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INFORME EJECUTIVO

Lugar y fecha |Buenos Aires, Diciembre de 2013
de emision
Cédigo del
3.13.17
Proyecto

Denominacion

del Proyecto

Hospital General de Agudos “Dr. Enrique Torni” — Seguimiento

Periodo

examinado

Periodo 2011. -

Objetivo de la

Efectuar el seguimiento de observaciones y recomendaciones formuladas en el
Proyecto N°. 3.09.10 — “Hospital General de Agudos Dr. Enrique Tornu” —

auditoria Auditoria de Gestiéon. Periodo 2008.
El examen fue realizado de conformidad con las normas de auditoria externa de
la Auditoria General de la Ciudad de Buenos Aires, aprobadas por la Ley N° 325.
Alcance

Este Informe tiene por objetivo verificar la puesta en marcha de las
recomendaciones efectuadas en el organismo en materia de acondicionamiento
del Hospital General de Agudos “Dr. Enrique Tornd” Proyecto N° 3.09.10, los
programas o actividades que se desarrollen y el sistema de control interno.

Limitaciones

al alcance

No existieron limitaciones al alcance.

Periodo de
desarrollo de
tareas de

auditoria

Las tareas de campo se desarrollaron entre el 23 de Abril y el 15 de Agosto de
2013.

Aclaraciones

previas

Los procedimientos para la tarea de seguimiento consistieron en la verificacion
de los avances informados por el ente auditado, desde el afio 2009, (periodo de
la auditoria anterior) al afio 2012; asi como la correspondencia de los mismos
con las recomendaciones efectuadas en el Proyecto N° 3.09.10.

Para ello, se examiné el informe y la documentacion remitida por el hospital en
respuesta a la nota enviada por esta Direccion: AGCBA/DGSalud Nota N°
0037/13.

Se relevé la informacién recibida aplicando la técnica que este equipo de
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auditoria consider6 mas efectiva y eficiente, como la lectura de documentacién
respaldatoria, la realizacion de entrevistas a funcionarios responsables del objeto
de esta auditoria y otros procedimientos, como inspecciones oculares,
documentaciéon fotogréfica, cruzamiento de datos; entrevistas personales
(Evidencia fisica, documental, testimonial y analitica).

Grado de
avance del
seguimiento de
las

Observaciones

Ajustandose a la normativa interna, respecto a los informes de seguimiento, se
elabor6 la siguiente tabla de evaluacion del grado de avance de las
observaciones del Informe de Gestion 3.09.10.

Se incorporé la columna “No Aplicable” para Observaciones cuya normativa no
se encontraba vigente para el afio 2012.

Grado de avance
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1. No se verificaron nuevas ejecuciones en el marco del Plan X

Maestro.

2. Plan de Contingencia 2008. Se indica que existe un elevado
riesgo en la evacuacion en los servicios ubicados en los X
subsuelos, Laboratorio, Internacion planta alta Cirugia.

3. Riesgo elevado de derrumbe en el area depdésito. X

3 Bis. Riesgo elevado de derrumbe en pabelldn desactivado. X

4. Falta de mobiliario y equipamiento informéatico en areas

administrativas. X
5. Falta de equipamiento en &reas clinico-asistenciales y
complementarias (Traumatologia, oftalmologia, X

fisiopatologia respiratoria, diagndstico por Imagenes).

6. El mantenimiento correctivo es deficitario, existen
solicitudes de reclamos que se reiteran en distintos| X
periodos (en algunos casos durante varios afios).

7. No existe instrumental alternativo en muchos casos y la| X
obsolescencia condiciona su utilizacion.
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8. Es elevada la proporcion de cargos de conduccion
informales.

9. Falta personal administrativo.

10. Falta de recursos para actividades de promocién, trabajo
social, fonoaudiologia.

11. Se asignaron mayor cantidad de médulos asistenciales que
los otorgados por resolucion.

12. Los profesionales concurrentes y adscriptos honorarios no
tienen ART, ni ningun tipo de seguro por accidente de
trabajo.

13/14. Hay un Unico CESAC constituido en el area, que resulta
insuficiente (el anexo del Playon Urquiza no permite resolver la
demanda adecuadamente por su precariedad, falta de agua potable
y recursos designados).

15. El espacio fisico es limitado.

16. La sala de espera se comparte entre pacientes con
enfermedades trasmisibles y nifios sanos que concurren al
vacunatorio.

