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“PROCESO DE PROGRAMACION, EJECUCION DE TURNOS Y SERVICIOS

ASISTENCIALES DE LOS DIFERENTES DEPARTAMENTOS DE MEDICOS EN EL HOSPITAL

REGIONAL DE MOQUEGUA”

HITO DE CONTROL N° 2- VERIFICACION DEL ABASTECIMIENTO DE INSUMOS EN EL

DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA DEL HOSPITAL

REGIONAL DE MOQUEGUA

ORIGEN

El presente informe se emite en mérito a lo dispuesto por el Organo de Control Institucional de la
Direccion Regional de Salud Moquegua, mediante Oficio n.® 0280-2024-CG/OC0829 de 14 de octubre
de 2024, registrado en el Sistema de Control Gubernamental - SCG con la orden de servicio
n.° 0829-2024-037, en el marco de lo previsto en la Directiva n.° 013-2022-CG/NORM “Servicio de
Control Simultaneo” aprobada mediante Resolucion de Contraloria n.® 218-2022-CG, de 30 de mayo
de 2022 modificada por las Resoluciones de Contraloria n.es 270-2022-CG y 062-2023 CG del 11 de
agosto de 2022 y 13 de febrero de 2023, respectivamente..

OBJETIVOS

2.1 Objetivo general

Determinar si el Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patolégica del Hospital de
Moquegua brinda los servicios a su cargo en condiciones que aseguren, protejan y promuevan la
salud de los usuarios internos y extemos de la institucion, conforme a la normatividad aplicable.

2.2 Objetivos especificos

Determinar si el Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patoldgica se encuentra
abastecida con los insumos necesarios, asi como verificar si asistencia y permanencia del personal
asistencial se efectuaron conforme a la normativa aplicable.

ALCANCE

El servicio de Control Concurrente se desarrolié al Hito de control n.° 2: Verificacion del
abastecimiento de insumos en el Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patoldgica del
Hospital Regional de Moquegua, ha sido ejecutado del 14 de octubre al 24 de octubre de 2024 y
se ha llevado a cabo en las instalaciones del Hospital Regional de Moquegua, ubicado en la Av.
Simén Bolivar s/n, del distrito de Moquegua, provincia de Mariscal Nieto y Departamento de
Moquegua.

INFORMACION RESPECTO DEL HITO DE CONTROL

El proceso en curso materia de control concurrente corresponde al cumplimiento de lo dispuesto en
el Plan de Control Concurrente respecto al Hito de Control n.° 2, el cual comprende la verificacion del
abastecimiento de insumos, asi como la asistencia y permanencia del personal asistencial del
Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patologica del Hospital I de Moguegua considerando
en el presente hito de control las actividades de: verificacion de abastecimiento de insumos,
verificacion de las actividades de supervision realizada por el jefe de Departamento, respecto al

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moguegua.
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cumplimiento de la programacion de turnos del personal a su cargo, verificacion de la asistencia y
permanencia del personal asistencial seg(in programacion de tumos, asi como, la verificacién del uso
y control de insumos del departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patologica.

V. SITUACIONES ADVERSAS

De la revision efectuada al Hito de Control n.® 2: “Verificacion del abastecimiento de insumos en el
Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patoldgica del Hospital Regional de Moquegua®, se
han identificado cuatro (4) situaciones adversas que afectan o podrian afectar la continuidad del
proceso, el resultado o el logro de los objetivos del servicio, las cuales se exponen a continuacion:

1. FALTA DE CONTROL DE EXISTENCIAS (REACTIVOS) EN EL SERVICIO DE
LABORATORIO, PONDRIA EN RIESGO EL ABASTECIMIENTO DEL MISMO LO QUE
PODRIA AFECTAR LA OPORTUNA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD A LA
CIUDADANIA.

a) Condicion

El Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patol6gica se encuentra dividido por dos
servicios: el Servicio de Laboratorio y el Servicio de Anatomia Patologica, el Servicio de
Laboratorio cuenta con las areas de Patologia, Hematologia, Bioquimica, Inmunologia,
Microbiologia, Uroandlisis, Baciloscopia, Toma de muestras, Admisién y Bioseguridad; el
Servicio de Anatomia Patolégica cuenta con las areas de Patologia quirtrgica /
Intraoperatoria y Citopatologia, habiéndose realizado dicha precisién esta comision de control
se entrevistd con el jefe del Departamento a fin de recopitar informacion respecto al stock de
reactivos con los que cuenta el Servicio de Laboratorio'.

Ahora bien, el jefe de Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patologica respecto al
control del stock de reactivos que se tiene en farmacia indica que “no se sabe con exactitud
ya que si bien es cierto farmacia envia un stock mensual, durante la semana se van
requiriendo los insumos, sin embargo el cambio de rotaciones el personal va requiriendo
segun la necesidad de cada area y no se lleva un conteo de los insumos que van requiriendo”
asi mismo indica que “ha habido oportunidades en las que se han quedado sin stock
pensando que farmacia atn tenia stock de dichos insumos’, mediante Acta de Control
concurrente n.® 06-2024-DIRESA/OCI de 18 de octubre de 2024.

Por otro lado sin perjuicio de lo expuesto a pesar de no llevar un control adecuado, segun
Acta de Control Concurrente n°05-2024-DIRESA/OCI el jefe de Departamento indica que “se
han venido adquiriendo reactivos por compras menores a 8UIT que tienen una demora de
hasta 2 meses’, situacion que evidencia con el siguiente cuadro, ya que desde el mes de
abril, el jefe del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patoldgica pone de
conocimiento a la Direccién Ejecutiva del Hospital Regional de Moquegua el riesgo de
desabastecimiento de insumos y reactivos que podrian darse en el servicio de laboratorio:

1 Acta de Control Concurrente n°06-2024-DIRESA/OCI del 18 de octubre de 2024

Control Concurrente al Hospital Regional Moguegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
Periodo:-14 al 23 de octubre de 202
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Informes emitidos por el Jefe del departamento Patologia Clinica y Anatomia Patologica
en los que se hace de conocimiento a la Direccion Ejecutiva del Hospital Regional de
Moquegua el riesgo de desabastecimiento de insumos y reactivos.

N° Documento Fecha Asunto Contenido de documento
*...) Se informa que se encontré desabastecimiento
de insumos de Hemogramas (...)
*(...) Se encontrd desabastecimiento de tubos EDTA
{...)
*(...) No Se Cuenta Con TSH, T4 Libre, Insulina,
Cortisol
o ()
1 Iy(‘):zaRé\f:E'gngf " | 24 de abril de Para atencion y *(...) No se cuenta con TGO (transamina glutamico
DIRESA-HRM/19 2024 conocimiento oxalacetica), se cuenta con paneles insuficientes para
identificacion y antibiograma del é&rea de
microbiologia, para lo cual se ha estado trabajando de
manera manual, lo cual refrasaria la enfrega de
resultados.
*..)De igual manera existen algunas otras
deficiencias de insumos en el Servicio de Laboratorio
(o)
*{...) Menciona Que Existe Una Resolucion Ejecutiva
Directoral  N°140-2022-DIRESA-HRM/DE,  que
- considera el Informe N°  021-2022-PCL-
INFORME N° 6= epiria fg‘r’fg‘s‘fg‘f o | DIRESAHRM/19.1 de 25 de marzo de 2022 en el que
2 | 2024DPTO-PCL- 20 de junio de u;]o-?g verimiento de | 5 solicita la adquisicion de reactivos con equipos en
2024 ; q : cesionenuso(...) *(...)Menciona
DIRESA-HRM/19 insumos y reactivos del o . .
Servicio De Laboratorio | € el semwvicio de laboratorio ha enviado
requerimientos anuales desde el 11 de noviembre de
2022 con equipos en cesion de uso para las diferentes
&reas del Servicio De Laboratorio (...)
Solicito requerimiento
INFORME N° 420- - urgente de insumos
3| 2020-DPTOPCL- | 2492109 | harg procesamiento de :
DIRESA-HRM/19 examenes de
Hematologia
Solicito atencion a
INFORME N° 450- 10 de acost reqdue.nmlento urgente
4 | 2024DPTOPCL- | =590 bleindich -
DIRESA-HRM/19 ¢ procesamiento de
examenes de
Bioquimica
Desabastecimiento
actual de reactivos de
stock cero de
INFORME N° 492- Inmunoserologia en
5 | 2024-DPTO-PCL- o d(iezaz)gztzsto Banco de Sangre ante -
DIRESA-HRM/19 la alta demanda de
plaquetas para
pacientes de
Emergencia.
informe N° 495- | g2 De | SOllcto dar tamite para
6 2024-Dpto-Pcl- | Setiembre Del eqi:::urr:;n d% € -
DifEss 9 e Microbiologia - Urgente
informe N° 514- | 05D | Gomunico sitiacitn de
7 | 2024DptoPcl- | SetiembreDe | .~ e L8 -
Diresa-Hrm/19 2024 emogramas y RIEsgo
de Desabastecimiento

Fuente: Acta de Control Concurrente n.® 05-2024-DIRESA/OCI de 14 de octubre de 2024.
Elaborado por: Comision de control

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
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Del cuadro se puede verificar que desde el mes de abril se ha venido indicado que habria
posibilidad desabastecimiento y en algunos documentos se informa la falta de insumos,
aunado a ello lo mencionado lineas arriba por el jefe del Departamento de Patologia Clinica
y Anatomia Patologica?, con ello se puede evidenciar la demora del proceso de adquisicion.

