responsables de
administrar el oxigeno a los pacientes de las diferentes salas del Hospital.

- Departamento de Farmacia

Al respecto, mediante Oficio n.° 369-2017-OCI-HNDM de 14 de agosto de 2017, la
comision auditora solicitd a la quimico farmacéutico Janett Untiveros Rosas, jefa del
Departamento de Farmacia, en el numeral 5, remitir informacion autenticada, respecto al
kardex manual o electronico del oxigeno liquido medicinal, de los periodos 2014, 2015 y
2016, siendo atendido con el Oficio n.° 119-2017-DF-HNDM de 25 de agosto de 2017,
que adjunta el Informe n.* 179-JVC-SAEF-DF-HNDM-2017, emitido por el quimico
farmacéutico Enrique Albino Gémez Obaldo, donde indica que no se cuenta con tales
documentos, debido a que no cuentan con las ordenes de compra pertinentes, ni han
sido remitidos mediante pedido provisional de abastecimiento por parte de la Oficina de
Logistica.

Asimismo, con Oficio n.® 460-2017-OCI-HNDM de 22 de setiembre de 2017, se solicitd
informacién relacionadas a la recepcién, suministro y control del oxigeno liquido
medicinal, siendo atendido con Oficio n.° 131-DF-AE-HNDM-2017 recibido el 29 de
setiembre de 2017 (Apéndice n.° 4), que adjunta el Informe n.° 203-JVC-SFAE-DF-
HNDM-2017 e Informe n.® 022-DF-AE-FARMACOTECNIA-HNDM-2017, elaborado por
los quimicos farmaceéuticos Jorge Cubas Vargas y Enrique Albino Gémez Obaldo,
respectivamente, en cuyos documentos entre otros mencionan que: No se cuenta con un
proceso debidamente autorizado que regulen y determinen las actividades relacionadas a
|a recepcién, suministro y control del oxigeno en la institucion: no se cuenta con aplicativo
informatico especifico para el control de oxigeno medicinal; el oxigeno es considerado un
medicamento debiendo ser prescrito por los médicos, coordinado con Enfermeria para su
aplicacion y posterior receta de consumo (segln tablas) para ser validado por los
quimicos farmacéuticos de las salas correspondientes y su posterior facturacion por
paciente en el Servicio de Farmacia Central HNDM.

Ademas, indica la supervision que realiza sobre el abastecimiento del oxigeno liquido
medicinal a los tanques criogénicos del Hospital por los camiones cistenas de los
proveedores corresponde a la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, el control
del consumo del oxigeno se realiza a través del Servicio de Farmacia Central con el Area
de Unidosis, validando y verificando las recetas emitidas por paciente por los médicos y
administrado a través del personal de enfermeria, no existiendo un procedimiento
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mediante el cual se verifica que el consumo de oxigeno reportado por el proveedor, como
resultado de las lecturas emitidas por el contémetro de tipo mésico y el consumo

determinado por el Departamento, agregando ademas que se han advertido diferencias
en dicha comparacion.

Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento

Co Oficio n.® 468-2017-OCI-HNDM, la comision auditora solicito al ingeniero Jhonny
Sanchez Taboada, jefe de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, alcanzar
las disposiciones, normativa interna, lineamientos, protocolos u otros documentos en el
que se regulen y determinen las actividades relacionadas al suministro, uso y control del
oxigeno por paciente, asi como que area y quiénes son los responsables; el cual en
respuesta, remite el Informe n.° 291-2017-OSGM-HNDM recibido el 09 de octubre de
2017, indicando que dicha actividad le corresponde al Departamento de Farmacia.

De lo mencionado por la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, se advierte que
dicha jefatura no realiza ninglin control a la recepcion, suministro, uso y/o consumo del
oxigeno en el Hospital; toda vez que no tiene establecido ningln procedimiento para
dicho control,

De los hechos antes expuestos, se puede apreciar, que el Departamento de Farmacia, la
Oficina de Servicios Generales, y los diferentes Senvicios de Enfermeria, no realizan ningun
control estandarizado para el abastecimiento, suministro y administracion del oxigeno
medicinal que se brinda a los pacientes, debido a que sefialan no se encuentra asignado
formalmente dicha responsabilidad y no existen procedimientos establecidos para tal fin.
Asimismo, es de precisar, que la carencia de dichos controles estaria ocasionando lo
sefialado por el Departamento de Farmacia respecto a la existencia de diferencias entre lo
real consumido y lo indicado en el Informe de Consumo Integrado de medicamentos e
insumos médicos (ICl), significando una pérdida econémica para el Hospital.

La deficiencia expuesta no se encuentra acorde con lo establecido en las Normas de Control
Interno, aprobadas por Resolucion de Contraloria n.° 320-2006-CG de 30 de octubre de
2006, en las siguientes normas:

Las Normas Basicas para la Evaluacion de riesgos, Numeral 2.1. “Planeamiento de la
administracion de riesgos”, comentario 01 sefiala lo siguiente: “El riesgo se define como fa
posibilidad de que un evento ocurra y afecte de manera adversa el logro de los objetivos de
la entidad, impidiendo la creacién de valor o erosionando el valor existente, El riesgo
combina la probabilidad de que ocurra un evento negativo con cuénto dafio causaria
(impacto)".

Las Normas Bésicas para las Actividades de Control Gerencial, Numeral 3.2 “Segregacion de
funciones”, comentario 01 sefiala lo siguiente: ‘Las funciones deben establecerse
sisteméticamente a un cierto nimero de cargos para asegurar la existencia de revisiones
efectivas. Las funciones asignadas deben incluir autorizacion, procesamiento, revision,
control, custodia, registro de operaciones y archivo de la documentacion’.

Las Normas Basicas para las Actividades de Control Gerencial, Numeral 3.8 “Documentacion
de procesos, actividades y tareas’, comentario 01 sefiala lo siguiente; ‘Los procesos,
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actividades y tareas que toda entidad desarrolla deber ser claramente entendidos y estar
correctamente definidos de acuerdo con los estandares establecidos por el titular o
funcionario designado. {(...)".

Las Normas Basicas para las actividades de Prevencion y Monitoreo, Numeral 5.1.1
‘Prevencion y Monitoreo®, comentario 01 sefiala lo siguiente: “La supervision constituye un
proceso sistematico y permanente de revisién de los procesos y operaciones que lleva a
cabo la entidad, sean de gestion, operativas o de control. En su desarrolfo intervienen
actividades de prevencion y monitoreo por cuanto, dada la naturaleza integral del control
interno, resulta conveniente vigilar y evaluar sobre la marcha, es decir conforme transcurre la
gestion de la entidad, para la adopcion de las acciones preventivas o correctivas que
oportunamente correspondan. "

La situacion comentada genera;

- Administracion inadecuada y pérdida del oxigeno medicinal que adquiere el Hospital.

- Carencia de informacién real del consumo de oxigeno, que permita gestionar, implementar
los mecanismos de control interno en materia de administracion del oxigeno adquirido por
el Hospital, que permita la toma de decisiones a la gestion para el cumplimiento de sus
objetivos institucionales.

- Uso de recursos asignados al Hospital de manera ineficiente.

La situacion expuesta obedece a lo siguiente:

- Inexistencia de normativas internas vigentes que regulen el abastecimiento, suministro y
administracion del oxigeno medicinal.

- Inexistencia de documentos mediante el cual se haya asignado a los responsables del
control del abastecimiento, suministro y administracién del oxigeno medicinal.

- Ausencia de mecanismos de control de supervision para el oxigeno medicinal de las
labores a cargo de la Oficina de Servicios Generales, Departamento de Farmacia y el
Departamento de Enfermeria y sus servicios.

3. INSUFICIENTES CONTROLES PARA LA FORMULACION OPORTUNA DEL
REQUERIMIENTO, LA ADECUADA DETERMINACION DEL VALOR REFERENCIAL Y LA
ELABORACION DE BASES OCASIONA LA AFECTACION DE LAS CONTRATACIONES
QUE SE REALIZAN AL INCUMPLIR CON LOS PRINCIPIOS DE EFICIENCIA, EFICACIA Y

a 5520\ TRANSPARENCIA QUE GARANTIZAN EL ADECUADO USO DE LOS RECURSOS
: ,) PUBLICOS.

E
“‘% ; De la revision a los documentos relacionados a la Licitacion Publica n.° 014-2013-HNDM

“Suministro de Oxigeno Medicinal”, se advirtieron diversas situaciones tales como:

- Requerimiento efectuado de forma inoportuna

De la revision a la version 1 del Plan Anual de Contrataciones del Hospital para el ejercicio
fiscal 2013, el cual fue aprobado con Resolucion Directoral n.° 0022-2013/D/HNDM de 21
de enero de 2013, en el que incluyé el proceso de seleccion “Suministro de oxigeno liquido
medicinal" se aprecia que la fecha programada de la convocatoria era el mes de junio del
2013. Asimismo, el citado Plan fue modificado, siendo que en la version 4 se reprogramo la
fecha de la convocatoria para agosto y en las versiones 6, 8 y 9 se reprogramé hasta
octubre del 2013.

o e )
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De la revision de la documentacion que forma parte del expediente de contratacion, se
advirtié que mediante Memorandum n.° 831-OL-HNDM-2013 de 02 de julio de 2013, Ia
licenciada Fabiola Ramos Ochoa, jefe de la Oficina de Logistica, comunica a la quimica
farmacéutica Maria Betzabe Aza Castillo, jefe del Departamento de Farmacia, que esta por
culminar los contratos para el suministro de oxigeno liquido medicinal procedentes de la
Licitacion Publica n.° 010-2012-HNDM y que debiendo elaborarse el expediente para la
contratacion, le solicita remitir de caracter urgente informacién como la finalidad publica y
objetivos de la contratacion, caracteristicas técnicas, tiempo de entrega, entre otros.
Siendo reiterado con Memorandum n.° 1010-OL-HNDM-2013 de 09 de agosto de 2013 al
jefe del Departamento de Farmacia, con el fin, segun sefiala, de cumplir con las fechas
previstas de la convocatoria y evitar desabastecimientos ylo fraccionamientos en las
adquisiciones. Por otra parte, con memorandum n.° 1084-2013-OEA-HNDM de 16 de
agosto de 2013, la médico cirujano Silvia Rodriguez Lichtenheldt, directora de la Oficina
Ejecutiva de Administracion, comunica al director adjunto del Hospital Nacional Dos de
Mayo, médico cirujano Manuel Silva Zumaran, que el contrato por suministro en el caso del
oxigeno liquido esta vencido, por lo tanto que solicite al Departamento de Farmacia el
requerimiento para las necesidades del oxigeno medicinal, tomando en cuenta los plazos
de los procesos de seleccion, bajo responsabilidad funcional.

Con Memorandum n.° 1115-OL-HNDM-2013 de 09 de setiembre de 2013, el jefe de la

Oficina de Logistica, reitera por tercera y Gltima vez lo solicitado en el Memorandum n.°

831-OL-HNDM-2013 al quimico farmacéutico Dilman Cahuina Zapana, jefe del

Departamento de Farmacia que habia asumido dicho cargo recientemente. En respuesta a

lo solicitado, con Memorando n.° 1504-2013-DF-HNDM de 27 de setiembre de 2013, luego

R de transcurrido cerca de tres (03) meses después de la fecha de convocatoria programada,

,/\ el jefe del Departamento de Farmacia, requiere de manera formal el suministro de oxigeno

i/ medicinal liquido y gaseoso a la Oficina de Logistica, adjuntando el Informe n.° 133-2013-

AE-HNDM de 23 de setiembre de 2013, suscrita por el quimico farmacéutico Edwin Calla

Pilco, jefe del Servicio de Farmacotecnia y Almacén Especializado, donde consta las
especificaciones técnicas solicitadas para la adquisicion de los citados bienes.

Sobre el particular, de acuerdo a lo revisado en el Sistema Electronico de Contrataciones del Estado
(SEACE), la convocatoria del proceso de Licitacién Publica n.° 014-2013-HNDM se realizo el 27 de
diciembre de 2013, advirtiéndose ademas que se suscribid un contrato complementario de hasta el
30% de dicho Contrato el 27 de diciembre de 2013 por 03 entregas, siendo el tltimo requerido con
orden de compra n.® 642 de 02 de abril de 2014.

Al respecto, el articulo 5° del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado establece

que el area usuaria es la dependencia de la entidad cuyas necesidades pretenden ser

atendidas con determinada contratacion, o que, dada su especialidad y funciones, canaliza

los requerimientos formulados por otras dependencias; es decir, el area usuaria es la

, dependencia encargada de realizar los requerimientos de bienes y servicios que requiere

/ para el cumplimiento de sus objetivos y metas, para ello debe establecer, en otros, las
/‘Q caracteristicas del bien y las condiciones en las que se requiere.

Sobre el particular, el articulo 13° de la Ley de Contrataciones del Estado sefiala que
“sobre la base del Plan Anual de Contrataciones, el area usuaria debera requerir la
contratacion de los bienes, servicios u obras, teniendo en cuenta los plazos de duracién
establecidos para cada proceso de seleccién, con el fin de asegurar la oportuna
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satisfaccién de sus necesidades (--.)". De otro lado, el articulo 11° del Reglamento indica
que ‘el area usuaria es la responsable de definir con precision las caracteristicas,
condiciones, cantidad y calidad de los bienes, servicios u obras que requiera para el

cumplimiento de sus funciones. Esta actividad debe desarrollarla conforme lo dispone el
articulo 13° de la Ley’.

En concordancia de la normas citadas, el articulo 2° de I3 misma ley sefiala que el objeto
de esta norma “es establecer las normas orientadas a maximizar el valor del dinero def
contribuyente en las contrataciones que realicen las Entidades del Sector Publico, de

manera que estas se efecttien en forma oportuna y bajo las mejores condiciones de precio
y calidad {...)".

En relacion a ello, el requerimiento del area usuaria debio realizarse en funcion de lo
previsto en el Plan Anual de Contrataciones, en cuya elaboracion también participd,
indicando las necesidades de bienes y servicios que requeria para el ejercicio
presupuestal. Es importante mencionar que en el Plan Operativo Institucional de las
entidades pblicas se fijan los objetivos estratégicos institucionales del afio fiscal y dado
que, para lograrlos, deben llevarse a cabo tareas representadas en acciones y resultados,
siendo necesario la ejecucion de tareas que requieren de bienes y servicios, los que
necesitan de presupuesto. Este presupuesto para los bienes y servicios esta representado
en el mencionado Plan y es elaborado en funcion de los pedidos del area usuaria que
tienen como base los insumos necesarios para desarrollar las tareas y acciones que se van
a realizar para lograr los fines estratégicos institucionales.

O8N s, Precisamente, esta vinculacion necesaria con el Plan Anual de Contrataciones toma
i] \ relevancia, pues obliga al &rea usuaria a presentar sus requerimientos ante el drgano
{ \;/) : encargado de las contrataciones de la entidad de manera oportuna, involucrandose asi con
- SO el tiempo que toman los procesos de seleccion.

Como se puede ver, no obstante haberse realizado hasta cuatro (04) modificatorias al Plan
Anual de Contrataciones en las cuales se modifico |a fecha de la convocatoria hasta el mes
de octubre de 2013, el proceso de seleccién no fue convocado hasta el 27 de diciembre de
2013, debido a que el requerimiento del &rea usuaria remitido con Memorando n.° 1504-
2013-DF-HNDM de 27 de setiembre de 2013, no fue formulado de manera oportuna para el
proceso de seleccion, esto es luego de transcurrido cerca de tres (03) meses después de
la fecha de convocatoria programada en el Plan Anual de Contrataciones 2013 version 1
previsto para junio de 2013, no asegurando la oportuna satisfaccion de las necesidades de
los pacientes del Hospital Nacional Dos de Mayo.

Determinacion del valor referencial se realizo sin detallar los componentes del
requerimiento, el mismo que tampoco fue observado por el Comité Especial.

A El 6rgano de encargado de contrataciones, determing el valor referencial de la Licitacién
’ Publica n.® 014-2013-HNDM “Suministro de Oxigeno Medicinal” por el monto total de
S/2 460 000.00 soles, el cual se baso en cotizaciones efectuadas a diferentes proveedores

que brindaban dicho bien, sin requerir una estructura de costos en dichas cotizaciones,

siendo que dicho requerimiento no solo incluia el suministro de oxigeno, sino también Ia

adquisicion de contoémetros, instalaciones de tomas de oxigeno en diferentes salas del
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Hospital, manometros, entre otros; generando falta de transparencia en el desarrollo de los
procesos de seleccion realizados por la Entidad.

Al respecto, con Memorando n.® 1504-2013-DF-HNDM recibido el 27 de setiembre de
2013, el sefior Dilman Cahuina Zapana, jefe del Departamento de Farmacia, remite a la
Sra. Magaly Rocio Flores Séenz, directora de la Oficina de Logistica las especificaciones
técnicas y requerimiento de suministro de oxigeno medicinal liquido y oxigeno medicinal
gaseoso, a fin de dar inicio a la convocatoria del proceso de seleccion para el suministro de
oxigeno medicinal, de acuerdo al siguiente detalle:

N° Oxigeno medicinal Cantidad en m?
1 Liquido 400 000

2 Gaseoso 30000

3 En cilindros con vélvula integrada tipo LIV 12 600

Fuente : Términos de Referencia para suministro de oxigeno, adjunto en el Memorando n.° 1504-2013-DF-HNDM
Elaborado: Comisién auditora

Es de mencionar que dichas especificaciones técnicas, ademas del suministro de oxigeno
medicinal incluian adquisiciones e instalaciones de contémetros, instalaciones de tomas de
oxigeno, instalacion de puntos de aire comprimido medicinal, instalacion de puntos de
dioxido de carbono, en las diferentes salas del Hospital, siendo que dichas instalaciones
incluyeron las tuberias a usar.

Al respecto, es de sefialar que el Equipo de Trabajo de Programacion de la Oficina de

— Logistica procedio a solicitar cotizaciones mediante correo electronico de 04 de octubre de

SRUEEN 2013 a las empresas Linde Gas Perl S.A, Messer Gases de Perll .S.A., Indura S.A. y

' Tecnogas S.A. para la elaboracion del estudio de posibilidades que ofrece el mercado del

proceso de seleccion. En respuesta a lo solicitado, s6lo las empresas Linde Gas Per(i S.A.

y Messer Gases del Peri S.A. remitieron sus respectivas cotizaciones; en ellas se
mencionan lo siguiente:

- Cotizacion de Linde Gas Peri S.A.. Remitid6 su cotizacién con respecto al oxigeno
medicinal por precio unitario y total, no desagregando los costos por las instalaciones de
los contémetros, redes de distribucion, entre otros. Asimismo dentro de sus
observaciones sefiala que respecto al suministro de oxigeno liquido medicinal consideran
que la habilitacion de los contémetros deberia ser gradualmente ya que la inversion en
€50S equipos es muy alto.

- Cotizacion de Messer Gases del Peri S.A.: Remitio su cotizacion con respecto al oxigeno
medicinal por precio unitario y total, no desagregando los costos por las instalaciones de
los contdémetros, redes de distribucion, entre otros. Asimismo adjunta carta nro. 85-
2013/Ventas donde realiza diversas consultas del proceso de seleccion.

/ Posteriormente, el citado equipo de trabajo remite un correo electronico de 04 de
noviembre de 2013 a las mismas empresas donde sefiala que por medio del mismo hace

_/Q llegar las precisiones remitidas por el area competente en lo referente al suministro de
oxigeno medicinal, por lo que solicita sus cotizaciones actualizadas y comentarios de ser al

caso. En respuesta a ello, remitieron las mismas cotizaciones enviadas inicialmente, no

desagregando los costos por las instalaciones de los contometros, redes de distribucién,
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entre otros; siendo que en el caso de Linde Gas Perii S.A, ya no sefiala observaciones con
respecto a la habilitacion de los contémetros, Tal como se muestra a continuacion:

Empresa a quien se o Respuesta a cotizacién

solicitd cotizacién Daserpelsn Descripcién Importe
Linde Gas Perii S.A. Oxigeno medicinal Oxigeno medicinal liquido 2,600,000.00
Tecnogas S.A. Oxigeno medicinal Oxigeno medicinal liquido 2,800,000.00

Fuente : Cotizaciones remitidas por Linde Gas Pery S.A. y Tecnogas S.A.
Elaborado: Comisién auditora

Cabe mencionar, que dicho valor referencial fue observado durante la etapa de actos
preparatorios por la Direccion Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de Administracion a traves
del Informe n.® 087-2013-ZCO-OEA-HNDM de 06 de diciembre 2013, emitido por la Sra.
Zoila Condori Ortega, Técnico Administrativo de la Oficina Ejecutiva de Administracion,
sefialando el aumento del valor referencial de S/ 6.15 por m?, siendo que se venia
ejecutando el Gltimo contrato de oxigeno liquido medicinal por S/ 5.13 por m?; asimismo,
hace mencién que el requerimiento de las instalacion de contémetros y otros accesorios
son parte de las especificaciones técnicas, y que estos bienes forman parte de las mejoras,
por tal motivo, no deben ocasionar ningun costo adicional al Hospital, por no estar dentro
del requerimiento técnico minimo. En respuesta, la Oficina de Logistica mediante Informe
n.° 1764-2013-D.OL.HNDM de 17 diciembre 2013, remite a la directora ejecutiva de la
Oficina Ejecutiva de Administracion, el Informe n.® 101-OL-EPROG-HNDM-2013 recibido el
13 de diciembre de 2013, suscrito por la Sra. Fabiola Ramos Ochoa, coordinadora del
Equipo de Programacion de la Oficina de Logistica, en el cual indica que dichas
instalaciones y accesorios si son parte del requerimiento técnico minimo y que no se han
considerado una mejora.

