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INTRODUCCION

El Gobierno de Guatemala tiene como propésito buscar el bienestar comun de toda la
poblacién, asi como beneficiar con salud y educacion a todas las personas que lo
soliciten, de forma gratuita y de calidad. Para el cumplimiento de sus objetivos se
organiza mediante Instituciones, que en conjunto se denominan “Sector Publico”.
Estas Instituciones tienen estructuras definidas y leyes que regulan su actuacion y son
las que ejecutan el presupuesto de la Nacion, que es aprobado por el Congreso de la

Republica y asignado por el Ministerio de Finanzas Publicas.

La Organizaciones No Gubernamentales en apoyo al Gobierno para velar por el
bienestar de la poblacion realizan alianzas y firman convenios para apoyar al Estado
en areas en las que no tiene cobertura, que carezcan de infraestructura u
organizacién para abarcar a una comunidad, grupo o regién para beneficiar en salud

y educacion en la mayoria de casos.

El Ministerio de Finanzas Publicas asigna los aportes a las Organizaciones No
Gubernamentales por medio de anticipos o por transferencia, previo a que la
dependencia del Estado haya suscrito un convenio, que es el instrumento legal por
medio del cual queda vinculado el Estado, que proporciona los fondos publicos
acordados, y la Organizacion No Gubernamental, que presta el servicio, segun las

clausulas establecidas en el convenio.

Las Organizaciones No Gubernamentales (ONG), son creadas con fines
humanitarios, de asistencia y de ayuda a las personas que se encuentran en
desventajas econdmicas y, especialmente, las que estan en pobreza extrema. Se
constituyen de acuerdo a leyes nacionales y poseen personalidad juridica que les
autoriza el Ministerio de Gobernacion al momento de su inscripcion. Los fondos que
manejan no son, en su mayoria, provenientes del Gobierno, ya que ademas de estos
aportes, tiene otros ingresos como venta de bienes o servicios, colectas publicas,

aportes internacionales entre otros. En la actualidad se ha incrementado el nimero



de Organizaciones No Gubernamentales en todo el territorio de la republica de
Guatemala.

Los fondos publicos ejecutados por Organizaciones No Gubernamentales son
fiscalizados por la Contraloria General de Cuentas y por la Unidades de Auditoria
Interna de cada institucion que transfiere fondos; ademas, deben apegarse a las

clausulas del convenio, leyes, acuerdos ministeriales y gubernativos que apliquen.

El trabajo de tesis consta de cuatro capitulos, y son los siguientes:

En el capitulo | se describe a las Organizaciones No Gubernamentales, antecedentes,
concepto, objetivos, asi como la legislacion, leyes y normas juridicas que las regulan,
con el fin de crear un marco tedrico que facilite al lector su entendimiento sobre las
ONG.

En el capitulo 1l se exponen definiciones, conceptos basicos y funcionamiento de las
Entidades Gubernamentales y, de forma mas especifica los recursos del Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social; la forma de trasladar los recursos, fiscalizacion de

la documentacion legal.

El capitulo 11l contiene la teoria de la Auditoria de Gestidn, concepto, definiciones, asi
como los procedimientos para la planificacion, ejecucion y elaboracion del informe de

gestion.

El capitulo IV contiene el caso practico de una Organizacion No Gubernamental que
ejecuta fondos de Gobierno. Esta se encuentra ubicada en el municipio de Villa
Nueva, departamento de Guatemala; y las transferencias provienen del Ministerio de

Salud Publica y Asistencia Social.

Por dltimo con base en el contenido de los capitulos indicados, se presentan las

conclusiones y recomendaciones.



CAPITULO |
ORGANIZACIONES NO GUBERNAMENTALES

1.1. Antecedentes

Las Organizaciones No Gubernamentales tienen su origen en el siglo XIX, en el afio de
1838, con la creacion de la primera organizacion llamada Sociedad Antiesclavista
Britanica y Extranjera. Luego en el afio 1859, se crea la Cruz Roja Internacional. Esta
es una de las entidades de mayor trayectoria a nivel mundial. En el siglo XX, la Primera
y Segunda Guerra Mundial contribuy6 al fortalecimiento de las organizaciones y se

crearon entidades de ayuda que beneficiaban a las victimas de la guerra.

Para el aflo de 1920 se estimaba la existencia de unas cuatrocientas Organizaciones
No Gubernamentales, que comenzaron a establecerse con la Conferencia de San
Francisco en 1945, en donde se redactd el estatuto de las Naciones Unidas,

participaron 42 ONG.

A partir de la creacién de las Naciones Unidas y con el fin de apoyar en los problemas
latinoamericanos, se crean instituciones internacionales con el fin de estimular el
bienestar economico del llamado Tercer Mundo. Se crean el Banco Interamericano de
Desarrollo (BID), la Comisiébn Econdémica para América Latina (CEPAL) de las
Naciones Unidas, el Banco Mundial (BM) y la Agencia Internacional para el Desarrollo
de Estados Unidos (AID).

En ese contexto, surgieron las Entidades de Cooperacion para el Desarrollo
Internacional (ECDI), que buscaban canalizar recursos para el desarrollo a través de
instituciones extra-gubernamentales, capaces de garantizar que tales recursos llegaran

efectivamente a la poblacion, que seleccionaban.

La Iglesia Catdélica comenz6 a impulsar su trabajo en el contexto de la doctrina social
planteada por el Concilio Vaticano Il. En la década de los afios 90 se dio una

proliferacion importante de Organizaciones no Gubernamentales; se estimulo asi el



surgimiento de més Organizaciones No Gubernamentales, que contribuyen con el

desarrollo de poblaciones de escasos recursos.

1.2. Antecedentes historicos en Guatemala

Alvarado, Carrera Girdn sefiala que el inicio de estas organizaciones sociales radica en
1944, coincidiendo con la Revolucion de octubre que facilitd la organizacién social por
primera vez en la historia de Guatemala. En 1954 con el derrocamiento de Jacobo
Arbenz, las cifras de nuevas inscripciones caen por la instauracion de sucesivos
gobiernos militares y no se recupera hasta 1976 coincidiendo con el terremoto que dio
lugar a la movilizacion masiva de recursos y ayuda externa e interna para la
rehabilitacion del pais. A finales de los setenta, con el incremento de la represion
militar, éstas vuelven a descender hasta mediados de los ochenta cuando la

democracia empieza su restauracion.

A continuacion se describe la evolucion las Organizaciones No Gubernamentales a

través de la historia:

PERIODO 1960-1975. EI origen de las ONG en este periodo se sustenta en una

preocupacion por los problemas econdmicos y sociales que afectan a la poblacion.

Se proponen respuestas desde los enfoques beneficencia y asistencialismo, desarrollo
estadounidense por medio de AID y trabajo de desarrollo de la Iglesia Catdlica en el

Concilio Vaticano II.

El Programa de Alianza para el Desarrollo se implementa con finalidad de contrarrestar
la propagacion de ideas comunitarias promulgadas por el triunfo de la Revolucion

Cubana.

La sucesion de gobiernos militares minimiz6 la organizacion social y comunitaria y la

creacion de organizacion de base comunal.



PERIODO 1976 — 1978. En esta etapa, ademas de brindar asistencia humanitaria de
emergencia, promover acciones de reconstruccion, rehabilitacion y reactivacion pos
desastre, crecen las expresiones de base debido a que se fortalece el movimiento
popular, se desarrolla la Teologia de la Liberacion, que promueve el compromiso
politico y la concientizacion a través de procesos de educaciéon popular y apoyo a las
organizaciones de base.

Este es un periodo en el que se da un incremento fuerte en el surgimiento de las ONG

debido al flujo de donaciones de la cooperacion internacional.

Este fendmeno estimuld la creacion de unas 175 organizaciones en un solo afio, en su
mayoria de caracter asistencialista, destinadas a encarar la reconstruccion. Al final de

la década de los 70, se alcanzo la creacion de mas de 350 organizaciones.

PERIODO 1978 — 1985. Se dio un repunte en la agudizacion de la represion estatal y
se lleva casi al arrasamiento de las organizaciones populares. La politica
contrainsurgente afectd6 a organizaciones sindicales, estudiantiles, eclesiales
(especialmente de la Iglesia Catdlica) y a las ONG debido al trabajo de promocion y

movilizacion social que efectuaban.

Este periodo es considerado como el mas algido del conflicto armado interno y que
tuvo como consecuencia miles de muertes, exilio y refugio politico, desapariciones
forzadas, secuestros, desplazados internos, arrasamientos de comunidades enteras,

entre otros.

El entorno econémico, social y politico interno en el pais se torna adverso para la

creacion de organizaciones no gubernamentales.

PERIODO 1986 — 1990. La reinstauracion del primer gobierno civil electo, después de
casi dos décadas de gobiernos militares y/o de facto, abrid un nuevo periodo para la
sociedad guatemalteca, particularmente para las Organizaciones No
Gubernamentales. Este fue el periodo para la sociedad guatemalteca, vy



particularmente para las Organizaciones No Gubernamentales. La compensacion

social por medio de la puesta en practica de diversos Fondos de Inversion Social.

PERIODO 1991 — 1998. Los avances en la democratizacion politica, el respaldo
internacional y la acelerada resolucion del proceso de paz, permitieron despertar
esperanzas por un desarrollo estable. Paralelamente el deterioro del nivel de vida, el
incremento de la pobreza, la inseguridad ciudadana y la insatisfaccion social plantean
un escenario complejo e incierto. Para las ONG, se dan nuevos mandatos: la
promocioén y vigilancia de derechos humanos, la reinvidicacion indigena, el analisis y

operacionalizacion de los acuerdos de paz.

Las Organizaciones No Gubernamentales en Guatemala se han creado conforme han
surgido las necesidades del pais a través de la historia, David Korten las clasifica

segun las acciones que realizan y el alcance de las mismas, y las define como:

“PRIMERA GENERACION: de bienestar y alivio dedicadas a satisfacer las necesidades
inmediatas resultantes de conflictos armados o desastres naturales, sin objetivos a
largo plazo.

SEGUNDA GENERACION: dedicada a proyectos de desarrollo a nivel micro, poco
preocupadas por procesos a hivel nacional.

TERCERA GENERACION: basadas en una estrategia y vision estructural del
desarrollo, donde los conceptos de sostenibilidad, empoderamientos y transformacion
social son centrales y se observa una interdependencia entre los niveles micro y macro.
CUARTA GENERACION: basadas en la estrategia de acompafiar movimientos
populares para generar cambios a nivel mundial. Debe mencionarse que algunas ONG

pueden presentar caracteristicas o rasgos de una o mas generaciones a la vez”. (6:193)

Para el afio 2012, las Organizaciones No Gubernamentales se han hecho presentes en
la mayor parte del territorio nacional, aumentado su campo de accion, debido al
incremento del financiamiento a través de fondos internacionales, estatales y de

colectas publicas.



Los sectores publico y privado por diversos motivos canalizan recursos financieros para
realizar proyectos por medio de Organizaciones No Gubernamentales, tales como:
construccion de carreteras, escuelas, prestacion de todo tipo de servicios, educacion,

apoyo técnico, capacitacion, defensa de derechos.

1.3. Definiciones

“Se define como organizaciones surgidas de la preocupacion por la situacion
econdémico-social imperante en el pais, como espacios de trabajo humanitario y
desarrollo, comprometidas con la mejora de las condiciones de vida de las poblaciones
a las cuales acompafnan, se basan fundamentalmente en el fortalecimiento de la

organizacion y autogestion comunitaria”. (6:191)

“ONG es un término utilizado internacionalmente cuyas siglas corresponden a
Organizacion No Gubernamental. De forma genérica, se puede decir que es una
entidad privada y por tanto independiente de la Administracién Publica, que surge a
partir de la iniciativa ciudadana para el beneficio de la comunidad y sin fines lucrativos”.
(22,1)

Segun la Ley de Organizaciones No Gubernamentales para el Desarrollo, en su articulo
2 Naturaleza, define a las ONG como: “Las constituidas con intereses culturales,
educativos, deportivos, con servicio social, de asistencia, beneficencia, promocion y

desarrollo econdémico y social, sin fines de lucro”. (8:2)

Las Organizaciones No Gubernamentales se definen como agrupaciones que
pretenden por medio de la prestacion de servicios, el desarrollo de las personas que
se encuentran en situaciones de desventajas econdmicas y situaciones precarias de

salud, educacion cultural y tecnoldgica.

1.4. Caracteristicas

Las ONG realizan acciones de acuerdo con los objetivos por los cuales fueron
constituidas. Por esto se dice que son organizaciones distintas entre si, pero todas en

conjunto presentan aspectos que las identifican de la forma siguiente:


http://www.guiaongs.org/

e Constituyen organismos autobnomos de desarrollo, con personeria juridica, estructura
organica, no son lucrativas ni pretenden obtener o distribuir utilidades entre sus

miembros. Aunque desarrollan actividades similares, no son entidades estatales.

e Sus recursos financieros los obtienen de colectas publicas, venta o prestacion de
servicios a bajo costo, aportes estatales o todo tipo de donacion internacional. De
igual manera, tienen la capacidad de trabajar con recursos humanos voluntarios y

todo tipo de ingreso son obtenidos para el beneficio de las personas.

e Son instituciones en las que la mayoria de sus actividades estan orientadas a la
promocioén y al apoyo para mejorar las condiciones de la poblaciéon de escasos

recursos.

e Colaboran con el Gobierno en la formulacion de politicas, recoleccion de datos,
disefio y ejecucion de proyectos de desarrollo rural participativo; asimismo fortalecen
la capacidad de liderazgo de las organizaciones locales de la poblacion rural, asi

como de sus miembros para actividades especificas de desarrollo.

1.5. Clasificacion

La clasificacion de las ONG segun “El contraste entre la practica real y los objetivos

declarados, permite identificar cuatro tipos de ONG:

e Las organizaciones voluntarias (que persiguen una mision social en funcion de un
objetivo explicito).

e Las agencias u organismos de servicios, tales como consultorias u organismos no
lucrativos, pero que funcionan segun la l6gica del mercado y son contratadas por
organismos publicos, nacionales e internacionales, para cumplir con finalidades
publicas.

e Organizaciones comunitarias o0 populares, que representan los intereses de sus
miembros, tienen liderazgo definido y son en buena medida autosuficientes.

e Las Organizaciones No Gubernamentales, “oficiosamente gubernamentales”, es
decir, organizaciones que han sido creadas por gobiernos y; aunque formalmente

sean independientes, sirven como instrumento de sus politicas”. (20:1)



Ademas de la clasificacion antes descrita, existen otras formas de clasificar a las ONG
dependiendo del mandato y ambito de actuacion, segun la forma de constitucion

juridica y/o las personas que atienden (nifios, ancianos, jévenes, mujeres), por ejemplo:
Clasificacion segun el mandato y ambito de actuacion:

e ONG de Ayuda al Desarrollo (ONGD)

e ONG para los Derechos Humanos (ONGH)
e ONG por el Medio Ambiente

e ONG de Intervencion inmediata

e ONG de la Sociedad Civil

Clasificacion segun su constitucion juridica:
e Asociaciones

e Fundaciones

e Federaciones

e Entidades no lucrativas

e Cooperativas

e Patronatos

1.6 Fuentes de financiamiento

Las ONG pueden tener diferentes fuentes de financiamiento, las cuales pueden
provenir de:

e Convenios de administracion con fondos sociales.

e Programas gubernamentales.

e Agencias y organismos internacionales.

e Venta de recursos y servicios.

e Desarrollo de proyectos auto sostenibles.

e Donaciones.

e Organismos internacionales.

e Entidades privadas.



Los ingresos financieros que obtienen segun las fuentes detalladas anteriormente, son

utilizados en su mayoria para gastos de funcionamiento como sueldos, insumos, pago

de servicios basicos (agua, luz, teléfono), entre otros.

La fuente de ingresos que interesa en el desarrollo del presente estudio es la del

Gobierno.

Finanzas, el cual se detalla a continuacion:

Gasto Publico Ejecutado por ONG Clasificado por Entidad y Modalidades de Asignacion de Fondos
Al 31 de Diciembre de 2010 *
- En Quetzales -

Segun el reporte de gastos presentado en el portal del Ministerio de

Modalidad de Transferencias Directas o Aportes

Modalidad de Anticipo

Entidad Total i
Subtotal Modalidad Institutos por Suptotal Convenios Fondos Rotativos
ONG ; Modalidad de aJuntas
de Aportes Cooperativa L ONG
Anticipos Escolares

Total 1,401,535,882.45 921,083,318.20| 780,895,532.09| 140,187,786.11| 480,452,564.25( 331,820,613.25 148,631,951.00
Ministerio de Gobernacion 8,650,000.00 8,650,000.00|  8,650,000.00
Ministerio de Salud Piblica y Asistencia
Social 441,772,756.27 183,858,750.00| 183,858,750.00 257,914,006.27| 257,914,006.27
Ministerio de Economia 8,009,162.06 7,932,37390|  7,932,373.90 76,788.16 76,788.16
Ministerio de Comunicaciones, Infraestructura
y Vivienda 245,540,000.00 245,540,000.00| 245,540,000.00
Ministerio de Finanzas Publicas 285,863.50 285,863.50 285,863.50
Ministerio de Educacion 34221986086  193,587,909.86| 53,400,123.75| 140,187,786.11| 148,631,951.00 148,631,951.00
Ministerio de Trabajo y Prevision Social 29,056,000.00 29,056,000.00| 29,056,000.00
Ministerio de Agricultura, Ganaderiay
Alimentacion 44,009,270.58 44,009,270.58| 44,009,270.58
Ministerio de Culturay deportes 58,435,540.22 625,000.00  625,000.00 57,810,540.22| 57,810540.22
Obligaciones del Estado a Cargo de Tesoro 206,935,150.36 206,935,150.36| 206,935,150.36
Ministerio de Ambiente y Recursos Naturales 12,000.00 12,000.00 12,000.00
Secretaria de Bienestar Social de la
Presidencia 16,019,278.60 16,019,278.60] 16,019,278.60
Secretaria de Obras Social de la Esposa del
Presidente 591,000.00 591,000.00 591,000.00

* Cifras preliminares
Fuente: Sistema de Contabilidad Integrado (SICOIN)

¢Qué significa cada columna del cuadro?