17. No hay privacidad en la consulta.

18. No cuentan con linea de teléfono directo ni fax.

19. En el vacunatorio no existe division entre area limpia y sucia.

20. No hay sello ni firma del profesional tratante en los libros de
guardia en mas del 50% de los casos.

21. Falta de Kit para testificacion.

22. Las Historias Clinicas Centrales no llegan en el tiempo
apropiado a los consultorios de pediatria. Cada grupo de trabajo
tiene su propio fichero con las consultas y tratamientos indicados.
Este hecho crea serios problemas cuando es necesario valorar al
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paciente de manera integral ya que no se cuenta con un documento
que refleje la totalidad de los tratamientos recibidos por el paciente.
La falta de una Historia Clinica Unica crea también problemas
legales.
23. Escasez de recursos materiales. Los consultorios no pueden
dividirse por la necesidad de compartir las cajas de lentes, lo que X
condiciona la privacidad de la consulta.
24. Equipamiento insuficiente y obsoleto que impide la atencion
de pacientes que requieren cirugia. Solo realizan cirugias de baja| X
complejidad. Comparten microscopio con Otorrinolaringologia.
25. Insuficiente cantidad de horas de Consultorios Externos. X
26. Precariedad en la estructura funcional, falta de
nombramiento de especialistas requeridos, con cargos ya| X
concursados.
27. No esta creada formalmente una red de oncologia en el
ambito de la ciudad, derivaciones para radioterapia por fuera del X
sistema publico de la ciudad.
28. Falta de estructura formal para Infectologia. X
29. Escasa disponibilidad del quiréfano. X
30. Distribucion de las prestaciones en distintas areas del X
Hospital.
31. Imposibilidad de desarrollar un Unico espacio fisico de
trabajo préximo a la cocina por graves deterioros en la estructura| X
fisica.
32. Recurso Humano insuficiente (falta personal administrativo y X
profesional).
33. Faltan médicos psiquiatras y psicologos, esto impide una X
adecuada conformacion de los equipos.
34. Falta de coordinacién con los consultorios externos del X
hospital.
35. Es inadecuado el circuito de guarda, organizacion vy X
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conservacion de las Historias Clinicas.
36. No se realizan actividades en horario vespertino. X
37. No se llevan registro de las actividades que se realiza con
cada uno de los pacientes del dispositivo especial (plan de X
tratamiento, frecuencia de asistencia, las especialidades
involucradas, etc.).
38. No se cuenta con registros indispensables para la X
construccion de indicadores de proceso.
39. No consta en las Historias Clinicas los registros
correspondientes a Consultorios Externos. Esto impidié determinar el X
tiempo de espera para la internacion. Tampoco se observan fechas
de solicitud de estudios complementarios.
40. No se conserva el orden cronoldgico de los registros. X
41. Falta de Profesionales en Cirugia Toracica. X
42. Equipamiento insuficiente, particularmente en éareas de X
mayor demanda (Traumatologia).
43. Los registros suministrados por el hospital no brindan datos
coincidentes en cuanto al numero de cirugias suspendidas, aun X
cuando las diferencias no fueron significativas.
44. Demora en la remision de las Historias Clinicas. X
45. No cuenta con un sistema de control sobre la ubicaciéon de X
las Historias Clinicas que salieron del area.
46. Falta personal administrativo en el sector, falta de mobiliario y X
equipamiento informatico.
47. Recurso humano insuficiente (falta personal administrativo y X
profesional).
48. Durante el periodo auditado los libros de registro de
hemoterapia que establece el Decreto N° 58/05 no habian sido| X
incorporados al Hospital.
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49. Es insuficiente y obsoleto el equipamiento del sector.

50. Ausencia en los registros del numero de Historia Clinica, del
numero de ficha municipal del responsable y otros.

51. El sistema de registro y almacenamiento de datos utilizado no
proporciona la informacion necesaria que permita el control de las
actividades y la evaluacion de la gestion del departamento.

52. Fichas estante, ausencia de registro del lote y el vencimiento.

53. No existe periodicidad en las reuniones.

54. Se ignora la vigencia de los contratos.

55. No cuentan con la informacién referida a la cantidad de
alumnos que realizan cursos provenientes de Universidades
privadas.

56. No hay control sobre la cantidad de horas dedicadas por
cada médico a la actividad docente, se pueden controlar las horas
docentes tedricas pero no las dedicadas a las préacticas
asistenciales.

57. Durante el 2008 no se controlé la vigencia del seguro de
mala praxis a profesionales.

58. El espacio fisico es pequefio y con ventilacion insuficiente.

59. No hay sistemas de renovacion del aire y los equipos de aire
acondicionado no son los requeridos teniendo en cuenta la
temperatura ambiente elevada por los autoclaves y las estufas.

60. Se encuentran excedidos los plazos de autorizacién para la
instalacion de la antena de telefonia movil.

61. No se cumple con regularidad la actividad de revision de
vehiculos a la salida del hospital y registrar en su libro diario los
incidentes.

62. No se produjo una reduccion significativa de las
tramitaciones de compras realizadas bajo el amparo de la necesidad
y urgencia durante el plazo de transicion hacia el sistema de
contratacion centralizada.
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63. Las dificultades en la provisién de insumos desde el nivel
central y la utilizacién de la contratacion directa generaron demoras y
dificultades en la gestion clinico-asistencial. Se mantiene la| X
modalidad de compra excepcional, utilizando la Contratacion Directa
y el Decreto 2143/07 como reemplazo del Fondo de Emergencia.

64. La adquisicion de oxigeno a nivel central no obtuvo mejores
precios que los pagados por los hospitales utlizando otras| X
metodologias de compra.

65. Se utliza como reconocimiento del gasto y no como
aprobacion.

66. En el 43,73% de las rendiciones no fueron utilizados los
precios indicativos del Ministerio de Hacienda por no haber sido| X
recibidos.

Total 52% 12% 33% 3%

Segun los resultados explicitados en la tabla anterior, el 52% de las
observaciones estuvieron resueltas satisfactoriamente, el 12% tenia un grado de
avance incipiente, mientras que el 33% su grado de avance fue insatisfactorio.
El 3% de las observaciones no fueron aplicables debido a la normativa vigente.
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