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INFORME FINAL
PARTE |

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL (MSPYBS)
AUDITORIA FINANCIERA

Ejercicio Fiscal 2009

RESOLUCION CGR N° 025/10

DICTAMEN DE LOS AUDITORES DE LA CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA

Hemos auditado el Balance General y Cuadro de Gestién Econdmica del Ministerio de Salud Publica y
Bienestar Social, del periodo comprendido entre el 01 de enero al 31 de diciembre de 2009. La
elaboracién y provision de dichos Estados Financieros, es responsabilidad de la Administracion del
Organismo auditado y nuestra responsabilidad consiste en emitir una opiniébn sobre los mismos,
basados en las verificaciones y analisis que hemos practicado.

Nuestra auditoria se realiz0 de acuerdo a los Procedimientos y Normas de Auditoria
Gubernamental adoptadas por la Contraloria General de la Republica, conforme a la Resolucién
CGR N° 1196/08 “POR LA CUAL SE APRUEBA Y ADOPTA EL MANUAL DE AUDITORIA
GUBERNAMENTAL, DENOMINADO “TESAREKO”, PARA LA CONTRALORIA GENERAL DE LA
REPUBLICA”, actualizadas por Resolucion CGR N° 350/09 y 1207/09, por lo tanto la auditoria
requirié la planeacion y ejecucién del trabajo a efectos de fundamentar los conceptos y la opinion
expresada en el informe. El control incluy6é asimismo, el examen sobre la base de comprobaciones
selectivas de las evidencias y documentos que soportan la gestion financiera del Organismo, las
cifras y presentacién de los Estados Contables del Ejercicio afectado a nuestro alcance y la
verificacién del cumplimiento de las disposiciones legales que rigen la Administracion Financiera
del Estado Paraguayo y como dispone la misma, complementariamente la aplicacion de los
Principios y Normas Internacionales de Contabilidad del Sector Publico, como también la aplicacion
de pruebas de cumplimiento de la Ley de Presupuesto General de la Nacion (PGN).

Al 31 de diciembre de 2009, los Estados Contables revelan que:

1. Se ha imputado incorrectamente G.10.704.411.074 (Guaranies diez mil setecientos cuatro
millones cuatrocientos once mil setenta y cuatro) en la sub cuenta Anticipo por Pdliza de
Seguro, por pagos realizados en concepto de adelantos para compras de medicamentes,
reparaciones menores, reactivos e insumos, publicidad y propaganda.

2. Cuenta con 423 (Cuatrocientos veintitrés) Inmuebles inventariados por el Departamento de
Bienes Patrimoniales, pero no se encuentran expuestos, de los cuales 90 (Noventa)
inmuebles cuentan con titulos de propiedad, 47 (Cuarenta y siete) inmuebles con titulo de
propiedad que no poseen Valor Fiscal y 286 (Doscientos ochenta y seis) inmuebles sin
titulo de propiedad.

3. Existe una diferencia en el Valor Neto Contable de los Activos Fijos expuestos entre el
Balance General del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y el Formulario FC 7.1
“Revallo y Depreciacion de los Bienes de Uso UAF — 100000", por G. 432.471.414.380
(Guaranies cuatrocientos treinta y dos mil cuatrocientos setenta y un millones cuatrocientos
catorce mil trescientos ochenta).

4. Expone la cuenta regularizadora del Activo Fijo “Depreciacion Acumulada de Maquinarias y
Equipos de Imprenta” por G. 21.373.743 (Guaranies veintiin millones trescientos setenta y
tres mil setecientos cuarenta y tres), sin contar con saldo acumulado en la cuenta principal
“Maquinarias y Equipos de Imprenta”.
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10.

11.

12.

13.

14.

El Inventario Consolidado de Bienes de Uso, no incorpord los registros de traspasos de
bienes de uso en los Formularios FC 05 “Consolidado de Bienes de Uso” por G.
334.434.551 (Guaranies trescientos treinta y cuatro millones cuatrocientos treinta y cuatro
mil quinientos cincuenta y uno).

Bienes de uso que fueron recibidos en donacion por los hospitales sujetos a verificacion, no
han sido registrados en la contabilidad, ni incorporados al Patrimonio Institucional a través
del Formulario FC 05 “Consolidado de Bienes de Uso”. Ademas, las Donaciones no se
encuentran respaldadas documentalmente limitando la cuantificacion de los mismos.

Expone como Activo Fijo, bienes totalizados por G. 12.343.354.741 (Guaranies doce mil
trescientos cuarenta y tres millones trescientos cincuenta y cuatro mil setecientos cuarenta
y uno), los cuales se encuentran clasificados en el inventario como inservibles vy
deteriorados, sin embargo, aun no fueron dados de baja; dicho importe representa el 2%
del Activo Fijo revaluado y depreciado en el nivel Central.

No se ha incorporado los Bienes de Uso en el Formulario Contable FC 03 “Inventario de
Bienes de Uso” correspondientes a varias dependencias totalizados por G. 323.385.087
(Guaranies trescientos veintitrés millones trescientos ochenta y cinco mil ochenta y siete),
sin embargo dichos bienes fueron registrados en los Formularios FC 04 “Movimiento de
Bienes de uso” de los Hospitales verificados en su caracter de dependencia receptora.

Los Hospitales Distritales de Hernandarias y Caaguazl, poseen bienes consistentes en
Equipos de Salud y Laboratorio que no se encuentran registrados contablemente ni han
sido incorporados al inventario patrimonial a nivel institucional. Ademas, no presentaron los
documentos que determinen el origen de los mismos (Formularios de incorporacion,
Facturas, Nota de Remisidn, Actas de entregas) ni visualizados en ellos sus codigos
patrimoniales por lo que limitan su valorizacion.

El Hospital Distrital de Hernandarias presentan en sus inventarios algunos bienes
consistentes en Equipos de Salud y Laboratorio que no existen o no se encuentran en dicho
local, entre los que se citan: (1) Una cama con colchén y (1) Un tubo de oxigeno con serie
N° 3667316, argumentandose al respecto, que dichos bienes fueron entregados a personas
ajenas al Ministerio para su uso particular, las cuales no estan valorizados, tampoco se
detalla las condiciones de su entrega, en contravencion a las reglamentaciones vigentes
gue rigen la materia.

Los Hospitales dependientes de la V Region Sanitaria - Caaguazul no han elaborado el
inventario de bienes de uso y no han presentado los Formularios Contables (FCO03)
“Inventario De Bienes de Uso”; (FC04) “Movimiento de Bienes de Uso” y (FCO05)
“Consolidaciéon de Bienes de Uso del nivel central, por lo que limitan su valorizacion.

No han presentado los documentos que respaldan la adquisicion de bienes de uso en
concepto de Equipos de Salud y Laboratorio recepcionados en el Hospital Distrital de
Caaguazu a través de 2 (dos) “Actas de Recepcion de Equipos de Salud y Laboratorio”,
entregados por los proveedores “Suministros Médicos S.R.L.” y “Tecnomedical”, asimismo
no se visualizaron los registros patrimoniales de dichos bienes, por lo que limitan su
valorizacion.

Ha efectuado registros de ajustes contables sin documentar adecuadamente los
antecedentes la regularizacion efectuada, todos ellos imputados contablemente contra la
cuenta Resultados de Ejercicios Anteriores por G.33.154.972 (Guaranies treinta y tres
millones ciento cincuenta y cuatro mil novecientos setenta y dos).

No realizé el seguimiento pertinente de las recaudaciones percibidas por los Consejos de
Salud en concepto de Servicios Médicos y Hospitalarios correspondiente al porcentaje del
ingreso determinado para el MSPYBS conforme lo estipula los “Acuerdo Contractual de
Compromiso”, ya que los Consejos de Salud no han realizado los depositos de dichas
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recaudaciones en la Cuenta bancaria habilitada para el efecto, procediendo a su retencion
indebida y su posterior utilizacién sin pasar por el presupuesto institucional, totalizando G.
250.346.220 (Guaranies doscientos cincuenta millones trescientos cuarenta y seis mil
doscientos veinte) seglin muestra seleccionada. Ademas, dichos ingresos no fueron
registrados ni expuestos en los estados contables, como tampoco incluidos en el
Presupuesto de Ingresos para la imputacion presupuestaria respectiva.

15. Se han efectuado registros de ajustes contables en la cuenta de ingresos 5.6.1.01.01
“Resultados de Ejercicios Anteriores”, desafectando deudas de ejercicios anteriores por G.
959.876.990 (Guaranies novecientos cincuenta y nueve millones ochocientos setenta y seis
mil novecientos noventa) sin contar con el soporte documental pertinente de dichas deudas.

En nuestra opinion, los Estados Financieros del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
(UAF100000) al 31 de diciembre de 2009, excepto los parrafos que anteceden, presentan
razonablemente la situacion financiera y los resultados de sus operaciones de conformidad a la
Ley N° 1535/99 “De Administracién Financiera del Estado”, al Decreto N° 8127/00 “Por el cual se
establecen las disposiciones legales y administrativas que reglamentan la implementacién de la
Ley N° 1535/99" De Administracion Financiera del Estado”, y el funcionamiento del Sistema
Integrado de Administracion Financiera - SIAF”, la Ley N° 3692/2009 “Que aprueba el Presupuesto
General de la Nacion para el Ejercicio Fiscal 2009”, su respectivo Decreto Reglamentario y a los
Principios y Normas Internacionales de Contabilidad del Sector Publico (NIC SP).

Es nuestro Dictamen.
Asuncion, 19 de Agosto de 2010

Sr. Manuel Gavilan Lic. Raquel Penayo
Auditor Auditora
C.P. Alejandra Hermosilla C.P. Liliana Vera
Auditora Jefa de Equipo
Lic. Juan Carlos Cano Cabral Lic. Victor Mechetti D.
Supervisor Director General

Direccién Gral. de Control de la Administracion Central
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ANALISIS DE LOS ESTADOS FINANCIERQS
Y NOTAS A LOS ESTADOS CONTABLES

1. Balance General

Del estudio practicado a los Estados Contables del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
al cierre del Ejercicio Fiscal 2009, se expone el siguiente resumen de los componentes
significativos detallados por Unidad de Administracion y Finanzas y Sub Unidad de Administracion
y Finanzas. Asimismo, se detalla el porcentaje de participacion sobre el total de cada componente.

BALANCE GENERAL POR UNIDAD y SUB UNIDAD FINANCIERA

COMPONENTES MSPy BS
UAF - 100000 SUAF - 101000 SUAF — 102000 SUAF - 103000 SUAF - 104000 BALANCE
SIGNIFICATIVOS GENERAL
CUENTAS CONSOLIDADO
ACTIVO 768.634.241.793 | 66,25% |  13.784.997.816 | 1.19% | 19.020615.159 | 1.64% | 358.444.239.428 | 30.90% | 279.606.560 | 0,02% | 1.160.163.700.756
PASIVO 326.835.266.151 | 79.77% |  34.606.630.130 | 8.45% | 2.470.857.820 | 060% | 45.822113771 | 11.18% 0 0,00% 409.734.867.872
PATRIMONIO NETO 441.798.975.642 | 58.87% | -20.821.632.314 | -2.77% | 16.549.757.339 | 221% | 312622125657 | 4166% | 279.606.560 | 0,04% 750.428.832.884
ESTADO DE RESULTADOS POR UNIDAD FINANCIERA
COMPONENTES MSPy BS
UAF - 100000 SUAF - 101000 SUAF — 102000 SUAF — 103000 SUAF — 104000 BALANCE
SIGNIFICATIVOS GENERAL
CUENTAS CONSOLIDADO
INGRESOS 1.352.448.711.036 | 8574% | 106.673.907.191 | 6,76% | 54.000.220.731 | 3.42% | 64.048581.483 | 4.06% | 286.813.663 | 002% | 1.577.458.243.104
GASTOS 1.360.264.314.007 | 8551% | 119.638.631.212 | 7,52% | 62.455.815.386 | 3.93% | 48320792475 | 304% | 160446699 | 001% | 1.590.848.999.779
ESTADO DE
RESULTADOS -7.815.602.971 | 58,37% | -12.964.724.021 | 96,82% | -8.455.585.655 | 63,14% | 15.718.789.008 | -117,39% | 126.366.964 | -0,94% -13.390.756.675
El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social presenta un total en el Activo de

G.1.160.163.700.756 (Guaranies un billon ciento sesenta mil ciento sesenta y tres millones
setecientos mil setecientos cincuenta y seis), compuesto por 66,25% por los Activos expuesto por
la UAF100000- Direccion General de Administracion y Finanzas; 1,19% por la SUAF 101000 —
Centro Médico Nacional; 1,64% por la SUAF 102000 — SENEPA; 30,90% por la SUAF 103000 —
SENASA, y el 0,02% por la SUAF 104000 — Superintendencia de la Salud.

Asimismo, el Pasivo consolidado del organismo auditado se compone por el 79,77% en la UAF
100000 — Direccion General de Administracion y Finanzas; 8,45% SUAF 101000 — Centro Médico
Nacional; 0,60% por la SUAF 102000 — SENEPA; 11,18% por la SUAF 103000 — SENASA, vy la
SUAF 104000 — Superintendencia de la Salud, no cuenta con saldo en el Pasivo al 31 de diciembre
de 20009.

Referente a la composicién del Patrimonio Neto, la UAF 100000 — Direccion General de
Administracion y Finanzas conforma el 58,875%; el saldo deudor expuesto por la SUAF 101000 —
Centro Médico Nacional disminuye el saldo el -2,77%; la SUAF 102000 — SENEPA; 2,21%; SUAF
103000 — SENASA 41,66% y la SUAF 104000 — Superintendencia de la Salud conforma el 0,04%
del saldo total del Patrimonio Neto al 31 de diciembre de 2009.

Para una mejor ilustracién se detalla la composicion significativa de cada una de las Unidades y
Sub Unidades de Administracién y Finanzas:
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DIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

UAF 100000
Balance General y Estado de Resultados
Activo

CUENTA Periodo Periodo Anédlisis | Analisis

Ne DENOMINACION DE LA CUENTA Actual Anterior Horizontal | Vertical

G. G. % %
2 ACTIVO 768.634.241.793 601.729.424.000 | 27,74% | 100,00%
2.1 CORRIENTE 196.003.770.225 132.692.747.520 | 47,71% 25,50%
2.1.1 DISPONIBILIDADES 154.389.486.652 114.428.123.430 | 34,92% 78,77%
2.1.6 EXISTENCIAS 0 0 0,00% 0,00%
2.1.8 ANTICIPO A PROVEEDORES 41.614.283.573 18.264.624.090 | 127,84% | 21,23%
2.1.9 OTROS ACTIVOS CORRIENTES 0 0 0,00% 0,00%
2.2 NO CORRIENTE 0 0 0,00% 0,00%
2.2.1 CUENTAS A COBRAR 0 0 0,00% 0,00%
2.3 PERMANENTE 572.630.471.568 469.036.676.480 | 22,09% 74,50%
2.3.2 ACTIVO FIJO 572.630.471.568 469.036.676.480 | 22,09% | 100,00%
Pasivo

CUENTA Periodo Periodo Andlisis | Analisis

Ne Actual Anterior Horizontal | Vertical

DENOMINACION DE LA CUENTA G. G. % %
4 PASIVO 326.835.266.151 147.429.195.197 | 121,69% |100,00%
4.1 CORRIENTE 326.835.266.151 147.429.195.197 | 121,69% |100,00%
4.1.1 CTAS POR PAGAR- ACREEDORES PRESUP. 311.883.834.904 130.736.548.606 | 138,56% | 95,43%
414 OTRAS DEUDAS CORRIENTES 0 0,00% 0,00%
4.1.7 OBLIGACIONES PRESUPUESTARIAS 14.951.431.247 16.692.646.591 | -10,43% 4,57%
4.2 NO CORRIENTE 0 0 0,00% 0,00%
4.2.2 OTRAS DEUDAS NO CORRIENTES 0 0 0,00% 0,00%
Patrimonio

CUENTA Periodo Periodo Andlisis | Analisis

N° DENOMINACION DE LA CUENTA Actual G. Anterior G. Horizontal | Vertical
8 PATRIMONIO NETO 449.614.578.613 14.781.039.306 2941,83% | 100,00%
8.1 CAPITAL 347.660.454.185 121.482.073.971 186,18% | 77,32%
8.1.1 CAPITAL SUSCRITO 347.660.454.185 121.482.073.971 186,18% | 100,00%
8.2 RESERVAS 101.954.124.428 99.351.493.203 2,62% 22,68%
8.2.2 RESERVA DE REVALUO 101.954.124.428 99.351.493.203 2,62% 100,00%

Estado de Resultados

CUENTA Periodo Periodo Andlisis | Analisis

N° DENOMINACION DE LA CUENTA Actual G. Anterior G. Horizontal | Vertical
5 INGRESOS DE GESTION 1.352.448.711.036 1.163.743.181.814 13,95% | 100,00%
5.1 Ingresos Corrientes 243.255.493.670 170.483.961.317 29,92% | 17,99%
5.1.3 Ing. No Tributarios Regalias y Transf.. 219.605.607.929 141.165.532.008 35,72% | 90,28%
5.14 Venta de Bienes y Serv. De la Adm. Pub 23.649.885.741 29.318.429.309 -23,97% 9,72%
5.3 Ingresos No Operativos 30.784.775.336 17.871.548.947 41,95% 2,28%
5.3.2 Otros Ing. No Operativos 0 14.384.143 | -100,00% 0,00%
5.3.3 Alta de Bienes 30.784.775.336 17.857.164.804 41,99% | 100,00%
5.6 Actualizaciones 1.078.408.442.030 975.387.671.550 9,55% | 79,74%
5.6.1 Reg. Y Ajuste Presupuestario 1.078.408.442.030 975.387.671.550 9,55% | 100,00%
3 EGRESOS DE GESTION 1.360.264.314.007 930.276.520.185 31,61% | 100,00%
3.2 Gastos Operacionales 1.199.656.715.648 835.987.462.883 30,31% | 88,19%
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DIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

UAF 100000
Balance General y Estado de Resultados
3.2.1 Gastos de Administracién 1.199.656.715.648 835.987.462.883 30,31% | 100,00%
3.2.2 Gastos de Comercializacién y de Ventas 0 0 0,00% 0,00%
3.2.3 Gastos Financieros 0 0 0,00% 0,00%
3.3 Gastos Extraordinarios 160.607.598.359 94.289.057.302 41,29% | 11,81%
3.3.2 Resultado de Ejerc. anteriores 420.714.681 1.559.501.966 | -270,68% 0,26%
3.3.3 Reg. Y Ajuste Presupuestario 160.186.883.678 92.729.555.336 42,11% | 99,74%
2. Notas de los Estados Contables correspondiente al Nivel

Jerarquico UAF 100000 — Direccion General de Administracion y
Finanzas Ejercicio Fiscal 2009

A continuacion se transcribe la Nota a los Estados Contables anexados a los Estados Financieros

cerrados al 31 de diciembre de 2009. Dicho anexo corresponde a la Notas emitidas con respecto al
Balance General del Nivel Central.

ACTIVO

1. DISPONIBILIDADES: este rubro se compone de la Cuenta de Fondo Fijo; las Cuentas de Origen y las
Cuentas Administrativas.

* FONDO FIJO
En este rubro se registran los movimientos por pagos menores en efectivo, incorporada contablemente el
12/11/2008. Cuenta debidamente cancelada al cierre del Ejercicio Fiscal 2009

* CUENTAS DE ORIGEN - Recursos Propios:

113 - Servicios Médicos Hospitalarios.
114 - Servicios Varios.
228 - Donaciones de Itaipt Binacional

Las Conciliaciones Bancarias de las Cuentas de Origen son elaboradas mensualmente realizando un control
cruzado entre los saldos contables y los extractos bancarios a fin de tener un mejor control de las
transferencias pendientes de contabilizacién. Cabe mencionar que la Direccidon Financiera a través de la
Oficina de Control de Cuentas son los encargados de la elaboracién oficial de dicho informe.

Desde principio de afio nos abocamos a la Depuracion de las Partidas Conciliatorias de Ejercicios
anteriores de las Cuentas de Origen 113 y 114, para el efecto hemos recurrido al Dep6sito Central en la
busqueda de los Extractos Bancarios 6 de otros Documentos que garantice las regularizaciones. Al respecto
detallamos los procedimientos realizados por Cuenta:

CUENTA DE ORIGEN N° 113: Cuenta Conciliada

Transferencia_Contabilizada No Registrada por_el Banco: Se constata la no registracion por parte del
Banco, la Transferencia N° 30433 por Gs. 2.861.418, ante el hecho se remite Nota a la Direccion General
del Tesoro Publico con M.E. N° 19.317 el 09/12/09, en la cual se solicita aclaracién, debido a que la
Transferencia tiene fecha 11/07/03 y deposito el 16/07/2003 en la Cuenta 471 — Retencién Impositiva. En tal
sentido, nos informaron que efectivamente la Transferencia no fue regularizada por el Banco, y actualmente
se esta buscando antecedentes a fin de proceder conforme.
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Devoluciones No Contabilizadas:

Se procedi6 a la regularizacién de las Devoluciones de Ejercicios Anteriores (2007-2008) en su totalidad,
conforme a la Dinamica Contable DGCP N° 2167 del 31/12/2009, existiendo un saldo de Gs. 314.384.065
correspondiente a Devoluciones de diciembre/2009.

Transferencias No Contabilizadas Reqistradas por el Banco

Se procedio a la regularizacion de Transferencias provenientes de Ejercicios Anteriores (2003, 2006, 2007 y
2008) por Gs. 717.661.418, existiendo en su mayoria Transferencias Pendientes de Contabilizacion del
Ejercicio Fiscal 2009.

CUENTA DE ORIGEN N° 114: Cuenta Conciliada
Devoluciones No Contabilizadas:

Se procedi6 a la regularizacion de las Devoluciones provenientes de Ejercicios Anteriores en su totalidad,
conforme a la Dindmica Contable DGCP N° 2167 del 31/12/2009, existiendo un saldo de Gs. 7.856.990
correspondiente a Devoluciones de diciembre/2009.

Transferencias No Contabilizadas Reqistradas por el Banco

Se procedio a la regularizacion de Transferencias provenientes de Ejercicios Anteriores (2007 y 2008) por
Gs. 97.764.176, existiendo en su mayoria Transferencias Pendientes de Contabilizacion del Ejercicio Fiscal
2009.

CUENTA DE ORIGEN N° 228: Cuenta Conciliada

Cuenta incorporada contablemente el 14/08/09, recursos provenientes de la Itaipt Binacional en concepto de
Donaciones, saldo segin Balance al 31/12/09 Gs. 9.055.907.953 conciliado conforme al saldo del Extracto
Bancario.

* CUENTAS ADMINISTRATIVAS:
- Habilitadas en el Banco Nacional de Fomento

935.002/2 - Cuenta Corriente del Proyecto de Reformas a la Atencion Primaria de Salud (UCP-BID), para
registrar los gastos provenientes de FF 20 (Recursos del Crédito Publico), culminado en Noviembre del
Ejercicio Fiscal 2008; y en proceso de “Cierre Contable - Administrativo™. Al cierre del Ejercicio Fiscal
2009, arroja un saldo de Gs. 557.090.368.-

935.017/4 - Cuenta Corriente correspondiente al Proyecto Salud Materna — UCP/BIRF culminado en el
Ejercicio Fiscal 2004. Al Cierre del Ejercicio Fiscal 2009 el Balance arroja un saldo de Gs. 4.907.264
conciliado segun Extracto Bancario. Se ha gestionado el proceso para la cancelacion de este saldo a la
Direccion General del Tesoro Publico través de la Nota D.G.A.F. N° 335/09.

935.029/3 - Cuenta Corriente del Proyecto de Reformas a la Atencion Primaria de Salud (UCP-BID) para
registrar la contra partida nacional FF 10 (Recursos del Tesoro), culminado en Noviembre del Ejercicio
Fiscal 2008; y en proceso de Cierre Contable — Administrativo. Al 31/12/09 con un saldo de Gs. 46.800.030.-

935.025/9 - Cuenta Corriente activa correspondiente a Fondo Rotatorio. Cuenta debidamente cancelada al
cierre del Ejercicio Fiscal 2009.

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
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935.132/2 — Cuenta Corriente Activa y Dinamica, a través de la cual se registran los gastos del rubro
Servicios Personales, con saldo contable a la fecha de Gs. 17.865.596.734 por el volumen de transferencias
recibidas en los ultimos dias antes del Cierre.

935.131/1 — Cuenta Corriente Activa y Dinamica - Conciliada, a través de la cual se registran rubros
correspondientes a los Gastos, con saldo contable al cierre del Ejercicio Fiscal 2009 de Gs. 1.377.824.418.-

935.134/4 — Cuenta Corriente Activa -Conciliada correspondiente a la Unidad Administrativa de Préstamos
Internacionales (UAPI) para registrar rubros correspondientes a gastos. Cuenta Cancelada Contablemente .Se
ha gestionado el proceso de cancelacién de la Cta. Cte. a la Direccion General del Tesoro Publico través de la
Nota D.G.A.F. N° 335/09.

Las Conciliaciones Bancarias se realizan mensualmente conforme al formulario emitido por el Ministerio de
Hacienda, dentro de la Normativa de Cierre Ejercicio 2005. Se utilizan los extractos bancarios vs. los saldos
contables a fin de comprobar la exactitud de las cuentas corrientes con los datos que obran en la contabilidad
Institucional, formulado los reparos, si los hubiere, o dandole la conformidad e informar a la Direccion
General de Contabilidad Pablica del Ministerio de Hacienda.

Cabe mencionar que la elaboracién oficial de este documento queda a cargo de la Direccién Financiera a
través de la Oficina de Control de Cuentas quienes realizan un cruzamiento de datos entre el extracto bancario
y el libro banco.

2.VENTA DE BIENES Y SERVICIOS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA

Es una cuenta regularizadora, bajo este rubro se registra todos los ingresos provenientes de:
* Servicios Médicos y Hospitalarios (Cta. Cte. 113)
* Servicios Varios (Cta. Cte. 114).

3.TRANSFERENCIAS CORRIENTES

Es una cuenta regularizadora, en este rubro se registran todos los Ingresos provenientes del depdsito del
I.P.S. en concepto del 1% Aporte Patronal Sobre Sueldo Ley N° 1429/99 al M.S.P.Y B.S, bajo la Cuenta de
Origen 113. Cuenta incorporada contablemente el 28/08/08.

4. REMESAS DE FONDOS ENVIADOS:

Las Cuentas Remesas de Fondos enviados con relacion a las Remesas Recibidas, se encuentran conciliadas
por Gs. 7.288.281.415 al cierre del Ejercicio Fiscal

5. ACTIVOS FI1JOS - BIENES DE USO

El célculo de la Depreciacion y el Revaluo se efectud conforme a la Resolucion M.H. N° 392 “Por el cual se
establecen Normas y Procedimientos Presupuestarios, Contables, Financieros y Patrimoniales para el Cierre
del Ejercicio Fiscal 20097, de conformidad con lo dispuesto en las Leyes N° 1535/1999, 2051/2003 y
3692/2009

y sus reglamentaciones y segun la Circular D.G.C.P. N° 01 del 4 de enero de 2010, el coeficiente a utilizar es
de 1.86 %. Esta informaciéon es confeccionada y suministrada por el Departamento de Patrimonio,
dependiente de la Direccion Administrativa.

Al mismo tiempo se informa, que a partir del Ejercicio 2005 el Departamento de Bienes Patrimoniales del
Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, procedio a realizar los calculos de revalto y depreciacion sin
tener en cuenta los saldos de los mismos.
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ACTIVOS EN TRANSITO

Equipos de Transporte en Transito: corresponde a Anticipo Financiero Gs. 7.421.030.000 con Pdliza de
Seguros

Equipos de Computacion en Trénsito: corresponde a Anticipo Financiero Gs. 40.500.000 con Pdliza de
Seguros

Equipos de Salud y Laboratorio en Trénsito: corresponde a Anticipo Financiero Gs. 5.258.104.162 con
Pd6liza de Seguros

Los saldos pendientes de Depuracion Contable de Ejercicios Anteriores corresponden el 90 % a Proyectos
culminados que se detalla:

1. ElI Proyecto UCP/BID culminado, pendiente de Cierre Contable Administrativos Gs.
14.231.859.509.

2. El Proyecto UCP/BIRF culminado, la mayoria con Formulario FC-02 y Notas de Recepcion ~ Gs.
2.264.966.038.

3. Otros Serv. De Salud  Gs. 1.741.568.163.

Es importante dejar constancia que conforme al Memorandum DACC N° 03/2010 del Departamento de
Analisis y Consolidacién Contable se ha solicitado al Departamento de Bienes Patrimoniales el
levantamiento del Inventario de los Bienes de Uso cuya composicion ya fue remitida, a fin de depurar los
saldos mencionados.

Se procedi6 a la registracion contable segin Formulario Patrimonial FC-04 de: Rodados por Gs.
22.380.104.597; Inmuebles Gs. 5.610.612.556 y Donaciones Gs. 136.864.440, conforme a la Dindmica
contable recibida de la Direccidon General de Contabilidad Publica, utilizando la Cuenta Alta de Bienes en
cumplimiento al Decreto N° 20132/03 que establece; “Todos los bienes de los organismos y entidades del
Estado deben estar valorizados conforme a los documentos respaldatorios que sirvieron para el registro
contable, si se trata de bienes ingresados por alta, traspaso, donaciones, etc, el area de patrimonio o la
sustitutiva debera valorizar e informar en los formularios FC 04 establecidos al area contable, para su
registracion”.

Del total de las Obligaciones registradas por compras el 65% de los Formularios FC-04 fueron remitidos al
Ministerio de Hacienda.

Del total de los Bienes incorporados por Donaciones el 99 % de los Formularios FC-04 fueron remitidos al
Ministerio de Hacienda.

REGULARIZACIONES

1. Se procedio a la regularizacion por correccion del registro realizado en ““Herramientas, Aparatos y
Equipos Varios™ en la O N° 3807/07 debiendo afectarse a la Cuenta Equipos de Seguridad a través
del asiento de O N° 54883/09 por Gs. 9.570.000, debido a las diferencias entre las Cuentas utilizadas
en el Clasificador Presupuestario de la Ley 3692/09 y el Manual de Normas y Procedimientos de
Bienes Patrimoniales,

2. “Afin de subsanar las diferencias observadas por la DGCP N° 626, en la cual visualizan que las
Depreciaciones Acumuladas de Equipos de Seguridad presentan Gs. 3.926.124 monto mayor que la
Cuenta Equipos de Seguridad Gs. 3.043.502”, se han regularizado los asientos de O N° 64120/08
cuyo monto se ha duplicado en Gs. 1.521.751, y de la O N° 64121/08 duplicado en Gs. 1.963.062
especificamente en la Cuenta Mayor 26113- Equipos de Seguridad del Formulario FC 7.1 (columna
del Valor Revaluado), presentado por el Departamento de Bienes Patrimoniales al cierre del
Ejercicio Fiscal 2008, y luego de ser confirmado la duplicacion en la Nota DBP N° 480 BR/09, nos
han presentado un nuevo Formulario FC 7.1 conforme Nota DBP N°501 BR/09 registrando los

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
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asientos de O N° 64166 y 64173 conforme a la Nota DNTC N° 389 de la DGCP en el presente
Ejercicio Fiscal.

Los procedimientos aplicados para la actualizacion del Inventario se encuentran en la etapa de
regularizacion, realizando controles efectivos para la contabilizacion de los bienes.

Para un mejor control y manejo del Inventario de Bienes de uso Institucional y los saldos que se reflejan en
el Balance en el rubro Activos Fijo, se ha adoptado procedimientos a partir del mes de octubre del ejercicio
2008, consistente en la remisién mensual ( el 05 de cada mes ) a la Direccion Administrativa, de los
Registros Contables de Obligacion del Grupo 500- Inversién Fisica elaborado por el Dpto. de Analisis y
Consolidacion Contable, para que a través del Dpto. de Bienes Patrimoniales informe a la Direccion de
Contabilidad si los Formularios Patrimoniales FC 04 (Movimientos de Bienes de Uso) fueron remitidos al
Ministerio de Hacienda, a efectos de que cada bien registrado contablemente se encuentre en el Inventario
de Bienes de Uso Institucional; consideramos de muy positiva éste procedimiento, pues como resultado
tenemos la conciliacion y el control de los registros del afio 2008 y 20009.

Por tratarse de una cuenta acumulativa, las diferencias existentes entre los Saldos Contables segiin Balance
y Saldos Patrimoniales, se iran ajustando y regularizando en la medida en que avance la implementacion del
Plan de Mejoramiento a través del Departamento de Bienes Patrimoniales del Ministerio de Salud Publica y
Bienestar Social.

Anticipo Financiero

Es una cuenta transitoria para los casos de operaciones que se realizan por anticipo por compra de bienes
y/o servicios con Podliza de Seguros, que una vez confirmada la recepcién de los bienes o la prestacion del
servicio se debita la cuenta Gastos y se acredita la cuenta de anticipo a fin de cancelar el mismo.

Se ha registrado bajo esta Cuenta un total de Gs. 10.704.411.074 destinados en los rubros Servicios No
Personales Gs. 1.381.020.213 y en Bienes de Consumo E Insumos Gs. 9.323.390.861; y confirmados la
recepcion de los Servicios se ha afectado a la Cuenta de Gastos los siguientes Asientos de O N°
75005/75006/75007/75008/75009/75011/75012 y 75015.

PASIVO

1. CUENTAS POR PAGAR — ACREEDORES PRESUPUESTARIOQOS:

Este Rubro se compone de los compromisos contraidos por los distintos programas y subprogramas, a
través de sus diferentes objetos del gasto que integran el Sub-Grupo 411 (Servicios Personales, Servicios no
Personales, Bienes de Consumo e Insumos, Inversion Fisica, Transferencias, Otros Gastos); van siendo
regularizados a medida en que se van efectuando los pagos.

El reporte del SICO “Obligaciones Pendientes de Pago™ al 31/12/09 arroja un total de Gs. 311.890.636.094
y el saldo del Balance al 31/12/2009 arroja un total de Gs. 311.883.834.904, existiendo una diferencia entre
ambos informes de Gs. 6.801.190 en el rubro 300, debido a una duplicacién (inconsistencia del Sistema
SICO) en las obligaciones N° 62764/63532/63535 y 68903.

2. OBLIGACIONES PRESUPUESTARIAS: :

Dentro de este grupo se encuentran las obligaciones Pendientes de Egreso de Ejercicios Anteriores y las
Obligaciones Pendientes de Pago de Ejercicios Anteriores; las mismas estan siendo depuradas y registradas
bajo la cuenta Contable 960 — Deudas Pendientes de Pago de Gastos Corrientes de Ejercicios Anteriores; y
980 — Deudas Pendientes de Pago de Gastos de Capital de Ejercicios Anteriores, conforme a las
certificaciones de las obligaciones por parte del Ministerio de Hacienda y el correspondiente dictamen
emitido por la Direccién General de Auditoria Interna del M.S.P. Y B.S., previa verificacién de las
documentaciones respaldatorias...

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
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Corresponde a Compromisos y Deudas Pendientes de Pago de Ejercicios Anteriores, contraidos y
contabilizados hasta el Ejercicio Fiscal 2003, que no fueron cancelados al final del ejercicio presupuestario.

4 CREDITOS POR OPERACIONES DIRECTAS:

Cuenta Regularizadora, corresponde a los pagos realizados a través de Red Bancaria (Pagos de salarios,
Viaticos) y a partir del mes de setiembre del 2006 la implementacién del Decreto N° 7781 “Por el cual se
aprueban los procedimientos y mecanismos de transferencias directas del tesoro nacional a Proveedores y
Acreedores de la Administracion Central”

8 PATRIMONIO NETO

Esta determinado por las cuentas que conforman el Patrimonio Neto de la Institucion, cuyo importe es la
sumatoria de los resultados acumulativos de Ejercicios anteriores.

OTRAS CONSIDERACIONES

v' En cuanto a la Ejecucion Presupuestaria a Nivel Institucional, se obtuvo el 85% del Plan
Financiero Asignado en el afio 2009, y 76% de egresos contables realizados.

v" Los compromisos asumidos e imputados a los objetos del gasto del Grupo presupuestario 800-
Otras Transferencias, son registrados contablemente, utilizando como soporte documental
principal la Resolucidn Ministerial que autoriza el pago correspondiente.

v" Por un proceso de Avenimiento ante la Direccion Nacional de Contrataciones Publicas, y
habiéndose obtenido el Cddigo de Contratacion por Excepcién, se procedidé a la obligacion
contable de las deudas en concepto de Oxigeno y Gases Medicinales (consumo 2008-20 09),
referenciando la Resolucion Ministerial de Pago, en las correspondientes obligaciones
contables, queda entendida que la emisién de una Resolucién Ministerial antepone varios juicios
de valor, como estudios de casos, dictamenes, y otros que forman parte de nuestro soporte
documental

v" En cuanto al Principio de Oportunidad, y al articulo 56 de la Ley 1535/09 “De Administracion
Financiera del Estado™ cabe aclarar que la Direccion de Contabilidad, realiza diariamente la
registracion contable (obligacion-ingreso-egreso) de los documentos arrimados a la oficina,
previa verificacion de la validez a través de su Dpto. de Control Contable (obligaciones), por
otra parte es importante resaltar que debido a que las Notas de Créditos no son presentadas en
tiempo, una proporcion de los Egresos Contables se realizan en base a las Confirmaciones de
Transferencias impresas de la pagina web del Ministerio de Hacienda refrendada por el jefe del
Dpto. de Giraduria de Gastos, por lo que es responsabilidad de las demés instancias
administrativas acercar en tiempo y forma, los soportes que hacen a los hechos econémicos
acaecidos para su correspondiente asiento contable, si los requisitos legales lo ameriten, a fin de
mantener actualizado el sistema contable.

v Las Sub Unidades de Administracion Financiera (SENASA-SENEPA-SUPERINTENDENCIA DE
SALUD Y CENTRO MEDICO NACIONAL), son responsables entre otras de la elaboracién de
sus respectivas Notas Aclaratorias a los Estados Contables, que se anexan y forman parte de la
misma.”

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
sus servicios y productos”
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PARTE I

INFORMACION INTRODUCTORIA

1. ORIGEN DE LA AUDITORIA

Por Resolucion CGR N° 025 del 4 de febrero de 2010 “Por la cual se dispone la realizacion de
una Auditoria Financiera al Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, correspondiente
al Ejercicio Fiscal 2009, sin perjuicio a su ampliacion conforme a los desarrollos del Trabajo”

2. OBJETIVO DE LA AUDITORIA

Determinar si los Estados Financieros correspondientes al Ejercicio Fiscal 2009 del Organismo
auditado, presentan razonablemente su situacion financiera y el resultado de sus operaciones de
acuerdo con las Normas Internacionales de Contabilidad y las disposiciones legales vigentes.

3. ALCANCE DE LA AUDITORIA

La Auditoria consiste en la identificacion de las partidas patrimoniales significativas, el examen de
las cuentas patrimoniales y de resultados en base al andlisis de las variaciones porcentuales,
horizontales y verticales, de los saldos acumulados y los registros de las operaciones segun
Balance General, de Sumas y Saldos y Cuadro de Resultados al 31 de diciembre de 2009
correspondiente a la Unidad de Administracion Financiera (UAF Direccion General de
Administraciéon y Finanzas); el cual abarca a todas las Regionales Sanitarias del Ministerio de
Salud Pdublica y Bienestar Social. Se establece como limitacion al alcance las Sub Unidades de
Administracion Financiera (SUAF).

El control incluye asimismo, el examen de dichas cuentas sobre la base de comprobaciones
selectivas de las evidencias y documentos que soportan la gestion financiera, las cifras y
presentacion de los Estados Contables del Ejercicio Fiscal 2009 y la verificacion del cumplimiento
de las disposiciones legales que rigen la Administracién Financiera del Estado Paraguayo, la Ley
del Presupuesto General de la Nacion (PGN) y las Normas de Contabilidad vigentes.

Abarca también procedimientos sustantivos consistentes en observaciones fisicas, para la
constatacion de las operaciones registradas y no registradas (si hubieren) en el SIAF y la efectiva
recepcién de los bienes y servicios adquiridos.

Los procedimientos de auditoria son practicados de conformidad a la Resolucion CGR N°
1196/08 “POR LA CUAL SE APRUEBA Y ADOPTA EL MANUAL DE AUDITORIA
GUBERNAMENTAL, DENOMINADO “TESAREDO”, PARA LA CONTRALORIA GENERAL DE
LA REPUBLICA”", actualizado por las Resoluciones CGR Nros. 350/09 y 1207/09.

4. ANTECEDENTES Y BASE LEGAL DE LA ENTIDAD

>  Decreto Ley N° 2000 y 2001 del 15 de junio de 1936 “Que crea Ministerio de Salud
Publica y adopta la Ley Orgénica de Salud Publica, respectivamente”.

» Por Decreto N° 21.376/98 de fecha 05/06/98 “Se establece la nueva organizacién
funcional del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social”, el cual pasé a sustituir los
Decretos Leyes 2000 y 2001.

> El Decreto N° 4674 del 11/08/1999 “Por el cual se reestructura el Ministerio de Salud
Publica y Bienestar Social”.

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
sus servicios y productos”
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» Resoluciéon SG N° 612/99 del MSP y BS, de fecha 12/11/99 “Por la cual se establece la
Estructura Interna de la Direccién General de Administracién y Finanzas del MSP y
BS”".

»  Resoluciéon SG N° 317/2001 del MSP y BS de fecha 29/06/2001 “Por la cual se aprueba
el Manual de Organizacion y Funciones de la Direccion General de Administracién y
Finanzas del MSP y BS".

> Resolucion S.G N° 72/08, “Por la cual se establece la Estructura Organica de la Direccion
General de Administracién y Finanzas y de la Unidad Operativa de Contrataciones del
Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social”.

>  Decreto N° 513 del 16 de octubre de 2008 “Por el cual se autoriza al Ministerio de Salud
Publica y Bienestar Social a definir y aprobar su estructura organizacional y funcional”

5. COMUNICACION DE OBSERVACIONES
Por Nota CGR N° 3669 de fecha 10 de junio de 2010, se ha remitido la Comunicacién de
Observaciones relacionada al Examen Especial efectuado al Ministerio de Relaciones Exteriores,
referente a la ejecucion presupuestaria de ingresos FF 30.
Por Expediente CGR N° 6816/2010, al cual se adjuntan 5 Biblioratos, se ha recibido el Descargo
sobre los puntos observados por el Equipo Auditor; procediendo a su analisis y consideracion
respectiva en el presente informe.

6. DESARROLLO DEL INFORME

Para una mayor comprensién del presente informe, se ha dividido en los siguientes capitulos:

Introduccién

Capitulo | Informe de Evaluacion del Sistema de Control Interno.

Capitulo 1l Desarrollo de las Observaciones — Balance General y
Estados de Resultados

Capitulo 11l Evaluacion del Plan de Mejoramiento

Capitulo IV Conclusiones Finales

Capitulo V Recomendaciones Finales
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CAPITULO |

INFORME DE EVALUACION DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO
A. SISTEMA DE CONTRO INTERNO (COSO)

1. MARCO CONCEPTUAL

En este capitulo se presentan los resultados del analisis de los componentes del SISTEMA DE
CONTROL INTERNO del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social. La evaluacion se
apoya en la verificacion del Cuestionario por Componentes del Sistema de Control Interno,
basado en los siguientes componentes: Ambiente de Control, Valoracion del Riesgo, Actividades
de Control, Monitoreo e Informacién y Comunicacién, expuestos en el Modelo de Estructura
Conceptual Integrada del Committe of Sponsoring Organizations of The Treadway Commission —
COSO. Las normas generales han sido redactadas recogiendo los conceptos modernos sobre
control interno abordados por diversos organismos internacionales especializados en la materia vy,
recogen fundamentalmente, aquellos principios y practicas sanas de control interno de aplicacion
general utilizadas para promover la administracion eficiente de los recursos publicos.

1.1 Definicién del control interno

El control interno se define como la serie de acciones disefiadas y ejecutadas por la administracion
institucional a fin de proporcionar una seguridad razonable respecto a si estan lograndose los
objetivos siguientes:

e promover la efectividad, eficiencia y economia en las operaciones y, la calidad en los
servicios que debe brindar cada entidad publica;

e proteger y conservar los recursos publicos contra cualquier pérdida, despilfarro, uso
indebido, irregularidad o acto ilegal;

e cumplir las leyes, reglamentos y otras normas gubernamentales; vy,

e elaborar informacion véalida y confiable, presentada oportunamente

El control interno constituye una parte esencial de toda gestion administrativa. Comprende el
conjunto de sistemas, decisiones, acciones e instrumentos de aplicacion dirigida, coherente y
articulada, que se desarrollan en fases o puntos previos, coincidentes o posteriores a determinados
actos administrativos como un medio para el logro de los objetivos previstos.