Entidad: Identifica que Institucion de la Presidencia, Ministerio de Estado, y Secretaria otorga aportes a ONG o Institutos de Cooperativa. Asi tambien , quienes

constituyen convenios con ONG o Juntas Escolares.

Total: Monto total de Transferencias, Convenios y Juntas Escolares.

ONG:_Aporte realizados por medio de Transferencias Directas a ONG.
Institutos por Cooperativa: Transferencias a entidades no lucrativas, principalmente de educacion basica.
Convenio ONG: Monto ejecutado a traves de ONG via Convenios.
Fondos Rotativos a Juntas Escolares: Monto ejecutado por medio de Juntas Escolares.




Fuente: Pagina Web del Ministerio de Finanzas Publicas www.minfin.gob.gt

Los ingresos que en el periodo fiscal 2010 se transfirieron del Ministerio de Finanzas
Plblicas a Organizaciones No Gubernamentales fueron de un mil cuatrocientos un
millones quinientos treinta y cinco mil ochocientos ochenta y dos con 45/100
(Q1,401,535,882.45).

1.7Cobertura geogréfica

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud, “El subsector privado no lucrativo
esta integrado por Organizaciones No Gubernamentales (ONG), existiendo cerca de
1.100 ONG en Guatemala, 82% nacionales”. (22:1). Este numero de ONG que se
encuentran en el territorio de Guatemala realizando actividades para beneficio de las
poblaciones que se encuentran en situaciones de desventajas econémicas, por lo que
existe una cobertura geografica en todo el pais, enfocado directamente hacia los

municipios, regiones y areas donde haya mas necesidad.

1.8 Legislacion aplicable

La Constitucion Politica de la Republica de Guatemala establece en su articulo 34
Derecho de asociacion “Se reconoce el derecho de libre asociacion”. Con base en este
derecho se crean, por medio de una escritura de constitucion, diversas Entidades
Civiles, Asociaciones, Fundaciones, Organizaciones sin fines de lucro, Organizaciones

No Gubernamentales, las cuales se encuentran normadas por diversas leyes.

A continuacién se detallan los diferentes tipos de asociaciones Yy legislacion que les es

aplicable:
Tipos (normativa : ., .
aplicable) Modalidades Inscripcion/Registro
a). Asociaciones civiles con
o . |fines  deportivos,  politicos, .
b poogiaciones | S econemicon, " reigosos, AcUerdo Gubemaliio 51236, Se
. sociales, profesionales, etc. - gistro @
(articulo 15 y 18 — Personas Juridicas del Ministerio
P L b). Comités para obras de o
Cadigo Civil) T . de Gobernacion.
recreo o beneficio social.
¢) Patronatos



http://www.minfin.gob.gt/
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Tipos (normativa
aplicable)

Modalidades

Inscripcion/Registro

d). Fundaciones

Se aplica lo anterior, pero previo a
la inscripcion en Gobernacién debe
publicarse el acuerdo, estatutos, en
el diario oficial.

2. Asociaciones

Gremiales  (articulo
15y 18 Cadigo Civil y
leyes especificas)

a) Colegio Profesionales

Ley de Colegiacién Profesional

Obligatoria

b) Sindicatos

Cddigo de Trabajo. Se inscriben en
el Ministerio de Trabajo.

Asociaciones
Comunitarias o de
Vecinos (articulo 15 y
18 Cédigo Civil)

a) Asociaciones de vecinos

b) Asociaciones Comunitarias
para el Desarrollo

Acuerdo Gubernativo 512-98. Se
inscriben en la Municipalidad del
lugar de su constitucién

¢) Asociaciones de las
Comunidades de los Pueblos
Indigenas

También regulada por el Cddigo
Municipal y Convenio 169 de la
OIT. Es la excepcion a la norma
pues se inscriben en la
Municipalidad donde se constituyen

d) Consejo Municipales de

Acuerdo Gubernativo 512-98 y Ley
de Consejos de Desarrollo Urbano

Desarrollo (COMUDES), y y Rural. Se inscriben en la
Consejos Comunitarios de Municipalidad donde son
Desarrollo (COCODES) constituidos.

Regulados por el Acuerdo

e) Comités Educativos
(COEDUCAS) y Juntas
Escolares

Gubernativo 327-2003. Se inscriben
en la Municipalidad donde se
constituyen.

. Organizaciones  no
gubernamentales
para el desarrollo -
ONG-  (Decreto 2-
2003)

a) Asociaciones Civiles

b) Fundaciones

¢) Organizaciones No
Gubernamentales -ONG-

Decreto 2-2003, Se inscriben en el
Registro de Personas Juridicas del
Ministerio de Gobernacion

. Organizaciones
lucrativas

a) Cooperativas

Estan reguladas por la Ley General
de Cooperativas y Decreto No. 82-
78 de EI Congreso de la Republica

y su Reglamento  Acuerdo
Gubernativo NO. 7-79 Se
inscriben en el Registro de

Cooperativas del Instituto Nacional
de Cooperativas — INACOP-

b) Sociedad Civil

Los articulos del nimero 1728 al
1789 del Codigo Civil.

1.8.1. Leyes a observar si tienen contratos con el Estado

Las ONG que ejecutan fondos publicos, ademas de cumplir con las leyes descritas

anteriormente, deben observar lo relacionado con las que se citan a continuacion:

v’ Ley de lo Contencioso Administrativo, Decreto 119-96.
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v’ Ley de la Contraloria General de Cuentas, Decreto 31-2002.

v’ Manual de Procedimientos para la ejecucion presupuestaria mediante convenios
con Organizaciones no Gubernamentales y Organismos Internacionales, Acuerdo
Ministerial No. 66-2007.

v Ley de Contrataciones del Estado, Decreto 57-92.

v Controles registro de la ejecucién de fondos Estatales, Decreto 2084.

1.9 Las ONG y su relacion con Entidades del Estado

“La participacion de ONG en la educacion publica inicia con las Instituciones de
Servicios Educativos (ISE), del Programa Nacional para el Desarrollo de la Educacion
(PRONADE, 1992). Este programa busc6 un nuevo modelo administrativo y financiero
de descentralizacién para ampliar la cobertura y mejorar la calidad de los servicios
educativos en el area rural, asi como fomentar la participacion de las comunidades. En
1996, en el marco de la Reforma Educativa establecida en el Acuerdo de Identidad y
Derechos de los Pueblos Indigenas, PRONADE queda establecido como un modelo
generalizado para todo el pais. En dicho programa a las ISE se les otorga el caracter
de Organizaciones No Gubernamentales encargadas de acompafar la organizacion,
legalizacidon, capacitacion y monitoreo de los actores locales, recibe para ello pagos
trimestrales a través de un fideicomiso especifico que se establecioé en dicho programa.
Con las reformas del sector salud impulsadas regionalmente por organismos
multilaterales de crédito, la participacion de las ONG en materia de salud crece,
estimula la participacion de entidades privadas en la administracion y prestacion de
servicios de salud. La reforma se inicia en 1996 con el Programa de Mejoramiento de
los Servicios de Salud financiado por el Banco Interamericano de Desarrollo (BID). En
esta reforma el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS) adopta la
contratacion de ONG para el servicio basico, convirtiéndolas en prestadoras o
administradoras en el Programa de Extension de Cobertura. La reforma del sector
Salud coincide con la firma de los Acuerdos de Paz, que establecen la creacion del
Sistema Integral de Atencién en Salud (SIAS). En 1997 el SIAS integré a todas las
instituciones publicas, semi estatales, autbnomas y privadas bajo la rectoria del
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Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, para la ejecucién de las politicas y

programas del Estado en materia de salud”. (21:2)

1.10 Convenios entre ONG y Entidades del Estado.

Los convenios se definen como “Contrato./ convencion./ Pacto/ Tratado”. (19:230). Asi
mismo se puede definir el contrato como un “Pacto 0 convenio entre partes que se
obligan sobre materia 0 cosa determinada y a cuyo cumplimiento pueden ser
compelidas. En una definicién juridica, se dice que hay contrato cuando dos o mas
personas se ponen de acuerdo sobre una declaracion de voluntad comun, destinada a
regular sus derechos. Capitant lo define como acuerdo de voluntades, entre dos 0 mas
personas, con el objeto de crear entre ellas vinculos de obligaciéon, documento escrito
de obligacion, y también documento escrito destinado a aprobar una convencion”.
(19:218)

La Administracion Publica realiza convenios por medio de Contratos Administrativos,
los cuales se definen como “los que celebra la Administracion Publica con los
particulares a efecto de asegurar la ejecucion de obras, la prestacion de servicios o el
suministro de materiales. Estos contratos no se rigen por las normas del Derecho Civil,

sino por las del Derecho Administrativo”. (19:218)

Las Entidades del Estado de Guatemala, previo al traslado de fondos a una
Organizacion No Gubernamental y/o entidades no lucrativas, deben suscribir convenio
administrativo entre las partes, el cual define en el mismo, el objeto de la contratacion,
el destino y utilizacion de los fondos, asi como la presentacion de informes, la forma de
entrega de los anticipos y/o aportes, los entes fiscalizadores, lo cual queda acordado
en las clausulas del convenio, de acuerdo con el tipo de organizacion y el tipo de

servicio que prestaran.
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1.11 Tipos de convenios celebrados entre ONG y Entidades del Estado

El Presupuesto General de la Nacion, autorizado por el Congreso de la Republica cada
afio, asigna fondos a Organizaciones No Gubernamentales. Para realizar las

transferencias directas se requiere de un convenio de caracter presupuestario.

El segundo tipo de convenios se realiza cuando los Ministerios y/o Entidades
Gubernamentales contratan ONG para la ejecucion de obras de infraestructura,
adquisicién de equipo, compra de bienes, administracién de fondos para apoyo técnico,

etc.

La tercera modalidad de convenios se realiza para la ejecucion de algun programa y
proyecto especificos de cada Ministerio. En el caso del Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social, a través del Programa de Extension de Cobertura, se lleva a cabo

prestacion de servicios basicos de salud en lugares que no tienen cobertura en salud.

Las caracteristicas de los tres tipos de convenios son:

El primer tipo de convenio se efectia por medio de aportes segun el presupuesto, los

cuales son asignados para su funcionamiento, no estan sujetos a reintegro.

El segundo y tercero tipos de convenios, se realizan por medio de anticipos y se le
paga a la Organizacion por el manejo de fondos el porcentaje estipulado en el convenio
(Overhead) o gastos administrativos.

1.12 Registros contables

Segun el Decreto Numero 02-2003, las Organizaciones No Gubernamentales en el

capitulo IV “Control Contable”, establece:

Articulo 13. Contabilidad. “Las Organizaciones No Gubernamentales tienen obligacion

de inscribirse en la Superintendencia de Administracion Tributaria, para su registro y
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control, y deben llevar contabilidad completa, en forma organizada, asi como los
registros que sean necesarios, de acuerdo al sistema de partida doble, aplicando
principios de contabilidad generalmente aceptados, y apegada a lo que disponen las

leyes del pais a ese respecto”.

Articulo 14. Libros. “La contabilidad de las Organizaciones No Gubernamentales
constara de los libros de inventario, diario, mayor, estados financieros, pudiendo
llevarlos de conformidad con los sistemas electronicos, legalmente aceptados, los
cuales seran habilitados por la Superintendencia de Administracion Tributaria o en sus
dependencias departamentales”.

1.13 Control y fiscalizacion de fondos del Estado

En primer plano, los Ministerios y/o Entidades del Estado que realizan convenios con
ONG, requieren la presentacion de informes periodicos de ejecucion y cumplimiento de
manuales; ademas, la Unidad de Auditoria Interna (UDAI) de cada Ministerio es la

responsable de su fiscalizacién.

Las ONG responsables de la ejecucion correcta de los fondos implementan, segun su

politica, un control interno y/o auditoria interna sobre los recursos financieros.

La Contraloria General de Cuentas, es la entidad fiscalizadora de todos los fondos
estatales. Por eso realiza auditoria a este tipo de entidades, a través de la Direccion de

Entidades Especiales.

La Contraloria General de Cuentas, basada en el Decreto Numero 2084 Autorizacion
de Libros de las Oficinas Publicas, Sociedades, Comités y otros que estén sujetos a la
fiscalizacion del Tribunal de Cuentas que estipula el articulo 1° “La autorizacion y
registro, tanto de los libros de contabilidad de las oficinas publicas como de los que
pertenecen a otras entidades, sujetas a la fiscalizacion del Tribunal de Cuentas, lo
mismo que todos aquellos que, por su esencial importancia, deban llenar esos

requisitos, se sujetaran en lo sucesivo a los procedimientos establecidos por la
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presente ley”. El articulo 2° establece: “Los libros de contabilidad (entre los cuales
guedaran comprendidas las hojas sueltas, las tarjetas y todas la formulas que se
utilicen para llevar las cuentas); los libros de actas y todos aquellos que tengan
importancia por servir de base a las operaciones contables, o que puedan utilizarse
como comprobantes de las mismas, asi como los libros que disponga la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, o el Tribunal de Cuentas, deberan someterse, antes de

ponerse en uso, a la autorizacion de las dependencias”.

Los gastos efectuados con fondos estatales deben registrarse contablemente en los
siguientes documentos: Forma 200-A Caja Fiscal, libro de actas, libro de bancos, libro
de inventarios, tarjetas de responsabilidad, tarjetas kardex, Forma 1-H Constancia de
ingreso a almacén y a inventario, Forma 63-“A” y/o cualquier otro utilizado por la

organizacion, todos autorizados por la Contraloria General de Cuentas.

Aunado a esto, el Acuerdo Ministerial No. 66-2007 “Manual de Ejecucion
Presupuestaria a Través de Convenios”, establece procedimientos relacionados a los
requisitos que deben contener los convenios, traslados de fondos a fin de afo y el

tratamiento de las compras de activos, asi como el manejo de cuentas contables.



CAPITULO Il
ENTIDADES GUBERNAMENTALES

2.1. Estado

“Es una organizacion social constituida, en un territorio propio, con fuerza para
mantenerse e imponer dentro de él, un poder supremo de ordenacién y de imperio
poder ejercido por aquel elemento social que en cada momento asume la mayor fuerza
politica”. (19:382)

La Constitucion Politica de la Republica de Guatemala, en el Capitulo Unico establece
los fines y deberes que tiene el Estado de Guatemala. En el Articulo 1 indica: “El
Estado de Guatemala se organiza para proteger a la persona y a la familia; su fin
supremo es la realizacion del bien comun” y el articulo 2 manifiesta: “Es deber del
Estado garantizarle a los habitantes de la Republica la vida, la libertad, la justicia, la

seguridad, la paz y el desarrollo integral de la persona”. (17:1)

Las obligaciones del Estado, segun la Carta Magna, en el articulo 119, son:

a. Promover el desarrollo econémico de la Nacion, estimular la iniciativa en actividades
agricolas, pecuarias, industriales, turisticas y de otra naturaleza.

b. Promover en forma sistematica la descentralizacion econdmica administrativa, para
lograr un adecuado desarrollo regional del pais.

c. Adoptar las medidas que sean necesarias para la conservacion, desarrollo y
aprovechamiento de los recursos naturales en forma eficiente.

d. Velar por la elevacién del nivel de vida de todos los habitantes del pais, procurando
el bienestar de la familia.

e. Fomentar y proteger la creacibn y funcionamiento de cooperativas
proporcionandoles la ayuda técnica y financiera necesaria.

f. Otorgar incentivos, de conformidad con la ley, a las empresas industriales que se
establezcan en el interior de la Republica y contribuyan a la descentralizacion.

g. Fomentar con prioridad la construccion de viviendas populares, mediante sistemas

de financiamiento adecuados a efecto que el mayor numero de familias
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guatemaltecas las disfruten en propiedad. Cuando se trate de viviendas emergentes
0 en cooperativa, el sistema de tenencia podra ser diferente.

h. Impedir el funcionamiento de practicas excesivas que conduzcan a la concentracion
de bienes y medios de produccién en detrimento de la colectividad.

i. La defensa de consumidores y usuarios en cuanto a la preservacion de la calidad de
los productos de consumo interno y de exportacién para garantizarles su salud,
seguridad y legitimos intereses econdmicos.

j. Impulsar activamente programas de desarrollo rural que tiendan a incrementar y
diversificar la produccién nacional con base en el principio de la propiedad privada y
de la proteccién al patrimonio familiar. Debe darse al campesino y al artesano ayuda
técnica y econOmica.

k. Proteger la formacion de capital, el ahorro y la inversion.

|. Promover el desarrollo ordenado y eficiente del comercio interior y exterior del pais,
fomentar mercados para los productos nacionales.

m. Mantener dentro de la politica econdmica, una relacion congruente entre el gasto
publico y la produccién nacional.

n. Crear las condiciones adecuadas para promover la inversién de capitales nacionales

y extranjeros.