Asi mismo mediante Acta de Control Concurrente n°06-2024-DIRESA/OCI se ha
corroborado que desde hace un mes no se contaba con los reactivos T4 libre que sirve para
medir el perfil hepético, teniendo una demanda de 100 a 150 analisis mensuales y PSA total
que sirve como un indicador de cancer de prostata, teniendo una demanda de 80 a 100
analisis mensuales, los mismos que se encontraban con requerimiento desde fines de agosto
del presente afio, segln lo sefalado por el jefe de departamento?, ambas situaciones
evidencian que a pesar de haber informado de manera reiterada el riesgo de
desabastecimiento, se hizo caso omiso, lo que causo un desabastecimiento de T4 libre y
PSA total por un mes, poniendo en riesgo la atencion oportuna de la realizacion e
interpretacion de examenes macroscoépicos, histopatolégicos y de biologia.

Aunado a lo detallado en el punto anterior, segin Acta de Control Concurrente n°06 y
08-2024-DIRESA/OCI del 18 y 22 de octubre de 2024 respectivamente, esta comision de
control se entrevisto con el jefe del Departamento a fin de recopilar informacion respecto al
stock de reactivos con los que cuenta el Servicio de Laboratorio® y Almacén de Farmacia®;
De la seleccion aleatoria del stock de reactivos del Servicio de Laboratorio se muestran a
continuacién los que podrian estar en riesgo de desabastecimiento:

Cuadro n°2
Reactivos que podrian estar en riesgo de desabastecimiento en el Servicio de Laboratorio.
N° | Reactivos Norr;\tr):; = Stock de Reactivos Deten:;?nt:::iones Uso Diario / Mensual T'eﬁgg =
Banco de o 100 a 150 pacientes
1 PSA Total | Sangre 300 determinaciones 300 mensualesp 2 meses
Banco de L 80 a 100 pacientes
2 T4 libre Sangre 500 determinaciones 500 mensualeg 5 meses
3 Laboratorio de 1KIT (822 82
Glucosa Emergencia determinaciones c/u) 822 usos en7 a 10dias | 10 dias
4 Laboratorio de 3KIT (253 759
Creatina Emergencia determinaciones c/u) 253 usos en7 a 10 dias | 1 mes
5 Laboratorio de 2 KIT (600 1200
Urea Emergencia determinaciones c/u) 600 usos en 7 a 10 dias | 20 dias
6 HOL Laboratorio de 2KIT (227 454
colesterol | Emergencia determinaciones c/u) 227 usos en 7 a 10 dias | 20 dias
; 7 Laboratorio de 2KIT (154 308
\ Amilasa Emergencia determinaciones cfu) 154 usos en 7 a 10 dias | 20 dias

Fuente: Acta de Control Concurrente n.® 06-2024-DIRESA/OCI de 14 de octubre de 2024 y Acta de Control Concurrente
n.° 08-2024-DIRESA/OCI de 22 de octubre de 2024.
Elaborado por: Comision de control

Al respecto, la jefa encargada del servicio de laboratorio’ precis6 que “el area encargada de
realizar el requerimiento de insumos y reactivos es farmacia desde agosto del afio pasado”,

2 Acta de Control Concurrente n°05-2024-DIRESA/OCI del 18 de octubre de 2024
% Suscrita por el médico Ronal Iquiapaza Fuentes jefe del departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patologia y la Comisién de Control.

4 Acta de Control Concurrente n°06-2024-DIRESA/OCI de 18 de octubre de 2024

5 Acta de Control Concurrente n°06-2024-DIRESA/OCI del 18 de octubre de 2024
6 Acta de Control Concurrente n°08-2024-DIRESA/OCI del 22 de octubre de 2024
7 Acta de Control Concurrente n°05-2024-DIRESA/OCI de 18 de octubre de 2024.

Control Concurrente al Hospita! Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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Esta falta de reactivos se debe a que no se realiza un control adecuado del stock, tal como
lo ha sefialado el jefe del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patoldgica lineas
arriba. Aunado a ello, existe demora en la adquisicion de los mismos; por lo que, el Servicio
de Laboratorio al carecer de reactivos y de control adecuado de los mismos, no podria
identificar de manera oportuna los faltantes de estos generando un desabastecimiento de los
mismos y poniendo en riesgo la atencion oportuna a pacientes.

a) Criterio
Los hechos descritos incumplen la siguiente normativa:

o Ley N° 26842, Ley General de Salud, publicada el 9 de julio de 1997.

11

CAPITULO Il

DE LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS Y GALENICOS, Y DE LOS RECURSOS
TERAPEUTICOS NATURALES

(...)

Articulo 56.- Para desarrollar sus actividades, las personas naturales o juridicas que
Se dedican a la fabricacion o almacenamiento de productos farmacéuticos o ejecuten
parte de los procesos que éstas comprenden, deben disponer de locales, equipo técnico
y de control adecuados y suficientes segtn lo establece el reglamento. Asi mismo,
deben ceflirse a las Buenas Practicas de Manufactura, de Laboratorio y de
Almacenamiento recomendadas por la Organizacién Mundial de la Salud o a las que
dicte la Autoridad de Salud de nivel nacional, y a las normas técnicas de fabricacién
segun corresponda, (...)".

o Directiva del Sistema Integrado de Suministro de Medicamentos e Insumos
Médico-Quirdrgicos - SISMED aprobado por RESOLUCION MINISTERIAL
N° 1753-2002-SA/DM publicado el 10 de noviembre de 2002.

“.)

DISPOSICIONES ESPECIFICAS

(...

Numeral 7.3.1.-

El director de Medicamentos o Jefe de Farmacia, segtn corresponda, consolida

y evalua técnicamente los requerimientos de los diferentes servicios o dependencias
usuarias, siendo responsable de determinar anualmente, en los plazos establecidos
para la elaboracion del Plan Anual de Adquisiciones y Contrataciones del Estado, las
necesidades de medicamentos e insumos médico-quirtrgicos, para la atencién a
pacientes cubiertos por el SIS, por las Intervenciones Sanitarias - DGSP y demés
pacientes no cubiertos, asi como de efectuar la reprogramacion de ser necesario.

Para ello hara uso de la informacién sobre consumo y stock que genere y de la
informacion que oportunamente brinde la DGSP respecto a las metas de cobertura
prestacionales y guias de atencion integral de salud.

(...

Numeral 7.6.3.-

El almacén y subalmacén especializado de medicamentos e insumos debe cumplir con
las Buenas Practicas de Almacenamiento y estar bajo la direccion y responsabilidad de
un profesional Quimico Farmacéutico quién entre otras funciones debe llevar el registro
actualizado de los niveles de stock y consumo de medicamentos e insumos médico-
quirdrgicos por cada establecimiento de salud y solicitar bajo responsabilidad la

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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reposicion de stock en forma oportuna, evitando sifuaciones de desabastecimiento o
sobrestock, asimismo debe considerar que los establecimientos de salud no dispongan
de productos vencidos o deteriorados debiendo poner éstos a disposicion de la
Direccion de Logistica quien dispondréa las medidas conducentes a la baja y destruccion
de los mismos.

e Reglamento de Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo,
aprobado por Decreto Supremo n.° 013-2006-SA publicado el 25 de junio de 2006.

“...)

TITULO PRIMERO

DISPOSICIONES GENERALES

(...)

Articulo 9.- Garantia de la calidad y seguridad de atencion

Los establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo estan obligados a
garantizar la calidad y seguridad de la atencién que ofrecen a sus pacientes, a
proporcionarles los mayores beneficios posibles en su salida, a protegerlos
integralmente contra riesgo innecesarios y satisfacer sus necesidades y expectativas
en lo que corresponda.

()

b) Consecuencia

La situacién antes expuesta genera el riesgo de una afectacion de la atencion oportuna y
calidad del servicio.

2. LA UNIDAD DE PERSONAL Y EL JEFE DEL DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA CLINICA Y
ANATOMIA PATOLOGICA NO ACREDITAN LA SUPERVISION DE LA ASISTENCIA,
PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE LA PROGRAMACION DE TURNOS DEL PERSONAL A
SU CARGO; SITUACION QUE PODRIA AFECTAR LA ATENCION OPORTUNA DE LOS
PACIENTES.

a) Condicion:

Es oportuno mencionar de forma preliminar, que el Reglamento de Control de Asistencia y
Permanencia de Funcionarios y Servidores de la Gerencia Regional de Salud Moguegua®,
establece en su articulo 17, como una de las obligaciones de los jefes de Departamentos del
Hospital Regional de Moquegua “Controlar la asistencia, permanencia y labor efectiva del
personal a su cargo bajo responsabilidad, en relacion a la asistencia, horario de trabajo, rol de
turnos, ingreso, salida, cumplimiento de funciones, comportamiento laboral, trato al usuario y
a comparieros de trabajo”.