El control interno, lejos de ser un fin en si mismo que interfiera el accionar de las organizaciones,
es un medio eficaz para el logro de objetivos y la proteccion del patrimonio publico. Por lo tanto,
debe entenderse como un proceso que, bajo la responsabilidad indelegable de la maxima
autoridad, es ejecutado por ella 'y por todos y cada uno de los integrantes de la organizacion.

Como resultado del analisis del cuestionario de control interno efectuado en la Fase Planeacion de
la auditoria, se han detectado deficiencias en el Sistema de Control Interno, que fueron
evidenciadas a través de las pruebas de cumplimientos aplicadas en las Fases inicial y final de
Ejecucion.

1.2 Criterios de control interno aplicados

A continuacion, se exponen los criterios de ponderacion utilizados:

¢ Riesgo inherente, conceptualizado como: Posibilidad de que un evento no deseado pueda
suceder y que tenga un impacto negativo en los objetivos o una fuente de dafio potencial.

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
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e Riesgo de control, es el riesgo de que los controles no puedan evitar o detectar errores e
irregularidades en forma oportuna.

Para una correcta comprension del estudio practicado, se exponen los criterios de ponderacion
utilizados en la evaluacién de los distintos componentes o0 procesos establecidos por el Sistema de
Evaluacién de Control Interno COSO, por cada uno de los cuales el sistema de andlisis utilizado
por esta auditoria, adiciona puntos negativos por las debilidades que se presentan; tales como: la
inexistencia, falta de aplicacién o por la inefectividad de los criterios evaluados.

El RIESGO de acuerdo a la calificacion; es el Resultante de la division del total de puntos
negativos adicionados por el sistema de calificacion, dividido por el nUmero de criterios evaluados.
Esta expresado como adjetivo CUALITATIVO de conformidad a los siguientes parametros:

RIESGO BAJO: Calificacion cualitativa del componente correspondiente al resultado del valor
cuantitativo, que sea menor a 0,5. Cuando la cantidad total de puntos negativos adicionados es
menor, a la mitad de la cantidad de criterios evaluados. Revela que menos de la mitad de los
criterios, tienen puntos negativos.

RIESGO MEDIO: Calificacion cualitativa del componente correspondiente al resultado del valor
cuantitativo, que se encuentre entre 0,5 a 1; cuando la cantidad total de puntos negativos
adicionados es igual a la mitad, 0 mas de la mitad de la cantidad de criterios evaluados. Supone
gue, mas de la mitad de los criterios tienen puntos negativos.

RIESGO ALTO: Calificacion cualitativa del componente correspondiente al resultado del valor
cuantitativo, que sea mayor de 1. La cantidad total de puntos negativos adicionados es superior, a
la cantidad de criterios evaluados.

Es importante recordar que la Administracion de la Institucion, es responsable de establecer y
mantener una estructura de control interno. Para cumplir con esta responsabilidad, se requieren
estimaciones y juicios de la Administracion para evaluar los beneficios esperados y costos relativos
a las politicas y procedimientos de control interno.

El estudio y evaluacion del control interno en las fases preliminares, se efectud con el propdsito de
obtener una base que nos permita determinar la naturaleza, alcance y oportunidad de los
procedimientos de Auditoria a ser aplicados durante el examen, de la informacion presupuestaria y
financiera preparada por la Administracion de la Organizacion.

La calificacion del Sistema de Control Interno en la Fase de Planeacion (Primera) y obtuvo una
calificacion de riesgo bajo, en la Segunda Fase de Planeacion fue de riesgo medio, de acuerdo con
la ponderacion dada a cada uno de los componentes del Sistema, para la valoracion del “Riesgo”,
cuyos valores surgieron del analisis de la informacion obtenida por el equipo auditor a través de
entrevistas con los responsables de las distintas dependencias tales como: 1) Direccion General de
Administracion y Finanzas, 2) Direccién Administrativas, 3) Direccién Financiera, 4) Direccion de
Presupuesto 5) Direccién de Contabilidad, 6) Direccibn de Recursos Humanos, 7) Direccion de
Auditorias Interna y 8) Direccion de Comunicaciones.

RESULTADO DE LA CALIFICACION FINAL DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO
DEL MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL

La calificacion resultante del Sistema de Control Interno, basada en la aplicacion de las pruebas de
cumplimiento, arrojé6 un RIESGO MEDIO; el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social se
encuentra en el Marco del Programa Umbral de la Cuenta Desafio del Milenio, para el desarrollo de
un proceso que mejore la calidad de la gestion de la institucion. Asi el Programa Umbral dentro de
las actividades prioritarias del Gobierno Nacional viene desarrollando en las instituciones Publicas
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SGS

un proceso de cambio tendiente a mejorar la atencion en las mismas, asi como el logro de los
objetivos institucionales con eficiencia, en el contexto de la calidad.
Conforme a los datos que se expone en el cuadro siguiente:

GRAFICO FINAL FASE DE EJECUCION

Planeacion Primera

1,0000+ @ AMBIENTE DE CONTROL
0,9000 B VALORACION DEL RESGO
0,8000 0 ACTVIDADES DE CONTROL
0,7000+ O EVALUACION GENERAL
0,6000+ B PRESUPUESTO
0,50001 @O TESORERIA
0,40001 m CONTRATACION
0,3000+

O INVENTARIOS
0,2000-
010001 B PROCESO CONTABLE
0’ 0000 L 'j O MONITOREO

VALORES DE RIESGO DE REFERENCIA
Resultado menor a 0,4: Riesgo BAJO
Resultado mayor o igual a 0,4 y menor a 0,9:

Riesgo MEDIO
Resultado mayor a 0,9: Riesgo ALTO

2. CALIFICACION Y ANALISIS DE LOS COMPONENTES EVALUADOS EN LAS
DISTINTAS FASES

Para fines de este informe, las conclusiones estan clasificadas de acuerdo a los componentes del
sistema de evaluacion del control interno referenciado. Para ello hemos obtenido un entendimiento
de las politicas y procedimientos relevantes y si es que han sido puestas en operacion, evaluando
los riesgos de control. Se detalla el analisis y calificacion obtenida en la evaluacion de la estructura
del control interno en la fase ejecucién en sus distintos componentes con las debilidades o
deficiencias que se sintetizan a continuacion por componentes, con sus correspondientes
conceptos y observaciones.

1. Ambiente de Control: (Calificacion del Riesgo: 0,1538 = BAJO)

La calificacion obtenida en este componente en la fase de ejecucion es de riesgo Bajo, tomando
en consideracioén los siguientes aspectos:

Cabe resaltar que por Res. SG N° 181/07 “Por la cual se aprueba el Codigo de Etica del Ministerio
de Salud Publica y Bienestar Social y se dispone su implementacion en todos los Servicios y
Dependencias del mismo”, asi como la socializacién de los valores éticos en el marco del proyecto
de charlas virtuales de capacitacion en fechas 08/10/09 a 200 funcionarios; el 04/12/09 a 150

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
sus servicios y productos”
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funcionarios y el 03/03/2010 a 161 funcionarios, conforme al informe elevado al equipo auditor por
nota de fecha 9/03/2010.

En el marco del Programa Umbral Paraguay en su Lucha contra la Corrupcion y la Impunidad se
registra la Res. SG. N° 536/7 “Por el cual se aprueba el Codigo de Buen Gobierno del Ministerio de
Salud Publica y Bienestar Social y se dispone su implementacion en todas las dependencias y los
Servicios de Salud del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social”.

Por Res. SG N° 902/07 “Por el cual se constituye el Equipo de Formador de Formadores en Etica
Publica del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, en el marco del Programa Umbral de la
Cuenta Desafio del Milenio”

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ha incorporado los Concursos de Oposicion de
Méritos y Aptitudes, realizando en el periodo 2009 un total de 68 concursos (tanto de convocatoria
interna como externa), totalizando 2.250 postulantes, de los cuales 874 han sido incorporados
efectivamente a las vacancias identificadas; mediante este proceso se garantiza la adecuacion de
los requerimientos del puesto y las competencias personales y profesionales de los ocupantes de
los mismos y se valorizan el entrenamiento, la experiencia y la idoneidad de los funcionarios,
conforme lo informado y anexado por memorando N° 10 de fecha 16/03/10.

Se citan algunos cursos de Capacitacion realizados por la Institucion:

Informe N° Capacitacion de Recursos Humanos: Curso Taller
44 100 funcionarios Calidad de los Talentos Humanos
43 12 nuevas enfermeras Gerencia
42 9 funcionarios Calidad en la Gestion
41 57 funcionarios Gestién Publica - Centro Nacional Antirrdbico
40 22 funcionarios Calidad en la Gestién -SEME
39 31 funcionarios Sistema de Gestién de Calidad- DIGEIS
Calidad en la Atencion Adm. Hospital Materno Infantil Reina
38 26 funcionarios Sofia Cruz Roja Pya.
37 20 funcionarios Trabajo en Equipo- SENASA

2. Valoracion de riesgos: (Calificacion del Riesgo: 0,9412 = MEDIO)

En los criterios evaluados y calificados, la Institucién presenta un riesgo Medio, por lo siguiente:

El MSPyBS ha trabajado en el disefio, desarrollo e implementacion del Sistema de Gestion de la
Calidad, segun los objetivos establecidos en la Politica Nacional de Salud 2005/2008 y la Misién
Institucional aprobada por Res. SG N° 181 del 27/03/07.

Ha elaborado su Mapa de riesgos, para identificar los riesgos sobre sus actividades desarrollas,
calificarlos y establecer las acciones de mitigacion y control (Que fue adjunto en medio
digitalizado).

Se han establecido pardmetros de medicidn de ocurrencia, conforme a lo establecido en el MECIP,
se analiza por cada proceso, y se determinan las acciones de control. EN cuanto a la ocurrencia
de riesgos en planes, programas, proyectos, la institucién elabora Planes de Contingencia, asi en
los casos de dengue, fiebre amarilla, gripe aviar, influenza entre otros. (Adjunta una copia del mapa
de riesgos institucional y un proceso con su PO, DF,RL IR, MR donde se puede visualizar la
metodologia empleada).

La Direcciébn General de Auditoria Interna y la Unidad Técnica y Asesoramiento Administrativo,
producen informes de evaluacion. Para la realizacion de las auditorias de calidad cuentan con
asesoramiento del Programa Umbral | y actualmente se esté reiniciando con el apoyo de UMBRAL
Il.
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Se han definido y escrito procesos para el Tratamiento de las no conformidades detectadas en el
control de los procesos, asi como las Acciones Correctivas, Preventivas y de Mejora (Adjuntado en
medio magnético)

Los procesos han sido socializados y remitidos a las Direcciones Generales, para su
Implementacion, dispone el Manual de Procedimientos con copia controlada en cada una de las
areas cuyos procesos ya han sido aprobados. Al respecto, en relacion al punto mencionado por los
responsables de la Institucion, en verificacion in situ realizada a los Hospitales y Puestos de
Salude, ubicados en los departamentos de Itapua, y Misiones; el equipo de auditoria pudo
constatar la falta de socializacion del Sistema adoptado e Implementado (MECIP), por la alta
direccion.

3. Actividades de Control: (Calificacion del Riesgo: 0,9101 = MEDIO)
Evaluacion General

El MSPyBS en el proceso de Gestion de Calidad, con el apoyo del Programa Umbral | ha disefiado
Tablero de Comando con indicadores que le permite medir la eficacia y efectividad de los controles
aplicados. Actualmente con el apoyo del Programa Umbral Il se esta trabajando por la
automatizacion de los procesos de control.

Cuenta con un Manual de Indicadores Basicos de Salud, asi como con el Manual Estratégico de
Comunicacién, aprobado por Res. SGN° 451 del 04/07/08, que cuenta con la Politica y los
lineamientos par ala Rendicion de Cuentas a la Sociedad.

El MSPyBS ha definido 15 macro procesos, 54 procesos y 170 subprocesos. Cada uno de ellos
cuenta con su Procedimiento Operativo, Diagrama de Flujo, Identificacién de Requisitos Legales y
Reglamentarios Aplicables, Identificacion de Riesgos y Mapa de Riesgos (Adjuntado en medio
magnético).

Dentro de este componente se incluyen ademas areas que han sido evaluadas y las que se
detallan a continuacion:

3.1 Presupuesto:(Calificacion del Riesgo: 0,2500 = BAJO)
Esta area se encuentra regida por el sistema Integrado de Presupuesto Publico (SIPP)
administrado por el Ministerio de Hacienda a través del Sistema Integrado de Administracién
Financiera (SIAF), por lo que su actuacion queda circunscripta a los procedimientos del sistema,
motivo por el cual se observa una calificacion de riesgo Bajo.

Sin embargo, se ha observado la falta de presupuesto de los ingresos propios que son percibidos
conjuntamente con los Consejos de Salud, conforme a las disposiciones legales vigentes al
respecto. Asimismo, los gastos corrientes e inversiones que fueron pagados por los Consejos
Locales de Salud de los recursos recaudados no fueron incluidos en el Presupuesto de Gastos.

3.2 Tesoreria (Calificacion del Riesgo: 1,2667 = ALTO)

Existe la Res. SG N° 456/01"Por la cual se aprueba el Manual de Perceptoria del MSPyBS y se
dispone su implementacién y Aplicacion obligatorias en las diferentes perceptorias dependientes de
esta Institucion”

Por Nota DGAF N° 335/09 y 559/09 se solicita la Direccién General del Tesoro Publico la Cancelacion
de las Cuentas sin movimientos.

3.3 Contratacion: (Calificacion del Riesgo: 0,5333 = MEDIO)

El proceso de contratacién se encuentra enmarcado por la Ley N° 2.051/03 “De Contrataciones
Publicas” y su reglamentacién por Decreto N° 21909/03. Esta fase ha arrojado un nivel de riesgo
Medio, debido a que la institucion se ajusta a las disposiciones sefialadas precedentemente y tiene
constituida su Unidad Operativa de Contrataciones (UOC).

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
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En relacion a la facultad para celebrar contratos por parte de la institucion dependiendo de la
cuantia y modalidad, Por Res. SG N° 954/09 “Por la cual se deja sin efecto la Res. SG N° 714/09 y
se aprueban las modificaciones introducidas en el anexo de la Res. SG N| 71/08. Incluyendo el
Procedimiento para la firma de contratos adjudicados en procesos de contratacion publica.”

En cuanto a incumplimientos del contrato por parte del contratista, donde la institucion debe
proceder a la aplicacién de las clausulas del contrato (penal, pecuniaria, multas, sanciones), se
visualiza documentos donde la empresa DORLAND, no di6 cumplimiento a la clausula 7 del
contrato firmado con el MSPyBS, al no entregar los productos adjudicados en la cantidad, calidad y
tiempo pactado. En dicho contexto el Ministerio por Res. SG.N° 916/09, rescinde el contrato N° 02
suscripto entre la empresa y el MSPyBS., en el marco de la Contratacion Directa por Via de la
Excepcién N° 13/09 Adquisicion de Medicamentos e Insumos para la Lucha contra la Influenza
AN1H1, por responsabilidad exclusiva de la contratista.

Se constaté que otro proveedor (Vicente Scavone & Cia), tampoco cumplié lo estipulado en el
contrato en cuanto a la entrega de los bienes, sin embargo no se observé aplicacion de ninguna
accion prevista en los contratos suscripto entre las partes, en el procedimiento de Contratacion Via
de Excepcion N° 21/09 Adquisicién de Medicamentos e Insumos y reactivos contra la Influenza
AN1H1.

3.4 Inventario: (Calificacion del Riesgo: 1,2857 = ALTO)

La calificacion obtenida en este componente en la fase ejecucion es de Riesgo Alto. Esta
calificacion es producto de las afirmaciones de las debilidades detectadas por el equipo auditor; los
gue se detallan a continuacion:

Los responsables informan que los Rodados no estan inscriptos en su totalidad en el Registro
del Automotor. Asi, de las adquisiciones realizadas en el periodo 2009, se compraron 330
motocicletas que fueron entregados en su totalidad al Programa Ampliado de Inmunizaciones PAI,
y al mes de mayo del 2010 estan aun en tramite. Igualmente la institucién a Nivel Central cuenta
con 129 vehiculos adquiridos en el periodo 2009, de los cuales solo 20 estan inscriptos, y los
demas en tramite.

Segun lo informado por el Dpto. de Patrimonio, por nota DBP N° 178/09, de las: “adquisiciones
realizadas en el periodo 2009 fueron entregados a la institucién y rendido a este Dpto. 63
vehiculos, y 15 fueron recepcionados por el Dpto. de Transporte y Talleres, pero no contamos con
la documentaciones de los mismos, razén por la cual aun no fueron Patrimoniados y quedan
pendiente por entregar a la institucion 50 camionetas de la casa representante Automotor y 1
Ambulancia de la firma Céndor SA”.

Asimismo, se observo una diferencia significativa en las registraciones e informes presentados por
los Departamentos de Patrimonio y de Contabilidad, a pesar de las acciones correctivas aplicadas
por las &reas responsables de los registros patrimoniales y contables para subsanar dicha
diferencia cabe recalcar que a la fecha aun persisten generando informaciones incompletas e
incoherentes referente a la situacion patrimonial del organismo auditado.

3.5 Estados Contables: (Calificacion del Riesgo: 1,0000 = ALTO)

Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social se encuentra incorporado al Sistema Integrado de
Contabilidad (SICO y SIARE), existiendo la aplicacion de las normas establecidas relacionadas
con los registros contables, presupuestarios y patrimoniales. Sin embargo, la informaciones
contables, presupuestarias y financieras no se encuentran generadas en el marco de las
necesidades, considerando que los reportes no reflejan la exposicion correcta de los ingresos
propios percibidos en los diversos servicios de salud que se encuentran administrados por los
Consejos de Salud, como tampoco los gastos e inversiones pagados de estos recursos son
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reflejados en los estados contables conforme las Normas de Contabilidad aplicables al Sector
Publico.

Conforme lo informado por el Dpto. de Contabilidad en relacion a las conciliaciones realizadas al
mes de febrero de 2010, la Cta. Cte. N° 935131/1 ¢/BNF, registra (G. 24.518.021.590), en cheques
contabilizados no cobrados en el Banco; Notas de Créditos Bancarios no contabilizados por (G.
7.701.279.545), Notas de Débitos Bancarios no Contabilizados por (G. 320.050.146); Otros
Débitos Bancarios por (G. 37.532.955.337). Asi como cheques cobrados no contabilizados por (G.
4.212.528.975), situacion expuesta que impacta en el Balance General del Organismo auditado al
31/12/09.

4. Monitoreo: (Calificacion del Riesgo: 0,6154 = MEDIO)

En los criterios evaluados y calificados, la Institucion presenta un riesgo Medio, por lo siguiente:

No existen indicadores para medir el impacto del funcionamiento del sistema de control Interno
frente a loa objetivos misionales.

No se evalla en su totalidad por lo menos dos veces al afio, el plan adoptado para la
administracién de riesgo.

La institucion informa a través del Memorandum N° 7 de fecha 12/03/10, el seguimiento a las
Observaciones realizadas por la Auditoria Interna a las diferentes dependencias del MSPyBS. Asi,
se mencionan: el Hospital Barrio Obrero, ...han presentado el Plan de Mejoramiento y el
Seguimiento de las recomendaciones, en donde se visualiza el cumplimiento en un noventa por
ciento, el diez por ciento de incumplimiento es debido a problema de disponibilidad presupuestaria.

Hospital Materno Infantii San Pablo;...han presentado el Plan de Mejoramiento a las
Observaciones realizadas y el Seguimiento a las Recomendaciones, en donde se visualiza el
cumplimiento en un cien por ciento.

Hospital Distrital de Nemby “Nuestra Sefiora de Lourdes”;...han presentado el Plan de
Mejoramiento a las Observaciones realizadas y el Seguimiento a las Recomendaciones, en donde
se visualiza el cumplimiento en un cien por ciento.

Unidad Coordinadora de Proyecto UCP/BID; Hasta la fecha no hemos recibido informes sobre el
Plan de Mejoramiento y el Seguimiento de las Recomendaciones.

Direccion General de Asistencia a Grupo Vulnerables;...Se visualiza el cumplimiento en un ochenta
por ciento...

2° Regi6on Sanitaria San Pedro;...Hasta la fecha no hemos recibido informes sobre el Plan de
Mejoramiento y el Seguimiento de las Recomendaciones.

13° Regi6n Sanitaria Amambay;...prorroga. Debido a la intensificacion en los trabajos en materia
preventiva ante la epidemia del Dengue.

5. Informacién y Comunicacion (Calificacion del Riesgo: 0, 4286 = BAJO)

La calificacién obtenida en este componente es de riesgo Bajo, debido a:

El MSPyBS cuenta con el Manual Estratégico de Comunicacién, aprobado por Res. SGN° 451 del
04/07/08, donde se establecen las Politicas Generales y Operativas, asi como los lineamientos de
operacion para el manejo de la Comunicacion Institucional Publica y Rendicién de Cuentas a la
Sociedad.

Por Res. SG N° 03 del 08/08/08 se crea la Direccién Gral. de Comunicacién en Salud, por Res. SG
N° 398 del 05/12/08, se crea la Direccion Gral. de Informacion Estratégica en Salud y por Res. SG
N° 564, se crea la Red Nacional de Comunicacién en Salud.
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Se ha realizado la valoracién diagnostica con la Aplicacion de la herramienta de Evaluacion
Organizacional y de Comportamiento (OBAT).

Se cuenta con el informe final de Aplicacién de las Herramientas PRISM: Desempefio de la
Administracion de Sistema de Salud en Paraguay.

Se elaboro del Sistema Nacional de Informacion de Salud (SINAIS).
Se mantiene la pagina WEB, actualizada, donde se emiten boletines de prensa y epidemiolégicos.

La informacién es suministrada por la alta autoridad, semanal y mensualmente a las Direcciones
Generales (Se adjuntd copia en medio magnético).

Conforme a la 1° etapa de implementacion del MECIP, la institucion anexa copia de la Res. SG N°
9/08 “Por el cual se Adopta el Modelo Estandar de Control Interno para las Entidades Publicas del
Paraguay —MECIP- y se disponen las medidas tendientes al inicio de su implementacion al Interior
del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social”

Informa que: con la Unidad Técnica de Modernizacion Publica se esta trabajando en la automatizacion
de 34 tramites para el desarrollo e implementacion del Sistema de Informacién de tramites
Institucionales (Tramite Agil).

Res. SG N° 852/09 “Por el cual se conforma el Comité de Control Interno del Ministerio de Salud
Publica y Bienestar Social, en el marco de la implementacion del Modelo Estdndar de Control
Interno para las Entidades Publicas del Paraguay —MECIP"; y la Res. SG N° 55/10 que modifica el
articulo 2° de la referida resolucion.

VERIFICACION FISICA REALIZADA A DEPENDENCIAS QUE RECIBEN RECURSOS DEL
MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL (Resolucién CGR N° 029/10)

De la verificacion in situ realizada por el equipo auditor, a los Consejos Regionales y Locales de
Salud, ubicados en los Departamentos Central, Itapda y Misiones, se constatd debilidades en el
sistema de control interno empleados por los Consejos, conforme a las Actas de entrevistas que
se transcriben a continuacion:

(ACTA CGR 27/04/10) verificacion realizada en el Consejo Local de Salud de Fernando de la
Mora, preguntado en relacién si cuentan con archivos del personal contratado, manifiestan que
cuentan con documentaciones como Curriculum Vitae y contratos de cada personal, para los
pagos asignados. En relacién a lo mencionado no se pudo ubicar los legajos mencionados, debido
a falta de control en los archivos de la institucion.

Mencionan que existe una planilla de asistencia, para la liquidacion mensual, y que se remite estos
informes por nota al Pte. del Consejo Local de Salud, sin embargo no se pudo constatar ningln
documento, respaldando lo manifestado.

Mencionan que:...no cuentan con un inventario actualizado, asi los equipos informaticos adquiridos
para el Consejo Local de Salud aun no fue incorporado;...Algunos equipos y Mobiliarios no
cuentan con el numero de rotulado patrimonial; No realizan ningtn procedimiento de Control, es la
primera vez con esta auditoria que lo realiza.

Es menester mencionar que deben contar con un libro de inventario detallando todas las
adquisiciones realizadas por el CLS, tal como lo establece el Manual de Procedimiento
Administrativo aprobado por Res. SG N° 184/08 de fecha 14/10/09, clausula 6.2.

Conforme al informe remitido al equipo auditor, de fecha 04/03/2010, el CLS de Fdo de la Mora no
remiti6 aun la Rendicion de Cuentas a la Direccion General de Descentralizacion por G.
30.000.000, Res.899 (12/11/09).

(ACTA CGR 28/04/10) verificacion realizada en el Consejo Local de Salud de Capiata,
manifiestan que: no cuentan con el control de entrada y asistencia del personal del Consejo, no
se realizan descuentos por inasistencia al lugar de trabajo, no se confecciona un informe sobre
asistencia y horas trabajadas.
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El Consejo no realiza un control a fin de verificar los servicios de mantenimientos realizados a la
Ambulancia Kia Preggio y a la Camioneta Isuzu; no realizan un informe Técnico de la reparacion
0 mantenimiento realizado.

No cuentan con un Manual de Procedimientos en el area de ingresos establecido por el Consejo.

Manifiestan que todos lo bienes adquirido por el Consejo de Salud cuentan con el Cédigo
patrimonial de incorporacion de acuerdo al formulario FC04, sin embargo conforme al informe
proveido al equipo auditor, no se presenté el formulario FC04 de los siguientes bienes
Compresor Air Power 2HP 220V, (Arce Comercial Fac.. N° 28526); Instrumentales médicos
(Cirumed Fac. N° 4311, y Gaesa Fac. N° 9356 Y 10436); Microcentrifuga p/capilares CH-28
(Chaco Internacional), Soldador Eléctrico (Luque Ofertas Fact. N° 3327); Cortacésped (Ferreteria
Danielito Fact. N° 4460); Juego de Comedor con 8 sillas tapizados, Biblioteca de 3 puertas con
llave color nogal (Muebleria San Antonio Fact. N° 281); Congelador Metal frio DA550-BLTS (Arce
Comercial Fac. N° 28210).

(ACTA CGR 29/04/10) verificacion realizada en el Consejo Local de Salud de Itaugua, manifiestan
gue: existe un registro de asistencia y de los servicios prestados por el personal contratado por el
Consejo de Salud, y se realiza el pago con un informe verbal del Director del Salud a la Mesa
Directiva...Se realizan descuentos por insistencia al trabajo conforme a informes verbales del
Director del Centro de Salud. Al respecto no constan documentos donde se haya realizado algun
descuento mencionado.

Verifican los mantenimientos realizados a las ambulancias del Centro de Salud, se realiza un
informe técnico del servicio realizado, y lo realiza el Tesorero del Consejo, sin embargo no se pudo
constar documento alguno donde consten informes de control realizados por el Tesorero.

(ACTA CGR 17/05/10) verificacion realizada en el Consejo Regional de Salud de lItapua,
preguntado en relacion a las compras de medicamentos e insumos médicos: De que manera
hace las entregas de los mismos al Parque Sanitario de la 7° Regidon Sanitaria? Realizan un
control en la entrega de los medicamentos; Existe un registro de este procedimiento? Realizan
algun tipo de control de los medicamentos recepcionados como ser (lotes, Vto. Los plazos de
entrega del proveedor etc., que son entregados al Consejo Locales de Salud y los demas
puestos?. Los responsables, sefialan cuanto sigue: datos que seran brindados por los
responsables del mismo; (se entiende el Parque Sanitario) cabe resaltar que las compras lo
realizé el Consejo Regional de Salud, asi no arrimaron los documentos de respaldo del registro
de las entradas de insumos y medicamentos en el ejercicio fiscal 2009.

Los ingresos percibidos (bocas preceptoras hospital, puesto de salud) son recibidas mediante
planillas y recibos de ingresos. Los documentos de respaldo de rendicion de dichos ingresos no
se encontraba en el Local del Consejo, consultado sobre tal situacién, los responsables
manifiestan que: dichos documentos obran en poder del Tesorero y porque las personas
encargadas de la recaudacién van a rendir directamente en su domicilio.

Los depdsitos lo realizan cada 3 dias, los de transferencia se depositan el mismo dia, los de la
farmacia se realizan mensualmente, conforme a lo manifestado.

Preguntado sobre si se realiza un control a los talonarios de ingresos entregados y recibidos por
el Consejo de Salud?. Mencionan que son entregados a través de un cuaderno donde se
registran los nameros de talonarios entregados y la cantidad, la perceptora recibe y firma el
cuaderno, pero no se registra firmas. Procedimiento que denota vulnerabilidad del control interno
de la institucion.

Los bienes adquiridos por el consejo no cuentan con Codigo patrimonial.

Conforme al informe proveido al equipo auditor, se observd que todas las Ordenes de Pago (OP)
en el casillero tipo de documento y nimero no se ha completado en ningun caso, irregularidades
en la presentacién de la planilla B-09, numeracién y monto de la OP que difieren con lo registrado
en las planillas, falta de presentacion de 3 presupuestos en las adquisiciones.
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(ACTA CGR 17/05/10) verificacion realizada en el Consejo Regional de Salud de Encarnacion,
departamento de Itapla, se constaté que: los Legajos del personal contratado se encuentran en
forma incompleta, los mismos no cuentan con el Contrato de Prestacién de servicios. Mencionan
gue: se solicita un informe impreso de la asistencia de los contratados y se realiza el descuento a
los mismos, situacion que no se pudo comprobar porque la institucién no arrimo ningun soporte
documental.

Las facturas continuas se les entrega a los perceptores por paquete sin firma de recepcion, no
cuentan con una planilla de ingresos en el cual consta los nimeros emitidos por fecha, numero y
por monto, solo con el informe elaborado al cierre de caja de cada perceptor.

(ACTA CGR 18/05/10) verificacion realizada en el Consejo Local de Salud de Encarnacion, en
relacion al procedimiento utilizado para la entrega y recepcion de la facturas en formularios
continuos, mencionan que: se entrega un Block completo de 5000 unidades de formularios
continuos de facturas, una vez utilizados todas las facturas se entrega otro block sin dejar
constancia de la entrega de los mismos.

(ACTA CGR 18/05/10) verificacion realizada en el Consejo Local de Salud de Carmen del Parana,
en relacion al procedimiento utilizado para la entrega y recepcion de la facturas en formularios
continuos, mencionan que: Se entrega en block las facturas al cajero, pero no posee acta de
recepcion, al dia siguiente se verifica las facturas en correlatividad de namero y monto, sin
embargo tal procedimiento no queda asentado en ningln cuaderno a planilla.

(ACTA CGR 19/05/10) verificacién realizada en el Consejo Local de Salud de Coronel Bogado, en
relacion al procedimiento utilizado para la entrega, recepcion y registro de los ingresos mencionan
gue: se entrega un block de 5000 unidades de facturas en formularios continuos a las cajeras, sin
registro de las mismas, la administracion al término del dia realiza la verificacién pero sin firma ni
sello de la perceptora ni de la administradora, luego realizan el depdsito al dia siguiente.

El consejo cuenta con facturas anuladas, pero en las planillas no se observé dichos nimeros con
la palabra anulado, solo dice cero.

Los Legajos del Personal Contratado, se encuentran incompletos, asi los contratos suscriptos con
las personas contratadas por el Consejo, no estdn archivados en un solo lugar, no adjuntan las
documentaciones como: copia de Contratos anteriores y vigentes, Curriculo Vital, Fotocopia de ClI.,
Antecedentes Policiales, Fotocopia de Titulo autenticado por escribania, Registro Profesional
Autenticado por escribana (en caso de personal de blanco), existen varias carpetas dispersas.

(ACTA CGR 20/05/10) verificacidn realizada en el Consejo Local de Salud de Santa Rosa, se pudo
observar que no se confeccionan informes sobre la asistencia y horas trabajadas, a efectos de la
liquidacion lo realizan de acuerdo al contrato.

No existe sistema de control de la asistencia, asi los doctores afectados no marcan sus entradas ni
salidas, no realizan ningun descuento por inasistencia al lugar de trabajo, tampoco cuentan con
informes elevados a los directivos del Consejo.

Igualmente el equipo auditor constatdé que: no se observa la aclaracion de firma del Pte. y
Administrador al pie de algunas planillas B-09, las notas de entrega deben estar firmadas por el
Director, las actas de recepcion deben estar firmadas por el Pte., se verifica que varias notas de
pedido, ordenes de pago, nota de entrega y notas de pedido son copias.

(ACTA CGR 20/05/10) verificacion realizada en el Consejo Local de Salud de San Ignacio,
departamento de Misiones; se constato la falta de control en los archivos de la institucion; asi no
se pudo visualizar algunas nameros de facturas emitidas, por ejemplo las facturas N° 32792 al
32794, por estar traspapelado, también no se encontraron las facturas de ingresos N° 35272 y
35277. Asi mismo, mencionan del extravio de un talonario enumerado del 001-001-28951 al
29000, constatado en el mes de febrero, que fue denunciado a la Comisaria local segin nota de
fecha 20/02/2009, preguntado por tal situacion, los responsables manifiestan que dicha situacion
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se debid a refacciones generales que se estan realizando en el hospital y el Consejo se encuentra
en una oficina prestada.

Igualmente el equipo auditor constaté que: algunas planillas B-09 no estan firmadas por el Pte. Del
CLS, Tesorero y el Contador Matriculado; las carpetas de rendicién no estan foliadas; las facturas
emitidas por los profesionales de salud deben especificar el mes que corresponde el pago de los
salarios; las notas de pedido deben tener sello de la institucion, al igual que el acta de recepcién
gue no cuenta con sello ni aclaracién de firma.

(ACTA CGR 21/05/10) verificacién realizada en el Consejo Local de Salud de San Juan,
departamento de Misiones, mencionan que el personal contratado por el Consejo depende
directamente del control del Dpto. de Recursos Humanos del Hospital y nunca realizaron
descuentos por insistencia al lugar de trabajo, solo se les hace un llamado de atencion y se les
exige justificar sus ausencias.

Cuentan con una planilla de ingresos en el cual se registran los numeros emitidos, sin embargo los
mismos no estaban archivados en forma correlativa por nimero y fecha, dificultando su
verificacion.

CONCLUSIONES DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO

Evaluado el Sistema de Control Interno del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, apoyado en
el manejo y verificacion del Sistema de Evaluacion COSO, adoptado por la Contraloria General de la
Republica, arroja una puntuacion final en la Fase de ejecucion de 0,60573 (Riesgo Medio) debido a
las siguiente debilidades:

e Los procesos han sido socializados y remitidos a las Direcciones Generales, para su
Implementacion, dispone el Manual de Procedimientos con copia controlada en cada una de las
areas cuyos procesos ya han sido aprobados. Al respecto, en relacion al punto mencionado por
los responsables de la Institucién, en verificacion in situ realizada a los Hospitales y Puestos de
Salud, ubicados en los departamentos de lItapla, y Misiones; el equipo de auditoria pudo
constatar la falta de socializacion del Sistema adoptado e Implementado (MECIP), por la alta
direccion.

e Los responsables informan que los Rodados no estan inscriptos en su totalidad en el Registro

del Automotor. Asi, de las adquisiciones realizadas en el periodo 2009, se compraron 330
motocicletas que fueron entregados en su totalidad al Programa Ampliado de Inmunizaciones
PAI, y al mes de mayo del 2010 estan aun en tramite. lgualmente la institucion a Nivel Central
cuenta con 129 vehiculos adquiridos en el periodo 2009, de los cuales solo 20 estan inscriptos,
y los demas en tramite.
Segun lo informado por el Dpto. de Patrimonio, por nota DBP N° 178/09, de las: “adquisiciones
realizadas en el periodo 2009 fueron entregados a la institucién y rendido a este Dpto. 63
vehiculos, y 15 fueron recepcionados por el Dpto. de Transporte y Talleres, pero no contamos
con la documentaciones de los mismos, razon por la cual aun no fueron Patrimoniados y
guedan pendiente por entregar a la institucibn 50 camionetas de la casa representante
Automotor y 1 Ambulancia de la firma Condor SA”.

e Se observo una diferencia significativa en las registraciones e informes presentados por los
Departamentos de Patrimonio y de Contabilidad, a pesar de las acciones correctivas aplicadas
por las areas responsables de los registros patrimoniales y contables para subsanar dicha
diferencia cabe recalcar que a la fecha aun persisten generando informaciones incompletas e
incoherentes referente a la situacion patrimonial del organismo auditado.

e Las informaciones contables, presupuestarias y financieras no se encuentran generadas en el
marco de las necesidades, considerando que los reportes no reflejan la exposicién correcta de
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los ingresos propios percibidos en los diversos servicios de salud que se encuentran
administrados por los Consejos de Salud, como tampoco los gastos e inversiones pagados de
estos recursos son reflejados en los estados contables conforme las Normas de Contabilidad
aplicables al Sector Publico.

o De la verificacion in situ realizada por el equipo auditor, a los Consejos Regionales y Locales de
Salud, ubicados en los Departamentos Central, Itapua y Misiones, se constat6 debilidades en el
sistema de control interno empleados por los Consejos.

B. MODELO ESTANDAR DE CONTROL INTERNO PARA LAS ENTIDADES PUBLICAS
DEL PARAGUAY (MECIP)

. Antecedentes

La Resolucion CGR N° 425/08 “Por la cual se establece y adopta el modelo estdndar de control
interno para las entidades publicas del Paraguay- MECIP como marco para el control, fiscalizacién
y evaluacién de los sistemas de control interno de las entidades sujetas a la supervision de la
Contraloria General de la Republica”, articulo 4, dispone: “A partir del mes de Abril del afio 2009, la
Contraloria General de la Republica evaluara la adopcion del Modelo Estandar de Control Interno
para las entidades publicas del Paraguay — MECIP, por parte de las entidades sujetas a su
supervision, asi como el grado de avance en el disefio y desarrollo de sus sistemas de Control
Interno”.

En cumplimiento de la normativa mencionada precedentemente, por Nota NEE.MSPyBS N° 47/10,
en el marco del Examen Especial, dispuesto por la Res. CGR N° 029/10, el equipo auditor solicito
al Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social el llenado de un Cuestionario de Control
Interno referente a la implementacién del Modelo Estandar de Control Interno para las Entidades
Publicas del Paraguay (MECIP).

Por Memorandum Nexo Contraloria N° 50 del 23 de abril de 2010, se adjunta el Cuestionario de
Control Interno con las respuestas correspondientes y los soportes documentales que las
respaldan.

II.Evaluacion del Cuestionario de Control Interno - Modelo Estandar de Control
Interno del Paraguay (MECIP) -12 Etapa — 2009

Ne PREGUNTAS RESPUESTAS Observacion
si | NO
L Compromiso Institucional con el control interno.
La entidad ha formulado el Acta de
1.1 compromiso para la implementacion del X
MECIP?
La entidad ha adoptado el MECIP a través de Res. SG. N° 9/08 del 22 de agosto de
un acto administrativo? 2008 “Por la Cual se Adopta el Modelo
Estandar de Control Interno para las
Entidades Publicas del Paraguay -
MECIP-y se disponen las medidas
12 X tendientes al inicio de su implementacion
’ al interior del Ministerio de Salud Publica
y Bienestar Social” sin embargo no lo
realizé conforme al Formulario habilitado
para el efecto N° 02 Formato: Proyecto
de Acto Administrativo por el cual se
adopta el MECIP Pag. 26 -27.
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NO

PREGUNTAS

RESPUESTAS

si | NO

Observacion

Definicién de comité de trabajo.

21

La entidad ha integrado el grupo de trabajo —
Nivel Directivo en la implementacién del
MECIP?

Res. SG. N° 852/09 del 29 de octubre de
2009 “Por la cual se conforma el Comité
de Control Interno del Ministerio de
Salud Publica y Bienestar Social, en el
marco de Implementacién del Modelo
Estandar de Control Interno para las
Entidades Publicas del Paraguay -
MECIP-

Res. SG. N° 55/10 del 12 de febrero de
2010 “Por la cual se modifica el Articulo
2° de la Resolucién SG N° 852/09 que
conforma el Comité de Control Interno
del Ministerio de Salud Pdblica y
Bienestar Social, en el marco de
Implementacion del  Modelo”, sin
embargo no lo realizé conforme al
Formulario N° 03 Formato: Integracion
Grupo de Trabajo-Nivel Directivo Pag.
31.

2.2

La entidad ha integrado el grupo técnico -
Equipo MECIP, para la implementacion del
Modelo Estandar de Control Interno?

Informan que: En la Agenda de la
segunda sesion del Comité de Control
Interno a realizarse a finales de abril de
2010, en uno de los puntos del orden del
dia se contemplara la conformacion del
Equipo MECIP”, a la fecha de la
culminacion del trabajo de campo
31/05/10, no arrimo documento alguno
conforme al Formulario N° 04 Formato:
Integracion Grupo Técnico-Equipo
MECIP P&g. 32.

23

La entidad ha realizado el acto administrativo
por el cual se designa al responsable de la
Alta Direccién y al equipo MECIP, y se ha
definido en el mismo sus roles vy
responsabilidades?

El Acto Administrativo no lo realiz6
conforme al Formulario N° 05 Formato:
Proyecto de Acto Administrativo por el
cual se designa al responsable de la Alta
Direccion y al equipo MECIP, y se ha
definido en el mismo sus roles y
responsabilidades P4g. 33 -34.

Elaboracion plan de trabajo y seguimiento.

3.1

La entidad ha realizado el diagndstico del
Control Interno?

Informan que: “Con el apoyo del
Programa Umbral | se han realizado
estudios diagndsticos sobre el estado
avance de la Comunicacion del MECIP,
de Etica Publica, Gestion de la Calidad”,
adjunté documentos en medio magnético
respaldando lo mencionado, sin embargo
no lo realiz6 conforme al Formulario N°
06 Formato: Resultados del Diagnostico
del Control Interno Pag. 39 -42.

3.2

La entidad ha consolidado los resultados del
diagnéstico del Control Interno?

Informan que: “Con el apoyo del
Programa Umbral | se han realizado
estudios diagndsticos sobre el estado
avance de la Comunicaciéon del MECIP,
de Etica Publica, Gestion de la Calidad”,
adjunté documentos en medio magnético
respaldando lo mencionado.

Sin embargo no lo realizé conforme al
Formulario N° 07 Formato: Resultados
del Diagnostico del Control Interno Péag.
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NO

PREGUNTAS

RESPUESTAS

SI NO

Observacion

44.

3.3

La entidad ha realizado los requerimientos de
implementacién del Modelo Estandar de

Control Interno?

El Ministerio de Salud Publica vy
Bienestar Social, informa que: ‘“esta
cumpliendo con los requerimientos que
se definen en cada una de las guias en
la medida que avanza en Ila
implementaciéon”, sin embargo no lo
realizé conforme al Formulario N° 08-
Formato: Requerimientos de
Implementacién del MECIP Pag. 45.

3.4

La entidad ha definido el plan de trabajo para

la implementacion del MECIP?

Informan que: “Con el apoyo del
Programa Umbral | se elaboré el Plan de
Disefio e implementacion del MECIP,
pero con los cambios de autoridades no
fue posible ponerlo en marcha en forma
inmediata. A la fecha esta conformada el
Comité de Control Interno y se dio inicio
a las sesiones Estableceremos un nuevo
cronograma de implementacion, una vez
conformado el MECIP”. A la fecha de la
culminacion del trabajo de campo
31/05/10, no arrimo el documento
mencionado.
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CAPITULO Il

DESARROLLO DE LAS OBSERVACIONES - BALANCE GENERAL Y ESTADO DE
RESULTADOS

Del andlisis realizado a los documentos de respaldo de los Estados Contables, proveidos por el
Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, surge el siguiente informe:

ACTIVO

Observacién N° 1

INCORRECTA IMPUTACION CONTABLE EN LA CUENTA ANTICIPO POR POLIZA DE
SEGURO

Se ha observado que en la cuenta Anticipo por Pdliza de Seguro, se ha imputado anticipos
financieros en otros conceptos que no corresponden imputar a esta cuenta, tales como anticipos
de pagos por compras de medicamentes, reparaciones menores, reactivos e insumos, publicidad y
propaganda, los cuales fueron obligados en su totalidad en los meses de noviembre y diciembre de
2009, totalizado por G. 9.339.345.883 (Guaranies nueve mil trescientos treinta y nueve millones
trescientos cuarenta y cinco mil ochocientos ochenta y tres). En el siguiente cuadro se detalla la
situacion observada:

Concepto del Anticipo Financiero Importe Obligado

En G.
Medicamentos 8.885.190.861
Reparaciones Menores 14.955.022
Reactivos e Insumos 438.200.000
Publicidad y Propaganda 1.000.000
Total 9.339.345.883

Descargo

Los Anticipos son los pagos realizados en forma previa a proveedores, por las caracteristicas de la
Demanda de ciertos productos, estipulados en las clausulas de los contratos firmados entre las
partes.