En ese sentido, no obstante a lo observado por la Direccion de la Oficina Ejecutiva de
Administracion, y posterior Informe del Equipo de Programacion de la Oficina de Logistica,
mediante Resolucién Directoral n.° 0584-2013/D/HNDM de 18 de diciembre de 2013, el
sefior José Wilfredo Roca Mendoza, Director General del Hospital Nacional Dos de Mayo,
aprobd el expediente de contratacion de la Licitacion Plblica n.° 014-2013-HNDM
Suministro de oxigeno medicinal, por el valor referencial S/ 2460 000.00.

Sobre el particular, con Oficio n.° 502-2017-OCI-HNDM de 26 de octubre de 2017, se
solicito al Sr. Marcos Mendocilla Alvarez, jefe de la Oficina de Logistica, en el numeral 1,
informar documentadamente sobre la forma y modalidad con los cuales se determiné el
valor referencial del proceso de seleccion de la LP n.° 014-2013-HNDM, “Suministro de
Oxigeno Medicinal”, por el importe de S/ 2 460,000.00 (S/ 6.15 por m3), siendo que esto
monto no solo incluia el suministro de oxigeno, sino también las instalaciones de las redes
en las diferentes salas del Hospital (10 tomas de oxigeno en H-3, 10 tomas de oxigeno en
H-1, 10 tomas de oxigeno en I-1, 15 tomas de oxigeno en |-3, 15 tomas de oxigeno en -4,
Contometros de consumo de oxigeno en cada Sala de Medicina y Cirugia, 08 puntos de
Gas Carbonico medicinal en cada Quiréfano de Centro Quirtrgico y 08 puntos de Aire
jg Comprimido medicinal en cada quiréfano de Centro Quirdrgico), entre otros.

Al respecto, con Informe n.® 1567-OL-HNDM-2017 recibido 14 de noviembre de 2017, el
citado jefe indica que el area usuaria establecio el requerimiento a todo costo, esto es
incluyendo las instalaciones de las redes en las diferentes salas del Hospital, entre otros;
cabe precisar, que en el numeral 1, del articulo 40° del Reglamento de la Ley de

o
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Contrataciones, hace mencién lo siguiente: “Sistema a suma alzada, aplicable cuando las
cantidades, magnitudes y calidades de la prestacion estén totalmente definidas en las
especificaciones técnicas, en los términos de referencia o, en el caso de obras, en los
planos y especificaciones técnicas respectivas. El postor formularé su propuesta por un
monto fijo integral y por un determinado plazo de ejecucion.”; el subrayado es nuestro. Es
de mencionar, que las especificaciones técnicas remitidas por el Departamento de
Farmacia, no indicaban el total de contometros a adquirir, ni el lugar donde iban a ser
instalados; asimismo, en las bases administrativas e integradas de la LP n.° 014-2013-
HNDM, sefialan en el numeral 1.6. Sistema de contratacion, Capitulo |, lo siguiente: “El
presente proceso rige por el sistema de precios unitarios, de acuerdo con lo establecido en
el expediente de contratacion respectivo”, el subrayado es nuestro.

De lo expuesto, se observa que la Oficina de Logistica, no determiné adecuadamente el
valor referencial, siendo que al realizar el estudio de mercado de las especificaciones
técnicas remitidas por el Departamento de Farmacia, no contenian las caracteristicas de
las instalaciones, ni la cantidad de los contémetros, ni los lugares donde se instalarian
dichos bienes; y por lo tanto, el resultado del monto del valor referencial pudo no haber sido
el conveniente para dicho proceso de seleccion. Asimismo, el Comité Especial no observo
que dicho valor referencial fue determinado en base a las citadas especificaciones técnicas
contenidas en el requerimiento.

Las bases administrativas elaboradas por el Comité Especial, incluian items no
obstante haber sido excluidos durante los actos preparatorios.

Con Memorando n.® 1504-2013-DF-HNDM de 27 de setiembre de 2013, el sefior Dilman A.
Cahuina Zapana, jefe del Departamento de Farmacia remite a la Oficina de Logistica las

*1--{\_ e especificaciones técnicas y requerimiento de suministro de oxigeno medicinal liquido y
\ : oxigeno medicinal gaseoso, a fin de dar inicio a la convocatoria del proceso de seleccion
\.X para el suministro de oxigeno medicinal, en el cual se detalla el requerimiento de la

\ / siguiente manera:
N° Oxigeno medicinal Cantidad en m?
1 Liquido 400 000
2 Gaseoso 30 000
3 En cilindros con valvula integrada tipo LIV 12 600

Fuente :Términos de Referencia para suministro de oxigeno 2013, adjunto en el Memorando n.° 1504-2013-DF-HNDM
Elaborado: Comision auditora

Cabe mencionar, que mediante Informe n.® 008-2013/SOE-EP-OL-HNDM de 10 de octubre

de 2013, el sefior Sandro Oliva Elguera, encargado del suministro de medicamentos,

informa a la sefiora Fabiola Ramos Ochoa, jefe del Equipo de Programacion de la Oficina de

Logistica, lo siguiente:

- Oxigeno liquido medicinal, el contrato se encuentra con atencion adicional del 25%, por no
haber contado con el requerimiento pertinente a tiempo y asi realizar los tramites
respectivos para el nuevo suministro anual.

/Q - Oxigeno gaseoso medicinal, el contrato se encuentra en la 6ta entrega, que corresponde a

8,500 m?, es de mencionar que dicho contrato tiene pendiente de por atender 6 entregas
de 8,500 m?, que esto hace a un total de 51,000 m3; asimismo, hace mencion que dicho
oxigeno ha sido atendido en un tiempo mayor a los 12 meses, siendo que una de las

b -~
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causas es el incremento de los empotrados de oxigeno medicinal, los cuales obligan a
disminuir la demanda del oxigeno en cilindros.

- Oxigeno medicinal en cilindros con vélvula integrada tipo LIV, dicho bien se cotizo
anteriormente en la LP n.® 010-2012-HNDM, el cual se excluyd debido a que solo se
encontro una empresa con ese tipo de presentacion, al igual que no se evidencio compra
institucional anterior en el portal del SEACE.

Al respecto, mediante Informe n.° 009-2013/SOE-EP-OL-HNDM de 19 de noviembre de
2013, el sefior Sandro Oliva Elguera, encargado de la programacion para el suministro anual
de medicamentos, informa a la sefiora Fabiola Ramos Ochoa, coordinadora del Equipo de
Programacion de la Oficina de Logistica, que del estudio preliminar de mercado se deduce
que en virtud del articulo 11° del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado y su
modificatoria, el bien oxigeno medicinal en cilindros con valvula no ha sido considerado para
la convocatoria, ya que las caracteristicas técnicas de dicho bien, solo lo comercializa Linde
Gas Pert S.A. y por tanto deber4 realizarse un proceso de comercializacion debidamente
sustentado, bajo responsabilidad del Titular de la Entidad. Asimismo, hace referencia en
cuanto al oxigeno gaseoso medicinal, por el cual se ha realizo coordinaciones con la
empresa Tecnogas S.A., con quien se suscribid una adenda donde se prorroga el contrato
original hasta el mes de diciembre de 2014.

Con Oficio n.° 001-2013-LP014/2013/HNDM de 26.12.2013, el sefior José Bemardo
Astocondor Torres, Presidente del Comité Especial del proceso de seleccion de la Licitacion
Publica n.® 014-2013-HNDM “Suministro de oxigeno medicinal’, solicita al sefior José
Wilfredo Roca Mendoza, Director General del Hospital, la aprobacién de bases
administrativas de dicho proceso de seleccion; por consiguiente, mediante Resolucion
Directoral n.* 0599-2013/D/HNDM de 27 de diciembre de 2013, la Direccion General del
Hospital aprueba dichas bases administrativas.

Es de mencionar, que de la verificacion realizada a las bases administrativas, aprobadas y
publicadas en el SEACE, el 27.12.2013, se observa en el Capitulo Il - Especificaciones
técnicas y requerimientos técnicos de las bases administrativas lo siguiente:

- El subtitulo de “Términos de referencia para suministro de oxigeno 2013, siendo que dicha
descripcion se usa solo para prestacion de servicios y de consultoria, en el caso de los
bienes, suministros u obras a contratar se usa la descripcion de “Especificaciones
técnicas’”.

- Numeral |. Relacion de bienes, de lo mencionado en los parrafos anteriores, se puede
observar que dicha convocatoria del proceso de contratacion se realizd solo para el
suministro de oxigeno liquido medicinal; sin embargo, en las especificaciones técnicas de
dichas bases se incluy¢ ademés oxigeno gaseoso y en cilindros con valvula integrada tipo
LIV. Situacion que fue observada por los participantes postores del proceso de seleccion.

Cabe precisar, que al inicio del requerimiento por parte del Departamento de Farmacia, se
incluyd los tres tipos de oxigeno (liquido, gaseoso y en cilindros con valvula integrada tipo
LIV); sin embargo, durante los actos preparatorios se tomé conocimiento que en el caso del
oxigeno gaseoso, alin se encontraba el proveedor en la sexta entrega de dicho bien:
asimismo, en el caso de oxigeno en cilindros con vélvula integrada tipo LIV, solo habia un
solo proveedor de dicho bien; por lo tanto, las bases administrativas debieron elaborarse solo
con el requerimiento del oxigeno liquido medicinal.
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La deficiencia expuesta no se encuentra acorde con lo establecido en las Normas de Control
Interno, aprobadas por Resolucion de Contraloria n.° 320-2006-CG de 30 de octubre de 2006

La Norma Basica para el componente de Evaluacion de Riesgos, numeral 2.1., comentario
03, sefiala lo siguiente: “El planeamiento de la administracion de riesgos es un proceso
continuo. Incluye actividades de identificacion, analisis o valoracion, manejo o respuesta y
monitoreo y documentacion de los riesgos.

Numeral 2.3, Valoracion de los Riesgos, en su comentario 04, se establece lo siguiente: “Se
debe estimar la frecuencia con que se presentaran los riesgos identificados, cuantificar la
probable pérdida que pueden ocasionar y calcular el impacto que pueden tener en la
satisfaccion de los usuarios del servicio. De este andlisis, se derivaran los objetivos
especificos de control y las actividades asociadas para minimizar los efectos de los riesgos
identificados como relevantes”.

La Norma Bésica para el componente de Actividades de Control Gerencial, numeral 3.6

Evaluacion de Desempefio, comentario 01y 02, sefiala lo siguiente:
‘01 La administracion, independientemente del nivel jerarquico o funcional, debe vigilar y
evaluar la ejecucion de los procesos, actividades, tareas y operaciones, asegurandose que
se observen los requisitos aplicables (juridicos, técnicos y administrativos; de origen interno y
externo) para prevenir o corregir desviaciones. Durante la evaluacién del desempefio, los
indicadores establecidos en los planes estratégicos y operativos deben aplicarse como

puntos de referencia”.

U ‘02 La evaluacion del desempefio permite generar conciencia sobre los objetivos y beneficios
T"j'l.." derivados del logro de los resultados organizacionales, tanto dentro de la institucién como
A hacia la colectividad. Asimismo, |a retroalimentacion obtenida con respecto al cumplimiento
de los planes permite conocer si es necesario modificarlos. Esto Gltimo con el objetivo de
j fortalecer a la entidad y enfrentar cualquier riesgo existente, asi como prever cualquier otro
|7 que pueda presentarse en el futuro.”

=

Numeral 3.8 “Documentacién de procesos, actividades y tareas”, en los siguientes
comentarios;

03. La documentacion correspondiente a los procesos, actividades y tareas de la entidad
deben estar disponibles para facilitar |a revision de los mismos.

04 La documentacion de los procesos, actividades y tareas debe garantizar una adecuada
transparencia en la ejecucion de los mismos, asi como asegurar el rastreo de las fuentes de
defectos o errores en los productos o servicios generados.

Las Normas Bésicas para la informacion y comunicacién, numeral 4.1. Funciones y
caracteristicas de la informacion, comentario 01 sefiala lo siguiente: “La informacion debe ser
fidedigna con los hechos que describe. En este sentido, para que la informacién resulte
representativa debe satisfacer requisitos de oportunidad, racionabilidad, actualizacion y
_ objetividad”.
‘ Numeral 4.2. “Informacion y Responsabilidad”, comentario 02, sefiala lo siguiente;

/“{/ *02 La obtencion y clasificacion de la informacion deben operarse de manera de garantizar la
adecuada oportunidad de su divulgacion a las personas competentes de la entidad,
propiciando que las acciones o decisiones que se sustenten en la misma cumplan
apropiadamente su finalidad”.
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Numeral 4.3. Calidad y suficiencia de informacion, comentario 01 sefiala lo siguiente “La
informacién es fundamental para la toma de decisiones como parte de la administracion de
cualquier entidad. Por esa razén, en el sistema de informacién se debe considerar
mecanismos y procedimientos coherentes que aseguren que la informacion procesada
presente un alto grado de calidad. También debe contener el detalle adecuado segun las
necesidades de los distintos niveles organizacionales, poseer valor para la toma de
decisiones, asi como ser oportuna, actual y facilmente accesible para las personas que la
requieran.”

La Norma Basica para el componente de Supervision, numeral 5.1.1. “Prevencion y
monitoreo”, comentario 01, sefiala lo siguiente:

‘01 La supervision constituye un proceso sistematico y permanente de revision de los
procesos y operaciones que lleva a cabo la entidad, sean de gestion, operativas o de control.,
En su desarrollo intervienen actividades de prevencién y monitoreo por cuanto, dada la
naturaleza integral del control intemo, resulta conveniente vigilar y evaluar sobre la marcha,
es decir conforme transcurre la gestion de la entidad, para la adopcion de las acciones
preventivas o correctivas que oportunamente correspondan”.

La situacion comentada genera:

- No maximizar los recursos publicos en las contrataciones que realiza la entidad, al no
efectuarse los requerimientos en forma oportuna ni determinar las necesidades reales del
area usuaria, lo que no permite la satisfaccion de las necesidades del area usuaria
oportunamente, impidiendo el logro de los objetivos y metas institucionales.

- Que el valor referencial de los procesos de seleccion no se determine de la manera
adecuada, lo que no permite que el proceso fomente la mas amplia, objetiva e imparcial
concurrencia, pluralidad y participacion de postores.

_ - Afectacion de los recursos del presupuesto plblico de la entidad las cuales fueron
P2\ destinadas inicialmente para otras contrataciones.
\ : - Falta de transparencia en la elaboracion de las bases administrativas de dicho proceso de

}J( : seleccion.

La situacion expuesta obedece a lo siguiente:

- Inexistencia de mecanismos de control de revision, supervision y monitoreo de las
requerimientos realizados por las areas usuarias y de las labores de la Oficina de Logistica
respecto a los requerimientos formulados por las areas usuarias.

- Falta de oportunidad en las acciones realizadas por personal del Departamento de
Farmacia, en su calidad de area usuaria, para formular adecuada y oportunamente sus
necesidades

- Negligencia en la actuacion de los miembros del Comité Especial de dicho proceso de
seleccion, al no considerar toda la documentacion que obra en el expediente de
contratacion.

PRIMIGENIO, ADENDA POR PRESTACIONES ADICIONALES Y LA CONTRATACION
COMPLEMENTARIA DE LA L.P. N° 014-2013-HNDM, GENERA EL INCUMPLIMIENTO DE
LA NORMATIVA DE CONTRATACIONES, AFECTANDO LA EFICIENCIA Y EFICACIA DE
LA CONTRATACION PUBLICA.

}, 4. DEFICIENTES CONTROLES EN LA ELABORACION Y SUSCRIPCION DEL CONTRATO

Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, region Lima.
Periodo: 14 de marzo de 2014 a 16 de junio de 2016

Ar AN ON
(CRAVAVECIY RV,



=
" " HOSPITAL NACIONAL
DOS DE MAYO

INFORME DE AUDITORIA n.® 008-2017-2-3762

Pagina 29 de 65

Con fecha 14 de marzo de 2014 se suscribio el Contrato n.® 219-2014-HNDM entre los
representantes legales de la empresa Linde Gas Peri S.A. y la médico cirujano Silvia
Rodriguez  Lichtenheldt, directora de la Oficina Ejecutiva de Administracion, en
representacion del Hospital Nacional Dos de Mayo, en cuya clausula sexta establece que el
contrato esta conformado por las bases integradas, la oferta ganadora (propuesta técnica y
econdmica del postor ganador de la buena pro) y los documentos derivados del proceso de
seleccion que establezcan obligaciones para las partes.

Posteriormente, mediante Resolucion Directoral n.° 0376-2015/D/HNDM del 03 de setiembre
del 2015, el médico cirujano José Demetrio Sanchez Gonzales, Director General (e) del
Hospital Nacional Dos de Mayo, aprueba las prestaciones adicionales al contrato n.° 219-
2014-HNDM de hasta el 25% de su monto.

Por dltimo, el 22 de diciembre del 2015 se suscribié el contrato complementario de hasta el
30% al contrato n.° 219-2014-HNDM entre los representantes legales de la empresa Linde
Gas Perli SA. y el médico cirujano Aldo Jesis Gonzales Ramos, director de la Oficina
Ejecutiva de Administracion, en representacion del Hospital Nacional Dos de Mayo, en cuya
clausula segunda se sefiala que el contratista se obliga a suministrar los bienes bajo los
términos y condiciones del contrato original antes mencionado, hasta por el 30% del monto
adjudicado y que la entidad se obliga a recibir los bienes en su totalidad y a pagar el precio
convenido.

Al respecto, de la revision de estos documentos que dieron origen a la ejecucion contractual,
se observaron los puntos que se detallan a continuacion:

- Contrato n.° 219-2014-HNDM establecia que el pago de la contraprestacion se
efectuaria en (nico pago, sin considerar la naturaleza de la contratacion.

[ Z De la revision del contrato suscrito n.° 219-2014-HNDM suscrito el 14 de marzo de 2014,
\ entre los representantes legales de la empresa Linde Gas Per( S.A. y la médico cirujano
g / Silvia Rodriguez Lichtenheldt, directora de la Oficina Ejecutiva de Administracion, en
- \ representacion del Hospital Nacional Dos de Mayo, como parte de Ia Licitacion Pablica n.°

014-2013-HNDM “Suministro de Oxigeno Medicinal” se advierte que en las clausulas
segunda y cuarta denominadas “Objeto” y “Del pago”, se establecid lo siguiente: Clausula
Segunda: Objeto: E/ presente contrato tiene por objeto el suministro de oxigeno medicinal,
conforme a las especificaciones técnicas:

ftem | Descripcién | U.M. [Entrega | 1° 2° 3° [ 5° 6° Total
Oxigeno Cantidad | 40,000 | 35000 | 30,000 | 30,000 | 30,000 | 30,000

1 Liquido M Entrega 7 g8 9 10° thik 12° 400,000
Medicinal Cantidad | 30,000 | 30,000 | 35000 | 35000 | 35000 | 40,000

Asimismo, en la Clausula Cuarta Del Pago: La entidad se obliga a pagar la

contraprestacion a el contratista en nuevos soles, la que se efectuaran en (nico pago

después de ejecutada la respectiva prestacion y luego de la recepcion formal y completa de

] la documentacion correspondiente, segtn lo establecido en el articulo 181 def Reglamento
/«Z/ de la Ley de Contrataciones del Estado (...)" subrayado es nuestro.

Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, regién Lima.
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De otro lado, de la revision de las bases integradas del proceso de seleccion se observd
que en el capitulo V denominado “Proforma del contrato” contenidas en las Bases, en la
Clausula cuarta Del pago se establece: “La entidad se obliga a pagar la contraprestacion al
contratista en nuevos soles, en pagos periédicos, luego de la recepcién formal y completa
de la documentacion correspondiente, segin lo establecido en el articulo 181 del
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado (...)".

De otro lado, es de sefialar que se observa que en el Contratacion complementaria de
hasta el 30% al Contrato n.® 219-2014-HNDM suscrita el 22 de diciembre de 2015, en la
Clausula quinta: Forma de pago, se establecid que estos se efectuarian en pagos
periddicos.

En ese sentido, el articulo 180° del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado
establece que en los contratos de bienes y servicios la Entidad podra realizar pagos
periodicos al contratista, con caracter de pagos a cuenta, siempre que dicha posibilidad
esté prevista en las Bases y el contratista los solicite presentando la documentacion que
justifique dichos pagos y acredite la existencia de los bienes o la prestacion de los
Servicios.