De igual manera lo sefialado en el numeral 6.14.3 de la Directiva Administrativa
n.° 355-MINSA/DGAIN-2024, “Directiva Administrativa para la programacion de turnos de
trabajo del profesional de la salud de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud del
Ministerio de Salud y de los Gobiernos Regionales”, que sefiala respecto al control del
cumplimiento de la programacion de turnos de trabajo de los profesionales de la salud
expresamente lo siguiente:

8 Aprobada mediante Resolucion Gerencial Regional de Salud n.° 385-2018-GERESA.MOQ-GRS de 15 de junio de 2018

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moguegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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1)

6.14.3 El jefe de servicio y jefe de Departamento, son responsables del uso racional de las
horas hombre programadas en jornada laboral ordinaria. Supervisan la asistencia,
permanencia y cumplimiento de la programacién de turnos de trabajo de los
profesionales de la salud”.

El Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patolégica del Hospital Regional de
Moquegua, comprende los servicios de Laboratorio y Anatomia Patolégica; habiendose
realizado dicha precision, esta Comision de Control se entrevistd® con el jefe de dicho
Departamento, a fin de verificar el cumplimiento del marco normativo precitado, quien
manifesté respecto de la supervision de la ejecucion de la programacion de tumos: “Es
complicado realizar una supervisién ocular al ingreso de su turno de todo el personal a su
cargo sin embargo eventualmente segtn las circunstancias se realiza una visita al personal”.

Es de precisar que mediante Acta de Control Concurrente n.® 04-2024-DIRESA/OCI de 16 de
octubre de 202410, también se le realizo la consulta a la jefa (e) del servicio de Anatomia
patologica respecto a la supervision del cumplimiento de la programacion de turnos del
personal, a lo que manifesté que “se realiza al inicio de su turno.

Sin embargo, no se present6 evidencia o registro por parte del jefe del departamento ni la jefa
encargada del servicio de Laboratorio que acredite la realizacion efectiva de dicha verificacion,
segun consta en el Acta de Control Concurrente n.° 02-2024-DIRESA/OCI de 15 de octubre
de 2024",

Esta falta de documentacién puede generar cuestionamientos sobre el cumplimiento de los
turnos programados y, potencialmente, pudiendo afectar la atencion oportuna a los pacientes,
asi como comprometeria las responsabilidades asignadas a la jefatura del Departamento.

De otro lado y sin perjuicio de lo expuesto, segiin consta en Acta de Control Concurrente
n.° 01-2024-DIRESA/OCI de 14 de octubre de 2024'2, durante la visita realizada al
Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patologica, el jefe encargado del Servicio de
Laboratorio proporciona a la Comisién de Control la programacién de turno del mes de octubre
con la que se procede a verificar la asistencia y permanencia del personal asistencial del area
de Admisién se encontré al Sr. Ricardo Quispe Mamani quien no se encontraba programado
quien manifesté que “Realizo cambio de turno con la sefiora Gladys Castillo Mamani®, quien
estaba programada en el tumo mafiana y tarde (MT) como se muestra a continuacion :

9 Acreditada mediante Oficio n.® 000280-2024-CG/OC0829 de 14 de octubre de 2024,
10 Suscrita por la médico Angela Beatriz Valdivia Serrano en su calidad de jefa encargada del servicio de Anatomia Patologica y la Comision de

Control,

1 Suscrita por el médico Ronal lquiapaza Fuentes en su calidad de jefa de del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patolégica y la
Comision de Control.
12 Suscrita por el médico German Ocampo Paredes en su calidad de jefe encargado del servicio de Laboratorio y la Comision de Control.

Control Concurrente al Hospital Regional Moguegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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Imagen n°1
Programacién de turnos del mes de octubre del servicio de Laboratorio

7 KR | " W DO B B
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e e o3 oo E = e o= e == e
Fuente: Acta de Control Concurrente n.® 01-2024-DIRESA/OCI de 14 de octubre de 2024.
Elaborado por: Comision de control

De la imagen precedente, se evidencia que la sefiora Gladys Castillo Mamani se encontraba
programada el lunes 14 de octubre en el turno Mafana y Tarde (MT) horario que se cumple de
(7:00 a 19:00), cabe recalcar que dicha Programacion fue proporcionada por el jefe encargado
del Servicio de Laboratorio, quien a su vez no tenia conocimiento de dicho cambio de turno,
situacién que evidencia que no se realiz una supervision de la ejecucion de la programacion
de turnos.

De otro lado y sin perjuicio de lo expuesto, esta Comisién de Control el dia 14 de octubre se
constituyé en los ambientes de la Unidad de Personal, en la cual se le consult6 a la jefa de la
misma sobre la verificacion de la permanencia y asistencia del personal asistencial, refiriendo3
que “(...) entre setiembre y octubre se hizo dos actividades de verificacion”. Aunado a ello,
sefiala que *(...) mediante documento se solicité a Administracion la implementacion de una
camara en la puerta principal a fin de controlar al personal asistencial (no existe camara en la
puerta principal) pedido que a la fecha no ha sido atendido.”; no obstante, no se acredita lo
manifestado; por lo que se estaria contraviniendo lo sefialado en los numerales 5.22 4y 6.14.4
'5de la Directiva Administrativa n.® 355 -MINSA/DGAIN-2024, “Directiva Administrativa para la
programacion de turnos de trabajo del profesional de la salud de las Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud del Ministerio de Salud y de los Gobiernos Regionales”.

Asi mismo, mediante oficio n.® 290-2024-CG/OC829 de 18 de octubre de 2024, se consult6 a
la Directora del Hospital Regional de Moquegua si realiza la supervisién del cumplimiento de
la programacién de turnos de trabajo de los profesionales de la salud; sin embargo, a la fecha
no se tiene respuesta de lo solicitado.

13 Segun consta en acta de Control Concumente n.° 01-2024-DIRESA/OCI de 14 de octubre de 2024, suscrita por las servidoras Anamelba Nina
Gémez, Carofina Gémez Mamani en su calidad de jefa de la Unidad de Personal, y la Comisién de Control.

145.22 El jefe de personal de la IPRESS o quien haga sus veces, verifica la asistencia y la permanencia fisica del personal de la IPRESS de acuerdo
a la programacién de tumos de trabajo del profesional de la salud aprobado, a través de visita inopinada o a solicitud del jefe de servicio o
departamento o quien haga sus veces, debiendo informar al director o jefe de la IPRESS las ocurrencias o incumplimiento de la normatividad
y las medidas administrativas a adoptarse.

5 6.14.4 La Oficina de Recursos Humanos o quien haga sus veces verifica ef cumplimiento de la asistencia, puntualidad y permanencia del

profesional de la salud mediante la implementacion de supervisiones inopinadas.

Control Concurrente al Hospital Regional Moguegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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Lo expuesto en los parrafos precedentes, evidenciaria que, ni la Unidad del Personal, ni la jefe
del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patolégica acreditan con documentacion
sustitutoria que realizan la supervision de la asistencia, permanencia y cumplimiento de la
programacion de turnos del personal que labora en dicho Departamento.

b) Criterio:
La situacion expuesta, contraviene lo establecido en la normativa siguiente:

> Resolucion Gerencial Regional de Salud n.° 385-2018-GERESA.MOQ-GRS de 15 de
junio de 2018, mediante la cual se aprueba el Reglamento de Control de Asistencia y
Permanencia de Funcionarios y Servidores de la Gerencia Regional de Salud
Moquegua.

Articulo 17°

Son obligaciones de los Directores Ejecutivos de la Sede Administrativa; Jefes de Oficinas,

Unidades Funcionales, Departamentos y/o Servicios de las Redes de Salud y Hospitales,

bajo responsabilidad:

a) Controlar la asistencia, permanencia y labor efectiva del personal a su cargo bajo
responsabilidad, en relacion a la asistencia, horario de trabajo, rol de turnos, ingreso,
salida, cumplimiento de funciones, comportamiento laboral, trato al usuario y a
compafieros de trabajo.

()

> Resoluciéon Ministerial n.° 242-2024-MINSA de 4 de abril de 2024, Resolucion
Ministerial que aprueba la Directiva Administrativa n.° 355 -MINSA/DGAIN-2024,
“Directiva Administrativa para la programacion de turnos de trabajo del profesional
de la salud de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud del Ministerio de
Salud y de los Gobiernos Regionales”.

()

5.22 El jefe de personal de la IPRESS o quien haga sus veces, verifica la asistencia y la
permanencia fisica del personal de la IPRESS de acuerdo a la programacion de turnos
de frabajo del profesional de la salud aprobado, a fravés de visita inopinada o a
solicitud del jefe de servicio o departamento o quien haga sus veces, debiendo
informar al director o jefe de la IPRESS las ocurrencias o incumplimiento de la
normatividad y las medidas administrativas a adoptarse.

(...)