Los Registros Contables fueron efectuados conforme a la Dindmica Contable N° 2004/09 emitida
por la Direccion General de Contabilidad Publica del Ministerio de Hacienda, para realizar
obligaciones de las compras realizadas en los Niveles 200- Servicios no Personales, 300 — Bienes
de Consumo e Insumos y 500 — Inversiones; teniendo como garantia Péliza de Seguros por el
Anticipo Financiero para la entrega de los bienes o la prestacion del servicio.

El Manual de Procedimientos Contables tiene prevista la cuenta 2 (Activo) 1 (Corriente) 8 Anticipo
a Proveedores (2.1.8.00.00.000) para los casos de operaciones que realizan anticipos por compra
de bienes, los asientos efectuados y observados por la Contraloria General de la Republica fueron
realizados bajo esta cuenta y cumpliendo con las disposiciones legales vigentes.
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El total de Obligaciones efectuadas bajo esta cuenta es de Gs. 10.704.411.074 visualizandose una
diferencia con el importe consignado por la CGR de Gs. 9.339.345.883, como se expone en el
cuadro:

Concepto de Anticipo Icgnbrl)i%ratlgo Gs.
Medicamentos 8.888.190.861
Reparaciones Menores 14.955.022
Reactivos e Insumos 438.200.000
Publicidad y Propaganda 1.000.000
Total 9.339.345.883

Se anexan copias de la Dinamica contable e Informe CRIBALM2, y copias de una parte de
los Contratos firmados, conteniendo las clausulas y condiciones del Anticipo Financiero.

Evaluacién de Descargo

La dinamica contable remitida como descargo en esta observacion se visualiza que la Direccion de
Contabilidad del Ministerio de Hacienda prevé que la imputacién contable para el registro de los
anticipos financieros desembolsados se realice en la cuenta 2.1.8.00.00.000 Anticipo a
Proveedores y no en la sub cuenta Pdliza de Seguros especificamente. En este sentido, la sub
clasificacion de la cuenta utilizada no expone los conceptos por los cuales se efectuaron los
adelantos financieros que fueron otorgados para la compra de Medicamentos, reparaciones
menores etc.

Asimismo, los documentos arrimados en el descargo informa que la obligacién total efectuada en la
cuenta Anticipo por Pdliza de Seguro es de G. 10.704.411.074 (Guaranies diez mil setecientos
cuatro millones cuatrocientos once mil setenta y cuatro), cuya diferencia con el importe presentado
en la observacion fue validada en esta evaluacién, por lo que nos ratificamos en la misma y con el
importe presentado en el descargo.

En este sentido, el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social incumple con lo establecido en la
Ley 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado” articulo 55 “El sistema de contabilidad se
basara en valores devengados o causados y tendra las siguientes caracteristicas principales: b. sera
uniforme para registrar los hechos econémicos y financieros sobre una base técnica comdn y
consistente de principios, normas, plan de cuentas, procedimientos, estados e informes contables...”,
articulo 58 “Estructura de la Contabilidad Publica. El Poder Ejecutivo determinara la estructura de
las cuentas del Sistema de Contabilidad Publica, teniendo presentes la naturaleza de las
operaciones realizadas por los organismos y entidades del Estado con los recursos fisicos,
materiales y financieros que conforman su patrimonio, asi como la homogeneidad de las normas
para facilitar su interpretacion, aplicacion, registro, analisis y consolidacion. A tales efectos, la
estructura debera observar las caracteristicas establecidas en el Articulo 55 de la presente ley.”

Asimismo, las imputaciones contables efectuadas en concepto de los anticipos financieros no se
ajustan a lo previsto en el Manual de Pronunciamientos del Consejo de Normas Internacionales de
Contabilidad del Sector Publico, en lo referente a Informacién a Presentar en el Estado de
Situacién Financiera o en las Notas, punto “93. Una entidad revelara, ya sea en el estado de
situacion financiera o en las notas, subclasificaciones mas detalladas de las lineas de partidas
presentadas, clasificadas de una forma apropiada a las operaciones de la entidad.” y con lo
relacionado a Informacién a revelar en el Estado de Rendimiento Financiero o en las Notas,
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punto “109. La informacion a revelar requerida en los péarrafos 106 y 107 ayudan a la entidad que
informa a satisfacer los objetivos de la informacion financiera, tal y como se establecen en la
NICSP 1 “Presentacion de Estados Financieros,” que es suministrar informacion util para la toma
de decisiones y exponer la rendicion de cuentas de la entidad por los recursos que le han sido
confiados.”

Conclusioén

El MSPYBS ha imputado incorrectamente por G.10.704.411.074 (Guaranies diez mil setecientos
cuatro millones cuatrocientos once mil setenta y cuatro) en la sub cuenta Anticipo por Pdliza de
Seguro, los pagos efectuados en concepto de adelantos para compras de medicamentes,
reparaciones menores, reactivos e insumaos, publicidad y propaganda, en el ejercicio fiscal 2009,
incumpliendo lo dispuesto por la Ley 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado” articulos
55 inciso b) y 58, y en contraposicion a las Normas Internacionales de Contabilidad del Sector
Publico, “Informacion a presentar en el estado de situacién financiera o en las notas” e “Informacién a
revelar en el Estado de Rendimiento Financiero o en las Notas.”

Recomendacién

El Departamento de Contabilidad debera imputar en forma correcta los Adelantos Financieros
efectuados de acuerdo a su naturaleza exponiéndolos en las sub cuentas respectivas.

Observacion N° 2

Inmuebles no registrados en los Estados Contables e informes divergentes entre los
Departamentos de Contabilidad y Bienes Patrimoniales

El importe registrado en la Cuenta Terrenos en 2008 por 198 inmuebles asciende a G.
16.245.006.244 (Guaranies dieciséis mil doscientos cuarenta y cinco millones seis mil doscientos
cuarenta y cuatro) y un total de 15 inmuebles registrados en 2009 por G. 5.610.612.556 (Guaranies
cinco mil seiscientos diez millones seiscientos doce mil quinientos cincuenta y seis), ambos
periodos totalizan G. 21.855.618.800 (Guaranies veintiun mil ochocientos cincuenta y cinco
millones seiscientos dieciocho mil ochocientos) al 31/12/2009 contabilizados en base a sus valores
fiscales. Sin embargo, el total de inmuebles existentes segun Reporte del Departamento de Bienes
Patrimoniales asciende a 636 inmuebles, de los cuales se restan los 213 inmuebles registrados en
2008 y 2009, resultando 423 inmuebles no registrados en los Estados Contables del Ministerio de
Salud Publica y Bienestar Social.

Ademas existen informes divergentes, teniendo en cuenta que el saldo registrado en Terrenos al
2008 asciende a G. 16.245.006.244 segun el Departamento de Contabilidad y el detalle de los
inmuebles del mismo periodo proveidos por el Departamento de Bienes Patrimoniales asciende a
G. 16.244.900.144, existiendo una diferencia de G. 106.100 (Guaranies ciento seis mil cien).

El detalle de los inmuebles registrados en el periodo 2009 no fue proveido al Equipo Auditor por G.
5.610.612.556 (Guaranies cinco mil seiscientos diez millones seiscientos doce mil quinientos
cincuenta y seis).

A continuacion se detalla lo observado:
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Reporte Dpto. Cantidad de
Bienes Inmuebles
Registrado en Registrado en Total Patrimoniales no
2008 2009 dad d registrados
c=a+b Cantidad Total de por
(@) (b) ( ) Inmuebles Diferencia
(d) (e=c-d)
Cantidad de
Inmuebles en 198 15 213 636 -423
Unid.
Importe total de
'rgg’i‘;frt;;gs bpto 16.245.006.244 5.610.612.556 21.855.618.800 Sin dato Sin dato
de Contabilidad G.

Descargo

A continuacién se transcribe el Descargo presentado por las Direccion de Contabilidad, en
lo que afecta a dicha dependencia;

Los valores Contables en la Cuenta de Inmuebles, fueron registrados por su valor fiscal tomando
como documento de respaldo los Formularios FC-04 “Movimiento de Bienes” proveido por el
Departamento de Bienes Patrimoniales segun Notas DBP N° 337-095 V.M./08 por un valor de Gs.
16.244.900.144 y Nota DBP N° 164 BR/09 por un valor de Gs. 5.610.612.556

Al respecto, la diferencia que asciende a Gs. 106.100 originada entre el total registrado en el
Ejercicio Fiscal 2008 de Gs. 16.245.006.244 y los Formularios FC-04 recepcionados por Gs.
16.244.900.144, corresponde al error involuntario en los importes de las fincas Nros. 542 y 1999
en la elaboracion del Formulario FC-04 que se detalla en el siguiente cuadro:

M'EO'4FC' Finca N° 5\23638:1 L%ingéogggg_ Mogﬁli?:;do Diferencia
095 VM/08
542 11.763 117.763 106.000
14 1999 117.663 117.763 100
Total 106.100

A raiz de la modificacibn mencionada se procedié a la anulacion de la Obligacién N° 58.188 por
Gs. 138.838.276 y luego registrada conforme al nuevo Formulario FC-04 elaborados correctamente
en la Obligacion N° 58.437 de Gs. 138.944.376. Se adjuntan el registro Mayor y los Formularios
FC-04 sefialando los numeros de Fincas cuyos valores han sido modificados.

A continuacién se transcribe el Descargo presentado por el Departamento de Bienes
Patrimoniales, en lo que afecta a dicha dependencia;

Efectivamente este Departamento ha remitido a la Direccion de Contabilidad en el Ejercicio Fiscal
2008 y 2009, los inmuebles que cuentan con Titulo de Propiedad, a los efectos de ser
contabilizados y que totalizan 213 (dos cientos trece).

En el mes de mayo del afio 2.009, fue habilitado el modulo de inmuebles en el SIPA, a partir de ahi
se inicia la carga de datos de los inmuebles que cuentan con titulo de propiedad a favor del MSP Y
BS.
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Final del ejercicio fiscal 2.009 e inicio de 2010, fueron incorporados nuevos titulos de propiedad a
favor del MSP Y BS, como asi también los titulos de propiedad que se encontraban a regularizar.
Los mismos no han sido rendidos aun a la Direccién de Contabilidad de ésta Secretaria de Estado,
en razén de gue las distintas dependencias se hallan en proceso de codificacién y registracion de
sus respectivos inmuebles en el SIPA a fin de ser incorporados dentro de sus inventarios. A tal
efecto, este Departamento emitio la CIRCULAR DGAF N° 40/09, la cual hasta la fecha aun no ha
sido respondida integramente.

En lo referente a la totalidad de los inmuebles emitido por éste Departamento, los mismos no
ascienden a 636 COMO MENCIONA LA OBSERVACION, sino a 351 con titulos de propiedad a
favor del MSP Y BS, y 286 sin titulos de propiedad, estos ultimos no pueden ser contabilizados
por no contar con este requisito, segun lo establece el Capitulo 1, 1.13. -- Los bienes inmuebles,
equipos de transporte en general, maquinarias registrables, adquiridos en caracter oneroso
o gratuito por el Estado deberan contar con el titulo de propiedad a nombre del Estado y a
cargo del organismo o entidad, copias de dichos antecedentes deberan ser remitidos a los
organismos correspondientes para su inscripcién y la guarda correspondiente., del Manual
de Normas y Procedimientos, aprobado por Decreto N° 20.132/2003.

Cabe mencionar, que existen 47 (cuarenta y siete) inmuebles con titulos de propiedad que no
cuentan con Valor Fiscal por no figurar en el Servicio Nacional de Catastro, razén por la cual no
estan contabilizados, pero si se hallan registrados en el SIPA con valor “1” lo que no debe sumar a
la hora de arrojar el total. Se procedi6 a utilizar el “1” por que el sistema requiere de la carga del N°
de Finca y del Valor Fiscal para poder ingresar los demas datos del inmueble. Actualmente
estamos gestionando la regularizacion de los inmuebles sin valor fiscal.

Evaluaciéon de Descargo:

El descargo presentado no desvirtia la observacion realizada por la Contraloria General, debido a
que el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social informé a la auditoria por Nota D.B.P. N° 232
BR/2010 que la cantidad de Inmuebles inventariados en el Departamento de Bienes Patrimoniales
asciende a 350 (trescientos cincuenta) con titulo a favor del MSPYBS y 286 (Doscientos ochenta y
seis) sin titulo de propiedad, lo que totaliza 636 (Seiscientos treinta y seis) inmuebles. Con relacién
a los documentos presentados en el descargo no se visualiza un inventario que determine que la
cantidad de inmuebles sea diferente al proveido inicialmente al equipo auditor, sin embargo fue
proporcionado una informacion adicional al respecto, consistente en 47 (Cuarenta y siete)
inmuebles con titulo de propiedad que no cuenta con valor fiscal, razén por la cual no se
encuentran registrados en los estados contables.

Al respecto, el Manual de Pronunciamientos del Consejo de Normas Internacionales de
Contabilidad del Sector Publico, NICSP 1 establece en su IN9. (Normas Internacionales N° 9) “Esta
Norma aclara que la presentacién razonable requiere proporcionar la imagen fiel de los efectos de
las transacciones, asi como de otros sucesos y condiciones, de acuerdo con las definiciones y los
criterios de reconocimiento de activos, pasivos, ingresos y gastos establecidos en el Marco
Conceptual”.

Por otro lado, la NICSP N° 17 Propiedades, Plantas y Equipos. El objetivo de esta Norma es
prescribir el tratamiento contable de propiedades, planta y equipo, de forma que los usuarios de los
estados financieros puedan conocer la informacion acerca de la inversiéon que la entidad tiene en
sus propiedades, planta y equipo, asi como los cambios que se hayan producido en dicha
inversion. Los principales problemas que presenta la contabilidad de propiedades, planta y equipo
son el reconocimiento de los activos, la determinacién de su importe en libros y los cargos por
depreciacion y pérdidas por deterioro de valor que deben reconocerse con relacion a los mismos.

La Medicidn en el reconocimiento expresa en el punto 26. Todo elemento de propiedades, planta y
equipo, que cumpla las condiciones para ser reconocido como un activo, se medira por su costo.
27. Cuando se adquiere un activo a través de una transaccién sin contraprestacion, su costo se
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medira a su valor razonable en la fecha de adquisicion”. 28. Un elemento de propiedades, planta y
equipo podria ser adquirido a través de una transaccién sin contraprestacion. Por ejemplo, pueden
aportarse por un promotor a un gobierno local unos terrenos con contraprestacion cero o simbdlica,
para permitir al gobierno local desarrollar parques, carreteras o0 caminos. Se puede adquirir un
activo también por una transaccién sin contraprestacion mediante el ejercicio de los poderes de
embargo o confiscacion. Bajo esas circunstancias, el costo de la partida es su valor razonable en la
fecha de su adquisicion”.

Por lo expuesto nos ratificamos en la presente observacién.

Conclusién:

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social cuenta con 423 (Cuatrocientos veintitrés)
Inmuebles inventariados por el Departamento de Bienes Patrimoniales que no se encuentran
expuestos en los Estados Contables, de los cuales 90 (Noventa) inmuebles cuentan con titulos de
propiedad, 47 (Cuarenta y siete) inmuebles con titulo de propiedad que no poseen Valor Fiscal y
286 (Doscientos ochenta y seis) inmuebles sin titulo de propiedad, sin ajustarse a las Normas
Internacionales de Contabilidad del Sector Publico N° 17 Propiedades, Plantas y Equipos. Puntos
1, 26,27y 28.

Recomendacion:

El Ministerio de Salud y Bienestar Social debera gestionar la incorporacién de la totalidad de los
inmuebles dentro de los Estados Contables.

Observacién N° 3

DIFERENCIA ENTRE BALANCE Y FORMULARIO FC 7.1 DEL VALOR NETO CONTABLE DEL
ACTIVO FIJO

Se constata una diferencia en el Valor Neto Contable de los Activos Fijos expuestos entre el
Balance General del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y en el Formulario FC 7.1
“Revallo y Depreciacion de los Bienes de Uso UAF — 100000” al cierre del Ejercicio Fiscal 2009,
por G. 432.471.414.380 (Guaranies cuatrocientos treinta y dos mil cuatrocientos setenta y un
millones cuatrocientos catorce mil trescientos ochenta). Para una mejor exposicion se detalla en el
siguiente cuadro:

Segun Balance General UAF - 100000 S [R5 -1l R(;agralgg E’,EE%&S&?" el o8 Eenes
Saldo al 31/12/2009 Importe G. Saldo al 31/12/2009 Importe G.
Activos de Uso Institucional 695.907.149.346 | Activos de Uso Institucional 158.940.945.017
Depreciacion Acumulada (141.343.936.938) | Depreciacion Acumulada (36.849.146.989)
Valor Neto Contable 554.563.212.408 | Valor Neto Contable 122.091.798.028

Diferencia entre el Valor Neto Contable segin Balancey FC 7.1 G. 432.471.414.380

Obs: El F.C. 7.1, expone como Valor Neto contable G. 122.091.793.881, visualizandose una Diferencia aritmética con el cuadro de
Depreciacion y Revallo de G. 4.147 (Guaranies cuatro mil ciento cuarenta y siete)

Descargo

Los datos consignados en estas observaciones estan siendo analizados y verificados por las
dependencias responsables de los mismos (Andlisis y Consolidacion Contable y Patrimonio). Y en
este sentido nos ratificamos en la metodologia de trabajo expuesto ya en el Plan de Mejoramiento
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en base a la Auditoria practicada en el Ejercicio 2007, teniendo en cuenta que la Conciliacién de
saldos del Balance y el Inventario Institucional no resulta tarea facil y se encara de forma gradual,
partiendo del ultimo afio tomando como base el Ejercicio Fiscal 2008 hasta llegar a la apertura afio
1997, periodo en el cual fue creado el Sistema de Contabilidad (SICO).

Ademds es importante considerar los motivos por el cual se ha llegado a ésta situacion, sin
pretender justificar:

- Todas las dificultades que implica el comienzo de un nuevo Sistema de operaciones;
Sistema de Contabilidad (SICO), sin el acompafiamiento simultaneo de un sistema
informatico y normativo patrimonial, desde sus inicios, afio 1997.

- La disposicion legal que regula los procedimientos patrimoniales conforme al Decreto
20.132/03, entré en vigencia en el afio 2003; 6 afios después de la implementacion del
SICO.

- La falta de un sistema informatico que permita obtener informacion de manera eficiente,
eficaz, consolidada y oportuna, en red que parta del Ministerio de Hacienda.

- Rotacion constante de los Recursos Humanos.

Evaluacién del Descargo

Conforme al descargo remitido por el organismo auditado se confirma la diferencia existente en los
registros contables y patrimoniales de los Activos Fijos del Ministerio de Salud Publica y Bienestar
Social. En este sentido, el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece
Normas y Procedimientos para la administracién, control, custodia, clasificacion y contabilizacion
de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83.” establece en el Capitulo 7 “Del
Revallio y Depreciacion de los Bienes en Uso. Amortizacion de los Bienes” la formula para el
calculo del Valor Neto Contable, la cual define como la diferencia entre el Valor Revaluado y las
Depreciaciones Acumuladas. En concordancia, el Capitulo 18 “Del Régimen de Uso de
Formularios” dispone como Procedimientos para la elaboracion del Formulario: Bienes de Uso -
Revalu6 y Depreciacion (Cédula Individual) F.C. 01 Coordinacion entre las Unidades de
Patrimonio y las de Contabilidad “El cuadro de Revalto y Depreciacion de bienes de uso se
utiliza tanto por los Departamentos o Unidades de Patrimonio como por los de Contabilidad de las
Entidades del Sector Publico, para registrar, controlar y evaluar las operaciones realizadas con
dichos bienes...” Punto 1 “Departamentos o Unidades de Patrimonio...Ademas cotejaran con
las unidades de contabilidad, la consistencia de la depreciacion acumulada...” Punto 2
“Departamentos o Unidades de Contabilidad. Para el registro contable del movimiento de
bienes de uso depreciables cuya informacion se utiliza para producir los balances generales y los
consolidados, es importante establecer en forma permanente el valor neto contable, columna 28.
Dicha informacién se obtiene restando automaticamente del valor revaluado, columna 21, la
respectiva depreciacion acumulada, columna 27. De esta manera enlazan armdénicamente sus
actividades tanto las unidades de patrimonio, encargadas del control individual y permanente de
los bienes de uso, como las unidades de contabilidad encargadas de manejar la contabilidad en
toda su extension y producir los balances y estados de situacion financiera y patrimonial. Se resalta
la importancia de la completa interrelacion de las cifras que contiene el mencionado cuadro.”
Asimismo, expresa en lo referente al procedimiento para la elaboracion del Formulario Contable FC
7.1 “26) Valor neto contable: Registra el valor total de los bienes, agrupados por cuenta, que
resulta de la diferencia entre el salvamento (Bienes No Revaluados) (12), el valor de bienes
incorporados 2° semestre (16); mas incremento 2° semestre (17), mas valor revaluado actual (20);
y la depreciacion acumulada (25), segun calculo realizado en el formulario F.C. N° 7.1". Por lo
expuesto, nos ratificamos en la presente observacion.

Conclusioén
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Se constaté una diferencia en el Valor Neto Contable de los Activos Fijos expuestos entre el
Balance General del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y en el Formulario FC 7.1
“Revallo y Depreciaciéon de los Bienes de Uso UAF — 100000” al cierre del Ejercicio Fiscal 2009,
por G. 432.471.414.380 (Guaranies cuatrocientos treinta y dos mil cuatrocientos setenta y un
millones cuatrocientos catorce mil trescientos ochenta), en contraposicion con lo establecido en el
Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y Procedimientos para
la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacién de los Bienes del Estado y se
deroga el Decreto N° 39759/83.” Capitulo 7 y 18 Coordinacion entre las Unidades de Patrimonio y
las de Contabilidad.

Recomendacién

El MSPYBS debera orientar sus acciones para regularizar la diferencia detectada en el Valor Neto
Contable, expuesto en el Formulario FC 7.1 “Revalto y Depreciacion de los Bienes de Uso UAF —
100000”" y el Balance General al cierre del ejercicio fiscal.

Observacion N° 4

SALDOS ACUMULADOS EN CUENTA REGULARIZADORA DEL ACTIVO FIJO SIN SALDO EN
LA CUENTA PRINCIPAL

Se observa una exposicién de saldo en la cuenta regularizadora del Activo Fijo “Depreciacion
Acumulada de Magquinarias y Equipos de Imprenta” por G. 21.373.743 (Guaranies veintiin millones
trescientos setenta y tres mil setecientos cuarenta y tres) con efecto sobre el saldo final de las
Depreciaciones Acumuladas, sin embargo la cuenta principal expone como saldo final G. 0
(Guaranies cero), correspondiente al ejercicio fiscal 2009.

Descargo

En relacion a la Nota de fecha 15 de enero de 2010 del Departamento de Analisis y Consolidacion
Contable, elevada al Departamento de Bienes Patrimoniales, en la cual se solicita los documentos
gue respaldan el registro en esta Cuenta y respuesta segin Nota DBP N° 248/2010, se constat6
gue hubo un error involuntario en la asignacion de la Cuenta Patrimonial, el cual ya fue subsanado,
qguedando sin saldo dentro del Inventario Institucional; por lo que la Direccion de Contabilidad
solicitara la Dinamica Contable Correspondiente a la Direccion General de Contabilidad Publica del
Ministerio de Hacienda, a fin de regularizar contablemente. Se adjunta Nota del Dpto. de Andlisis y
Consolidacion Contable de fecha 15 de enero de 2010 y Nota DBP N° 248/2010. Se anexa
respaldos.

Evaluacién del Descargo

El descargo presentado confirma la errébnea imputacion contable efectuada en la cuenta
regularizadora del Activo “Depreciacion Acumulada de Maquinarias y Equipos de Imprenta”. Al
respecto, incumple con lo dispuesto en la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del
Estado” articulo 56 “Las unidades institucionales de contabilidad realizaran las siguientes
actividades, de conformidad con la reglamentacidn que establezca el Poder Ejecutivo: a) desarrollar y
mantener actualizado su sistema contable...” En concordancia, el Decreto N° 8127 “Que reglamenta
la Ley 1535/99 de Administracion Financiera del Estado” establece en el articulo 89 “Estructura del
Plan de Cuentas de la Contabilidad Publica.- Estard conformada por... a) Activo:... Los inventarios
de bienes de cualquier naturaleza de propiedad fiscal...”
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Conclusioén

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social expone en su Balance General al 31/12/10 la
cuenta regularizadora del Activo Fijo “Depreciaciéon Acumulada de Maquinarias y Equipos de
Imprenta” por G. 21.373.743 (Guaranies veintilin millones trescientos setenta y tres mil setecientos
cuarenta y tres), sin contar con saldo acumulado en la cuenta principal “Maquinarias y Equipos de
Imprenta”.

Recomendacién

Los responsables deberan analizar el origen de la cuenta “Depreciacion Acumulada de
Maquinarias y Equipos de Imprenta” y si corresponde regularizar conforme su incidencia en el
Activo del organismo auditado.

Observacién N° 5

DIFERENCIA ENTRE FACTURA Y COMPROBANTES DE PAGO POR ADQUISICION DE
EQUIPOS DE SALUD

Segun las Solicitudes de Transferencias de Recursos N° 109.357 y 109.349, ambas de fecha
31/12/2009 y los recibos de dinero correspondientes, totalizan G. 1.615.573.162 (Guaranies un mil
seiscientos quince millones quinientos setenta y tres mil ciento sesenta y dos), sin embargo, el
monto total de la Factura N° 1596 del 28/12/2009, emitida por la firma adjudicada Distribuidora
Ypacarai S.A. para la provision de Equipos médicos, asciende a G. 1.680.606.239 (Guaranies un
mil seiscientos ochenta millones seiscientos seis mil doscientos treinta y nueve), surgiendo una
diferencia de G. 65.033.077 (Guaranies sesenta y cinco millones treinta y tres mil setenta y siete).
De acuerdo al Cédigo de Contratacion de la Direccion Nacional Contrataciones Publicas, el monto
destinado para dicha operacién es de solamente G. 1.615.573.162 (Guaranies un mil seiscientos
guince millones quinientos setenta y tres mil ciento sesenta y dos).

Descargo

El importe de la factura N° 1596 de fecha 28/12/2009 por Gs. 1.680.606.239 (representa el 30% en
concepto de Anticipo Financiero en cumplimiento a la clausula N° 9 del Contrato N° 1 de la LP N°
80/09), la misma fue obligada conforme al saldo del Cédigo de Contratacién aprobado para el
Ejercicio Fiscal 2009.

Se anexan copias del Cédigo de Contratacién, y Nota de Crédito por Gs. 65.033.077, no registrado
contablemente en el Ejercicio Fiscal 2009.

La obligacion de la diferencia fue registrada contablemente en el Ejercicio Fiscal 2010 por el
procedimiento establecido para el efecto (Declaracion Jurada).

Evaluacion del Descargo

Conforme al descargo presentado se confirma la observacion sefialada. En este sentido, los
responsables del organismo auditado mencionan que la diferencia detectada genero la emision de
una Factura y Nota de Crédito por parte de la empresa afectada por el importe observado, sin
embargo no afecta a la Factura emitida por el Anticipo Financiero en el periodo fiscal 2009, y
tampoco fueron remitidos los registros contables efectuados. Al respecto, no se ajustan con lo
dispuesto en la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado” articulo 56 “Contabilidad
institucional. Las unidades institucionales de contabilidad realizaran las siguientes actividades, de
conformidad con la reglamentacion que establezca el Poder Ejecutivo;...b. mantener actualizado el
registro de sus operaciones econdmico-financieras;...” articulo 57 “Fundamentos técnicos. Para el
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registro y control de las operaciones econdémico-financieras se aplicaran los siguientes criterios
contables: b. todas las operaciones que generen o modifiquen recursos u obligaciones se registraran
en el momento que ocurran, sin perjuicio de que se hubiere producido 0 no movimiento de fondos” en
concordancia con lo dispuesto en el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 “De
Administracion Financiera del Estado” articulo 92 “Soportes Documentarios para el Examen de
Cuentas. La rendicion de cuentas estara constituida por los documentos originales que respaldan
las operaciones realizadas y que serviran de base para el registro contable y la ejecucion
presupuestaria. Los documentos considerados para las rendiciones de cuentas son los siguientes:
...b) Los comprobantes que justifiquen los ingresos devengados y percibidos en el periodo y los de
egresos que justifiquen la obligacion y el pago... Las UAF's y SUAF’s deberan preparar y archivar
los soportes documentarios respaldatorios del registro contable de las operaciones de ingresos y
egresos, en orden cronolégico, previo control de fondo y forma de los mismos.”

Por lo expuesto, nos ratificamos en la observacion.

Conclusioén

Se constata una diferencia por G. 65.033.077 (Guaranies sesenta y cinco millones treinta y tres mil
setenta y siete) entre la Factura emitida por la firma Distribuidora Ypacarai S.A. y su respectivo
registro en la cuenta Anticipo Financiero para la provisién de Equipos de Salud y Laboratorio, sin
ajustarse a lo dispuesto en la Ley N° 1535/99 “De Administracién Financiera del Estado” articulos
56 y 57 incisos b) e incumpliendo lo establecido por el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley
N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado”, articulo 92, inciso b).

Recomendacioén

El MSPBS, a través de los responsables del departamento contable debera verificar el soporte
documental de la cuenta Anticipos Financieros a fin de registrarlos en forma correcta.

Observacién N° 6
FALTA DE CUMPLIMIENTO CON LA RES. CGR N° 677/04

Con relacion a la Resoluciéon CGR 677/04 “Por la cual se reglamenta la rendicion de cuentas y
revision, y se establece la informacion a ser presentada a la Contraloria General de la Republica, a
sus efectos” la cual establece en el articulo 6 “Forma e informacién a ser presentada... incisos e)
Inventario de Bienes de Uso y f) Inventario consolidado de Bienes Patrimoniales...”, se ha
observado que el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social no ha dado cumplimiento con la
presentaciéon de las citadas informaciones referentes a las siguientes dependencias; Instituto
Nacional del Cancer, Direccion General de Relaciones Internacionales, Instituto de Bienestar
Social, Direccion General de Recursos Fisicos y Tecnolégicos, V Region Sanitaria de Caaguazu,
XV Region Sanitaria Presidente Hayes.

Descargo

El Inventario General de Bienes de Uso-Ejercicio Fiscal 2009, correspondiente a las siguientes
dependencias: Instituto de Bienestar Social, Instituto Nacional del Cancer, Direccion General de
Recursos Fisicos y Tecnologicos, XV Regidén Sanitaria Presidente Hayes, y la Direccion General
de Relaciones Internacionales, fueron remitidos a este departamento posteriormente a la fecha
establecida para la presentacion del Inventario conforme a la Resolucién S.G.N°1029/2009.Se
remiten los Inventarios respectivos con el presente descargo. La V Regién Sanitaria Caaguazu no
ha presentado hasta la fecha su inventario.
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Descargo de la 5ta. Region Sanitaria Caaquazu al respecto;

Para la carga de los formularios mencionados en dichas observaciones, asi como la elaboracion
del Inventario de Bienes de Uso y el Inventario Consolidado de Bienes Patrimoniales FC04, FC03 y
FCO5 correspondientes a la 5ta Regién Sanitaria, hemos tropezado con un problema técnico del
Programa SIPA, pues existen errores en la codificacion de los Servicios se han asignado cédigos
semejantes a Servicios diferentes por tanto al realizar la consolidacion existen diferencia en los
totales, por lo que se debe realizar una reestructuracion del programa para la elaboracién correcta
del inventario.

Evaluacién del Descargo

El descargo remitido confirma la observacién, la institucion informa que las dependencias
observadas remitieron los informes relacionados al inventario de bienes de uso a nivel central del
MSPYBS fuera del plazo para la presentacion respectiva a la Contraloria General de la Republica.
Asimismo, no fueron remitidos a este Organismo Superior de Control, ademas se comunica que a
la fecha la V Regién Sanitaria - Caaguazu no presentd su inventario de Bienes de Uso a nivel
central.

En este sentido, el organismo auditado incumplié con lo dispuesto en la Resolucion CGR N° CGR
677/04 “Por la cual se reglamenta la rendicion de cuentas y revision, y se establece la informacién
a ser presentada a la Contraloria General de la Republica, a sus efectos” la cual establece en el
articulo 6 “Forma e informacién a ser presentada... incisos €) Inventario de Bienes de Uso y f)
Inventario consolidado de Bienes Patrimoniales...”.En concordancia, la Resolucion Ministerial S.G.
N° 1029 “Por la cual se dispone la presentacion del Inventario General Actualizado de los Bienes
Patrimoniales, Muebles, Inmuebles y Rodados, correspondiente al Ejercicio fiscal 2009, del
Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, en el Sistema Informatico Patrimonial-SIPA.”
establece en su articulo 1 “Disponer la presentacion del Inventario General actualizado de los
bienes patrimoniales, muebles, inmuebles y rodados, correspondiente a ejercicio fiscal 2009, del
Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, en el Sistema Informatico Patrimonial-SIPA”,
articulo 2 “Establecer la obligatoriedad de la presentacion del Inventario General actualizado
desde 1 de enero del 2009 al cierre del ejercicio fiscal 2009, en el Formulario FC 03 “Inventario de
Bienes de Uso” y el Formulario FC 05 “Consolidacién de Bienes de Uso.”, articulo 3 “Determinar
gue la presentacion del Inventario actualizado se realizarA ante el Departamento de Bienes
Patrimoniales, a méas tardar para el dia viernes 15 de enero de 2010.” y articulo 5 “La falta de
cumplimiento de las disposiciones establecidas en la presente Resolucién, dara lugar a la
aplicacion de las sanciones correspondientes en los términos prescriptos por la Ley N° 1626/2000
“De la Funcién Publica”. Por lo expuesto nos ratificamos en la presente observacion.

Conclusioén

El Instituto de Bienestar Social, Instituto Nacional del Céncer, Direccion General de Recursos
Fisicos y Tecnoldgicos, XV Region Sanitaria Presidente Hayes, Direccion General de Relaciones
Internacionales y la V Regién Sanitaria Caaguazu dependientes del Ministerio de Salud Publica y
Bienestar Social no han presentado en tiempo y forma sus respectivos inventarios de Bienes de
Uso e Inventario Consolidado de Bienes Patrimoniales correspondientes al ejercicio fiscal 2009,
para su remision a la Contraloria General de la Republica, incumpliendo lo dispuesto por la
Resolucion CGR 677/04 “Por la cual se reglamenta la rendicion de cuentas y revision, y se
establece la informacion a ser presentada a la Contraloria General de la Republica, a sus efectos,”
articulo 6, incisos e) y f). Asimismo, no se han ajustado a lo dispuesto por la Ley N° 1535/99 “De
Administracion Financiera del Estado”, articulo 56, incisos d), en concordancia con lo previsto en el
Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De Administracion Financiera del Estado”
articulos 91 y 95 y con la Resolucion Ministerial S.G. N° 1029 “Por la cual se dispone la
presentacion del Inventario General Actualizado de los Bienes Patrimoniales, Muebles, Inmuebles
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y Rodados, correspondiente al Ejercicio fiscal 2009, del Ministerio de Salud Publica y Bienestar
Social, en el Sistema Informatico Patrimonial-SIPA.” articulos 1, 2, 3y 5.

Recomendacién

El organismo auditado debera tomar los recaudos necesarios a fin de que todas sus dependencias
actualicen sus inventarios y elaboren sus respectivos formularios contables requeridos por las
normativas que regulan los Bienes Patrimoniales, a los efectos de cumplir con la Resolucion CGR
N° 677/04.
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VERIFICACION IN SITU
Observacion N° 7

TRASPASOS DE BIENES QUE NO FIGURAN EN EL FORMULARIO FC 05 “CONSOLIDADO DE
BIENES DE USO”

Se visualizaron Formularios FC 04 “Movimiento de Bienes de Uso” correspondientes al ejercicio
fiscal 2009, proveidos en la verificacion in situ a varios hospitales, en los cuales se registraron
bienes con movimiento de traspaso, que no figuran en el registro del Formulario FC 05
“Consolidacion de Bienes de Uso” respectivo. Los casos verificados seglin muestra seleccionada,
ascienden a G. 312.715.101 (Guaranies trescientos doce millones setecientos quince mil ciento
uno). En ese contexto, se detalla las cuentas mayores, las dependencias afectadas y las
dependencias remitentes de los bienes afectados. Las mismas contienen observaciones que
también deberan ser aclaradas en el descargo.

HOSPITAL GENERAL DE BARRRIO OBRERO
Segun registro Segun FC 04
Dependencias FC 05 del proveidos en la . .
que realizaron Hospital Verificacion In situ Diferencia
Denominacién de la Cuenta el traspaso (C=B - A)
: (A) (B)
s/Formularios G
FC 04 Importe Importe :
Registrado G. Registrado G.
Maquinas y Equipos de Oficina | Gabinete 0 3.552.631 3.552.631
Direccion Gral.
De RRHH
Equipos de Computacién DIGIES 0 24.019.120 24.019.120
Sub Secretaria
Equipos de Salud y Laboratorio | Direccion Gral 246.510.342 247.388.442 878.100
De Programas
de Salud
Muebles y Enseres 6.899.200 0 -6.899.200
Total G. 253.409.542 274.960.193 21.550.651
HOSPITAL DISTRITAL DE MARIANO ROQUE ALONSO
Equipos de Computacion DIGIES 48.552.767 48.552.767
Hospital
Materno
Equipos de Salud y Laboratorio | Infantil 154.295.400 164.295.400 10.000.000
Fernando de
la Mora
Sub Secretaria
Programas de Computacion 112 R.S. 66.000 66.000
Central
Sub Secretaria
Equipos de Comunicacion 112 R.S. (*) 1.456.000 2.220.000 3.676.000
Central
Sub Secretaria
Muebles y Enseres 112 R.S. 65.000 65.000
Central
Herramientas, Aparatos y Sub Secretaria 277.200 277.200
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HOSPITAL DISTRITAL DE MARIANO ROQUE ALONSO
Equipos Varios 112 R.S.
Central

Total G. 155.751.400 215.470.367 62.636.967

(*) Formulario no proveido en la verificaciéon In situ, por tal motivo se suman en la columna (C=B+A)

HOSPITAL REGIONAL DE CIUDAD DEL ESTE

Equipos de Salud y Laboratorio Laé’grrﬁ:glr 10 294.137.804 (*) 417.904.576 | 123.766.772

Total G. 294.137.804 417.904.576 123.766.772

(*) El importe correspondiente a la columna (B) incluye FC 04 proveidos por el Nivel Central del MSPYBS, por
traspasos del Laboratorio Central al Hospital Regional de C.D. E. por G.123.766.772.

OFICINA REGIONAL (X REGION SANITARIA — ALTO PARANA)

Equipos de Salud y Laboratorio 294.137.804 (*) 304.977.804 10.840.000
Laboratorio Central
Total G. 294.137.804 304.977.804 |  10.840.000

(*) El importe correspondiente a la columna (B) incluye FC 04 proveidos por el Nivel Central del MSPYBS, por
traspasos del Laboratorio Central a la X Regién Sanitaria y la Direccion de Salud Bucodental por

G.10.840.000.
HOSPITAL DISTRITAL DE PRESIDENTE FRANCO
Equipos de Computacion DIGIES 0 36.029.340 36.029.340
. 10° Regidn
Equipos de Salud y Sanitaria-Alto 0 18.430.000 |  18.430.000
Laboratorio .
Parana
Total G. 0 54.459.340 54.459.340
HOSPITAL DISTRITAL DE HERNANDARIAS
Equipos de Computacion DIGIES
0 17.894.370 17.894.370
Total G. 0 17.894.370 17.894.370
HOSPITAL DISTRITAL DE MINGA GUAZU
Equipos de Computacién DIGIES 0 18.014.370 18.014.370
10° Region
Magquinas y Equipos de Oficina | Sanitaria-Alto 0 3.552.631 3.552.631
Parana
Total G. 0 21.567.001 21.567.001
TOTAL G. 312.715.101
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Descargo
Descargo por dependencias afectadas;

Hospital Distrital de Hernandarias:

Los equipos transferidos al Hospital Distrital de Hernandarias no fueron registrados en el inventario
porque no fueron proveidos, en su momento, las documentaciones correspondientes
(FACTURAS). Por el procedimiento establecido en el Manual de Patrimonio es dificil incorporar
estas transferencias en dicho formulario.

La Administracion del Nivel Central estara remitiendo las documentaciones correspondientes, para
el registro en el inventario de los bienes observados.

Hospital Distrital de Minga Guazu:

Los equipos transferidos por la DIGIES, a la fecha de la presente, ya se encuentran subsanados,
cuentan con su rotulado correspondiente.

Se anexa FC04 del traspaso de equipos de oficina de la X R.S. Alto Paranéa al Hospital de
Minga Guazu

Ciudad del Este — Oficina Regional:

Los equipos de salud y laboratorio trasferidos por Laboratorio Central, a la Xma Region Sanitaria
no pasaron por la Oficina de la Decima Regién Sanitaria, fueron recepcionados directamente por el
Hospital Regional de Ciudad del Este. A la fecha, de la presente se procede a verificar y corregir
este procedimiento a fin de subsanar este inconveniente.

Hospital Reqgional de Ciudad del Este:

Los equipos de salud y laboratorio transferidos por Laboratorio Central al Hospital Regional de
Ciudad del Este fueron recepcionados a traves de Actas de Entrega y FC 04 pertenecientes a otra
dependencia que no corresponden al FCO5 del Hospital Regional. Se aclara que los traspasos
seran reflejados al cierre del ejercicio fiscal en el Formulario FC0O5 (puesto que este formulario se
utiliza al cierre del ejercicio).

Hospital Distrital de Presidente Franco:

Los equipos transferidos por la DIGIES, a la fecha de la presente, ya se encuentran subsanados,
cuentan con su rotulado y con el formulario FC_04. Se anexa el respaldo documentario.

Hospital Distrital de Mariano Roque Alonso:

Descargo por parte del responsable de Patrimonio del Hospital sobre lo observado por los
Auditores;

En el momento de presentar el informe de movimiento afio 2009 (Formulario FC4 y Consolidacion
de Bienes FCO5) al Dpto. de Patrimonio del MSP Y BS, aun no habiamos recibido en el Hospital
los Formularios FC04 de los bienes proveidos al Hospital pertenecientes a la DIGIES, Hospital
Materno Infantil de Fernando de la Mora y de la Undécima Regidn Sanitaria mencionando asi que
ya después de haber presentado nuestra consolidacion de Bienes (FC05) la Administracion del
Hospital nos presenta algunos de los documentos correspondientes, aclarando asi la falta de una
fluida comunicacién al DPTO de Patrimonio del Hospital por parte de los ejecutivos (Direccion y
Administracion del Hospital), recalcando la poca participacién al Dpto. de Patrimonio. Por ejemplo,
el FC04 de DIGIES, estaba guardado en el archivo del Dpto. de Estadisticas, cuando se deberia
entregar la Dpto. de Patrimonio, todo esto dificulta un trabajo ordenado, que se acentla con falta
de recursos humanos en este Dpto. ya que contamos con solo un asistente que con la
envergadura del hospital se requiere de tres personales como minimo asi como mencionaron los
propios Auditores. Siguiendo con este punto en la misma observacion, los equipos de computacion
figuran en el formulario un Antivirus cuyo monto es de 66.000 gs, que no se visualiza pero que nos
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comunicaron verbalmente que vinieron en la caja del PC, ya que no recibimos informe alguno del
mismo.

Se adjunta FC.04 de Traspaso de los Bienes Observado
Hospital General de Barrio Obrero:

Anexamos el Formulario de FC04 “MOVIMIENTO DE BIENES DE USO correspondiente al
Ejercicio Fiscal 2009 no proveido en la verificacion In Situ a los Auditores, puesto que se
encontraba en archivo de la Jefatura de Patrimonio, que no se encontraba en dicho momento en el
Hospital.

e Maguinas y Equipos de Oficina.

Un Reloj Marcador, cédigo patrimonial N°011.298.14.0228, traspaso no figura en el formulario
FCO5, por desconocimiento del Departamento de Patrimonio del Hospital General Barrio Obrero. A
la fecha fue incorporado en el formulario FC04. Se adjunta copia.

e Equipos de Computacion

Maquina Numérica o Digitales para Informatica con Acta de entrega de Equipos Informéticos de la
D.I.G.ILE.S. al Hospital General Barrio Obrero, se adjunta a la presente copia del FCO04
“MOVIMIENTO DE BIENES DE USO” no fue incorporado en el Sistema Informatico Patrimonial
(SIPA) en su momento, motivo por el cual no figura en el formulario FC05 “CONSOLIDADO DE
BIENES DE USQ”. Se adjunta copia de ACTA DE ENTREGA DE EQUIPOS INFORMATICOS Y
EL FORMULARIO FCO04.