Por lo expuesto, de los hechos antes citados, se advierte que en el Contrato n.® 219-2014-
HNDM suscrito como parte del proceso de seleccién se establecia que el pago de la
contraprestacion se realice en un Unico pago, sin embargo, por la naturaleza de la
contratacion y lo establecido en las bases, debido a que el suministro de oxigeno liquido
medicinal se realizaria en 12 entregas, se debi6 establecer que los pagos se efectuarian
mediante pagos periddicos durante la ejecucion contractual. Dicho aspecto es confirmado
de la revision a los comprobantes de pagos emitidos por la Oficina de Economia como
parte del proceso de seleccion, remitidos con Memorando n.° 632-OE-HNDM-2017 de 29
de agosto de 2017, donde se observa que se efectuaron pagos periddicos.

Aprobacion de prestacionales adicionales al Contrato n.° 219-2014-HNDM hasta por
el monto del 25% teniendo como sustento documento emitido por el area usuaria
que no acredita las razones, solo las manifiesta sin sustento alguno.

De la revision de la Resolucién Directoral n.° 0376-2015/D/HNDM que aprueba las
prestaciones adicionales al Contrato n.” 219-2014-HNDM de hasta el 25% de su monto, en
la parte considerativa sefiala entre otros que: “Que, mediante Memorando n.° 427-2015-
DF-AE-HNDM de fecha 30 de junio del 2015, el jefe del Departamento de Farmacia, solicita
la ampliacion del referido Contrato, para los pacientes muy delicados que requieren
oxigenoterapia, habiéndose incrementado la demanda por el clima frio y himedo por el que
estamos atravesando (...)". Asimismo, el 02 de setiembre de 2015 se suscribio una adenda
al contrato por el adicional hasta el 25%, en cuya Clausula primera: Antecedentes, también
menciona el citado documento.

Al respecto, el Memorando n.® 427-2015-DF-AE-HNDM de 30 de junio de 2015, suscrito
por el quimico farmacéutico Dilman Cahuina Zapana, jefe del Departamento de Farmacia,
remitido a la licenciada Fabiola Ramos Ochoa, jefe de la Oficina de Logistica, manifiesta lo
siguiente:"(...) Solicito gestionar el adicional hasta un 25% del contrato del Oxigeno Liquido
Medicinal; requerimos en calidad de urgente para los pacientes muy delicados que

T e
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requieren oxigenoterapia, habiéndose incrementado la demanda por el clima frio y humedo
por el que estamos atravesando, asi también para que se mantenga el precio de
adquisicion; caso contrario se incrementaria los costos”.

Al respecto, el articulo 41° Prestaciones adicionales, reducciones y ampliaciones de la Ley
de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto Legislativo n.” 1017 publicado
el 04 de junio de 2008, y modificado mediante Ley n.° 29873, vigente a la fecha de la
ocurrencia de los hechos sefialaba que: “41.1 Excepcionalmente y previa sustentacién por
el area usuaria de la contratacion, la Entidad puede ordenar y pagar directamente la
ejecucion de prestaciones adicionales en caso de bienes y servicios hasta por el veinticinco

por ciento (25%) de su monto, siempre que sean indispensables para alcanzar la finalidad
del contrato (...)".

En ese sentido, lo sefialado anteriormente supone que el contratista tendré que ejecutar
obligaciones originalmente no pactadas en el contrato, siempre que resulte indispensable
para alcanzar la finalidad del contrato. En tal sentido, si la entidad requiere que el
contratista le brinde el bien por un plazo mayor al contratado inicialmente, debe convocar
un nuevo de proceso seleccion, y en caso de surgir situaciones imprevistas que afecten el
desarrollo del proceso, tiene la posibilidad de efectuar una contratacion complementaria del
servicio, siempre que se cumplan las condiciones establecidas en la normativa de
contrataciones.

En ese sentido, de la revision al Memorando n.° 427-2015-DF-AE-HNDM suscrito por el
jefe de Departamento de Farmacia, que sirvio de base para la contratacion de prestaciones
adicionales de hasta el 25% del contrato primigenio, solo se limita a manifestar que solicita
el adicional del contrato ya que requiere urgente para los pacientes muy delicados que
requieren oxigenoterapia, por el incremento de la demanda del bien y para que se
mantenga el precio de adquisicion del mismo; sin embargo no sustenta con ninguna
documentacion las razones (datos estadisticos, como numero de paciente atendidos,
cantidad de oxigeno usado) por las cuales se las prestaciones adicionales son necesarias
para alcanzar la finalidad de ese contrato.

La suscripcion de la contratacion complementaria de hasta el 30% del Contrato n.°
219-2014-HNDM, se realizé antes de la convocatoria de subsiguiente proceso de
seleccion

De la revision del contrato complementario de hasta el 30% al Contrato n.° 219-2014-
HNDM, suscrito como parte de la Licitacion Piblica n.° 014-2013-HNDM “Suministro de
Oxigeno Medicinal", se advierte que fue suscrito el 22 de diciembre del 2015; sin embargo,
la convocatoria del siguiente proceso de seleccion cuyo objeto fue la adquisicion del mismo
bien, esto es la Licitacion Publica n.° 033-2015-HNDM “Suministro de Oxigeno Medicinal
Liquido”, se realizo el 30 de diciembre del 2015.

Al respecto, el articulo 182° Contrataciones Complementarias del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado aprobado con Decreto Supremo n.° 184-2008-EF y modificado
con Decreto Supremo n.° 138-2012-EF, establece que: Dentro de los tres (3) meses
posteriores a la culminacion del contrato, la Entidad podré contratar complementariamente
bienes y servicios con el mismo contratista, por tinica vez y en tanto culmine el proceso de

Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, regién Lima.
Periodo: 14 de marzo de 2014 a 16 de junio de 2016



INFORME DE AUDITORIA n.° 008-2017-2-3762
P ——

A
m m HOSPITAL NACIONAL
DOS DE MAYO

Pagina 32 de 65

seleccion convocado, hasta por un méximo del treinta por ciento (30%) del monto del
contrato original, siempre que se trate del mismo bien o servicio y que el contratista
preserve las condiciones

No seré condicién de la contratacion complementaria la convocatoria del proceso de
seleccion, en aquellos casos en los que con dicha contratacion complementaria se agote la

necesidad de la Entidad, lo que debe ser sustentado por el &rea usuaria al formular su
requerimiento (...)"

En ese sentido, cabe precisar que el citado articulo debe aplicarse Unicamente cuando se
cumplan las condiciones previstas en este: siendo uno de ellos que el proceso de seleccion
se encuentre convocado de forma previa a la suscripcion del contrato complementario, con
la finalidad de garantizar el cumplimiento de las funciones, servicios, actividades u
operaciones que la Entidad tiene a su cargo, en fanto se seleccione al proveedor que
cubriré dicho requerimiento.

En el presente caso, se observa que la convocatoria del siguiente proceso de seleccion del
suministro de oxigeno medicinal liquido efectuado mediante Ia Licitacién Publica n.° 033-
2015-HNDM se realizd el 30 de diciembre del 2015; sin embargo, la suscripcion de la
contratacion complementaria se efectué el 22 de diciembre del 2015, es decir se convoco
el proceso de seleccion para contratar los bienes requeridos por la entidad con
posterioridad a la firma del contrato, por lo que, no habria sido viable haberse celebrado un
contrato complementario toda vez que a esa fecha no se encontraba convocado,
incumpliendo los requisitos establecidos en la normativa de contrataciones.

Asimismo, respecto a los hechos antes expuestos, es de indicar que la normativa de
contrataciones a través de sus principios establecia que estas se debian realizar bajo las
mejores condiciones de calidad, precio y plazos de ejecucion y entrega, asi como el mejor
uso de los recursos materiales y humanos disponibles; siendo que a la fecha dichos
principios sefialan también entre otros que se deben orientar al cumplimiento de los fines,
metas y objetivos de la Entidad, bajo condiciones de calidad y con el mejor uso de los
recursos publicos.

La deficiencia expuesta no se encuentra acorde con lo establecido en las Normas de
Control Interno, aprobadas por Resolucién de Contraloria n.° 320-2006-CG de 30 de
octubre de 2006.

La Norma Bésica para el componente de Evaluacion de Riesgos, Numeral 2.1., comentario
03 sefiala lo siguiente: “El planeamiento de la administracion de riesgos es un proceso
continuo. Incluye actividades de identificacion, anélisis o valoracion, manejo o respuesta y
monitoreo y documentacion de los riesgos.

Numeral 2.3, Valoracion de los Riesgos, en su comentario 04, se establece lo siguiente:
“Se debe estimar la frecuencia con que se presentaran los riesgos identificados, cuantificar
la probable pérdida que pueden ocasionar y calcular el impacto que pueden tener en la
satisfaccion de los usuarios del servicio. De este andlisis, se derivaran los objetivos
especificos de control y las actividades asociadas para minimizar los efectos de los riesgos
identificados como relevantes”.

B Y
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La Norma Basica para el componente de Evalyacion de Desempefio, comentario 01 y 02,
sefiala lo siguiente:

‘01 La administracion, independientemente del nivel jerarquico o funcional, debe vigilar y
evaluar la ejecucion de los procesos, actividades, tareas y operaciones, asegurandose que
se observen los requisitos aplicables (juridicos, técnicos y administrativos; de origen interno
y externo) para prevenir o corregir desviaciones. Durante la evaluacion del desempeio, los
indicadores establecidos en los planes estratégicos y operativos deben aplicarse como
puntos de referencia”.

‘02 La evaluacion del desempefio permite generar conciencia sobre los objetivos y
beneficios derivados del logro de los resultados organizacionales, tanto dentro de |a
institucion como hacia la colectividad. Asimismo, la retroalimentacion obtenida con respecto
al cumplimiento de los planes permite conocer si es necesario modificarlos. Esto tltimo con
el objetivo de fortalecer a la entidad y enfrentar cualquier riesgo existente, asi como prever
cualquier otro que pueda presentarse en el futuro.”

La Norma Bésica para el componente de Supervision, numeral 5.1.1. ‘Prevencion y
monitoreo”, comentario 01, sefiala lo siguiente:

‘01 La supervision constituye un proceso sistematico y permanente de revision de los
procesos y operaciones que lleva a cabo la entidad, sean de gestion, operativas o de
control. En su desarrollo intervienen actividades de prevencion y monitoreo por cuanto,
dada la naturaleza integral del control interno, resulta conveniente vigilar y evaluar sobre la
marcha, es decir conforme transcurre la gestion de la entidad, para la adopcién de las
acciones preventivas o correctivas que oportunamente correspondan’.

La situacion comentada genera:

- Que los pagos a efectuarse no se realicen de la forma adecuada, toda vez que el
contrato no es coherente con la naturaleza de la contratacion.

- Afectacion de los recursos del presupuesto publico de la entidad las cuales pudieron
estar destinadas iniciaimente para otras contrataciones.

La situacion expuesta obedece a lo siguiente:

- Inexistencia de mecanismos de control de Ia revision, supervision y monitoreo durante la
elaboracion de contratos suscritos como parte de procesos de seleccion

- Falta de diligencia en la aplicacion de la normativa de contrataciones por parte del
personal de la Oficina de Logistica para formular adecuadamente prestaciones
adicionales y contrataciones complementarias.

- Negligencia por parte de los miembros del Comité Especial de dicho proceso de
seleccion, siendo que ellos son los encargados de la elaboracion de las Bases
administrativas,

. OBSERVACION
1. ESPECIFICACIONES TECNICAS FORMULADAS POR EL DEPARTAMENTO DE
FARMACIA PARA LA LICITACION PUBLICA N° 014-2013-HNDM, INCUMPLEN LO
ESTABLECIDO EN LA NORMATIVA DE CONTRATACIONES, HECHO QUE NO FUE
OBSERVADO POR LA OFICINA DE LOGISTICA, NI EL COMITE DEL PROCESO DE
SELECCION, OCASIONANDO LA ADQUISICION DE 35 CONTOMETROS POR
S/ 349 399,20 SOLES, QUE NO SON UTILIZADOS HASTA LA FECHA.
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Actos preparatorios - Especificaciones técnicas

Con Memorandum n.° 831-OL-HNDM-2013 de 02 de julio de 2013 (Apéndice n.° 5), la
sefiora Fabiola Ramos Ochoa, Directora de la Oficina de Logistica, requiere con caracter de
urgente a la quimico farmacéutico Maria Betzabé Aza Castillo, jefa del Departamento de
Farmacia, remitir informacion para la elaboracién del expediente para la adquisicion de
oxigeno medicinal, tales como: la finalidad publica, objetivos de la contratacion,
caracteristicas técnicas, metodologia de evaluacion, tiempo de entrega y otros que considere
conveniente, precisando que el articulo 11° del Reglamento de la Ley de Contrataciones del
Estado, establece que el area usuaria es la responsable de definir con precision las
caracteristicas, condiciones, cantidad y calidad de los bienes, servicios u obras. Agrega la
directora de la Oficina de Logistica que dicha solicitud se realiza por estar proximo a culminar
los contratos suscritos en mérito a la Licitacion Publica n.® 010-2012-HNDM “Suministro de
oxigeno medicinal’.

Asimismo, con Memorandums n.s 1010 y 11565-OL-HNDM-2013, de 09 de agosto de 2013 y
09 de setiembre de 2013 respectivamente (Apéndice n.° 6 y 7), la sefiora Fabiola Ramos
Ochoa, Directora de la Oficina de Logistica, reitera a los sefiores Maria Betzabe Aza Castillo
y al quimico farmaceutico Dilman Cahuina Zapana, jefes del Departamento de Farmacia, en
dichos periodos respectivamente, remitir las especificaciones técnicas del suministro de
oxigeno medicinal, indicando que dicha informacién es necesaria para cumplir con la fecha
prevista para la convocatoria y evitar desabastecimientos ylo fraccionamientos en las
adquisiciones del bien.

W Al respecto, de la revision a la documentacion que obra en el expediente de contratacion de

' [\ la Licitacion Pablica n.° 010-2012-HNDM alcanzada a la comisién auditora por la Oficina de
: \ : Logistica, se advierte que como resultado de dicho proceso, la entidad y la empresa Linde
\S( Gas Perd S.A. suscribieron el Contrato n.° 549-2012-HNDM el 14 de agosto de 2012
(Apéndice n.° 8), por el plazo de 01 afio, siendo que la Gltima orden de compra n.” 2960

correspondiente a la 12ava entrega fue emitida el 18 de octubre de 2013 (Apéndice n.° 9),
esto es mas del afio establecido en el contrato. Asimismo, se suscribio un contrato
complementario de hasta el 30% de dicho contrato el 27 de diciembre de 2013 (Apéndice
n.° 10) por 03 entregas, y considerando los plazos del contrato primigenio, correspondia al
plazo de 03 meses, teniendo la orden de compra n.° 642 de 02 de abril de 2014 (Apéndice
n.° 11) como la Gltima entrega del contrato complementario.

Asi también, es del caso indicar que la Licitacion Pablica n.° 014-2013-HNDM “Suministro de
oxigeno medicinal” estuvo prevista en el Plan Anual de Contrataciones 2013 (Apéndice n.°
12) del Hospital Nacional Dos de Mayo para el mes de junio de 2013, sin embargo, no se
realizd a esa fecha porque el Departamento de Farmacia no formuld oportunamente el
requerimiento del suministro de oxigeno ni remiti6 las especificaciones con toda la
informacion necesaria para dar inicio a los actos preparatorios.

Sobre el particular, con Memorando n.® 1504-2013-DF-HNDM de 27 de setiembre de 2013
(Apéndice n.° 13), el quimico farmacéutico Dilman Cahuina Zapana, Jefe del Departamento
de Farmacia, remitio a la licenciada Magaly Flores Senz, directora de la Oficina de
Logistica, las especificaciones técnicas y requerimiento de oxigeno medicinal liquido y
gaseoso, en el cual adjunta el Informe n.° 133-2013-AE-HNDM, de 23 de setiembre de 2013

/J(}
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(Apéndice n.° 14), suscrito por el quimico farmacéutico Edwin Calla Pilco, jefe del Servicio
de Farmacotécnia y Almacén Especializado, el cual contiene las especificaciones técnicas
solicitadas para la adquisicion de los siguientes bienes: 1) Oxigeno medicinal liquido, 400
000 m?; 2) Oxigeno medicinal gaseoso, 30 000 m3 y 3) Oxigeno medicinal en cilindros con
valvula integrada tipo LIV, 12 600 m?; asimismo, en dichas especificaciones agrega en el
numeral I1.5. Mejoras de Ia propuesta — Especificaciones técnicas de instalaciones (en
mejoras para oxigeno liquido) “Redes de distribucién’ — Contémetros, las cuales fueron

visados por la quimico farmacéutico Maruja Aguila Ulloa, personal del Departamento de
Farmacia.

De la revision y evaluacion a las especificaciones técnicas y documentacién relacionada al
requerimiento realizado por el 4rea usuaria que obran en el expediente de contratacion Yy que
fue remitido por el Sr. Marcos Mendacilla Alvarez, jefe de la Oficina de Logistica con Informe
n.° 1061-201T-ADQ.ADQUISIONES-OL-HNDM/LOGfSTICA de 11 de agosto de 2017
(Apéndice n.° 15), a solicitud de la comisién auditora efectuada mediante Oficio n.° 364-
2017-OCI-HNDM de 08 de agosto de 2017 (Apéndice n.° 16), se advierte en el Numeral ||
Especificaciones técnicas de instalaciones como una mejora para oxigeno liquido a las
‘redes de distribucion”, asimismo, en relacién a los contometros se sefiala que seran
instalados en las salas donde est3 llegando el oxigeno por tuberia; sin embargo, en dicho
requerimiento no se observa el detalle de las Caracteristicas, calidad, requisitos técnicos
minimos que deben cumplir dichos bienes, asi como tampoco cuantos se necesitarian, en
qué salas o servicios médicos serian instalados, y los plazos de entrega, solo se indica que
los contémetros serian entregados por la empresa que llegue a ser contratada quien ademas
lo instalaria, tampoco se sefiala la finalidad plblica para la cual se adquirian los contémetros,

f ze) En ese sentido, es necesario indicar que a solicitud de la comisién auditora con Oficio n.°
_ \ 527-2017-OCI-HNDM de 13 de noviembre de 2017 (Apéndice n.° 17), el ingeniero Jhonny
\*'X/ / Sanchez Taboada, jefe de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, con Informe

n.® 330-2017-OSGM-HNDM de 20 de noviembre de 2017 (Apéndice n.° 18) adjunta el
Documento s/n de 17 de octubre de 2014 (Apéndice n.° 19) remitido por el proveedor Linde
Gas Peri S.A., suscrito por el ingeniero de aplicaciones Juan Pablo Gémez Elias, en
representacion de la citada empresa, dichos contdmetros conforman el “Sistema de
Monitoreo de Consumos de oxigeno — Hospital Nacional Dos de Mayo”. En la citada Carta se
sefiala lo siguiente: “1. Alcance de acuerdo a las bases del proyecto: se determina un total de
48 contémetros a instalar. El contémetro es un dispositivo_que nos permite medir yio
controlar con efectividad el consumo real del oxigeno utilizado, la que va redundar en que se
pueda efectuar una mejor contraprestacion con mayor precision por el consumo, que
implicaria mejorar el procedimiento efectuado actualmente por la Entidad. (El subrayado es
nuestro). Lo indicado fue corroborado por el citado jefe de la Oficina de Servicios Generales
y Mantenimiento, en su Informe n.° 287-2014-OSGM-HNDM de 24 de noviembre de 2014
(Apéndice n.° 20), donde sefala que los contémetros son instalados para controlar el
consumo de oxigeno en cada sala.

. De otro lado, a fin de verificar si la necesidad de contar con dichos contémetros se
% encontraba consignado en el cuadro de necesidades del afio 2013, afio en que se realizo el
proceso de seleccion Licitacion Plblica n.° 014-2013-HNDM “Suministro de oxigeno

medicinal”, con Oficio n.° 529-2017-OCI-HNDM de 13 de noviembre de 2017 (Apéndice n.°

21), se solicito a la quimico farmacéutico Janett Untiveros Rosas, jefa del Departamento de
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Farmacia, entre otros, alcanzar el cuadro de necesidades correspondiente a dicho periodo
que se habria formulado; sin embargo, indicé que dichos documentos no obran en el archivo
documentario del Departamento.

De lo expuesto, se advierte que el quimico farmacéutico Dilman Cahuina Zapana, jefe del
Departamento de Farmacia no realizo las acciones correspondientes para formular su
necesidad en su condicion de area usuaria, debido a que no formuld las especificaciones
técnicas conforme a lo establecido en la normativa de contrataciones vigente, al no precisar
de forma clara y precisa las caracteristicas y especificaciones técnicas del bien que requeria,
es decir, su necesidad, no sefialando para que necesitaba los contoémetros (finalidad), cuales
eran los requisitos técnicos minimos que debian cumplir (calidad), cuantos se necesitaban
(cantidad), los plazos para la entrega y/o instalacion, rea responsable del otorgamiento de
la conformidad. Al respecto, se debe resaltar la importancia de lo expuesto por la
responsabilidad que tiene el area usuaria de formular adecuadamente sus necesidades de
los bienes que requiere se adquieran, asi como de las funciones y facultades que tiene para
dicho efecto, ello debido a que sus necesidades estan directamente relacionadas al
cumplimiento de metas y objetivos establecidos en los planes operativos y estratégicos de la
entidad.