El Estado de Guatemala es republicano, democratico y representativo, el pueblo es
quien elige a su representante cada 4 afios y su soberania estriba en los Organismos
Legislativo, Ejecutivo y Judicial, quienes en conjunto son los que gobiernan el Estado.

La autoridad la ejerce por medio de la ley. Por su importancia se encuentra en primicia
la Constitucion Politica de la Republica de Guatemala, de la que nacen las Leyes

Ordinarias, Decretos, Acuerdos Gubernativos, Acuerdos Ministeriales.

Las leyes norman el actuar de areas especificas como salud, educaciéon, impuestos,
medio ambiente, seguridad, entre otros, mismos que se constituyen como instrumento

coercitivo para que el Estado pueda gobernar.
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2.2. Sector Publico

El Estado de Guatemala para garantizar el cumplimiento de objetivos y obligaciones de
orden Constitucional, se organiza en instituciones y entidades publicas, las cuales en

conjunto se denominan Sector Publico.

Guillermo Cabanellas, en su diccionario juridico define al Sector Publico como “la
accion gubernativa que dispone de los medios necesarios para cumplir las leyes,
promover los intereses publicos y resolver las cuestiones planteadas segun lo

mandado, incluye la legislacion relativa al bienestar y a la justicia”. (5:52)

Segun el Manual de Clasificacion Presupuestaria para el Sector Publico de Guatemala
2008, este sector se encuentra integrado por “el conjunto de Unidades de Gobierno
General y empresas publicas que desarrollan actividades y funciones que son

competencia del Estado, o que son asumidos por éste”. (16:16)

2.2.1. Entidad Publica

El término “entidad publica” se utiliza para referirse al hecho juridico y econdmico de
reconocer la existencia legal de un organismo publico, es decir, un organismo de
Estado es una entidad juridica porque existe legalmente y es a la vez una entidad
econdémica, porgue tiene la capacidad de poseer activos e incurrir en pasivos y realizar

actividades econdmicas y transacciones con otras entidades.

2.2.2. Institucion Publica

Es un organismo que desempefia una funcién de interés publico dentro del territorio
nacional y que, por orden Constitucional o Ley Ordinaria, es una organizacion
fundamental del poder soberano de un Estado o Nacién. Para el caso del clasificador
institucional del Sector Publico Guatemalteco, son instituciones publicas cada una de
las organizaciones que conforman el Gobierno General y las Empresas Publicas,

excepto Obligaciones del Estado a Cargo del Tesoro, y Servicios de la Deuda Publica,
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gue son “Entidades Publicas” ya que no constituyen unidades administrativas como
tales, y cuya existencia obedece a fines de control presupuestario y contable.

2.2.3. Unidad Institucional Publica

Es una entidad econdmica controlada por el Gobierno que tiene la capacidad, por
derecho propio, de poseer activos, incurrir en pasivos y realizar actividades econémicas
y transacciones con otras entidades. Si una Unidad Institucional Publica vende a la
poblacién, toda o la mayoria de su produccion de bienes y servicios en términos de
mercado, formard parte de las Empresas Publicas. Por el contrario, si vende su
produccion en términos no de mercado, constituye una Unidad Institucional no de

Mercado y formara parte del Gobierno bajo la categoria de Unidad Gubernamental.

2.2.4. Unidad Gubernamental

Es una institucion publica cuya actividad primaria es desempefar las funciones del
Gobierno, es decir, tiene poder Legislativo, Judicial o Ejecutivo sobre otras unidades
institucionales. Tiene la responsabilidad de brindar bienes y servicios a la poblacién en
términos no de mercado, redistribuir el ingreso y la riqueza, y esta financiada
principalmente, de manera directa o indirecta, por medio de impuestos o transferencias
obligatorias que percibe de las unidades pertenecientes a otros sectores de la

economia.

De acuerdo al Manual de Clasificacion Presupuestaria, el Sector Publico en Guatemala,
se encuentra compuesto por Sectores, Subsectores, Grupos y Subgrupos, los que se

detallan a continuacion:
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Sectorizacion del Sector Publico Guatemalteco

SECTOR PUBLICO

SECTOR
GOBIERNO GENERAL EMPRESAS PUBLICAS
NO
SUBSECTOR GOBIERNO CENTRAL GOBIERNO LOCAL FINANCIERAS
FINANCIERAS
e Entidades e Municipalidades segln
Descentralizadas departamentos
no Empresariales. « Entidades Publicas
o Entidades Auténomas Municipales no
Administracion no Empresariales Empresariales Nacionales . .
GRUPO . Monetarias Monetarias
Central » Entidades de » Entidades Publicas Municipal
Seguridad Social Municipales de
Seguridad Social
e Mancomunidades de
Municipalidad
o Organismo Ejecutivo Nacionales Nacionales
e Organismo Judicial Municipales Municipales
o Presidencia,
Ministerios de Estado
y Secretarias
SUBGRUPO

e Organos de Control
Juridico-
Administrativo

e Organos de Control

Politico.

Direccién Técnica del Presupuesto, Manual de Clasificaciones Presupuestarias para el Sector Publico de Guatemala 42. Edicién, enero de 2008

A continuacidon se presenta una serie de conceptos que definen segun el sector y

subsector, como los conceptualiza el Manual de Clasificacién Presupuestaria:

e Gobierno General: comprende todas las instituciones de Gobierno Central o

Gobiernos Locales, y todas las instituciones no de mercado que son controladas o

financiadas principalmente por unidades gubernamentales.

e Gobierno Central: esta constituido por las instituciones de Gobierno General que

tienen a su cargo la prestacion de servicios colectivos en beneficio de la

comunidad. Su autoridad politica se extiende a todo el territorio nacional, puede

aplicar impuestos sobre otros sectores de la economia e incurre en gastos para la

prestacion de servicios, como educacion y salud, a la vez que realiza transferencia

de recursos financieros a otras unidades institucionales, incluidos otros niveles de

Gobierno. Comprende ademas, otras instituciones que realizan sus actividades
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bajo la autoridad del Gobierno Central, pero tienen personalidad juridica propia y
autonomia suficiente para conformar otras unidades institucionales del Gobierno.
Gobierno Local: la autoridad legislativa, judicial y ejecutiva de una unidad del
gobierno local, se limita a las zonas geogréficas mas pequefias (municipios) en las
que puede dividirse a un pais con fines politicos o administrativos. Suelen
depender en gran parte de transferencias de la Administracion Central.
Empresas Publicas: son entidades juridicas, creadas con el fin de producir bienes
y servicios para el mercado y pueden ser fuente de utilidades o de otra ganancia
financiera para las unidades gubernamentales que las posean o controlan. Son
empresas que pueden agrupar a otras menores, y que por ley se les ha
encomendado funciones de interés publico.
Empresas Publicas no Financieras: son entidades juridicas cuyas actividades
son distintas de las actividades financieras y que estan sujetas al control de
unidades del Gobierno. Por “control” de una empresa publica se entiende la
capacidad para determinar su politica general a través de la eleccion de sus
directores, si es necesario. El Gobierno posee el control de una empresa cuando:
a. Posee mas de la mitad de las acciones con derecho a voto, o controla de otra
manera, mas de la mitad de los derechos de voto de los accionistas; o bien,
b. Como consecuencia de alguna disposicion legal, estd autorizado para
determinar la politica de la sociedad o nombrar sus directores.
Empresas Publicas Financieras: son entidades juridicas dedicadas,
principalmente, a la intermediacion financiera o a actividades financieras auxiliares
estrechamente relacionadas con la intermediacion financiera. La definicion y los
mecanismos de “control” son los mismos que los aplicados en las Empresas
Publicas no Financieras.
Empresas Publicas Financieras no Monetarias: son todas las empresas publicas
financieras controladas por una unidad del Gobierno General, excepto el banco
central y otras empresas publicas financieras de depésito.
Empresas Pudblicas Financieras Monetarias: comprende las empresas
financieras que se dedican a suministrar servicios financieros o funcionan

estrictamente como organismos regulatorios para servicios financieros. Son
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empresas publicas de depdsito son entidades juridicas cuya actividad principal es
la intermediacién financiera y tienen pasivos en forma de depdsitos o instrumentos

financieros que son sustitutos cercanos de los depositos.

2.3. Ingresos del Estado

El Estado se beneficia de recursos financieros, los cuales los utiliza y administra para
cumplir con los objetivos que establece la Constitucion Politica de la Republica de
Guatemala. Estos recursos son vitales, ya que sin ellos el Estado no tendria como

funcionar.

El Manual de Ejecucion presupuestaria para el Sector Publico Guatemalteco define

ocho fuentes de financiamiento:

2.3.1. Recursos del Tesoro: Constituyen los recursos de la administracion central
originados en la recaudacion tributaria, excedentes financieros del Tesoro, saldos
disponibles de afios anteriores, los recursos no tributarios, los provenientes de la
venta de acciones y participaciones, de activos y otros que ingresan al Tesoro, los
cuales tienen como objeto financiar gastos sin asignacion predeterminada en el
ordenamiento legal vigente.

2.3.2. Recursos del Tesoro con Afectacion Especifica: Son aquellos recursos que
en virtud de mandato legal se orientan a financiar especificamente determinados
gastos de las instituciones y entes.

2.3.3. Recursos Propios de las Instituciones: Constituyen este grupo, los recursos
provenientes de la venta de bienes o servicios de los entes, los ingresos de
operacion de los entes con fines empresariales, asi como todos aquellos
provenientes de la venta de activos, cobro de tasas, derechos, financiamiento que
se origina como variaciones de los distintos tipos de activos financieros y saldos
de caja de ingresos propios de las instituciones de la administracion central y los
disponibles de afios anteriores. Se incluye ademas, la disminucion de caja y
bancos que las Entidades Descentralizadas y Autonomas destinan a financiar sus

gastos.
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2.3.4. Crédito Interno: Esta fuente de financiamiento proviene del uso del crédito
interno, bien en forma de bonos y otros valores de deuda, como obtencion de
préstamos en el mercado interno y de pasivos con proveedores y contratistas; asi
como los saldos de caja de ingresos por colocaciones de bonos.

2.3.5. Crédito Externo: Financiamiento proveniente del uso del crédito externo, bien
en forma de bonos y otros valores de deuda colocados en el exterior, como de la
obtencion de préstamos de gobiernos, organismos, entidades financieras
internacionales y proveedores y contratistas en el exterior; asi como los saldos de
caja por ingresos por colocaciones externas y préstamos externos.

2.3.6. Donaciones Externas: Financiamiento que tiene su origen en donaciones
monetarias 0 en especie monetizables provenientes de paises u organismos
internacionales, asi como los saldos de caja de ingresos por donaciones externas.

2.3.7. Donaciones Internas: Financiamiento que tiene su origen en donaciones
monetarias 0 en especies monetizables, de instituciones nacionales, asi como los
saldos de caja de ingresos por donaciones internas.

2.3.8. Operaciones Patrimoniales: Financiamiento para operaciones presupuestarias
y contables, que representen o0 no entradas de efectivo y los gastos que se

traduzcan o no en salida de efectivo.

La fuente de ingreso que se considera de mayor importancia es la de los Recursos del
Tesoro, debido a que representa mas de un 70% de ingresos al Estado. En esta fuente
de financiamiento se encuentran incluidos los impuestos directos e indirectos, asi como
los no tributarios, estos por tener un caracter impositivo y coercitivo por parte del
Estado representan la mejor fuente de financiamiento del Gobierno. En segundo plano,
se encuentran los ingresos provenientes de créditos internos y externos, que

representan alrededor de un 10%.

Las proyecciones de recaudacion y asignaciones anuales de todos los ingresos que se
obtienen y distribuyen de acuerdo al Presupuesto Anual de la Nacion es aprobado por
el Congreso de la Republica. EI Ministerio de Finanzas Publicas, es el ente que
percibe todos los ingresos financieros y transfiere a las entidades gubernamentales de

acuerdo al Presupuesto Anual de la Nacion.
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En el afio 2009 fueron devengados cuarenta mil trescientos cincuenta y nueve millones

cuatrocientos sesenta y ocho mil seiscientos cuatro quetzales con 05/100
(Q40.359,468,604.05). Se presenta el detalle segun el SICOIN:
Sistema de Contabilidad Integrada Gubernamental
Ejecucion de Ingresos - Reportes - Informacién Consolidada
Grupo Dindmico de Ingresos
Expresado en Quetzales
Administracion Central - Fuente de Financiamiento
DEL MES DE ENERO AL MES DE DICIEMBRE
EJERCICIO: 2009
DESCRIPCION VIGENTE PERCIBIDO DEVENGADO % EJECUCION

1113 Presidencia, Ministerios de Estado, Secretarias y Otras Dependencias del Ejecutivo

11 INGRESOS CORRIENTES 33922,063,908.00 33,909,769,951.14  34,485,383533.90 10166

12 DISMINUCION DE CAJAY BANCOS DE RECURSOS DEL TESORO 1,593,266,395.00 0.00 0.00 0.00

14 VENTADE ACTNVOS 7,715.28 7,715.28 0.00

31 INGRESOS PROPIOS 67495300000  626,660,088.30  626,660,088.30 9284

32 DISMINUCION DE CAJA Y BANCOS DE INGRESOS PROPIOS 19,374,964.00 0.00 0.00 0.00

41 COLOCACIONES INTERNAS 2,350,000,00000  2,018948,121.37  2,018,948,121.37 8591

43 DISMINUCION DE CAJAY BANCOS DE COLOCACIONES INTERNAS 276,044,032.00 0.00 0.00 0.00

52 PRESTAMOS EXTERNOS 3,730,085405.00  2,762515319.13  2,762,515319.13 74.06

54 DISMINUCION DE CAJAY BANCOS DE PRESTAMOS EXTERNOS 213,833,605.00 0.00 0.00 0.00

61 DONACIONES EXTERNAS 1,150,820,84400  362,390,526.07  362,390,526.07 3149

71 DONACIONES INTERNAS 500000000 10356330000  103563,2300.00 2071.27
TOTAL 1113 Presidencia, Ministerios de Estado, Secretarias y Otras Dependencias del Ejecutivo 43,935,451,153.00  39,783,855,021.29  40,359,468,604.05

Los ingresos que obtiene el Estado de las fuentes antes mencionadas, incluye recursos

gue utiliza el Estado para trasferir a ONG, entidades sin fines de lucro y Juntas

Escolares e Institutos por Cooperativa.

2.4. Sistema Administrativo Financiero

2.4.1. Antecedentes

“El Sistema de Administracion Financiera y de Control nace como una necesidad del

Estado, para la innovacion de las operaciones contables y de registros, asi como un

instrumento Util y actualizado para el manejo de los recursos financieros, permite de

esta manera una fiscalizaciébn social que incluye disponibilidad de reportes para

consulta publica.
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Para la implementacion del sistema se realizO6 una reforma integrada de la
administracion financiera y de la Auditoria Gubernamental, que comprenden aspectos
COMo ingresos, egresos, presupuesto, compras, contabilidad, tesoreria.

La base legal de la reforma fue el Acuerdo Gubernativo 217-95, de fecha 17 de mayo
de 1995, el cual crea el Proyecto de Reforma de la Administracion Financiera,
denominado “Sistema Integrado de Administracion Financiera y Control” (SIAF-SAG),
que comprende los subsistemas de presupuesto, contabilidad, tesoreria, crédito
publico, adquisiciones y auditoria, para ejecutarse en todas las dependencias del

Sector Publico no Financiero.

El proyecto fue ejecutado en tres etapas, aprobandose para la primera etapa (SIAFI),
un convenio de préstamo con el Banco Mundial, mediante Decreto 89-95, de fecha 15
de noviembre de 1995; la segunda etapa (SIAF Il), cuyo convenio de préstamo fue
aprobado mediante Decreto 46-98, de fecha 19 de agosto de 1998, y la tercera etapa
(SIAF 111), que inici6 operaciones a partir de marzo del afio 2003. Un aspecto
preponderante en el éxito de la reforma financiera ha sido el apoyo incondicional que
cada Gobierno ha brindado a la modernizacion del Estado y sobre todo al proyecto
SIAF-SAG para que se logren los objetivos planteados en cada una de las etapas”.
(17:1)

2.4.2. Definicién SIAF-SAG

El Sistema Integrado de Administracion Financiera, lo forma un grupo de microsistemas
de Contabilidad Gubernamental, Crédito Publico, Presupuesto Publico, Tesoreria y
Adquisiciones, que se enlazan entre si, logran emitir informacion financiera con
disponibilidad inmediata, oportuna, confiable, Uutil y rapida para la toma de decisiones;
asi como facilitar el proceso de control y rendicion de cuentas bajo los principios de una
centralizacidbn normativa; y una desconcentracion operativa en la administracion

financiera del Estado, con el fin de prestar un mejor servicio a la sociedad.
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El SIAF-SAG constituye un sistema de organizacion gubernamental, para el uso y
control eficiente de los recursos publicos y transparenta la gestion publica mediante la
desconcentracion y descentralizacion de las funciones administrativas, operativas y
financieras de las entidades; enlazar los sistemas de presupuesto, contabilidad,
tesoreria, crédito publico, adquisiciones e inversiones; y proporciona la informacion

oportuna para la toma de decisiones y/o medidas de control.