EQUIPOS DE SALUD Y LABORATORIO

CUENTA | CABE RESALTAR PRECIO MOVIMIENTO

MAYOR

26109 MAQUINA DE ANESTESIA 154.295.400 C

26109 BOMBA DE INFUSION 92.214.942 T

26109 EQUIPOS E INSTRUMENTAL DE 878.100 T
GINECOLOGIA

TOTAL 247.388.442

e FEquipos de Salud y Laboratorio

e Contamos con el formulario FC04 y el formulario FC05. Se elabora en forma General al
Cierre del Ejercicio Fiscal, con la presentacion del formulario general de bienes de uso.

e Equipos e Instrumental para Ginecologia y Obstetricia

e Pinza de Traccién

e Pinza de Aro

Pinza de Cuello Uterino y otros contamos con el formulario FC04 y FCO05. Se elabora en forma
general Cierre de Ejercicio Fiscal con la presentacion del Inventario General de Bienes de Uso.

En los que respecta a este punto se adjunta fotocopias de las documentaciones
correspondientes.

Evaluacién del Descargo

En base al andlisis realizado del descargo remitido, se sefiala lo siguiente:
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Hospital General de Barrio Obrero

El descargo presentado y los documentos remitidos referente a los bienes de uso que no figuran
en el Formulario Contable FC 04 “Movimientos de Bienes de Uso”, confirma que los traspasos de
bienes en concepto de Maquinas y Equipos de Oficina, Equipos de Computacién y Equipos de
Salud y Laboratorio no fueron incorporados en el Formulario Contable FC 05 “Consolidado de
Bienes de Uso”. No obstante, fue remitido el Formulario Contable FC 04 “Movimiento de Bienes de
Uso” correspondiente al traspaso de la cuenta “Muebles y Enseres” por G. 6.899.200 (Guaranies
seis millones ochocientos noventa y nueve mil doscientos) que tampoco embargo, no fue remitido
el Formulario Contable FC 05 “Consolidado de Bienes de Uso” con la inclusion de los traspasos
observados por un total de G. 28.449.851 (Guaranies veintiocho millones cuatrocientos cuarenta y
nueve mil ochocientos cincuenta y uno), por lo que nos ratificamos en los términos mencionados

Hospital Distrital de Mariano Rogue Alonso

El descargo presentado y los documentos remitidos no demuestran que los bienes de uso
traspasados por la DIGIES y la Undécima Regién Sanitaria por G. 77.457.217 (Guaranies setenta y
siete millones cuatrocientos cincuenta y siete mil doscientos diecisiete) se hayan incluidos en el
Formulario Contable FC 05 “Consolidado de Bienes de Uso” correspondiente al ejercicio fiscal
2009 del Hospital Distrital de Mariano Roque Alonso, por lo que nos ratificamos en la observacion.

Hospital Regional de Ciudad del Este

El descargo presentado confirma que no fueron registrados los traspasos en concepto de Equipos
de Salud y Laboratorios en el Formulario Contable FC 05 “Consolidado de Bienes de Uso” del
Hospital Regional de Ciudad del Este por un total de G. 123.766.772 (Guaranies ciento veintitrés
millones setecientos sesenta y seis mil setecientos setenta y dos). Asimismo, el descargo
evidencia el desconocimiento por parte de los responsables en la correcta aplicacion de los
Formularios Contables para los traspasos, por lo gue nos ratificamos en la misma.

Oficina Regional de Ciudad del Este

El descargo presentado confirma que no fueron registrados en el Formulario Contable FC 05
“Consolidado de Bienes de Uso” correspondiente a la Oficina Regional de la X Regién Sanitaria —
Alto Parana los traspasos en concepto de Equipos de Salud y Laboratorios por G. 10.840.000
(Guaranies diez millones ochocientos cuarenta mil), por lo que nos ratificamos en la misma.

Hospital Distrital de Presidente Franco

El descargo presentado confirma que no fueron registrados los traspasos en concepto de Equipos
de Salud y Laboratorios y Equipos de Computacion en el Formulario Contable FC 05 “Consolidado
de Bienes de Uso” correspondiente a la Oficina Regional de la X Region Sanitaria — Alto Parana
por un total de G. 54.459.340 (Guaranies cincuenta y cuatro millones cuatrocientos cincuenta y
nueve mil trescientos cuarenta), por lo que nos ratificamos en la observacién.

Hospital Distrital de Hernandarias

En el descargo remitido se adjunta los Formularios Contables FC 04 “Movimientos de Bienes de
Uso” de traspasos por G. 17.894.370 (Guaranies diecisiete millones ochocientos noventa y cuatro
mil trescientos setenta), sin embargo dichos bienes no se encuentran expuestos en el Formulario
Contable FC 05 “Consolidado de Bienes de Uso”, por lo que nos ratificamos en la presente
observacion.

Hospital Distrital de Minga Guazu

El descargo presentado confirma que no fueron registrados los traspasos en concepto de Equipos
de Computacién y Maquinas y Equipos de Oficina en el Formulario Contable FC 05 “Consolidado
de Bienes de Uso” por G. 21.567.001 (Guaranies Veintiin millones quinientos sesenta y siete mil
uno), por lo que nos ratificamos en la presente observacion.

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
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En resumen, los movimientos de traspasos de los bienes de uso, observados en el marco de las
verificaciones in situ y en base a los Formularios FC 04 “Movimiento de Bienes de Uso” proveidos
en el descargo, se confirman la falta de registro de los mismos en el Formulario Contable FC 05
“Consolidacién de Bienes de Uso” correspondiente al ejercicio fiscal 2009. Los casos corroborados,
segun muestra seleccionada, ascienden a G. 334.434.551 (Guaranies trescientos treinta y cuatro
millones cuatrocientos treinta y cuatro mil quinientos cincuenta y uno).

Al respecto, la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado”, articulo 56, dispone:
“Contabilidad institucional. Las unidades institucionales de contabilidad realizardn las siguientes
actividades, de conformidad con la reglamentacion que establezca el Poder Ejecutivo: ....d)
mantener actualizado el inventario de los bienes que conforman su patrimonio, asi como la
documentaciéon que acredite el dominio de los mismos conforme con la ley y la reglamentacién
respectiva.”, en concordancia con lo previsto en el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N°
1535/99 De Administracion Financiera del Estado” articulo 91 “Responsabilidad. Las UAF's y
SUAF's deberan ...mantener actualizado el inventario de los bienes que conforman su patrimonio,
el archivo y custodia de los documentos respaldatorios.” y articulo 95 “Inventario de Bienes del
Estado. Los bienes afectados al uso de los Organismos y Entidades del Estado formaran parte del
Inventario General de Bienes del Estado que deberan mantenerse en forma analitica y actualizada
en cada Institucion...” En este contexto, incumple ademas las disposiciones previstas en el Decreto
N° 20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos para la Administracion, uso, control, custodia,
clasificacion y Contabilizaciéon de los bienes del Estado Paraguayo” establece en su Capitulo 2,
Valorizacion e Incorporacién de los Bienes en el Inventario del Estado. Punto 2.7 “Las
operaciones patrimoniales iniciadas con inventarios valorizados, y las variaciones producidas,
incrementadas por los ingresos, traspasos recibidos, donaciones, etc., disminuidas con los egresos
o0 salidas autorizadas por suministros, bajas, donaciones y traspasos enviados, devoluciones, etc.,
seran registrados permanentemente, en orden a: establecer las traslaciones entre inventario y las
cuentas contables y controlar el movimiento de los bienes patrimoniales, de tal forma a precisar las
informaciones actualizadas del inventario de la entidad con los valores que arrojen las cuentas de
modo a que coincidan con las cuentas contables”. Por todo lo sefalado, nos ratificamos en la
observacion.

Conclusioén

Se constatoé en base a la verificacion de los movimientos de bienes seguin muestra seleccionada
que el Inventario Consolidado de Bienes de Uso del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
correspondiente al ejercicio fiscal 2009, que la institucién no incorporé los registros de traspasos de
bienes de uso en los Formularios FC 05 “Consolidado de Bienes de Uso” por G. 334.434.551
(Guaranies trescientos treinta y cuatro millones cuatrocientos treinta y cuatro mil quinientos
cincuenta y uno), no ajustdndose a lo dispuesto por la Ley N° 1535/99 “De Administracién
Financiera del Estado,” articulo 56, inciso d), en concordancia con lo establecido por el Decreto N°
8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De Administracion Financiera del Estado”, articulos 91 y
95 y el Decreto N° 20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos para la Administracion, uso,
control, custodia, clasificacién y Contabilizacion de los bienes del Estado Paraguayo” Capitulo 2,
Punto 2.7.

Recomendacién

El MSPYBS debera registrar los movimientos de traspasos de los bienes de uso generados en sus
distintas dependencias de conformidad a los formularios contables y demas procedimientos
relacionados previstos en el Manual de Patrimonio.
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Observaciéon N° 8

DONACIONES RECIBIDAS Y NO REGISTRADAS EN LOS ESTADOS CONTABLES NI
EXPUESTOS EN LOS INFORMES DE BIENES PATRIMONIALES DEL MSPYBS

Se visualizaron documentos relacionados a donaciones recibidas en los distintos hospitales sujetos
a la verificacion in situ, los cuales no fueron registrados dentro de la contabilidad institucional. Por
tanto no fueron incorporados al Patrimonio Institucional a través del Formulario FC 05 “Consolidado
de Bienes de Uso” correspondiente al ejercicio fiscal 2009. Igualmente, las Donaciones recibidas
por los hospitales verificados, no se encuentran respaldadas documentalmente conforme a los
requisitos exigidos para el efecto. Por ello, el Equipo Auditor no ha podido cuantificar ante la falta
de informacion en las referidas dependencias del MSPyBS. A continuacion se detallan las
observaciones por dependencias verificadas:

Detalle Segiin documentos Fecha de
Nombre de la Cuenta [proveidos en la Verificacion incorporacion Observacién
In situ segun documento

HOSPITAL GENERAL DE BARRRIO OBRERO

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel
institucional.

1 (un) Autoclave marca
Quimis serie N° no se
visualiza rotulado N°
011-297-26-0074

b. No pudo ser visualizado por la
30/03/2009 falta de coincidencia en el
rotulado de los dos Autoclaves
visualizados dentro del hospital.

c. No cuentan con respaldos
conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado

contablemente a nivel

institucional.
Egl;];?gtso(rji?) Saludy 1 (una) Balanza digital 20/11/2009 b. No pudo ser visualizado por la
para pafial *) falta de rotulado en la mayoria de

los equipos de esa area.

c. No cuentan con respaldos
conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado

contablemente a nivel
institucional.
1 (un) Equipo de 20/11/2009 b. No pudo ser visualizado por la
Fototerapia Fanem *) falta de rotulado en la mayoria de

los equipos de esa area.

c. No cuentan con respaldos
conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

(*)Fecha del inventario presentado por el area de Neonatologia visualizado
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HOSPITAL REGIONAL DE CIUDAD DEL ESTE

Muebles y Enseres

4 (cuatro) Aire

Acondicionado marca

Split TCL 24.000

(*) Segun Acta de V.I.

09/03/2009

a. De los requisitos exigidos en el

Manual de Patrimonio s6lo fueron
visualizados (3) tres Nota de
Recepcion y (1) un FC 04 de los
bienes donados.

b. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel
institucional.

a. No fue registrado

patrimonialmente a nivel Regional
ni Central

(*) Conforme manifestaciones segun Acta de Verificacién In situ N° 3

HOSPITAL DISTRITAL DE PTE. FRANCO

Equipos de Salud y
Laboratorio

b. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel

. institucional.
(1) Aspirador
quirdrgico marca Afio 2009 c. No cuentan con respaldos
SILFAB — Donado por conformes los requisitos previstos
la Fiscalia en el Manual de Patrimonio.

d. No fue registrado
patrimonialmente a nivel Regional
ni Central

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel

1. Lampara ciliatica institucional.
rodante marca b. No cuentan con respaldos
SHADOWLESS- Afio 2009 ’ L -
Donado por la conformes los requisitos previstos
Fiscalia en el Manual de Patrimonio.

c. No fue registrado
patrimonialmente a nivel Regional
ni Central

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel
institucional.

(L)Balanza Pediétrica b. No cuentan con respaldos

marca SECA- Donado Afio 2009 ' L .

por la Fiscalia conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

c. No fue registrado
patrimonialmente a nivel Regional
ni Central

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel

(1) Lampara portatil Afio 2009 institucional.
cuello de cisne

b. No cuentan con respaldos
conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de

sus servicios y productos”

-49-

SGS




—_——

Nuestra Mision: “Ejercer el control gubernamental propiciando la mejora continua de las instituciones en beneficio de la ciudadania”

C.

No fue registrado
patrimonialmente a nivel Regional
ni Central

HOSPITAL DISTRITAL DE HERNANDARIAS

(Un) Monitor General
Electric Dash 300, con
sus respectivos cables
y accesorios — Donado
por el Consejo de Salud
Local

29/04/09

a.

No fue registrado en el
Formulario FC 05 del Hospital ni
registrado contablemente a nivel
institucional.

No cuentan con respaldos
conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

No fue registrado
patrimonialmente a nivel Regional
ni Central

Los responsables procedieron en
estimar el valor del bien a efectos
de incluir en su Form. FC 03,
debido a que el Consejo de
Salud no provey6 los respaldos
para dicho efecto.

Equipos de Salud y
Laboratorio

(Una) Camilla de metal
con 4 ruedas— Donado
por el Consejo de Salud
Local

29/04/09

No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel
institucional.

No cuentan con respaldos
conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

No fue registrado
patrimonialmente a nivel Regional
ni Central

Los responsables procedieron en
estimar el valor del bien a efectos
de incluir en su Form. FC 03,
debido a que el Consejo de
Salud no proveyé de los
respaldos para dicho efecto.

(Una) Camilla de metal
con colchén de
cuerina— Donado por el
Consejo de Salud Local

29/04/09

No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel
institucional.

No cuentan con respaldos
conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

No fue registrado
patrimonialmente a nivel Regional
ni Central

Los responsables procedieron en
estimar el valor del bien a efectos
de incluir en su Form. FC 03,
debido a que el Consejo de
Salud no proveyé de los
respaldos para dicho efecto.

(Una) Cocina Industrial
Marca Venanzio—

29/09/04

No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
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Donado por el Consejo contablemente a nivel
de Salud Local institucional.

b. No cuentan con respaldos
conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

c. No fue registrado
patrimonialmente a nivel Regional
ni Central

d. Los responsables procedieron en
estimar el valor del bien a efectos
de incluir en su Form. FC 03,
debido a que el Consejo de
Salud no proveyé los respaldos
para dicho efecto.

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel
institucional.

b. No cuentan con respaldos
conformes los requisitos previstos
(Una) Heladera marca en el Manual de Patrimonio.

Consul 280— Donado

LC o de Salud 29/04/09 c. No _ _ fue _ regist_rado
por el Lonsejo de salu patrimonialmente a nivel Regional
Local ni Central

d. Los responsables procedieron en
estimar el valor del bien a efectos
de incluir en su Form. FC 03,
debido a que el Consejo de
Salud no proveyé de los
respaldos para dicho efecto.

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel
institucional.

b. No cuentan con respaldos
conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

(Un) Eco-Son Fetal—

Donado por el Consejo 29/04/09 c. No  fue ~ registrado
de Salud Local patrimonialmente a nivel Regional
ni Central

d. Los responsables procedieron en
estimar el valor del bien a efectos
de incluir en su Form. FC 03,
debido a que el Consejo de
Salud no proveyé de los
respaldos para dicho efecto.

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel
institucional.

(Nueve) 9 Aparatos de
Presién — Donado por
el Consejo de Salud
Local

b. No cuentan con respaldos
Afio 2009 conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

c. No fue registrado
patrimonialmente en el FC 03 del
Hospital, como tampoco a nivel
Regional ni Central

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
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HOSPITAL DISTRITAL DE MINGA GUAZU

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado

contablemente a nivel
institucional.
(Dos) 2 Silla de madera b. No cuentan con respaldos
Muebles y Enseres | (Dos) 2 Mesa Afio 2009 conformes IosI " requllsngs
estructurada met. Tapa previstos en e anual de
Férmica Patrimonio.
c. No fue registrado

patrimonialmente en el FC 03 del
Hospital, como tampoco a nivel
Regional ni Central

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel
institucional.

b. No cuentan con respaldos
Afio 2009 conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

(Una) Maquina de coser
marca Singer 876

c. No fue registrado
patrimonialmente en el FC 03 del
Hospital, como tampoco a nivel
Regional ni Central

Maquinas y Equipos

a. No figura en el Formulario FC 05
del Hospital ni registrado
contablemente a nivel
institucional.

b. No cuentan con respaldos
Afio 2009 conformes los requisitos previstos
en el Manual de Patrimonio.

(Un) Seca ropa marca
Consul

c. No fue registrado
patrimonialmente en el FC 03 del
Hospital, como tampoco a nivel
Regional ni Central

HOSPITAL DISTRITAL JUAN MANUEL FRUTOS

(Una) Heladera de la

marca Consul S/D a. El listado proveido no expone
fecha de la incorporacion, ni el valor
(un) Congelador de la s/D monetario del bien donado.
marca Consul
Muebles y Enseres, (Un) Termolar Azul S/D b. No cuentan con respaldos
Magquinas y EQUIPOS | (cyatro) Termos s/D conformes los requisitos previstos en
de Oficina, EQuUipos | qjestes el Manual de Patrimonio.
de Computacion,
Equipos de (Una) Moto Kenton S/D
Transporte, Equipos ) ; ;
i Salpud ¥ quip (Una) Moto Radam s/D gélyr?;gsa\gguallzado el Formulario
laboratorio, y otros. | (Una) Centrifuga para S/D
ropa
d. El Consejo de Salud no proveyé
un) C lador TOKIO S/D .
(Un) Congelador los respaldos del bien donado
(Una) placa Eléctrico S/ID
Tokio
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(Una) computadora LG S/D
(Una) Impresora HP S/D
(Un) CPU LG S/D
(Un) Telefax Panasonic S/D
(Dos) tensiémetro de S/ID
Mercurio

(Dos) nebulizadores S/D
(Siete) colchones S/ID
Forrados con cuerina

(Una) estufa de S/ID

ambiente donado por la
familia Aquino Pereira

(Dos) balanza con S/D
tallimetros

(Una) balanza S/ID
pediatrica

(Cuatro) ventiladores de S/ID
pared

(Un) aires Split 9000 S/D
(Dos) estantes de S/D
chapa love

(Un) ventilador de S/ID
techo

(Un) lavarropas de S/D
madera

(Dos) fluorescentes S/D
portatil

(Una) fotocopiadora S/D
(Dos) tallimetros S/ID
(Una) plancha S/D
descompuesta

(Cincuenta) sillas S/D

Descargo

Hospital Distrital de Hernandarias:

1 Monitor General Electric Dash 300, con cables y accesorios
1 Camilla de metal con 4 ruedas

1 Camilla de metal con colchon de cuerina

1 Cocina Industrial, marca Venancio

1 Heladera marca Coénsul 280

1 Eco Son fetal

9 Aparatos de presiéon
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Todos los equipos adquiridos por el Consejo local de salud de Hernandarias no pudieron ser
registrados por que fueron entregados sin ninguna documentacion respaldatoria (Acta de
Entrega)., razon por la cual fueron ingresados como Alta y no como donacion.

Se esta gestionando el documento de la donacién por las personas que entregaron el bien a fin de
respaldar, segun el manual de Patrimonio.

Una vez ingresado se procedera a incorporar en el FC-03 del Hospital Distrital de Hernandarias, en
un plazo no mayor a 60 dias.

Hospital Distrital de Minga Guazu:

2 Sillas de madera

2 Mesa de estructura metdlica tapa formica
1 Maquina de coser, marca Singer 876

1 Secarropa, marca Coénsul

Estas donaciones no pudieron ser registrador porque los donantes no entregaron documentos de
donacién al servicio, razén por la cual impedia su incorporacion en ese entonces. A la fecha de la
presente se procedera a incorporar este bien dentro del patrimonio del Hospital Regional y se
comunicard al Nivel Central del Ministerio para su actualizacién.

Se esté gestionando el documento de la donacién por las personas que entregaron el bien a fin de
respaldar segun el Manual de Patrimonio.

Una vez ingresado se procedera a incorporar en el FC03 del Hospital Distrital de Minga Guazu, en
un plazo no mayor a 30 dias.

SE ADJUNTA: Nota de Informe a Nivel Region Sanitaria
Hospital Regional de Ciudad del Este:
Cuatro (4) Aire Acondicionados marca Split TCL 24000 BTU

Estos equipos donados por la comunidad Arabe, no cuentan con una transferencia, ni actas de
entrega, razon por la cual imposibilita el registro en los bienes patrimoniales del Hospital Regional.
Estos Aire fueron entregados 2 Aires en Quiréfano Sala A Y B, 1 Aire en Urgencias Adulto y 1 Aire
en Admisién y cuenta con formularios FC 04 por donacion.

No figura en el Formulario FCO05 porque a razén de un error involuntario se tipeo mal la fecha de
incorporacién. A la fecha de la presente ya se subsano este error.

A la fecha de la presente estos bienes estan registrados y codificados dentro del Patrimonio del
Hospital Regional.

Hospital Distrital de Presidente Franco:

1 Aspirador Quirdrgico, marca SILFAS8

1 Lampara Cialitica Rodante, marca SHADOWLESS
1 Balanza pediatrica SECA

1 Lampara portatil, cuello cisne

Estas donaciones no pudieron ser registrados por que fueron entregados por la Fiscalia, sin
documentos respaldatorios (Actas de Entrega) los donantes no entregaron documentos de
donacion al servicio, razén por la cual impedia su incorporacion en ese entonces.

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
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Se estan realizando las gestionando el documentos de la donacién por las personas que
entregaron el bien a fin de respaldar segun el manual de Patrimonio.

Una vez ingresado se procedera a incorporar en el FC 03 del Hospital Distrital de Pdte. Franco, en
un plazo no mayor a 30 dias.

Hospital de General de Barrio Obrero

Con respecto al Auto clave, marca Quimis con rotulado Patrimonial N° 011-297-26-0074, tal
Documento lo teniamos como Modelo de Acta Informe Patrimonial (Donacién). Observacion
documento pertenece al Dpto.de Tuberculosis de LABORATORIO CENTRAL, que fue donado por
O.P.S. a través del Proyecto BID, Por lo tanto este bien no forma parte del Inventario del Hospital.
En definitiva el documento observado por los Auditores no forma parte del Inventario del Hospital
se estaba utilizando como modelo de Acta de Donacidn, por lo tanto el bien registrado en la misma
no podria existir en el Hospital, se encuentra en Laboratorio Central de Salud.

Con respecto a la Balanza Digital para pafial fue una compra particular de las funcionarias que
prestan servicio en NEONATOLOGIA, con desconocimiento del Dpto. de Patrimonio, los mismos
no quieren donar al Hospital es de uso personal de las funcionarias.

Con respecto a un Equipo y Fototerapia Fanen: Con Cddigo Patrimonial N° 011-52-57-0250
Donado por los Alumnos del Centro de Estudiantes de Salesianito, Todos los Equipos de esa area
los cédigos se encuentran borrosos por la limpieza realizada diariamente, informo la encargada
Lic. Sonia de Gamarra, son EQUIPOS DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATALES, que
requieren permanente limpieza.

Evaluacién del Descargo

El descargo presentado por el organismo auditado no desvirtia las observaciones presentadas en
este punto, evidenciandose que las donaciones de bienes de uso recibidas en las dependencias
visitadas en el marco de las verificaciones in situ, no fueron registradas en la contabilidad
institucional ni incorporadas en los informes del Departamento Patrimonial. Con relacion a los
bienes donados al Hospital General de Barrio Obrero, no se ha podido determinar que dichos
bienes pertenecen a dicho Hospital, debido a que en el descargo no fue remitido ningun
documento que acredite tal situacion. Al respecto, la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera
del Estado” establece en el articulo 56 “Contabilidad institucional. Las unidades institucionales de
contabilidad realizaran las siguientes actividades, de conformidad con la reglamentacion que
establezca el Poder Ejecutivo:.. d) mantener actualizado el inventario de los bienes que conforman su
patrimonio, asi como la documentacion que acredite el dominio de los mismos conforme con la ley y
la reglamentacion respectiva.”, concordante con lo dispuesto en el Decreto N° 8127/00 “Que
reglamenta la Ley 1535/99 De Administracién Financiera del Estado” articulo 91 “Responsabilidad.
Las UAF's y SUAF's deberan registrar diariamente sus operaciones... y mantener actualizado el
inventario de los bienes que conforman su patrimonio, el archivo y custodia de los documentos
respaldatorios.” y articulo 95 “Inventario de Bienes del Estado. Los bienes afectados al uso de
los Organismos y Entidades del Estado formaran parte del Inventario General de Bienes del Estado
que deberdn mantenerse en forma analitica y actualizada en cada Institucion...”

Por otra parte, el Decreto N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83.” Establece en el Capitulo 2 Valorizacién e
Incorporacion de los Bienes en el Inventario del Estado. “2.2 Todos los bienes de los
organismos y entidades del Estado deben estar valorizados conforme a los documentos
respaldatorios que sirvieron para el registro contable. Si se trata de bienes ingresados por alta,
traspaso, donaciones, etc., el area de patrimonio o la sustitutiva debera valorizar e informar en los
formularios establecidos al area contable, para su registracion... 2.4 Para calcular el valor de los
bienes muebles con el fin de incluirlo por alta, donaciones, en los inventarios, no se requiere
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contratar técnicos o crear comisiones especiales, sino que funcionarios del area de patrimonio
puedan realizar la tasacion conforme a lo establecido en el punto 2.2, y elevar a la Direccion
Administrativa o la sustitutiva, a los efectos de disponer de la autorizacion para incluirlos en los
inventarios con el valor fijado; al efecto deberan utilizarse los formularios aprobado por las
normativas vigentes.” En otro punto de este capitulo menciona que “Los Organismos y Entidades
del Estado, por disposicién de la maxima autoridad realiza la donacion de bienes de uso, labran
acta por la entrega y recepcion firmados por los intervinientes, los antecedentes se mantienen en
archivo, para cuando lo requieran los organismos de control.” Asimismo, en el Capitulo 8
Conceptos utilizados en casos de Alta, Baja, Traspaso, Donacién de Bienes. “8.2 Toda alta,
baja, traspaso y donaciones de bienes, se efectuard cumpliendo los requisitos establecidos en
esta normativa y demas disposiciones reglamentarias, las formalidades establecidas para los
tramites administrativos que se enumeran en los articulos siguientes, cuyo cumplimiento sera
obligatorio para las dependencias de los organismos o entidades del Estado.”

Por otro lado, la NICSP N° 17 Propiedades, Plantas y Equipos. El objetivo de esta Norma es
prescribir el tratamiento contable de propiedades, planta y equipo, de forma que los usuarios de los
estados financieros puedan conocer la informacion acerca de la inversiéon que la entidad tiene en
sus propiedades, planta y equipo, asi como los cambios que se hayan producido en dicha
inversion. Los principales problemas que presenta la contabilidad de propiedades, planta y equipo
son el reconocimiento de los activos, la determinacién de su importe en libros y los cargos por
depreciacion y pérdidas por deterioro de valor que deben reconocerse con relacion a los mismos.

La Medicidn en el reconocimiento expresa en el punto 26. Todo elemento de propiedades, planta 'y
equipo, que cumpla las condiciones para ser reconocido como un activo, se medira por su costo.
27. Cuando se adquiere un activo a través de una transaccion sin contraprestacion, su costo se
medira a su valor razonable en la fecha de adquisicion”. 28. Un elemento de propiedades, planta y
equipo podria ser adquirido a través de una transaccién sin contraprestacion. Por ejemplo, pueden
aportarse por un promotor a un gobierno local unos terrenos con contraprestacion cero o simbdlica,
para permitir al gobierno local desarrollar parques, carreteras o caminos. Se puede adquirir un
activo también por una transaccién sin contraprestacion mediante el ejercicio de los poderes de
embargo o confiscacion. Bajo esas circunstancias, el costo de la partida es su valor razonable en la
fecha de su adquisicion”.

Por lo expuesto, nos ratificamos en la presente observacion.

Conclusién

Se ha detectado bienes de uso recibidos en donacién que no fueron registrados dentro de la
contabilidad por los hospitales sujetos a verificacién, ni incorporados al Patrimonio Institucional a
través del Formulario FC 05 “Consolidado de Bienes de Uso”, correspondiente al ejercicio fiscal
2009. Ademas, las Donaciones no se encuentran respaldadas documentalmente limitando la
cuantificacién de los mismos, incumpliendo lo dispuesto en la Ley N° 1535/99 “De Administracién
Financiera del Estado”, articulo 56, inciso d), en concordancia con lo dispuesto en el Decreto N°
8127/00 “Que reglamenta la Ley 1535/99 De Administracion Financiera del Estado” articulo 91 y 95,
como también el Decreto N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83.” Capitulo 2, puntos 2.2 y 2.4 y Capitulo 8
punto 8.2. y las Normas Internacionales de Contabilidad Sector Publico N° 17, puntos 26, 27 y 28.

Recomendacioén

El MSPYBS debera coordinar con sus dependencias efectivos y eficaces mecanismos de control
interno a fin de que las donaciones recibidas se encuentren debidamente formalizadas con el
soporte documental adecuado y los correspondientes requisitos establecidos para el efecto en el
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Manual de Patrimonio a los efectos de que sean valorizados, incorporados y registrados por el area
de patrimonio y contabilidad.

Observacién N° 9

BIENES RECIBIDOS EN DONACION QUE NO CUENTAN CON LOS DOCUMENTOS DE
RESPALDO

En las verificaciones in situ practicadas a varios hospitales, se observé que existen bienes
recibidos en donacion entregados por distintos benefactores durante el ejercicio fiscal 2009, los
cuales no se encuentran respaldados documentalmente conforme a los requisitos exigidos por el
Manual de Patrimonio, tales como: Nota de ofrecimiento, Nota de aceptacién y otros, copias de
facturas, comunicacion al Ministerio de Hacienda. A continuacién se detallan las dependencias
verificadas con las respectivas observaciones:

Importe del
Hospital Benefactores o Descripcion del Fecha de Bien Observacion
Beneficiario Donantes Bien Donado incorporacién G
Fundacion 1 (un) Proyector So6lo fueron visualizados
Alemana Epson 56 G 05/09/2009 2.825.000 | la Factura y el Form. FC
PPINN Multimedia 03
Hospital 1 (una) Cémara So6lo fueron visualizados
B Funcionarios Digital marca 12/11/2009 975.000 la Factura y el Form. FC
NN Sony W180 con 03
Obrero .
memoria 2 GB
Fundacion 17 (Diecisiete) Solo fueron visualizados
Alemana Sillas Metélicas 20/11/2009 1445.000 | la Factura y el Form. FC
PPINN 03
Hospital Complejo 1 (una) PC So6lo fueron visualizados
DistriEc)aI i Educativo compatible de la Nota de Ofrecimiento, y
. Maria Escritorio 15/04/2009 2.370.000 | el Form. FC 04.
Mariano R. I -
Auxiliadora c¢/Monitor Teclado
Alonso
y Mouse
Hospital 1 (una) caja de No fue visualizado el
Regional de Instrumental para . Formulario de Traspaso,
Ciudad del MSPYBS insercion de Diu Sin Dato 1.054.600 y el bien no esté rotulado
Este
Hospital 1 (una) caja de Sélo fue visualizado el
Distrital de MSPYBS Instrumental para 30/03/09 1.054.600 | Formulario de Traspaso
Pte. Franco insercion de Diu FC04
No fue visualizado ningdn
documento que acredite
Hospital 1 (una) caja de la incorporacion del Bien
Distrital de MSPYBS Instrumental para 27/05/09 1.054.600 | Donado. Igualmente, el
Hernandarias insercion de Diu bien no fue visualizado
en el momento de la
verificacion.
No fue visualizado el
formulario de traspaso FC
Hospital 1 (una) caja de g?er?l IaDlgﬁc;rdpénracgcr)]n dg:
Distrital de MSPYBS Instrumental para 27/05/09 1.054.600 .
- , . L . Formulario FC 05.
Minga Guazu insercién de Diu
Igualmente, no fue
visualizada el Acta de
Entrega correspondiente.
Hospital V Region (5) cinco cajas de ARG 2009 Se visualizaron dos Actas
Distrital de Sanitaria de instrumentales 5.623.000 | de Entregas de fechas
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Importe del
Hos‘pi‘tall Benefactores o De;cripcién del . Fecha d(?’ Bien Observacién
Beneficiario Donantes Bien Donado incorporacion G
Caaguazu Caaguazu para insercion de 16/11/2009 y 07/03/2010,
DIU, con sus que refieren en total a 5
accesorios cajas. Sin embargo, no
(*) Precio fueron visualizados los
. formularios FC 04 de
obtenido de los traspaso
FCO4delaVR.
Sanitaria
Caaguazu
Bienes Donados que no cuentan con documentos de respaldo G. 17.456.400
Descargo

Hospital Distrital de Hernandarias:
UNA (1) CAJA DE INSTRUMENTALES PARA INCERSION DE DIU

A la fecha de la presente esta caja de insercion de DIU, ya cuenta con el Formulario FC 04
Movimiento de Bienes de Uso, como asi también ya se encuentra rotulado por un apirogravador,
teniendo en cuenta que constantemente se somete a esterilizacion razon por la cual no resiste al
pincel indeleble. En el momento de la verificacién no se pudo visualizar por que se encontraba en
Esterilizaciéon. En lo que refiere a las documentaciones no se contaba en ese momento debido a
gue aun no fueron remitidos por la Xma. Regién Sanitaria.

Se anexa documentos de la Donacion.
Hospital Distrital de Minga Guazu:
UNA (1) CAJA DE INSTRUMENTALES PARA INSERCION DE DIU

A la fecha de la presenta esta caja de insercion de DIU, ya cuenta con el formulario FC04
Movimiento de Bienes de Uso, como asi también ya se encuentra rotulado en pirograbado,
teniendo en cuenta constantemente se somete a esterilizaciéon razén por la cual no resiste al pincel
indeleble. En el momento de la verificacion no se pudo visualizar por que se encontraba en el
Consultorio de Planificacion Familiar y que a esa hora ya se encontraba cerrado el consultorio.

Hospital Reqgional de Ciudad del Este:

A fecha de la presente esta caja de insercion de DIU, ya cuenta con el Formulario FC04
Movimiento de Bienes de Uso, como asi también ya se encuentra rotulado por un apirogravador,
teniendo en cuenta que constantemente se somete a estirilizacion razon por la cual no resiste al
pincel indeleble.

Hospital Distrital de Presidente Franco:
UNA (1) CAJA DE INSTRUMENTALES PARA INSERCION DE DIU

A fecha de la presente esta caja de insercion de DIU, ya cuenta con el Formulario FC04
Movimiento de Bienes de Uso, como asi también ya se encuentra rotulado por un apirogravador,
teniendo en cuenta que constantemente se somete a estirilizacion razén por la cual no resiste al
pincel indeleble.

Hospital Distrital de Mariano Roque Alonso:

Una Donacion recibida por parte del Complejo Educativo Maria Auxiliadora, de un Equipo
informatico, presentamos en su momento fotocopias autenticadas de una nota de entrega de los
donantes a los auditores, y en cuya observacion menciona la falta de la misma, reiteramos asi la
presentacion y adjuntamos a este descargo dicho documento.
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5Sta. Regidn Sanitaria Caaguazu:

Para la carga de los formularios mencionados en dichas observaciones, asi como la elaboracion
del Inventario de Bienes de Uso y el Inventario Consolidado de Bienes Patrimoniales FC04, FC03 y
FCO5 correspondientes a la 5ta Regién Sanitaria, hemos tropezado con un problema técnico del
Programa SIPA, pues existen errores en la codificacion de los Servicios se han asignado cédigos
semejantes a Servicios diferentes por tanto al realizar la consolidacion existen diferencia en los
totales, por lo que se debe realizar una reestructuracion del programa para la elaboracién correcta
del inventario.

Hospital General de Barrio Obrero

Se adjunta fotocopia de las documentaciones respaldatorias no observada en su momento
por la contraloria en este punto.

Evaluacién del Descargo

Con relacion a este punto, el descargo remitido no contempla la totalidad de los documentos
requeridos para las donaciones que fueron observadas. Con respecto al descargo presentado por
el Hospital Distrital de Mariano Roque Alonso, la Nota presentada en el momento de la verificacion
realizada por los auditores, respalda el ofrecimiento de la donacién, sin embargo no fueron
visualizados en la verificacién ni remitidos en el descargo la Nota de aceptaciéon de dicha donacion
por parte de los responsables del Hospital, el Acta de Recepcion y Entrega de Bienes, la
comunicacion al Ministerio de Hacienda y demdas requerimientos previstos en el Manual de
Patrimonio. El Hospital General de Barrio Obrero remitié las Facturas, Acta Informe Patrimonial
(Donacion), y Formularios FC 04 “Movimientos de Bienes de Uso” de los bienes donados y
registrados en su patrimonio, sin embargo no se visualiz6 la comunicacion respectiva al Ministerio
de Hacienda. Por lo expuesto nos ratificamos en la presente observacion.

Al respecto, la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado”, articulo 56, dispone:
“Contabilidad institucional. Las unidades institucionales de contabilidad realizardn las siguientes
actividades, de conformidad con la reglamentacion que establezca el Poder Ejecutivo:.. d) mantener
actualizado el inventario de los bienes que conforman su patrimonio, asi como la documentacion que
acredite el dominio de los mismos conforme con la ley y la reglamentacion respectiva.” Asimismo, el
Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y Procedimientos para
la administracién, control, custodia, clasificacién y contabilizacion de los Bienes del Estado y se
deroga el Decreto N° 39759/83.” dispone en el Capitulo 2 Valorizacion e Incorporacion de los
Bienes en el Inventario del Estado. “2.2 Todos los bienes de los organismos y entidades del
Estado deben estar valorizados conforme a los documentos respaldatorios que sirvieron para el
registro contable. Si se trata de bienes ingresados por alta, traspaso, donaciones, etc., el area de
patrimonio o la sustitutiva debera valorizar e informar en los formularios establecidos al area
contable, para su registracion... 2.4 Para calcular el valor de los bienes muebles con el fin de
incluirlo por alta, donaciones, en los inventarios, no se requiere contratar técnicos o crear
comisiones especiales, sino que funcionarios del area de patrimonio puedan realizar la tasacion
conforme a lo establecido en el punto 2.2, y elevar a la Direccion Administrativa o la sustitutiva, a
los efectos de disponer de la autorizacion para incluirlos en los inventarios con el valor fijado; al
efecto deberan utilizarse los formularios aprobado por las normativas vigentes.” Asimismo, en el
Capitulo 8 Conceptos utilizados en casos de Alta, Baja, Traspaso, Donacion de Bienes. “8.2
Toda alta, baja, traspaso y donaciones de bienes, se efectuard cumpliendo los requisitos
establecidos en esta normativa y demas disposiciones reglamentarias, las formalidades
establecidas para los tramites administrativos que se enumeran en los articulos siguientes, cuyo
cumplimiento sera obligatorio para las dependencias de los organismos o entidades del Estado.”
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Conclusioén

Se ha detectado la existencia de bienes recibidos en donacion en varios hospitales conforme la
verificaciéon in situ, entregados por distintos benefactores durante el ejercicio fiscal 2009, por G.
17.456.400 (Guaranies diecisiete millones cuatrocientos cincuenta y seis mil cuatrocientos), que no
cuentan con el soporte documental adecuado y de conformidad a los requisitos exigidos por el
Manual de Patrimonio, tales como: Nota de ofrecimiento, Nota de aceptacion y otros, copias de
facturas, comunicacién al Ministerio de Hacienda, incumpliendo la Ley N° 1535/99 “De
Administracion Financiera del Estado”, articulo 56, inciso d) y el Decreto N° 20132/03 “Por el cual
se aprueba el Manual que establece Normas y Procedimientos para la administracion, control,
custodia, clasificacién y contabilizacion de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N°
39759/83.” Capitulo 2, puntos 2.2 'y 2.4 y Capitulo 8 punto 8.2.

Recomendacion

El MSPYBS debera coordinar con sus dependencias efectivos y eficaces mecanismos de control
interno a fin de que las donaciones recibidas se encuentren debidamente formalizadas con el
soporte documental adecuado y los correspondientes requisitos establecidos para el efecto en el
Manual de Patrimonio a los efectos de que sean valorizados, incorporados y registrados por el area
de patrimonio y contabilidad.

Observaciéon N° 10

BIENES INVENTARIADOS COMO INSERVIBLES Y DETERIORADOS QUE AUN NO FUERON
DADOS DE BAJA DE LOS ESTADOS CONTABLES

Del analisis del “Listado de dependencias que presentaron su inventario de bienes
inservibles — Resolucion S.G. N° 882/2009” en el cual se informa sobre las dependencias del
Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social que cumplieron con lo dispuesto en la Resolucion
S.G. N° 882/2009 “Por la cual se dispone realizar los trabajos preliminares para dar de baja, por
inservibles, bienes de uso registrados en el inventario general del Patrimonio del Ministerio de
Salud Publica y Bienestar Social” se observé que de las 62 (sesenta y dos) dependencias que
informaron sobre los bienes inservibles el valor registrado en dicho concepto asciende a G.
12.343.354.741 (Guaranies doce mil trescientos cuarenta y tres millones trescientos cincuenta y
cuatro mil setecientos cuarenta y uno), lo que representa el 2% del Activo Fijo revaluado y
depreciado total del nivel Central del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social que aun siguen
registrados en los Estados Contables del organismo auditado.

En ese contexto, se constatd que todos los hospitales y/o servicios dependientes de V Region
Sanitaria de Caaguazu no dieron cumplimiento a la referida Res. SG N° 882/2009, entre los cuales
fueron verificados los Hospitales distritales de Caaguazu, Juan Manuel Frutos y la Regional de
Coronel Oviedo, donde se constatdé la existencia de numerosos bienes inservibles no
inventariados. A continuacion se detallan las observaciones conforme las dependencias

verificadas:
Segun Segln
Inventario Inventario
Dependencia | presentado | proveidos a . . e
del MSPYBS enla nivel Diferencia Observacion
Verificacion Central del
In situ G. MSPYBS G.
eerliEl i a. El inventario de bienes inservibles y deteriorados
P 143.765.370 | 159.120.370 15.355.000 no fue comunicado a nivel central del MSPYBS,
Barrio Obrero R
en el momento de la verificacion.
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Dependencia
del MSPYBS

Segun
Inventario
presentado
en la
Verificacion
In situ G.

Segln
Inventario
proveidos a
nivel
Central del
MSPYBS G.

Diferencia

Observaciéon

b. El listado se encontré desactualizado y los bienes

no se pudieron visualizar debido a que se
encontraban distribuidos en varios lugares del
hospital y se desconocia la ubicacion de alguno
de ellos, otros se encontraban en un deposito
improvisado cuya puerta estaba llaveada y no se
tenia acceso a la misma, en el momento de la
verificacion.

. La falta de rotulado en la mayoria dificultd la

identificacion de los bienes en desuso.

. Se observa una diferencia de G. 15.355.000,

entre el importe del inventario de bienes
inservibles segun verificacion in situ y lo
informado a nivel central.

Hospital
Distrital de
Mariano
Roque
Alonso

Inventario
sin totalizar
el importe de
Inservibles

64.053.281

4.443.665

. El listado se encontr6 desactualizado debido a la

visualizacion de bienes inservibles que aun no
fueron registrados en el listado y bienes que
figuraban en el registro y que fueron restaurados,
segln manifestaciones de los responsables del
Hospital.

. La falta de rotulado en la mayoria dificultd la

identificacion de los bienes en desuso.

Hospital
Regional de
Ciudad del
Este

171.002.030

166.558.365

4.443.665

. En el

momento de la verificacion no fue
visualizada la Nota por la cual se comunica el
inventario de inservibles del Hospital a nivel
Regional ni Central.

. El Formulario FC 03 correspondiente al Inventario

de Bienes inservibles proveidos en la verificacion,
se encuentra desactualizado, debido a que no se
pudo visualizar algunos bienes ya que mencionan
que ya fue remitido al Depésito de Asuncion sin
embargo no se presento las constancias de dicha
situacion.