Asimismo, la jefe de la Oficina de Logistica y la coordinadora del Equipo de Trabajo de
Programacion, no observaron que el contenido de las especificaciones técnicas para el
suministro de oxigeno medicinal liquido remitido con Memorando n.° 1604-2013-DF-HNDM
de 27 de setiembre de 2013 (Apéndice n.° 13), por el quimico farmacéutico Dilman Cahuina
Zapana, jefe del Departamento de Farmacia, no se habia formulado conforme a lo
establecido en la normativa de contrataciones vigente, pues no precisaba de forma clara y
precisa las caracteristicas y especificaciones técnicas del bien que requeria, es decir, su
necesidad, no sefialando para que necesitaba los contémetros (finalidad), cuales eran los
requisitos técnicos minimos que debian cumplir (calidad), cuantos se necesitaban (cantidad),
los plazos para la entrega ylo instalacion, area responsable del otorgamiento de la
conformidad.

De otro lado, luego de determinado el valor referencial y contando con la certificacion
presupuestal otorgada por la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico, la licenciada
Magaly Flores Saenz, directora de la Oficina de Logistica, con Informe n.° 579-2013-OL-
HNDM de 22 de noviembre de 2013 (Apéndice n.° 22) solicito a la médico cirujano Silvia
Rodriguez Lichtenheldt, directora de la Oficina Ejecutiva de Administracion la aprobacion del
expediente de contratacion del proceso de Licitacion Publica n.° 014-2013-HNDM
“Suministro de oxigeno medicinal’, como parte de la etapa de actos preparatorios, sin
embargo, las mejoras consideradas fueron observadas por la Oficina Ejecutiva de
Administracion a través del Informe n.° 087-2013-ZCO-OEA-HNDM de 04 de diciembre de
2013 (Apéndice n.° 23), emitido por la sefiora Zoila Condori Ortega, Técnico Administrativo
de la dicha Oficina, en el cual observé el aumento del valor referencial a S/ 6.15 por m?, toda
vez que el anterior contrato de oxigeno liquido medicinal se venia ejecutando a S/ 5.13 por
m?; asimismo, hace mencion que el requerimiento de las instalacion de contémetros y otros
accesorios son parte de las especificaciones técnicas, y que estos bienes forman parte de
las mejoras, por tal motivo, no deben ocasionar ningun costo adicional al Hospital, por no
estar dentro del requerimiento técnico minimo. En respuesta a ello, Ia licenciada Magaly
Flores Séenz, directora de la Oficina de Logistica emite el Informe n.° 1764-2013-

e T
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D.OL.HNDM de 17 de diciembre de 2013 (Apéndice n.° 24), adjuntando el Informe n.° 101-
OL-EPROG-HNDM-2013 de 11 de diciembre de 2013 (Apéndice n.° 25), suscrito por la
sefiora Fabiola Ramos Ochoa, Coordinadora del Equipo de Programacion de la Oficina de
Logistica, y el Informe n.° 01 1-2013/SOE-EP-OL-HNDM de 10 de diciembre de 2013
(Apéndice n.° 26) del sefior Sandro Oliva Elguera, como integrante del Equipo de
Programacion, en el que indica que dichas instalaciones y accesorios si son parte del
requerimiento técnico minimo y que no se han considerado una mejora.

No obstante a lo observado por la Oficina Ejecutiva de Administracion a través del Informe
n.* 087-2013-ZCO-OEA-HNDM de 04 de diciembre de 2013 (Apéndice n.° 23), la directora
de la Oficina de Logistica y la coordinadora del Equipo de Trabajo de Programacion, en su
calidad de responsables del 0rgano encargado de las contrataciones, no efectuaron
coordinaciones con el jefe del Departamento de Farmacia, a fin de que en su condicion de
area usuaria aclare o modifique lo sefialado en el requerimiento y especificaciones técnicas
de suministro de oxigeno respecto a los contémetros. En esa misma linea, la Oficina
Ejecutiva de Administracion mediante Oficio n.° 996-2013-OEA-HNDM de 18 de diciembre
de 2013 (Apéndice n.° 27) solicito al doctor José Roca Mendoza, director General del
Hospital, la aprobacién del expediente de contratacion, no obstante haber efectuado Ia
observacion con Informe n.° 087-2013-ZCO-OEA-HNDM de 04 de diciembre de 2013
(Apéndice n.° 23) antes citado. Siendo que el expediente de contratacion fue aprobado con
Resolucion Directoral n.® 0584-2013/D/HNDM de 18 de diciembre de 2013 (Apéndice n.°
28).

Proceso de Seleccion - Especificaciones Técnicas en las Bases

De acuerdo a los documentos que obran en el expediente de contratacion, se observa el
Acta n.® 001-2013 de Instalacion del Comité Especial de 23 de diciembre de 2013 (Apéndice
n.° 29), suscrito por los integrantes del Comite Especial de la Licitacion Publica n.° 014-

A‘,?"\ 2013-HNDM “Suministro de oxigeno medicinal” designados mediante Resolucion Directoral
\ =5 n.” 0584-2013/D/HNDM de 18 de diciembre de 2013 (Apéndice n.° 28), entre otros dejan
‘:\ 2 4 constancia que el mencionado expediente con la informacién técnica y econdmica ha sido

revisado por los miembros del Comité Especial encontrandolo conforme, acordando que éste
quedara en custodia del Presidente. Asimismo, con Oficio n.° 001-2013-LP14/2013/HNDM
de 26 de diciembre de 2013 (Apéndice n.° 30) el quimico farmacéutico José Bernardo
Astocondor Torres, presidente del citado Comité, solicito al doctor José Wilfredo Roca

Mendoza, director general, la aprobacion de las Bases, las mismas que fueron aprobados
WL 05 mediante Resolucion Directoral n.° 0599-2013/DHNDM de 27 de diciembre de 2013
(Apéndice n.° 31), observandose que en el numeral II: Especificaciones técnicas suministro
de oxigeno solo se precisaba ciertos aspectos del oxigeno, pero no se consignd las
caracteristicas, condiciones, cantidad y calidad de los contémetros; en cuanto a los
contdmetros solo fueron considerados como un punto en el Capitulo IV “Criterios de
Evaluacioén Técnica - Evaluacion Técnica — A. Mejoras a las caracteristicas técnicas de los
bienes y a las condiciones previstas®, al cual se e asigno el puntaje de 40 puntos, donde
indica lo siguiente: Contémetros: seran instaladas en salas donde esta llegando el oxigeno
j’} por tuberia, el cual le dara su mantenimiento correspondiente y verificacion dos veces al afio

por parte de la empresa.

De lo antes descrito, se observa que las especificaciones técnicas contenidas en las bases,
las mismas que fueron suscritas por los integrantes del Comité Especial y aprobadas
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mediante Resolucién Directoral n.° 0584-201 3/DIHNDM de 18 de diciembre de 2013
(Apéndice n.° 28), tampoco precisan las caracteristicas o requisitos técnicos minimos de los
contémetros, la cantidad de dichos bienes, ni la ubicacion de los lugares exactos en donde
se requeria sean instalados, ni el plazo a ser entregados; no obstante lo sefalado por la
licenciada Magaly Flores Saenz, directora de la Oficina de Logistica y la sefiora Fabiola
Ramos Ochoa, coordinadora del Equipo de Trabajo de Programacion, a través del Informe
n.° 1764-2013-D.OL.HNDM de 17 de diciembre de 2013 (Apéndice n.° 24) e Informe n.°
101-OL-EPROG-HNDM-2013 de 11 de diciembre de 2013 (Apéndice n.° 25), en los cuales
se indica, que para la elaboracion del valor referencial, las instalaciones y accesorios han
sido consideradas como parte del requerimiento técnico minimo y no como una mejora.

Asimismo, es de sefialar que dichas bases administrativas fueron observadas por los
postores Messer Gases del Per) S.A. y Linde Gas Perti S.A., mediante Cartas S/N ambas
del 20 de enero de 2014 (Apéndice n.° 32 y 33), los cuales remitieron 2 y 5 observaciones
respectivamente, al Comité Especial de la Licitacién Publica n.* 014-2013-HNDM “Suministro
de oxigeno medicinal”; relacionadas a los contometros, se observd lo siguiente:

Linde Gas Peri S.A.:

Observacion 1: La cantidad de contémetros, pretendiendo que se reduzca dicha cantidad de

contdmetros o sistemas de medicién requeridos en la documentacion de presentacion

facultativa a 2 contémetros en las areas de mayor consumo.

Absolucion a la observacion: El comité especial no acoge la observacion, sin embargo indica

para mayor conocimiento las salas donde llega el oxigeno el Carmen (02 contémetros)
Mo 2N\ Santo Toribio (02 contémetros), Santa Ana (02 contometros), San Pedro (02 contéometros)
: /l\ , San Andrés (02 contometros), Julian Arce (02 contémetros), San Antonio (02 contémetros),
po

Infectologia (02 contémetros), Neumologia (02 contémetros), H1 (02 contémetros), H3 (02
contdmetros), H4 (02 contémetros), 14 (02 contémetros), 13 (02 contometros), 12 (02
contémetros), 11 (02 contometros), Emergencia (04 contémetros), UCIS (06 contémetros),
Recuperacion Central (01 contometro), UCI Cardiologia (01 contémetro), Centro Quirlirgico
(02 contémetros), Centro Obstétrico (02 contémetros) que hace un total de 48 contémetros a
instalar.

Observacion 2: Aclarar que la entrega e instalacion de los contémetros es en comodato.

El comité especial no acoge dicha observacion, haciendo mencion que durante el estudio de
mercado realizado por el 6rgano encargado de contrataciones para el presente proceso de
seleccion, este solicitd cotizaciones mediante correos electronicos a las empresas Linde Gas
Peri S.A., Tecnogas S.A., Messer Gases del Peri S.A. y Indura SA., adjuntando las
especificaciones técnicas, de los cuales Linde Gas Perd SA. remitio cotizacion que sirvio
para determinar el valor referencial del presente proceso de seleccion, el cual no es
razonable que dicha empresa emita observaciones, ya que tenia conocimiento de lo que se
iba a requerir en este proceso.

Messer Gases del Per(| S.A.:
}{' Observacion 2: Permitir aceptar Ia acreditacion de |a certificacion “alcance en instalaciones
de clientes”, a través de su certificacion del sistema de gestion de calidad 1SO 9001 como
"servicios pre y post venta’, bajo sus alcances; del factor de evaluacion ‘Mejoras a las
caracteristicas técnicas de los bienes”.

o
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Absolucion a la observacion; El Comité especial no acoge dicha observacion, aduciendo que
lo que busca el factor de evaluacion de las instalaciones y redes de distribucion del Factor
Mejoras a las caracteristicas técnicas de los bienes y a las condiciones previstas de las
bases, es que en el mismo documento de certificacion se determine el alcance en
‘instalaciones de clientes”, para ser admitida; y poder otorgar el respectivo puntaje quien
permita acreditar dicha descripcion.

Al respecto, Messer Gases del Per( S A, presentd Carta S/N de fecha 29 de enero de 2014
(Apéndice n.° 34), al Comité Especial de la LP n.° 014-2013-HNDM. en el cual solicita
elevacion de observaciones al Organismo Supervisor de las Contrataciones del Estado -
OSCE; asimismo, mediante Oficio n.° 001-2014-LP14/2013/HNDM de 30 de enero de 2014
(Apéndice n.° 35), el Comité Especial remite actuados por elevacion de observaciones a las
Bases al OSCE. En respuesta, mediante Pronunciamiento n.° 170-2014/DSU de 12 de
febrero de 2014 (Apéndice n.° 36), la directora de supervision del OSCE, indica que
respecto a la observacion 2, no acoge la mencionada observacion.

Asimismo, hace mencion que el puntaje asignado al factor "Mejoras a las Caracteristicas
Técnicas de los Bienes y a las Condiciones Previstas', 40 puntos, es muy elevado, el cual
resulta indispensable su acreditacion para obtener una propuesta competitiva: por lo tanto,
con ocasion de la integracion de las Bases, debera reducir el puntaje de dicho factor a un
maximo de 10 puntos y redistribuir el puntaje restante entre los demés factores de
evaluacion. Ademas, indica que debera suprimirse de los requisitos técnicos minimos toda
referencia a la acreditacion de la Certificacion 1SO 9001, en principio porque por su caracter
de certificacion internacional no puede ser solicitada como requerimiento minimo y, en
segundo lugar, porque serd materia de calificacion dentro de los factores de evaluacion.
; \ =3 Ademas seiiala que, considerando |a imprecision advertida en dicho factor, con ocasion de la
integracion de las Bases, debera sefalarse en forma clara e inequivoca los aspectos que
seran materia de evaluacién, debiendo suprimir todo aquello que forme parte de los
requerimientos técnicos minimos del referido factor. De igual forma, debera adecuarse las
especificaciones técnicas, suprimiendo todo aquello que sera materia de calificacion, razon
por la cual, en las bases integradas los contometros fueron considerados como parte de los
requerimientos técnicos minimos.

De los hechos antes citados se observa que recién posterior a la etapa de presentacion y
absolucion de las observaciones, y considerando el Pronunciamiento n.° 170-2014/DSU
(Apéndice n.° 36) emitido por la Direccion de Supervision del OSCE, toda vez que las
observaciones estuvieron relacionadas 2 la cantidad de los contometros y los lugares donde
serfan instalados, estos fueron considerados en el pliego de absolucion de observaciones,
estableciéndose en 48 los contometros a entregar y los lugares donde serian instalados, sin
hacer mencion a la finalidad, los requisitos técnicos minimos que debian cumplir (calidad),
los plazos para la entrega ylo instalacion y area responsable del otorgamiento de Ia
conformidad.

Sin embargo, es de resaltar, que en las especificaciones técnicas de las bases integradas de
dicho proceso de seleccion, solo se indico la cantidad a entregar, mas no se indicaron las
salas donde llega el oxigeno, tampoco la finalidad, los requisitos técnicos minimos que
debian cumplir (calidad), los plazos para la entrega y/o instalacion y area responsable del

]
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otorgamiento de la conformidad, no obstante que dicha informacion resultaba relevante para
los participantes en el proceso de seleccion.
Ejecucién Contractual - Especificaciones técnicas, bases y contrato.

El 14 de marzo de 2014 se suscribi el Contrato n.° 219-2014-HNDM (Apéndice n.° 37)
entre los representantes legales de la empresa Linde Gas Per(i S.A. y la médico cirujana
Silvia Rodriguez Lichtenheldt, directora de |a Oficina Ejecutiva de Administracion del Hospital
Nacional Dos de Mayo, en cuya Clausula Sexta establece que el contrato esta conformado
por las bases integradas, la oferta ganadora (propuesta técnica y econémica del postor
ganador de la buena pro) y los documentos derivados del proceso de seleccion que
establezcan obligaciones para las partes.

Es de sefialar que en las especificaciones técnicas consideradas en las bases integradas,
sefiala que los contémetros serian instalados en salas donde esta llegando el oxigeno por
tuberia, el cual dara su mantenimiento correspondiente y verificacion dos veces al afio por
parte de la empresa, asimismo, se establecio que el postor ganador debia entregar 48
contémetros sin embargo, no se indicaron las salas donde serian instalados, tampoco la
finalidad, los requisitos técnicos minimos que debian cumplir, los plazos para la entrega ylo
instalacion y area responsable del otorgamiento de la conformidad. Por lo cual, el postor
empresa Linde Gas Per( S.A, quien resulto ganador de la buena pro, fue quien establecié el
cronograma de la entrega de los contdmetros en su propuesta técnica (Apéndice n.° 38),
siendo ese cronograma el siguiente: Abril 2014: 10 contometros, Mayo 2014; 18
contometros, Junio 2014: 10 contdémetros y Agosto 2014: 10 contémetros,

\ Al respecto, de la revision a los documentos relacionados a la ejecucion contractual se
\ ) observan diversos documentos que se detallan a continuacion:

Con Documento s/n de 17 de octubre de 2014 (Apéndice n.° 19), el ingeniero Juan Pablo
Gomez Elias, de la empresa Linde Perti S.A, informa al ingeniero Jhonny Sanchez Taboada,
jefe de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento del Hospital, los nuevos alcances
del sistema a instalar denominado “Sistema de Monitoreo de consumo de Oxigeno”. En dicho
documento sefiala entre otros, la cronologia de hechos advertidos durante la instalacion de
contémetros, como sigue:

- EI13 de junio de 2014 se recopild informacion sobre la ubicacion de los contémetros con
el sefior Erich Orrillo, esta designacion fue coordinada con el ingeniero Jhonny Sanchez
Taboada, resultando de dicho trabajo que solo se pudieron ubicar 30 de los 48
contometros, ya que no se habia considerado la ubicacion exacta de dichos contometros.

- E101 de setiembre de 2014 se efectud otra reunién, donde se terming de ubicar todos los
contometros dentro de la entidad.

- EI 04 de setiembre de 2014 se efectud una reunién entre el sefior Erich Orrillo y el
ingeniero Jhonny Sanchez Taboada, por parte del Hospital, y representantes de la
empresa Linde Gas Peri S.A. a fin de validar la informacion de Ia ubicacién de
contémetros, en dicha reunion la empresa indicié que los contometros tienen un rango de

/‘) medicion (nivel medio), la cual no se ajustaria a las ubicaciones determinadas por el

Hospital, ya que habrian ubicaciones de bajo consumo (medicion bajo)
- El 12 de setiembre de 2014 se efectué reunion, en la que se considerd replantear los
puntos de consumo, ya que los puntos de medicion estaban considerando lugares de
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muy bajo consumo, los cuales no podrian ser medidos por los equipos, puesto que estos
son de medicién media.

- EI 15 de setiembre de 2014, se redefinié las ubicaciones y consumos minimos por cada
salida de oxigeno. Precisando la ubicacién y sefialando que serian 35 los contémetros a
entregar.

Asimismo indica que, dicho sistema incluye licencia libre para ser instalado en 1
computadora, dentro de la red del sistema de monitoreo por un afio, licencia de recoleccion y
base de datos por un afio.

Ademés sefiala que, mediante mutuo acuerdo entre la empresa Linde Gas Peri S.A. y el
Hospital Nacional Dos de Mayo, y como resultado de Ia blsqueda de eficiencia de las
mediciones del sistema a instalar, se suministraran 35 contometros con un rango de
exactitud mayor, los cuales contaran con su respectivo sistema de centralizacion ¥ monitoreo
(software), dejando sin efecto la instalacién de 48 contdmetros de menor precisién y
eficiencia. Indicando ademas en dicho documento que se estaria a la espera de la
confirmacion por parte del Hospital para proceder a su instalacion.

Con Informe n.® 287-2014-OSGM-HNDM de 24 de noviembre de 2014 (Apéndice n.° 20), es
decir, luego de transcurrido 38 dias de recibido el citado documento, el ingeniero Jhonny
Sanchez Taboada, jefe de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, comunico a Ia
médico cirujano Silvia Rodriguez Lichtenheldt, directora de la Oficina Ejecutiva de
Administracion de ese entonces, que se esta realizando seguimiento a la instalacion de los
contoémetros y comunica lo sefialado por el representante de la empresa Linde Gas Perd S.A,
mediante Documento s/n de 17 de octubre de 2014 (Apéndice n.° 19), concluyendo que la
empresa ofrece instalar 32 contdmetros de nivel bajo tipo 1y 03 contémetros de nivel tipo 2,
en lugar de los 48 contémetros de nivel medio, con dicha instalar ofrece instalar los sensores
y sistema de monitoreo de monitoreo de consumo de oxigeno pero con licencia de software
de 01 afio y con la observacion de que el hospital deberia poner la Pc;: sin embargo, en las
recomendaciones sefiala que, la empresa debe suministrar la Pc o laptop donde se
monitoreara el consumo de oxigeno, debe entregar licencia del software por espacio de 02
afios como minimo, y se debe coordinar con los usuarios a fin de tomar decisiones si se
acepta el cambio de contémetros.

Con Carta n.° 311-EQ-ADQ-OL-2014-HNDM de 28 de noviembre de 2014 (Apéndice n.°

39), la directora de la Oficina de Logistica mediante documento dirigido al sefior Juan Pablo

Gomez Elias, ingeniero de aplicaciones de la empresa Linde Gas Per( S.A., indica que de

acuerdo a lo sefialado por la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento

1. La empresa ofrece instalar 32 contometros de nivel bajo Tipo 1y 03 contémetros de nivel
tipo 2 en lugar de los 48 contdmetros de nivel medio.

2. Con dicha instalacion ofrece instalar los sensores de 01 afo y con la observacion de que
el hospital deberia poner la Pc.

Del andlisis a los documentos emitidos por la empresa Linde Gas Pert S.A., 1o sefialado por
la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento y Oficina de Logistica, se advierten
diferencias entre los bienes de la propuesta inicial y propuesta final de dicha empresa, los
mismos que se detallan a continuacion:

A

s
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Cuadro n.° 01: Comparativo de propuesta inicial y final de contometros a entregar por
empresa Linde Gas Per( S.A.