6.14 Del control del cumplimiento de la programaciéon de turnos de trabajo de los
profesionales de la salud

6.14.2 En ES. del Il y Il nivel de atencion de salud el director es el responsable de
supervisar del cumplimiento de la programacion de turnos de trabajo de los
profesionales de la salud. Los jefes de departamentos y jefes de servicio o
quien haga sus veces son responsables dentro del ambito de su autoridad

6.14.3 El jefe de servicio y jefe de Departamento, son responsables del uso racional
de las horas hombre programadas en jormada laboral ordinaria. Supervisan la
asistencia, permanencia y cumplimiento de la programacion de turnos de
frabajo de los profesionales de la salud.

6.14.4 La Oficina de Recursos Humanos o quien haga sus veces verifica el
cumplimiento de la asistencia, puntualidad y permanencia del profesional de la
salud mediante la implementacion de supervisiones inopinadas.

Control Concurrente al Hospital Regional Moguegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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¢) Consecuencia

La situacion adversa descrita podria afectar la atencion oportuna de los pacientes, asi como
también la realizacion e interpretacion oportuna de examenes macroscopicos, histopatologicos
y de biologia.

3. PERSONAL ASISTENCIAL DEL DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA
PATOLOGICA NO CUENTAN CON LA HABILITACION VIGENTE DE SU COLEGIO
PROFESIONAL SITUACION QUE PODRIA PONER EN RIESGO LA LEGALIDAD Y VALIDEZ
DE LAS ACTIVIDADES Y ACTOS EN EL EJERCICIO DE SUS FUNCIONES.

b) Condicion

Mediante Acta de Control Concurrente n.® 001'¢ y 0047-2024-DIRESA/OCI, de 14 y 16 de
octubre de 2024 respectivamente, esta Comision recopilé informacion relacionada con la
programacion de guardias y/o tumnos del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia
Patolégica.

Al respecto, se procedid a verificar la relacion de los profesionales de salud que se
encuentran registrados en dichas programaciones a fin de verificar si se encuentran
habilitados para el ejercicio de su profesién en la pagina web del Colegio Médico del Perl
https://www.cmp.org.pe/conoce-a-tu-medico/.

Ante la consulta realizada en la pagina web del Colegio de médicos del Perd, el dia 21 de
octubre de 2024, y como resultado de la verificacion se ha identificado a dos (2) médicos del
Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patologica que tienen la condicion de
“‘INHABIL”", conforme se detalla a continuacion en el cuadro n.°1:

Cuadro n°3
Médicos especialistas del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patol6gica con
condicion “Inhabil” en el Colegio de Médicos del Peri

Servicio al

£ Apellidos y Numero de Consejo £,
ltem que S Condicion
Nombres Pertenece CMP Regional
Condori Gomez .
1| Carmen Denisse éa“tztl‘?”}; 69259 Il Lima Inhabil
Regina o
Mamani Baldarrago . 3 A
2 Kathia Jane Laboratorio 46834 V Arequipa Inhabil

Fuente: Consulta realizada el 21 de octubre de 2024 en el aplicativo situado en la direccion web:
https:/fwww.cmp.org.pe/conoce-a-tu-medico/
Elaborado por: Comision de Control.

16 Suscrita por el médico German Ocampo Paredes en su calidad de jefe encargado del servicio de Laboratorio y la Comisién de Control.
17 Suscrita por la médico Angela Beatriz Valdivia Serrano en su calidad de jefa encargada del servicio de Anatomia Patoldgica y la Comision de
Control.

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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Nombres

—— 1
MAMANTBALDARRAGO |  RATHIA JANE

CONSEIQ REGIONAL VAREQUIPA

Fuente: Consulta realizada el 21 de octubre de 2024 en el aplicativo situado en la direccion web:
hitps://www.cmp.org.pe/conoce-a-tu-medico/
Elaborado por: Comision de Control.

Cadigo

Asi mismo ante la consulta realizada en la pagina web del Colegio de bidlogos del Pert,
https://www.cbperu.org.pe/buscador/ el dia 21 de octubre de 2024, y como resultado de la

verificacion se ha identificado a dos (2) bidlogos que tienen la condicion de Inhabilitados y
dos (2) bidlogos que no existe su registro conforme se detalla a continuacién en el cuadro

n.°2:

Cuadro n°4
Bidlogos del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patol6gica con condicion
“Inhabil” en el Colegio de Biélogos del Peru

: : Servicio al que | Numero 5 . s
ltem Apellidos y Nombres Pertenece de CBP Consejo Regional Condicion

1 | endozaFemandez A0 | | aboratorio | 10897 | IV La Libertad No existe registro

egqundo
2 | condori Silva Maria Elena Laboratorio 14216 XV Puno Inhabil
3 | Flores Neyra Delia Victoria Laboratorio 10099 XV Puno Inhabil
Rivera Retamozo Daysi ; o
4 Maribel Laboratorio - -

*No se encuentran datos en pagina web del Colegio de Biélogos del Pert.
Fuente: Consulta realizada el 21 de octubre de 2024 en el aplicativo situado en la direccion web:
hitps://www.cbperu.org.pe/buscador/
Elaborado por: Comisién de Control.

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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Imagenesn."4ala6
Consulta realizada a la pagina web del Colegio dre Biélogos del Per(.
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Fuente: Consulta realizada el 21 de octubre de 2024 en el aplicativo situado en la direccion
web: https:/Asww.cbperu.org.pe/buscador/
Elaborado por: Comision de Control.

Imagenn.c 7
Consuita realizada a la pagina web del Colegio de Bidlogos del Perd.

-
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Fuente: Consulta realizada el 21 de octubre de 2024 en ei aplicativo sruado en la direccion web:
hitps://www.cbperu.org.pe/buscador/

Elaborado por: Comision de Control.

De la misma manera se realizo la consulta en la pagina web del Colegio Tecnélogo Medico
del Pera, https://ctmperu.org.pe/busqueda-de-colediado/ el dia 21 de octubre de 2024, y
como resultado de la verificacion se ha identificado a dos (2) Tecnélogos Médicos que se

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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encuentran Inhabilitados y dos (2) Tecnologos Medicos que no existe su registro conforme
se detalla a continuacién en el cuadro n.°3:

Cuadro n°6
Tecndlogos Médicos del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patolégica con
condicion “Inhabil” en el Colegio Tecnélogo Médico del Perd

¢ : Servicio al que | Numero De Consejo *
Item | Apellidos y Nombres Portonace CTMP Regional Condicion
Joyo Huayta Cindy ; . r
1 Anabel Laboratorio -
9 Jove Serpa Miriam Anatomia y ! K
Zenaida Patolégica
Zufiiga Espinoza Anthony ; : 0
3 Wilsson Laboratorio 10815 Il Arequipa Inhabit
Machaca Mamani Guido ! Xi Tacna, N
4 Tt Laboratorio 12149 Moquegua Inhabit

*No se encuentran datos en pagina web del Colegio de Bidlogos del Peril.

Fuente: Consulta realizada el 21 de octubre de 2024 en el aplicativo situado en la direccion web:
https:/ictmperu.org.pe/busqueda-de-colegiado

Elaborado por: Comision de Control.

Iméagenes n.”8 ala11
Consulta realizada a la pagina web del Colegio Tecnologo Médico del Perd.
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Fuente: Consulta realizada el 21 de octubre de

https://ctmperu.org.pe/busqueda-de-colegiado
Elaborado por: Comisién de Control.

ZUZ8en el apicalve siuado en Ta direccion  web:

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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El ejercicio de la profesionales de la salud segun su normativa, para efectos de la prestacion
de los servicios de salud, debe cumplir, entre otros requisitos, el estar habilitado en su colegio
profesional; situacion que no se cumple en los profesionales de salud, médicos, bidlogos y
tecndlogos médicos mencionados, los cuales se encuentran registradas en la programacion
de tumnos del departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patolégica, estando
inhabilitados y/o no registrados por su Colegio Profesional.

La situacion descrita infringe la Ley de Cédigo de Etica de la Funcién Publica, que establece
el principio de probidad en el actuar de los servidores publicos, y la Ley General de Salud,
que exige que los profesionales médicos cuenten con titulo, colegiacion y habilitacion para
ejercer sus funciones, requisitos que no se cumplieron en este caso.

Criterio
Los hechos descritos incumplen la siguiente normativa:

o Ley N° 26842, Ley General de Salud de 15 de julio de 1997.

“..)

Capitulo |

Del ejercicio de las profesiones médicas y afines y de las actividades técnicas y
auxiliares en el cargo de salud.

(...)

Articulo 22.- Para desempefiar actividades profesionales propias de la medicina,
odontologia, farmacia o cualquier otra relacionada con la atencién de la salud, se
requiere tener titulo profesional en los casos que la Ley asi lo establece y cumplir con
los requisitos de colegiacion, especializacion, licenciamiento y demas que dispone la
Ley”.

e Ley de Cédigo de Etica de la Funcion Publica, Ley N° 27815 modificada con la
Ley N° 28496, publicada el 16 de abril de 2015.

“...)

Atrticulo 6.- Principios de la Funcion Publica

El servidor publico acttia de acuerdo a los siguientes principios:

(...)

2. Probidad

Actua con rectitud, honradez y honestidad, procurando satisfacer el interés general y
desechando todo provecho o ventaja personal, obtenido por si o por interpésita
persona’.