. Se observa que el

inventario de bienes
inservibles contiene importes incoherentes y
confusos de los bienes, como ejemplo; el valor
unitario de algunos Televisores a Color de
21'Toshiba, todos de las mismas caracteristicas
se expone con los siguientes precios; G. 600,
G.1.200, G. 12.000. Asimismo, se visualiza un (1)
ventilador de techo marca Royal por G.
130.000.000; un (1) Aire Acondicionado Marca
Maxwell de 12.000 BTU, cuyo importe exponen
por G.2.200; (5) cinco ventiladores de techo de la
marca Wahson de 7 Velocidades a G. 1.300.000
cada uno.

. En la descripcién del formulario FC 03 de Bienes

Inservibles, se detallan Traslado Inservibles sin
especificar el bien y con precios insignificantes,
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como ejemplo: G.15, G.50, G.35. G.150, G.250.
(G.90.000.

e. Se visualizé la repeticion en varios items de los
bienes inservibles el mismo  rotulado,
distorsionando y duplicando los datos expuestos
en el Form. FC 03, en cuanto a los bienes y sus
respectivos montos.

f. De la verificacion fisica de los Bienes inservibles
se constato la falta de rotulados en la mayoria,
como también rotulados Incompletos y en
algunos casos rotulados diferente a lo registrado
en el FC 03.

g. Se observa una diferencia de G. 4.443.665, entre
el importe del inventario de bienes inservibles
segun verificacion in situ y lo informado por el
nivel central.

a. Conforme Nota de fecha 11/05/10 proveido en la
verificacion In situ, menciona g la oficina Regional

Oficina no cuenta con Bienes inservibles, sin embargo el
Regional de Departamento De Bienes Patrimoniales del Nivel
Alto Parana 0 35.239.600 35.239.600 Central proveyo el Inventario de bienes

inservibles de la mencionada oficina regional,
generando una diferencia de G. 35.239.600 entre
los datos de la verificacion y lo proveido a nivel
central.

a. En el momento de la verificacion no fue
visualizada la Nota por la cual se comunica el
inventario de inservibles del Hospital a nivel
Regional ni Central.

b. El Formulario FC 03 correspondiente al Inventario
de Bienes inservibles proveidos en la verificacion,
se encuentra desactualizado, debido a que se
pudo visualizar algunos bienes como ser; dos
Lamparas cialiticas en desuso visualizados en el

78.858.600 78.858.600 0 patio del Hospital y que no estan registrados en el

inventario de inservibles. Asi mismo, de la

verificacion aleatoria de algunos inservibles
conforme el registro presentado, no se pudo
visualizar los siguientes; (1) un aire

acondicionado marca Springer de 7500 BTU, (1)

una Heladera marca Cénsul y (1) un aspirador

quirdrgico marca HERSIL.

HOSPITAL
DISTRITAL
PRESIDENTE
FRANCO

c. La falta de rotulado en la mayoria dificulté la
identificacion de los bienes en desuso.

a. En el momento de la verificacion no fue
visualizada la Nota por la cual se comunica el
inventario de inservibles del Hospital a nivel
Regional ni Central.

Hospital
Distfital de 27.590.053 27.590.053 0 | b. El Formulario FC 03 correspondiente al Inventario
Hernandarias de Bienes inservibles proveidos en la verificacion,
se encuentra desactualizado, debido a que se
pudo visualizar la existencia de un depdsito con
una cantidad considerable de bienes inservibles
gue no estdn incluidos en el inventario
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presentado, como ejemplos se citan algunos;
(Un) Esterilizador con rotulado N° 011-253-15-
002, (dos) Estufas James con rotulados
despintados, (Una) Balanza pediatrica N° 011-
253-26-0065, (Un) Monitor N° 011-253-02.0036,
(Un) Nebulizador N° 011-253-10-0067, y otros
bienes inservibles sin rotulados como; (un)
Teclado, (Dos) CPU y (Una) Luminoterapia.

c. La falta de rotulado en la mayoria dificulté la
identificacion de los bienes en desuso.

a. En el momento de la verificacion fue proveido el
Inventario de Bienes Inservibles, expuestos en el
formulario FC 03, en el cual no se especifica que
dicho inventario corresponde a bienes inservibles.

Hospital
Distrital de 101.467.500 | 101.467.500 0
Minga Guazu

Descargo

Descargo del Departamento de Bienes Patrimoniales del Nivel Central:

Se aclara que los bienes inventariados como inservibles aln no pueden ser dados de baja del
Inventario Institucional, debido a que se estan realizando los trabajos preliminares para su baja
correspondiente, conforme lo establece claramente la Resolucion S.G.N°882/2009 cuya copia se
anexa.

Asi mismo, una vez que concluya la consolidacion de los informes, los mismos seran remitidos al
Ministerio de Hacienda a los efectos de solicitar la Autorizacion Administrativa correspondiente
para la Baja, segun lo dispuesto en el Manual de Normas y Procedimientos Patrimoniales
aprobado por Decreto N°20132/03.

Una vez que se cuente con la mencionada autorizacion correspondera la baja de los registros
contables y patrimoniales conforme a las Normativas vigentes.

En todo lo concerniente a otras puntualizaciones en la Observacion niumero 12, sobre diferencias
de inventarios, falta de rotulados, la no existencia del listado o que no fueron proveidos por las
dependencias afectadas; Todos estas situaciones, justamente se estaran corrigiendo, puesto que
los trabajos aun son preliminares.

Evaluacion del Descargo

El descargo presentado en este punto confirma que los Estados Contables del Ministerio de Salud
Publica y Bienestar Social exponen como parte de sus Activos los bienes de uso que se
encuentran en desuso, obsoletos o inservibles. Asi también, se confirman todas las observaciones
detectadas en los informes de Inventarios de Bienes inservibles y deteriorados presentados por las
dependencias y que fueron analizados en el marco de las verificaciones in situ. En este sentido,
algunas dependencias no dieron cumplimiento a la Res. S.G. N° 882/2009 “Por la cual se dispone
realizar los trabajos preliminares para dar de baja, por inservibles, bienes de uso registrados en el
inventario general del Patrimonio del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social”, articulo 1, que
sefala: “Disponer la realizacidon de los trabajos preliminares tendientes a dar de baja, por
inservibles, los bienes de uso registrados en el Inventario General del Patrimonio del Ministerio de
Salud y Bienestar Social.”, y el articulo 4, que expresa: “Establecer que la presentacién del listado
de los bienes a ser dados de baja se realice ante el Departamento de Bienes Patrimoniales, en un
plazo no mayor a 30 (treinta) dias a partir de la presente Resolucion.”
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Asimismo, cabe mencionar que el MSPYBS inicié los trabajos preliminares para inventariar los
bienes de usos inservibles o deteriorados de todas las dependencias del Ministerio, sin embargo,
de todas las dependencias, s6lo (62) sesenta y dos fueron las que informaron sobre sus
respectivos inventarios en desuso.

Al respecto, el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83.” establece en el Capitulo 10 Bajas y
Traspaso de Bienes, “10.4 Baja de bienes por, obsolescencia, merma, rotura, desuso,
vencimiento. Los bienes entrados en obsolescencia, cuando el avance y evolucion de la
tecnologia hacen que los sustituyan por otros de mayor rendimiento o se encuentren en malas
condiciones y el costo de la reparacion ya seria oneroso para el Estado, como los mobiliarios,
equipos de oficinas, equipos de laboratorio, equipos de odontologia, sanidad, herramientas y
otros implementos similares, etc. que ademas ya no seria conveniente proceder a la venta en
subasta publica, seran destinados a depdsito para luego ser entregados por traspaso a
dependencias de otros organismos o entidades del Estado o donados a instituciones sin fines de
lucro que estén interesados y que puedan ser de utilidad para los mismos. Cuando los bienes del
Estado sufren deterioros por merma, rotura, averia, alteracion, desuso, vencimiento u otras causas
similares no imputables a culpa o dolo del responsable, se requiere el cumplimiento de los
requisitos establecidos para la baja de dichos bienes.” Igualmente, reglamenta los procedimientos
para la Baja de bienes por obsolescencia, merma, rotura, desuso, vencimiento. “Se requiere
el cumplimiento de los siguientes requisitos: a) Constancia del aviso escrito de la calificacién de:
obsolescencia, merma, rotura, desuso, vencimiento; b) Detalle de dichos bienes por agrupaciones
de inventario, con las caracteristicas, rotulados de los bienes de uso, y demas detalles que figuren
en el mismo; c) Acta levantada por el responsable del Departamento de Patrimonio o la sustitutiva
del organismo o entidad detallando los bienes, cuya baja se solicita por los conceptos
especificados u otras causas, por agrupacion de inventario y dentro de las formalidades
establecidas en el punto 8.5; d) Que los usuarios o las personas a quienes se entregaron,
presenten lo que resta de los bienes, una vez dado de baja proceder a su total destruccioén, cuando
se trata de bienes obsoletos, se entregara y mantendra en depdsito para el traspaso o donacion, si
estos bienes obsoletos, con el tiempo se convierten en inservibles, se procedera a su destruccion,
con intervencién de la Auditoria Interna; e) Constancia del area contable del organismo o entidad
en la que informa que el valor del bien se halla registrado; f) Constancia del Departamento de
Bienes del Estado de la Direccion General de Contabilidad Publica del Ministerio de Hacienda en
la que informa que el bien se encuentra incluido en los registros patrimoniales del organismo o
entidad; g) Otros documentos que pueda demostrar los actos administrativos;.. h) Autorizacién
Administrativa de la Direccion General de Contabilidad Publica o de la maxima autoridad de la
entidad segun corresponda, expedida en la forma indicada en los puntos 8.2 y 8.4 de este
manual.”

Conclusién

El MSPYBS expone en sus estados contables como Activo Fijo, bienes totalizados por G.
12.343.354.741 (Guaranies doce mil trescientos cuarenta y tres millones trescientos cincuenta y
cuatro mil setecientos cuarenta y uno), los cuales se encuentran clasificados en el inventario como
inservibles y deteriorados, pero aln no fueron dados de baja; importe que representa el 2% del
Activo Fijo revaluado y depreciado en el nivel Central. La situacion sefialada incumple lo
establecido por el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83.”, Capitulo 10 Bajas y Traspaso de Bienes,
punto 10.4 y con los procedimientos establecidos para la Baja de bienes por obsolescencia,
merma, rotura, desuso, vencimiento.
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Asimismo, varias dependencias tales como el Hospital Distrital de Caaguazu, Juan Manuel Frutos y
la Regional de Coronel Oviedo, presentan numerosos bienes inservibles no inventariados, lo cual
incumple la Resolucion S.G. N° 882/2009 “Por la cual se dispone realizar los trabajos preliminares
para dar de baja, por inservibles, bienes de uso registrados en el inventario general del Patrimonio
del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social”.

Recomendacién

El MSPYBS debera priorizar las acciones pertinentes para la baja de los bienes de uso inservibles
0 en desuso, a los efectos de que el saldo clasificado como Activo Fijo de los Estados Contables
sea presentado razonablemente.

Bienes segun Formulario Contable FC 03 “Inventario de Bienes de Uso”
y su verificacién fisica

Para las verificaciones fisicas practicadas en las distintas reparticiones del MSPYBS fueron
seleccionados aleatoriamente algunos bienes registrados en los Formularios Contables (FC 03)
“Inventario de Bienes de uso”, los cuales fueron proveidos a nivel Central. Al respecto, se observé
los siguientes puntos:

Observacion N° 11
BIENES DE USO NO INVENTARIADOS

Fueron visualizados Bienes incorporados dentro del Inventario de varias dependencias del
MSPYBS segun Formularios FC 04 “Movimiento de Bienes de uso” proveidos en la verificacion in
situ, sin embargo dichos bienes no fueron incorporados en los Formularios Contables (FC 03)
“Inventario de Bienes de Uso” de los Hospitales verificados en su caracter de dependencia
receptora, lo cual segin muestra seleccionada asciende a G. 323.385.087 (Guaranies trescientos
veintitrés millones trescientos ochenta y cinco mil ochenta y siete). A continuacion se detallan las
observaciones por dependencias verificadas:

BIENES DE USO NO INVENTARIADOS
Dependencia del Descriocion del Bien Fecha de Importe del Bien
MSPYBS P incorporacion incorporado G.
Equipos e Instrumental para Ginecologia Mayo — Junio 878.100
y Obstetricia 2009 )
_ Maquinas y Equipos de Oficina — Reloj Noviembre — 3,552 631
Hospital General de | Marcador Biométrico 2009 oo
Barrio Obrero q |
Equipos de Computacion — Bienes Julio — 2009
transferidos por la DIGIES 24.019.120
Total de Bienes incorporados y no registrados 28.449.851
Dependencia del Descriocion del Bien Fecha de Importe del Bien
MSPYBS P incorporacion incorporado G.
Equipos de Salud y Laboratorio Camas
Hqspltal Distrital de hospltalarlas regglables de 1. plazay Abril — 2009 10.000.000
Mariano Roque Alonso| media con colchén — Trasferido por el
Hospital de Fernando de la Mora
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Equipos de Computacion — trasferido por Mayo vy julio —
la DIGIES 2009 24.019.160
Equipos de Computacion — trasferido por Noviembre —
la Undécima Regién Sanitaria 2009 24.533.607
Equipos de Computacion — trasferido por Noviembre — 66.000
la Undécima Regién Sanitaria 2009 )
Equipos de Comunicaci6n — trasferido Febrero — 2009 2.220.000
por la Undécima Regién Sanitaria
Mueplt_es y Ens:_e'res - tr_asferldo por la Junio — 2009 65.000
Undécima Regién Sanitaria
Herramientas, Aparatos y Equipos Varios
— trasferido por la Undécima Regién Febrero - 2009 277.200
Sanitaria

Total de Bienes incorporados y no registrados 61.180.967

Dependencia del

Descripcion del Bien

Fechade

Importe del Bien

MSPYBS incorporacion incorporado G.
Equipos de Salud y Laboratorio
Microscopio — Trasferido por el Mayo — 2009 62.983.072
Laboratorio Central
Equipos de Salud y Laboratorio
Hos_pital Regional de Equipos e Instrumental de Uso General — Mayo — 2009 13.929.200
Ciudad del Este Trasferido por el Laboratorio Central
Equipos de Salud y Laboratorio
Espectrofotémetro Visual- Trasferido por Mayo — 2009 46.854.500
el Laboratorio Central
Total de Bienes incorporados y no registrados 123.766.772
DEREIEENCHE EIE) Descripcion del Bien FeelE el Impgiréi 4
MSPYBS P incorporacion | .
incorporado G.
(2) Computadora Portatil (Notebook) 19/08/2009 6.561.600
(2) Impresora Multifuncional 19/08/2009 865.200
Oficina de la X Region (3) Teclado 19/08/2009 86.520
Sanitaria — Alto Parana | (1) Monitor 19° 19/08/2009 647250
(4) Computadora de Escritorio 19/08/2009 7.906.216
Total de Bienes incorporados y no registrados 16.066.786
Equipos de Computacion
(6) Computadoras de escritorio — 24/08/2009 36.029.340
Trasferido por la DIGIES
Equipos de Salud y Laboratorio
Hospital Distrital de . ”
Presidente Franco (4) Oximetros Portatil de Pulso 20/05/2009 18.430.000
(5) Cajas de curacion plana (*)
Total de Bienes incorporados y no registrados 54.459.340

(*) En la verificacion In situ fue visualizado un Formulario FC 04, el cual
corresponde a la X Regién Sanitaria sin determinarse la Dependencia receptora
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Importe del
Bien
incorporado G.

Dependencia del Descriocion del Bien Fecha de
MSPYBS P incorporacion

(3)Equipos de Computacion

Hospital Distrital de Computadoras de escritorio con Monitor, 24/08/2009 17.894.370
Hernandarias Mouse, teclado -Trasferido por la DIGIES
Total de Bienes incorporados y no registrados 17.894.370
Dependencia del Sy . Fecha de lifpelis el
MSPYBS Descripcion del Bien U Bien
P incorporado G.
(3)Equipos de Computacion
Computadoras de escritorio con Monitor, Sin Dato 18.014.370
Mouse, teclado -Trasferido por la DIGIES
) o Magquinarias y Equipos de Oficina
Hospital Distrital de ) ) )
Minga GuazU (1) Un reloj marcador Biométrico para
control de asistencia — Trasferido por la 15/10/2009 3.552.631
Décima Regién Sanitaria
Total de Bienes incorporados y no registrados 21.567.001
Total General segun muestra seleccionada G. 323.385.087

Descargo

Hospital Distrital de Hernandarias:

Tres (3) Equipos de Computacioén, transferido por la DIGIES, ya esta inventariado por la DIGIES y
no se puede inventariar dentro del Patrimonio del Hospital Distrital por no contar con las
documentaciones requeridas ni con una transferencia, solo con un acta de entrega con lo cual no
se puede ingresar al sistema patrimonial vigente.

El Departamento de Patrimonio del Nivel Central estara realizando las gestiones para que
dichos bienes sean incorporados en el FC.03., no obstante ya se encuentra en el FC.04. Se
anexa dicho formulario.

Hospital Distrital de Minga Guazu:

A la fecha de la presente, estos Equipos:

Tres (3) Equipos de Computacion no se pueden incorporar porque no se cuenta con las
documentaciones requeridas (FACTURA), con acta de entrega no se puede ingresar.

Se solicitara a la DIGIES por lo menos la copia de estas Facturas para su incorporacion dentro del
Patrimonio del Hospital Distrital de Minga Guazu en un término de 30 dias.

Un (1) Reloj Marcador Biométrico ya se encuentra inventariado, con su respectivo Formulario FC04
y su rotulado correspondiente. Se adjunta: Formulario de TRASPASO FC04

Ciudad del Este — Oficina Regional 10 Regién Sanitaria:

2 Computadoras portatil (Notebook)

2 Impresoras Multifuncional

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
sus servicios y productos”

-67-



—_——

Nuestra Mision: “Ejercer el control gubernamental propiciando la mejora continua de las instituciones en beneficio de la ciudadania”

3 Teclados
1 Monitor 19”
4 Computadora de escritorio

Estos equipos desde la fecha de su ingresos que corresponde a 14/08/09 estan incorporados asi
como consta en el Formulario FC04, fueron remitidos al Dpto. de Patrimonio del Nivel Central con
mesa de entrada N°460 de Fecha 31/08/09 para su incorporacion en el Inventario de la Region
Sanitaria, como asi también todos estos bienes estan codificados. Se Adjunta: documentos

Hospital Reqgional de Ciudad del Este:
“BIENES DE USO NO INVETARIADOS”

Microscopio, transferido por laboratorio central

Equipo e Instrumentales de Uso General, transferidos por Laboratorio central
Espectrofotémetro visual, transferidos por Laboratorio central.

Estos equipos fueron recepcionados con Formularios FC-04 de otra dependencia ya con su
respectivo rotulado, a la fecha estos bienes ya fueron incluidos en el Inventario.

Hospital Distrital de Presidente Franco:

A la fecha de la presente, estos Equipos:

e 4 Oximetro de pulso, ya esta inventariado Cod. Pat. N° 011-252-16-0046 y con
documentos de traspaso de la Xma. Region Sanitariay corresponde a 1 (uno) Oximetro de
Pulso y no 4 (cuatro) como dice el Informe.

e 5 Caja de Curacion Plana, ya esta inventariado Cod. Pat. N° 011-252-16-0047 con FC_04
hoja de traspaso realizado por la Xma. Regién Sanitaria y se aclara que corresponde a 1
(uno) Caja de Curacién Plana y no 5 (cinco) como dice el Informe.

Se Adjunta: Formulario de Traspaso FC_04.

Hospital General de Barrio Obrero:

Las explicaciones ya estdn dada en el Descargo de la Observacion N° 9.

Evaluacion del Descargo

El Hospital General de Barrio Obrero, Hospitales Distritales de Mariano Roque Alonso,
Hernandarias y Minga Guazu, Hospital Regional de Ciudad del Este y la Oficina Regional X Regién
Sanitaria de Alto Parand, no justificaron la falta de incorporacién en el Inventario los Bienes de Uso
observados, a pesar de que remitieron en el descargo los Formularios Contables FC 04
“Movimiento de Bienes de Uso” referente a dichos Bienes, no adjuntaron los Formularios FCO03
“Inventario de Bienes de Uso” en los cuales fueron incorporados dichos bienes. Por tanto nos
ratificamos en estas observaciones.

Con relacion al Hospital Distrital de Presidente Franco, el descargo remitido no justifica que de los
4 (cuatro) Oximetro de pulso y 5 (cinco) Caja de Curacion Plana, solamente 1 Oximetro y 1 caja de
curacion corresponda a esa dependencia, debido a que el Formulario Contable FC 04 “Movimiento
de Bienes de Uso” presentado detalla las cantidades de bienes observados inicialmente. En este
sentido, se considera que este Formulario FC 04 “Movimiento de Bienes de Uso” es utilizado a los
efectos de dejar constancia de los movimientos realizados de los Bienes una dependencia a otra y
no a varias como se argumenta. Por otra parte, no se visualizé el Formulario Contable FC 03
“Inventario de Bienes de Uso” en el cual fueron incorporados los bienes de uso mencionados. Por
lo expuesto nos ratificamos en la presente observacion.
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Al respecto, la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado”, articulo 56
dispone:“Contabilidad institucional. Las unidades institucionales de contabilidad realizaran las
siguientes actividades, de conformidad con la reglamentacién que establezca el Poder Ejecutivo:
....d) mantener actualizado el inventario de los bienes que conforman su patrimonio, asi como la
documentacion que acredite el dominio de los mismos conforme con la ley y la reglamentacién
respectiva.”, en concordancia con lo previsto en el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N°
1535/99 De Administracion Financiera del Estado” articulo 91 “Responsabilidad. Las UAF's y
SUAF's deberan ...mantener actualizado el inventario de los bienes que conforman su patrimonio,
el archivo y custodia de los documentos respaldatorios.” y articulo 95 “Inventario de Bienes del
Estado. Los bienes afectados al uso de los Organismos y Entidades del Estado formaran parte del
Inventario General de Bienes del Estado que deberan mantenerse en forma analitica y actualizada
en cada Institucion...”

En este contexto, incumple ademés con las disposiciones previstas en el Decreto N° 20132/03
“Manual de Normas y Procedimientos para la Administracion, uso, control, custodia, clasificacion y
Contabilizacion de los bienes del Estado Paraguayo” Capitulo 2 Valorizacion e Incorporaciéon de
los Bienes en el Inventario del Estado. “Los Movimientos de Bienes de Uso FC N° 04, elaborado
por el Departamento de Patrimonio del organismo y entidad, ser& la base para el registro analitico
y sintético, sus valores incrementara el Inventario de Bienes de Uso FC N° 03, manteniéndose
permanentemente actualizado.”

Conclusioén

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social no ha incorporado Bienes de Uso dentro del
Formulario Contable FC 03 “Inventario de Bienes de Uso” correspondientes a varias dependencias,
totalizado por G. 323.385.087 (Guaranies trescientos veintitrés millones trescientos ochenta y cinco
mil ochenta y siete), sin embargo dichos bienes fueron registrados en los Formularios FC 04
“Movimiento de Bienes de uso” de los Hospitales verificados en su caracter de dependencia
receptora, por lo que no se ajusta a lo dispuesto por la Ley N° 1535/99 “De Administracion
Financiera del Estado”, articulo 56, inciso d), en concordancia con lo reglamentado en el Decreto N°
8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De Administracion Financiera del Estado” articulos 91 y
95. En este contexto, se evidencia ademas la falta de aplicacion de las disposiciones previstas en
el Decreto N° 20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos para la Administracién, uso, control,
custodia, clasificacion y Contabilizacion de los bienes del Estado Paraguayo” Capitulo 2.

Recomendacién

El MSPYBS debera gestionar las acciones y recursos necesarios para que el Inventario de Bienes
de Uso (Formulario Contable FC 03) del organismo presente informacién actualizada y veraz de las
distintas dependencias.

Observacion N° 12
BIENES DE USO NO VISUALIZADOS EN EL MOMENTO DE LA VERIFICACION FiSICA

Conforme el Acta de Verificacion In situ practicada en la X Region Sanitaria — Alto Parana y la
Nota de fecha 11/05/2010 emitida por sus responsables, existen Bienes en concepto de Equipos
de Computacion por G. 9.816.462 (Guaranies nueve millones ochocientos dieciséis mil
cuatrocientos sesenta y dos) registrados en los Formularios Contables (FC 03) “Inventario de
Bienes de Uso, sin embargo, dichos bienes no fueron visualizados fisicamente en el momento de
la verificacion, como tampoco se visualiz6 el soporte documental de los movimientos de los
mencionados bienes. En el siguiente cuadro se detalla la observacion sefialada:
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. Importe del Bien no
Descripcién del Bien | . FetiE el visualizado
incorporacion
G.
(3) C.P.U. marca Dr. Hank 19/08/2009 5.929.662
(3) Impresoras 25/11/2009 1.297.800
Multifuncional marca HP ' ’
) 25/11/2009 2.589.000
(4) Monitores
Total G. 9.816.462

Descargo
Ciudad del Este — Oficina 10ma Region Sanitaria — Alto Parana:
3 CPU, MARCA Dr Hank

3 Impresoras Multifuncional

4 Monitores

En el momento de la verificacion de dichos bienes, los Oficinas donde se encontraban estos
equipos estaban cerrados.

Evaluacién del Descargo

El descargo presentado por la Institucién no concuerda con la informacion proporcionada a los
auditores en el momento de la verificacion fisica. Al respecto, los responsables de la Oficina de la
X Region Sanitaria — Alto Parana, informaron por Nota de fecha 11/05/2010, “...Los equipos no
visualizados en la Oficina Regional;...se encuentran distribuidos en los servicios de: Hospital
Distrital de Minga Guazu, Hospital Distrital de Pdte. Franco y Centro de Salud de Juan E. Oleary, y
el equipo Informético del Dpto. de Asesoria Juridica no se pudo visualizar por encontrarse bajo
llave. Cabe aclarar que todos estos bienes estan patrimoniado con cédigos de la Oficina Regional y
que en este momento no cuentan con el Formulario de traspaso ni acta de entrega en dichos
servicios.” En este sentido, el Decreto N° 20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos para la
Administracion, uso, control, custodia, clasificacion y Contabilizacién de los bienes del Estado
Paraguayo” establece en el Capitulo 1 Procedimientos de Aplicacion General para el Inventario
de Bienes del Estado. Responsabilidad en la Administracion. “El Departamento de Patrimonio
o la sustitutiva elabora el movimiento de bienes de uso de las adquisiciones realizadas en el
ejercicio, altas, donaciones, traspaso, eleva a la Direccibn Administrativa o responsable
equivalente firmado por el superior inmediato en caso de ausencia, a los efectos del respaldo de
los documentos que servira para rendir cuenta ante los organismos de control 0 a objeto de la
consolidacion.”

Por lo expuesto, este equipo auditor se ratifica en lo observado.

Conclusioén

La Oficina Regional de la X Region Sanitaria — Alto Parana no presenté documentos que respalden
los movimientos de Equipos de Computacion por G. 9.816.462 (Guaranies nueve millones
ochocientos dieciséis mil cuatrocientos sesenta y dos), los cuales no fueron visualizados durante la
verificacion in situ, en contraposicion al Decreto N° 20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos
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para la Administracion, uso, control, custodia, clasificacion y Contabilizacién de los bienes del
Estado Paraguayo” Capitulo 1.

Recomendacién

En Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social debera aplicar los procedimientos establecidos
para registrar los movimientos de bienes de uso, los cuales deberan contar con sus documentos de
respaldos.

Observacion N° 13

MOVIMIENTOS DE BIENES DE USO SIN REGISTRO EN EL FORMULARIO CONTABLE (FC 04)
“MOVIMIENTOS DE BIENES DE USO”

Existen Bienes registrados en los Formularios FC 03 “Inventario de Bienes de Uso”
correspondiente a la X Region Sanitaria — Alto Parand con cdédigos patrimoniales que se
encuentran asignados a otras reparticiones o servicios de la mencionada dependencia del MSPBS.
Se observa debilidad en los mecanismos de control interno definidos por el Manual de Patrimonio,
ya que dichos bienes no cuentan con registros en los formularios FC 04 “Movimientos de Bienes de
Uso” que respalden los traslados o movimientos a sus reparticiones, tales como: Hospital Regional
de Ciudad del Este, Hospital Distrital Presidente Franco, Hospital Distrital de Hernandarias,
Hospital Distrital de Minga Guazu, Hospital Distrital de Santa Rita, Centro de Salud Juan L.
Mallorquin, Centro de Salud J.E. Oleary, y otros servicios dependientes de la X Regién Sanitaria de
Alto Parana.

Descargo

Ciudad del Este — Oficina Regional 10 Regién Sanitaria:

A la fecha presente, todos los movimientos internos estan documentados en el formulario FC-04
Movimientos de Bienes de Uso para todas las dependencias de esta Regidén Sanitaria, lo cual se
anexa en el bibliorato que acomparia a la presente.

Evaluacién del Descargo

En el descargo presentado por la X Regién Sanitaria se adjuntan los Formularios FC-04
Movimientos de Bienes de Uso que respaldan los traspasos al Hospital Regional de Ciudad del
Este, Hospitales Distritales de Presidente Franco, Minga Guazu y Hernandarias, sin embargo no
fueron remitidos los que corresponden a los demas servicios hospitalarios que dependen de la
misma como ser; Hospital Distrital de Santa Rita, Centro de Salud Juan L. Mallorquin, Centro de
Salud J.E. Oleary, y otros. Por tanto este equipo auditor se ratifica en lo observado en las ultimas
dependencias mencionadas.

Al respecto, la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado” articulo 56 “Contabilidad
institucional. Las unidades institucionales de contabilidad realizaran las siguientes actividades, de
conformidad con la reglamentacion que establezca el Poder Ejecutivo: ....d) mantener actualizado el
inventario de los bienes que conforman su patrimonio, asi como la documentacion que acredite el
dominio de los mismos conforme con la ley y la reglamentacion respectiva.”, en concordancia con lo
previsto en el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De Administracién Financiera
del Estado” articulo 91 “Responsabilidad. Las UAF's y SUAF’s deberan...mantener actualizado el
inventario de los bienes que conforman su patrimonio, el archivo y custodia de los documentos
respaldatorios.”.
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Por otra parte, el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83" dispone en el CAPITULO 2, Valorizacion
e Incorporacion de los Bienes en el Inventario del Estado “El Departamento de Patrimonio o la
sustitutiva de la entidad, recibe Movimientos de Bienes de Uso F.C. N° 04 y Consolidacién de
Bienes de Uso F.C. N° 05, de las Unidades Patrimoniales dentro de los diez primeros dias de cada
mes, realiza la consolidacion y deja como antecedente el F.C. N° 05 de los mismos, luego remite
copia original a la Direccion General de Contabilidad Publica - Departamento de Bienes del Estado
del Ministerio de Hacienda, dentro de los primeros quince dias de cada mes.”

Conclusioén

La X Region Sanitaria — Alto Parana no ha presentado la totalidad de los Formularios Contables FC
04 “Movimientos de Bienes de Uso” que respalda el traspaso de bienes de uso a los servicios
hospitalarios. A modo de ejemplo se citan el Hospital Distrital de Santa Rita, Centro de Salud Juan
L. Mallorquin, Centro de Salud J.E. Oleary, y otros que dependen de la citada Region Sanitaria, sin
ajustarse a lo dispuesto por la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado”, articulo
56, inciso d), en concordancia con el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De
Administracion Financiera del Estado” articulo 91 y el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el
Manual que establece Normas y Procedimientos para la administracion, control, custodia,
clasificacion y contabilizacién de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83"
Capitulo 2, Valorizacion e Incorporacién de los Bienes en el Inventario del Estado.

Recomendacioén

La Décima Region Sanitaria debera elaborar y resguardar los respaldos que justifiqguen los
movimientos de de bienes de uso, a través de los formularios contables establecidos en el Manual
de Patrimonio.

Observacion N° 14
BIENES DE USO SIN LOS ROTULADOS CORRESPONDIENTES

Se observé el alto riesgo de control interno por la ausencia de mecanismos adecuados de control
interno relacionados al manejo administrativo de los Bienes Patrimoniales. Entre las dependencias
del MSPYBS verificadas, se citan: Hospital General de Barrio Obrero, Hospital Distrital de Mariano
Roque Alonso, Oficina Regional de la X Décima Regién Sanitaria, Hospital Regional de Ciudad del
Este, Hospital Distrital Presidente Franco, Hospital Distrital de Hernandarias, Hospital Distrital de
Minga Guazu, la V Region Sanitaria de Caaguazu, Hospitales, Regional de Coronel Oviedo,
Distrital de Caaguazu y Distrital de Juan Manuel Frutos, constatandose en la mayoria de los casos
la existencia de Bienes de uso que no cuentan con los respectivos rotulados requeridos o cédigos
patrimoniales, o se encuentran con cddigos incompletos y en algunos casos son rotulados con
cédigos diferentes a los registrados en el FC 03 “Inventario de Bienes de Uso”.

Descargo

Hospital Distrital de Hernandarias:

En la mayoria de los casos observados por falta de rotulados, corresponden a problemas de
borrados por la limpieza realizada diariamente y muchas veces los responsables de cada area no
comunican al departamento de patrimonio para su rotulado correspondiente. Este departamento
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cuenta con un solo funcionario designado sin una resolucién ministerial para ejercer la funcién de
jefe de patrimonio y el hospital distrital es demasiado grande para que una sola persona realice el
control y la custodia de todos los bienes pertenecientes al hospital distrital. Este departamento
tampoco cuenta con los medios necesarios para realizar el trabajo como ser Equipo Informatico,
Pincel Permanente, Tintas para Impresora, etc.

Ciudad del Este — Oficina Regional 10 Regién Sanitaria:

En la mayoria de los casos observados la falta de rotulados, corresponden a problemas de
borrados por la limpieza realizadas diariamente y muchas veces los responsables de cada area no
comunican al departamento de Patrimonio para su rotulado correspondiente. este departamento
cuenta con un solo funcionario designado para toda la Regién es demasiado grande para que una
sola persona realice el control y la custodia de todos los bienes pertenecientes.

Hospital Reqgional de Ciudad del Este:

En la mayoria de los casos observados la falta de rotulado, corresponden a “problemas de
borrados por la limpieza realizadas diariamente y muchas veces los responsables de cada area no
comunican al departamento de patrimonio para su rotulado correspondiente. Este departamento
cuenta con un solo funcionario designado y el Hospital es demasiado grande para que una sola
persona realice el control y la custodia de todos los bienes pertenecientes

Hospital Distrital de Mariano Roque Alonso:

Varios de estos bienes son de acero inoxidable como por ejemplo; Carro de Apoyo, Carro de
Mayo, Tambores y Porta Sueros, y los cddigos se borran ya que la tinta se deteriora facilmente en
ese metal, ya que estos no se encuentran bajo techo. Y los casos de movimientos de bienes sin
comunicar al Dpto. hace que nos dificulte el trabajo y por eso en algunos casos los cddigos no
coinciden con el Formulario FCO03 (Inventario de Bienes de Uso), Ej. : (Las silla, mesas,
tensiometros).

Evaluacién del Descargo

El descargo confirma que los servicios hospitalarios visitados en el marco de la verificacion in situ,
mantienen la mayoria de sus bienes de uso sin los rotulados que identifiquen su codigo
patrimonial.

Al respecto, el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83” establece en el Capitulo 3 Descripcion,
Identificacion y Control de Bienes del Estado. “La entidad que cuenta con Depdésito o
Almacenes, por intermedio del encargado recibe bienes de uso, lo adhiere el cddigo de mercaderia
y registra de acuerdo a las caracteristicas, dicho informe remite a la Direccibn General de
Contabilidad Publica - Departamento de Patrimonio o la sustitutiva, para el procesamiento de los
datos. La salida del bien de Deposito se realiza por Pedido Interno, imputandose al mismo codigo
de mercaderia... El rotulado o la identificacion individual de los bienes, deberd colocarse en
lugares faciles de ubicacién, conservacion y visibilidad...El Departamento de Patrimonio o la
sustitutiva del organismo o entidad, proporciona un cédigo a cada reparticion y dependencia, y
establecerd nimeros correlativos para los rotulados.” Por lo expuesto nos ratificamos en la
presente observacion.
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Conclusioén

En el Hospital General de Barrio Obrero, Hospitales Distritales de Mariano Roque Alonso,
Presidente Franco, Hernandarias, Minga Guazu, Caaguazu y Juan Manuel Frutos, Hospitales
Regionales de Ciudad del Este y Coronel Oviedo, asi como las Oficinas Regionales de la X Region
Sanitaria — Alto Parana y la V Region Sanitaria de Caaguazl, se ha observado alto riesgo de
control interno por la ausencia de mecanismos adecuados al manejo administrativo de los Bienes
Patrimoniales, constatandose en la mayoria de los casos la existencia de Bienes de uso que no
cuentan con los respectivos rotulados requeridos o cédigos patrimoniales, o se encuentran con
cadigos incompletos y en algunos casos son rotulados con cédigos diferentes a los registrados en
el FC 03 “Inventario de Bienes de Uso”, en contraposicién a lo dispuesto en el Decreto 20132/03
“Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y Procedimientos para la administracion,
control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N°
39759/83", Capitulo 3, Descripcidn, Identificacién y Control de Bienes del Estado.

Recomendacioén

Los servicios hospitalarios deberan mantener sus bienes de uso rotulados con sus respectivos
cbdigos patrimoniales, con una adecuada descripcion, identificacion y control de los Bienes del
Estado.

Observacion N° 15

HOSPITALES NO IMPLEMENTAN EL USO DE FORMULARIOS CONTABLES (FC) DEFINIDOS
PARA LOS BIENES PATRIMONIALES

De los hospitales dependientes de la X Region Sanitaria de Alto Parana sujetos a las verificaciones
in situ practicadas, el Hospital Distrital de Presidente Franco no proveyd en el momento de la
verificacion los Formularios FC 03 “Inventario de Bienes de Uso”, FC 04 “Movimiento de Bienes de
Uso” y FC 05 “Consolidado de Bienes de Uso” correspondiente al ejercicio fiscal 2009. Asimismo,
el Hospital Regional de Ciudad del Este y el Hospital Distrital de Hernandarias no presentaron el
Formulario FC 05 “Consolidacion de Bienes de Uso” del Ejercicio Fiscal 2009 y los Formularios FC
04 fueron proveidos parcialmente.

Descargo

Hospital Distrital de Hernandarias:

Los formularios FC04 fueron presentados totalmente, no asi el formulario FC0O5 que en ese
momento no estaba impreso, razén por la cual no pudimos proveer, pero que a la fecha ya estan
presentados a Nivel Regional.

Se adjunta los formularios FC.05

Hospital Reqgional de Ciudad del Este:

Los formularios FC-04 son realizados cada vez que ingresa un bien a la institucion, con sus
respectivas documentaciones pertinentes.

El formulario FC-05 a la fecha de la presente ya fue confeccionado y presentado a Nivel Regional
para su informe a Nivel Central. Se adjunta los formularios FC.05

Por otra parte de los otros Hospitales observados en este punto, anexamos los Formularios
correspondientes.
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Evaluacién del Descargo

Con relacion al Hospital de Hernandarias, no fueron proveidos en el momento de la verificacion ni
en el descargo la totalidad de los Formularios Contables FC 04 “Movimientos de Bienes de Uso”
gue respaldaron los movimientos de traspasos y donaciones; y por otra parte, en el descargo
afirman los responsables que no han elaborado en tiempo y forma el formulario contable FC 05
“Inventario Consolidado de Bienes de Uso” correspondiente al ejercicio fiscal 2009. Lo referente al
Hospital Regional de Ciudad del Este, el descargo no fundamenta la falta de presentacién a los
auditores en el momento de la verificacion de los Formularios FC 04 “Movimiento de Bienes de
Uso”, por lo que nos ratificamos en la observacion.

Al respecto, el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83” establece en su Capitulo 2, Valorizacion
e Incorporacién de los Bienes en el Inventario del Estado. Punto 2.7 “Las operaciones
patrimoniales iniciadas con inventarios valorizados, y las variaciones producidas, incrementadas
por los ingresos, traspasos recibidos, donaciones, etc., disminuidas con los egresos o salidas
autorizadas por suministros, bajas, donaciones y traspasos enviados, devoluciones, etc., seran
registrados permanentemente, en orden a: establecer las traslaciones entre inventario y las
cuentas contables y controlar el movimiento de los bienes patrimoniales, de tal forma a precisar las
informaciones actualizadas del inventario de la entidad con los valores que arrojen las cuentas de
modo a que coincidan con las cuentas contables”. Asimismo, el Capitulo 18 dispone “Del Régimen
de Uso de Formularios” los procedimientos para la utilizacion de cada Formulario Contable
detallandose el Objeto, Dependencia Emisora, Periodicidad, Cantidad de Ejemplares, Uso del
Formulario y el procedimiento de Registro referente a los mismos.

Conclusioén

El Hospital Distrital de Presidente Franco no proveyé los Formularios FC 03 “Inventario de Bienes
de Uso” y FC 04 “Movimiento de Bienes de Uso” correspondiente al ejercicio fiscal 2009.
Asimismo, el Hospital Regional de Ciudad del Este y el Hospital Distrital de Hernandarias
presentaron parcialmente los Formularios FC 04 del periodo fiscal 2009, sin ajustarse a lo previsto
en el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y Procedimientos
para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacién de los Bienes del Estado y
se deroga el Decreto N° 39759/83" Capitulo 2, Valorizacién e Incorporacion de los Bienes en el
Inventario del Estado. Punto 2.7 y Capitulo 18 “Del Régimen de Uso de Formularios”

Recomendacién

El MSPYBS debera exigir a los Hospitales dependientes de la X Region Sanitaria de Alto Parana
gue elaboren en tiempo y forma los distintos Formularios Patrimoniales previstos en el Manual de
Patrimonio para registrarlos patrimonial y contablemente.

Observacion N° 16

EXISTENCIA DE BIENES DE USO NO VALORIZADOS NI INCORPORADOS EN LOS ESTADOS
CONTABLES NI SOPORTE DOCUMENTAL

a. En el Hospital Distrital de Hernandarias dependiente de la X Regién Sanitaria — Alto Parana, se
ha visualizado la existencia fisica de bienes en concepto de Equipos de Salud, consistentes en (13)
Unidades de Balanzas Adultos, (10) Balanzas Pediétricas y (2) UPS, cuyos registros patrimoniales
no fueron visualizados, como tampoco estan rotulados ni presentaron documentos que determinen
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el origen de los mismos (Formularios de incorporacién, Facturas, Nota de Remision, Actas de
entregas).

b. De la verificacion in situ practicada en el Hospital Distrital de Caaguazu, se observé la existencia
fisica de bienes de uso que no se encuentran registrados contablemente ni su incorporacion
patrimonial a nivel institucional. Asimismo, dichos bienes no cuentan con sus correspondientes
codigos patrimoniales. Solicitado a los responsables los documentos que acrediten el origen y los
precios de dichos bienes, los mismos han proveido solamente las “Actas de Entrega”. A
continuacion se detalla en el cuadro:

Fecha del

Descripcion del Bien Rotulado Remitente “Acta de

Entrega”
(1) Una Balanza Pediatrica Sin rotulado V Region Sanitaria 17/04/2009
(1) Tallimetros de Bebé Sin rotulado V Regidn Sanitaria 17/04/2009
(2) Aparatos de Presién Sin rotulado V Regién Sanitaria 17/04/2009
(2) Cintas Métricas Sin rotulado V Region Sanitaria 17/04/2009
(2) Pinzas hemostatica Recta Sin rotulado V Region Sanitaria 03/06/2009

] ] Lic. Lidia Gaona
(1) Camara Fotogréafica marca Sony Sin rotulado 28/07/2009
Funcionaria del Hospital

(4) Umificador Sin rotulado Sin dato 07/01/2009
(4) Fluxémetro Sin rotulado Sin dato 07/01/2009
(3) Conexidn para fluxémetro Sin rotulado Sin dato 07/01/2009
(4) Bigotera pediatrica Sin rotulado Sin dato 07/01/2009
(1) Aire Acondicionado 011-467-04-0434 | Sin dato 07/01/2009
(1) Aire Acondicionado 011-467-04-0435 | Sin dato 13/11/2009
(1) Heladera de 12 pies Varios Sin dato 13/11/2009
(1) Heladera marca Speed 011-467-04-0478 | Sin dato Sin dato
(1) Escritorio Metdlico de Formica 011-467-04-0455 | Sin dato 13/11/2009
Descargo

Hospital Distrital de Hernandarias:

13 Balanza Adultos, donado por la JICA
10 Balanza Pediétrica, donado por la JICA
02 UPS, entregado por la DIGIES

Estos equipos de Salud fueron donados por la JICA y por la DIGIES, sin documentaciones
requeridas (FACTURA) para su incorporacién dentro del Patrimonio del Hospital Distrital de
Hernandarias, razdn por la cual se encontraban en ese estado. A partir de la fecha de la presente
se solicitara a dichas dependencias la provisién de los documentos a fin de incorporar dichos
bienes, en un plazo de 60 dias.