Propuesta inicial Propuesta final

Gabinete de control maestro 1 1

Gabinete de control secundario 4 2

Antena de recepcion tipo industrial 1 1

Contémetro Modelo 8008 con un'nivel medicion medio Modelo 8702 con un nivel medicion bajo (35

(48 unidades) unidades)

Caracteristicas Min Max Min Max

Rango de lectura 3.66 Lts/Min 999.99 Lts/Min Tipo 1 0.60 Lts/Min 60.00 Lts/Min
Tipo 2 0.25 Lts/Min 20,00 Lts/Min

Precision +- 4% +- 3%

Conexion 12 1/4”

Proteccion IP 65 IP 65

Dimensiones L (mm): 210, H (mm): 176.4 y Didmetro L (mm): 115, H (mm): 137 54 y Espesor (mm)

(mm): 21.3 37 ]
Fuente  : Documento s/n de 17 de octubre de 2014 de Linde Gas Per( S.A. e Informe n.° 287-2014-OSGM-HNDM de 24 de

noviembre de 2014
Elaborado: Comisién auditora

Cuadro n.° 02: Comparativo del costo de contometros de la propuesta inicial Yy propuesta
final de contémetros a entregar por empresa Linde Gas Per( S.A.

B Modelo de (Cantida | Precio unitario | Precio total en | Precio unitario en S/ | Precio total on SI | Precio total en
contometro d en § (dolares) $ (dolares) (soles)* (soles)* S! (soles)*
i‘;zgif:l’es“’ Nivel medio 48 | 249278 119 653,44 7 234,05 34723428 | 34723428
Propuesta | Nivelbajo (ipo1) | 32 | 3428.67 109 717 44 9 950,00 31840001 | o .
final Nivel bajo (fipo2) | 3 356067 10 682,01 10 333,06 30 999,19 ’

Fuente : Documento s/n de Linde Gas Perd S.A. de 17.10.2014 e Informe n.° 287-2014-0SGM-HNDM de 24.11.2014 de Oficina
de Servicios Generales y Mantenimiento-

Elaborado: Comisién auditora

(*) Tipo de Cambio: S/ 2.90 del 17.10.2014 de Ia Superintendencia de Banca y Seguros.

Debe sefialarse que, si bien la médico cirujano Silvia Rodriguez Lichtenheldt, directora de |a
Oficina Ejecutiva de Administracién, fue quien suscribié el Contrato n.° 219-2014-HNDM
(Apéndice n.° 37), de la revision al expediente de contratacion y de la documentacién
alcanzada por la Oficina de Logistica, se advierte que no se cuenta con documento mediante
el cual autoriza la modificacion del contrato, Gnicamente se cuenta con documentos emitidos
por la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento y la Oficina de Logistica, en
coordinacion con representantes de la empresa Linde Gas Per SA.

Al respecto, de acuerdo al Acta de Conformidad de 15 de julio de 2015 (Apéndice n.° 40),
suscrito entre el representante de la empresa Linde Gas Perd S.A., ingeniero Juan Pablo
Gomez Elias, y el coordinador del Equipo de Trabajo de Mantenimiento Electromecanico, el
sefior Erich Orrillo Rojas, entre otros sefialan que de los 35 contémetros a entregar por dicha
empresa, 26 contémetros fueron instalados y 9 contémetros no fueron instalados (1
correspondiente a la Sala de Operaciones de Emergencia y 8 no fueron instalados por
problemas en UCI, debido a que no se pudo suspender atencion de pacientes en UCI por 4
dias al ser una zona critica), los mismos que quedaron en el depdsito de la Oficina de
Servicios Generales y Mantenimiento.

Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, en Informe n.° 330-2017-0OSGM-HNDM de
20 de noviembre de 2017 (Apéndice n.° 18), sefiala que la laptop y el software fueron
recepcionados en el Departamento de Farmacia, tal como se sefiala en la Guia de Remisién

e
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n.° 801-0038099 de 02 de febrero de 2016 (Apéndice n.° 41) emitido por la empresa Linde
Gas Perti S.A. a nombre del Hospital Nacional Dos de Mayo, donde consta la anotacion “se
recepciona por indicacién del quimico farmacéutico Cahuina, Recibo 1 laptop + 01 disco
incorporado el software, un maletin y cargador’. Informacion que fue confirmada
parcialmente por la contadora publica colegiada Dina Meléndez Aguirre, coordinadora del
Equipo de Trabajo de Bienes Patrimoniales de la Oficina de Logistica, quien informé que
dicha laptop se encuentra asignada al Departamento de Farmacia, desconociendo si esta
contaba con el software instalado.

De otro lado, con oficio n.® 529-2017-OCI-HNDM de 13 de noviembre de 2017 (Apéndice
n.° 21), se solicito a la quimico farmacéutico Janett Untiveros Rosas, jefa del Departamento
de Farmacia que informe entre otros, si durante los afios 2014, 2015 y 2016, se emitieron
disposiciones para realizar el consumo de oxigeno medicinal a través de los contémetros ysi
personal del Departamento a su cargo, asi como de los servicios médicos que usan el
oxigeno liquido medicinal recibieron capacitacién en el uso de los contoémetros por parte de
algun personal de la entidad o de la empresa Linde Gas Peri S.A., y los documentos de
conformidad otorgada de la laptop y del software, Al respecto, con oficio n.® 159-DF-HNDM-
2017 de 30 de noviembre de 2017 (Apéndice n.° 42), indica que la laptop se encuentra en el
Departamento de Farmacia, sin embargo no cuenta con informacién del software, asimismo,
sefiala que durante los afios 2014, 2015, 2016 y 2017 no se ha realizado el control del
consumo de oxigeno medicinal a través de los contémetros instalados en las salas del
Hospital, es decir no ha habido uso de tales dispositivos hasta la fecha, el control del oxigeno
a partir del afio 2016 se esta realizando en base a tablas de medida o regla de conteo
matemético, es decir el control actual se realiza por pacientes a través de tablas de
conversion emitido por la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento del HNDM, y de
acuerdo a los controles que se verifican al cierre de cada mes versus lo reportado en el ICI
(Informe de Consumo Integrado de medicamentos e insumos médicos. Ademas, sefiala que
no se cuenta con registro de capacitacion recibido por parte de dicha empresa a personal del
Departamento de Farmacia.

Asi también, en el numeral 2 del Oficio n.® 560-2017-OCI-HNDM de 30 de noviembre de
2017 (Apéndice n.° 43), la comision auditora solicité a Ia jefa del Departamento de
Farmacia, alcanzar los informes emitidos, con los cuales se otorgd la conformidad de la
prestacion efectuada sobre el suministro de oxigeno liquido medicinal, del contrato original;
asimismo, de la ejecucion del contrato adicional y complementario, en respuesta, con Oficio
n.® 160-DF-HNDM-2017 de 30 de noviembre de 2017 (Apéndice n.° 44), dicha jefa indica
que no cuenta con dichos informes, mencionando que el 4rea se encargaba de la
conformidad de la recepcion del bien registrada en copia de la orden de compra y/o guia de
remision correspondiente.

Asimismo, con Oficio n.° §22-2017-OCI-HNDM de 10 de noviembre de 2017 (Apéndice n.°
45), la comision auditora solicité al jefe de la Oficina de Logistica, remitir documentacion que
sustente el cumplimiento de la instalacion de los contometros, siendo atendido con Informe
n.® 1610-OL-HNDM-2017 recepcionado el 27 de noviembre de 2017 (Apéndice n.° 46),
donde indican que corresponde a la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento
pronunciarse al respecto.

Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, region Lima.
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m N Y B
UUUu'f\_;



A

1

I HOSPITAL NACIONAL
DOS DE MAYQ

"

INFORME DE AUDITORIA n.° 008-2017-2-3762

Péagina 44 de 65

Sobre la capacitacion, con Informe n.° 330-2017-OSGM-HNDM de 20 de noviembre de 2017
(Apéndice n.° 18), el ingeniero Jhonny Sanchez Taboada, jefe de la Oficina de Servicios
Generales y Mantenimiento, informé Que la empresa Linde Gas Perd S.A. realizh
capacitacion al personal del Departamento de Farmacia los dias 23, 24 y 25 de octubre de

2015, sobre el uso del sistema de telemetria tal como consta en los registros de asistencia
remitidas.

Con Oficio n.° 572-2017-OCI-HNDM de 27 de noviembre de 2017 (Apéndice n.° 47) se
solicité al ingeniero Ronald Reyes Castillo, jefe de la Oficina de Estadistica e Informética,
informe como administrador de los sistemas, aplicativos y software de Ia enfidad, si tiene
registrado el software denominado “Sistema de Monitoreo de Consumo de Oxigeno”,
precisando desde que periodo fue adquirido por la entidad o viene siendo usado por el
Departamento de Farmacia u otro departamento o servicio médico, siendo atendido con
Informe n.° 231-2017-OEI-HNDM de 29 de noviembre de 2017 (Apéndice n.° 48) el jefe
adjunta el Informe n.° 664-2017-ETI-OEI-HNDM de 28 de noviembre de 2017 (Apéndice n.°
49) del Equipo de Trabajo de Informatica donde sefiala que respecto al software denominado
Sistema de Monitoreo de Consumo de Oxigeno, no tiene registrado ni tienen conocimiento
de que dicho software esté siendo utilizado en el Hospital.

Asimismo, a solicitud de la comision auditora, las jefas de enfermeria del Servicio de
Cuidados Intensivos (UCI), del Servicio de Medicina - Sala Santa Toribio, del Servicio de
Centro Quirtrgico, del Servicio de Emergencia y del Servicio de Cirugia — H3, mediante
Informe n.* 410-JE-SCC-UCI-HNDM-17 de 29 de noviembre de 2017 (Apéndice n.° 50),
Informe n.® 68-del SMST-HNDM del 2017 (Apéndice n.° 51), Informe n.° 263-2017-JESCQ-
HNDM de 01 de diciembre de 2017 (Apéndice n.° 52), Informe n.° 128-JE-SET-HNDM-17
de 27 de noviembre de 2017 (Apéndice n.° 33) e Informe n.° 52 ENF-CIR-H3-2017 de 24 de
noviembre de 2017 (Apéndice n.° 54), respectivamente, entre otros sefialan que durante el

;\ % periodo 2014 a 2016, el personal de enfermeria no tenia como funcién la verificacion del
{ Noess contémetro, no se efectud el control del uso del oxigeno, y en ofra respuesta, que es €l
e / Departamento de Farmacia el encargado del control del contémetro, toda vez que no tienen

acceso al sistema, asi como el control de consumo de oxigeno lo realizaba personal de la
Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento a través del formato denominado “Cuadro
de costos de consumo de oxigeno”. De la misma manera, respecto al control del uso de
oxigeno que se viene realizando durante el 2017, con Informe n.° 312-JE-SCC-UCI-HNDM-
17 de 22 de setiembre de 2017 (Apéndice n.° 33), Informe n.° 63 del-HNDM del 2017 de 27
de setiembre de 2017 (Apéndice n.° 56), Informe n.° 220-2017-JESCQ-HNDM de 29 de
setiembre de 2017 (Apéndice n.° 57), Informe n.° 103-JE-SET-HNDM-17 de 25 de
setiembre de 2017 (Apéndice n.° 58) e Informe n.° 47 ENF-CIR-H3-2017 de 25 de
setiembre de 2017 (Apéndice n.° 59), las jefas de enfermeria de los servicios antes citados,
indicaron entre otros que, no tienen conacimiento de Ia existencia de contémetros, y en caso
de conocerlo no tienen entre sus funciones su utilizacion. Asimismo, sefialan que control del
uso del oxigeno no se encuentra asignado dentro de sus funciones, sin embargo, para
realizan formatos, formulas o recetas pre establecidas y orden de servicio de pago de gas y
oxigeno, asi como el registro en el kardex que se incluye en la historia clinica, o en otros
L){/.‘ casos son entregados a Farmacia para su registro.

De otro lado, como consta en Acta de Verificacion de 03 de noviembre de 2017 (Apéndice
n.° 60), la comision auditora realizé la verificacion fisica y su uso de los contémetros

L
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instalados, obteniendo como resultado que 23 contémetros se encuentran instalados en
diferentes salas, 01 contémetro se encuentra malogrado en custodia de la Oficina de
Servicios Generales y Mantenimiento y 08 contémetros no fueron instalados, los mismos que
también se encuentran en dicho almacén. Cabe precisar, que los equipos instalados se
encuentran ubicados en los techos, azoteas o en los pasillos de las diversas salas de
hospitalizacion, de cirugia, y en algunos casos detras de los bienes en desuso. Asimismo, el
sefior Erich Orrillo Rojas, coordinador de Equipo de Mantenimiento Mecanico y Eléctrico,
indico que los contdmetros que fueron colocados por el proveedor Linde Gas Per(i S.A.C. no
tienen lectura de medida directa, por ello requieren encontrarse conectados a un programa
de medicién de oxigeno, el cual se debe encontrar instalado en una laptop que fue entregada
al Departamento de Farmacia.

Asi también, a fin de verificar quienes son los responsables de la custodia de los
contometros, se solicitd a la contadora plblica colegiada Dina Meléndez Aguirre,
coordinadora del Equipo de Trabajo de Bienes Patrimoniales de Ia Oficina de Logistica, nos
brinde dicha informacién, obteniendo como respuesta, tal como consta en Acta de 27 de
noviembre de 2017 (Apéndice n.° 61), que respecto a los contometros y el software
desconoce la condicion en la que ingresaron al Hospital, y que a esa fecha no se encuentra
asignado su custodia a ningln personal del Hospital.

Asimismo, con Oficio n.® 577-2017-OCI-HNDM de 29 de noviembre de 2017 (Apéndice n.°
62) la comision auditora solicito al ingeniero Jhonny Sanchez Taboada, jefe de la Oficina de
Servicios Generales y Mantenimiento, informar el estado de los 35 contémetros adquiridos,
obteniendo como respuesta el Informe n.° 347-2017-0SGM-HNDM de 04 de diciembre de
2017 (Apéndice n.° 63), indicando si el usuario no usa ni el software ni la laptop, no tiene
; informacion sobre el funcionamiento de los contémetros. Sin embargo, precisa que si los
25 contometros estuvieran inoperativos una de las consecuencias seria la interrupcion del flujo
A de oxigeno y ello afectaria al paciente, por lo que tendriamos que retirar dichos contémetros

/ y empalmar la red de oxigeno en forma directa. Ademéas sefiala, que el principal problema es
el no uso del software ni la laptop por parte del usuario, sin el cual no podemos obtener
informacién del funcionamiento de los contémetros y del consumo de cada Sala de
Hospitalizacion o Servicio donde fue instalado.

De los hechos antes citados, se advierte que a la fecha se encuentran instalados 25
contometros, 09 contometros en almacén de la Oficina de Semvicios Generales vy
Mantenimiento y 01 contémetro malogrado, sin embargo a la fecha, habiendo transcurrido
mas de 02 afios desde la fecha de acta de conformidad de instalacion de los contémetros (15
de julio de 2015), los 25 contémetros instalados no estan siendo utilizados para los fines para
los cuales fueron adquiridos, asi mismo, 01 contémetro se encuentra malogrado sin haber
sido utilizado, y 09 se encuentran en el Almacén sin ser usados, siendo que de estos 10
(ltimos contémetros se desconoce si se encuentran operativos, toda vez que a la fecha no
estéan siendo utilizados de acuerdo a lo sefialado por el sefior Erich Orrillo Rojas durante el
Acta de Verificacion de los contometros instalados, debido a que dichos contometros no
/p tienen lectura de medida directa, por ello se encuentran conectados a un programa de

medicion de oxigeno, el cual se debe encontrar instalado en una laptop que fue entregada al
Departamento de Farmacia, es decir necesitan de un software para poder ser utilizados para
los fines para los cuales fueron adquiridos. Asimismo, sefiala que los contémetros no
cuentan con mantenimiento, y que respecto a 01 contémetro malogrado, se detecté que

e e —
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estaba malogrado porque interrumpia el flujo de oxigeno a una Sala del Hospital, y que a la

fecha, sin ser haber sido utilizado para los fines para los cuales fueron adquiridos, ya no
cuentan con garantia,

Asimismo, lo sefialado en parrafo anterior es confirmado por el Departamento de Farmacia,
cuando sefiala que cuenta con la laptop y no tiene informacion del software, y que durante
los afios 2014 al 2017 no se ha realizado el control del consumo de oxigeno medicinal a
traves de los contometros instalados en las salas del Hospital, es decir no ha habido uso de
tales dispositivos hasta la fecha, el control del oxigeno a partir del afio 2016 se esta
realizando en base a tablas de medida o regla de conteo matematico, es decir el control
actual se realiza por pacientes a través de tablas de conversién emitido por la Oficina de
Servicios Generales e Mantenimiento HNDM, y por las jefas de enfermeria del Servicio de
Cuidados Intensivos (UCI), del Servicio de Medicina - Sala Santa Toribio, del Servicio de
Centro Quirdrgico, del Servicio de Emergencia y del Servicio de Cirugia - H3 quienes
sefialan desconocer la existencia de dichos contémetros, Y si conocen no lo consideran
dentro de sus funciones, toda vez que no se encuentra dentro de sus funciones asignadas.

Asi también es importante sefialar, dichos contdmetros a la fecha no se encuentran
considerados como bienes del Hospital, asi tampoco ningun servidor o funcionario tiene a su
cargo su cuidado y custodia que de contar con la informacion que resultaria del uso de los
contémetros ya adquiridos, permitiria al Hospital tener el registro de la medida/cantidad de
oxigeno usado por cada una de las salas y/o servicios y con ello adoptar medidas que
permita su mejor uso, de ser el caso, y de esa manera sustentar la cantidad necesidad de
oxigeno para adquisiciones futuras.

\ 2% Los hechos expuestos, no se encuentran acorde con lo establecido en la siguiente

' \}‘/ normativa:
oS

> Ley de Contrataciones del Estado, aprobada mediante Decreto Legislativo n.° 1017
Y publicado el 4 de junio 2008, sefiala lo siguiente:

Articulo 13°.- Caracteristicas técnicas de los bienes, servicios y obras a contratar

Sobre la base del Plan Anual de Contrataciones, el 4rea usuaria debera requerir la
P contratacion de los bienes, servicios u obras, teniendo en cuenta los plazos de duracion
"“1«‘-’*"‘*"’#:;;?‘ establecidos para cada proceso de seleccion, con el fin de asegurar la oportuna
) satisfaccion de sus necesidades.
Al plantear su requerimiento, el area usuaria debera describir el bien, servicio u obra a
contratar, definiendo con precision su cantidad y calidad, indicando la finalidad publica
para la que debe ser contratado,
La formulacion de las especificaciones técnicas debera ser realizada por el area usuaria
en coordinacion con el érgano encargado de las contrataciones de la Entidad, evaluando
en cada caso las alternativas técnicas y las posibilidades que ofrece el mercado para la
satisfaccion del requerimiento. Esta evaluacién debera permitir la concurrencia de la
: pluralidad de proveedores en el mercado para la convocatoria del respectivo proceso de
seleccion, evitando incluir requisitos innecesarios cuyo cumplimento solo favorezca a
‘ determinados proveedores. {...)
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Articulo 24°.- Del Comité Especial

(..)

El Comité Especial tendra a su cargo la elaboracion de las Bases y la organizacion,
conduccion y ejecucion del proceso de seleccién, hasta que la Buena Pro queda
consentida o administrativamente firme, o se cancele el proceso de seleccion.

Articulo 25°.- Responsabilidad

Los miembros del Comité Especial son solidariamente responsables de que el proceso
de seleccion realizado se encuentre conforme a ley y responden administrativa y/o
judicialmente, en su caso, respecto de cualquier irregularidad cometida en el mismo que
les sea imputable por dolo, negligencia y/o culpa inexcusable. (...)
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto
Supremo n.° 184-2008-EF, publicado el 01 de enero de 2009, modificado por

Decreto Supremo n.° 138-2012-EF publicado el 07 de agosto de 2012, sefala lo
siguiente:

Articulo 5°.- Funcionarios y érganos encargados de las contrataciones

Para los efectos de la aplicacion de la Ley y el presente Reglamento estan a cargo de las

contrataciones los siguientes funcionarios y dependencias de la Entidad:

(-..)

2. Area usuaria es la dependencia cuyas necesidades pretenden ser atendidas con
determinada contratacion, o que, dada su especialidad y funciones, canaliza los
requerimientos formulados por otras dependencias.

3. Organo encargado de las contrataciones es aquel érgano o unidad que realiza las
actividades relativas a la gestion del abastecimiento al interior de una entidad. (w.r)

4. Comité Especial es el 6rgano colegiado encargado de seleccionar al proveedor que
brindara los bienes, servicios u obras requeridos por el area usuaria a través de
determinada contratacion.

()

Articulo 6°.- Elaboracion del Plan Anual de Contrataciones

En la fase de programacion y formulacion del Presupuesto Institucional, cada una de las
dependencias de la Entidad determinara, dentro del plazo sefialado por la normativa
correspondiente, sus requerimientos de bienes, servicios y obras, en funcion de sus
metas presupuestarias establecidas, sefialando la programacion de acuerdo a sus
prioridades. (...)

Los requerimientos seré&n incluidos en el cuadro de necesidades que ser4 remitido al
organo encargado de las contrataciones para su consolidacién, valorizacion y posterior
inclusion en el Plan Anual de Contrataciones. (...)

Articulo 11°.- Caracteristicas técnicas de lo que se va a contratar

El area usuaria es la responsable de definir con precision las caracteristicas, condiciones,
cantidad y calidad de los bienes, servicios u obras que requiera para el cumplimiento de
sus funciones, debiendo desarrollar esta actividad de acuerdo a lo indicado en el articulo
13° de la Ley. El érgano encargado de las contrataciones con autorizacién del area
usuaria y, como producto del estudio de posibilidades que ofrece el mercado, podra
ajustar las caracteristicas de lo que se va a contratar. {...)

Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, regién Lima.
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Articulo 13°.- Valor referencial
(..)
Para la determinacion del valor referencial, el drgano encargado de las contrataciones

esta facultado para solicitar el apoyo que requiera del area usuaria, la que estara obliga a
brindarlo bajo responsabilidad.

()
El comité especial puede observar el valor referencial y solicitar su revision o

actualizacion al érgano encargado de las contrataciones de la Entidad, de acuerdo con el
articulo 27° de la Ley.

Articulo 31°.- Competencias

El Comité Especial conducira el proceso encargandose de su organizacion, conduccion y

ejecucion, desde la preparacion de |as Bases hasta la culminacién del proceso. EJ Comité

Especial es competente para:

1. Consultar los alcances de la informacion proporcionada en el Expediente de
Contratacion y sugerir, de ser el caso, las modificaciones que considere pertinentes.
Cualquier modificacion requerira contar previamente con la conformidad del &rea
usuaria y/o del drgano encargado de las contrataciones, segln corresponda. La
modificacion requerira una nueva aprobacion del Expediente de contratacion,

2. Elaborar las Bases.
3. Convocar el proceso.
4. Absolver las consultas y observaciones.
9. Integrar las Bases.
X Articulo 34°.- Responsabilidad, remocién e irrenunciabilidad
\ El Comité Especial actia en forma colegiada y es autonomo en sus decisiones, las
e Cuales no requieres ratificacion alguna por parte de la Entidad. Todos los miembros del
*%Jt Comité Especial gozan de las mismas facultades, no existiendo jerarquia entre ellos. Sus

integrantes son solidariamente responsables por su actuacion, salvo el caso de aquellos
que hayan sefialado en el acta correspondiente su voto discrepante.

()

Articulo 59°.- Integracion de Bases

(..)

Las Bases Integradas deben incorporar, obligatoriamente, las modificaciones que se

\ ) hayan producido como consecuencia de las consultas, observaciones, pronunciamientos,

\Fggens / asi como las modificaciones requeridas por el OSCE en el marco de sus acciones de
e supervision.

)
Articulo 143°.- Modificacion en el Contrato

Durante la ejecucion del contrato, en caso el contratista ofrezca bienes y/lo servicios con
/9 iguales o mejores caracteristicas técnicas, de calidad y de precios, la Entidad, previa

evaluacion, podra modificar, siempre tales bienes ylo servicio satisfagan su necesidad.
Tales modificaciones no deberan variar en forma alguna las condiciones originales que
motivaron la seleccion del contratista.

()
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Articulo 176°. Recepcion y conformidad

La recepcion y conformidad es responsabilidad del drgano de administracion 0, en su
caso, del 6rgano establecido en las Bases, sin perjuicio de lo que se disponga en las
normas de organizacion interna de la Entidad.

La conformidad requiere del informe del funcionario responsable del area usuaria, quien
debera verificar, dependiendo de la naturaleza de la prestacion, la calidad, cantidad y
cumplimiento de las condiciones contractuales, debiendo realizar las pruebas que fueran
necesarias

()

> Bases Integradas de la Licitacion Publica n.° 014-2013-HNDM Suministro de
Oxigeno Medicinal.

CAPITULO Il
Del Proceso de Seleccion

(..)

2.10. Forma de pago

(...)

De acuerdo con el articulo 176 del Reglamento, para efectos del pago de las
contraprestaciones ejecutadas por el contratista, la Entidad deberd contar con la
siguiente documentacion:

- Recepcion y conformidad de la Oficina de Logistica en coordinacion con el
Departamento de Farmacia y la Oficina de Servicios Generales, de acuerdo a sus
competencias.

- Informe del funcionario responsable del area usuaria emitiendo su conformidad de la

D05 prestacion efectuada, cuando corresponda.
‘f{\ : - Comprobante de pago.

' S > Directiva n.° 005-2009-OSCE/CD “Plan Anual de Contrataciones”, aprobado
? mediante Resolucion n.° 169-2009-0SCE/PRE Y publicado el 10 de junio de 2009,
sefala lo siguiente:

V) Disposiciones Generales

()

2. El Plan Anual constituye un instrumento de gestion que debe obedecer en forma
estricta y exclusiva a la satisfaccion de las necesidades de la Entidad, las que a su
vez provienen de todos y cada uno de los organos y dependencias de aquélla, en
atencion al cumplimiento de sus funciones y al logro de sus metas institucionales a lo
largo del afio fiscal correspondiente, conforme lo establece el articulo 8°delaleyyel
articulo 6° del Reglamento.

()

V1) Disposiciones Especificas

" 1. De la elaboracion del Plan Anual de Contrataciones
/k 1.1, En la fase de programacién y formulacion del Presupuesto Institucional
. El titular de la entidad o, el 6rgano o funcionario al que se le haya delegado dicha

funcion, establecera el plazo méaximo dentro del cual las diversas areas usuarias

coc o IR
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presentaran al érgano encargado de las contrataciones, en funcion de sus metas
presupuestarias, sus requerimientos de bienes, servicios y obras.

El drgano encargado de las contrataciones debera consolidar y/o valorizar los
requerimientos de todas las areas usuarias de la Entidad para su inclusion en el
proyecto de PAC, teniendo en cuenta las funciones propias de la Entidad, en
armonia con las metas presupuestarias propuestas y respetando el monto
financiado en el proyecto de presupuesto institucional.

Para efectos de la valorizacion de los requerimientos, el érgano encargado de las
contrataciones de la Entidad, en coordinacion con cada una de las areas usuarias
de las cuales provienen los requerimientos, debera efectuar las indagaciones de las
posibilidades de precios que ofrece el mercado, con la finalidad de definir la
descripcion, la cantidad, las caracteristicas y las especificaciones de los bienes,
servicios y obras que van a contratarse, asi como sus valores estimados y el tipo de
proceso de seleccion mediante el cual se realizara, dando como resultado de dicha
actividad la elaboracion del Cuadro Consolidado de Necesidades.

()

La situacién expuesta en los parrafos precedentes, ha ocasionado que el uso de recursos
plblicos para adquirir 35 contémetros y que desde su adquisicion hasta la fecha no estan
siendo utilizados para medir y/o controlar con efectividad el consumo real del oxigeno que se
tiene en el Hospital Nacional Dos de Mayo, motivo por el cual se adquirieron dichos bienes y
satisfacer la necesidad del &rea usuaria, es decir, para los fines para los cuales fueron
adquiridos, debiendo precisar que todos debieron encontrarse instalados seg(in contrato, sin
embargo, solo 25 estan instalados, y no se cuenta con informe técnico sobre su operatividad,
asimismo, 1 contdmetro se encuentra malogrado sin haber sido utilizado y 9 se encuentran
en el Almacén sin ser usados.

; \1"{ j/ Los hechos citados sucedieron debido a que los funcionarios responsables de la elaboracion
' de las especificaciones técnicas para la adquisicion del oxigeno liquido medicinal, la
instalacion de redes, y redes de distribucion, entre los que se encuentran los contémetros, no
realizaron las acciones correspondientes con la diligencia y cuidado exigible a sus funciones
para cumplir con lo establecido en la normativa de contrataciones vigente, actuacion que
también se presentd y evidencié en cuanto a los responsables de la determinacion del valor
referencial y de la elaboracion de las bases, asimismo, de quiénes eran los responsables de
supervisar el contrato, otorgar la conformidad del mismo, y de garantizar su uso y custodia.

QWbL “Dg e
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Las personas comprendidas en los hechos presentaron sus comentarios, como sigue sefior

Dilman Antonio Cahuina Zapana mediante Carta s/n recibida el 22 de diciembre de 2017, los
comentarios constan de diez (10) folios y cincuenta (50) folios del sustento; sefiora Fabiola

Rosalina Ramos Ochoa, mediante Oficio n.® 02-2017-FRRO-OL-HNDM recibida el 22 de

diciembre de 2017, los comentarios constan de treinta nueve (39) folios y ochenta y seis (86)

folios como parte del sustento: Jhonny Ermesto Sanchez Taboada, mediante Carta sin
7‘( recibida el 22 de diciembre de 2017, los comentarios constan de ocho (8) folios y cinco (5)
del sustento; sefior Erich Orrillo Rojas, mediante Carta s/n recibida el 22 de diciembre de

2017, los comentarios constan de tres (3) folios y el sustento del mismo de ocho (8) folios;

sefior José Bernardo Astocondor Torres, mediante Carta s/n recibida el 22 de diciembre de

Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, regién Lima.
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2017, los comentarios constan ocho (8) folios y cinco (5) folios del sustento y el sefior Virgilio
Julio Rodriguez Figueroa, mediante Carta sin recibida el 22 de diciembre de 2017, los
comentarios constan de ocho (8) folios, que son los comentarios y nueve (9) folios como
parte del sustento, conforme se adjunta en el Apéndice n.° 2

Cabe precisar que, la sefiora Magaly Rocio Flores Saenz, DNI n.° 15761 319, en su calidad
de directora de la Oficina de Logistica, durante el periodo comprendido desde el 27 de abril
de 2010 al 14 de enero de 2015, y el sefior Edwin Armando Calla Pilco, DNI 29646470, en
su calidad de jefe del Servicio de Farmacotecnia y Almacén del Departamento de Farmacia,
desde 01 de enero de 2013 hasta 31 de diciembre de 2014, no presentaron sus comentarios
a la desviacion de cumplimiento comunicada,

Efectuada la evaluacion de los comentarios y documentos presentados (Apéndice n.° 3), se
concluye que los mismos no desvirtdan los hechos observados, considerando la participacion
de las personas comprendidas en los mismos, conforme se describe a continuacion:

Dilman Antonio Cahuina Zapana, DNI 29624786, en su calidad de jefe del Departamento
de Farmacia, desde el 23 de agosto de 2013 hasta el 03 de marzo de 2016, designado a
fravés de la Resolucion Directoral n.° 1337-2013-DG-OEGDRI de 22 de agosto de 2013,
Resolucion Directoral n.° 454/2014-DG-OE-DISA de 25 de marzo de 2014 y Resolucion
Jefatural n.° 129-2015/IGSS de 22 de abril de 2015

El citado servidor, incumplié lo establecido en el articulo 13° de la Ley de Contrataciones del
Estado, y los articulo 5°, 6° y 11° del Reglamento de Contrataciones del Estado, toda vez
que en dichas especificaciones técnicas no se detalla la finalidad publica para lo cual se
requeria su adquisicion, las caracteristicas, calidad, requisitos técnicos minimos que debian
cumplir los contémetros, asi como tampoco la cantidad y su ubicacion, es decir, en qué salas
0 servicios médicos se requeria y serian instalados, ni los plazos de entrega.

Asimismo, al no haber supervisado el monitoreo entre otros de la instalacion de los
contometros, por el contrario, el Departamento a su cargo Unicamente suscribio el
documento de recepcion del suministro de oxigeno liquido medicinal, sin contar con
documentos que acrediten la instalacion de los contometros, a pesar de haber sido requerido
como parte del proceso de seleccion, Gnicamente se limito a solicitar con Oficio n.° 012-DF-
HNDM-2016 de 03 de febrero de 2016 al Director Ejecutivo de Administracion de ese
entonces, la conformidad de las instalaciones de los contometros, no habiendo sido atendido
dicho documento por la Direccion

Por tanto, incumplio las funciones correspondientes a su cargo establecidas en el Manual de
Organizacion y Funciones de la Oficina del Departamento de Farmacia, aprobado por
Resolucion Directoral n.° 0518-2010/D/HNDM de 30 de diciembre de 2010, como sigue:
Funcion Basica: Dirigir, planificar, coordinar, supervisar y realizar el control de las actividades
asistenciales y administrativas del Departamento de Farmacia; Funciones Especificas:
Planificar, organizar y dirigir los aspectos técnicos administrativos del Sistema Integrado de
Suministro de Medicamentos y Material Médico Quirdrgico de las actividades asistenciales y
administrativas del Departamento. Asi como el Manual de Organizacion y Funciones del
mismo Departamento, aprobado con Resolucién Directoral n.° 0100-2014-D/HNDM de 24 de
febrero de 2014, que establece lo siguiente: Funcion Basica: Dirigir, planificar, coordinar,

A T —
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supervisar y realizar el control de las actividades asistenciales y administrativas del
Departamento de Farmacia; Funciones Especificas: Planificar, organizar, dirigir, supervisar y
evaluar las actividades técnicos administrativos del sistema integrado de suministro de

medicamentos y material médico quirirgico de las actividades asistenciales y
administrativas,

Los hechos citados, se habrian realizado, incurriendo en lo establecido en el literal d) del
articulo 28° del Decreto Legislativo n.° 276 Ley de Bases de la Carrera Administrativa, que
sefiala: “La negligencia en el desempefio de las funciones”; asi como lo establecido en el
literal d) del articulo 85° de Ia Ley n.° 30057 Ley del Senvicio Civil, que establece: “La
negligencia en el desempefio de las funciones"; ambos en concordancia con lo establecido
en el articulo 6° del Decreto Supremo n.° 033-2005-PCM Reglamento de |a Ley del Codigo
de Etica de la Funcion Publica, que sefiala: “Se considera infraccién a la Ley y al presente
Reglamento, la trasgresion de los principios, deberes, obligaciones y prohibiciones
establecidos en los articulos 6, 7 y 8 de la Ley, generandose responsabilidad pasible de
sancion conforme lo dispone el inciso 1 del articulo 10 de la misma”.

Edwin Armando Calla Pilco, DNI 29646470, en su calidad de jefe del Servicio de

Farmacotécnia y Almacén del Departamento de Farmacia, desde 01 de enero de 2013

hasta 31 de diciembre de 2014, Resolucién Directoral n.® 0035-2013/D/OP/HNDM de 30 de

enero de 2013 y Resolucion Directoral n.° 0059-2014/D/OP/HNDM de 11 de febrero de 2014,

no presento sus comentarios a la desviacion de cumplimiento comunicada. De acuerdo a lo

—~ establecido en el numeral 7.1.2.3 de la Directiva n.° 007-2014-CG/GCSII “Auditoria de

SN Cumplimiento” y el numeral 127 del “Manual de Auditoria de Cumplimiento”, aprobados por

(\/ Resolucion de Contraloria n.° 473-2014-CG de 22 de octubre de 2014, se consigna la falta
r e de respuesta.

No contando con los comentarios requeridos, se advierte que el servidor omitio establecer en
cumplimiento de funciones a realizar acciones destinadas a formular las especificaciones
técnicas contenidas en el requerimiento que dio origen a la Licitacion Pdblica n.° 014-2013-
HNDM “Suministro de oxigeno medicinal’, las mismas que fueron remitidas a la Oficina de
Logistica, incumpliendo lo establecido en el articulo 13° de la Ley de Contrataciones del
Estado, y el articulo 5°, 6° y 11° del Reglamento de Contrataciones del Estado, toda vez que
en dichas especificaciones técnicas no se detalla |a finalidad pablica para lo cual se requeria
su adquisicion, las caracteristicas, calidad, requisitos técnicos minimos que debian cumplir
los contémetros, asi como tampoco la cantidad y su ubicacion, es decir, en qué salas o
servicios médicos se requeria y serian instalados, ni los plazos de entrega,

Por tanto, incumplié las funciones correspondientes a su cargo, establecidos en el Manual de
Organizacion y Funciones de la Oficina del Departamento de Farmacia, aprobado por
/ Resolucion Directoral n.® 0518-2010/D/HNDM de 30 de diciembre de 2010, como son:
" Funcion Basica: Planificar, organizar, dirigir, coordinar, controlar y evaluar las actividades
/‘k asistenciales y administrativas del Servicio de Farmacotecnia; y Funciones Especificas: 1)
Gestionar periddicamente el reabastecimiento de materias primas y de otros productos
terminados relacionados; 2) Controlar y verificar la calidad de materias primas, de los
preparados galenitos y los protocolos de analisis; en el marco de las Normas Técnicas
Peruanas, Normas Sanitarias de Salud y Buenas practicas de Manufactura.
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Los hechos citados, se habrian realizado, incurriendo en lo establecido en el literal d) del
articulo 28° del Decreto Legislativo n.° 276 Ley de Bases de la Carrera Administrativa, que
sefiala: “La negligencia en el desempefio de las funciones”: en concordancia con lo
establecido en el articulo 6° del Decreto Supremo n.° 033-2005-PCM Reglamento de Ia Ley
del Codigo de Etica de la Funcion Pblica, que sefiala: “Se considera infraccién a la Leyy al
presente Reglamento, Ia trasgresion de los principios, deberes, obligaciones y prohibiciones
establecidos en los articulos 6, 7 y 8 de la Ley, generandose responsabilidad pasible de
sancion conforme lo dispone el inciso 1 del articulo 10 de la misma”.

Magaly Rocio Flores Séenz, DNI n.° 1576131 9, en su calidad de directora de Ia Oficina
de Logistica, durante el periodo comprendido desde el 27 de abril de 2010 al 14 de
enero de 2015, designada segun Resolucién Ministerial n.° 376-2010-MINSA de 27 de abril
de 2010, y concluyendo segun Resolucion Jefatural n.° 122-2015/IGSS de 20 de abril de
2015, con eficacia a partir del 14 de enero de 2015,

La servidora omitié establecer en cumplimiento de funciones a realizar acciones destinadas a
Supervisar y garantizar el cumplimiento de lo establecido en el articulo 13° de Ia Ley de
Contrataciones del Estado y los articulos 5°, 11° y 13° del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado, respecto a las especificaciones técnicas contenidas en el
requerimiento formulado por el Jefe del Servicio de Farmacotecnia y Almacén del
Departamento de Farmacia, el cual dio origen a la Licitacion Publica n.® 014-2013-HNDM
“Suministro de oxigeno medicinal.

Por tanto, incumplié las funciones correspondientes a su cargo, establecidas en el Manual de
Organizacién y Funciones, aprobado por Resolucion Directoral n.° 0533-2010-D/HNDM de
30 de diciembre de 2010, como son: Funcion Basica: Gestionar, conducir, supervisar y
ejecutar el desarrollo de las actividades téchico - administrativas para lograr los recursos
materiales y servicios en la calidad y oportunidad requerida por los usuarios internos, para el
cumplimiento de los objetivos estratégicos y funcionales del Hospital.; y Funciones
especificas: 1) Supervisar, ejecutar y evaluar las actividades relacionadas a los procesos de
WAL “Dg> abastecimiento; 2) Planificar y organizar una eficiente administracion de los recursos
\“"‘-ﬁ""'mff”fr‘a‘\ materiales, servicios, control patrimonial, programacion, adquisicion, y almacenamiento de
los bienes yfo servicios, solicitado por los usuarios y su atencién en forma oportuna, en
conformidad con la ley de contrataciones y Adquisiciones del Estado.

Los hechos citados, se habrian realizado, incurriendo en lo establecido en el literal d) del

articulo 28° del Decreto Legislativo n.° 276 Ley de Bases de la Carrera Administrativa, que

sefiala: “La negligencia en el desempefio de las funciones”; asi como lo establecido en el

literal d) del articulo 85° de la Ley n.° 30057 Ley del Servicio Civil, que establece: “La

negligencia en el desempefio de las funciones”; ambos en concordancia con lo establecido

en el articulo 6° del Decreto Supremo n.° 033-2005-PCM Reglamento de la Ley del Codigo

de Etica de la Funcion Publica, que sefiala: “Se considera infraccion a la Ley y al presente

; Reglamento, la trasgresion de los principios, deberes, obligaciones y prohibiciones

JQ establecidos en los articulos 6, 7 y 8 de la Ley, generandose responsabilidad pasible de
sancion conforme lo dispone el inciso 1 del articulo 10 de a misma”.

SR —
Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, region Lima.
Periodo: 14 de marzo de 2014 a 16 de junio de 2016

N~ N‘--'.\m—
bUU woad oy



Dy
“ " HOSPITAL NACIONAL
DOS DE MAYQ

INFORME DE AUDITORIA n.° 008-2017-2-3762

Pagina 54 de 65

Fabiola Rosalina Ramos Ochoa, DN 09215324, en su calidad de jefa encargada de la
Oficina de Logistica desde el 01 de junio 2013 hasta 12 de setiembre de 2013, encargada
con Resolucién Directoral n.° 020-2014-DG-OEGDRRHH.DISA.V.L.C. de 09 de enero de
2014, y desde el 07 de abril de 2015 hasta 22 de diciembre de 2015, encargada con
Resolucion Directoral n.° 0209-2015-DG-OEGDRRHH.DISA.V.L.C. de 19 de mayo de 2015;
y como

La citada servidora, omitio Supervisar y garantizar el cumplimiento de lo establecido en el
articulo 176° del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado: asi como el numeral
2.10 de las Bases de la Licitacién Publica n.° 014-2013-HNDM “Suministro de oxigeno
medicinal®, toda vez que no se evidencian documentos que acrediten la participacion del
organo encargado de las contrataciones en el otorgamiento de la conformidad de los bienes.