¢  Reglamento Interno del Tecnélogo Médico del Perti

£

CAPITULO I

DE LOS MIEMBROS DE LA ORDEN

(...)

Articulo 35.- De la habilidad de los Colegiados

Los Consejos Regionales, remitiran peribdicamente a las autoridades de las
Instituciones donde laboran los Tecnblogos Médicos, la relacion de los miembros que
se encuentren héabiles para ejercer la profesion; y cada tres (3) meses, publicara la
relacion de miembros hébiles e inhabiles en el local del Colegio o en la pagina Web. El

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moguegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202



- GENERAL DE LA REPUBLICA DEL PERU

() CONTRALORIA

Pégina 17 de 26

Consejo Nacional refrendara la habilidad profesional a solicitud de tercero y publicara
la relacion de miembros hébiles e inhabiles en su pagina Web.

()

e Reglamento del Colegio Médico

1.

Articulo 26.- De la habilidad de los Colegiados

El colegiado se encuentra habil, cuando ha sido inscrito en el Registro de Matricula del
Colegio Médico del Perii y a su vez ha cumplido con el pago de sus cuotas ordinarias o
extraordinarias. El colegiado podra ser declarado inhabil mediante sancién ético-
disciplinaria. Igualmente, estara automaticamente inhabil cuando no haya cumplido con
pagar sus cuotas ordinarias por cuatro 0 mas meses.

(...)
d) Consecuencia

La situacién antes expuesta genera el riesgo de afectacion a la calidad del servicio; asi como, a la
seguridad e integridad de los pacientes.

4. SUPERPOSICION DE PROGRAMACION DE HORARIOS DE TRABAJO EN EL DESARROLLO
DE LABORES COMO PERSONAL ASISTENCIAL DEL DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA
CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA Y DOCENTE DE UNIVERSIDAD PUBLICA, PODRIA
AFECTAR EL SERVICIO BRINDADO Y LA ATENCION OPORTUNA A PACIENTES

a) Condicion

Mediante Acta de Control Concurrente N° 02-2024-DIRESA/OCI, de 15 de octubre del 2024; la
Comision de Control, recabo la programacion guardias y/o turnos complementarios del servicio
de Laboratorio del mes de octubre de 2024, conforme se detalla a continuacion:

Imagen n.° 12
Programacion de guardias y/o turnos del servicio de Laboratorio Octubre 2024
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Fuente: acta de Control Concurrente N° 02-2024-DIRESA/OCI, de 15 de octubre de 2024.
Elaborado por: Comision de Control.

Control Concurrente al Hospital Regional Moguegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
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Asimismo, este Organo de Control Institucional requirié'é, al Vicepresidente Académico de la
Universidad Nacional de Moquegua. Informacion relacionada a las actividades académicas
programadas; asi como, los horarios aprobados por la Escuela Profesional de Medicina del
semestre académico 2024-I1, en virtud de lo solicitado se nos proporcion6'®, el Horario |l Ciclo y
VI ciclo de la Escuela Profesional de Medicina, conforme consta en las siguientes imagenes:

Imagen n.° 13
Horario Il CICLO de la Escuela Profesional de Medicina UNAM
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Fuente: Oficio N° 0532-2024-P-UNAM de 18 de octubre de 2024.
Elaborado por: Comision de Control.

Imagen n.° 14
Horario VI CICLO de la Escuela Profesional de Medicina UNAM

Fuente: Oficio N° 0532-2024-P-UNAM de 18 de octubre de 2024.
Elaborado por: Comision de Control.

18 Oficio N° 000266-2024-CG/0C0829 de 26 de (SIGEUM 133551).
19 Oficio N° 0532-2024-P-UNAM de 18 de setiembre de 2024
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Al respecto, en la documentacion proporcionada, se ha verificado que los servidores con CBP
11823 y CMP 069259 personal que viene laborando en el servicio de Laboratorio del hospital
Regional de Moquegua, viene ejerciendo como docente en la Escuela Profesional de Medicina
de la Universidad Nacional de Mogquegua, programandose los horarios y/o tumos de trabajo de
ambas entidades con horarios sobrepuestos, de tal modo que ambos horarios estan proyectados
de forma simultaneo y el cumplimiento de uno, afectaria la jornada del otro, conforme al siguiente

detalle:
Cuadron.°7
Detalle de cruce de horario de personal asistencial del Servicio de Laboratorio con el
Horario de UNAM
Programacion
Nombre y apellidos del personal asistenciat Fecha
HRM UNAM

16/10/2024 MT (7:00 a 19:00) 1250 A 16:10

Guillermo Alfonso Liendo Aguirre 17/10/2024 M (7:00 a 13:00) 7:00A 10:20
24110/2024 MT (7:00 a 19:00) 7:00 A 10:20

Carmen Denisse Regina Condori Gomez 4/10/2024 MT (7:00 A 19:00) 1430 A 21:10
181072024 MT (7:00 A 19:00) 1430 A 21:10

*MT (Turno mafiana y tarde).

*M (Turno mafiana).

Fuente: Acta de Control Concurrente N° 02-2024-DIRESA/OCI, de 15 de octubre de 2024 y Oficio N° 0532-2024-P-UNAM
de 18 de octubre de 2024

Elaborado por: Comision de Control.

Del cuadro precedente, se evidencia que los turnos programados para el Bidlogo de iniciales
G.A.L.A se cruzan con los horarios proyectados en su labor de docente de la escuela profesional
de Medicina UNAM, los dias 16, 17 y 24 de octubre de 2024, asi como también de la Médico de
iniciales C.D.R.C.G. se cruzan con los horarios proyectados en su labor de docente de la escuela
profesional de Medicina UNAM, los dias 04 y 18 de octubre de 2024.

En consecuencia, se evidencia que las horas programadas en ambas entidades se superponen;
advirtiendo que las horas destinadas al dictado de clases en la Universidad Nacional de
Moquegua, se encuentran incluidas dentro de las horas efectivas que el personal asistencial
brinda servicio en el Hospital Regional de Moquegua. Al respecto, podria generar un riesgo en
el servicio de salud oportuno, eficiente y eficaz para los pacientes del Hospital y el pago de una
remuneracion por un servicio que no esta efectuando.

b) Criterio:
La situacion descrita viene vulnerando lo establecido en la normativa siguiente:

+ Reglamento de control de asistencia y permanencia de funcionarios y servidores de la
gerencia regional de salud Moquegua” aprobado con Resolucién Gerencial Regional
de Salud n.° 385-2018-GERESA.MOQ-GRS de 15 de junio de 2018.

Articulo 4°.- Alcance

Quedan comprendidos dentro de las disposiciones del presente Reglamento, todos los
funcionarios y servidores comprendidos en los Decretos Legislativos N°s.276,728,
1153,1024 y 1057, incluidos los profesionales que realicen el SERUMS en la Gerencia
Regional de Salud Moquegua (U.E. 400 Salud Moquegua, U.E 401 Salud llo y U.E. 402
Hospital Regional de Moquegua), el mismo que entrara en vigencia el dia siguiente de su
aprobacion, mediante Resolucion Gerencial Regional.

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
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Articulo 6°

La jomada de trabajo que cumplen los servidores de la Gerencia Regional de Salud
Moquegua, es la siguiente:

(...)

b) Para los servidores del Hospital Regional Moquegua, Hospital llo, Centro y Puestos de Salud
(Nombrados y bajo cualquier modalidad contractual incluso SERUMS) del ambito de la Gerencia
Regional de Salud Moquegua, es de seis (06) horas diarias ininterrumpidas o su equivalente semanal
de treinta y seis (36) 0 mensual de ciento cincuenta (150) horas de enero a diciembre. En esta
Jornada esta comprendido el trabajo de guardia, no se admiten acumulaciones mayores a treinta y
seis horas semanales.

(..)

Articulo 9°

Todos los trabajadores, excepto los funcionarios autorizados por Resolucion Ejecutiva

Regional, tienen la obligacién de concurrir puntualmente a sus labores de acuerdo al horario

establecido de registrar y firmar personalmente su ingreso y salida del centro de trabajo en

los respectivos documentos de control (tarjetas de control, control digital o parte diario
asistencia) que proporcionara la Sub gerencia de Gestion y Desarrollo de Recursos Humanos
en Salud o quien haga sus veces.

(..)

CAPITULO 1l
DE LAS OBLIGACIONES
(...)
Articulo 19°
Son obligaciones del personal en general, que labora en el ambito de la Gerencia Regional
de Salud Moquegua:
a) Concurrir puntualmente al centro y/o lugar de trabajo.
b) Registrar y/o firmar personalmente su asistencia diaria en los medios establecidos
y en el lugar donde se encuentren ubicados, en los horarios sefialados.
c) Constituirse inmediatamente a su puesto de trabajo, luego del registro de ingreso
en los respectivos mecanismos de control.
d) Solicitar permisos y licencias respetando las instancias, jerarquia, requisitos y los
tiempos establecidos en el presente Reglamento.
e) Solicitar autorizacion para la realizacion de trabajo fuera de la jornada laboral.

e Ley N° 28175, Ley Marco del Empleo Publico de 19 de febrero de 2004.