2.5. Ministerio relacionado a la Salud Publica

2.5.1. Funciones principales

La Salud es un derecho constitucional, la Constituciéon Politica de la Republica de
Guatemala en el articulo 93, establece: "Derecho a la salud. El goce de la salud es
derecho fundamental del ser humano, sin discriminacion alguna”. Con base en esta
normativa se crea el Codigo de Salud Decreto 90-97, el cual ratifica en el articulo
primero el Derecho a la Salud: “Todos los habitantes de la Republica tienen derecho a
la prevencion, promocion, recuperacion y rehabilitacion de su salud, sin discriminacion
alguna, y el articulo 4° establece la obligaciéon del Estado. En el inciso 4 indica: “El
Estado, en cumplimiento de su obligacién debe velar por la salud de los habitantes y
manteniendo los principios de equidad, solidaridad y subsidiaridad, desarrollara a
través del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social en coordinacion con las
instituciones estatales centralizadas, descentralizadas y autonomas, comunidades
organizadas y privadas, acciones de promocidén, prevencion, recuperaciéon y
rehabilitacion de la salud, asi como las complementarias pertinentes, a fin de procurar a
los guatemaltecos el mas completo bienestar fisico, mental y social. Asimismo, el
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social garantizara la prestacion de servicios
gratuitos a aquellas personas y sus familias, cuyo ingreso personal no les permita
costear parte o la totalidad de los servicios de salud prestados”. (7:5)

El Cddigo de Salud define al sector salud como “El conjunto de organismos e
instituciones publicas centralizadas y descentralizadas, autbnomas, semiautobnomas,
municipalidades, instituciones privadas, organizaciones no gubernamentales vy

comunitarias, cuya competencia u objeto es la administracion de acciones de salud,
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incluyendo los que se dediquen a la investigacion, la educacién, la formacion y la
capacitacion del recurso humano en materia de salud y la educacion en salud a nivel

de la comunidad.

En las funciones y responsabilidades del Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social se encuentran normadas en el articulo 9, el cual en su inciso a) establece: “El
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, que en lo sucesivo y para propdsito de
este Codigo se denominara el “Ministerio de Salud”, tiene a su cargo la rectoria del
Sector Salud, entendida esta rectoria como la conduccion, regulacion, vigilancia,
coordinacion y evaluacion de las acciones e instituciones de salud a nivel nacional. el
Ministerio de Salud tendra, asimismo, la funcidon de formular, organizar, dirigir la
ejecucion de las politicas, planes, programas y proyectos para la entrega de servicios
de salud a la poblacion. Para cumplir con las funciones anteriores, el Ministerio de
Salud tendra las mas amplias facultades para ejercer todos los actos, dictar todas las
medidas que conforme a las leyes, reglamentos y demas disposiciones del servicio,

competen al ejercicio de su funcién”. (7:6)

2.5.2. Organizacion

El Decreto 90-97 Cddigo de Salud establece en el articulo 16 las bases para la
organizacion del Ministerio de Salud: “Ley del Organismo Ejecutivo y estara enmarcada
dentro de las estrategias de descentralizacion, desconcentracion y participacion social.
Un reglamento definird las funciones especificas de cada uno de los niveles y la

estructura organizativa correspondiente, debera cumplir con los siguientes propdsitos:

a) Ejercer la rectoria del sector a fin de mantener los principios de solidaridad, equidad
y subsidiaridad en las acciones de salud dirigidos a la poblacién;

b) Favorecer el acceso de la poblacion a los servicios publicos de salud, que deben ser

con eficiencia, eficacia y de buena calidad”. (7:6)

Todo lo relativo a la organizacion del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social se
encuentra contemplado en el Acuerdo Gubernativo 115-99 Reglamento interno del

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social.
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2.5.3. Ejecucion Presupuestaria

El presupuesto asignado al Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social para el afio
2009 fue de tres mil millones treinta y un mil ochocientos setenta y nueve quetzales con
00/100 (Q3,000,031,879.00) y modificaciones de menos por valor de doscientos treinta
y cinco mil seiscientos cincuenta quetzales con 00/100 (Q235,650.00) lo cual dio como
resultado un presupuesto vigente de dos mil setecientos sesenta y cuatro millones
trescientos ochenta y un mil ochocientos setenta y nueve quetzales con 00/100
(Q2,764,381,879.00).

La ejecucion presupuestaria por programas, segun reporte del SICOIN-WEB al 31 de

diciembre 2009, refleja lo siguiente:

Sistema de Contabilidad Integrada Gubernamental
Ejecucion de Gastos - Reportes -Informacion Consolidada
Ejecucion del Presupuesto (Grupo Dinamicos)
Expresado en Quetzales

ENTIDAD= 11130009
Entidad- Programa

DEL MES ENERO AL MES DE DICIEMBRE

EJERCICIO: 2,009
SALDO POR SALDO POR SALDO POR :
DESCRIPCION VIGENTE COMPROMETIDO DEVENGADO PAGADO COMPROMETER DEVENGAR DEVHGAR % EJECUCION
11130009 MINISTERIO DE SALUD PUBLICA ¥ ASISTENCIA SOCIAL

1 ACTIVIDADES CENTRALES 216,769,064.72 204,817,432.23 203,879,134.13 203,879,134.13 11,851,632.49 12,889,930.59 0.00 94.05
3 ACTIVIDADES COMUNES A LOS PROGRAMAS 12Y 13 17,465,586.00 15,757,834.60 15,757,834.60 15,757,834.80 1,707,751.40 1,707,751.40 0.00 90.22
11 SERVICIOS DE FORMACION DEL RECURSO HUMANO 100,257,150.00 98,201,171.27 97,999,127.05 97,999,127.05 2,055,978.73 2,258,022.95 0.00 97.75
12 SERVICIOS DE SALUD PUBLICA 21,697,482.00 21,079,486.08 21,062,286.08 21,062,286.08 617,995.92 635,195.92 0.00 97.07
13 SERVICIOS DE SALUD ALAS PERSONAS 2,160,876,422.28 2,106,152,959.67 2,101,896,417.38 2,101,896,417.38 54,723,462.61 58,980,004.90 0.00 97.27
99 PARTIDAS NO ASIGNABLES 247,316,174.00 243,946,735.52 243,946,735.52 243,946,735.52 3,368,438.48 3,369,436.48 0.00 98.64
TOTAL 11120009 MINISTERIO DE SALUD PUBLICA ¥ ASISTENCIA SOCIAL 2,764,381,879.00 2,689,955,619.37 2,684,541,534.76 2,684,541,534.96 74,426,259.63 79,840,344.24 0.00 97.11

2.5.4. Unidades Ejecutoras

“Es cada dependencia administrativa u operativa desconcentrada del Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social, cuya finalidad es la de lograr el objetivo para la que

fue creada, mediante el desarrollo de programas y actividades especificas”. (18:1)

El ndmero de unidades ejecutoras con que cuenta el Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social en el aflo 2010 asciende a la cantidad de 83, integradas por 28
Direcciones de Areas de Salud, 39 Hospitales, 3 Centros de Salud, 5 Escuelas de
Formacion de Enfermeria, 1 Instituto de Adiestramiento en Salud, 1 Programa de
Accesibilidad de Medicamentos-PROAM-.
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Principales leyes, normas y acuerdos a observar

Constitucion Politica de la Republica de Guatemala.

Decreto Numero 101-97. Ley Organica del Presupuesto.

Decreto Nimero 57-92. Ley de Contrataciones del Estado.

Decreto 31-2002. Ley Organica de la Contraloria General de Cuentas.

Decreto No. 90-97. Cédigo de Salud.

Decreto 89-2002. Ley de Probidad y Responsabilidades de Funcionarios y
Empleados Publicos.

Decreto Nimero 1748. Ley de Servicio Civil.

Decreto Numero 2-89. Ley del Organismo Judicial.

Decreto Numero 2-70. Cadigo de Comercio y sus Reformas.

Acuerdo Gubernativo 217-94. Reglamento de Inventarios de los Bienes de la
Administracion Puablica.

Acuerdo Gubernativo No 509-2001. Reglamento para el manejo de desechos
sélidos hospitalarios.

Acuerdo Gubernativo 115-99 Reglamento Organico Interno del Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social.

Acuerdo Ministerial 002599 Manual de Organizacion del Sistema Integrado
Administrativo Financiero para Unidades Ejecutoras del Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social.

Acuerdo Ministerial SP-M-2116-2004. Norma la Constitucion y Administracion de
Fondos de Caja Chica en las diferentes Unidades Ejecutoras del Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social.

Acuerdo Ministerial SP-M-1697-2006. Normativas DAM-2007, del Departamento
de Adquisiciones y Mantenimiento de la Gerencia Administrativa Financiera del

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social.

Contabilidad

La organizacion de las areas administrativas, financieras y los procedimientos para los

registros contables que se realizan en el Ministerio de Salud Publica y Asistencia
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Social, se encuentran normados en el Acuerdo Ministerial 002599 “Manual de
Organizacion del Sistema Integrado Administrativo Financiero para Unidades
Ejecutoras del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social’. La ejecucion del
presupuesto, tesoreria y contabilidad se registran y manejan en el Sistema Integrado
de Contabilidad (SICOIN-WEB) y el Sistema de Gestion (SIGES).

Las compras se rigen por el Manual de Procedimientos Administrativos y Financieros
para la Unidad Ejecutora del Ministerio de salud Normativas DAM-2007, Acuerdo
Ministerial SP-M-1697-2006 del Departamento de Adquisiciones y Mantenimiento de la
Gerencia Administrativa Financiera del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social,
asi como lo dispuesto en la Ley de Contrataciones del Estado.

El control y pago al personal, se lleva por medio de guatenominas.gt; los bienes

adquiridos se registran en el SICOIN-WEB.

2.5.7. Traslado de fondos a Organizaciones No Gubernamentales

2.5.7.1. Fuentes de financiamientos

Los ingresos trasladados a las Organizaciones No Gubernamentales por el
Ministerio de Salud son en su mayoria provenientes de los Recursos del Tesoro,
fuente 11 “Ingresos Corrientes”, los cuales se encuentran incluidos en el

presupuesto anual de ingresos y egresos de esta entidad.

Durante el afio 2009 se efectuaron transferencias a Organizaciones No
Gubernamentales, por un monto de cuatrocientos sesenta y tres millones
trescientos ochenta y cuatro mil ochocientos noventa quetzales con 89/100
(Q463,384,890.89), los cuales, segun reporte generado por el SICOIN-WEB, se

integran de la forma siguiente:
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Sistema de Contabilidad Integrada Gubernamental
Ejecucidn de Gasto - Reportes - Informacién Consolidada
Ejecucion del Presupusto (Grupo Din&mico)
Expresado en Quetzales

ENTIDAD = 11130009
DEL MES DE ENERO AL MES DE DICIENBRE

EJERCICIO: 2009

0

11130009-0201 MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL- DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO

400 TRANSFERENCIAS CORRIENTES 24301757400 24101757400 24101757400  241,017574.00 2,000,000.00 2,000,000.00 99.18

432 TRANSFERENCIAS AINST. DE SALUD Y ASISTENCIA SOCIAL 24301757400 24101757400 24101757400 241,017,57400  2,000,000.00 2,000,000.00 99.18
11130009 MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL 220,367,316.89  208,656,490.19  207,789,776.72  207,789,776.72 11,710,826.70 12,571 54117 9429
1301000005  EXTENSION DE COBERTURADE LOS SERVICIOS DE SALUD 220,367,31689  208,656,490.19 207,789,776.72 207,789,776.72  11,710826.70 12,577 541.17 94.29

2.5.7.2.Forma de traslado

Los traslados de fondos se realizan por medio de transferencias directas o
aportes. Con esta modalidad, cada transferencia que se realiza a
Organizaciones No Gubernamentales, es contabilizada como gasto ejecutado,
independientemente del tiempo y forma en que las Organizaciones No
Gubernamentales realizan la inversion, gasto o ejecucion. Estas transferencias o
aportes son establecidos en el presupuesto anual del Estado, aprobado por el
Congreso de la Republica”. El Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
efectla estos traslados, para lo cual afecta el grupo de gasto 4 Transferencia
Corriente, Sub grupo 43 Transferencias al Sector Privado, renglon 432
Transferencias a instituciones de salud y asistencia social. Transferencias para
contribuir a funcionamiento de entidades que prestan servicios de salud y

asistencia social, sin fines de lucro.

La segunda modalidad de traslado es por medio de Anticipos: “Esta forma de
otorgar fondos consiste en la suscripcion de un convenio entre la entidad publica
y la ONG, que establece una serie de requisitos a cumplir antes de cada
desembolso o0 anticipo (presentacion de planes operativos, rendiciéon de

informes, etc.). La entidad estatal que suscribe el convenio tiene la obligacion de
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liquidar o regularizar la ejecucidén presupuestaria en el Sistema de Contabilidad
Integrada (SICOIN), pues dichos recursos afectan directamente su presupuesto”.
(21:3). Para esta modalidad el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
denomina a estos convenios como Organizaciones No Gubernamentales de
Extensién de Cobertura, son registrados los gastos a las unidades ejecutoras
guienes afectan los renglones especificos segun la naturaleza del gasto.

Fiscalizacion

Los fondos ejecutados por las ONG son fiscalizados por la Contraloria General

de Cuentas.

Segun el Decreto 31-2002 Ley Organica de la Contraloria General de Cuentas,
en el articulo 2, indica: “Ambito de competencia. Corresponde a la Contraloria
General de Cuentas la funcion fiscalizadora en forma externa de los activos y
pasivos, derechos, ingresos y egresos y, en general, todo interés hacendario de
los Organismos del Estado, entidades autonomas y descentralizadas, las
municipalidades y sus empresas, y demas instituciones que conforman el Sector
Publico no Financiero; de toda persona, entidad o institucion que reciba fondos
del Estado o haga colectas publicas; de empresas no financieras en cuyo capital
participe el Estado, bajo cualquier denominacién asi como las empresas en que
éstas tengan participacion. También estan sujetos a su fiscalizacién los
contratistas de obras publicas y cualquier persona nacional o extranjera que, por
delegacion del Estado, reciba, invierta o administre fondos publicos, en lo que se
refiere al manejo de estos. Se exceptuan las entidades del Sector Publico
sujetas por ley a otras instancias fiscalizadoras. La Contraloria General de
Cuentas debera velar también por la probidad y transparencia”.

En el caso de las ONG que obtienen financiamiento del exterior, la mayor parte
de donantes exige el convenio o contrato de donacion y que una firma de

auditoria independiente realice la fiscalizacion de los fondos donados.
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Los Ministerios del Gobierno en las clausulas del convenio, estipulan como
medio de fiscalizacion de los fondos, a las Unidades de Auditoria Interna de

cada dependencia del Estado.



CAPITULO 1l
AUDITORIA DE GESTION

3.1 Definicién de Auditoria

“Es una actividad profesional ejercida por el Contador Publico y Auditor, dirigida a
expresar una opinion independiente respecto a que los estados financieros de una
entidad presentan razonablemente la situacion financiera, de operaciones y flujo de
efectivo a una fecha determinada preparada de acuerdo a un marco de informacion

financiera aplicable”. (15:10)

En la actualidad, ademas de esta funcion, comprende asesoramiento a la
Administracion en problemas administrativos, mercantiles, fiscales y otros. Su campo
de accion se extiende a la Administracion Publica, prestando asesoria a instituciones

gubernamentales y municipales.
3.2 Tipos de Auditoria
La auditoria se divide en:

e Auditoria Externa

e Auditoria Interna

e Auditoria Gubernamental

3.2.1 Auditoria Externa

“Se refiere a la que se contrata de forma independiente, a través de un contrato de
servicios o convenio de trabajo, en el que se especifica el objetivo de la auditoria el que
variard de acuerdo a las necesidades del cliente, puede ser de estados financieros,

administrativa, operacional, de cumplimiento etc”. (1:35)

La Auditoria Externa examina y evalla cualquiera de los sistemas de informacion de
una organizacion, luego emite una opinioén independiente e imparcial sobre los mismos,

pero las empresas generalmente requieren de la evaluacion de su sistema de
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informacion financiero en forma independiente para otorgarle validez ante los usuarios
del producto de este, por lo cual, tradicionalmente se ha asociado el término Auditoria
Externa a Auditoria de Estados Financieros, lo cual como se observa no es totalmente
equivalente, pues puede existir Auditoria Externa del Sistema de Informacion Tributario,
Auditoria Externa del Sistema de Informacién Administrativo, Auditoria Externa del

Sistema de Informacion Automatico etc.

La Auditoria Externa, tiene como objeto establecer la razonabilidad, integridad y
autenticidad de los estados financieros, expedientes, documentos y toda aquella

informacion producida por los sistemas de la organizacion.
3.2.2 Auditoria Interna

“La auditoria Interna es una actividad independiente y objetiva de aseguramiento y
consulta, concebida para agregar valor y mejorar las operaciones de una organizacion.
Ayuda a una organizacion a cumplir sus objetivos aportando un enfoque sistematico y
disciplinado para evaluar y mejorar la efectividad de los procesos de gestiéon, control y
direccion”. (14:25)

“La Auditoria Interna Gubernamental es una actividad de evaluacion permanente e
imparcial de todas las operaciones y estructura de control interno de un ente publico,
como un servicio a su administracion. Es un control gerencial que funciona analizando

la aplicacion de los otros controles y evaluando su efectividad”. (14:6)

Actualmente, la auditoria Interna es considerada como una herramienta de apoyo y
asesoramiento a la gerencia por eso es necesario que su ubicacion, organizacional
dentro del organigrama de la institucion, debe al mas alto nivel para darle mayor
independencia, lo que permitira que su campo de accidn se realice a todos los niveles
de la organizacién, lo cual involucra, no solo las operaciones financieras; sino las
politicas, sistemas, procedimientos, planes programas, etcétera, volviéndose a una

accion con enfoque global.