Por lo tanto, le correspondia realizar funciones establecidas en el Manual de Organizacion y
Funciones de la Oficina de Logistica, aprobado por Resolucion Directoral n.° 0533-
2010/D/HNDM de 30 diciembre de 2010, como sigue: Funciones basicas: Supervisar,
ejecutar, evaluar y coordinar las actividades especializadas de asistencia profesional en la
programacion de los recursos materiales y servicios en la cantidad, calidad y oportunidad
requerida por los usuarios intemos, asi como proponer mejoras en el proceso de
programacion, para el cumplimiento de los objetivos funcionales de la institucion; asimismo
de las Funciones especificas: Participar en comisiones y reuniones de frabajo de su
especialidad en el marco de los dispositivos legales vigentes de requerimiento en la
adquisicién de bienes definidos.

f\ s Asimismo, en su condicién de coordinadora del Equipo de Trabajo de Programacion de
: \ la Oficina de Logistica, desde 01 de enero de 2013 hasta 30 de abril de 2013, 13 de
- M setiembre de 2013 hasta el 06 de abril de 2015 y desde el 23 de diciembre de 2013

hasta el 25 de enero de 2017, con Resolucién Directoral n.° 0076-2013/D/OP/HNDM de 15
de febrero de 2013, Resolucién Directoral n.° 0054-2014/D/OP/HNDM de 11 de febrero de
2014, Resolucion Directoral n.° 0061-2015/D/OP/HNDM de 16 de febrero de 2015,
Resolucion Administrativa n.® 334-2016/0P/HNDM de 06 de marzo de 2016 y Resolucion
Administrativa n.® 043-2017/OP/HNDM de 25 de enero de 2017.

La citada servidora omitié supervisar y garantizar el cumplimiento de lo establecido en el
articulo 13° de la Ley de Contrataciones del Estado y los articulos 5°, 11° y 13° del
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, respecto a las especificaciones técnicas
contenidas en el requerimiento formulado por el Jefe del Servicio de Farmacotecnia y
N Almacen del Departamento de Farmacia, el cual dio origen a la Licitacion Pablica n.° 014-
2013-HNDM “Suministro de oxigeno medicinal”, toda vez que en dichas especificaciones
técnicas no se detalla la finalidad pablica para lo cual se requeria su adquisicion, las
caracteristicas, calidad, requisitos técnicos minimos que debian cumplir los contémetros, asi
como tampoco la cantidad y su ubicacion, es decir, en qué salas o servicios médicos se
requeria y serfan instalados, asi como los plazos de entrega,

/k Por cuyo cargo, le comespondia realizar funciones establecidas en el Manual de

Organizacion y Funciones de la Oficina de Logistica, aprobado por Resolucion Directoral n.°
0120-2014/D/HNDM de 25 febrero de 2014, como sigue: Funcion Basica: Planificar,
organizar, supervisar y evaluar todas las actividades administrativas de la Oficina de
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Logistica en concordancia con el Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital:
asimismo, Funciones especificas: Supervisar, ejecutar y evaluar las actividades relacionadas
a los procesos de abastecimiento, y Planificar y organizar una eficiente administracién de los
recursos materiales, servicios, control patrimonial,  programacion, adquisicion,
almacenamiento de los bienes ylo servicios, solicitado por los usuarios y su atencién en
forma oportuna, en conformidad con Ia ley de contrataciones y Adquisiciones del Estado.

Los hechos citados, se habrian realizado, incurriendo en lo establecido en el literal d) del
articulo 28° del Decreto Legislativo n.° 276 Ley de Bases de la Carrera Administrativa, que
sefala: “La negligencia en el desempefio de las funciones™ asi como lo establecido en el
literal d) del articulo 85° de la Ley n.° 30057 Ley del Servicio Civil, que establece: ‘La
negligencia en el desempefio de las funciones’; ambos en concordancia con lo establecido
en el articulo 6° del Decreto Supremo n.° 033-2005-PCM Reglamento de |a Ley del Codigo
de Etica de la Funcion Publica, que sefiala: “Se considera infraccion a la Ley y al presente
Reglamento, la trasgresion de los principios, deberes, obligaciones y prohibiciones
establecidos en los articulos 6, 7 y 8 de la Ley, generandose responsabilidad pasible de
sancion conforme lo dispone el inciso 1 del articulo 10 de la misma”.

Jhonny Ernesto Sanchez Taboada, DNI 08385707, en su calidad de jefe de la Oficina de

Servicios Generales y Mantenimiento, desde 19 de octubre de 2012 hasta la actualidad,

designado a través de la Resolucion Directoral n.° 327/2013.DG.OEGDRRHH.DISA.V.L.C.

de 26 de febrero de 2013, Resolucin Directoral n.° 454-2014-DG-OEGDRRHH/DI de 25 de

marzo de 2014, Resolucion Jefatural n.® 129-2015/1GSS de 22 de abril de 2015 y Resolucion

Jefatural n.° 739-2016/IGSS de 14 de noviembre de 2016. Asimismo, en calidad de

‘ integrante del Comité especial del proceso de seleccion de la LP n.° 014-2013-HNDM

, ﬁ‘\ Ihgy “Suministro de oxigeno medicinal’, designado a través de la Resolucién Directoral n.° 0584-

& 1 2013/D/HNDM de 18 de diciembre de 2013

El citado servidor olvido garantizar el cumplimiento de lo establecido en el articulo 176° del
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado; asi como el numeral 2.10 de las Bases
de la Licitacion Publica n.® 014-2013-HNDM “Suministro de oxigeno medicinal”, toda vez que
se observa que personal de la Oficina a su cargo dio conformidad a la entrega de 09 de los
35 contometros sin haber sido instalados, situacion que no permitié verificar Ia operatividad
de los equipos no instalados, los mismos que al no ser instalados se encuentran en el
almacen de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, bajo custodia del coordinador
de Equipo de Mantenimiento Mecanico y Eléctrico, sin conocer a la fecha la operatividad de
los mismos, asimismo respecto a los 25 contometros instalados, tampoco se conoce si se
encuentran operativos, y 01 contémetro se encuentra malogrado, siendo que no se evidencia
acciones adoptadas por parte su persona para lograr la instalacion, uso y custodia de los
mismos; asi como, para que el Departamento de Farmacia como area usuaria y quien
requirio el bien adopte las acciones destinadas al uso de los contometros y con ello cumplir
con la finalidad para los cuales fueron adquiridos y de la custodia de los mismos.

Por lo tanto, incumplio con lo establecido en el Manual de Organizacion y Funciones de la
Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, aprobado por Resolucién Directoral n.°
248-2012/D/HNDM de 03 julio de 2012, como sigue: Funcion Basica: Dirigir, planificar,
organizar y controlar los procesos de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento;
Funciones Especificas: 1.Dirigir y coordinar la formulacion de documentos técnico normativos
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para la correcta aplicacion del sistema administrativo de la oficina, 2. Participar como asesor
técnico en lo referente a observaciones, calidades y buena pro en el Comité de
Adquisiciones. Su participacion se limit6, solo a la observacion técnica en calidad de bienes y
servicios que tenga que ver con la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento.

Asimismo, en su condicién de integrante del Comité Especial del proceso de seleccién
de la Licitacion Publica n.° 014-2013-HNDM “Suministro de oxigeno medicinal”, omitié
observar el valor referencial de dicho proceso, el cual fue determinado en base a las
especificaciones técnicas contenidas en el requerimiento que no detallaban la finalidad
pblica para lo cual se requeria su adquisicion, las caracteristicas, calidad, requisitos
técnicos minimos que debian cumplir los contometros, asi como tampoco la cantidad y su
ubicacion. Todo ello incumpliendo lo establecido en el articulo 24° y 25° de [a Ley de
Contrataciones del Estado y los articulos 13°, 31°, 34° y 59° del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado.

Los hechos citados, se habrian realizado, incurriendo en lo establecido en el literal d) del
articulo 28° del Decreto Legislativo n.° 276 Ley de Bases de la Carrera Administrativa, que
sefala: “La negligencia en el desempefio de las funciones”: asi como lo establecido en el
literal d) del articulo 85° de la Ley n.* 30057 Ley del Servicio Civil, que establece: “La
negligencia en el desempefio de las funciones”; ambos en concordancia con lo establecido
en el articulo 6° del Decreto Supremo n.° 033-2005-PCM Reglamento de la Ley del Cadigo
de Etica de la Funcién Piblica, que sefiala: “Se considera infraccién a la Ley y al presente
Reglamento, la trasgresion de los principios, deberes, obligaciones y prohibiciones
establecidos en los articulos 6, 7 y 8 de la Ley, generandose responsabilidad pasible de
TN sancion conforme lo dispone el inciso 1 del articulo 10 de |a misma’”.

‘\a ' Erich Orrillo Rojas, DNI 08012215, en su calidad de coordinador de Equipo de Trabajo
S de Mecanico y Eléctrico de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, desde el
01 de enero de 2014 hasta la actualidad, designado a través de la Resolucién Directoral n.°
0043-2014/D/OP/HNDM de 11 de febrero de 2014.

El citado servidor dio conformidad a la entrega de 09 de los 35 contémetros sin haber sido
instalados, situacion que no permitio verificar Ia operatividad de los equipos no instalados, los
mismos que al no ser instalados se encuentran en el almacén de la Oficina de Servicios
Generales y Mantenimiento bajo su Custodia, sin conocer a la fecha la operatividad de los
N mismos, asimismo respecto a los 25 contémetros instalados, tampoco se conoce si se
e encuentran operativos, y 01 contémetro se encuentra malogrado, siendo que no se evidencia
acciones adoptadas por parte de la persona para lograr la instalacion, uso y custodia de los
mismos; asi como, para que el Departamento de Farmacia como 4rea usuaria y quien
requirio el bien adopte las acciones destinadas al uso de los contdmetros y con ello cumplir
con la finalidad para los cuales fueron adquiridos y de la custodia de los mismos,
incumpliendo lo establecido en el articulo 176° del Reglamento de la Ley de Contrataciones
/ﬂ del Estado; asi como el numeral 2.10 de las Bases de la Licitacion Plblica n.° 014-2013-

HNDM Suministro de oxigeno medicinal.

Asimismo, incumpli las funciones establecidas en el Manual de Organizacion y Funciones
de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento, aprobado por Resolucion Directoral
n.° 248-2012/D/HNDM de 03 julio de 2012, como son: Funcién Bésica: Supervisar
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actividades desarrolladas por el personal y empresas contratadas para trabajos que tengan
Que ver con el area; y Funciones Especificas: Participa en la evaluacion de instalaciones

eléctricas y mecanicas en todo el hospital y brinda apoyo al &rea electromecénica en la
evaluacion de equipos electromecanicos.

Los hechos citados, se habrian realizado, incurriendo en lo establecido en el literal d) del
articulo 28° del Decreto Legislativo n.° 276 Ley de Bases de la Carrera Administrativa, que
sefiala: “La negligencia en el desempefio de las funciones”; asi como lo establecido en el
literal d) del articulo 85° de la Ley n.° 30057 Ley del Servicio Civil, que establece: “La
negligencia en el desemperio de las funciones” ambos en concordancia con lo establecido
en el articulo 6° del Decreto Supremo n.° 033-2005-PCM Reglamento de la Ley del Cédigo
de Etica de la Funcién Pablica, que sefiala: "Se considera infraccion a la Ley y al presente
Reglamento, la trasgresion de los principios, deberes, obligaciones y prohibiciones
establecidos en los articulos 6, 7 y 8 de la Ley, generandose responsabilidad pasible de
sancion conforme lo dispone el inciso 1 del articulo 10 de la misma’.

José Bernardo Astocondor Torres, DNI 07947881, en su calidad de Presidente del
Comité Especial del proceso de seleccion de la LP n.° 014-2013-HNDM “Suministro de
oxigeno medicinal”, designado a través de la Resolucién Directoral n.° 0584-2013/D/HNDM
de 18 de diciembre de 2013.

El citado servidor omitio observar el valor referencial de la Licitacion Piblica n.° 014-2013-
HNDM “Suministro de oxigeno medicinal’, el cual fue determinado en base a las
especificaciones técnicas contenidas en el requerimiento en el que no se detallaban la
finalidad publica para lo cual se requeria su adquisicion, las caracteristicas, calidad,
requisitos técnicos minimos que debian cumplir los contometros, asi como tampoco la
cantidad y su ubicacion, es decir, en qué salas o servicios médicos se requeria y serian
N instalados, ni los plazos de entrega. Asi como, por elaborar las bases, sin considerar que las
¥/ especificaciones técnicas sean claras y precisas, respecto a las caracteristicas, calidad,
cantidad de los contometros, asi como tampoco su ubicacién, es decir, en qué salas o
servicios médicos se requeria y serian instalados, ni los plazos de entrega, y por no
incorporar en las Bases integradas toda las absoluciones a las observaciones efectuadas.
Todo ello incumpliendo lo establecido en los articulos 24° y 25° de la Ley de Contrataciones
del Estado y los articulos 13°, 31°, 34° y 59° del Reglamento de la Ley de Contrataciones
del Estado.

Los hechos citados, se habrian realizado, incurriendo en lo establecido en el literal d) del
articulo 28° del Decreto Legislativo n.° 276 Ley de Bases de la Carrera Administrativa, que
sefiala: “La negligencia en el desempefio de las funciones™ en concordancia con lo
establecido en el articulo 6° del Decreto Supremo n.° 033-2005-PCM Reglamento de la Ley
del Codigo de Etica de la Funcion Pablica, que sefala: “Se considera infraccion a la Ley y al
presente Reglamento, la trasgresion de los principios, deberes, obligaciones y prohibiciones

| establecidos en los articulos 6, 7 y 8 de la Ley, generandose responsabilidad pasible de
/_ﬁ sancion conforme lo dispone el inciso 1 del articulo 10 de la misma’.

Virgilio Julio Rodriguez Figueroa, DNI 07498330, en su calidad de integrante del
Comité especial del proceso de seleccion de la LP n.° 014-2013-HNDM “Suministro de
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oxigeno medicinal”, designado a través de I Resolucion Directoral n.® 0584-2013/D/HNDM
de 18 de diciembre de 2013.

El citado servidor omitid observar el valor referencial de la Licitacién Pdblica n.° 014-2013-
HNDM “Suministro de oxigeno medicinal”, el cual fue determinado en base a las
especificaciones técnicas contenidas en el requerimiento en el que no se detallaban la
finalidad publica para lo cual se requeria su adquisicion, las caracteristicas, calidad,
requisitos técnicos minimos que debian cumplir los contémetros, asi como tampoco la
cantidad y su ubicacion, es decir, en qué salas o servicios médicos se requeria y serian
instalados, ni los plazos de entrega. Asi como, por elaborar las bases, sin considerar que las
especificaciones técnicas sean claras y precisas, respecto a las caracteristicas, calidad,
cantidad de los contémetros, asi como tampoco su ubicacion, es decir, en qué salas o
servicios medicos se requeria y serian instalados, ni los plazos de entrega, y por no
incorporar en las Bases integradas toda las absoluciones a las observaciones efectuadas.
Todo ello incumpliendo lo establecido en el articulo 24° y 25° de la Ley de Contrataciones

del Estado y los articulos 13°, 31°, 34° y 59° del Reglamento de la Ley de Contrataciones
del Estado.

Los hechos citados, se habrian realizado, incurriendo en lo establecido en el literal d) del
articulo 28° del Decreto Legislativo n.° 276 Ley de Bases de la Carrera Administrativa, que
sefiala: “La negligencia en el desempefio de las funciones”; asi como lo establecido en el
literal d) del articulo 85° de la Ley n.° 30057 Ley del Servicio Civil, que establece: ‘La
negligencia en el desempefio de las funciones”; ambos en concordancia con lo establecido
en el articulo 6° del Decreto Supremo n.° 033-2005-PCM Reglamento de la Ley del Codigo
de Etica de la Funcién Piiblica, que sefiala: “Se considera infraccion a la Ley y al presente
Reglamento, la trasgresion de los principios, deberes, obligaciones y prohibiciones
establecidos en los articulos 6, 7 y 8 de la Ley, generandose responsabilidad pasible de
sancion conforme lo dispone el inciso 1 del articulo 10 de la misma’.

IV. CONCLUSIONES
Como resultado de la auditoria de cumplimiento practicada al Hospital Nacional Dos de Mayo de
Lima, se formulan las conclusiones siguientes:

1. De la revision al expediente de contratacion de Licitacion Publica n.° 014-2013-HNDM

“Suministro de oxigeno medicinal’, se advierte que el area usuaria no realizé las acciones
correspondientes para formular su necesidad oportunamente, asimismo no formulé las
especificaciones técnicas conforme a lo establecido en la normativa de contrataciones
vigente, al no precisar de forma clara y precisa las caracteristicas y requisitos técnicos
minimos de los contometros, la cantidad, ni la ubicacion de los lugares a ser instalados, ni el
plazo de entrega; del bien que requeria. Asimismo, se observa que las especificaciones
técnicas contenidas en las bases, tampoco precisan dichas caracteristicas o requisitos
técnicos minimos de los contometros, la cantidad, ni la ubicacion de los lugares a ser
instalados, ni el plazo de entrega.

Asimismo, se advierte que a la fecha se encuentran instalados 25 contometros, (09
contometros en almacén de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento y 01
contometro malogrado, sin embargo a la fecha, habiendo transcurrido mas de 02 afios desde
la fecha de la conformidad de instalacién de los contémetros (segun acta de15.07.2015), los
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35 contometros no estan siendo utilizados para los fines para los cuales fueron adquiridos,
de acuerdo a la visita de verificacion efectuada, debido a que dichos contémetros no tienen
lectura de medida directa, por ello deberian encontrarse conectados a un programa de
medicion de oxigeno, programa que debié ser instalado en una laptop que fue entregada a la
entidad. Dicho hecho fue confirmado por el Departamento de Farmacia, que sefiala que
durante los afios 2014 al 2017 no se ha realizado el control del consumo de oxigeno
medicinal a través de los contémetros instalados en las salas del Hospital, y a partir del afio
2016 el control del oxigeno se esté realizando en base a tablas de conversion o regla de
conteo matemético emitido por la Oficina de Servicios Generales e Mantenimiento.

Asi también es importante sefialar, dichos contometros a I fecha no se encuentran
considerados como bienes del Hospital, asi tampoco ningln servidor o funcionario tiene a su
cargo su cuidado y custodia. Es importante sefialar que el uso de dichos contémetros
adquiridos, permitiria al Hospital tener el registro de la medida/cantidad de oxigeno usado
por cada una de las salas y/o servicios y con ello adoptar medidas que permita su mejor uso,
de ser el caso, y de esa manera sustentar la cantidad de oxigeno que se necesita para
adquisiciones futuras.

Los hechos expuestos, se habrian efectuado contraviniendo los articulos 13°, 24° y 25° de Ia
Ley de Contrataciones, los articulos 5°, 6°, 11°, 13°, 31°, 34°, 59°, 143° y 176° del
Reglamento de la Ley, asi como lo sefialado en las Bases.

La situacion expuesta ha ocasionado que el uso inadecuado de recursos publicos para
adquirir 35 contémetros, toda vez que desde su requerimiento, adquisicion, entrega e
instalacion de alguno de ellos, hasta la fecha no son utilizados para medir y/o controlar con
efectividad el consumo real del oxigeno por parte del Hospital Nacional Dos de Mayo, siendo
la razén por la cual fueron adquiridos, de menara que permita con ello satisfacer Ia
necesidad del &rea usuaria, debiendo precisar que todos debieron encontrarse instalados
segln contrato, sin embargo, solo 25 estan instalados, y no se cuenta con informe técnico
sobre su operatividad, asimismo, ninguno de los 35 contometros estn asignados a ninglin
funcionario o servidor de la entidad para su custodia, siendo que a la fecha, 1 contometro se
encuentra malogrado sin haber sido utilizado y 9 se encuentran en el Almacén sin ser
usados, existiendo el riesgo de su deterioro o perdida produciéndose la continuidad del uso
inadecuado de recursos plblicos.

Los hechos citados sucedieron debido a que los funcionarios responsables de la elaboracién
de las especificaciones técnicas para la adquisicion del oxigeno liquido medicinal, la
instalacion de redes, y redes de distribucion, entre los que se encuentran los contémetros, no
realizaron las acciones correspondientes con la diligencia y cuidado exigible a sus funciones
para cumplir con lo establecido en la normativa de contrataciones vigente, actuacion que
también se presento y evidencio en cuanto a los responsables de la determinacion del valor
referencial y de la elaboracion de las bases, asimismo, de quiénes eran los responsables de
/’(/ supervisar el contrato, otorgar la conformidad del mismo, y de garantizar su uso y custodia.

(Observacion n.° 1)

2. Se encontraron deficientes controles para garantizar el archivo y custodia de la
documentacion que conforma el expediente de contratacion de la L.P. n.° 014-2013-HNDM,
y del acervo documentario del departamento de Farmacia, organo encargado de las
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contrataciones y de la oficina ejecutiva de administracion, lo que imposibilita la revisidn de los
procesos, actividades y tareas que se realizaron en la entidad, no cumpliéndose las normas
de control interno aprobadas por Resolucion de Contraloria n.° 320-2006-CG numerales 2.1,
34,38y4.6.