5Sta. Regidn Sanitaria Caaguazu:

Los documentos requeridos se adjunta a la presente y los mismos seran incluidos en
inventario.
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Evaluacién del Descargo

El descargo presentado confirma la falta de registro contable y patrimonial de algunos Bienes de
Usos visualizados en el momento de la verificacion in situ, como tampoco fue remitido en el
descargo los documentos respaldatorios, por lo que nos ratificamos en la misma.

Al respecto, el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83"” Capitulo 2, Valorizacidn e Incorporacion
de los Bienes en el Inventario del Estado. Punto 2.7 “Las operaciones patrimoniales iniciadas
con inventarios valorizados, y las variaciones producidas, incrementadas por los ingresos,
traspasos recibidos, donaciones, etc., disminuidas con los egresos o salidas autorizadas por
suministros, bajas, donaciones y traspasos enviados, devoluciones, etc., serdn registrados
permanentemente, en orden a: establecer las traslaciones entre inventario y las cuentas contables
y controlar el movimiento de los bienes patrimoniales, de tal forma a precisar las informaciones
actualizadas del inventario de la entidad con los valores que arrojen las cuentas de modo a que
coincidan con las cuentas contables”. Capitulo 8, Conceptos utilizados en casos de Alta, Baja,
Traspaso, Donacién de Bienes. Autorizacion Administrativa, Acta. “8.2 Toda alta, baja,
traspaso y donaciones de bienes, se efectuard cumpliendo los requisitos establecidos en esta
normativa y demas disposiciones reglamentarias, las formalidades establecidas para los tramites
administrativos que se enumeran en los articulos siguientes, cuyo cumplimiento sera obligatorio
para las dependencias de los organismos o entidades del Estado.”.

Por otro lado, la NICSP N° 17 Propiedades, Plantas y Equipos. El objetivo de esta Norma es
prescribir el tratamiento contable de propiedades, planta y equipo, de forma que los usuarios de los
estados financieros puedan conocer la informacion acerca de la inversiéon que la entidad tiene en
sus propiedades, planta y equipo, asi como los cambios que se hayan producido en dicha
inversion. Los principales problemas que presenta la contabilidad de propiedades, planta y equipo
son el reconocimiento de los activos, la determinacion de su importe en libros y los cargos por
depreciacion y pérdidas por deterioro de valor que deben reconocerse con relacion a los mismos.

La Medicidn en el reconocimiento expresa en el punto 26. Todo elemento de propiedades, planta y
equipo, que cumpla las condiciones para ser reconocido como un activo, se medira por su costo.
27. Cuando se adquiere un activo a través de una transaccion sin contraprestacion, su costo se
medira a su valor razonable en la fecha de adquisicion”. 28. Un elemento de propiedades, planta y
equipo podria ser adquirido a través de una transaccién sin contraprestacion. Por ejemplo, pueden
aportarse por un promotor a un gobierno local unos terrenos con contraprestacion cero o simbdlica,
para permitir al gobierno local desarrollar parques, carreteras o caminos. Se puede adquirir un
activo también por una transaccién sin contraprestacion mediante el ejercicio de los poderes de
embargo o confiscacion. Bajo esas circunstancias, el costo de la partida es su valor razonable en la
fecha de su adquisicion”.

Conclusioén

Los Hospitales Distritales de Hernandarias y Caaguazu, poseen bienes consistentes en Equipos de
Salud y Laboratorio que no se encuentran registrados contablemente ni se han incorporado al
inventario patrimonial a nivel institucional. Ademas, no presentaron los documentos que
determinen el origen de los mismos (Formularios de incorporacion, Facturas, Nota de Remision,
Actas de entregas) ni visualizados en ellos sus cddigos patrimoniales, no ajustandose a lo
establecido por el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacién de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83" Capitulo 2 “Valorizacion e Incorporacion
de los Bienes en el Inventario del Estado”, Punto 2.7 y Capitulo 8, “Conceptos utilizados en casos
de Alta, Baja, Traspaso, Donacién de Bienes” Punto 8.2. Como también las Normas
Internacionales de Contabilidad Sector Publico NICSP N° 17, puntos 26,27 y 28.
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Recomendacioén

El MSPYBS debera exigir a los Hospitales dependientes de la X Regién Sanitaria - Alto Parana que
elaboren en tiempo y forma los distintos Formularios Patrimoniales, de acuerdo a los soportes
documentales previstos en el Manual de Patrimonio para registrarlos patrimonial y contablemente.

Observacion N° 17
BIENES DE USO NO VISUALIZADOS Y ENTREGADOS A PERSONAS AJENAS AL MSPYBS

En la verificacion fisica de bienes de uso practicada en el Hospital Distrital de Hernandarias, se ha
solicitado el archivo de los documentos relacionados al Inventario de Bienes Patrimoniales, entre
los cuales en forma aleatoria se requirié presentar a la vista del Equipo Auditor, algunos bienes,
entre ellos: (1) Una cama con colchon y (1) Un tubo de oxigeno con serie N° 3667316; a lo que los
responsables presentaron solamente “Actas de Entrega” en las que constan que dichos bienes
fueron entregados a personas ajenas al Hospital para uso particular, sin detallar el valor de los
mismos ni las condiciones de su entrega.

Descargo

Hospital Distrital de Hernandarias:

1Cama con colchon, fue prestado al compafiero de SENEPA Sr. Amado Villalba por orden del
Director, por un problema de salud, pero que la fecha de la presente ya fue devuelto al Hospital
Distrital de Hernandarias.

1Tubo de Oxigeno, fue prestado a la compafiera de trabajo Cinthia Silva por Orden del Director por
un accidente de transito, pero a la fecha de la presente ya fue devuelta a la Institucion.

Evaluacién del Descargo

El descargo presentado por la dependencia auditada no justifica la entrega de bienes de uso por
parte de los responsables del Hospital a personas ajenas al MSPYBS para su uso particular, como
tampoco remitieron documentos que demuestren la devolucién de los mismos al Patrimonio del
Hospital.

Al respecto, el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83” establece en el Capitulo 12 Funciones y
obligaciones de los Departamentos de Bienes Patrimoniales de los Organismos y Entidades
encargadas del inventario. 12.1 “Son funciones de los Departamentos de Patrimonio o las
sustitutivas encargadas del inventario de los organismos o entidades del Estado mencionadas en
el punto 1.2 y sus incisos, y supletoriamente el punto 1.3, dar cumplimiento a lo dispuesto en el
presente Manual especialmente a lo siguiente:...i) Verificar si las entregas, devoluciones, altas,
bajas traspasos de bienes, etc., se producen conforme al régimen de comprobacién establecido y
si los elementos en servicio estan inventariados y contabilizados...” Por tanto, nos ratificamos en la
presente observacion.

Conclusioén

Se detecto en el Hospital Distrital de Hernandarias la falta de existencia fisica de algunos bienes
consistentes en Equipos de Salud y Laboratorio, entre los que se citan: (1) Una cama con colchén
y (1) Un tubo de oxigeno con serie N° 3667316, argumentandose al respecto, que dichos bienes
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fueron entregados a personas ajenas al Ministerio para su uso particular, sin detallar el valor de los
mismos ni las condiciones de su entrega, en contravencién de lo establecido por el Decreto
20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y Procedimientos para la
administracién, control, custodia, clasificacion y contabilizaciéon de los Bienes del Estado y se
deroga el Decreto N° 39759/83”, Capitulo 12, Funciones y obligaciones de los Departamentos de
Bienes Patrimoniales de los Organismos y Entidades encargadas del inventario. 12.1 inciso i).

Recomendacién

El MSPBS debera realizar un seguimiento estricto a fin de que los bienes patrimoniales de los
distintos hospitales permanezcan en resguardo de la institucién, monitorear la figura de préstamo a
personas particulares y en su caso realizar las denuncias pertinentes en caso de comprobarse
indicios de hechos punibles contra el patrimonio.

Observacion N° 18
BIENES DE USO ENTREGADOS SIN DOCUMENTOS DE RESPALDO

En el Hospital Distrital de Hernandarias se constaté la falta de utilizacién de los Formularios
Contables (FC 10) “Planilla de Responsabilidad Individual” y FC 11 “Movimiento Interno de Bienes
de Uso” para respaldar la distribucion interna de los bienes dentro del hospital, FC 04 “Movimiento
de Bienes de Uso” para documentar el traspaso a otras instituciones y las “Ordenes de Servicio” u
“Ordenes de Trabajo” para respaldar los traslados de bienes hasta los talleres para su respectiva
reparacion. Al respecto, el Departamento de Patrimonio elabor6 solamente “Actas de Entregas”, sin
la enumeracion pertinente de los datos requeridos por las normativas como tampoco el valor de los
mismos, imposibilitando su cuantificacion. Dicha circunstancia se detalla en el siguiente cuadro a
modo de ejemplo:

Cadigo . . Fecha de . . .
Patrimonial Descripcion del bien entrega Dependencia que entrega Dependencia que recibe
) L Departamento de Patrimonio Dpto. de Enfermeria
011-015- (1) Nebulizador ultrasénico
017-0027 Marca UMED TWISTER 12/09/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
(1) aparato de presion Departamento de Patrimonio Dpto. de Enfermeria
011-015- Marca sphigmomanometer
017-0060 mercurial 12/09/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
(1) aparato de presion de la Departamento de Patrimonio Dpto. de Enfermeria
011-015- marca sphigmomanometer
017-0059 mercurial 12/09/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
(1) Equipo de
Espectrofotometro Marca Departamento de Patrimonio Laboratorio
011-253-1- BYOSISTEMS BTS 310-
0030 PHOTOMETER 31/08/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
Administracion Dpto. de Enfermeria
s/datos (1) aparato de presién 11/09/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
Administracién Dpto. de Enfermeria
s/datos (1) aparato de presién 11/09/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
Administracién Dpto. de Enfermeria
s/datos (1) aparato de presién 11/09/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
(1) oximetro de pulso marca
VOTEM-VO-100 HAND Departamento de Patrimonio Quiréfano
011-253- PULSE OXIMETER, con
012-0069 accesorios 12/08/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
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Cc_)dlgo. Descripcion del bien EEhE 0l Dependencia que entrega Dependencia que recibe
Patrimonial entrega
(1) caja de cirugia menor, Departamento de Patrimonio Quiréfano
011-253- de acero inoxidable con (7)
012-0070 accesorios. 12/08/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
) Departamento de Patrimonio Departamento de Seguridad
(1) llave ajustable fosfatada
s/datos marca NICHOLSON 01/09/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
Administracion Dpto. de Transporte
s/datos (1) bateria marca Cral 22/09/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
Departamento de Patrimonio Dpto. de Enfermeria
(2) dos dispensadores de P P
s/datos papel toalla 24/09/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
. Departamento de Patrimonio Dpto. de Enfermeria
(3) tres dispensadores para
s/datos jabon en liquido 24/09/2009 Hospital Distrital Hospital Distrital
) ) Departamento de Patrimonio Departamento de Patrimonio
001-253-01- | (1) microscopio marca
0020 ZEI1ZZ 29/01/2010 Hospital Distrital Décima Regién Sanitaria
) o Departamento de Patrimonio Departamento de Patrimonio
011-253-01- | (1) microscopio binocular
0013 marca ZEIZZ 29/01/2010 Hospital Distrital Décima Regi6én Sanitaria
. L. Departamento de Patrimonio Departamento de Patrimonio
011-253-01- | (1) analizador Hematoldgico
0027 Alemania 29/01/2010 Hospital Distrital Décima Regién Sanitaria
011-253-12- | (1) monitor marca General
65 Electric 28/01/2010 Hospital Distrital Fundacién Tesai
(1) aspirador marca
s/datos OCIDEF C2 AC 45/200 28/01/2010 Hospital Distrital Fundacién Tesai
011-253-01- | (1) destilador de agua
0021 marca GLF N° 1084140 | 08/03/2010 Hospital Distrital Décima Regién Sanitaria
Descargo

Hospital Distrital de Hernandarias:

Planilla FC_10 Planilla de Responsabilidad Individual, desde la fecha de la verificaciébn por los
Auditores de la Contraloria esta en vigencia y actualizados en todas las dependencias de este
Hospital Distrital.

Evaluacién del Descargo

El descargo confirma la situacion observada, en el cual se reconoce el hallazgo. No justifica la falta
de utilizaciéon de los Formularios Contables (FC 10) “Planilla de Responsabilidad Individual” y FC
11 “Movimiento Interno de Bienes de Uso” para respaldar la distribucion interna de los bienes
dentro del hospital, FC 04 “Movimiento de Bienes de Uso” para documentar el traspaso a otras
instituciones y las “Ordenes de Servicio” u “Ordenes de Trabajo” para respaldar los traslados de
bienes hasta los talleres para su respectiva reparacion.

En este sentido, el Decreto N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83” establece en el Capitulo 8 Conceptos
utilizados en casos de Alta, Baja, Traspaso, Donacion de Bienes. “8.2 Toda alta, baja,
traspaso y donaciones de bienes, se efectuard cumpliendo los requisitos establecidos en esta
normativa y demas disposiciones reglamentarias, las formalidades establecidas para los tramites
administrativos que se enumeran en los articulos siguientes, cuyo cumplimiento sera obligatorio
para las dependencias de los organismos o entidades del Estado.”. Asimismo, dispone en el
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Capitulo 18 “Del Régimen de Uso de Formularios” los procedimientos para la utilizacion de
cada Formulario Contable donde se detallan el Objeto, Dependencia Emisora, Periodicidad,
Cantidad de Ejemplares, Uso del Formulario y el procedimiento de Registro referente a los mismos.
Por lo expuesto, nos ratificamos en la presente observacion.

Conclusioén

Se ha constatado en el Hospital Distrital de Hernandarias la falta de utilizacién de los Formularios
Contables (FC 10) “Planilla de Responsabilidad Individual” y FC 11 “Movimiento Interno de Bienes
de Uso” para respaldar la distribucion interna de los bienes dentro del hospital, FC 04 “Movimiento
de Bienes de Uso”, a fin de documentar el traspaso a otras instituciones y “Ordenes de Servicio” u
“Ordenes de Trabajo” para traslados de bienes hasta los talleres para su respectiva reparacion, no
ajustandose a lo establecido por el Decreto N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que
establece Normas y Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y
contabilizacion de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83"” Capitulo 8 punto 8.2
y Capitulo 18 “Del Régimen de Uso de Formularios.”

Recomendacién

El MSPBS, a través de su Dpto. de Bienes Patrimoniales, debera direccionar a sus dependencias
referente a la correcta utilizacion y presentacion en tiempo y forma de los Formularios
Patrimoniales con relacion al traspaso de bienes.

Observacion N° 19
FALTA DE REGISTROS PATRIMONIALES DE LOS BIENES DE USO

En las verificaciones In Situ practicadas en los Hospitales dependientes de la V Region Sanitaria -
Caaguazu; Distritales de Caaguazu y Juan Manuel Frutos, no han presentado en el momento de la
verificacion, los Formularios Contables (FC03) “Inventario De Bienes de Uso”; (FC04) “Movimiento
de Bienes de Uso” y (FC05) “Consolidacién de Bienes de Uso”. Al respecto, conforme Actas de
Verificacion In situ, los responsables manifestaron que no cuentan con dichos formularios
contables, debido a las limitaciones de recursos, entre las que mencionaron la falta de
implementacién del Sistema Informatico Patrimonial (SIPA) como también de equipos informaticos
para el procesamiento de datos.

Por otro lado, el Hospital Regional de Coronel Oviedo no presentdé en el momento de la
verificacion, la totalidad de los Formularios Contables (FC 04) “Movimiento de Bienes de Uso” que
respaldan los movimientos de Alta, Baja, Compra, Donaciones y Traspasos correspondiente al
Ejercicio Fiscal 2009, asimismo referente al Formulario FC 05 “Consolidado de Bienes de Uso”,
presentaron formularios que no corresponden a la consolidacion de los bienes del hospital, debido
a que se confeccionaron en forma incompleta.

Descargo

5Sta. Regidn Sanitaria Caaguazu:

Para la carga de los formularios mencionados en dichas observaciones, asi como la elaboracion
del Inventario de Bienes de Uso y el Inventario Consolidado de Bienes Patrimoniales FC04, FC03 y
FCO5 correspondientes a la 5ta Regién Sanitaria, hemos tropezado con un problema técnico del
Programa SIPA, pues existen errores en la codificacion de los Servicios se han asignado cédigos
semejantes a Servicios diferentes por tanto al realizar la consolidacion existen diferencia en los
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totales, por lo que se debe realizar una reestructuracion del programa para la elaboracién correcta
del inventario.

Evaluacién del Descargo

Las justificaciones remitidas en el descargo por los responsables de la V Region Sanitaria de
Caaguazu, afirma la falta de registros patrimoniales de los Bienes de Uso de todos los servicios
hospitalarios que dependen de la misma.

Al respecto la Ley 1535/99 “De Administracién Financiera del Estado”, articulo 56 “Contabilidad
institucional. Las unidades institucionales de contabilidad realizaran las siguientes actividades, de
conformidad con la reglamentacion que establezca el Poder Ejecutivo: ....d) mantener actualizado el
inventario de los bienes que conforman su patrimonio, asi como la documentaciéon que acredite el
dominio de los mismos conforme con la ley y la reglamentacién respectiva.”, en concordancia con lo
previsto en el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De Administracion Financiera
del Estado” articulo 91 “Responsabilidad. Las UAF's y SUAF's deberan... mantener actualizado el
inventario de los bienes que conforman su patrimonio, el archivo y custodia de los documentos
respaldatorios.” y articulo 95 “Inventario de Bienes del Estado. Los bienes afectados al uso de los
Organismos y Entidades del Estado formaran parte del Inventario General de Bienes del Estado
gue deberdn mantenerse en forma analitica y actualizada en cada Institucion...”

Por otra parte el Decreto N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83” establece en el Capitulo 8 Conceptos
utilizados en casos de Alta, Baja, Traspaso, Donacion de Bienes. “8.2 Toda alta, baja,
traspaso y donaciones de bienes, se efectuard cumpliendo los requisitos establecidos en esta
normativa y demas disposiciones reglamentarias, las formalidades establecidas para los tramites
administrativos que se enumeran en los articulos siguientes, cuyo cumplimiento sera obligatorio
para las dependencias de los organismos o entidades del Estado.”. Asimismo, dispone en el
Capitulo 18 “Del Régimen de Uso de Formularios” los procedimientos para la utilizacion de
cada Formulario Contable donde se detallan el Objeto, Dependencia Emisora, Periodicidad,
Cantidad de Ejemplares, Uso del Formulario y el procedimiento de Registro referente a los mismos.
Por lo expuesto, nos ratificamos en la presente observacion.

Conclusioén

Los responsables de los Hospitales dependientes de la V Regién Sanitaria - Caaguazi no han
elaborado el inventario de bienes de uso correspondiente al ejercicio fiscal 2009, y no presentaron
a nivel central los Formularios Contables (FC03) “Inventario De Bienes de Uso”; (FC04)
“Movimiento de Bienes de Uso” y (FCO05) “Consolidacion de Bienes de Uso”, sin ajustarse a la Ley
1535/99 “De Administracién Financiera del Estado” articulo 56 inciso d), en concordancia con lo
previsto en el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De Administracién Financiera
del Estado” articulos 91 y 95, y el Decreto N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que
establece Normas y Procedimientos para la administracién, control, custodia, clasificacion y
contabilizacion de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83” Capitulo 8 punto 8.2
y Capitulo 18 “Del Régimen de Uso de Formularios.”

Recomendacién

La V Regién Sanitaria de Caaguazu debera registrar los bienes de uso de las dependencias que la
conforman y elaborar el inventario en los Formularios Contables respectivos, asi como mantener
actualizado el inventario de Bienes de Uso.
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Observacion N° 20
DIFERENCIAS EN LA CANTIDAD DE LOS BIENES DE USO RECIBIDOS EN DONACION

Conforme el Formulario Contable (FC04) “Movimiento de Bienes de Uso”, proveido por el
Departamento de Patrimonio del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, consta la entrega
al Hospital Distrital de Caaguazu, de Equipos e Instrumental para Ginecologia y Obstetricia,
consistentes en (3) tres cajas de instrumentales para insercién de DIU. Al respecto, de acuerdo a la
Verificacion In Situ practicada por esta Auditoria y a las Actas de Entrega labradas entre la V
Region Sanitaria — Caaguazl y el Hospital Distrital de Caaguazu consta la entrega de (5) cinco
cajas de instrumentales, es decir, 2 mas seguin documentos, totalizando G. 5.623.000 (Guaranies
cinco millones seiscientos veintitrés mil)  existiendo una diferencia entre las cantidades
recepcionadas como también en las fechas de recepcion de las mismas. En el cuadro siguiente, se
detalla la observacion:

S/Acta de Entrega entre
Segun Formulario FC04 V Regidn Sanitaria
] ) i o Importes
Departamento de Patrimonio del MSPBS y Hospital Distrital de
Caaguazii G.
Precio Sub Total
Fecha de Fecha de Cantidad Unitario G.
Cant. Descripcion del bien Incorporacién | Recepcién Recibida G.
16/11/2009 c;ja 1.124.600 | 1.124.600
3 cajas de instrumentales 04/05/2009 5
para |nser0|9n de DIU, con 07/03/2010 4 1.124.600 4.498.400
SUS accesorios cajas
TOTAL G. | 5.623.000
Descargo

5Sta. Regidn Sanitaria Caaguazu:

La entrega de las 5 cajas de instrumentales faltantes fueron posteriores a la fecha del informe
presentado al departamento de patrimonio de nivel central, el mismo sera actualizado junto con el
inventario de bienes de la region. En total se les entrego 8 cajas.

Se adjunta las actas de entregas, las restantes 5 cajas son traspasos.

Evaluacién del Descargo

Conforme a las “Actas de Entrega de Bienes” remitidas en el descargo por la V Region Sanitaria de
Caaguazu, la diferencia en los bienes recibidos en Donacion aumenté en 8 (ocho) cajas de
instrumentales de insercion de diu en el periodo fiscal 2009, de los cuales s6lo 3 (tres) fueron
comunicados y remitidos sus respectivos Formularios Contables FC 04 “Movimiento de Bienes de
Uso” a nivel Central del MSPYBS.

Al respecto, el Decreto N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83.” Establece en el Capitulo 2 Valorizacion e
Incorporacién de los Bienes en el Inventario del Estado. “2.2 Todos los bienes de los
organismos y entidades del Estado deben estar valorizados conforme a los documentos
respaldatorios que sirvieron para el registro contable. Si se trata de bienes ingresados por alta,
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traspaso, donaciones, etc., el area de patrimonio o la sustitutiva debera valorizar e informar en los
formularios establecidos al area contable, para su registracion...” En otro punto de este capitulo
menciona que “Los Organismos y Entidades del Estado, por disposicion de la maxima autoridad
realiza la donacién de bienes de uso, labran acta por la entrega y recepcion firmados por los
intervinientes, los antecedentes se mantienen en archivo, para cuando lo requieran los organismos
de control.” Asimismo, en el Capitulo 8 Conceptos utilizados en casos de Alta, Baja, Traspaso,
Donacion de Bienes. “8.2 Toda alta, baja, traspaso y donaciones de bienes, se efectuara
cumpliendo los requisitos establecidos en esta normativa y demas disposiciones reglamentarias,
las formalidades establecidas para los tramites administrativos que se enumeran en los articulos
siguientes, cuyo cumplimiento serd obligatorio para las dependencias de los organismos o
entidades del Estado.” Por lo expuesto, nos ratificamos en la presente observacion.

Conclusién

Se constat6 en el Hospital Distrital de Caaguazu en el inventario institucional una diferencia de 5
(cinco) cajas de instrumentales para insercion de diu que no fueron registrados ni comunicados a
nivel central del MSPYBS, en concepto de bienes recibidos en donacion por G. 5.623.000
(Guaranies cinco millones seiscientos veintitrés mil), situacién que no se ajusta a lo establecido por
el Decreto N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y Procedimientos
para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacién de los Bienes del Estado y
se deroga el Decreto N° 39759/83.” Capitulo 2 Valorizacién e Incorporacidon de los Bienes en el
Inventario del Estado. Punto 2.2 y Capitulo 8 Conceptos utilizados en casos de Alta, Baja,
Traspaso, Donacién de Bienes. Punto 8.2.

Recomendacién

El MSPYBS debera exigir a los Hospitales dependientes de la V Regién Sanitaria — Caaguazl, que
elaboren en tiempo y forma los Formularios Patrimoniales previstos para las donaciones y su
comunicacion respectiva a nivel Central para el registro correspondiente.

Observacion N° 21

EXISTENCIA FISICA DE BIENES DE USO RESPALDADOS CON ACTAS DE ENTREGAS EN
CONCEPTO DE DONACION — PROGRAMA PLAN SALUD DE LUCHA CONTRA LA POBREZA
— CONVENIO ALA/2006/018-053

De la verificacion fisica de los bienes de uso en el Hospital Distrital de Caaguazu fueron
visualizadas 3 (tres) “Actas de Recepcién de Equipos de Salud y Laboratorio”, en las cuales se
dejaron constancia de la recepcién de bienes por la V Regién Sanitaria - Caaguazu entregados por
los proveedores adjudicados, sin embargo no fueron proveidas las facturas ni las Nota de
Remision correspondientes. A continuacion se listan los bienes que constan en las mencionadas
actas pero dichos bienes no se encuentran valorizados.

a) Acta de Recepcion y Entrega de Equipos Médicos y de Laboratorio, en el Hospital Distrital
de Caaguazu de la V Region Sanitaria - Caaguazl, de fechal8/12/2009 (firma adjudicada
Argon).

1 (un) Aspirador Quirargico

2 (dos) Bol de Acero Inoxidable 12x5 cm.

1 (una) Caja p/examen de los Organos de los Sentidos
6 (seis) Chata de Acero Inoxidable

1 (uno) Detector Fetal Ultrasénico

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
sus servicios y productos”

-84-



—_——

Nuestra Mision: “Ejercer el control gubernamental propiciando la mejora continua de las instituciones en beneficio de la ciudadania”

9 (nueve) Especulo Vaginal Pequefio

1 (una) Mesa Antropométrica

1 (una) Mesa para Procedimiento con Juego de colchonetas
20 (veinte) palangana de Aluminio Chica

6 (seis) palangana de Aluminio Grande

8 (ocho) Caja de Curaciones Plana

b) Acta de Recepcién y Entrega de Equipos Médicos y de Laboratorio, en el Hospital Regional
de Coronel Oviedo- V Region Sanitaria- CaaguazUl, de fecha ---/12/2009(firma adjudicada
Suministros médicos S.R.L.)

1(una) Balanza p/Recién Nacido

2(dos) Bomba de Infusién a Jeringa
2(dos) Bomba de Infusion Volumétrica
4(cuatro) Camilla c/rueda

18(Diez y ocho) Porta suero esmaltado

8 (ocho) Regulador y Reductor de Oxigeno

c) Acta de Recepcion y Entrega de Equipos Médicos y de Laboratorio, en el Hospital Regional
de Coronel Oviedo- V Regién Sanitaria- CaaguazU, de fecha ---/12/2009(firma adjudicada
Tecnomedical)

2 (dos) Bandeja de Acero Inoxidable Grande con tapa de 35 x 22 cm.

2 (dos) Bandeja de Acero Inoxidable Mediana con Tapa de 30 x 20 cm.

2 (dos) Bandeja de Acero Inoxidable Pequefio con Tapa de 15 x 20 cm.

1 (un) Juego de laringoscopio tamafio adulto

13 (trece) Tambor de acero Inoxidable Tamafio Grande (para uso Hospital)
5 (cinco) Tambor de acero Inoxidable Tamafio Mediano (para uso Hospital)

13 (trece) Tambor de acero Inoxidable Tamafio Pequefio (para uso Hospital)

Descargo

5Sta. Regidn Sanitaria Caaguazu:

En el departamento de patrimonio de la 5ta Regidén Sanitaria se encuentran en su totalidad las
facturas y notas de remision correspondiente a los equipos mencionados de la firma Argon, cuyas
copias han sido proveidas a la fecha, al Hospital Distrital de Caaguazl, asi también la de
suministros se anexa el acta de entrega, y adjunta solo acta de entrega de tecnomedical .

Evaluacion del Descargo

En el descargo remitido por la V Region Sanitaria de Caaguazu se visualizan la Factura, Notas de
Remision y Orden de Compra de la Firma Argén S.R.L. que justifica lo observado en el punto a).
Sin embargo, no fueron remitidos los documentos que respaldan los puntos b) y c). En este
sentido, la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado” establece en el articulo 56
“Contabilidad institucional. Las unidades institucionales de contabilidad realizardn las siguientes
actividades, de conformidad con la reglamentacion que establezca el Poder Ejecutivo: ....d)
mantener actualizado el inventario de los bienes que conforman su patrimonio, asi como la
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documentaciéon que acredite el dominio de los mismos conforme con la ley y la reglamentacién
respectiva.”, en concordancia con lo previsto en el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N°
1535/99 De Administracion Financiera del Estado” articulo 91 “Responsabilidad. Las UAF's y
SUAF's deberan...mantener actualizado el inventario de los bienes que conforman su patrimonio,
el archivo y custodia de los documentos respaldatorios.” En este contexto, incumple ademas las
disposiciones previstas en el Decreto N° 20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos para la
Administracion, uso, control, custodia, clasificacion y Contabilizacion de los bienes del Estado
Paraguayo”, Capitulo 2, Valorizacion e Incorporacién de los Bienes en el Inventario del
Estado. Punto 2.2 *“Todos los bienes de los organismos y entidades del Estado deben estar
valorizados conforme a los documentos respaldatorios que sirvieron para el registro contable. Si se
trata de bienes ingresados por alta, traspaso, donaciones, etc., el area de patrimonio o la
sustitutiva deberd valorizar e informar en los formularios establecidos al area contable, para su
registracion.” Por lo expuesto, nos ratificamos parcialmente en la observacion, rectificAndonos en el
punto a) y nos ratificamaos en los puntos b) y c).

Conclusién

El MSPYBS no ha presentado los documentos que respaldan la adquisicién de bienes de uso en
concepto de Equipos de Salud y Laboratorio recepcionados en el Hospital Distrital de Caaguazl a
través de 2 (dos) “Actas de Recepcién de Equipos de Salud y Laboratorio”, entregados por los
proveedores “Suministros Médicos S.R.L.” y “Tecnomedical”, asimismo no se visualizaron los
registros patrimoniales de dichos bienes, incumpliendo lo dispuesto en la Ley N° 1535/99 “De
Administracion Financiera del Estado” articulo 56 inciso d), en concordancia con lo previsto en el
Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De Administracion Financiera del Estado”
articulo 91 y con lo previsto en el Decreto N° 20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos para
la Administracién, uso, control, custodia, clasificacion y Contabilizacién de los bienes del Estado
Paraguayo” Capitulo 2, Valorizacion e Incorporacion de los Bienes en el Inventario del
Estado. Punto 2.2.

Recomendacioén

El MSPYBS debera exigir que las incorporaciones de Bienes de Uso realizadas en sus distintas
dependencias se ajusten a los requisitos previstos en el Manual de Patrimonio a los efectos de que
sean valorizados, incorporados y registrados por el area de patrimonio y contabilidad.

Observacion N° 22
DONACIONES DE EQUIPOS DE SALUD NO ENTREGADOS AL HOSPITAL DE YHU

Del procedimiento de verificacién in situ practicado en el Hospital Distrital de Caaguazl, se
constato la existencia de una 1 (una) Mesa para procedimiento con Juego de Colchones, Cdodigo
Patrimonial N° 011-467-04-2793. Al respecto, los responsables manifestaron que el bien
visualizado corresponde al Hospital de Yhi — Caaguazl, presentando un Acta de Recepcién y
Entrega de Equipos Médicos y de Laboratorio suscripta en la Ciudad de Yha de fecha 18 de
diciembre de 2009. Dichos bienes se encuentran depositados en la sala del Hospital de Caaguazu
desde el mes de diciembre de 2009 hasta la fecha de la verificacion por parte del Equipo Auditor y
no en el destino declarado. A continuacion se detalla el listado de los mencionados bienes:

Acta de Recepcion y Entrega de Equipos Médicos y de Laboratorio, en el Hospital Distrital de yhu
de la V Regioén Sanitaria- Caaguazu, de fechal8/12/2009 (firma adjudicada Argon)

3 (tres) Aspirador Quirargico
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1 (un) Bol de Acero Inoxidable 12x5 cm.

2 (dos) Caja p/examen de los Organos de los Sentidos

4 (cuatro) Chata de Acero Inoxidable

3 (tres) Detector Fetal Ultrasonico

12 (doce) Especulo Vaginal Pequefio

2 (dos) Juego de Separadores de Doyen

3 (tres) Mesa Antropométrica

1 (una) Mesa para Procedimiento con Juego de colchonetas
3 (tres) Negatoscopio de 2 cuerpos

Descargo

5ta. Region Sanitaria Caaguazu:

Ya se ha solicitado en reiteradas ocasiones verbalmente a los responsables del servicio (Hospital
Distrital de Yhu) que retiren el equipo perteneciente a dicho servicio del Hospital Distrital de
Caaguazu, que a la fecha corresponde solamente a 1(una) Mesa de procedimiento con juego de
colchones, lo cual no lo han realizado alegando falta de medios teniendo en cuenta el volumen de
dicho equipo, por tanto la regiébn se encuentra gestionando el envio a través del medio
correspondiente.

Evaluacién del Descargo

El descargo presentado afirma que los bienes donados en concepto de Equipos de Salud
detallados en el Acta de Recepcién y Entrega de Equipos Médicos y de Laboratorio, suscripta en el
Hospital Distrital de Yhu dependiente de la V Region Sanitaria- Caaguazu, de fechal8/12/2009
fueron depositados en el Hospital Distrital de Caaguaz( y no en el destino especificado. En este
sentido, no se visualizdé ningln documento que respalde la permanencia de dichos bienes dentro
del predio del Hospital Distrital de Caaguazt, como tampoco se remitié el respaldo de que parte de
los bienes de uso visualizados en la verificacion in situ hayan sido trasladados a su destino.

Al respecto, el Decreto N° 20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos para la Administracion,
uso, control, custodia, clasificacion y Contabilizacién de los bienes del Estado Paraguayo”
establece en el Capitulo 12 “Funciones y obligaciones de los Departamentos de Bienes
Patrimoniales de los Organismos y Entidades encargadas del inventario”, en el Punto 12.1
“Son funciones de los Departamentos de Patrimonio o las sustitutivas encargadas del inventario de
los organismos o entidades del Estado mencionadas en el punto 1.2 y sus incisos, y
supletoriamente el punto 1.3, dar cumplimiento a lo dispuesto en el presente Manual especialmente
a lo siguiente: ...e) Intervenir de acuerdo a las disposiciones legales pertinentes en lo relativo a la
recepcion, destino y conservacion de los bienes adquiridos por licitacion publica, contratacion
directa, permuta, traspaso donacion, etc., y que deban integrar el activo fijo de la institucion...” Por
lo expuesto, nos ratificamos en la presente observacion.

Conclusién

Los responsables del Hospital de Yhu — Caaguazu han depositado Bienes de Uso consistentes en
Equipos de Salud y Laboratorio, en el predio del Hospital Distrital de Caaguazl, segin Acta de
Recepcion y Entrega de Equipos Médicos y de Laboratorio suscripta en la Ciudad de Yhua de fecha
18 de diciembre de 2009, que a la fecha sigue en las mismas condiciones, incumpliendo con las
funciones previstas en el Decreto N° 20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos para la
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Administracién, uso, control, custodia, clasificacion y Contabilizacién de los bienes del Estado
Paraguayo” Capitulo 12 “Funciones y obligaciones de los Departamentos de Bienes Patrimoniales
de los Organismos y Entidades encargadas del inventario”, Punto 12.1 inciso e).

Recomendacioén

Los responsables del Hospital de Yhu deberén retirar los bienes depositados en el predio del
Hospital Distrital de Caaguazu, a fin de dar cumplimiento a las funciones y obligaciones previstas
para los Departamentos de Bienes Patrimoniales.

Observacion N° 23
DETRIMENTO DE BIENES SIN SEGUIMIENTO NI REGISTRACION A NIVEL INSTITUCIONAL

De la verificacion in situ se observa la existencia de Bienes de Uso que fueron extraviados o han
desaparecido de los Hospitales dependientes del MSPYBS, los cuales fueron comunicados por
nota a los responsables de cada servicio, sin embargo, no han realizado las gestiones pertinentes
para el tramite de la recuperacion de los bienes extraviados, ni la denuncia pertinente a las
autoridades. En el siguiente cuadro se detalla la observacion:

: : Fecha del
Dependencia del MSPYBsS Detalle del Bien de Uso Detrimento
Hospital Distrital de Hernandarias Equipo de Radio de Comunicacion de la marca 04/04/2010

Motorola/malasia Cédigo patrimonial 011-253-39-0011

(Una) Linternita de diagndstico N° Patrimonial 011-424-01-
Hospital Distrital de Caaguazu 16-77 19/06/2009
(Un) Estetoscopio Adulto N° 011-424-01-1536

Cetro de Salud de Carayad (Un) Ecoson, Equipo utilizado para auscultacion de latido

Dependiente de la V Region Sanitaria cardiaco fetal portatil marca HI-BEBE (Bistos) 15/03/2010

Descargo

Descargo del Hospital Distrital de Hernandarias:

1 Equipo de Radio de Comunicacion de la marca Motorola/malasia Cadigo patrimonial 011-253-39-
0011.

Una vez constatada de la no existencia de este equipo, hemos comunicado a la Direccién de la
Institucion de la situacion encontrada, como asi también hemos realizado la denuncia policial del
hecho ocurrido con la Administradora de ese entonces Lic. Cristina Declesis.

De esta situacibn se ha comunicado a la Decima Region Sanitaria para los tramites
correspondientes, deslindando responsabilidad de los hechos.

Descargo de la 5ta. Reqgién Sanitaria Caaguazu:

Los responsables de cada servicio cuentan con el Manual de Procedimiento Patrimonial y conocen
la implementacion obligatoria de las disposiciones emanadas del mismo, en el cual se encuentran
especificados los procedimientos a realizar en caso de extravio de instrumentales o equipos.
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Evaluacién del Descargo

El Hospital Distrital de Hernandarias no remitié la denuncia policial mencionada en el descargo con
respecto al equipo desaparecido, como tampoco justificd el seguimiento efectuado para la baja o
reposicion del bien y la comunicacion del hecho a nivel central para el registro y toma de
decisiones administrativas pertinentes, conforme establece los procedimientos patrimoniales
vigentes. Por tanto, nos ratificamos en la observacion.

El descargo remitido por la V Regién Sanitaria — Caaguazu con relacion a los bienes sustraidos del
Hospital Distrital de Caaguazli y del Centro de Salud de Carayad, no justificé la observacién en
este punto, como tampoco remitidé respaldo del seguimiento efectuado por la Regional de quien
dependen dichos servicios hospitalarios, por lo gue nos ratificamos en la misma.

Al respecto, el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los
Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83” establece en el Capitulo 1, “Normas y
Procedimientos de Aplicacién General para el Inventario de Bienes del Estado. Responsabilidad
en la Administracion” Punto 1.7 “Responsabilidad. Los funcionarios encargados de administrar los
bienes muebles e inmuebles de propiedad del Estado deberan adoptar las medidas que
correspondan para facilitar su correcto registro y control, estando obligadas a cumplir con las
normas y procedimientos vigentes. Ademas deben velar por su buen uso y conservacion y son
responsables de la pérdida, dafio o depreciacion que sufran los mismos cuando no provengan del
deterioro natural por razén de su uso legitimo o de otras causas justificadas...” Punto 1.19 “Para
establecer la responsabilidad que corresponda a los Jefes de oficinas o dependencias, empleados,
trabajadores de cualquier categoria, agentes del gobierno o contratistas, por pérdida, dafio o
depreciacidon que sufran los bienes en uso que tengan a su cargo, cuando no provengan del
deterioro natural por razén de uso legitimo o de otras causas justificadas, se adelantard una
investigacion administrativa preliminar por el Departamento de Patrimonio o la sustitutiva. Con
base en los informes de esa dependencia, se elevara informe al Superior para que a traves de la
autoridad de la entidad se dicte la disposicion que autorice abrir el sumario.”

Asimismo, en el Capitulo 9 “Casos de faltantes, dafios o depreciacién de Bienes del Estado”
Punto 9.1 “En los casos de pérdida, dafio o depreciacion, de Bienes del Estado, se comunicara al
Departamento de Patrimonio quién informard al Superior, los trdmites correspondientes que se
impulse sera a los efectos de deslindar responsabilidad, la comprobacion del hecho que los haya
ocasionado se procedera conforme a lo establecido en este manual...” Punto 9.2 “El
incumplimiento de las obligaciones establecidas en el articulo anterior, lo hara responsable de los
faltantes, dafio o depreciacion. Asimismo, cuando la persona a cuyo cargo figuren los bienes no dé
oportunamente el informe de que trata, o el hecho se descubra por cualquier otro medio, se
presumira de negligencia y descuido al efecto de la investigacién administrativa.”

Conclusioén

Se constato en los Hospitales Distritales de Hernandarias y Caaguazu y del Centro de Salud de
Carayad, el extravio y/o desaparicion de bienes cuyos responsables no efectuaron la
comunicacion, denuncia ni seguimiento pertinente para la recuperacion de dichos bienes,
incumpliendo lo establecido en el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que
establece Normas y Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y
contabilizacion de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83"” Capitulo 1 Puntos 1.7
y 1.19; Capitulo 9 Puntos 9.1y 9.2.

Recomendacién

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social debera realizar el seguimiento pertinente para la
recuperacion de los bienes extraviados o desaparecidos en los Hospitales Distritales de
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Hernandarias, Caaguazlu y Centro de Salud de Carayad. En caso de existir indicios de hecho
punible proceder a su denuncia. Asimismo aplicar los procedimientos previstos en el Manual de
Patrimonio con relacién a la recuperacion o baja del bien y su registro correspondiente.
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CUADRO DE RESULTADOS

Observacion N° 24
AJUSTES CONTABLES SIN LA VISUALIZACION DE LOS DOCUMENTOS DE RESPALDOS

Del andlisis de la cuenta de egreso 3.3.2.01.01 “Resultados de Ejercicios Anteriores”, se ha
observado que el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ha registrado ajustes contables
gue no cuentan con totalidad del soporte documental requerido que demuestren suficientemente
los registros realizados que totalizan G. 33.154.972 (Guaranies treinta y tres millones ciento
cincuenta y cuatro mil novecientos setenta y dos), cuyos datos se detallan en el siguiente cuadro:

. » . Importe
N° de Obligacion S.T.R Dependencia .
73.594 58.320/06 H. Psiquiétrico 20.220.680
73.997 69.862/ 06 Nivel Central 12.934.292
Total de ajustes sin respaldos 33.154.972
Descargo
N° de Egreso  S.T.R. N° Dependencia Importe Gs.
73.954 58.320/06 H. Psiquiatrico 20.220.680
73.997 69862/06 Nivel Central 12.934.292
Total de ajustes sin respaldos 33.154.972

El reqistro Contable de Egreso N° 73954 por Gs. 20.220.680 se debe a una regularizacion de la
transferencia a Proveedores. La operacién fue efectuada a los efectos de exponer los saldos
correctos de la cuenta de Origen N° 113. Se anexa copia de la Nota de Crédito, Informe
CRLDOCEL del SICO, Copia de la S.T.R. N° 58320/06. (en poder de bencovics)

El registro Contable de Egreso N° 73997 por Gs. 12.934.292 fue realizado a los efectos de
exponer los saldos correctos de la cuenta de Origen N° 113 por la transferencia N° 11.591 por la
retencidn de impuestos. Se anexan copia de la S.T.R. N° 73.997, CRLDOCEL1 del SICO

Es importante sefalar que las documentaciones que se anexan ya fueron proveidos al Equipo
Auditor conforme a lo solicitado en la Nota NAF N° 24/10

Evaluacién del Descargo

El descargo presentado no justifica los antecedentes de la regularizacion, como tampoco los
documentos arrimados al respecto fueron suficientes para respaldar el ajuste registrado.