La Auditoria Interna es la actividad realizada por la unidad del mismo nombre, cuyos
auditores internos son contratados por la empresa y son los encargados de velar por

garantizar el adecuado y efectivo funcionamiento de los controles, interno establecidos.
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La Auditoria Interna funciona como control administrativo, cuyas actividades principales
se enmarcan en las actividades de medir y evaluar la eficacia de otros controles para
facilitar la prevencion de recurrencia del fraude, mediante recomendaciones de medios
de protecciéon adecuados como parte de los procedimientos de operaciéon. Se puede

decir que la auditoria interna tiene las siguientes caracteristicas:
e Es un recurso gerencial dentro de la estructura organizativa.
e Constituye un elemento importante dentro del control interno.
e Es una actividad o funcion independiente.
e Es un apoyo para la alta direccion y fortalece la toma de decisiones.

e Proporciona elementos de juicio para lograr efectividad orientada a obtener

resultados practicos y novedosos.

Para que la Auditoria Interna cumpla su funcion con éxito se requiere el apoyo
irrestricto de la administracion, por medio de una declaracién de politica clara que

defina la funcién de la auditoria interna.

3.2.3. Auditoria Gubernamental

“La Auditoria Gubernamental puede definirse como un examen profesional, objetivo,
independiente, sistematico, constructivo y selectivo de evidencias sobre la gestion de
las entidades y personas que recaudan y manejan recursos publicos, con el objeto de
determinar la razonabilidad de la informacion financiera y presupuestal que respalda
dicha gestion y si la misma se ha realizado bajo criterios de probidad, eficacia,
eficiencia, transparencia, econdémica y equidad, incluyendo el grado de cumplimiento de

objetivos y metas”. (12:2)

La Constitucion Politica de la Republica de Guatemala delega a la Contraloria General
de Cuentas de la Nacién (CGC) como el érgano encargado de la fiscalizacion de los
fondos publicos. EI Marco Conceptual Sistema de Auditoria Gubernamental la define

como “el 6rgano rector del control del sector Gubernamental, y como tal emite las
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politicas, normas y procedimientos para el funcionamiento del sistema, para uniformar
el ejercicio profesional de la auditoria en este sector” (11:8), por lo tanto, es el ente que

realiza de oficio auditorias gubernamentales.

Las Unidades de Auditoria Interna (UDAI) de cada institucion gubernamental, efectdan
al igual que la Contraloria General de Cuentas, auditorias gubernamentales. El marco
conceptual las define como “6rganos auxiliares que constituyen el apoyo para la
Contraloria General de Cuentas, que actuan con un enfoque de auditoria moderna e

independiente, y aplican las Normas de Auditoria correspondientes”.(11:8)

Este tipo de auditorias también pueden ser realizadas por una firma privada de
auditores constituida legalmente en el pais, la cual debe ser delegada por la Contraloria
General de Cuentas y/o Instituciones Publicas, previo a un proceso de cotizacion o
licitacidon. Dichas firmas deben tomar como base para la realizacion de la Auditoria las

normas y procedimientos autorizados por la Contraloria General de Cuentas.

El nimero de Auditorias Gubernamentales que realiza la Unidad de Auditoria y la
Contraloria General de Cuentas se encuentran en el Plan Anual de Auditorias (PAA),
de igual manera por requerimientos o denuncias presentadas por las entidades o

instituciones que lo soliciten.

3.3. Auditoria de Gestio6n

3.3.1. Definiciones de Auditoria de Gestidn

“Es el examen que realiza el auditor para evaluar si la entidad se ha conducido de
manera ordenada en el logro de las metas y objetivos propuestos y el grado en que la
administracion ha cumplido con las obligaciones y atribuciones que le han sido
asignadas y si tales funciones se han ejecutado de manera eficiente, efectiva y

econémica”. (4:14)

“Es la evaluacion al grado de eficiencia y eficacia en el logro de los objetivos previstos
por el ente y el grado de eficiencia y eficacia con que se han manejado los recursos
disponibles” (4:232)
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La Contraloria General de Cuentas la define como la Auditoria de Gestién como la que

“Evalia el proceso administrativo y operacional, con el fin de determinar si la

organizacion, funciones, sistemas integrados y procedimientos disefiados para el

control de las operaciones, se ajustan a las necesidades institucionales, profesionales y

técnicas, para promover la eficiencia, efectividad y economia en la conduccion de las

operaciones y en el logro de los resultados, asi como el impacto de los mismos en la

comunidad”. (11:13)

3.3.2. Conceptos relacionados a la Auditoria de Gestion

Gestion: “Es la actuacion de la direccion y abarca lo razonable de las politicas y
objetivos propuestos, los medios establecidos para su implementacion y los
mecanismos de control que permitan el seguimiento de los resultados obtenidos”.
(4:231)

“Es un proceso de coordinacion de los recursos disponibles que se lleva a cabo para

establecer y alcanzar objetivos y metas precisos.

Eficacia: Se entiende por eficacia el grado de cumplimiento de una meta, la que

puede estar expresada en términos de cantidad, calidad, tiempo, costo, etc.

Eficiencia: Es el logro de metas con el empleo de la minima cantidad de recursos.
Se refiere a la relacion entre los bienes o servicios producidos y los recursos
utilizados para producirlos. Una operacion eficiente produce el maximo de producto
para una cantidad dada de insumos o requiere del minimo de insumos para una

calidad y cantidad de producto determinada. El objeto es incrementar la produccion.

Economia: EvallGa si los resultados se estan obteniendo a los costos alternativos
mas bajos posibles. Esta referido a los términos y condiciones bajo los cuales los
entes adquieren recursos humanos y materiales. Una operacion econémica requiere
gue esos recursos sean obtenibles en la cantidad y calidad adecuada, de manera

oportuna y al mas bajo costo”. (3:8)
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3.3.3. Objetivos de una Auditoria de Gestion

El objetivo primordial de la Auditoria de Gestidn consiste en descubrir deficiencias o
irregularidades y ayudar a la direccion a lograr la administracion mas eficaz. La

intencién es examinar y valorar los métodos y desempefio en todas las areas.

Los factores de la evaluacion abarcan el panorama econdémico, la adecuada utilizacién
de personal y equipo y los sistemas de funcionamiento satisfactorios, a continuacién se

detallan los objetivos de una Auditoria de Gestion:

e “Establecer el grado en que el ente y sus servidores han cumplido adecuadamente
los deberes y atribuciones que les han sido asignados.

e Verificar si tales funciones se han ejecutado de manera econOmica, eficiente y

eficaz.
e Evaluar si los objetivos y metas propuestas han sido alcanzados.

e Examinar si se estan llevando a cabo, exclusivamente, aquellos programas o

actividades legalmente autorizados.

e Proporcionar una base para mejorar la asignacion de recursos y la administracion de

estos por parte del ente.

e Mejorar la calidad de la informacion sobre los resultados de la administracion del
ente gue se encuentra a disposicion de los formuladores de politicas, legisladores y

de la comunidad en general.

e Ayudar a la administracion de la entidad para que produzca procesos tendientes a
brindar informacién sobre la economia, eficiencia y eficacia, desarrollando metas y

objetivos especificos y mesurables.

e Evaluar el cumplimiento de las disposiciones legales y reglamentarias aplicables a
operaciones gubernamentales, asi también de los planes, normas y procedimientos

establecidos.
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e Determinar el grado en que el organismo y sus funcionarios controlan y evaltan la

calidad, tanto en los servicios que presta, como en los bienes adquiridos”. (3:9)

3.4. Realizacién de la Auditoria de Gestién

Para realizar la Auditoria de Gestion, el auditor debe cumplir con las siguientes fases:
Planeacién, Ejecucion y Comunicaciéon de Resultados.

3.4.1. Planeacion

“Consiste en desarrollar una estrategia de auditoria, que permita adoptar decisiones
apropiadas acerca de la naturaleza, oportunidad y alcance del trabajo de auditoria
gubernamental, asi como identificar lo que se debe hacer, por quién y cuando”. (11:4)

En la Norma Internacional de Auditoria numero 300 indica que “Planear una auditoria
implica establecer la estrategia general de auditoria para el trabajo y desarrollar un plan
de auditoria. La planeacion adecuada beneficia a la auditoria de estados financieros en

varias maneras, que incluyen las siguientes:

e Ayudar al auditor a dedicar la atencion apropiada en areas importantes de la
auditoria.

e Ayudar al auditor a identificar y resolver problemas potenciales oportunamente

e Ayudar al auditor a organizar y administrar de manera apropiada el trabajo de

auditoria de modo efectivo y eficiente.

e Asistir en la seleccion de los miembros del equipo del trabajo y la revision de su

trabajo.

e Asistir, cuando sea aplicable, en la coordinacion del trabajo hecho por auditores
de componentes y por expertos”. (9:303)

El auditor debera establecer una estrategia de auditoria, ya que esto le permite

establecer situaciones como las siguientes:
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e “Los recursos por desplegar para areas de auditoria especificas como el uso de
miembros del equipo con experiencia apropiada para areas de alto riesgo o el

involucramiento de expertos en asuntos complejos,

e El monto de recursos qué asignar a areas especificas de auditoria, como el
numero de miembros del equipo asignados a observar el conteo del inventario
en localidades importantes, la extension de la revisidbn del trabajo de otros
auditores en el caso de auditorias de grupo, o el presupuesto de auditoria en

horas por asignar a areas de alto riesgo;

e Cuando van a aplicar esos recursos, si en una etapa intermedia de la auditoria o

en fechas de cortes claves; y

e COmo se administran, dirigen y supervisan estos recursos como cuando se
espera tener las sesiones de instrucciones e informativas, cOmo se espera que
se celebren las revisiones del socio del trabajo y del gerente (por ejemplo, en el
sitio o fuera del sitio). Y si completar las revisiones de control de calidad del
trabajo.” (9:308)

La planificacidbn es una herramienta que sirve al auditor para programar y definir,
procedimientos que utilizara en la ejecucién de la auditoria, esto requiere que se realice
con dedicacion y esmero profesional, ya que con base en una adecuada planificacion,

asi sera la calidad del trabajo a realizar y los resultados seran de Optima calidad.

3.4.1.1. Clasificacion de la planeacion

La planeacién de la auditoria se puede dividir en dos fases:
a) Planeacion Técnica

La planeacién técnica tiene como objetivo la preparacion de un programa de
auditoria que sirva como guia completa de trabajo, para la realizacion de una
auditoria de estados financieros de forma efectiva y eficiente. Incluye las
actividades a ejecutar previo a aceptar el trabajo de auditoria se debera tomar

en cuenta lo siguiente:
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o Condiciones del trabajo.

o Principios contables.

o Componentes importantes.

o Actualizacion de la informacion basica.

o Planeacién del enfoque de la auditoria.

o Planificacion del alcance de la auditoria.
o Conocer y evaluar el control interno.

o Objetivos de la auditoria.

o Memorando de planificacion de auditoria.
o Programa de auditoria.

b) Planeacién Administrativa

Tiene como objetivo facilitar el control de una auditoria de estados financieros.
Se refiere al espacio fisico designado para realizar el trabajo, el personal
necesario que va a necesitar, las fechas de inicio y realizacion de la auditoria,
las fechas de conclusion del trabajo y fecha de entrega del informe. Dicha

planeacién se compone de los elementos siguientes:
e Seleccion del equipo de trabajo.
e Presupuesto de horas.
e Evaluaciones al personal.
e Capacitaciones al personal.
e Control de facturacion a los clientes.
e Control de viaticos.
e Control de recursos fisicos y accesibilidad.

En el caso de una Auditoria de Gestion a fondos del Gobierno, la planeacién debe

realizarse segun los manuales autorizados por Contraloria General de Cuentas en los
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gue se establecen gue los pasos a seguir para lograr una adecuada planificacion son la
Familiarizacion, Evaluacion Preliminar del Sistema de Control interno, Memorando de

Planificacion y los Programas de Auditoria.

3.4.1.2. Familiarizacién

“Comprende adquirir el conocimiento general de la entidad a auditar en cuanto a sus
objetivos, su organizacién, sus actividades, sistemas de control e informacion y factores
econdmicos, sociales y legales que la afectan”. (10:2)

Los procedimientos a seguir en la etapa de familiarizacion, son:

e Efectuar una visita preliminar a la ONG, solicitar por escrito la informacion y
documentacion (financiera, legal, manuales, etc.) que serviran de base para la
planificacion. Disefiar una guia de puntos a tratar y entrevistarse con las maximas

autoridades.

e Revisar los archivos permanentes de la ONG, familiarizarse con la organizacion,
control interno, contratos, convenios, leyes, normas y reglamentos aplicables y que

estén vigentes para el periodo a examinar.

e Revisar el archivo corriente, examinar el informe de la auditoria anterior,
correspondencia emitida y la hoja de pendientes de la auditoria anterior, para
evaluar y tomar en cuenta los hallazgos mas importantes y otros aspectos que

puedan servir de criterio para definir los alcances de la auditoria que se planifica.

e Revisar toda la documentacion que tenga relacién con el manejo de fondos del
Gobierno por la ONG, entre las cuales se puede mencionar:

« Tipo de servicio que presta la ONG a la Institucion de Gobierno que traslada los
fondos.

« Forma de traslado de fondos, determinar los renglones presupuestarios que
afecta.
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« Convenio suscrito, debidamente firmado asi como el acuerdo ministerial.

« Monto total.

« Objetivos y metas.

« Beneficios que se pretenden obtener.

« Presupuesto, monto de los renglones a afectar y/o propuesta financiera y técnica.
« Informes sobre los avances en la ejecucion.

« Normativa aplicable a la ejecucion de los fondos.

3.4.1.3. Evaluacion Preliminar del Control Interno

3.4.1.3.1. Definicion de Control Interno:

“Control interno es un proceso, ejecutado por la junta directiva o consejo de
administracion de una entidad, por su grupo directivo (gerencial) y por el resto del
personal, disefiado especificamente para proporcionar seguridad razonable en la

empresa, pretendiendo alcanzar las tres siguientes categorias de objetivos:

« Efectividad y eficiencia de las operaciones.
« Suficiencia y confiabilidad de la informacién financiera.

« Cumplimiento de las leyes y regulaciones aplicables”. (13:25)
3.4.1.3.2. Componentes del Sistema de Control Interno
“El control interno consta de cinco componentes interrelacionados, que se derivan de la
forma como la administracibn maneja al ente, y estan integrados a los procesos

administrativos, los cuales se clasifican como a) b) ¢) d) y e)

a) Ambiente de control b) Evaluacion de riesgos c) Actividades de control

d) Informaciony comunicacién e) Supervisidon y seguimiento.

El control interno, no consiste en un proceso secuencial, en donde alguno de los

componentes afecta soOlo al siguiente, sino en un proceso multidireccional repetitivo y
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permanente, en el cual mas de un componente influye en los otros y conforman un

sistema integrado que reacciona dinamicamente a las condiciones cambiantes.” (13:26)

3.4.1.3.3. Métodos para Evaluar el Sistema de Control Interno

“Existen tres métodos de evaluacion del sistema de Control Interno., los mismo son

realizados por medio de:

e Cuestionario
¢ Narrativo o descriptivo

e Grafico o diagramas de flujo

e Método de cuestionarios

Este método consiste en disefiar cuestionarios de control interno con base en
preguntas que deben ser contestadas por los funcionarios y personal responsable de
las distintas areas de la empresa bajo examen. Las preguntas son formuladas de tal
forma que la respuesta afirmativa indique un punto 6ptimo en el sistema de control
interno y una respuesta negativa indique una debilidad o un aspecto no muy confiable.
Algunas preguntas probablemente no resultan aplicables, en ese caso se utilizan las
letras —NA- no aplicable. En otros casos, la pregunta amerita un analisis mas detallado,

por lo que debe adicionar al cuestionario la columna de observaciones.

e Método narrativo o descriptivo

Es la descripcion detallada de los procedimientos mas importantes y las caracteristicas
del sistema de control interno implementado para las distintas areas clasificadas por
actividades, departamentos, funcionarios y empleados, mencionando los registros y

formularios que intervienen en el sistema.

e Método grafico o diagramas de flujo
Este método consiste en describir objetivamente la estructura organica de las areas

con la auditoria, asi como los procedimientos a través de sus distintos departamentos y
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actividades. En la descripcion de los procedimientos, el auditor utiliza simbolos
convencionales y explicaciones que brinden una buena idea completa de los

procedimientos utilizados por la empresa”. (13:160)

Para la realizacién de la evaluacién del sistema de control de gestion, el auditor podra
utilizar como herramientas de trabajo los cuestionarios de control, flujogramas,

narraciones u otro que considere necesario para la evaluacion.

3.4.1.4. Posibles Areas Criticas

“Como resultado de la evaluacion preliminar del control interno, se deberan identificar
posibles areas criticas, que serviran de base para determinar el alcance de la auditoria
y la naturaleza y oportunidad de los procedimientos de auditoria que se aplicaran, para

optimizar el uso de los recursos y alcanzar los objetivos previstos”. (12:4)

3.4.1.5. Memorando de Planificaciéon

En este documento se resume el resultado del proceso de la familiarizacion y
evaluacion preliminar del control interno, definiendo los criterios a ser utilizados por el
auditor, que serviran de base para definir los antecedentes generales y mas
importantes de la entidad a auditar, aspectos legales, normativos y reglamentarios que
le son aplicables, condiciones para efectuar la auditoria, objetivos, alcance del trabajo y

la estimacion de recursos y tiempo necesario.

“Este documento debe generarse con base en el trabajo efectuado durante la
familiarizacion y evaluacion preliminar del control interno del ente auditado.