Articulo 16.- Enumeracion de obligaciones
Todo empleado esta sujeto a las siguientes obligaciones
a) Cumplir personal y diligentemente los deberes que impone el servicio ptblico.
b) Prestar los servicios de forma exclusiva durante la jornada de trabajo, salvo labor
docente, la cual podra ser ejercido fuera de la jomada de trabajo.
¢) Salvaguardar los intereses del Estado y emplear austeramente los recursos publicos,
destinandolos solo para la prestacion del servicio publico.

e Ley N° 27815, Ley del Codigo de Etica de la Funcion Piblica de 22 de julio de 2022,

Articulo 7.- Deberes de la Funcion Publica

El servidor Pablica tiene los siguientes deberes:

6. Responsabilidad

Todo servidor publico debe desarrollar sus funciones a cabalidad y en forma integral,
asumiendo con pleno respeto su funcién publica’”.

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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c¢) Consecuencia:

La situacion adversa descrita genera el riesgo de la falta de atencion por ausencia de médico y
biblogo o la falta de atencion oportuna y eficaz a los pacientes.

DOCUMENTACION VINCULADA AL HITO DE CONTROL

La informacion y documentacion que la Comision de Control ha revisado y analizado durante el
desarrollo del servicio de Control Concurrente al hito de control n.® 2 “Verificacion del abastecimiento
de insumos para la atencion de pacientes conforme a su programacion de turnos, en el Departamento
de Patologia Clinica y Anatomia Patologica del Hospital Regional de Moquegua®, se encuentra
detallada en el Apéndice n.° 1.

Las situaciones adversas identificadas en el presente informe se sustentan en la revision y anélisis de
la documentacion proporcionada por la Entidad, asi como la informacion obtenida por la Comisién de
Control, la cual ha sido sefialada en la condicién y se encuentra en el acervo documentario de la
Entidad.

INFORMACION DEL REPORTE DE AVANCE ANTE SITUACIONES ADVERSAS

Durante la ejecucion del presente servicio del Control Concurrente, la Comision de Control no emitid
el Reporte de Avance ante Situaciones Adversas.

INFORMACION DE LAS SITUACIONES ADVERSAS COMUNICADAS EN INFORMES DE HITO
DE CONTROL ANTERIORES

Las situaciones adversas comunicadas en los Informes de Hitos de Control anteriores respecto de las
cuales la entidad ha corregido una (1) situacion y tres (3) situaciones en el estado de no corregidas,
las mismas que fueron comunicadas en el Hito n.° 1, se detallan en el apéndice n.° 2.

CONCLUSION

Durante la ejecucion del Control Concurrente al Hito de Control n.° 2 “Verificacion del abastecimiento
de insumos en el Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patologica del Hospital Regional de
Moquegua”; se han identificado cuatro (4) situaciones adversas que afectan o podrian afectar la
continuidad del proceso, el resultado o el logro de los objetivos del servicio, lo cual ha sido detallado
en el presente informe.

RECOMENDACIONES

1. Hacer de conocimiento al Director Ejecutivo del Hospital Regional de Moquegua el presente
Informe de Hito de Control, el cual contiene las situaciones adversas identificadas como resultado
del Control Concurrente al Hito de Control n.® 2 Verificacion del abastecimiento de insumos en el
Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patolégica del Hospital Regional de Moquegua,
con la finalidad que se adopten las acciones preventivas y correctivas que correspondan, en el
marco de sus competencias y obligaciones en la gestion institucional, con el objeto de asegurar la
continuidad del proceso de programacion y ejecucion de tumnos del trabajo médico en el Hospital
Regional de Moquegua.

2. Hacer de conocimiento al Director Ejecutivo del Hospital Regional de Moquegua que debe

comunicar al Organo de Control Institucional de la Direccion Regional de Salud Moquegua, en el
plazo maximo de cinco (5) dias habiles, las acciones preventivas o correctivas adoptadas o por

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
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- GENERAL DE LA REPUBLICA DEL PERU

i Y CONTRALORIA

Pagina 22 de 26

adoptar, respecto a la situacion adversa contenida en el presente Informe, adjuntando la
documentacion de sustento respectiva.

Va Mogquegua, 28 de octubre de 2024.
i /1 l/ I __.;.‘_'|;’__.__! ol i_ﬁ(a [f/!g : —
el o C Il e
MaréﬁAntomo Calsina Quispe 7 / " Yamir'Rablo Cabana Salas
Supénvisor de Comisid YA / Jefe de|Comisién de Control

0 “

ﬁ::ﬁfﬁgﬁan aﬁco Antonio Calsma Quispe
o,.', S / fe el Organo de Control Insfitucional

REGIOTE 2 Dirgccion Regional de Salud Moguegua
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) APENDICE N° 1
DOCUMENTACION VINCULADA AL HITO DE CONTROL

FALTA DE CONTROL DE EXISTENCIAS (REACTIVOS) EN EL SERVICIO DE LABORATORIO,
PONDRIA EN RIESGO EL ABASTECIMIENTO DEL MISMO LO QUE PODRIA AFECTAR LA
OPORTUNA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD A LA CIUDADANIA.

N° Documento

1 Acta n.° 005-2024-DIRESA/OCI/ME de 18 de octubre de 2024.
2 Acta n.° 006-2024-DIRESA/OCI/ME de 18 de octubre de 2024.
3 Acta n.° 008-2024-DIRESA/OCI/ME de 22 de octubre de 2024.

LA UNIDAD DEL PERSONAL Y EL JEFE DEL DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA CLINICA Y
ANATOMIA PATOLOGICA NO ACREDITAN LA SUPERVISION DE LA ASISTENCIA,
PERMANENCIA Y CUMPLIMIENTO DE LA PROGRAMACION DE TURNOS DEL PERSONAL
A SU CARGO; SITUACION QUE PODRIA AFECTAR LA ATENCION OPORTUNA DE LOS
PACIENTES.

° Documento

Acta n.® 001-2024-DIRESA/OCI/UP de 14 de octubre de 2024.
Acta n.® 001-2024-DIRESA/OCI de 14 de octubre de 2024.
Acta n.® 002-2024-DIRESA/OCI de 15 de octubre de 2024.
Acta n.° 004-2024-DIRESA/OCI de 16 de octubre de 2024.
Oficio n.® 280-2024- CG/OC829 de 14 de octubre.

Oficio n.® 290-2024- CG/OC829 de 18 de octubre.

oo lwiN-a=

PERSONAL ASISTENCIAL DEL DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA
PATOLOGICA NO CUENTAN CON LA HABILITACION VIGENTE DE SU COLEGIO
PROFESIONAL SITUACION QUE PODRIA PONER EN RIESGO LA LEGALIDAD Y VALIDEZ
DE LAS ACTIVIDADES Y ACTOS EN EL EJERCICIO DE SUS FUNCIONES.

N° Documento
1 Acta n.° 001-2024-DIRESA/OC! de 14 de octubre de 2024.
2 Acta n.° 004-2024-DIRESA/OCI de 16 de octubre de 2024.

INCOMPATIBILIDAD HORARIA AL CONTRATAR DE FORMA SIMULTANEA CON ENTIDAD
PUBLICA DISTINTA, LO QUE PODRIA AFECTAR LA ATENCION OPORTUNA Y LA SALUD
PUBLICA DE LOS PACIENTES.

N° Documento

1 Acta n.° 002-2024-DIRESA/OCI de 15 de octubre de 2024.
2 Oficio n.° 266-2024- CG/OC829 de 26 de setiembre.

3 Oficio n.® 532-2024-P- UNAM de 18 de octubre

Control Concurrente al Hospital Regional Moguegua, Mariscal Nieto, Moguegua.
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APENDICE N° 2

SITUACIONES ADVERSAS QUE SUBSISTEN DE INFORMES DE HITO DE CONTROL ANTERIORES
Informe de Hito de Control N° 012-2024-0C1/0829-SCC de 17 de mayo de 2024.