Al respecto, la Ley 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado” dispone en el articulo 56
inciso c¢) “preparar, custodiar y tener a disposicion de los 6rganos de control interno y externo la
documentacion de respaldo de las operaciones asentadas en sus registros...” en concordancia con
su Decreto Reglamentario N° 8127/00, el cual establece en el articulo 92 “Soportes Documentarios

Nuestra Vision: “Institucion de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de
sus servicios y productos”

-91-



—_——

Nuestra Mision: “Ejercer el control gubernamental propiciando la mejora continua de las instituciones en beneficio de la ciudadania”

para el Examen de Cuentas. La rendicibn de cuentas estard constituida por los documentos
originales que respaldan las operaciones realizadas y que serviran de base para el registro
contable y la ejecucién presupuestaria... ¢) Los comprobantes contables que demuestren las
operaciones registradas en la contabilidad y que no corresponden a ingresos y egresos de fondos,
tales como ajustes contables...”

Por lo expuesto nos ratificamos en la presente observacion.

Conclusioén

El MSPYBS ha efectuado registros de ajustes contables sin documentar adecuadamente la
regularizacion efectuada, todos ellos imputados contablemente contra la cuenta Resultados de
Ejercicios Anteriores por G.33.154.972 (Guaranies treinta y tres millones ciento cincuenta y cuatro
mil novecientos setenta y dos), sin ajustarse a lo dispuesto en la Ley N° 1535/99 “De
Administracion Financiera del Estado”, articulo 56, inciso c), en concordancia con su Decreto
Reglamentario N° 8127/00, articulo 92 inciso c).

Recomendacion

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social debera regularizar sus registros con suficiente
respaldo para el efecto.

Observacion N° 25

INGRESOS EN CONCEPTO DE “SERVICIOS MEDICOS” QUE FUERON PERCIBIDOS Y NO
DEPOSITADOS NI REGISTRADOS

En virtud de la Ley N° 1032/1996 “Por la cual se crea el Sistema Nacional de Salud” y la Ley N°
3007/2006 “Que modifica y amplia la Ley N° 1032/1996 que crea el Sistema Nacional de Salud”, se
procedi6 a la firma del “ACUERDO CONTRACTUAL DE COMPROMISO PARA LA
DESCENTRALIZACION ADMINISTRATIVA LOCAL EN SALUD Y LA PRESTACION DE
SERVICIOS DE SALUD”, entre el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y los Consejos
Regionales y Locales de Salud. Dichos acuerdos fueron firmados en el caso de los hospitales
verificados en las siguientes fechas:

FECHA DE FIRMA DEL ACUERDO
CONSEJO LOCAL DE SALUD Ruc N° CONTRACTUAL DE COMPROMISO
CORONEL OVIEDO — Departamento de Caaguazu 80052519-1 21 de octubre de 2008
CAAGUAZU - Departamento de Caaguazu 80052684-8 21 de octubre de 2008
JUAN MANUEL FRUTOS - Departamento de Caaguazi | 80054258-4 29 de Mayo de 2009
CIUDAD DEL ESTE - Departamento de Alto Parana 80047124-5 22 de Agosto de 2008
HERNANDARIAS - Departamento de Alto Parana 80053183-3 No fue proveido

En los mismos, se establecen los procedimientos y lineamientos a seguir por los Consejos Locales
de Salud, en lo concerniente a las Definiciones, Obligaciones, Personal, Fiscalizacion y Control,
Disposiciones transitorias, Duracion, y Comunicacion.

En este sentido, se ha observado que el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social no percibié
la totalidad de los ingresos en concepto de Servicios Médicos que se generan en los Hospitales
gue cuentan con la descentralizacién Administrativa que recaen en el Consejo Local en Salud, ya
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gue se constaté que el porcentaje transferido por los Consejos de Salud en virtud del “Acuerdo
Contractual de Compromiso”, no corresponden a lo estipulado. La diferencia fue retenida por los
responsables del Consejo de Salud y no fueron depositados en la Cuenta Corriente habilitada para

el efecto.

Ademas, se observd que el importe recaudado en concepto de Servicios Médicos, tanto el
porcentaje que corresponde al Consejo Local de Salud y al Ministerio de Salud Publica y Bienestar
Social no fueron registrados ni expuestos en los estados contables. Tampoco fueron incluidos en el

Presupuesto de Ingresos para la imputacion presupuestaria respectiva.

De acuerdo a la muestra seleccionada para la verificacion in situ, la situacion observada totaliza un
ingreso de G. 265.310.115 (Guaranies doscientos sesenta y cinco millones trescientos diez mil

ciento quince). A continuacion se detalla lo observado:

X REGION SANITARIA — ALTO PARANA
HOSPITAL REGIONAL DE CIUDAD DEL ESTE
MONTOS PERCIBIDOS A DEP%SOIL';EJEO’\ILCOUCEA\ILTA DEL g DEBE%%TIGBSEESEEL;/ENTA
MES IMPORTE G. 70% 30 %
ENERO 28.119.000 19.683.300 8.435.700
FEBRERO 20.109.000 14.076.300 6.032.700
MARZO 28.060.500 19.642.350 8.418.150
ABRIL 25.953.700 18.167.590 7.786.110
MAYO 34.245.400 23.971.780 10.273.620
JUNIO 56.587.700 39.611.390 16.976.310
JULIO 59.909.200 41.936.440 17.972.760
AGOSTO 57.395.600 40.176.920 17.218.680
SEPTIEMBRE 63.375.550 44.362.885 19.012.665
OCTUBRE 62.818.750 43.973.125 18.845.625
NOVIEMBRE 54.666.700 38.266.690 16.400.010
DICIEMBRE 40.518.400 28.362.880 12.155.520
TOTALES 531.759.500 372.231.650 159.527.850
V REGION SANITARIA — CAAGUAZU
HOSPITAL DISTRITAL DE CAAGUAZU
MONTOS PERCIBIDOS A DEPOCSC;'I’\'I,;EJECI)\ILCOUCEAI\IL'I'A DEL A DEPOSIT@(I)?SEIS\ISS_E;I]E_NTA B.N.F.
MES IMPORTE G. 70% 30 %
ENERO 23.729.300 16.610.510 7.118.790
FEBRERO 22.539.300 15.777.510 6.761.790
MARZO 18.609.600 13.026.720 5.582.880
ABRIL 19.775.700 13.842.990 5.932.710
MAYO 17.718.000 12.402.600 5.315.400
JUNIO 18.241.850 12.769.295 5.472.555
JULIO 21.785.350 15.249.745 6.535.605
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AGOSTO 22.214.450 15.550.115 6.664.335
SEPTIEMBRE 23.301.300 16.310.910 6.990.390
OCTUBRE 23.386.400 16.370.480 7.015.920
NOVIEMBRE 21.628.550 15.139.985 6.488.565
DICIEMBRE 17.649.000 12.354.300 5.294.700
TOTALES 250.578.800 175.405.160 75.173.640

V REGION SANITARIA — CAAGUAZU
HOSPITAL DISTRITAL DE JUAN MANUEL FRUTOS
MONTOS PERCIBIDOS A DEPC():SOI'I'\';;I‘E’JIEONL%UCEA\IJA DEL | A DEPOSlTQBSEg;l:;ENTA B.N.F.
MES IMPORTE G. 70% 30 %
ENERO 260.000 182.000 78.000
FEBRERO 290.000 203.000 87.000
MARZO 443.700 310.590 133.110
ABRIL 538.300 376.810 161.490
MAYO 349.000 244.300 104.700
JUNIO 369.000 258.300 110.700
JULIO 995.000 696.500 298.500
AGOSTO 1.546.300 1.082.410 463.890
SEPTIEMBRE 1.281.000 896.700 384.300
OCTUBRE 1.367.600 957.320 410.280
NOVIEMBRE 2.406.100 1.684.270 721.830
DICIEMBRE 890.800 623.560 267.240
TOTALES 10.736.800 7.515.760 3.221.040
V REGION SANITARIA — CAAGUAZU
HOSPITAL REGIONAL DE CORONEL OVIEDO
Vel re e e e A DEP%%IL@I‘E’JE(;\ILCOUCEA\IJA DEL | A DEPOSlT@BSErgJSE;ENTA B.N.F.
MES IMPORTE G. 70% 30 %
MARZO 17.036.700 11.925.690 5.111.010
NOVIEMBRE 13.118.000 9.182.600 3.935.400
DICIEMBRE 11.257.600 7.880.320 3.377.280
TOTALES 41.412.300 28.988.610 12.423.690
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X REGION SANITARIA — ALTO PARANA
HOSPITAL DISTRITAL DE HERNANDARIAS
MONTOS PERCIBIDOS A DEP%%L@EJ%\ILCOUCEA\]JA DEL A DEPOSIT@ESEIS\ISEEJ/ENTA B.N.F.
MES IMPORTE G. 70% 30 %

JUNIO
DEL 16 AL 30 3.427.100 2.398.970 1.028.130
JULIO 9.262.650 6.483.855 2.778.795
AGOSTO 10.518.500 7.362.950 3.155.550
SEPTIEMBRE 8.624.400 6.037.080 2.587.320
OCTUBRE 7.394.850 5.176.395 2.218.455
NOVIEMBRE 6.983.475 4.888.433 2.095.043
DICIEMBRE 3.668.675 2.568.073 1.100.603
TOTALES 49.879.650 34.915.755 14.963.895

A partir del 15 de Junio de 2009 las rendiciones de ingresos presentados por el Hospital Distrital de Hernandarias
evidencian que dichos ingresos fueron percibidos por el Consejo Local de Salud de Hernandarias sin visualizarse que
hayan sido depositados en la cuenta del MSPYBS.

Descargo

Servicios Dependientes de la V Reqion Sanitaria- Caaquazu:

La observacion hace menciéon a los servicios descentralizados; Hospital Distrital de Caaguazu,
Hospital Distrital de Juan Manuel Frutos y el Hospital Regional de Coronel Oviedo.

En el afio 2006 queda sanciona la Ley N° 3007, que modifica y amplia la Ley N° 1032/92 “Que
crea el Sistema Nacional de Salud”, que en su Articulo 1 establece: que los Consejos Locales de
Salud, estaran exentos del cumplimiento de las obligaciones establecidas en los inc. a) y f) del Art.
35 de la Ley N° 1535 “De Administracion Financiera del Estado”, a partir del conocimiento de esta
Ley y lo que establece la misma todos los Servicios Descentralizados de esta Regidn Sanitaria han
dejado de observar la Clausula Octava o 2.5.4 “De las Obligaciones del Consejo Local de Salud
reiterados en todos los Acuerdos de Descentralizacion firmados en del Departamento de
Caaguazu, a partir de dicho momento se han agotado todas las instancias para requerir el
cumplimiento de la referida clausula en lo concerniente a realizar los depdsitos correspondientes.
Todos los Consejos Locales de Salud, a partir de la referida Ley, utilizaron directamente las
recaudaciones para los fines de los respectivos servicios de salud descentralizados.

Servicios Dependientes de la 10ma. Regidon Sanitaria — Alto Parana:

Correspondientes a los Servicios Descentralizados del Hospital Regional de Ciudad del Este y el
Hospital Distrital de Hernandarias.

Verificando las rendiciones que obran en el Departamento de Ingresos correspondiente al Hospital
Distrital de Hernandarias cabe mencionar que los montos objetados por la Contraloria General de
la Republica fueron integramente depositados y rendidos, para lo cual adjuntamos copias de las
Boletas de Depésito.

En cuanto al Hospital Regional de Ciudad del Este, conforme descargo presentado por el Director
del Hospital, aclara la utilizacion directa, a través del Consejo Local de Salud, en concordancia con
la Ley N° 3007/06, de los Ingresos para cubrir los gastos basicos del Hospital.
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Evaluacién del Descargo

El descargo presentado en esta observacion afirma que los ingresos percibidos no fueron
depositados por parte de los Consejos de Salud, conforme los Acuerdos Contractuales suscriptos
entre los Consejos Locales de Salud y el MSPBS, en el marco de la Ley N° 1032/92 “Que crea el
Sistema Nacional de Salud” y sus maodificaciones y/o ampliaciones, en los cuales se estipulan
taxativamente las Definiciones, Obligaciones, Personal, Fiscalizacion y Control, Disposiciones
transitorias, Duracién, y, Comunicacion que regiran para el funcionamiento de dichos Consejos.

En este contexto, cabe resaltar lo dispuesto en los siguientes puntos del Acuerdo Contractual
citado precedentemente:

“2.5 DE LAS OBLIGACIONES DEL CONSEJO LOCAL DE SALUD: Por este Acuerdo, el Consejo
Local de Salud se compromete a: 2.5.1 Ejercer autbnoma y responsablemente sus deberes y
atribuciones establecidos en la Ley N° 1032/96, Ley 3007/06 y demas normas concordantes”;...
“...2.5.4. Percibir, registrar y depositar diariamente el 100%, sin deduccion alguna y hasta un plazo
no mayor de tres dias, ... El 70% de los aranceles provenientes de los usuarios por los servicios
prestados sera depositado en la Cuenta del Consejo Local de Salud, debidamente habilitada, y el
30% restante, sera depositado en la Cuenta Oficial N° 545516/1 B.N.F. de la Regién Sanitaria,
habilitada por el Ministerio de Hacienda”

Por otra parte, la Ley N° 3692/09 “Por la cual se aprueba el Presupuesto General de Gastos para el
Ejercicio Fiscal 2009, Anexo Clasificador Presupuestario, establece la Clasificacion de las Cuentas
por Origen del Ingreso, 142.010 “Servicios Médicos y Hospitalarios”, en la que se describe
“VENTA DE BIENES Y SERVICIOS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA: comprende el producido
por la venta de bienes realizadas por las entidades y organismos del Estado... Asimismo se incluyen los
ingresos, en concepto de aranceles, por prestacion de servicios; educativos (matricula, examenes,
expedicion de certificaciones, resoluciones, consulares, postales, médicos y hospitalarios, de gestion de
documentos de identidad... otras aranceles educativos, servicios de transporte, servicios médicos y
hospitalarios, servicios varios, provision de agua potable, uso de matadero, servicios técnicos y
administrativo en general, servicio de gria, reembolso por uso de servicio.”, por lo que se evidenci6 la
falta de registro contable y presupuestario de los ingresos percibidos en la cuenta descripta mas
arriba, como también se constaté que los gastos pagados de dichos recursos no fueron
presupuestados, registrados y expuestos en los informes contables y presupuestarios del
MSPYBS.

En este contexto, la Ley N° 1535/99 “De Administracién Financiera del Estado” establece en el
articulo 6 “Principios presupuestarios. El Presupuesto General de la Nacion se administrara con
sujecion a los principios de universalidad, legalidad, unidad, anualidad y equilibrio, entendiéndose por
los mismos: a) Universalidad: que todos los ingresos y todos los gastos realizados por los
organismos y entidades del Estado deben estar expresamente presupuestados;.. ¢) Unidad: que
todos los ingresos, gastos y financiamientos componentes del Presupuesto General de la Nacion
deben incluirse en un solo documento para su estudio y aprobacion...” Igualmente, dispone en el
articulo 36 “Rendicion de Cuentas. Las oficinas, funcionarios y agentes perceptores de recursos
publicos presentaran a la autoridad correspondiente la rendicion de cuentas de los ingresos
obtenidos, en la forma, tiempo y lugar que establezca la reglamentacion.”

Conclusion

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social no realiz6 el seguimiento pertinente de las
recaudaciones percibidas por los Consejos de Salud en concepto de Servicios Médicos y
Hospitalarios correspondiente al porcentaje del ingreso determinado para el MSPYBS conforme lo
estipula los “Acuerdo Contractual de Compromiso”, ya que los Consejos de Salud no han realizado
los depédsitos de dichas recaudaciones en la Cuenta bancaria habilitada para el efecto,
procediendo a su retencion indebida y su posterior utilizacion sin pasar por el presupuesto
institucional, totalizando G. 265.310.115 (Guaranies doscientos sesenta y cinco millones
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trescientos diez mil ciento quince) segun muestra seleccionada. Ademas, dichos ingresos no
fueron registrados ni expuestos en los estados contables, como tampoco incluidos en el
Presupuesto de Ingresos para la imputacion presupuestaria respectiva, incumpliendo lo dispuesto
en la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado” articulos; 6 inciso a) y c); articulo
36 y la Ley N° 3692/09 “Por la cual se aprueba el Presupuesto General de Gastos para el Ejercicio
Fiscal 2009”, Anexo Clasificador Presupuestario, Clasificaciéon de las Cuentas por Origen del
Ingreso

Recomendacioén

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social debera ejercer un mayor control sobre las
recaudaciones percibidas por los Consejos de Salud por los Servicios Médicos y Hospitalarios,
como también agotar los mecanismos para que dichos ingresos sean incluidos en el Presupuesto
de Ingresos y Gastos, de conformidad a los porcentajes estipulados.

Observacion N° 26
AJUSTES CONTABLES SIN SOPORTE DOCUMENTAL

Del andlisis de la cuenta de ingresos 5.6.1.01.01 “Resultados de Ejercicios Anteriores”, se ha
observado que el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ha registrado ajustes contables
gue no cuentan con los documentos de respaldo que demuestren suficientemente los registros
realizados, que totalizan G. 1.001.238.777 (Guaranies mil un millones doscientos treinta y ocho mil
setecientos setenta y siete), los cuales se detallan en el siguiente cuadro:

Obll\ilgggén S.T.R Importe Dependencia Importe

11.570 81.001/08 7.469.658 Control de 7.469.658
Profesiones
18.264 6064/08 5.394.154 Nivel Central 5.394.154
9.599 Sin Datos 8.211.520 Sin Datos 8.211.520
9.636 Sin Datos 19.928.000 Sin Datos 19.928.000
56.367 Sin Datos 13.200.550 Sin Datos 13.200.550
72.997 Sin Datos 28.497.975 Sin Datos 28.497.975
73.020 Sin Datos 71.858.318 Sin Datos 71.858.318
73.023 Sin Datos 119.321.670 Sin Datos 119.321.670
73.084 Sin Datos 233.524.294 Sin Datos 233.524.294
73.374 Sin Datos 465.334.663 Sin Datos 465.334.663
72.997 Sin Datos 28.497.975 Sin Datos 28.497.975
Total de ajustes sin respaldos 1.001.238.777

Descargo
Se transcribe el Descargo de |la Direccion de Contabilidad;

El registro Contable de Egreso N° 11.570/09 por Devolucién de la Cuenta de Origen N° 114
correspondiente a la Obligacion N° 52.367/08. Se anexa copia de la Boleta de Deposito N° 922035,
Listado de Control diario relacionados.
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El reqistro _Contable de Egreso N° 18.264/09 se origina como consecuencia de un error
involuntario en el registro de la transferencia a Proveedores (omisién del enlace de la Orden de
Transferencia N° 68.180 en el Asiento N° 28.926/08 generando duplicacién en las cuentas
intervinientes). Se anexa copia de Nota de Crédito y Solicitud de Transferencia de Recursos.

Es importante acotar que el enlace de las ordenes de transferencias se constituyen en un
procedimiento indispensable para la depuracion de los saldos del Informe de las transferencias no
aprobadas TRLTRFO2 extraidos del SITE.

Ajustes Contables utilizando la Cuenta de Resultado Positivo 5.6.1.01.01 “Resultados de
Ejercicios Anteriores” sin Soporte Documental.

Deudas Pendientes de Pago de Ejercicios Anteriores

N° de S.T.R. Importe Dependencia Importe
Obligacion

9599 Sin Datos 8.211.520 Sin Datos 8.211.520

9636 Sin Datos 19.928.000 Sin Datos 19.928.000

56367 Sin Datos 13.200.550 Sin Datos 13.200.550
72997 Sin Datos 28.497.975 Sin Datos 28.497.975
73020 Sin Datos 71.858.318 Sin Datos 71.858.318
73023 Sin Datos 119.321.670 Sin Datos  119.321.670
73084 Sin Datos 233.524.294 Sin Datos  233.524.294
73374 Sin Datos ~ 465.334.663 Sin Datos ~ 465.334.663

Continuacién del Descarqgo;

Como primer punto, es importante mencionar que en relacién al Cuadro presentado por la CGR
donde se lista las obligaciones con observaciones, se visualizdé una duplicacion en el asiento de
Obligaciéon N° 72.997 que asciende a Gs. 28.497.975.

Los Ajustes realizados en el Ejercicio Fiscal 2009, contra la cuenta 5.6.1.01.01 “Resultados de
Ejercicios Anteriores” para desafectar las Deudas del Balance, fueron debidamente respaldados a
través de Dictamenes emanados de la Direccion General de Auditoria Interna del MSP y BS y
Dinamicas Contables de la Direccion General de Contabilidad Publica del Ministerio de Hacienda,
respondiendo a la Nota NAF MSPYBS N° 24/10 — Res. CGR 025/2010.

Dichos pedidos, tanto de Dictamen como Dinamicas Contables, fueron realizados teniendo en
cuenta las respuestas recibidas de las distintas dependencias en relacion a las Notas de Pedido
realizadas solicitando los expedientes que no se encontraban en Inventario del MSP y BS y
formaban parte de las Deudas Pendientes de Pago de Ejercicios Anteriores; segun cuadro
adjunto.-

Asiento de O N°
Desafectacio Exp Dependencia Monto STRN® Antecedentes de la
n Contable Desafectacion
Dinémica N° 1754/07
Hosp del 42032/08
9599 1846/08 Indigena 8.211.520 62757/08
Nota de Control Contable N°
17/2009, por el cual se procede
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a la desafectacion contable

Hosp 42661/06 Informe N° 7 (06/08/2007)
9636 1437106 | pegiatrico 19.928.000 |45066/06 | Dinémica N° 1754/07
Nota DC N° 319
1° Regién 41287/02 . o
56367 4275/02 Sanitaria 13.200.550 33514/02 Dictamen DAF N° 273
Dindmica DGCP N° 65
Nota DC N° 319
15° Region 37861/07 . o
1607/07 | Sanitaria 402.975 51690/07 | Dictamen DAFN® 273
Dindmica DGCP N° 65
Nota DC N° 319
. 16928/08 | . .
391/08 IN Cancer 4.600.000 55873/08 Dictamen DAF N° 273
Dindmica DGCP N° 65
43065/08
2018/08 | 18° Region | 55.000 65304/08
72997 Sanitaria
43070/08
2018/08 | 18°Region | 10.560.000 |65304/08 |Nota DC N° 319

Sanitaria

Dictamen DAF N° 273

43072/08 | Dinamica DGCP N° 65
2019/08 | 18° Region | 2.760.000 | 65409/08

Sanitaria
43075/08
2019/08 | 18° Region | 10.120.000 | 65409/08
Sanitaria
Nota DC N° 319
8° Region 39258/06 . o
133506 | sanitaria 1.826.000 |42328/06 | Dictamen DAFN®273
Dindmica DGCP N° 65
73020 Nota DC N° 319
. 40252/06 . o
1308/06 IN Cancer 3.121.580 42703/06 Dictamen DAF N° 273
Dindmica DGCP N° 65
Hosp. San 51105/06 o
1754106 | | orenzo 54.912 55233/06 | Nota DCN° 319

Dictamen DAF N° 273
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Dinamica DGCP N° 65
Nota DC N° 319
Programa del 55963/06 ’ o
2115/06 SIDA 2.024.376 66701/06 Dictamen DAF N° 273
Dinamica DGCP N° 65
Nota DC N° 319
59402/06 . i
2524/06 DINAVISA 1.265.000 59610/06 Dictamen DAF N° 273
Dindmica DGCP N° 65
Nota DC N° 319
59610/06 . o
1966/06 INERAM 089,850 71162/06 Dictamen DAF N° 273
Dindmica DGCP N° 65
Nota DC N° 319
50102/07 . o
2195/07 IMT 2 457.900 67640/07 Dictamen DAF N° 273
Dinamica DGCP N° 65
23364- Nota DC N° 319
672008 | [0 Sen | o | 6708
orenzo 410 34149/08 | Dictamen DAF N° 273
Dinamica DGCP N° 65
1602/06 | DG Recursos 47956/06 | Nota DC N° 319
Fisicos 70.983.070 |57823/06 | pictamen DAF N° 273
Dinamica DGCP N° 65
73023
223806 | DG Recursos 56656/06 | NotaDC N° 319
Fisicos 48.338.600 | 66358/06 | pictamen DAF N° 273
Dinamica DGCP N° 65
Nota DC N° 319
10° Regi6n 32271/01 . o
459801 | sanitaria 1320000 | 25482/01 | Dictamen DAFN®273
Dindmica DGCP N° 65
Nota DC N° 319
Hosp. San 33381/01 . o
875101 1| hrenzo 1.005.840 |27139/01 | Dictamen DAFN®273
Dindmica DGCP N° 65
73084
Nota DC N° 319
35847/02 . s
3383/02 | HBO 56.680.000 | 29239/02 Dictamen DAF N° 273
Dinamica DGCP N° 65
Nota DC N° 319
12° Regibn 36008/02 . o
3652/02 | sanitaria 4998960 | 28403/02 |Dictamen DAFN®273
Dindmica DGCP N° 65
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Nota DC N° 319
12° Regibn 40952/02

4173102 | sanitaria 4.998.960 | 33455/02

Dictamen DAF N° 273
Dindmica DGCP N° 65

Nota DC N° 319
36347/02

3707/02 | INERAM 24332.000 | 29227/02 Dictamen DAF N° 273

Dinamica DGCP N° 65

Nota DC N° 319
40869/02

4216/02 | INERAM 21.618.850 33426/02 Dictamen DAF N° 273

Dinamica DGCP N° 65

Nota DC N° 319
47804/02

4811/02 | INERAM 57570484 |39118/02 Dictamen DAF N° 273

Dinamica DGCP N° 65

Nota DC N° 319

Hosp 17538/03 . o
2046/03 | pejquiatrico | 60.999.200 | 13723/03 | Dictamen DAFN® 273
Dindmica DGCP N° 65
Nota DC N° 02
73374 Servicios varios Dictamen DAF N° 12/10

Personales 465.334.663 | varios
Dindmica DGCP N° 65

Evaluacién del Descargo

Del analisis efectuado al descargo se consideran justificados los registros correspondiente a los
N°s 11.570/09 y 18264/09 que totalizan G. 12.863.812 (Guaranies doce millones ochocientos
sesenta y tres mil ochocientos doce), por lo que nos rectificamos en dichos puntos. Sin embargo,
referente a los deméas ajustes observados el descargo expone que fueron registrados para
desafectar deudas anteriores del Balance cuyos respaldos no se encuentran en los archivos del
Ministerio.

En este sentido, la Ley 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado” dispone en el articulo
56 inciso c) “preparar, custodiar y tener a disposicion de los 6érganos de control interno y externo la
documentacion de respaldo de las operaciones asentadas en sus registros...” en concordancia con
su Decreto Reglamentario N° 8127/00, el cual establece en el articulo 92 “Soportes Documentarios
para el Examen de Cuentas. La rendicion de cuentas estara constituida por los documentos
originales que respaldan las operaciones realizadas y que servirdn de base para el registro
contable y la ejecucion presupuestaria... ¢) Los comprobantes contables que demuestren las
operaciones registradas en la contabilidad y que no corresponden a ingresos y egresos de fondos,
tales como ajustes contables...”

Por lo expuesto, considerando la duplicacién involuntaria de un registro y el importe rectificado, nos
ratificamos en la observacion por G. 959.876.990 (Guaranies novecientos cincuenta y nueve
millones ochocientos setenta y seis mil novecientos noventa).

Conclusioén

Se han efectuado registros de ajustes contables en la cuenta de ingresos 5.6.1.01.01 “Resultados
de Ejercicios Anteriores”, desafectando deudas de ejercicios anteriores por G. 959.876.990
(Guaranies novecientos cincuenta y nueve millones ochocientos setenta y seis mil novecientos
noventa) sin contar con el soporte documental pertinente de dichas deudas, incumpliendo con lo
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dispuesto en la Ley 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado” articulo 56 inciso ¢) en
concordancia con su Decreto Reglamentario N° 8127/00 articulo 92 inciso c).

Recomendacién

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social deberéa regularizar sus registros con el pertinente
soporte documental acompafado de todos los antecedentes que determinen el origen de los
ajustes.

Observacion N° 27
INFORMES FINANCIEROS CON ENMIENDAS

Se ha constatado que los Informes Financieros elaborados por la Direccion de Control de
Profesiones y Establecimientos de Salud, referentes a la Rendicién de Duplicados de Recibos de
Ingresos por Cobro de Aranceles (Formulario 01 HP), cuyas copias son remitidas al Departamento
de Ingresos del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, presentan graves deficiencias de
control interno consistentes en tachaduras y enmiendas; e inclusive, en algunas partes las mismas
estan enmendadas con lapiz de papel.

Descargo
Descargo Observacion N° 31: INFORMES FINANCIEROS CON ENMIENDAS.

Descargo del Departamento de Ingresos del Nivel Central;

La misma corresponde a la Direccion de Control de Profesiones y Establecimientos de Salud las
cuales hacen referencia a INFORMES FINANCIEROS CON ENMIENDAS.

Cabe aclarar en la Observacion N° 31 — que por un error involuntario no se adjuntaron los reparos
correspondientes a los informes financieros y que los mismos cuentan con correcciones hechas al
momento de la verificacion por parte del personal del Departamento de Ingresos(Nivel Central) y
no con enmiendas de parte de la Direccion de Control de Profesiones.

Adjuntamos copias de las Notas de Reparo y correcciones hechas por la Direcciéon de
Control de Profesiones y E. de Salud.

Evaluacién del Descargo

Conforme el descargo se confirma que los informes proporcionados al equipo auditor se
encontraban con enmiendas y graves deficiencias de control interno. Las aclaraciones y reparos
expuestos en el descargo no justifican la forma de rendicion de dichos ingresos. Al respecto, las
Normas Técnicas de Control Interno NTCI- N° 04-07 Exactitud Aritmética “Debe verificarse la
correccion y exactitud de las operaciones aritméticas para establecer la cuantia de la transaccion,
libre de errores. La exactitud aritmética se refiere a la precision de los resultados de las cuatro
operaciones a saber: sumas, restas multiplicaciones y divisiones. La correccion se refiere a la
aplicacion de formulas simples, polinomicas o de coeficientes pertinentes para la liquidacion
econdmica de la transaccion.” Por lo que nos ratificamos en la misma.
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Conclusioén

Los Informes Financieros elaborados y rendidos por la Direccion de Control de Profesiones y
Establecimientos de Salud, referentes a la Rendicion de Duplicados de Recibos de Ingresos por
Cobro de Aranceles (Formulario 01 HP) del ejercicio fiscal 2009, presentaron deficiencias de
control interno consistentes en tachaduras y enmiendas en los importes rendidos dificultando la
verificacién de los ingresos y su respectivo depoésito, en desajuste a las Normas Técnicas de
Control Interno NTCI- N° 04-07.

Recomendacioén

La Direccion de Control de Profesiones y Establecimientos de Salud debera presentar sus Informes
Financieros en forma precisa y sin errores en las cuantias y totales de los ingresos rendidos.

Observacion N° 28

FALTA DE INFORMES SOBRE ASISTENCIA SOCIAL EN HOSPITAL MATERNO INFANTIL”
MARIANO ROQUE ALONSO”

De acuerdo a la verificacion efectuada y conforme Acta labrada en fecha 30/04/2010, el Equipo
Auditor no ha accedido a los Formularios de Ficha Socio Economica de Declaracion Jurada N° 11
y Formularios Ficha Socio-Econdmica de Declaracion Jurada N° 12, donde constan los informes
elaborados por el/a Asistente/a Social debidamente autorizado, que sirvieron de base para
proceder a la Exoneracion de los aranceles en forma total o parcial por el Servicio de Perceptoria
de dicho Hospital en concepto de servicios efectuados a pacientes beneficiarios del mismo,
correspondientes al periodo examinado, argumentandose que los mismos fueron desechados por
la encargada de Perceptoria. En este contexto, el Equipo no ha podido determinar la exactitud de
los calculos de los importes de ingresos correspondientes previa deduccion de las exoneraciones.

Descargo

A continuacién se transcribe descargo presentado por la Directora del Hospital;

Que, en el punto objetado a la Dependencia a mi cargo en la observacion N° 32, relacionados con
las fichas Socioecondémicas de Declaracion Jurada, formularios N°s. 11 y 12, donde deberian de
constar los informes elaborados por la Asistente Social.

Que, en este servicio pese a su busqueda exhaustiva no se han encontrado los mencionados
formularios, encontrandose sin embargo los libros donde eran registrados los datos de los
pacientes que acudian al servicio solicitando la exoneracion, asi como el arancel correspondiente,
lo que abonaba y el monto exonerado. Este mecanismo de anotar a la par en un cuaderno de
actas, como podra verse se utilizé desde el mes de abril del 2.009 hasta el 24 de diciembre del
mismo afio, ya que posterior a eso por la gratuidad de los servicios yo no se realizaban
exoneraciones por lo que ese mecanismo cay6 en desuso.

Que, lo que la Asistente Social desecho fue el llamado “respaldo” que es una boleta donde
constaban los mismos datos ut supra mencionados, firmados por la Asistente Social, el Director o
la Administracion a fin de que la misma tuviera un respaldo de la autorizacion de las exoneraciones
(de ahi el nombre), no asi los formularios N°s. 11y 12 no sabiendo también la misma explicar el
destino de los mismos. Se adjunta fotocopias de los mismos.
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Evaluacién del Descargo

El descargo presentado confirma que el Hospital Distrital de Mariano Roque Alonso no cuenta con
los Informes elaborados por el Asistente Social en respaldo de las exoneraciones realizadas
durante el ejercicio fiscal 2009.

En este sentido, el Manual de Perceptoria del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social,
establece los requisitos para efectuar las exoneraciones a beneficiarios de los distintos servicios
médicos, siendo una de ellas el Informe elaborado por el Asistente Social, expuesto en el Punto 5
“Procedimientos para Exoneraciones. ...h) El informe del Asistente Social servira de base para la
Exoneracion parcial o total del Servicio recibido por el paciente y queda en archivo...” Asimismo,
en la parte de Servicio Social — Cargo Asistente Social, Descripcion de tareas, se establece en los
Punto 8 “Mantiene actualizado el Archivo de los Formularios que se utilizan en su Area”. Por lo
que nos ratificamos en la presente observacion.

Conclusioén

El Hospital Distrital de Mariano Roque Alonso no cuenta en sus archivos con los Formularios de
Ficha Socio Econ6mica de Declaracién Jurada donde constan los informes elaborados por el
Asistente Social, que sirvieron de base para proceder a la Exoneracion de los aranceles en por los
distintos servicios de dicho Hospital, correspondientes al ejercicio fiscal 2009, sin ajustarse con el
Manual de de Perceptoria del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, Punto 5 inciso h) y
Puntos 8, dificultando el control de los importes exonerados conforme las disposiciones vigentes al
respecto.

Recomendacién

El MSPBS debera monitorear al Hospital Distrital de Mariano Roque Alonso a fin de que esta
dependencia lleve un cuidadoso velar por los respaldos documentales que se generen en sus
distintas operaciones y presentarlos integramente en los controles efectuados al respecto.

Observacion N° 29

RECAUDACIONES DEPOSITADAS CON POSTERIODAD AL PLAZO DISPUESTO POR
DISPOSICIONES LEGALES

Se ha observado que algunas de las Administraciones de Hospitales dependientes de la X Regién
Sanitaria - Alto Parand, no han realizado los depdsitos de las recaudaciones percibidas por las
Secciones de Perceptoria de dichos hospitales, en concepto de servicios prestados a beneficiarios
de esa localidad en el plazo dispuesto por las disposiciones legales vigentes. En el cuadro
siguiente, segun muestra seleccionada, se detalla lo observado:

FECHA DE RECAUDACION FECHA DE DEPOSITO
HOSPITAL DISTRITAL DE PRESIDENTE FRANCO
Mes de Marzo de 2009 10y 27 de marzo y 3 de abril de 2009
Mes de Noviembre de 2009 02 de diciembre de 2009
Mes de Diciembre de 2009 05 de enero de 2010
HOSPITAL DISTRITAL DE JUAN E. OLEARY
Mes de Marzo de 2009 | 01 de abril de 2009
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Descargo

Descargo del Departamento de Ingresos del Nivel Central;

Correspondiente a la 10ma. Region Sanitaria — Alto Parand, hace referencia a RECAUDACIONES
DEPOSITADAS CON POSTERIORIDAD AL PLAZO DISPUESTO POR DISPOSICIONES
LEGALES, correspondientes a los servicios descentralizados Hospital Distrital de Presidente
Franco y Hospital Distrital de Juan E. Oleary.

Del Hospital Distrital de Presidente Franco recibimos respuesta que los depésitos no fueron
realizados en fecha por problemas de (RR.HH. - Movilidad), y que los mismos fueron los motivos
del atraso, adjuntamos copia del descargo remitido por el Servicio y copia de Boleta de Depdsito.

Haciendo referencia al Hospital Distrital de Juan E. Oleary, la misma aclara que el motivo del
atraso en los depésitos se debe a que la comunidad no cuenta con entidad bancaria en la zona y
la escasez de recursos necesarios para realizar los depdsito en otra ciudad, adjuntamos copia de
la Nota de la Direccién del servicio y fotocopia de la Boleta de Depdsito correspondiente.

Evaluacién del Descargo

El descargo presentado confirma la ocurrencia de la observacion, debido a que los plazos
dispuestos por las disposiciones legales para el depdsito de las recaudaciones no pueden ser
modificados por contingencias no administradas.

En este sentido, el Decreto 8127/2000 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De Administracion
Financiera del Estado” establece en el articulo 63 “Plazos para los Depdésitos de Ingresos. En las
cuentas de Ingresos en el Banco Central del Paraguay se depositaran las recaudaciones de
fondos Publicos, de conformidad a lo establecido en los Incisos a) y e) del Articulo 35 de la Ley
1535/99. Los Ingresos captados a través de las cuentas Perceptoras de las oficinas de Rentas
Publicas abiertas a la red Bancaria de plaza, deberan ser depositados en la cuenta de Ingresos
correspondientes, a partir de su percepcion en los plazos perentorios no mayores a los siguientes:
Un dia habil en la Capital de la Republica; Dos dias hébiles en las Capitales Departamentales, con
excepcion de los Departamentos de Concepcion, Amambay, Alto Paraguay y Boqueron; y, Tres
dias habiles en otras localidades del Pais. En ningln caso podran realizarse libramientos sobre los
fondos de las cuentas Fiscales". Por lo que nos ratificamos en la misma.

Conclusioén

Algunas Administraciones de Hospitales dependientes de la X Region Sanitaria - Alto Parana, han
realizado los depdésitos de las recaudaciones percibidas en concepto de servicios médicos fuera
del plazo dispuesto por el Decreto 8127/2000 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De
Administracion Financiera del Estado”, articulo 63.

Recomendacioén

El MSPYBS debera monitorear y administrar las contingencias a fin de hacer cumplir los plazos
legales dispuestos para el depésito de las recaudaciones.
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CAPITULO Il

EVALUACION DEL PLAN DE MEJORAMIENTO

El Plan de Mejoramiento fue presentado por Expediente CGR N° 134/2009 de fecha 2 de febrero
de 2009, por el cual el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social responde a las observaciones
formuladas en el marco del Informe de Auditoria, Resolucion CGR N° 1197/07 del 06 de
noviembre de 2007 “Por la cual se dispone la realizacion de una Auditoria Financiera y
Presupuestaria al Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social correspondiente al Ejercicio Fiscal
2007."

En tal sentido, la evaluacion realizada al Plan de Mejoramiento presentado arrojé6 como resultado
“Cumplimiento Parcial” con Porcentaje del 61%.

En el marco de esta Auditoria, luego de analizar las acciones correctivas y las documentaciones
remitidas, a fin de respaldar dichas acciones, durante el trabajo de campo, concluimos lo siguiente:

Observacion N° 1:

La seccion control de cuentas y el Departamento de contabilidad del MSP y BS deberén
implementar los mecanismos necesarios tendientes a unificar las registraciones de los ingresos del
MSP Y BS en base a un mismo documento, a los efectos de su posterior cotejo con los
documentos obrantes en el Departamento de Ingresos del MSP Y BS.

Accién de Mejoramiento
La Direccién Financiera conjuntamente con la Direccidon de Contabilidad .elaborard Procedimiento
para la correcta contabilizacién de todos los Ingresos. Se pedira apoyo informatico a la Direccion

General de Contabilidad del Ministerio de Hacienda de modo a facilitar la conciliacion de datos,
dado el volumen y complejidad que entendemos la CGR dimensiona.

Evaluacién Y Conclusion:
El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social no ha remitido las respuestas emitidas por la

Direccion General de Contabilidad del Ministerio de Hacienda, referente a las solicitudes
presentadas por la institucion. Por tanto la accién de mejoramiento fue realizada parcialmente.

Observacion N° 2:

Depurar el saldo contable expuesto de G. 705.808.921(Guaranies setecientos cinco millones
ochocientos ocho mil novecientos veintiuno) de la cuenta N° 935.00/1 sueldos y Gastos, conforme
a las dinamicas contables autorizadas por la Direccion General de Contabilidad Puablica del
Ministerio de Hacienda

Accion de Mejoramiento

Depurado en el Balance a junio/08. Cuenta 935.001/1.
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Evaluacién y Conclusion:

La accién de mejoramiento presentada no se pudo evaluar por la falta de remisién de los
documentos que respaldan dicha accion.

Observacion N° 3:

Depurar el saldo contable expuesto de G. 595.721.138 (Quinientos noventa y cinco millones
setecientos veintitn mil ciento treinta y ocho), de la cuenta N° 935.021/5 MSP Y BS, conforme a las
dinamicas contables autorizadas por la Direccién General de Contabilidad Publica del Ministerio de
Hacienda.

Accién de Mejoramiento

Depurado en el Balance a Diciembre/08. Cuenta 935.001/1.

Evaluacion y Conclusion:

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social no remitié6 los documentos que respaldan la
ejecucién de dicha accidn ni el soporte documental correspondiente.

Observacion N° 4:

Los registros en el Libro de Bancos deben mantenerse al dia con la conciliacién bancaria, a los
efectos de controlar los saldos bancarios de las cuentas con los importes consignados en el mayor
contable de la Institucién, y conforme lo estipula la Ley 1535/99 "De Administracién Financiera del
Estado” y demas disposiciones legales como ser: las Normas Basicas y Técnicas de Control
Interno.

Accién de Mejoramiento
Elaborar procedimiento tendiente a la unificacién de las conciliaciones bancarias, entre la Direccion

Financiera (Seccion Control de Cuentas) y la Direccion de Contabilidad (Dpto. de Andlisis y
Consolidacion Contable)

Evaluacion y Conclusion

La Accion de Mejoramiento efectuada por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social no es
consistente con la recomendacion remitida por la Contraloria General.

Observacion N° 5:

El MSP Y BS debera realizar las gestiones correspondientes a fin de mantener actualizados sus
registros de manera a contar con informaciones reales y precisas sin montos que abulten el
Balance perteneciente a este organismo, como asi también realizar las depuraciones a los saldos
patrimoniales.
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Accién de Mejoramiento

La Direccion de Contabilidad mensualmente y dentro de los cinco primeros dias del mes siguiente,
informara por escrito a la Direccion Administrativa, de todas las obligaciones realizadas en el Nivel
500, debiendo el Dpto. de Bienes Patrimoniales, completar la informacion en el sentido si los FC 04
y/o FC 09 han sido presentados en el Dpto. de Patrimonio del Ministerio de Hacienda, como asi
también si efectivamente han sido cargados en el SIPA, el cual debera contar con un N° de registro
patrimonial Unico i inviolable. Se designara a un representante del Dpto. de Patrimonio para que
realice el seguimiento en el Ministerio de Hacienda del efectivo procesamiento de la informacion
remitida.

Evaluacién Conclusion

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social no ha remitido los documentos que respaldan las
acciones presentadas, sin embargo el equipo auditor observé durante la ejecucion de la auditoria la
falta de registro en los Formularios Contables FC 04 “Movimiento de Bienes de Uso” y demas
formularios exigidos por el Manual de Patrimonio en algunas dependencias en el marco de las
verificaciones in situ. Por tanto, la Accién efectuada no fue cumplida.

Observacién N° 6:

El Departamento de Patrimonio del MSP Y BS debera realizar los mecanismos necesarios a
efectos de depurar los saldos histéricos de la cuenta "Edificaciones" a los efectos de que los
mismos sea expuestos en los Formularios Patrimoniales anuales FC 06, con sus respectivas
cuentas Depreciaciones consignados en el Formulario FC.7.1

Accion de Mejoramiento

Se hara una revision de todos los registros contables de la cuenta Edificaciones, desde el 2008
hacia atras, hasta 1997 y se informara al Dpto. de Patrimonio, a efectos de que informen si cuentan
con los formularios FC 04, Entendemos que muchas dependencias no han presentado sus
formularios FC 04 una vez culminada las respectivas Obras.