El memorando de planificacion, resume los criterios a ser utilizados por el auditor
interno y el auditor gubernamental y sirve de base para definir los objetivos generales y
especificos, naturaleza y alcance del trabajo a realizar, la estimacion de recursos
humanos, fisicos y el tiempo necesario que se reflejara en un cronograma de
actividades, basado en las posibles areas criticas detectadas; definiéndose las

muestras para los analisis respectivos”. (10:10)
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3.4.1.6. Programas de Auditoria

“El Programa de Auditoria es una serie ordenada de procedimientos aplicados en la
ejecucion de la auditoria, que permite obtener la evidencia suficiente, competente y
pertinente para alcanzar los objetivos establecidos en la planificacién especifica. Ayuda
a desarrollar el trabajo con pasos especificos para alcanzar los objetivos planteados,
sirve de guia en la aplicacion de los procedimientos de auditoria y en la obtencion de
evidencia, asegura la aplicacion de los procedimientos minimos, para alcanzar el grado

requerido de calidad de la auditoria”. (12:4)

Para el andlisis de cada area seleccionada, se elaboraran los programas de auditoria
respectivos, que representan una relacion ordenada de procedimientos a ser aplicados
en el proceso de la misma, especialmente en la obtencion de la evidencia suficiente,

competente y pertinente para alcanzar los objetivos establecidos.

Para definir los procedimientos de auditoria a aplicar, estos deben de definir la
naturaleza, oportunidad y alcance, conceptos que las Normas Internacionales de

Auditoria las define de la siguiente manera:

e “La naturaleza de un procedimiento de auditoria se refiere a su propésito (es decir,
pruebas de controles o procedimiento sustantivo) y su tipo (es decir) inspeccion,
observacion, investigacion, confirmacion, recalculo, o proceso analitico). La
naturaleza de los procedimientos de auditoria es lo mas importante al responder a

los riesgos evaluados.

e La oportunidad de un procedimiento de auditoria se refiere a cuando se desemperia,

o al periodo o fecha al que aplica la evidencia de auditoria.

e El alcance de un procedimiento de auditoria se refiere a la cantidad que se va a
desempeiiar, por ejemplo, el tamafio de una muestra o el nUmero de observaciones

de una actividad de control”. (9:398)
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Cada auditoria gubernamental debe disponer de programas especificos que incluyan
objetivos y procedimientos aplicables a muestras establecidas y deberan ser

archivados como referencia para futuros trabajos.

3.4.2 Ejecucion

La ejecucion de la auditoria comprende la realizacién del programa de auditoria en el
cual se establecieron los procedimientos a ejecutar. Para esto, el auditor debe tener
conocimiento claro de las técnicas de auditoria, procedimientos de auditoria, evidencia,

muestra y los papeles de trabajo.

3.4.2.1. Técnicas de Auditoria

Las técnicas de auditoria son métodos practicos de investigacion que utiliza el auditor

para obtener informacion y comprobaciones necesarias para sustentar su opinion.

Para una adecuada seleccion de procedimientos de auditoria, se pueden utilizar las

siguientes técnicas de auditoria:

Estudio general: Consiste en la apreciacion de las caracteristicas generales de la
entidad, su informacién financiera y los aspectos importantes que puedan requerir
especial atencion, de acuerdo con los factores de riesgo identificados en la

planificacion especifica.

Analisis: Consiste en identificar, clasificar y agrupar los distintos elementos que forman

un area o cuenta dentro de la informacioén financiera y operacional de la entidad.

Inspeccién: Consiste en examinar registros, documentos o activos tangibles. La
inspeccién de registros y documentos proporciona la evidencia de diversos grados de
confiabilidad, dependiendo de su naturaleza y fuente, asi como de la eficacia de los

controles internos probados a lo largo de la ejecucion del trabajo.

Confirmacion: Consiste en solicitar, generalmente por escrito, a una persona 0

institucién ajena a la entidad, que informe sobre la validez, correccién o incorrecciéon de
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los datos que se le envian, proporcionando la informaciéon de conformidad con sus

registros.

Investigacion: Consiste en buscar informacion adecuada recurriendo a personas de
otras disciplinas, dentro o fuera de la entidad. Las investigaciones pueden abarcar
preguntas escritas dirigidas a terceros o entrevistas informales con personal de la
entidad. Las respuestas recibidas, proporcionan nuevos datos o evidencias adicionales

para corroborar una existente.

Célculo: Esta técnica se refiere a la verificacion matematica de los datos y montos, con
el objeto de comprobar que las operaciones realizadas y las cifras presentadas sean
razonables. Estos calculos pueden ser individuales, en el caso del examen aislado de
documentacion, o globales, en el caso de transacciones voluminosas. En el caso de
célculos globales, si los resultados de los mismos presentan diferencias significativas,

deben investigarse.

Revision analitica: Consiste en estudiar razones y tendencias financieras significativas,

asi como en investigar fluctuaciones y partidas poco usuales.

Declaracion: Es el aseguramiento de la verdad de un hecho, legalizado por lo general,

con la firma de una autoridad o profesional competente interno o externo.

Observacion: Consiste en evaluar y examinar los procesos o0 procedimientos que se
realizan dentro de la entidad. Por ejemplo, observaciéon de la toma fisica de inventarios,

arqueos de efectivo y valores, pago de nédminas, entre otros.

3.4.2.2. Procedimientos de Auditoria

Los procedimientos de auditoria son los actos que se realizan durante el examen
mediante la aplicacion de técnicas. El objetivo principal de la aplicacion de los

procedimientos de auditoria es el de obtener evidencia suficiente y competente.
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Los procedimientos de auditoria son el conjunto de técnicas que forman el examen de

una partida, hecho o circunstancia.

Las técnicas son las herramientas de trabajo del Contador Pudblico, y los
procedimientos, la combinacion que se hace de esas herramientas para un estudio

particular.

Para tener un entendimiento claro de los procedimientos de auditoria, las Normas

Internacionales de Auditoria (NIAS) las determinan de la forma siguiente:

e “Procedimiento sustantivo. Procedimiento de auditoria disefiado para detectar

errores materiales a nivel aseveracion, e incluyen;

e Pruebas de detalle (de clase de transacciones, saldos de cuentas vy

evaluaciones) vy,
e Procedimientos analiticos sustantivos.

e Prueba de controles. Procedimientos de auditoria diseflando para evaluar la
efectividad operativa de los controles para prevenir, detectar o corregir errores

materiales a nivel aseveracion”. (9:389)

e Pruebas de doble propésito: Significa que verifican la exactitud de los saldos y
durante su ejecucion se verifican también que las técnicas de control estan operando

con efectividad.

El auditor debe tener claro la naturaleza, oportunidad y alcance de los procedimientos
de auditoria a realizar, debido a que proporcionan evidencia de auditoria para sustentar

su opinion.
3.4.2.3. Evidencia de Auditoria

La evidencia de auditoria es la “Informaciéon que usa el auditor para llegar a las
conclusiones en las que se basa la opinion del auditor. La evidencia de auditoria
incluye informacion contenida en los registros contables, asi como otra informacién”.
(9:457)
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3.4.2.3.1. Fuente de Evidencia de Auditoria

“Algunas evidencias se obtienen con el desempefio de procedimientos de auditoria
para poner a prueba los registros contables, por ejemplo, mediante analisis y revision,
volviendo a desempefar procedimientos seguidos en el proceso de informacién
financiera, y volviendo a conciliar tipos y aplicaciones relaciones de la misma
informacion. Mediante el desempefio de estos procedimientos de auditoria, el auditor
puede determinar que los registros contables son internamente consistentes y

concuerdan con los estados financieros.

Ordinariamente se obtiene mas seguridad de la evidencia de auditoria consistente,
obtenida de diferentes fuentes o de una diferente naturaleza, que de partidas de
evidencia de auditoria consideradas individualmente. Por ejemplo, corroborar la
informacion obtenida de una fuente independiente de la entidad puede incrementar la
seguridad que el auditor obtiene de evidencia de auditoria que se genera internamente,
como evidencia existente dentro de los registros contables, minutas de reuniones, o

una representacion de la administracion.

La informacion de fuentes independientes de la entidad que el auditor pueda usar como
evidencia de auditoria puede incluir confirmaciones de terceros, reportes de analistas, y

datos comprobables sobre competidores (datos de puntos de referencia)”. (9:460)

3.4.2.3.2. Suficienciay Propiedad de la Evidencia de Auditoria

Las Normas Internacionales de Auditoria (NIAS) describen de una manera clara y
comprensible los términos de suficiencia y propiedad de la evidencia que el auditor
debera obtener.

En primer lugar, la suficiencia de la evidencia de auditoria es: “la medida de la cantidad

de evidencia de auditoria”. (9:457)

La cantidad de la evidencia de auditoria que el auditor necesita es determinada por “la

evaluacion del auditor de los riesgos de error (mientras mayores los riesgos evaluados,
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es probable que se requiera mas evidencia de auditoria) y también por la calidad de
dicha evidencia de auditoria (mientras mayor la calidad, menos evidencia puede
requerirse). Sin embargo, obtener mas evidencia de auditoria, puede no compensar su
mala calidad”. (9:459)

La propiedad de la evidencia de auditoria es “la medida de la calidad de la evidencia de
auditoria; es decir, su relevancia y su confiabilidad para dar soporte a las conclusiones

contenidas en los registros contables, asi como otra informacion”. (9:457)

“La propiedad es la medida de la calidad de la evidencia de auditoria; es decir, su
relevancia y su confiabilidad para proporcionar soporte para las conclusiones en que se
basa la opinion del auditor. La confiabilidad de la evidencia es influenciada por su
fuente y por su naturaleza, y depende de las circunstancias individuales bajo las que se
obtiene”. (9:459)

3.4.2.3.3. Calidad de la Evidencia de Auditoria

La calidad de la evidencia de auditoria tiene dos elementos: su relevancia y su

confiabilidad. Las Normas Internacionales de Auditoria (NIAS) las definen asi:

e Relevancia de la Evidencia de Auditoria

“La relevancia trata de la conexion légica con, que alude a, el proposito del
procedimiento de auditoria y, cuando sea apropiado, la aseveracion bajo
consideracion”. (9:466)

e Confiabilidad de la Evidencia de Auditoria

“La confiabilidad de la informacion que se va a usar como evidencia de auditoria y, por

lo tanto, de la evidencia de auditoria misma, es influenciada por su fuente y su
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naturaleza, y las circunstancias bajo las que obtiene, incluyendo los controles sobre su

preparacion y mantenimiento cuando sea relevante.

La confiabilidad de la evidencia de auditoria aumenta cuando se obtiene de fuentes
independientes fuera de la entidad.

La confiabilidad de la evidencia de auditoria que se genera internamente aumenta
cuando son efectivos los controles relacionados, incluyendo aquellos sobre su

preparacién y mantenimiento, impuestos por la entidad.

La evidencia de auditoria que obtiene directamente el auditor (por ejemplo, observacion
de la aplicacién de un control) es mas confiable que la evidencia de auditoria que se
obtiene indirectamente o por referencia (por ejemplo, investigacion sobre la aplicacion

de un control).

La evidencia de auditoria que brindan los documentos originales es mas confiable que
la evidencia de auditoria que dan fotocopias o facsimiles, o documentos filmados,
digitalizados o transformados de algun otro modo a la forma electronica, cuya

confiabilidad puede depender de los controles sobre su preparacion y mantenimiento.

Para que el auditor obtenga evidencia de auditoria confiable, la informacion producida
por la entidad que se usa para desempefar procedimientos de auditoria necesita ser

suficientemente completa y exacta.” (9:466)

3.4.2.4. Criterios para seleccion de la muestra

e Tamafio de la muestra

“El nivel de riesgo de muestreo que el auditor esté dispuesto a aceptar afecta el tamafio
de muestra requerida. Mientras menos sea el riesgo que el auditor esté dispuesto

aceptar, mayor necesita ser el tamafo de la muestra.
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El tamafio de la muestra puede determinarse mediante la aplicacion de una férmula

con base estadistica 0 mediante el ejercicio de juicio profesional”. (9:541)

La seleccion de muestras es un proceso, a través del cual el auditor interno obtiene la
evidencia necesaria sobre los elementos que integran un universo. Aplicando su
criterio profesional, decide qué elementos seran objeto de evaluacion, de tal manera
gue, la aplicacion de pruebas de cumplimiento y sustantivas a los mismos, le permita
concluir respecto al universo, para fundamentar razonablemente los resultados y

conclusiones que formule en relacion a la entidad auditada.

La muestra se basa en una seleccion al azar y/o aleatoria, lo cual asegura que todas
las transacciones, registros, documentos dentro del universo tienen la misma

posibilidad de ser seleccionados.

3.4.2.5. Papeles de trabajo

“Documentacion de auditoria. El registro de procedimientos de auditoria realizados, la
evidencia relevante de auditoria obtenida, y las conclusiones del auditor (a veces

también se usan términos como papeles de trabajo “0” papel de trabajo)”. (9:178)

Los papeles de trabajo respaldan labores de los auditores, si el resultado de un

procedimiento de evaluacion es importante para la inclusién en el informe.

Los documentos que constituyen papel de trabajo, son:

e Evidencias escritas de arqueo de cajas, conciliaciones bancarias y de analisis de
cuentas, etc.

e Observaciones y notas del auditor.

e Copias de solicitudes de confirmacién a los bancos, de saldos de deudores
acreedores.

e Certificaciones de saldos recibidos de terceros.
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e Cualquier otro documento justificatorio o sustentatorio del informe de auditoria

de gestion.

En resumen, los papeles de trabajo estan formados por todo el material escrito
recopilado en el curso de la auditoria. Entre estos se incluye el archivo permanente, el
cuestionario de control interno y programas de auditoria, asi como por cédulas de

auditoria debidamente referenciadas, elaboradas por el equipo de auditoria.

Con el fin de maximizar la utilizacion de los papeles de trabajo, es recomendable
establecer un plan basico de confeccion de indices de los mismos, ya que si se sigue el
mismo sistema de indices de un periodo a otro, pueden utilizarse con eficacia los
papeles de periodos anteriores como guia para organizar los procedimientos de

auditoria del presente periodo y como fuente de datos comparativos.

Responsabilidad

Los papeles de trabajo deben de estar protegidos y controlados, tanto durante la
auditoria como después de su finalizacion. Es necesario establecer un procedimiento
de custodia y deben retenerse durante un periodo suficiente para satisfacer las
necesidades de las practicas de auditoria y para cumplir los requisitos legales de

mantenimiento o conservacion de registros.

Para este punto es recomendable tomar en cuenta lo siguiente:
e El auditor es responsable de la veracidad y exactitud de los papeles de trabajo.
e El auditor no exime su responsabilidad al no preparar personalmente papeles de

trabajo (salvo que estos hayan estado a cargo de otros).

Las caracteristicas que deben tener las los papeles de trabajo, para que cumplan sus
objetivos y sean de apoyo a la realizacion de la auditoria, son las siguientes:

e Contener indices y referencias cruzadas relacionados con el programa de auditoria.

e Ser fechados y firmados por quien los prepara.
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e Ser revisados por la persona que coordina la auditoria.

e Ser completos y precisos, concisos, con explicaciones comprensibles.

e Ser legibles y limpios.

e Mantener un orden especifico.

e Estar limitados a los asuntos que sean significativos y relevantes para los objetos de
la tarea.

e Contener expresion clara del proposito de los mismos.

3.4.2.6. Supervision del Trabajo de Auditoria

“La Supervision es un proceso técnico, que consiste en dirigir y controlar la ejecucion
de una auditoria, desde su inicio hasta la aprobacion final del informe por parte del nivel

jerérquico competente”. (12:126)

La ejecucion de la auditoria de gestion debe ser apropiadamente supervisada, por un
profesional que posea capacidad y calidad técnica, a efecto de orientar y evaluar

correctamente las actividades realizadas por el equipo de auditores.

La supervision pretende asegurar la calidad del trabajo y cumplir con los objetivos
propuestos de manera eficiente, efectiva y econémica. Para ello se requiere que la
supervision no se limite a la revisibn permanente y objetiva de la ejecucion del trabajo,
sino también incluya la participacion activa en las etapas de planificacion, revision de
papeles de trabajo, redaccion de informes emitidos, y la participacion en reuniones con
los funcionarios y personal responsable de la entidad, asi como mantener una

constante relacion con su equipo de trabajo.

Objetivos

Los objetivos que pretende alcanzar la supervision, son:

e Evaluar los desvios a los criterios que se hayan detectado.
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e Optimizar la coordinacion y las relaciones humanas entre los integrantes del
equipo.

e Analizar permanentemente los avances del programa, solucionando las
dificultades surgidas.

e Evaluar las situaciones relevantes que se hayan detectado.

e Asegurar que las evidencias obtenidas sean evaluadas por un profesional con
criterio y experiencia suficiente, con el objeto que los juicios que en definitiva se

emitan, sean razonables.

El supervisor para realizar sus funciones debera valerse de un control cuantitativo y

cualitativo.

El control cuantitativo, el supervisor relaciona el cumplimento del tiempo de cada etapa
y fase del trabajo. Para ello compara el avance entre las horas realizadas en cada
etapa contra las horas previstas del trabajo, asi como las fechas previstas para logros

especificos.

El control cualitativo, su objetivo es controlar el avance y la calidad de la labor
desarrollada. Debe evaluarse el cumplimiento de las normas de auditoria y el respaldo
con gue cuentan las observaciones que se formulan de acuerdo al programa de

auditoria realizado.