Numero de situaciones adversas identificadas: 4
Namero de situaciones adversas que subsisten: 3
Relacién de situaciones adversas que subsisten:

El Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patologica, def Hospital Regional de Moguegua, no
ha realizado la programacion de guardias y/o turnos médicos del mes de junio y julio de 2024, situacion
que genera el riesgo de que no se oferte oportunamente la cartera de servicios de dicha especialidad.

e  Laprogramacion de guardias y/o tumos del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia
Patologica del Hospital Regional de Moquegua, no cuenta con la aprobacion final del director del
Hospital de acuerdo a la normativa vigente, situacion que no garantiza la publicacion de la version
final de la programacion, generando el riesgo en la atencion de la demanda de las necesidades de
salud de la poblacion usuaria y la optimizacion de la oferta medica existente.
e  Laprogramacion de guardias y/o turnos del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia
Patolégica del Hospital Regional de Moquegua, no cuenta con la aprobacion final del director de!
Hospital de acuerdo a la normativa vigente, situacion que no garantiza la publicacion de la version
final de la programacion, generando el riesgo en la atencién de la demanda de las necesidades de
salud de la poblacion usuaria y la optimizacion de la oferta medica existente.
i DOCUMENTO DE LA ESTADO DE LA
N° | SITUACION ADVERSA ENTIDAD SOBRE ACCIONES PREVENTIVAS Y CORRECTIVAS SITUACION
ACCIONES ADOPTADAS ADVERSA
EL DEPARTAMENTO Mediante Oficio n.° 1191-2024-DIRESA-HRM/01 de 31
DE PATOLOG@A de mayo de 2024, la Directora Ejecutiva de la Enfidad,
CLINICA Y ANATOMIA remite la adopcién de las acciones orientadas a la
PATOLOGICA, DEL correccidn de la situacién adversa:

HOSPITAL REGIONAL
DE MOQUEGUA, NO
HA REALIZADO LA
PROGRAMACIONI DE
GUARDIAS Y/O
TURNOS  MEDICOS
DEL MES DE JUNIO Y
JULIO  DE 2024,
SITUACION QUE
GENERA EL RIESGO
DE QUE NO SE
OFERTE

OPORTUNAMENTE LA

CARTERA DE
SERVICIOS DE DICHA
ESPECIALIDAD.

1. Mediante Informe N° 297-2024-DPTO-PCL-DIRESA-
HRM/19 de 29 de mayo de 2024, el jefe del
Departamento de Patologia clinica y Anatomia
Patolégica hace de conocimiento que se ha enviado y
regularizado las programaciones de los Servicios de
Laboratorio y Anatomia Patologica de junio, julioy
agosto de 2024.

2. Mediante Informe N° 270-2024-DPTO-PCL-DIRESA-
HRM/19 de 15 de mayo de 2024, se remite la
programacion de rol del mes de junio y julio de 2024 del
servicio de anatomia patoldgica a Direccién.

3. Mediante Informe N° 273-2024-DPTO-PCL-DIRESA-
HRM/M9 de 20 de mayo de 2024, se remite Ia
programacion de rol del mes de junio y julio de 2024 del *)
servicio de laboratorio a Direccion.

4. Mediante Informe N° 280-2024-DPTO-PCL-DIRESA-
HRM/19 de 20 de mayo de 2024, se remite la
programacion del mes de agosto 2024 del &rea de
banco de sangre a Direccion.

5. Mediante Informe N° 283-2024-DPTO-PCL-DIRESA-
HRM/9 de 20 de mayo de 2024, se remite la
programacion de rol del mes de agosto de 2024 del
servicio de anatomia patolgica a Direccion.

6. Mediante Informe N° 283-2024-DPTO-PCL-DIRESA-
HRM/MS de 20 de mayo de 2024, se remite la
programacion de rol del mes de agosto de 2024 del
servicio de anatomia patoldgica a Direccion.

7. Mediante Informe N° 286-2024-DPTO-PCL-DIRESA-
HRM/19 de 23 de mayo de 2024, se remite la
programacion de rol del mes de agosto 2024 del
servicio de laboratorio a Direccién.

Oficio n.° 1191-2024-
DIRESA-HRM/01 de 31 de
mayo de 2024.

Control Concurrente al Hospital Regional Mogquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.
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EL DEPARTAMENTO
DE PATOLOGIA
CLINICA Y ANATOMIA
PATOLOGICA DEL
HOSPITAL REGIONAL
DE MOQUEGUA, NO
CUENTA CON UN
ANALISIS PREVIO A LA
BRECHA DEMANDA-
OFERTA DE LAS
HORAS MEDICO DE
ACUERDO A LA
NORMATIVA VIGENTE,
SITUACION QUE PONE

Como resuitado de la evaluacién efectuada por el OCI
ala documentacion emitida por la Entidad, se determina
“Con acciones”; toda vez que, falta la programacion
con su debida aprobacion (jefe de servicio, jefe de
departamento y Direccidn), tal como lo establece la
Directiva Administrativa N° 355-MINSA/DGAIN-2024
en su numeral 6.1. y Anexo 2; asimismo, hasta la fecha
la entidad no ha vuelto a remitir informacién actualizada
respecto a las acciones a fin de corregir lo observado, y
al superar el plazo maximo para su correccion se
determina con el estado No Corregido.

Mediante Oficio n.® 1191-2024-DIRESA-HRM/01 de 31
de mayo de 2024, la Directora Ejecutiva de la Entidad,
remite la adopcion de las acciones orientadas a la
correccion de la situacion adversa:

1. Mediante Informe N° 297-2024-DPTO-PCL-DIRESA-
HRM/19 de 29 de mayo de 2024, el jefe del
Departamento de Patologia Clinica y Anatomia
Patoldgica hace de conocimiento que se ha enviado y
regularizado las programaciones de los Servicios de
laboratorio 'y Anatomia Patolégica hace de
conacimiento que se ha enviado y regularizado las
programaciones de los Servicios de Laboratorio y
Anatomia Patol6gica de junio, julio y agosto de 2024.

EN RIESFGO LA Como resultado de la evaluacion efectuada por el OCI CORREGIDA
ATENCION DE LA ala documentacion emitida por la Entidad, se determina *)
DEMANDA DE LAS la situacion adversa se determina con el estado
NECESIDADES DE Corregida.
SALUD ~ DE LA “Con Acciones”; toda vez que, si bien se emitid el
POBLACION. Decreto Supremo N° 044-2024-PCM prorroga el estado
de emergencia hasta el 6 de junio de 2024 y ef
departamento de medicina sustenta la programacion de
més de ocho (8) guardas, esta tiene que ser aprobada
tal como lo establece la Resolucion Ministerial
N° 573-92-SA/DM en sus articulos 14° y 26°. Hasta la
fecha la entidad no ha vuelto a remitir informacion
actualizada respecto a las acciones a fin de corregir lo
observado, y al superar el plazo maximo para su
correccion se defermina con el estado de No
] Correqido.
e ooamacon Mediante Ofico n.° 1191-2024-DIRESA-HRM/O1 de 31
TURNOS DEL de mayo de 2024, la Directora Ejecutiva de la Entidad,
DEPARTAMENTO DE remite ]g ?jd0|pd(?tn d(i Iasd acciones orientadas a la
A correccion de la situacion adversa:
N o - CLNCAY 1. Mediante Informe N° 297-2024-DPTO-PCLDIRESA-
PATOLOGICA DEL HRM/M9 de 29 de mayo de 2()24, el jefe dfal
HOSPITAL REGIONAL Departa_mento de Patologia clinica y Ana}tomla
DE MOQUEGUA NO Patoléglca hace de conocimiento que se ha enviado y
CUENTA CON, LA regularlza_do las progrgmacioncles_de los .Se.rvic?os' de
APROBACION  FINAL Laboratorio y Anatomia Patolégica de junio, julio y NO CORREGIDO
DEL DIRECTOR DEL agosto de 2024, )

HOSPITAL DE
ACUERDO A LA
NORMATIVA VIGENTE,
SITUACION QUE NO
GARANTIZA LA
PUBLICACION DE LA
VERSION FINAL DE LA
PROGRAMACION,

GENERANDO EL
RIESGO EN LA

Como resultado de la evaluacion efectuada por el OCI
ala documentacion emitida por la Entidad, se determina
“Con acciones”; toda vez que, falta la programacion
con su debida aprobacién (jefe de servicio, jefe de
departamento y Direccion), tal como lo establece la
Directiva Administrativa N° 355-MINSA/DGAIN-2024
en su numeral 6.1. y Anexo 2; asimismo, hasta la fecha
la entidad no ha vuelto a remitir informacion actualizada
respecto a las acciones a fin de corregir lo observado, y

Control Concurrente al Hospital Regional Mogquegua, Mariscal Nieto, Moguegua.
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ATENCION DE LA
DEMANDA DE LAS
NECESIDADES DE
SALUD DE LA
POBLACION USUARIA
Y LA OPTIMIZACION

al superar el plazo maximo para su correccion se
determina con el estado No Corregido.

DE LA OFERTA

MEDICA EXISTENTE.

LA ENTIDAD Mediante Oficio n.® 1191-2024-DIRESA-HRM/01 de 31
PROGRAMO  HASTA de mayo de 2024, la Directora Ejecutiva de la Entidad,
(11) SERVICIOS DE remite la adopcion de las acciones orientadas a la
GUARDIAS correccion de la situacién adversa:

HOSPITALARIAS Y
MAS DE CUATRO (4)
GUARDIAS

NOCTURNAS

MENSUALES,  SIN
CONTAR CON LA
DOCUMENTACION DE

APROBACION
CORRESPONDIENTE
EXCEDIENDO LA
CANTIDAD DE
GUARDIAS
HOSPITALARIAS

ESTABLECIDO EN LA
NORMATIVA VIGENTE,
SITUACION QUE
GENERA UN
INCREMENTI DE
PAGOS ADICIONALES
PARA EL PERIODO
PROGRAMADO.

1. Mediante Informe N° 297-2024-DPTO-PCL-DIRESA-
HRM/19 de 29 de mayo de 2024, el jefe del
Departamento de Patologia clinica y Anatomia
Patolégica hace de conocimiento que se ha enviado y
regularizado las programaciones de los Servicios de
Laboratorio y "Anatomia Patologica de junio, julioy
agosto de 2024.