La situacion expuesta se ha originado por la ausencia de mecanismos de control de
supervision por parte del Departamento de Farmacia, organo encargado de las
contrataciones y de la oficina ejecutiva de administracion con la finalidad de archivar,
Custodiar y conservar la documentacion obligatoria que forma parte del acervo documentario
y por el incumplimiento de la normativa interna que regula los procedimientos a seguir para
para la proteccion y conservacion de documentos en el Hospital.

El hecho descrito genera que la documentacion no pueda ser usada para la toma decisiones
eficaces para la institucion al no encontrarse su ubicacion, haciendo un uso inadecuado de
recursos humanos en la blsqueda de estos documentos, generando responsabilidad de los

funcionarios o servidores que tienen asignadas la adecuada custodia y conservacion de la
documentacion.

(Deficiencia de Control Interno n.° 1)

3. De la verificacion realizada al suministro de oxigeno medicinal de las diferentes salas del

Hospital, se advirtié que no esta establecido los responsables del control del abastecimiento,

suministro y administracion de dicho bien, a pesar de que el Departamento de Farmacia y la

Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento son las areas involucradas en requerir dicho

bien, y el Departamento de Enfermeria es quien administra el oxigeno al paciente, no se ha

determinado a la fecha quien realiza dichos controles. Contraviniendo a las Normas de

. Control Intemo aprobadas por Resolucion de Contraloria n.° 320-2006-CG, numerales 2.1,
oL, G 3.2,38y51.1.

La situacion expuesta se ha originado por la inexistencia de normativas internas que regulen
X el control de la recepcion, administracion y consumo del oxigeno medicinal; asi como la falta
de asignacion de quienes son las areas responsables del control de dicho bien.

El'hecho descrito genera administracion inadecuada y la pérdida del oxigeno adquirido por el
Hospital; asimismo, carencia de informacion real del consumo que permita la toma de
decisiones a la gestion para el cumplimiento de sus objetivos institucionales.

(Deficiencia de Control Interno n.° 2)

4. De la revision a los documentos relacionados a la Licitacién Publica n.° 014-2013-HNDM
“Suministro de Oxigeno Medicinal’, se advirtieron diversas situaciones tales como: a)
Oportunidad del requerimiento:  no obstante haberse realizado hasta cuatro (04)
modificatorias al Plan Anual de Contrataciones en las cuales se modificd la fecha de la
convocatoria hasta el mes de octubre de 2013, el proceso de seleccion no fue convocado
hasta el 27 de diciembre de 2013, debido a que el requerimiento del area usuaria remitido

/Q con Memorando n.® 1504-2013-DF-HNDM de 27 de setiembre de 2013, no fue formulado de

manera oportuna para el proceso de seleccion, esto es luego de transcurrido cerca de tres
(03) meses después de la fecha de convocatoria programada en el Plan Anual de
Contrataciones 2013 version 1 previsto para junio de 2013, no asegurando la oportuna
satisfaccion de las necesidades de los pacientes del Hospital Nacional Dos de Mayo.

T .
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Asimismo, se advirtio: a) Determinacion del valor referencial, se puede observar que Ia
Oficina de Logistica, realizo el estudio de mercado con las especificaciones técnicas
remitidas por el Departamento de Farmacia, que no contenian las caracteristicas de las
instalaciones, ni la cantidad de los contémetros, ni los lugares donde se instalarian dichos
bienes; asi como no se establecio que estos debian ser remitidos mediante una estructura de
costos y por lo tanto, el resultado del monto del valor referencial pudo no haber sido el
conveniente para dicho proceso de seleccion. ¢) Las especificaciones técnicas contenidas en
las bases administrativas, contenian items no obstante haber sido excluidos durante los
actos preparatorios, Cabe precisar, que al inicio del requerimiento por parte del
Departamento de Farmacia, se incluyé los tres tipos de oxigeno (liquido, gaseoso y en
cilindros con valvula integrada tipo LIV); sin embargo, durante los actos preparatorios se
tomd conocimiento que en el caso del oxigeno gaseoso, alin se encontraba el proveedor en
la sexta entrega de dicho bien; asimismo, en el caso de oxigeno en cilindros con valvula
integrada tipo LIV, solo habia un solo proveedor de dicho bien; por lo tanto, las bases
administrativas debieron elaborarse solo con el requerimiento del oxigeno liquido medicinal.

Los hechos expuestos habrian realizado contraviniendo lo establecido en la normativa de
contrataciones y las normas de control interno aprobadas por Resolucién de Contraloria n.°
320-2006-CG, numerales 2.1, 2.3, 3.6,

La situacion comentada genera que no se maximice los recursos publicos en las

contrataciones que realiza la entidad, al no efectuarse los requerimientos en forma oportuna

ni determinar las necesidades reales del area usuaria, lo que no permite la satisfaccion de

las necesidades del rea usuaria oportunamente, impidiendo el logro de los objetivos y

metas institucionales, que el valor referencial de los procesos de seleccion no se determine

de la manera adecuada, lo que no permite que el proceso fomente la mas amplia, objetiva e

05 imparcial concurrencia, pluralidad y participacion de postores., afectacion de los recursos del
presupuesto publico de la entidad las cuales fueron destinadas inicialmente para otras

: contrataciones y falta de transparencia en la elaboracion de las bases administrativas de
A dicho proceso de seleccion.

La situacion expuesta obedece a la inexistencia de mecanismos de control de revision,
supervision y monitoreo de las requerimientos realizados por las &reas usuarias y de las
labores de la Oficina de Logistica respecto a los requerimientos formulados por las areas
usuarias, falta de oportunidad en las acciones realizadas por personal del Departamento de
Farmacia, en su calidad de 4rea usuaria, para formular adecuada y oportunamente sus
necesidades y negligencia en la actuacion de los miembros del Comité Especial de dicho
proceso de seleccion, al no considerar toda la documentacién que obra en el expediente de
contratacion.

(Deficiencia de Control Interno n.° 3)

5. De la revision del Contrato n.° 219-2014-HNDM, de la Resolucion Directoral n.° 0376-
2015/D/HNDM que aprueba las prestaciones adicionales del contrato y de la contratacion

1 complementaria de hasta el 30% al mismo contrato, documentos que dieron origen a la
/L’ ejecucion contractual, se concluyen los siguientes puntos: a) Contrato n.° 219-2014-HNDM:
En la suscripcion del contrato primigenio se establecio que el pago de la contraprestacién se

realice en un Gnico pago, sin embargo, por la naturaleza de la contratacion y lo establecido

en las bases, al realizarse 12 entregas, se debi6 establecer que los pagos se efectuarian

S — e ——
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mediante pagos periédicos durante la ejecucion contractual. b) Aprobacion de prestacionales
adicionales al Contrato n.° 219-2014-HNDM: De |a revision del memorando ° 427-2015-DF-
AE-HNDM, que sirvio de base para la contratacion de prestaciones adicionales de hasta el
25% del contrato primigenio, sélo se limita a manifestar que solicita el adicional del contrato
pero no sustenta con ninguna documentacion sus razones (datos estadisticos, como ntimero
de paciente atendidos, cantidad de oxigeno usado) por las cuales son necesarias para
alcanzar la finalidad de ese contrato. c) Contratacion complementaria de hasta el 30% del
Contrato n.° 219-2014-HNDM: Se realiz6 la suscripcion del contrato complementario antes
de la convocatoria de subsiguiente proceso de seleccion, incumpliendo los requisitos
establecidos en la normativa de contrataciones

De ello, no se cumplié las normas de control interno aprobadas por Resolucion de
Contraloria n.® 320-2006-CG numerales 2.1,2.3 y5.1

La situacion expuesta se ha originado por la inexistencia de mecanismos de control en la
revision, supervision y monitoreo durante la elaboracion de contratos suscritos como parte de
procesos de seleccion, por negligencia durante la elaboracion de las bases administrativas
por parte de Comité Especial y la falta de diligencia en la aplicacién de la normativa de
contrataciones del estado por parte del personal de la Oficina de Logistica para formular de
manera adecuada y cumplir los requisitos establecidos para efectuar las prestaciones
adicionales y contrataciones complementarias.

El hecho descrito genera que no se realicen los pagos de forma adecuada al establecerse en
el contrato la forma de contraprestacion al proveedor de acuerdo a la naturaleza de la
contratacion, afectando los recursos piblicos de la institucion que pudieron estar inicialmente
destinadas para la ejecucion de otras contrataciones

(Deficiencia de Control Interno n.° 4)

V. RECOMENDACIONES
Como resultado de Ia auditoria de cumplimiento practicada al Hospital Nacional Dos de Mayo de
Lima, en uso de las atribuciones y competencias conferidas en el literal b) del articulo 15° de la
Ley n.° 27785, con el propésito de coadyuvar a la mejora de la capacidad y eficiencia de la
entidad en la toma de decisiones y en el manejo de sus recursos, se formulan las
recomendaciones siguientes:

Al Director General de la entidad

1. Disponer el inicio de las acciones administrativas para el deslinde de responsabilidades de
los funcionarios y servidores del Hospital Nacional Dos de Mayo comprendidos en la
observacion n.° 01, teniendo en consideracion que su conducta funcional no se encuentra
sujeta a la potestad sancionadora de la Contraloria General de la Republica.

(Conclusion n.° 1)

2. Disponer se realice el diagnéstico del estado situacional de los contémetros adquiridos como
parte del proceso de seleccion, a fin de designar al responsable de su custodia, de acuerdo a
la normativa de bienes patrimoniales, asi como evaluar su operatividad.

(Conclusion n.° 1)

Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, regién Lima.
Periodo: 14 de marzo de 2014 a 16 de junio de 2016
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3. Disponer las acciones que resulten necesarias para cumplir con la finalidad para la cual
fueron adquiridos, esto es la medicion del consumo del oxigeno liquido medicinal, de manera
Que sean usados y la entidad cuente con un mecanismo que le permita contar con
informacién destinada a efectuar la adquisicion eficiente y eficaz del bien denominado
oxigeno liquido medicinal.

(Conclusion n.° 1)

4. Disponer que se realicen mecanismos de control para regular la adecuada custodia de los
archivos y documentacién que obra en los expedientes de contratacion y en el acervo
documentario de las diferentes areas y oficinas de la institucion, a fin de garantizar que en
los expedientes de contratacion de los procesos de seleccion se encuentre toda la
documentacion establecida en la normativa vigente y la facil ubicacion y acceso de ellos en
el acervo documentario.

(Conclusion n.° 2)

5. Disponer la revision y actualizacién de la Directiva Administrativa n.° 006-2013-DG-AC-
HNDM “Directiva Administrativa para la proteccion y conservacion de documentos en el
Hospital Nacional Dos de Mayo’, a partir de las deficiencias advertidas en las distintas
unidades organicas del Hospital, determinando aspectos de responsabilidad funcional
concordante con la normativa de Servir.

(Conclusion n.° 2)

6. Disponer la formulacion y aprobacion de normativa intera como mecanismo de control para
regular las actividades relacionadas a la recepcion, suministro y administracion del oxigeno
medicinal, para todas las salas del Hospital, a fin de garantizar que el uso del oxigeno sea el
adecuado y la atencion a los pacientes no se vea afectada y establecer los responsables de

NPy | | : :
[\ cada etapa, y este a su vez permita generar data que sirva el area usuaria como sustento
\ ! para sus requerimiento anuales de dicho bien.

2 (Conclusién n.° 3)

7. Disponer la formulacion y aprobacion de normativa interna como mecanismo de control para
reqular las actividades relacionadas a la formulacion del requerimiento de todas las areas
usuarias de manera que se formulen de forma oportuna y cumpliendo lo establecido en Ia
normativa vigente en cuanto a sus caracteristicas y oportunidad.

(Conclusion n.° 4)

8. Disponer la formulacién y aprobacion de normativa interna que regule las actividades
destinadas a la determinacion del valor referencial, para lo cual, debera previamente
verificarse el cumplimiento de las especificaciones técnicas conforme a la normativa vigente,
asi también los actos realizados por el comité de seleccion para garantizar el cumplimiento
de dicha normativa.

(Conclusion n.° 4)

I 9. Disponer que se realicen acciones correspondientes para que el personal encargado de la
/é elaboracién de los contratos reciba capacitacion permanente a fin de garantizar el
: cumplimiento de la normativa vigente, en concordancia con las funciones que realizan en el
organo encargado de contrataciones.
(Conclusion n.° 5)
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10. Disponer la formulacion y aprobacion de normativa interna a fin de establecer mecanismos
de supervision con la finalidad de garantizar el cumplimiento de la normativa vigente respecto

a la elaboracion, aprobacién y suscripcion de los contratos, asi como los adicionales y
complementarios,

(Conclusion n.° 5)
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T
Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, region Lima.
Periodo: 14 de marzo de 2014 a 16 de junio de 2016

NN NG
\PRAVEVEVEVAY)




HOSFITAL NACIONAL

A2
i

Apéndice n.® 38

Apéndice n.° 39
Apéndice n.° 40
Apéndice n.° 41
Apéndice n.° 42
Apéndice n.° 43
Apendice n.° 44
Apéndice n.° 45
Apéndice n.° 46
Apendice n.° 47
Apéndice n.° 48
Apéndice n.° 49
Apéndice n.° 50
Apéndice n.° 51
Apéndice n.° 52
Apéndice n.° 53
Apéndice n.° 54
Apéndice n.° 55
Apendice n.° 56
Apéndice n.° 57
Apéndice n.° 58
Apéndice n.° 59
Apeéndice n.° 60
Apéndice n.° 61
Apéndice n.° 62
Apéndice n.° 63

DOS DE MAYQ
INFORME DE AUDITORIA n.® 008-2017-2-3762
R T E R o Y.
Pégina 65 de 65
Apéndice n.° 34 Carta S/N de Messer Gases del Per( S.A. de fecha 29 de enero de 2014
Apendice n.° 35 Oficio n.° 001-201 4-LP14/2013/HNDM de 30 de enero de 2014
Apéndice n.° 36 Pronunciamiento n.° 170-2014/DSU de 12 de febrero de 2014
Apéndice n.® 37 Contrato n.° 219-2014-HNDM de 14 de marzo de 2014

Cronograma de entrega de contémetros de la empresa Linde Gas Per( S.A
presentada en su propuesta técnica

Carta n.* 311-EQ-ADQ-OL-2014-HNDM de 28 de noviembre de 2014
Acta de Conformidad de 15 de julio de 2015

Guia de Remisian n.° 801-0038099 de 02 de febrero de 2016

Oficio n.® 159-DF-HNDM-2017 de 30 de noviembre de 2017

Oficio n.* 560-2017-OCI-HNDM de 23 de noviembre de 2017

Oficio n.* 160-DF-HNDM-2017 de 30 de noviembre de 2017

Oficio n.® 522-2017-0OCI-HNDM de 10 de noviembre de 2017
Informe n.® 1610-OL-HNDM-2017 de 10 de noviembre de 2017
Oficio n.® 572-2017-OCI-HNDM de 27 de noviembre de 2017
Informe n.° 231-2017-OEI-HNDM de 29 de noviembre de 2017
Informe n.® 664-2017-ETI-OEI-HNDM de 28 de noviembre de 2017
Informe n.* 410-JE-SCC-UCI-HNDM-17 de 29 de noviembre de 2017
Informe n.® 68-del SMST-HNDM del 27 de noviembre del 2017
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Lima, 29 de diciembre de 2017

nicama . >**“Selenita Alina'Vasquez Cotera
’ \¥‘§u pervisora de comision

Selenita Alina Vasquez Cotera
Jefe (¢) del Organo de Control Institucional
Hospital Nacional Dos de Mayo

e bbb b s e
Auditoria de cumplimiento al Hospital Nacional Dos de Mayo, Cercado de Lima, regién Lima.
Periodo: 14 de marzo de 2014 a 16 de junio de 2016

SR,
o
o
S
ap ]
-3




% (8 S5

‘

=

nNANAN

GJ

INFORME DE AUDITORIA n.° 008-2017-2-3762

A
m " HOSPITAL NACIONAL
DOS DE MAYQ

Pagina1de 1
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Apellidos T, : % Desde Hasta s d - | Competencia | Civil | Penal Gk
Identidad = contractual : t = g o hechos
TR r b it Entidad | PAS i
Diman  Antonio Jefe del Departamento de Nombrado at 27/09/2013 al
Cahuina Zapana 29624786 A 23/08/2013 | 03/03/2016 X 1500712015
- Jefe del Servicio de
gd‘l';""P.l c’;""a"d“ 20646470 | Farmacotécniay Almacéndel | 01/012013 |31M272014|  Nombrado ; : zgguiggf%?; I
! Departamento de Farmacia
Magaly  Rocio Directora de la Oficina de . 1 X 27/09/2013 al
Flores S350 15761319 Logistica 2710412010 | 14/01/2015 Designado 298/1112014
. = 01/06/2013 | 12/09/2013 1 X 07/04/2015 al
} _ Jefe de la Oficina de Logistica 07/04/2015 | 221212015 Encargo Temporal 150712015
Fabiola Rosalina 09215324
Ramos Ochoa Coordinadora del Equipo de syg;ggg ggg:gg}g i 1 X 27109/2013 al
Trabajo de Programacion a0, 1711212013
2311212015 | 25/01/2017
Jefe de la Oficina de Servicios s 1 X Del 14/03/2014 a
Jhonny  Emesto Generales y Mantenimiento. FHEEIE | oo (s lafecha
Sanchez 08385707
Taboada Integrante del Comité Especial y 1 X Del 18/12/2013 al
LP 014-2013-HNDM 18/12/2013 | 2710212014 Designado 9710212014
Eich — Omilo| 08012215 | Tecnico en Mantenimiento 01/01/2014 | continia Nombrado ; ¥ Ooli TR iR
Rojas la fecha
José  Bemardo : e .
Presidente del Comité Especial - 1 X Del 1812/2013 al
#ﬁtrtr):sondor 07947881 LP 014-2013-HNDM 18M12/2013 | 27/02/2014 Designado 270022014
Virgilio Julio - ;
- Integrante del Comité Especial : I 1 X Del 18/12/2013 al
E;ﬂg?::z 07498330 LP 014-2013-HNDM 18/12/2013 | 27/02/2014 Designado | 2710202014
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OFICIO N° 007-2018-OCI-HNDM
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Directora General (e i HO
Hospital Nacional Dos de Mayo ¢

R it e

ASUNTO : Remisién de Informe N° 008-2017-2-3762.
REF. . a) Oficio N° 387-2017-OCI-HNDM de 22.08.2017.
b) Resolucion de Contraloria N° 492-2016-CG de 29 de Diciembre de 2016.
¢) Resolucién de Contraloria N° 120-2016-CG de 04 de mayo de 2016 y modificatoria

Me dirijo a usted con relacién al documento de referencia a), mediante el cual el Organo
de Control Institucional, acredito a la Comision de Auditoria, para ejecutar la “Auditoria de cumplimiento al
Hospital Nacional Dos de Mayo, Proceso de Licitacion Pablica N° 014-2013-HNDM, Suministro de
Oxigeno Liquido Medicinal, periodo 14 de marzo de 2014 a 16 de junio de 2016", dando cumplimiento al
Plan Anual de Control 2017, aprobado mediante el documento de referencia b).

Al respecto, como resultado de la citada auditoria se ha emitido el Informe N° 008-2017-
2-3762, compuesto por tres (03) tomos, que hacen un total de quinientos treinta y cinco (535) folios,
adjunto al presente, con el propésito que en su calidad de fitular de la entidad examinada y en
concordancia con lo dispuesto en el numeral 7.1.1 de la Directiva N° 006-2016-CG/GPROD
‘Implementacion y seguimiento a las recomendaciones de los Informes de Auditoria y su publicacion en el
Portal de Transparencia Estandar de la entidad”, aprobada con el documento de referencia c), disponga
el cumplimiento de lo dispuesto en el literal a), que establece: “El funcionario responsable del monitoreo
del proceso de implementacion y seguimiento a las recomendaciones elabora el Plan de accién de
acuerdo a la estructura establecida en el Anexo N° 01 - Plan de accién para la Implementacion de las
recomendaciones del Informe de auditoria, y lo remite al OCI, debidamente suscrito y aprobado por el
Titular de fa entidad, en un plazo de 20 dias habiles, contado a partir del dia siguiente habil de recibido el
Informe de Auditoria por la entidad. La suscripcion del Plan de Accién por parte del Titular de la entidad
implica su aprobacion”.

En tal sentido, sirvase disponer la remision del OCI del Plan de Accion correspondiente
al Informe n.® 008-2017-2-3762, a méas tardar el dia miércoles 07 de febrero 2018, el mismo que debera
ser elaborado, de acuerdo a la Directiva antes citada, siendo pertinente resaltar, que el incumplimiento
constituye infraccion sujeta a la aplicacién de sanciones, de conformidad con los Articulos 42° y 42° de la
Ley 27785- Ley Orgénica del Sistema Nacional de Control y de la Contraloria General de la Republica.

Es propicia la oportunidad para expresarle las seguridades de mi especial
consideracion.

Atentamente;

/‘,; /Z}’
n/’{ 7 Zg{.,

Selemta Alina Vasquez Cotera
Jefe (e) del Organo de Control Institucional

Cc. Responsable del monitoreo del proceso de implementacion y seguimiento a las recomendaciones.

Fomato de Plan de Accion para la implementacién de recomendaciones del informe de auditoria {01
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