Las revisiones de supervision, del trabajo de auditoria y del informe deberan ser

oportunas, y determinar lo siguiente:

e Sioperan conforme al Manual de Auditoria Gubernamental.

e Que se apliquen los procedimientos establecidos en el Programa de Auditoria.

e Si el trabajo de auditoria ha sido realizado con debido cuidado profesional.

e Silos papeles de trabajo apoyan adecuadamente los hallazgos y conclusiones y
si proveen datos suficientes para preparar el informe.

e Silos objetivos de la auditoria son suficientes.
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Técnica reuniones con equipo: se realizaran reuniones en las fechas previstas como
puntos minimos de control y tendra como objeto informar el grado de avance del

trabajo.

Cada integrante expondra los “hallazgos tentativos”, para evaluar si procede, realizar

las modificaciones necesarias para llevar a cabo del trabajo.

3.4.3 Comunicacién de resultados

Las normas de Auditoria Gubernamental en el No. 4 Comunicacion de Resultados
determina que debe ser de “forma escrita, Contenido, Discusion, Oportunidad en la
Entrega del Informe Aprobacién y Presentacién y Seguimiento del cumplimiento a las

Recomendaciones”. (10:12)

A continuacion se describen los conceptos que establece la norma:

Forma Escrita: El auditor del sector gubernamental debe preparar informes de

auditoria por escrito, para comunicar los resultados de cada auditoria.

Contenido: Todo informe de auditoria del sector gubernamental debe ajustarse a

las estructuras y contenido que se han definido en los manuales respectivos.

e Discusion: El contenido de cada informe de auditoria del sector gubernamental
debe ser discutido con los responsables de la entidad o unidad administrativa

auditada, para asegurar el cumplimiento de las recomendaciones.

e Oportunidad en la Entrega del Informe: Todo informe de auditoria del sector
gubernamental debe emitirse al haber finalizado el trabajo, segun los plazos

establecidos en el manual de auditoria.
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e Aprobacién y Presentacion: Todo informe de auditoria gubernamental emitido por
la Contraloria General de Cuentas debe ser aprobado y presentado oficialmente
por parte del Contralor General de Cuentas.

e Seguimiento del Cumplimiento de las Recomendaciones: La Contraloria
General de Cuentas, y las unidades de auditoria interna de las entidades del sector
publico, periédicamente, realizaran el seguimiento del cumplimiento de las

recomendaciones de los informes de auditoria realizados.

Segun el manual de Auditoria Gubernamental, se establece que “el informe es el
documento formal en el que el auditor expresa su opiniébn sobre el resultado del

examen realizado, de acuerdo a Normas de Auditoria Gubernamental”. (12:175)

“Es un documento que se debe elaborar técnicamente y con alta calidad profesional,
gue permita tomar acciones correctivas necesarias en forma oportuna a través de las

recomendaciones que se sefialan en el mismo”. (12:176)

La estructura del informe contenido en el capitulo 1V, relacionado a los hallazgos
detectados en el caso practico, se sustenta con base en el Manual de Auditoria
Gubernamental, segun el numeral 4.2 Contenido, en el que se detallan los aspectos
gue debe cumplir el informe previo a la entrega del mismo. Los aspectos que se

detallan a continuacion:

e Caratula

e Resumen Gerencial
e Contenido (indice)
e Antecedentes

e Objetivos

e Alcance

e Dictamen

e Estados Financieros
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Notas a los Estados Financieros

Hallazgos monetarios y de cumplimiento de aspectos legales

Hallazgos de deficiencias de control interno

Comentarios sobre el estado actual de los hallazgos y las recomendaciones de

auditorias anteriores

Detalle de funcionarios y personal responsable de la Entidad auditada



CAPITULO IV

“AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO EJECUTADOS POR UNA
ORGANIZACION NO GUBERNAMENTAL UBICADA EN EL DEPARTAMENTO DE
GUATEMALA”

4.1 Descripcién del caso practico

La Asociacion de Salud y Desarrollo —-ONG- es una entidad de beneficencia social y
sin fines de lucro, que se dedica a la prestacién de servicios basicos de salud a
personas que lo necesiten y que no tengan el recurso econémico para acudir a una
institucion del Estado por la distancia en que se encuentra su ubicacion geografica o
de una institucion privada, por el precio econdmico que representa. Al 31 de
diciembre de 2009 el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social otorg6 a la
Asociacion, por medio del convenio No. 05-2009, la cantidad de tres millones noventa
y tres mil novecientos sesenta quetzales con 34/100 (Q3,093,960.34), para que fueran
ejecutados por la Asociacion en beneficio de las comunidades de escasos recursos,
para lo cual la Asociacién cobra un 10 % por concepto de Gastos Administrativos

(Over-Head), de los fondos asignados.

El 04 de enero de 2010, el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social solicita los
servicios a la Unidad de Auditoria Interna, quien luego lo nombra a usted para
realizar la Auditoria de Gestion a los Fondos de Gobierno Ejecutados por la
Asociacion Salud y Desarrollo —ONG- por el periodo comprendido del 01 de enero al
31 de diciembre del afio 2009, segun nombramiento No. 02-2010, emitido por el
Coordinador de la Unidad de Auditoria Interna del Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social -MSPAS-.

La ejecucion de los fondos se encuentra registrada en el Sistema de Contabilidad
Integrado Gubernamental (SICOIN), del periodo fiscal del 01 de enero al 31 de
diciembre de 2009.

Los registros contables auxiliares se encuentran en el formulario Caja Fiscal, Libro de

Bancos, Libro de Inventarios y Tarjetas Kardex.
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Para realizar la Auditoria de Gestion debera observar las Normas y Manuales de
Auditoria Gubernamental, autorizadas por Contraloria General de Cuentas, manuales
autorizados por el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, leyes y acuerdos

gubernativos y ministeriales relacionados con la ejecucion de fondos de Gobierno.

El periodo para realizar la auditoria serd de 20 dias habiles, y debera realizar lo

siguiente:

Planeacion de la Auditoria
e Programa de Familiarizacion
e Evaluacion Preliminar del Control Interno
e Memorandum de Planificacién
e Cronograma de Actividades

e Programa de Auditoria

Ejecucion de la Auditoria
e Papeles de Trabajo

e Documentacion de Hallazgos

Comunicacion de los Resultados
e [nforme Gerencial

e [nforme General



4.2 NOMBRAMIENTO
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Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

6ta. Avenida 3-45 zona 11
Tel: 2444-7474

NOMBRAMIENTO No. UDAI-02-2010

Guatemala, 04 de enero de 2010

Licenciado:

William Ernesto Ishcé de Ledn
Auditor Interno

Presente.

Estimado Auditor:

De conformidad con el Plan de Auditoria Interna para el afo 2010 y el articulo 21 del
Reglamento Organico del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, contenido en
el Acuerdo Gubernativo No. 115-99, se le nombra para que en representacion de la
Unidad de Auditoria Interna de este Ministerio, se constituyan en la Asociacion Salud y
Desarrollo —ONG-, a practicar Auditoria de Gestion a los fondos ejecutados por la
Asociacion, segun convenio 05-2009, por el periodo comprendido del 01 de enero al 31
de diciembre del afio 2009.

Para el efecto debera aplicar los procedimientos que estime convenientes, Leyes,
Reglamentos, Acuerdos, Circulares y otros relacionados, a partir del dia lunes 04 de
enero de 2010. La duracion es de 20 dias habiles que incluye planificacién, ejecucion y
entrega del informe a esta Coordinacion incluyendo las conclusiones y
recomendaciones necesarias, asi mismo debe acompanarse los papeles de trabajo y
otros documentos que respalden el trabajo realizado.

Atentamente,

X
. . QORDINA
Lic. Sergio Salvador Cruz Pocasangrs

Coordinador Unidad de Auditoria Interna
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

DE L4 ,
OB
xr =

P #"‘ Y 2
A ¥ = %
o A

=
]

%

( sabe de sdudl

ae 33;9

q
Eapqnd

ublica de Gustemala



jefe
Cuadro de texto
63 


64

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

6ta. Avenida 3-45 zona 11
Tel: 2444-7474

NOMBRAMIENTO No. UDAI-SUPERVISION-02-2010

Guatemala, 04 de enero de 2010

Licenciado:

Eduardo Manuel Martinez
Supervisor de Auditoria Interna
Presente.

Estimado Auditor:

De conformidad con el Plan de Auditoria Interna para el afio 2010 y el articulo 21 del
Reglamento Organico del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, contenido en
el Acuerdo Gubernativo No. 115-99, se le nombra para que supervise la Auditoria de
Gestion a la Asociacion Salud y Desarrollo —ONG-, por la ejecucion de fondos segun
convenio 05-2009, por el periodo comprendido del 01 de enero al 31 de diciembre del
afo 2009.

Para el efecto debera aplicar los medios de supervision que estime convenientes asi
como Leyes, Reglamentos, Acuerdos, Circulares y otros relacionados, a partir del dia
lunes 04 de enero de 2010. La duracion es de 20 dias habiles.

Atentamente,

Lic. Sergio Salvador Cruz Poca
Coordinador Unidad de Auditoria Interna
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
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MINISTERIO DE SALUD FUBLICA
Y OASISTENCIA SOCIAL

GUATEMALA, C.A.
ACUERDO MINISTERIAL No. 58-2009

Guatemala, 21 de febrero de 2009

EL MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
Y ASISTENCIA SOCIAL

CONSIDERANDO:

Que constitucionalmente el goce de la salud es un derecho fundamental del ser humano, razon por la
cual, el Estado esté obligado a velar por su conservacion y restablecimiento. Que en este orden de
ideas, el Codigo de Salud establece que el Ministerio de Salud puede suscribir convenios con
organizaciones no gubernamentales, para operativizar de manera eficiente los servicios de salud; asi
mismo, el Acuerdo Gubernativo nimero 115-99 que contiene el Reglamento Organico Interno del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, contempla la facultad que tiene el Ministerio del Ramo,
para celebrar convenios para la administracion y/o prestacién de servicios de salud con instituciones
gue integran el sector o estén vinculados a él, para lograr una mayor eficiencia y eficacia en el
cumplimiento de sus funciones, debiendo ser aprobados por el Despacho Ministerial; y que el Acuerdo
Gubernativo niumero 33-99 y su reforma, establece que se podran delegar a través de convenios,
funciones de gestidbn administrativa para la prestacion de servicios de salud, observando para la
ejecucion de los mismos, la ley del Presupuesto General de Ingresos y Egresos del Estado, para el
Ejercicio Fiscal Dos Mil Nueve y el Manual para la Ejecuciéon Presupuestaria mediante Convenios con
Organizaciones No Gubernamentales y Organismos Internacionales, aprobado mediante el Acuerdo
Ministerial 66-2007.

CONSIDERANDO:

Que el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, ha celebrado convenios para la prestacion o
administracion de servicios béasicos de salud, con diferentes Organizaciones no Gubernamentales, en
el Marco del Programa de Extensién de Cobertura del Sistema de Atencion en Salud, para brindar
servicios de salud de manera eficiente y de la més alta calidad, a todos los habitantes de la Republica,
fundamentalmente, a la poblacion mas postergada del pais, y para aprobar dichos convenios, se emite
el presente Acuerdo Ministerial.

POR TANTO:

En el Ejercicio de las funciones que le confiere el articulo 194 inciso a) y f) de la Constitucion de la
Republica de Guatemala y con fundamento en los articulos 5, 11, 18 24 del Cédigo de Salud, Decreto
nimero 90-97 del Congreso de la Republica; 27 inciso m) de la Ley del Organismo Ejecutivo, Decreto
ndmero 114-97 del Congreso de la Republica; 95 del Acuerdo Gubernativo nimero 115-99 que
contiene el Reglamento Organico Interno del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social; 1, 2y 4
del Acuerdo Gubernativo numero 33-99, reformado por el Acuerdo Gubernativo nimero 248-2002; y
Acuerdo Ministerial niamero 66-2007, que aprueba el Manual para la Ejecucidon Presupuestaria
mediante Convenios con Organizaciones no Gubernamentales y Organismos Internacionales.

ACUERDA:
Articulo 1. Aprobar el Convenio nimero CINCO guion DOS MIL NUEVE, para la Prestacion de

Servicios Basicos de Salud en el Marco del Programa de Extensién de Cobertura del Sistema Integrado
de Atencion en Salud, de fecha dos de enero del Dos Mil Nueve, suscrito entre ARIEL DANILO
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RODRIGUEZ HERNANDEZ, en su calidad de DIRECTOR DEL AREA DE SALUD GUATEMALA SUR,

y en Representante del MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASITENCIA SOCIAL y la entidad
denominada ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO —-ONG- a través de su Representante Legal.

Articulo 2. El presente acuerdo entra a regir inmediatamente.
COMUNIQUESE,

Lty

DR. LUDWIN WERNER OVALLE CABRI‘—_gf-'USfL

DE SAL,,
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MINISTERIO DE SALUD FUBLICA
Y ASISTENCIA SQCIAL

CONVENIO CINCO GUION DOS MIL NUEVE (05-2009), REF. CIENTO CUARENTA Y UNO GUION DOS MIL
OCHO (141-2008) CONVENIO PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS BASICOS DE SALUD, EN EL MARCO DEL
SISTEMA INTEGRAL DE ATENCION EN SALUD, CELEBRADO ENTRE EL MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y
ASISTENCIA SOCIAL Y ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-

En el municipio de Villa Nueva, departamento de Guatemala, el dia dos de enero del dos mil nueve,
comparecemos: por una parte ARIEL DANILO RODRIGUEZ HERNANDEZ, de cuarenta y siete afios de edad,
casado, guatemalteco, Médico y Cirujano de este domicilio, quien se identifica con cédula de vecindad
>\ humero de orden A guién uno (A-1) y de registro quinientos noventa y ocho mil setecientos treinta y siete
598,737), extendida por el Alcalde Municipal de Guatemala, del departamento de Guatemala; actio en
= talidad de DIRECTOR DEL AREA DE SALUD GUATEMALA SUR y en representacion del Ministerio de Salud
5/Publica y Asistencia Social, en adelante se denomina “EL MINISTERIO”, personeria que acredito de
conformidad con Acuerdo Ministerial de mi nombramiento nimero SP-MRH-101-2007 de fecha uno de
” ”_\\%gaptiembre del afio dos mil siete y contenido en el acta de posesion del cargo nimero catorce guion dos

~~ =—=—mil siete (14-2007), de fecha uno de septiembre dos mil siete y por delegacién expresa otorgada por el
: ?’Tﬂ—»—seﬁer Ministro del Ramo numero cuarenta y cuatro(44) de fecha diez y seis de enero del afio dos mil nueve.

(5: Io_n;__ﬁla otra parte, ENRIQUETA MARIA ARDISSONE (UNICO APELLIDO), de sesenta y dos afios de edad,
-~ soltera, de nacionalidad argentina, religiosa, de este domicilio, identificAndome con mi cédula de vecindad
numero de orden A guidn uno (A-1) y de registro ciento seis mil setecientos ochenta y dos (106,782),
extendida por el Alcalde Municipal de Villa Nueva, del departamento de Guatemala; actio en mi calidad de
Representante Legal de la entidad llamada: ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-, en adelante la “LA
PRESTADORA”, lo que acredito con fotocopia legalizada, mediante el cual el Ministerio de Gobernacion

cuatro de octubre del afios dos mil ocho en el municipio de Villa Nueva, Departamento de Guatemala por la
Notaria Maria Consuelo Cardona Nardili, debidamente inscrito en el Registro de Ministerio de Gobernacién,

de conformidad con la ley y a nuestro juicio es suficiente para la celebracidon de este Convenio; que en
ejercicio de las calidades con que comparecemos, celebramos el presente CONVENIO PARA LA PRESTACION
DE SERVICIOS BASICOS DE SALUD, EN EL MARCO DEL SISTEMA INTEGRAL DE ATENCION EN SALUD y queda
contenido en las siguientes cldusulas: PRIMERA. ANTECEDENTES. “EL MINISTERIO” inicié el Proceso de
Reforma del Sector Salud en el afio mil novecientos noventa y seis (1996) con la reorientacion de la
prestacion de servicios basicos de salud que permitiera ampliar la cobertura de “EL MINISTERIO” y a su vez
alcanzar a las poblaciones marginadas de servicios bdasicos de salud en el pais. Para lo anterior se
establece una alianza estratégica con Organizaciones No Gubernamentales, Iglesias, Municipalidades y
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MINISTERIO DE SALUD FUBLICA
Y ASISTENCIA SQCIAL

Cooperativas entre otros, a través de la firma de convenios. SEGUNDA. DECLARACIONES. i) “EL
MINISTERIO” como érgano rector encargado de velar porque los guatemaltecos gocen del derecho a la

salud coordina esfuerzos publicos y privados para satisfacer este derecho. 1l) “LA PRESTADORA”, cuenta

con la experiencia necesaria para la prestacién de Servicios Basicos de Salud preventivos y curativos,

habiendo llenado los requisitos de seleccién y adjudicacion establecidos por “EL MINISERIO”. TERCERA.