Evaluacién y Conclusion

Las Notas remitidas para justificar la realizacion de la accion de mejoramiento evidencian la gestion
por iniciada por parte del Departamento de Contabilidad, sin embargo ain no se ha logrado
regularizar el saldo de la cuenta Edificaciones para su correcta exposicion contable, por lo que la
accion fue realizada parcialmente.

Observacion N° 7:

El Departamento de Patrimonio del nivel central del MSP Y BS, debera arbitrar los mecanismos
necesarios a los efectos de que todas sus dependencias de salud cuenten con el inventario de
Bienes de Uso actualizado, y de la misma forma en concordancia con la Direccion General de
Administracion y Finanzas del Ministerio dotar a todos los servicios de los equipamientos
informéticos necesarios a fin de poder cumplir con sus requerimientos.

Accion de Mejoramiento

e La Direccion Administrativa, a través del Dpto. de Patrimonio realizar4 un diagndstico en
relaciéon al cumplimiento de presentacion del inventario de Bienes (2007) de todas las
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dependencias, y si las mismas se han presentado en los formularios patrimoniales exigidos
por el Dto. 20.132/03.

o El Dpto. de patrimonio presentara informe mensual sobre los avances logrados en relacion
al Plan de Mejoramiento presentado a la CGR, segun Resolucién S.G 03/2007.

e EIl Dpto. de patrimonio elaborara un Plan de capacitacion y actualizacion de inventario de
todas las dependencias, asi como cronogramas de auditorias patrimoniales aleatorios.

Evaluacién y Conclusién

Si bien no se ha remitido documentos que respaldan esta accién, el equipo auditor observo durante
la ejecucion de los trabajos el avance en la aplicaciéon de los procedimientos tendientes a mantener
actualizado los registros patrimoniales, sin embargo se evidencié que algunas dependencias no
han cumplido con la accion, por lo que se considera el cumplimiento parcial de este punto.

Observacion N° 8:

El Departamento de Bienes Patrimoniales del MSP Y BS se debera establecer formatos unicos
para detallar el Inventario de Bienes de Uso

Accion de Mejoramiento

o El Dpto. de patrimonio presentara informe mensual sobre los avances logrados en relacion
al Plan de Mejoramiento presentado a la CGR, segun Resolucion S.G 03/2007.

e EIl Dpto. de patrimonio elaborara un Plan de capacitacion y actualizacion de inventario de
todas las dependencias, asi como cronogramas de auditorias patrimoniales aleatorios.

Evaluacién y Conclusién

Si bien no se ha remitido documentos que respaldan esta accion, el equipo auditor observo durante
la ejecucion de los trabajos el avance en la aplicacion de los procedimientos tendientes a mantener
actualizado los registros patrimoniales, sin embargo se evidencié que algunas dependencias no
han cumplido con la accion, por lo que se considera el cumplimiento parcial de este punto.

Observacion N° 14:

Las Unidades Jerarquicas 100,101,y 103 a través de sus Departamentos de Contabilidad deberan
en lo sucesivo contar con los documentos de respaldo por las operaciones registradas en sus
informaciones contables, a manera de que los saldos expuestos en el Balance General se
encuentren de conformidad a lo dispuesto en la Ley N° 1535/99 "De la Administracién Financiera
del Estado" en su Art. 56° Contabilidad Institucional, incisos b) y c), y en su Art. 57° incisos b) y c9,
en concordancia con el Decreto N° 8127/00 en su Art. 102° y las Normas Técnicas de Control
Interno.

Accién de Mejoramiento

El Dpto. de Analisis y Consolidacion Contable, presentara el informe final del inventario de
documentaciones correspondiente a la cuenta contable 4.1.7.10 Obligaciones Presupuestarias,
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posterior se solicitara dictamen a la Auditoria Interna sobre el saldo no documentado para el ajuste
contable, si amerita, correspondiente a la UAF, en cuanto a las Sub UAF, son responsables de sus
respectivas regularizaciones y estan informados.

Evaluacién y Conclusién

Las Notas remitidas referente a las dindAmicas contables no se encuentran acompafadas con los
analisis efectuados a cada ajuste, como tampoco otros documentos que respalden la pertinencia
de las regularizaciones, por lo que la accion se considera cumplida parcialmente.

Observacion N° 16:

El Departamento de Contabilidad del MSP Y BS debera utilizar las Boletas de Depoésito Bancario
para el proceso de las respectivas registraciones de ingresos bajo la cuenta Ventas de Servicios de
la Administracion Publica, debido a que de esta manera el saldo de la referida cuenta revelaria una
mejor exposicion en los Estados Contables d la Institucion, a través de las cuentas recaudadoras
de ingreso Numeros 113y 114.

Accién de Mejoramiento

Por Principio de Uniformidad seguiremos registrando en el 2008, los ingresos, tomando como
documento respaldatorio el extracto bancario, que no deja de ser importante y valido como soporte
documentario, incumpliendo la recomendacion debido a los inconvenientes expuestos en el
descargo, pero que lastimosamente la CGR, no los considera. Para el 2009 se estaria trabajando
en un Plan o procedimiento tendiente a la regularizacién de éste déficit de forma

Evaluacién y Conclusion

La accion no es consistente con la recomendacién propuesta por la Contraloria General de la
Republica.

Observacion N° 17:

La Administracion del MSP Y BS deberd abocarse a practicar mejores controles a los procesos
previos a la registracion de las obligaciones en el Sistema de Contabilidad, basandose en
informaciones fidedignas y de fuente responsable.

Accion de Mejoramiento

Se tomard en cuenta la recomendacién de la CGR Segun NTCI N° 04-07 EXACTITUD
ARITMETICA, y en caso de incurrir se explicara claramente los motivos de las anulaciones
contables, que siempre son imputables a la NTCI N° 04-07

Evaluacion y Conclusion

Si bien los responsables informan que la accion fue realizada en los casos de anulacion y
devolucién por solicitud expresa de la dependencia afectada, no remitieron algunos ejemplos que
respalden dicha accidn, por lo que se considera de cumplimiento parcial.
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Observacion N° 45:

El MSP Y BS debera registrar sus operaciones en el momento en que ocurren, de acuerdo al Art.
57° de la Ley N° 1535/99, para que basados en una base técnica consistente en principios, hormas
y procedimientos, pueda emitir informes de Estados de Situacion Financiera y Patrimonial
fidedignos, que demuestren la realidad institucional y puedan ser analizados.

Accién de Mejoramiento

La Direccion de Contabilidad arbitrard los mecanismos y seguimientos necesarios para la
registracion oportuna de los hechos econémicos. También informard en los casos en que no
registren en tiempo por causas ajenas a la direccion, como la presentacién tardia de
documentaciones por parte de las diferentes dependencias.

Evaluacién y Conclusién

No fueron remitidos documentos que respalden la realizacion de la accién de mejoramiento, sin
embargo, durante la ejecucion de la auditoria se pudo observar que los ingresos propios del
Ministerio no fueron registrados en su totalidad ni la aplicacién de dichos recursos. Por lo que esta
accion puede considerarse de cumplimiento parcial.
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CAPITULO IV

CONCLUSIONES

Las conclusiones del presente informe son resultantes del andlisis de los documentos proveidos
por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, cuya ejecucion y formalizacion son de
exclusiva responsabilidad de los funcionarios intervinientes, conforme se detallan a continuacion

1.

El MSPYBS ha imputado incorrectamente por G.10.704.411.074 (Guaranies diez mil
setecientos cuatro millones cuatrocientos once mil setenta y cuatro) en la sub cuenta
Anticipo por Pdliza de Seguro, los pagos efectuados en concepto de adelantos para
compras de medicamentes, reparaciones menores, reactivos e insumos, publicidad y
propaganda, en el ejercicio fiscal 2009, incumpliendo lo dispuesto por la Ley 1535/99 “De
Administracion Financiera del Estado” articulos 55 inciso b) y 58, y en contraposicion a las
Normas Internacionales de Contabilidad del Sector Publico, “Informacién a presentar en el
estado de situacion financiera o en las notas” e “Informacion a revelar en el Estado de
Rendimiento Financiero o en las Notas.”

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social cuenta con 423 (Cuatrocientos veintitrés)
Inmuebles inventariados por el Departamento de Bienes Patrimoniales que no se
encuentran expuestos en los Estados Contables, de los cuales 90 (Noventa) inmuebles
cuentan con titulos de propiedad, 47 (Cuarenta y siete) inmuebles con titulo de propiedad
gue no poseen Valor Fiscal y 286 (Doscientos ochenta y seis) inmuebles sin titulo de
propiedad, sin ajustarse a las Normas Internacionales de Contabilidad del Sector Puablico N°
17 Propiedades, Plantas y Equipos. Puntos 1, 26,27 y 28.

Se constato6 una diferencia en el Valor Neto Contable de los Activos Fijos expuestos entre el
Balance General del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y en el Formulario FC
7.1 “Revalto y Depreciacion de los Bienes de Uso UAF — 100000” al cierre del Ejercicio
Fiscal 2009, por G. 432.471.414.380 (Guaranies -cuatrocientos treinta y dos mil
cuatrocientos setenta y un millones cuatrocientos catorce mil trescientos ochenta), en
contraposicion con lo establecido en el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual
que establece Normas y Procedimientos para la administracién, control, custodia,
clasificacion y contabilizacion de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N°
39759/83.” Capitulo 7 y 18 Coordinacion entre las Unidades de Patrimonio y las de
Contabilidad.

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social expone en su Balance General al 31/12/10
la cuenta regularizadora del Activo Fijo “Depreciacion Acumulada de Maquinarias y
Equipos de Imprenta” por G. 21.373.743 (Guaranies veintiin millones trescientos setenta y
tres mil setecientos cuarenta y tres), sin contar con saldo acumulado en la cuenta principal
“Maquinarias y Equipos de Imprenta”.

Se constata una diferencia por G. 65.033.077 (Guaranies sesenta y cinco millones treinta y
tres mil setenta y siete) entre la Factura emitida por la firma Distribuidora Ypacarai S.A. y su
respectivo registro en la cuenta Anticipo Financiero para la provision de Equipos de Salud y
Laboratorio, sin ajustarse a lo dispuesto en la Ley N° 1535/99 “De Administracion
Financiera del Estado” articulos 56 y 57 incisos b) e incumpliendo lo establecido por el
Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del
Estado”, articulo 92, inciso b).

El Instituto de Bienestar Social, Instituto Nacional del Cancer, Direccibn General de
Recursos Fisicos y Tecnoldgicos, XV Regiéon Sanitaria Presidente Hayes, Direccién
General de Relaciones Internacionales y la V Regién Sanitaria Caaguazl dependientes del
Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social no han presentado en tiempo y forma sus
respectivos inventarios de Bienes de Uso e Inventario Consolidado de Bienes Patrimoniales
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10.

correspondientes al ejercicio fiscal 2009, para su remisién a la Contraloria General de la
Republica, incumpliendo lo dispuesto por la Resolucion CGR 677/04 “Por la cual se
reglamenta la rendicion de cuentas y revision, y se establece la informacion a ser
presentada a la Contraloria General de la Republica, a sus efectos,” articulo 6, incisos €) y
f). Asimismo, no se han ajustado a lo dispuesto por la Ley N° 1535/99 “De Administracion
Financiera del Estado”, articulo 56, incisos d), en concordancia con lo previsto en el Decreto
N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De Administracion Financiera del Estado”
articulos 91 y 95 y con la Resolucién Ministerial S.G. N° 1029 “Por la cual se dispone la
presentacion del Inventario General Actualizado de los Bienes Patrimoniales, Muebles,
Inmuebles y Rodados, correspondiente al Ejercicio fiscal 2009, del Ministerio de Salud
Publica y Bienestar Social, en el Sistema Informético Patrimonial-SIPA.” articulos 1, 2, 3y
5.

Se constaté en base a la verificacion de los movimientos de bienes segin muestra
seleccionada que el Inventario Consolidado de Bienes de Uso del Ministerio de Salud
Publica y Bienestar Social correspondiente al ejercicio fiscal 2009, que la institucién no
incorpord los registros de traspasos de bienes de uso en los Formularios FC 05
“Consolidado de Bienes de Uso” por G. 334.434.551 (Guaranies trescientos treinta y cuatro
millones cuatrocientos treinta y cuatro mil quinientos cincuenta y uno), no ajustandose a lo
dispuesto por la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado,” articulo 56,
inciso d), en concordancia con lo establecido por el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la
Ley N° 1535/99 De Administracién Financiera del Estado”, articulos 91 y 95 y el Decreto N°
20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos para la Administracion, uso, control,
custodia, clasificacién y Contabilizacion de los bienes del Estado Paraguayo” Capitulo 2,
Punto 2.7.

Se ha detectado bienes de uso recibidos en donacién que no fueron registrados dentro de
la contabilidad por los hospitales sujetos a verificacién, ni incorporados al Patrimonio
Institucional a través del Formulario FC 05 “Consolidado de Bienes de Uso”,
correspondiente al ejercicio fiscal 2009. Ademas, las Donaciones no se encuentran
respaldadas documentalmente limitando la cuantificacién de los mismos, incumpliendo lo
dispuesto en la Ley N° 1535/99 “De Administraciéon Financiera del Estado”, articulo 56,
inciso d), en concordancia con lo dispuesto en el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley
1535/99 De Administracion Financiera del Estado” articulo 91 y 95, como también el Decreto
N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y Procedimientos
para la administracion, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de los Bienes del
Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83.” Capitulo 2, puntos 2.2 y 2.4 y Capitulo 8 punto
8.2. y las Normas Internacionales de Contabilidad Sector Publico N° 17, puntos 26, 27 y 28.

Se ha detectado la existencia de bienes recibidos en donaciéon en varios hospitales
conforme la verificacién in situ, entregados por distintos benefactores durante el ejercicio
fiscal 2009, por G. 17.456.400 (Guaranies diecisiete millones cuatrocientos cincuenta y seis
mil cuatrocientos), que no cuentan con el soporte documental adecuado y de conformidad a
los requisitos exigidos por el Manual de Patrimonio, tales como: Nota de ofrecimiento, Nota
de aceptacion y otros, copias de facturas, comunicacion al Ministerio de Hacienda,
incumpliendo la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado”, articulo 56,
inciso d) y el Decreto N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas
y Procedimientos para la administracién, control, custodia, clasificacion y contabilizacion de
los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83.” Capitulo 2, puntos 2.2y 2.4y
Capitulo 8 punto 8.2.

El MSPYBS expone en sus estados contables como Activo Fijo, bienes totalizados por G.
12.343.354.741 (Guaranies doce mil trescientos cuarenta y tres millones trescientos
cincuenta y cuatro mil setecientos cuarenta y uno), los cuales se encuentran clasificados en
el inventario como inservibles y deteriorados, pero aln no fueron dados de baja; importe
qgue representa el 2% del Activo Fijo revaluado y depreciado en el nivel Central. La
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situacion sefialada incumple lo establecido por el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba
el Manual que establece Normas y Procedimientos para la administracion, control, custodia,
clasificacion y contabilizacion de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N°
39759/83.”, Capitulo 10 Bajas y Traspaso de Bienes, punto 10.4 y con los procedimientos
establecidos para la Baja de bienes por obsolescencia, merma, rotura, desuso,
vencimiento. Asimismo, varias dependencias tales como el Hospital Distrital de Caaguazu,
Juan Manuel Frutos y la Regional de Coronel Oviedo, presentan numerosos bienes
inservibles no inventariados, lo cual incumple la Resolucién S.G. N° 882/2009 “Por la cual
se dispone realizar los trabajos preliminares para dar de baja, por inservibles, bienes de uso
registrados en el inventario general del Patrimonio del Ministerio de Salud Publica y
Bienestar Social”.

11. El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social no ha incorporado Bienes de Uso dentro
del Formulario Contable FC 03 “Inventario de Bienes de Uso” correspondientes a varias
dependencias, totalizado por G. 323.385.087 (Guaranies trescientos veintitrés millones
trescientos ochenta y cinco mil ochenta y siete), sin embargo dichos bienes fueron
registrados en los Formularios FC 04 “Movimiento de Bienes de uso” de los Hospitales
verificados en su caracter de dependencia receptora, por lo que no se ajusta a lo dispuesto
por la Ley N° 1535/99 “De Administracién Financiera del Estado”, articulo 56, inciso d), en
concordancia con lo reglamentado en el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N°
1535/99 De Administracion Financiera del Estado” articulos 91 y 95. En este contexto, se
evidencia ademas la falta de aplicacién de las disposiciones previstas en el Decreto N°
20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos para la Administracion, uso, control,
custodia, clasificacién y Contabilizacion de los bienes del Estado Paraguayo” Capitulo 2.

12. La Oficina Regional de la X Regién Sanitaria — Alto Parana no presenté documentos que
respalden los movimientos de Equipos de Computacién por G. 9.816.462 (Guaranies
nueve millones ochocientos dieciséis mil cuatrocientos sesenta y dos), los cuales no fueron
visualizados durante la verificacién in situ, en contraposicion al Decreto N° 20132/03
“Manual de Normas y Procedimientos para la Administracién, uso, control, custodia,
clasificacion y Contabilizaciéon de los bienes del Estado Paraguayo” Capitulo 1.

13. La X Regi6n Sanitaria — Alto Parana no ha presentado la totalidad de los Formularios
Contables FC 04 “Movimientos de Bienes de Uso” que respalda el traspaso de bienes de
uso a los servicios hospitalarios. A modo de ejemplo se citan el Hospital Distrital de Santa
Rita, Centro de Salud Juan L. Mallorquin, Centro de Salud J.E. Oleary, y otros que
dependen de la citada Region Sanitaria, sin ajustarse a lo dispuesto por la Ley N° 1535/99
“De Administracién Financiera del Estado”, articulo 56, inciso d), en concordancia con el
Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De Administracion Financiera del
Estado” articulo 91 y el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece
Normas y Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y
contabilizacién de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83” Capitulo 2,
Valorizacion e Incorporacion de los Bienes en el Inventario del Estado.

14. En el Hospital General de Barrio Obrero, Hospitales Distritales de Mariano Roque Alonso,
Presidente Franco, Hernandarias, Minga Guazl, Caaguazl y Juan Manuel Frutos,
Hospitales Regionales de Ciudad del Este y Coronel Oviedo, asi como las Oficinas
Regionales de la X Region Sanitaria — Alto Parana y la V Regidn Sanitaria de Caaguazu, se
ha observado alto riesgo de control interno por la ausencia de mecanismos adecuados al
manejo administrativo de los Bienes Patrimoniales, constatandose en la mayoria de los
casos la existencia de Bienes de uso que no cuentan con los respectivos rotulados
requeridos o codigos patrimoniales, o se encuentran con cédigos incompletos y en algunos
casos son rotulados con codigos diferentes a los registrados en el FC 03 “Inventario de
Bienes de Uso”, en contraposicion a lo dispuesto en el Decreto 20132/03 “Por el cual se
aprueba el Manual que establece Normas y Procedimientos para la administracion, control,
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custodia, clasificacion y contabilizacion de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N°©
39759/83", Capitulo 3, Descripcion, Identificacion y Control de Bienes del Estado.

15. El Hospital Distrital de Presidente Franco no proveyoé los Formularios FC 03 “Inventario de
Bienes de Uso” y FC 04 “Movimiento de Bienes de Uso” correspondiente al ejercicio fiscal
2009. Asimismo, el Hospital Regional de Ciudad del Este y el Hospital Distrital de
Hernandarias presentaron parcialmente los Formularios FC 04 del periodo fiscal 2009, sin
ajustarse a lo previsto en el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que
establece Normas y Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacién y
contabilizaciéon de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83” Capitulo 2,
Valorizacién e Incorporacion de los Bienes en el Inventario del Estado. Punto 2.7 y Capitulo
18 “Del Régimen de Uso de Formularios”.

16. Los Hospitales Distritales de Hernandarias y Caaguazu, poseen bienes consistentes en
Equipos de Salud y Laboratorio que no se encuentran registrados contablemente ni se han
incorporado al inventario patrimonial a nivel institucional. Ademas, no presentaron los
documentos que determinen el origen de los mismos (Formularios de incorporacion,
Facturas, Nota de Remision, Actas de entregas) ni visualizados en ellos sus codigos
patrimoniales, no ajustandose a lo establecido por el Decreto 20132/03 “Por el cual se
aprueba el Manual que establece Normas y Procedimientos para la administracion, control,
custodia, clasificacion y contabilizacion de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N°©
39759/83" Capitulo 2 “Valorizaciéon e Incorporaciéon de los Bienes en el Inventario del
Estado”, Punto 2.7 y Capitulo 8, “Conceptos utilizados en casos de Alta, Baja, Traspaso,
Donacion de Bienes” Punto 8.2. Como también las Normas Internacionales de Contabilidad
Sector Publico NICSP N° 17, puntos 26,27 y 28.

17. Se detecto en el Hospital Distrital de Hernandarias la falta de existencia fisica de algunos
bienes consistentes en Equipos de Salud y Laboratorio, entre los que se citan: (1) Una
cama con colchén y (1) Un tubo de oxigeno con serie N° 3667316, argumentandose al
respecto, que dichos bienes fueron entregados a personas ajenas al Ministerio para su uso
particular, sin detallar el valor de los mismos ni las condiciones de su entrega, en
contravencion de lo establecido por el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual
que establece Normas y Procedimientos para la administracién, control, custodia,
clasificacion y contabilizacién de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N°
39759/83", Capitulo 12, Funciones y obligaciones de los Departamentos de Bienes
Patrimoniales de los Organismos y Entidades encargadas del inventario. 12.1 inciso i).

18. Se ha constatado en el Hospital Distrital de Hernandarias la falta de utilizacion de los
Formularios Contables (FC 10) “Planilla de Responsabilidad Individual” y FC 11
“Movimiento Interno de Bienes de Uso” para respaldar la distribucién interna de los bienes
dentro del hospital, FC 04 “Movimiento de Bienes de Uso”, a fin de documentar el traspaso
a otras instituciones y “Ordenes de Servicio” u “Ordenes de Trabajo” para traslados de
bienes hasta los talleres para su respectiva reparacion, no ajustandose a lo establecido por
el Decreto N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y
Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacién y contabilizacién de
los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83” Capitulo 8 punto 8.2 y Capitulo
18 “Del Régimen de Uso de Formularios.”

19. Los responsables de los Hospitales dependientes de la V Region Sanitaria - Caaguazl no
han elaborado el inventario de bienes de uso correspondiente al ejercicio fiscal 2009, y no
presentaron a nivel central los Formularios Contables (FCO03) “Inventario De Bienes de
Uso”; (FC04) “Movimiento de Bienes de Uso” y (FC05) “Consolidacion de Bienes de Uso”,
sin ajustarse a la Ley 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado” articulo 56 inciso
d), en concordancia con lo previsto en el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N°
1535/99 De Administracion Financiera del Estado” articulos 91 y 95, y el Decreto N°
20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que establece Normas y Procedimientos para
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20.

21.

22.

23.

24.

25.

la administracién, control, custodia, clasificacion y contabilizacién de los Bienes del Estado
y se deroga el Decreto N° 39759/83” Capitulo 8 punto 8.2 y Capitulo 18 “Del Régimen de
Uso de Formularios.”

Se constat6 en el Hospital Distrital de Caaguazu en el inventario institucional una diferencia
de 5 (cinco) cajas de instrumentales para insercién de diu que no fueron registrados ni
comunicados a nivel central del MSPYBS, en concepto de bienes recibidos en donacion por
G. 5.623.000 (Guaranies cinco millones seiscientos veintitrés mil), situacion que no se
ajusta a lo establecido por el Decreto N° 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que
establece Normas y Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificacion y
contabilizacion de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83.” Capitulo 2
Valorizacion e Incorporacion de los Bienes en el Inventario del Estado. Punto 2.2 y
Capitulo 8 Conceptos utilizados en casos de Alta, Baja, Traspaso, Donacion de
Bienes. Punto 8.2.

El MSPYBS no ha presentado los documentos que respaldan la adquisicion de bienes de
uso en concepto de Equipos de Salud y Laboratorio recepcionados en el Hospital Distrital
de Caaguazu a través de 2 (dos) “Actas de Recepcién de Equipos de Salud y Laboratorio”,
entregados por los proveedores “Suministros Médicos S.R.L.” y “Tecnomedical”, asimismo
no se visualizaron los registros patrimoniales de dichos bienes, incumpliendo lo dispuesto
en la Ley N° 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado” articulo 56 inciso d), en
concordancia con lo previsto en el Decreto N° 8127/00 “Que reglamenta la Ley N° 1535/99 De
Administracion Financiera del Estado” articulo 91 y con lo previsto en el Decreto N° 20132/03
“Manual de Normas y Procedimientos para la Administracion, uso, control, custodia,
clasificacion y Contabilizacibon de los bienes del Estado Paraguayo” Capitulo 2,
Valorizacion e Incorporacion de los Bienes en el Inventario del Estado. Punto 2.2.

Los responsables del Hospital de Yhu — Caaguazl han depositado Bienes de Uso
consistentes en Equipos de Salud y Laboratorio, en el predio del Hospital Distrital de
Caaguazu, segun Acta de Recepcion y Entrega de Equipos Médicos y de Laboratorio
suscripta en la Ciudad de Yhua de fecha 18 de diciembre de 2009, que a la fecha sigue en
las mismas condiciones, incumpliendo con las funciones previstas en el Decreto N°
20132/03 “Manual de Normas y Procedimientos para la Administracién, uso, control,
custodia, clasificacion y Contabilizacion de los bienes del Estado Paraguayo” Capitulo 12
“Funciones y obligaciones de los Departamentos de Bienes Patrimoniales de los
Organismos y Entidades encargadas del inventario”, Punto 12.1 inciso e).

Se constatd en los Hospitales Distritales de Hernandarias y Caaguazu y del Centro de
Salud de Carayad, el extravio y/o desaparicion de bienes cuyos responsables no efectuaron
la comunicacion, denuncia ni seguimiento pertinente para la recuperaciéon de dichos bienes,
incumpliendo lo establecido en el Decreto 20132/03 “Por el cual se aprueba el Manual que
establece Normas y Procedimientos para la administracion, control, custodia, clasificaciéon y
contabilizacién de los Bienes del Estado y se deroga el Decreto N° 39759/83" Capitulo 1
Puntos 1.7 y 1.19; Capitulo 9 Puntos 9.1y 9.2.

El MSPYBS ha efectuado registros de ajustes contables sin documentar adecuadamente la
regularizacion efectuada, todos ellos imputados contablemente contra la cuenta Resultados
de Ejercicios Anteriores por G.33.154.972 (Guaranies treinta y tres millones ciento
cincuenta y cuatro mil novecientos setenta y dos), sin ajustarse a lo dispuesto en la Ley N°
1535/99 “De Administracién Financiera del Estado”, articulo 56, inciso c), en concordancia
con su Decreto Reglamentario N° 8127/00, articulo 92 inciso c).

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social no realiz6 el seguimiento pertinente de las
recaudaciones percibidas por los Consejos de Salud en concepto de Servicios Médicos y
Hospitalarios correspondiente al porcentaje del ingreso determinado para el MSPYBS
conforme lo estipula los “Acuerdo Contractual de Compromiso”, ya que los Consejos de
Salud no han realizado los depdsitos de dichas recaudaciones en la Cuenta bancaria
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habilitada para el efecto, procediendo a su retencion indebida y su posterior utilizacion sin
pasar por el presupuesto institucional, totalizando G. 250.346.220 (Guaranies doscientos
cincuenta millones trescientos cuarenta y seis mil doscientos veinte) segin muestra
seleccionada. Ademas, dichos ingresos no fueron registrados ni expuestos en los estados
contables, como tampoco incluidos en el Presupuesto de Ingresos para la imputacion
presupuestaria respectiva, incumpliendo lo dispuesto en la Ley N° 1535/99 “De
Administraciéon Financiera del Estado” articulos; 6 inciso a) y c); articulo 36 y la Ley N°
3692/09 “Por la cual se aprueba el Presupuesto General de Gastos para el Ejercicio Fiscal
2009”, Anexo Clasificador Presupuestario, Clasificacion de las Cuentas por Origen del
Ingreso, articulos 82 y 83 incisos b) y c).

26. Se han efectuado registros de ajustes contables en la cuenta de ingresos 5.6.1.01.01
“Resultados de Ejercicios Anteriores”, desafectando deudas de ejercicios anteriores por G.
959.876.990 (Guaranies novecientos cincuenta y nueve millones ochocientos setenta y seis
mil novecientos noventa) sin contar con el soporte documental pertinente de dichas deudas,
incumpliendo con lo dispuesto en la Ley 1535/99 “De Administracion Financiera del Estado”
articulo 56 inciso c) en concordancia con su Decreto Reglamentario N° 8127/00 articulo 92
incCiso c).

27. Los Informes Financieros elaborados y rendidos por la Direccién de Control de Profesiones
y Establecimientos de Salud, referentes a la Rendicion de Duplicados de Recibos de
Ingresos por Cobro de Aranceles (Formulario 01 HP) del ejercicio fiscal 2009, presentaron
deficiencias de control interno consistentes en tachaduras y enmiendas en los importes
rendidos dificultando la verificacion de los ingresos y su respectivo depésito, en desajuste a
las Normas Técnicas de Control Interno NTCI- N° 04-07.

28. El Hospital Distrital de Mariano Roque Alonso no cuenta en sus archivos con los
Formularios de Ficha Socio Econémica de Declaracion Jurada donde constan los informes
elaborados por el Asistente Social, que sirvieron de base para proceder a la Exoneracion de
los aranceles en por los distintos servicios de dicho Hospital, correspondientes al ejercicio
fiscal 2009, sin ajustarse con el Manual de de Perceptoria del Ministerio de Salud Publica y
Bienestar Social, Punto 5 inciso h) y Puntos 8, dificultando el control de los importes
exonerados conforme las disposiciones vigentes al respecto.

29. Algunas Administraciones de Hospitales dependientes de la X Regidén Sanitaria - Alto
Parana, han realizado los depdsitos de las recaudaciones percibidas en concepto de
servicios médicos fuera del plazo dispuesto por el Decreto 8127/2000 “Que reglamenta la
Ley N° 1535/99 De Administracién Financiera del Estado”, articulo 63.
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CAPITULO V

RECOMENDACIONES

En base a las observaciones sefaladas, los responsables de la administracion del Ministerio de
Salud Publica y Bienestar Social deberan:

1.

10.

11.

12.

13.

Imputar en forma correcta los Adelantos Financieros efectuados de acuerdo a su naturaleza
exponiéndolos en las sub cuentas respectivas.

Gestionar la incorporacion de la totalidad de los inmuebles dentro de los Estados
Contables.

Orientar sus acciones para regularizar la diferencia detectada en el Valor Neto Contable,
expuesto en el Formulario FC 7.1 “Revalto y Depreciacion de los Bienes de Uso UAF —
100000" y el Balance General al cierre del ejercicio fiscal.

Analizar el origen de la cuenta “Depreciacion Acumulada de Maquinarias y Equipos de
Imprenta” y si corresponde regularizar conforme su incidencia en el Activo del organismo
auditado.

El Departamento contable debera verificar el soporte documental de la cuenta Anticipos
Financieros a fin de registrarlos en forma correcta.

Tomar los recaudos necesarios a fin de que todas sus dependencias actualicen sus
inventarios y elaboren sus respectivos formularios contables requeridos por las normativas
gue regulan los Bienes Patrimoniales, a los efectos de cumplir con la Resolucion CGR N°
677/04.

Registrar los movimientos de traspasos de los bienes de uso generados en sus distintas
dependencias de conformidad a los formularios contables y demas procedimientos
relacionados previstos en el Manual de Patrimonio.

Coordinar con sus dependencias efectivos y eficaces mecanismos de control interno a fin
de que las donaciones recibidas se encuentren debidamente formalizadas con el soporte
documental adecuado y los correspondientes requisitos establecidos para el efecto en el
Manual de Patrimonio a los efectos de que sean valorizados, incorporados y registrados por
el area de patrimonio y contabilidad.

Priorizar las acciones pertinentes para la baja de los bienes de uso inservibles o en desuso,
a los efectos de que el saldo clasificado como Activo Fijo de los Estados Contables sea
presentado razonablemente.

Gestionar las acciones y recursos necesarios para que el Inventario de Bienes de Uso
(Formulario Contable FC 03) del organismo presente informacion actualizada y veraz de las
distintas dependencias.

Aplicar los procedimientos establecidos para registrar los movimientos de bienes de uso,
los cuales deberan contar con sus documentos de respaldos.

La Décima Region Sanitaria debera elaborar y resguardar los respaldos que justifiquen los
movimientos de de bienes de uso, a través de los formularios contables establecidos en el
Manual de Patrimonio.

Los servicios hospitalarios deberan mantener sus bienes de uso rotulados con sus
respectivos codigos patrimoniales, con una adecuada descripcion, identificacion y control
de los Bienes del Estado.
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.
23.

24.

25.

26.

27.

Exigir a los Hospitales dependientes de la X Region Sanitaria - Alto Paran& que elaboren en
tiempo y forma los distintos Formularios Patrimoniales, de acuerdo a los soportes
documentales previstos en el Manual de Patrimonio para registrarlos patrimonial y
contablemente.

Realizar un seguimiento estricto a fin de que los bienes patrimoniales de los distintos
hospitales permanezcan en resguardo de la institucion, monitorear la figura de préstamo a
personas particulares y en su caso realizar las denuncias pertinentes en caso de
comprobarse indicios de hechos punibles contra el patrimonio.

A través de su Dpto. de Bienes Patrimoniales deberd direccionar a sus dependencias
referente a la correcta utilizaciéon y presentacion en tiempo y forma de los Formularios
Patrimoniales con relacion al traspaso de bienes.

La V Region Sanitaria de Caaguazu debera registrar los bienes de uso de las dependencias
que la conforman y elaborar el inventario en los Formularios Contables respectivos, asi
como mantener actualizado el inventario de Bienes de Uso.

Exigir a los Hospitales dependientes de la V Region Sanitaria — Caaguazu, que elaboren en
tiempo y forma los Formularios Patrimoniales previstos para las donaciones y su
comunicacion respectiva a nivel Central para el registro correspondiente.

Exigir que las incorporaciones de Bienes de Uso realizadas en sus distintas dependencias
se ajusten a los requisitos previstos en el Manual de Patrimonio a los efectos de que sean
valorizados, incorporados y registrados por el area de patrimonio y contabilidad.

Los responsables del Hospital de Yhu deberan retirar los bienes depositados en el predio
del Hospital Distrital de Caaguazu, a fin de dar cumplimiento a las funciones y obligaciones
previstas para los Departamentos de Bienes Patrimoniales.

Realizar el seguimiento pertinente para la recuperacion de los bienes extraviados o
desaparecidos en los Hospitales Distritales de Hernandarias, Caaguazu y Centro de Salud
de Carayad. En caso de existir indicios de hecho punible proceder a su denuncia. Asimismo
aplicar los procedimientos previstos en el Manual de Patrimonio con relacién a la
recuperacion o baja del bien y su registro correspondiente.

Regularizar sus registros con suficiente respaldo para el efecto.

Ejercer un mayor control sobre las recaudaciones percibidas por los Consejos de Salud por
los Servicios Médicos y Hospitalarios, como también agotar los mecanismos para que
dichos ingresos sean incluidos en el Presupuesto de Ingresos y Gastos, de conformidad a
los porcentajes estipulados.

Regularizar sus registros con el pertinente soporte documental acompafado de todos los
antecedentes que determinen el origen de los ajustes.

La Direccién de Control de Profesiones y Establecimientos de Salud deberé presentar sus
Informes Financieros en forma precisa y sin errores en las cuantias y totales de los ingresos
rendidos.

Monitorear al Hospital Distrital de Mariano Roque Alonso a fin de que esta dependencia
lleve un cuidadoso velar por los respaldos documentales que se generen en sus distintas
operaciones y presentarlos integramente en los controles efectuados al respecto.

Monitorear y administrar las contingencias a fin de hacer cumplir los plazos legales
dispuestos para el depésito de las recaudaciones.

El Plan de Mejoramiento debera ser presentado a la Contraloria General de la Republica, dentro
del plazo de 30 (treinta) dias habiles, a partir de la recepcion del presente informe, anexando las
documentaciones que respalden las acciones implementadas. El Modelo del Plan de Mejoramiento
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requerido es remitido en el Anexo, el cual puede extraerse también del sitio Web de la Contraloria
General de la Republica, www.contraloria.gov.py.

Es nuestro informe.

Asuncion, 19 de agosto de 2010.

Manuel Gavilan Lic. Raquel Penayo
Auditor Auditora
C.P. Alejandra Hermosilla C.P. Liliana Vera
Auditora Jefa de Equipo
Lic. Juan Cano Cabral Lic. Victor Mechetti D.
Supervisor Director General

Direccion de Control de la Administracién Central
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RESUMEN EJECUTIVO
EXAMEN ESPECIAL

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL
EJERCICIO FISCAL 2009

I-ANTECEDENTES

Resolucion C.G.R. N° 29 del 04 de febrero de 2010 “Por la cual se dispone la realizacién de un
Examen Especial a la Ejecucion Presupuestaria del Ministerio de Salud Publica y Bienestar
Social, correspondiente al Ejercicio Fiscal 2009,sin perjuicio de su ampliacion conforme al
desarrollo del trabajo”

II-ALCANCE

La Auditoria comprendié la revision analitica de la Rendicion de Cuentas de los importes
significativos de los Rubros de la Ejecucién Presupuestaria de ingresos y egresos del periodo
comprendido del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009. El control incluyé asimismo, el
examen sobre la base de comprobaciones selectivas de las evidencias y documentos que
soportan la gestion presupuestaria del Ejercicio Fiscal 2009 del Organismo auditado y la
verificacion del cumplimiento de las disposiciones legales que rigen la Administracién Financiera
del Estado Paraguayo, la Ley del Presupuesto General de la Nacion (PGN) y sus respectivas
reglamentaciones.

III-PRINCIPALES HALLAZGOS

Del andlisis efectuado a los documentos proveidos por los responsables del Ministerio de Salud
Publica y Bienestar Social, de los cuales son responsables los funcionarios que las formalizaron,
se concluye lo siguiente:

1. Del proceso de contratacion via de excepcion N° 21/09, se constaté atrasos en la provision
de medicamentos, insumos Yy reactivos adquiridos contra la influenza AH1N1, adjudicados a
la firma proveedora Vicente Scavone & Cia., por G. 906.338.400 (Guaranies novecientos
seis millones trescientos treinta y ocho mil cuatrocientos). Ademas no aplicé la multa de G.
464.641.630 (Guaranies cuatrocientos sesenta y cuatro millones seiscientos cuarenta y un
mil seiscientos treinta), a dicha la firma, por el atraso en el plazo estipulado en el Contrato N°
09 de fecha 14/08/20009.

2. De acuerdo a las Actas de Recepcion Final de las dependencias beneficiadas con los cupos
de combustibles adquiridos, se constato, la falta de respaldo documental conforme a los
formularios tales como: Pedido Interno al Departamento Administrativo, Orden de Trabajo de
los vehiculos asignados, Planilla de vehiculos, Solicitud de cupos de combustibles, Recibo
de control Interno y Orden de Trabajo, Pedido Interno al Departamento Administrativo, Orden
de Trabajo de los vehiculos asignados, Planilla de vehiculos, Solicitud de cupos de
combustibles, Recibo de control Interno y Orden de Trabajo en el marco de la Licitacion
Publica Nacional N° 13/2009 “Para la adquisicion de Combustibles”, pagado a Petroleos del
Sur S.A por G. 2.488.523.060 (Guaranies dos mil cuatrocientos ochenta y ocho millones
guinientos veintitrés mil sesenta). Asimismo una diferencia de 1.913 cupos distribuidos
demas, considerando la cantidad pagada y la cantidad distribuida a las distintas
dependencias, conforme a las facturas emitidas.

3. No se ha justificado con soporte documental adecuado (Ordenes de Trabajo, Informe de los
resultados obtenidos, detalle de las distancias recorridas, datos del vehiculo utilizado, etc.)
los cupos de combustibles proveidos por Fabiola S.A. por G. 132.159.350. (Guaranies ciento
treinta y dos millones ciento cincuenta y nueve mil trescientos cincuenta). Ademas los
documentos fueron obligados en el mes de octubre de 2009, pero su ingreso fue realizado
en junio de 2009, es decir 4 meses anteriores a la obligacion, igualmente la firma Barcos y
Rodados S.A. no ha presentado soporte documental por G. 132.160.000 (Guaranies ciento
treinta y dos millones ciento sesenta mil) y como también la firma Petrdleos del Sur S.A. por
G. 660.936.800 (Guaranies seiscientos sesenta millones novecientos treinta y seis mil
ochocientos).
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4. Se constaté la expedicion de cupos de combustibles para su utilizacién, por G. 131.960.000
(Guaranies ciento treinta y un millones novecientos sesenta mil), otorgado en caracter de
Préstamo a varias dependencias del MSPyBS, sin respaldo documental, resultante de los
cotejos realizados con las notas de pedido y las Actas de Préstamo.

5. Se pagdé en concepto de anticipos por bienes adquiridos cuyas facturas no detallan la
descripcion o concepto de los bienes, tampoco cuentan con las Notas de Remisién emitidas
por las firmas adjudicadas, lo que imposibilité determinar la correcta recepcion de los bienes
adquiridos totalizando G. 8.386.874.725 (Guaranies ocho mil trescientos ochenta y seis
millones ochocientos setenta y cuatro mil setecientos veinticinco) imputados en el Grupo 500
Inversién Fisica correspondiente al Tipo 1 Programa de Actividades Centrales.

6. Se constaté una diferencia de G. 133.576.745 (Guaranies ciento treinta y tres millones
quinientos setenta y seis mil setecientos cuarenta y cinco), por la registracion tardia en el
objeto del gasto 846 Subsidios y Asistencia Social a Personas y Familias del Sector Privado,
entre lo pagado y los documentos de respaldo presentados. Igualmente se constatd una
diferencia de G. 86.534.413 (Guaranies ochenta y seis millones quinientos treinta y cuatro
mil cuatrocientos trece) entre Deuda Flotante segun Ejecucién Presupuestaria Gastos del
Sistema Integrado de Contabilidad (SICO) y los documentos de respaldos presentados.

7. Se observd pagos imputados al Objeto del Gasto 846 Subsidios y Asistencia Social a
Personas y Familias del Sector Privado por G. 726.749.797 (Guaranies setecientos veintiséis
millones setecientos cuarenta y nueve mil setecientos noventa y siete) respaldados con
documentos de la firma Docto S.R.L que carecen de legalidad exigida como soporte
documental (sin Membrete de la firma, sin sello de la misma y sin firma del responsable, etc).

8. Se constaté Deudas contraidas por en ejercicios anteriores, que corresponden a diversos
conceptos imputados en los Grupos 100 - Servicios Personales, 200 - Servicios No
Personales, 300 - Bienes de Consumo e Insumos, 500 - Inversion Fisica y 900 Otros Gastos,
por G. 3.767.226.651 (Guaranies tres mil setecientos sesenta y siete millones doscientos
veinte y seis mil seiscientos cincuenta y uno), no canceladas al cierre del ejercicio fiscal
20009.

En nuestra opinidn, excepto por lo sefialado precedentemente en los puntos 1 al 8, insertos en
el Capitulo Il del Informe Final, la Ejecucion Presupuestaria del periodo comprendido entre el 1 de
enero y el 31 de diciembre de 2009, correspondiente al Ministerio de Salud Publica y Bienestar
Social, presenta razonablemente las operaciones de Ingresos y Egresos efectuados, de
conformidad a la Ley N° 1535/99 “De Administracién Financiera Del Estado”, y su Decreto N°
8127/00 “Por el cual se establecen las disposiciones legales y administrativas que reglamentan
la implementacion de la Ley N° 1535/99, “De Administracion Financiera del Estado”, y el
Funcionamiento del Sistema Integrado de Administracién Financiera-SIAF”, a la Ley N°
3692/2009 “Que Aprueba el Presupuesto General de la Nacién para el Ejercicio Fiscal 2009”, su
respectiva reglamentacién y demas normas aplicables a la Republica del Paraguay.

El Informe completo se encuentra en el sitio Web de la Institucion; www.contraloria.qgov.py

Asuncion, 18 de agosto de 2010

Lic. Noemi Scavone Lic. Juan Carlos Cano C.

Jefa de Equipo Director de Area

Lic. Victor Manuel Mechetti
Director General

Direccion General de Control de la Administracion Central

Nuestra Visidn: “Institucién de control que promueve el uso responsable del patrimonio pablico, reconocida en la sociedad por la calidad de sus servicios y productos”