2. Mediante Informe N° 231-2024-DPTO-PCL-DIRESA-
HRM/19 de 22 de abril de 2024, sustenta |a necesidad
de programar mas de 8 guardias.

3. Mediante Informe N° 296-2024-DPTO-PCL-DIRESA-
HRM/19 de 29 de mayo de 2024, sustenta la necesidad
de programas mas de 8 guardias al personal nombrado
en el servicio de emergencia.

Como resultado de la evaluacion efectuada por el OCI
ala documentacion emitida por la Entidad, se determina
“Con acciones”; toda vez que, falta la programacion
con su debida aprobacion (jefe de servicio, jefe de
departamento y Direccién), tal como lo establece la
Directiva Administrativa N° 355-MINSA/DGAIN-2024
en su numeral 6.1. y Anexo 2; asimismo, hasta la fecha
la entidad no ha vuelto a remitir informacién actualizada
respecto a las acciones a fin de corregir lo observado, y
al superar el plazo maximo para su correccion se
determina con el estado No Correaido.

NO CORREGIDO
®

(*) Evaluacion realizada mediante Hoja Informativa N° 007-2024-OCI/GRM-DIRESA/MFNJ de 22 de julio de 2024, en la cual se
efectia la evaluacion a la documentacion remitida por la Entidad, respecto a las acciones correctivas y/o preventivas adoptadas
en atencion a las situaciones adversas, en el marco de la Directiva N° 013-2022-CG/NORMA “Servicio de Control Simultaneo”
aprobada con Resolucion de Contraloria N° 2018-2022-CG de 30 de mayo de 2022, dando por resultado como no corregidas a
tres (3) situaciones y una (1) situacién como corregida, las mismas que fueron comunicadas en el Hito n.* 1.

Control Concurrente al Hospital Regional Moquegua, Mariscal Nieto, Moquegua.

Periodo: 14 al 23 de octubre de 202
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA DEL PERU

CEDULA DE NOTIFICACION ELECTRONICA N° 00000040-2024-CG/0829

DOCUMENTO : OFICIO N° 000308-2024-CG/OC0829

EMISOR : MARCO ANTONIO CALSINA QUISPE - JEFE DE OCI - DIRECCION
REGIONAL DE SALUD MOQUEGUA - ORGANO DE CONTROL
INSTITUCIONAL

DESTINATARIO : MIRTHA ELENA HUERTAS DE REYNOSO

ENTIDAD SUJETAA . | 5opTAL REGIONAL DE MOQUEGUA

CONTROL
DIRECCION : CASILLA ELECTRONICA N° 20532658986

TIPO DE SERVICIO

CONTROL _ SERVICIO DE CONTROL SIMULTANEO - INFORME DE HITO DE
GUBERNAMENTAL O ° ~ONTROL

PROCESO

ADMINISTRATIVO
N° FOLIOS . 268

Sumilla: Me dirijo a usted en el marco de la normativa de la referencia, que regula el Servicio de
Control Simultaneo y establece la comunicacién al Titular de la entidad o responsable de la
dependencia, y de ser el caso a las instancias competentes, respecto de la existencia de situaciones
adversas que afectan o podrian afectar la continuidad del proceso, el resultado o el logro de los
objetivos del proceso en curso, a fin que se adopten oportunamente las acciones preventivas y
correctivas que correspondan.

Se adjunta lo siguiente:

1. INFORME
2. OFICIO
3. APENDICE

Republica, aplicando lo dispuesto por el Art. 25 de D.S. 070-2013-PCM vy la Tercera Disposicion Complementaria
Final del D.S. 026- 2016-PCM. Su autenticidad e integridad pueden ser contrastadas a través de la siguiente
direccion web: https://verificadoc.contraloria.gob.pe/ecasilla e ingresando el siguiente codigo de verificacion:
7TAB054E
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA DEL PERU

CARGO DE NOTIFICACION

Sistema de Notificaciones y Casillas Electronicas - eCasilla CGR

DOCUMENTO : OFICIO N° 000308-2024-CG/OC0829
EMISOR : MARCO ANTONIO CALSINA QUISPE - JEFE DE OCI - DIRECCION
REGIONAL DE SALUD MOQUEGUA - ORGANO DE CONTROL
INSTITUCIONAL
DESTINATARIO : MIRTHA ELENA HUERTAS DE REYNOSO
ENTIDAD SUJETA A
CONTROL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA
Sumilla:

Me dirijo a usted en el marco de la normativa de la referencia, que regula el Servicio de Control
Simultaneo y establece la comunicacién al Titular de la entidad o responsable de la dependencia, y
de ser el caso a las instancias competentes, respecto de la existencia de situaciones adversas que
afectan o podrian afectar la continuidad del proceso, el resultado o el logro de los objetivos del
proceso en curso, a fin que se adopten oportunamente las acciones preventivas y correctivas que
correspondan.

Se ha realizado la notificacién con el depdsito de los siguientes documentos en la CASILLA
ELECTRONICA N° 20532658986:

1. CEDULA DE NOTIFICACION N° 00000040-2024-CG/0829

2. INFORME

3. OFICIO

4. APENDICE

NOTIFICADOR : MARCO ANTONIO CALSINA QUISPE - DIRECCION REGIONAL DE SALUD MOQUEGUA - CONTRALORIA GENERAL DE
LA REPUBLICA

Esta es una copia auténtica imprimible de un documento electrénico archivado por la Contraloria General de la it
Republica, aplicando lo dispuesto por el Art. 25 de D.S. 070-2013-PCM y la Tercera Disposicién Complementaria #
Final del D.S. 026- 2016-PCM. Su autenticidad e integridad pueden ser contrastadas a través de la siguiente
direccion web: https://verificadoc.contraloria.gob.pe/ecasilla e ingresando el siguiente cédigo de verificacion: &
7TFLGWXK
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Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres
Afio del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra independencia, y |de la conmemoracién de las heroicas batallas
de Junin y Ayacucho

Moquegua, 29 de Octubre de 2024
OFICIO N° 000308-2024-CG/OC0829

rAL b B U’&GUA
Sefior(a): AT GCOMENTARS \
Mirtha Elena Huertas de Reynoso RECID
Director
Hospital Regional de Moquegua 3 UGCT 2024

Avenida Bolivar S/N
Moguegua/Mariscal Nieto/Moguegua

Asunto : Notificacion de Informe de Hito de Control N° 039-2024-0OCI/0829-SCC

Referencia :a) Articulo 8° de la Ley n.° 27785, Ley Organica del Sistema Nacional de
Control y de la Contraloria General de la Republica y sus modificatorias.
b) Directiva n.” 013-2022-CG/NORM “Sfervicio de Control Simultaneo”
aprobada mediante Resolucion de Contraloria n.° 218-2022-CG, de 30
de mayo de 2022 y modificatorias

Me dirijo a usted en el marco de la normativa de la referencia, que regula el Servicio de Control
Simultaneo y establece la comunicacion al Titular de la entidad o responsable de la
dependencia, y de ser el caso a las instancias competentes, respecto de la existencia de
situaciones adversas que afectan o podrian afectar la continuidad del proceso, el resultado o el
logro de los objetivos del proceso en curso, a fin que se jadopten oportunamente las acciones
preventivas y correctivas que correspondan.

Sobre el particular, de la revisién de la informacion y [documentacién vinculada al Hito de
Control n.° 2: Verificacién del abastecimiento de insumos en el Departamento de Patologia
Clinica y Anatomia Patolégica del Hospital Regional de Moquegua comunicamos que se ha
identificado cuatro (4) situaciones adversas contenida en el informe de Hito de Control N° 039-
2024-0Cl/0829-SCC, que se adjunta al presente documento.

En tal sentido, solicitamos comunicar al Organo de l.j:ontrol Institucional de la Direccion
Regional de Salud Moquegua en un plazo maximo a cinco (5) dias habiles, contados desde la
comunicacion del presente informe, las acciones preveptivas o correctivas adoptadas y por
adoptar respecto a las situaciones adversas identificadas en el citado Informe, adjuntando la
documentacion de sustento respectiva.

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

Atentamente,

Doc¢umento firmado digitalmente
Marco Antonio Calsina Quispe
Jefe del Qrgano de Control Institucional de la
Direccitn Regional de Salud Moquegua
Contraloria General de |la Republica

(MCQ)
Nro. Emisién: 00210 (0829 - 2024) Elab:(U10032 - 0829)

Esta es una copia auténtica imprimible de un documento electrénico archivado por la Contraloria General de la
! — Repuiblica, aplicando lo dispuesto por el Art. 25 de D.S. 070-2013-PCM y la Tercera Disposicién Complementaria
Final del D.S. 026- 2016-PCM. Su autenticidad e integridad pueden ser contrastadas a través de la siguiente ZEa
direccién web: https:/iverificadoc.contraloria.gob.pelverificadoc/inicio.do e ingresando el siguiente cédigo de i
ANOS verificacién: KPWOEQJ
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