BASE LEGAL. La suscripcién de este convenio tiene su fundamento en lo preceptuado en los articulos

. noventa y tres (93) noventa y cuatro (94) y noventa y cinco (95) de la Constitucién Politica de la Republica
< \ de Guatemala. En los articulos uno (1), cuatro (4), cinco (5), ocho (8), nueve (9) incisos a), b), g), h) v j),
\dleaocho (18), veintiuno (21) y veinticuatro (24) del Cédigo de Salud, decreto nimero 90-97 del Congreso
= /de la Republica, el articulo doce (12) de la Ley del Presupuesto General de Ingresos y Egresos del Estado

"/ para el Acuerdo Ministerial nimero 66-2007 del Ministerio de Finanzas Publicas que prueba el Manual para
la Ejecucidn presupuestaria a través de convenios; y teniendo presente los Acuerdos de Paz suscritos en
diciembre de mil novecientos noventa y seis, especificamente el “Acuerdo Sobre Aspectos
\\DSocioeconémicos y Situacion Agraria” gue en su inicio B “SALUD”, del capitulo II ”DESARROLLO” impulsa

——— T

- % -omoviendo la coordinacién deI Sector Salud con instituciones publicas y no gubernamentales. CUARTA.
r}_\:_-"-_m\OBJETO. I) Con el propdsito de proveer servicios basicos de salud a las poblaciones postergadas y sin acceso
\\j’jéﬂos servicios tradicionales de “EL MINISTERIO”, dar respuesta a sus necesidades de salud, y en

cumplimiento de los mandatos mencionados en la cladusula TERCERA, “EL MINISTERIO” suscribe el presente
convenio con “LA PRESTADORA”, para que invierta los recursos financieros que se le otorguen y oferte los
Servicios Basicos de Salud a Cuarenta y Ocho Mil Novecientos Noventa (48,990) habitantes en el
departamento de Guatemala, en el Municipio de Villa Nueva, en la JURISDICCION VILLA NUEVA I, Il Y IIl. Las
comunidades que incluye cada jurisdiccién se encuentran en la “Propuesta Técnica y Financiera presentada
por la ONG para el afio 2009” que forma parte del presente convenio. Los Servicios Basicos de Salud a
brindarse estdan enfocados a la Atencion Integral del Nifio, Atencidn Integral de la Mujer, los cuales se
describen en los “Términos de referencia para prestar la Oferta Técnica y Financiera para Prestar o
Administrar Servicios Basicos de Salud en Extension de Cobertura” anexos del presente convenio. Los
servicios antes mencionados los facilitard el personal contratado por “LA PRESTADORA” de acuerdo al perfil

establecido por “EL MINISTERIO. Forma parte del presente convenio el “Manual de Normas y

,rocedlmlentos Administrativos Financieros para la Prestacién de Servicios Basicos de Salud”, el cual

keberé ser aplicado supletoriamente a lo establecido en el presente instrumento. QUINTA. PLAZO. EL plazo

/del presente convenio empieza el dos de enero dos mil nueve y termina el treinta y uno de diciembre del

dos mil nueve. Para la prestacion de los Servicios Basicos de Salud en el presente afio “LA PRESTADORA”

debe alcanzar las metas anuales establecidas de los indicadores trazadores descritos en los “Términos de

Referencia para presentar la Oferta Técnica y Financiera para Prestar o Administrar Servicios Basicos de

Salud en Extensidon de Cobertura” para la elaboracion de la Oferta 2009. El hecho de suscribir ese

convenio, de ninguna manera le otorga a “LA PRESTADORA” derechos o expectativas de continuar con el

servicio para el siguiente afio. SEXTA. DERECHOS Y OBLIGACIONES DE “EL MINSTERIO”. 1) DERECHOS: a)

Normar, supervisar, monitorear, evaluar, capacitar y dar los lineamientos necesarios para el buen

desempeno en la prestacién de los Servicios Basicos de Salud y para la administracion de los recursos
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MINISTERIO DE SALUD FUBLICA
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financieros, a fin de garantizar el cumplimiento de las metas esperadas, para ello personal de “EL
MINISTERIO” realizara visitas de campo, entrevistas con los usuarios, revisara y analizara los reportes del
Sistema de Informacidon Gerencial de Salud (SIGSA), y revisara los informes técnicos y financieros
mensuales de “LA PRESTADORA”. 1l) OBLIGACIONES: a) Velar porque se cumpla con lo establecido en el
presente convenio y sus Anexos. b) Entregar a “LA PRESTADORA” los recursos financieros a que queda
obligado segun clausula OCTAVA. c) Proveer los biolégicos, vitaminas “A” y los métodos de planificacidn
familiar para que sean distribuidos a las y los usuarios de “LA PRESTADORA” a través del Médico
Ambulatorio Enfermera Ambulatoria y Facilitador Institucional de forma gratuita. d) Monitorear el
abastecimiento, consumo vy disponibilidad de los métodos de planificacidn familiar por “LA PRESTADORA” a
través del Balance, Requisicion y Envio de Suministros (BRES) y Sistema de Informacion Gerencial de Salud —
SIGSA- SEPTIMA. DERECHOS Y OBLIGACIONES DE “LA PRESTADORA” I) DERECHOS: a) cobrar mensualmente
el 10% sobre el monto efectivamente ejecutado, en compensacién a los gastos administrativos por la
\ejecucion del presente convenio. b) Recibir de “EL MINISTERIO” los biolégicos, vitaminas “A” y los métodos
= |de planificacion familiar para la prestacion de los servicios. 1) OBLIGACIONES: a) Utilizar los fondos que
/ reciba de parte de “EL MINISTERIO”, para la contratacién del personal, compra de equipo e insumos
necesarios para la prestacién de los Servicios Basicos de Salud, de acuerdo al presupuesto aprobado. b)
Supervisar, monitorear, evaluar y capacitar al personal contratado que lleva a cabo los Servicios Basicos de

—
\H‘__ %_f—isaalud de acuerdo con sus responsabilidades descritas en los Términos de Referencia. c) Presentar al Distrito
=,

a—

~Salud que corresponda de forma mensual los reportes generados por el Sistema de Informacién
v_}—»-‘-':;:gﬂggencial de Salud SIGSA. d) Completar trimestralmente los formatos de los informes técnicos y financieros
\_— _éstablecidos en fiel cumplimiento con el Sistema de Informacidn, y enviarlos al Area de Salud en los
primeros cinco dias del mes siguiente. e) Proveer el equipo, medicamentos e insumos necesarios al
drsonal responsable de brindar los Servicios Basicos de Salud. f) Utilizar los formularios del Balance,
Requisicion y Envio de Suministros (BRES) para el control, reporte del consumo de medicamentos vy
étodos de planificacion familiar asi como para la requisicién e informe de los mismos reportando
ensualmente al Distrito de Salud en los primeros cinco dias del mes siguiente, adjuntando copia del
onsolidado del Sigsa 6. g) Supervisar, monitorear y evaluar la prestacion de los servicios para asegurar la
efectiva entrega de los mismos en el area bajo su responsabilidad. h) Reproducir los formularios del
Sistema de Informacidon Gerencial en Salud y materiales de capacitacién en las cantidades que sean
— necesarias, para que todo el personal involucrado disponga de los mismos, segun corresponda. i) Cumplir
\;on todo lo normado en el Manual de Normas y Procedimientos Administrativos Financieros para la
Prestacion de Servicios Basicos de Salud. j) Notificar por escrito a “EL MINISTERIO“ en un plazo de diez dias
<habiles, cualquier cambio en la estructura legal de “LA PRESTADORA” que pueda afectar la relacién con “EL
MINISTERIO” o los servicios prestados, especialmente si se trata de cambio de representante Legal o de
direccién de la sede, para lo cual debera enviar a la Direccién de Area de Salud copia certificada de la nueva
representante legal. k) Realizar actividades de fortalecimiento de la seguridad alimentaria y de reduccion
de la desnutricion crénica que promueve “EL MINISTERIO”. I) Permitir la fiscalizacion de los fondos
proporcionados toda la informacidn requerida al personal de la Contraloria General de Cuentas y la Unidad
de Auditoria Interna de Ministerio de Salud. m) “LA PRESTADORA” no realizara ningln trabajo, ni proveera
equipo, materiales o suministros, ni prestara ningun tipo de servicio que pueda tener gastos superiores a la
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suma establecida en la cldusula OCTAVA de este convenio n) Presentar al “MINISTERIO” por lo menos una

vez al mes, informacién del avance fisico y financiero de la actividad que por este acto se conviene. fi)
Depositar mensualmente los intereses y otros productos financieros, generados por los fondos trasladados

a la cuenta ciento diez mil uno guion cinco (110001-5) “Gobierno de la Republica Fondo Comun” o)
Informar a la Unidad de Administracién Financiera del “MINISTERIO” sobre la ejecucién detallada de gastos,

de conformidad con los requisitos correspondientes, para el registro inmediato en el SICOIN-WEB. p)
Trasladar al Estado la propiedad de los activos fijos que se adquieran con los recursos recibidos para su
administracién, en el momento de la adquisicién de los mismos. No obstante, el uso de los activos fijos,

N\ queda a cargo de la “PRESTADORA” en tanto sea necesario para la ejecucién de la prestacidén de servicios
) ‘\ basicos de salud, en el marco del sistema integral de atencién en salud. OCTAVA. DEL MONTO Y FORMA DE

“/ FINANCIAMIENTO PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD. I) “EL MINISTERIO” a través de la
Direccidon de Area de Salud de Guatemala Sur, desembolsara a “LA PRESTADORA” el monto anual de Tres
Millones Noventa y Tres mil Novecientos Sesenta Quetzales con 34/100 (Q. 3,093,960.34) para financiar la

— prestacion de Servicios de Salud para la poblacién beneficiaria que se define en la cladusula CUARTA de este
E\ - fi:_—;i convenio. 1) Dicha cantidad incluye el DIEZ POR CIENTO(10%) a cobrarse por “LA PRESTADORA” de
‘\M{%__ﬁ-—ﬁ acuerdo a la ejecucién mensual efectivamente realizada . Ill) La entrega de los recursos financieros se

,s—> realizard a través de cuatro anticipos de 25% cada uno previo a la entrega un informe de los gastos de un
\_= #~ 75% de ejecucion. NOVENA. DESTINO DE LOS REMANENTES Y BIENES. Tanto al vencimiento del plazo
convenido, en caso de rescision del convenio y siempre que finalice el ejercicio fiscal, la totalidad de los
saldos no utilizados de los fondos transferidos seran trasladados a la Direccién de Area de Salud Guatemala
Sur; mediante cheque de caja para depositar a la cuenta ciento diez mil uno guién cinco (110001-5)
“Gobierno de la Republica Fondo Comun”, notificando al Departamento Financiero del Ministerio de Salud
(blica y Asistencia Social, para realizar las operaciones contables. Esto debera realizarse en un plazo que
exceda de quince dias posteriores a la fecha de notificacion de la rescision del convenio o de la
notificacién del vencimiento del plazo, en su caso. Con relacién a los bienes se procedera de acuerdo a la
cldusula SEPTIMA inciso P) DECIMA. RELACIONES DE TIPO LABORAL. El personal que contrate “LA
PRESTADORA” no sera considerado como personal de “EL MINISTERIO “y por lo tanto no estara sujeto a las
; regulaciones de personal que le son aplicables a los servidores publicos; por consiguiente, no tendra

\\ derecho a recibir beneficio pago o subsidio, compensacién o prestacién fuera de lo estipulado en el
- contrato que debera suscribir con “LA PRESTADORA” . DECIMA PRIMERA. CAUSAS DE TERMINACION DEL
;j CONVENIO. El presente convenio podra darse por terminado sin necesidad de declaracidn judicial por las
\\J siguientes causas: | Por mutuo acuerdo en entre las partes, previo aviso por escrito, que deberd hacerse
con no menos de dos meses de anticipacién a la fecha indicada, a efecto de no perjudicar a la poblacién
beneficiaria de los servicios. Il) Por iniciativa de una de las partes, debera procederse de conformidad con el
numeral anterior. lll) Cuando “EL MINISTERIO” a través de las evaluaciones trimestrales y anuales
compruebe la falta de capacidad de ejecucion de “LA PRESTADORA” o su imposibilidad de seguir prestando
el servicio en una o mas jurisdicciones; en este caso no podra dejar de prestar los Servicios Basicos de Salud
hasta que se realice el proceso de seleccion de una nueva Prestadora. IV) Cuando “LA PRESTADORA” esté
condicionada y no alcance las metas e indicadores técnicos y administrativos financieros, establecidos
para cada una de las jurisdicciones. En los casos anteriormente establecidos, las partes no tendran derecho
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a reclamar indemnizacién por dafios y perjuicios, fruto o intereses dejados de percibir y “LA PRESTADORA”
estara obligada a devolver a “EL MINISTERIO” la cantidad de dinero que no haya sido utilizado a la fecha de
terminacion del convenio y a devolver los bienes, debidamente inventariados y valuados asi como
medicamentos, métodos de planificaciéon familiar, insumos y papeleria, en un plazo que no exceda de
quince dias habiles posteriores a la fecha de notificacion del cierre. Si la entrega es a satisfaccion de “EL
MINISTERIO” se otorgara el finiquito correspondiente. V) Cuando “LA PRESTADORA”, no cumpla con los
requisitos establecidos para continuar con la prestacidn del servicio; VI) Cuando “LA PRESTADORA” no
cumpla con los términos del presente convenio y sus anexos. VII) Cuando “LA PRESTADORA” abandone sus
actividades sin causa justificada. VIII) Cuando “LA PRESTADORA”, a criterio de la autoridades de salud y
donde la comunidad afectada demuestre, mediante evidencias, la falta de cumplimiento en la provisién de
= servicios basicos de salud conforme el presente convenio. 1X) Cuando “EL MINISTERIO” por medio de la
= fiscalizacion de la Contraloria General de Cuentas, Unidad de Auditoria Interna, constate que cualquier
irregularidad por parte de “LA PRESTADORA” , en el manejo de los fondos proporcionados. X) Por la
N negativa de “LA PRESTADORA” a permitir las actividades de monitoreo, supervisiéon y evaluacién por parte
i'f’ E%%le “EL MINISTERIO”, previo dictamen del Departamento de Auditoria y de Asesoria Juridica de “EL
\“‘t ?:WINISTERIO”. Xl) Cuando las partes no hayan podido resolver sus diferencias después de agotado el
<  procedimiento de conciliacién. XIl) Cuando “LA PRESTADORA”: no reciba de “EL MINISTERIO”, a través de
(dﬁireccién de Area de Salud respectiva, los fondos destinados para financiar la realizacién de sus
actividades, no obstantes haber presentado los fondos trimestrales y anuales técnicos y financieros en
tiempo y a satisfaccion de “EL MINISTERIO”. XII) en los casos antes descritos “EL MINISTERIO” realizara el
proceso de cierre y liquidacion asi como la seleccién de un nuevo oferente en cumplimiento con las Normas
para la Seleccién y Adjudicacidon de Oferentes para la Prestacion de los Servicios Basicos de Salud. DECIMO
SEGUNDA. FORMA DE SOLUCION DE CONFLICTOS ENTRE LAS PARTES. Cuando surjan conflictos entre las
partes del presente convenio, ambas partes trataran de dirimirlos en forma amigable y rdpida, evitando a
toda costa afectar los Servicios Basicos de Salud que se prestan. Una vez agotada la via conciliatoria y no
fuere posible solucionar las diferencias y controversias surgidas por esa via, “EL MINSTERIO” se reserva el
derecho de ejercer cualquiera de las acciones de ley, a efecto de deducir las responsabilidades legales a
quien corresponda, por causa de hechos ilegales en que pudiere incurrir “LA PRESTADORA”, sus
Representantes Legales o sus empleados, durante la vigencia de este convenio o posterior a tal vigencia, en
Mcuyo caso la PRESTADORA renuncia expresamente al fuero de su domicilio y se somete a los tribunales que
"’%Iija “EL MINISTERIO” . DECIMA TERCERA. REVISION DE LOS TERMINOS DEL CONVENIO. En cualquier
momento de la vigencia de este convenio, las partes podran revisar los términos, a efecto de establecer los
ogros, metas cumplidas y si fuere necesario, aun los casos no previstos, asi como para acordar cualquier
modificacién o adicién a los términos del mismo, siempre y cuando se justifique plenamente su necesidad.
Todas sus modificaciones deberan ser aprobadas mediante Resolucién o Acuerdo Ministerial. DECIMA
CUARTA. NOTIFICAIONES. Las partes sefialan como lugar para recibir notificaciones las direcciones
siguientes: a) “EL MINISTERIO”: la oficina de la Direccién de Area de Salud de Guatemala Sur: 5 Avenida 0-
84 Cantdn La Cruz, Amatitlan, Guatemala b) “LA PRESTADORA”: ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO —ONG-
22Calle 11-74 zona 3, Barcenas Villa Nueva, Guatemala DECINA QUINTA. ACEPTACION. Los comparecientes
hemos leido el contenido integro de las estipulaciones de este convenio, asi como el de sus anexos, por lo

e
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MINISTERIO DE SALUD FUBLICA
Y ASISTENCIA SQCIAL

que enterados de su contenido, objeto, valor y efectos legales, lo ratificamos, aceptamos y firmamos en
seis hojas de papel bond tamafio carta membretado de “EL MINISTERIO” e impresas Unicamente en su
anverso.

B

F.

POR “EL MlNlﬁE’RlO' 4

ARIEL DANILO RODRIGUEZ HERNANDEZ
Director del Area de Salud Guatemala Sur
Ministerio deS8alud Publica y Asistencia Social

\d
D

Yol

PRESIDENCIA

POR “LA PRESADORA Nz’
ENRIQUETA‘MARIA ARDI (UNICO APELLIDO)

Representante Legal de la Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
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PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA

OFERTA FINANCIERA
ANO 2,009

(Cifras en Quetzales)

I PRESTADORA/ADMINISTRADORA:

IASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-

|Area de Salud:

I GUATEMALA SUR I

|Jurisdicciones: ||, I1'y 1ll DE VILLA NUEVA |Distrito de Salud: IVILLA NUEVA |
No. de Convenio 05-2009 | REF: | 1412008 |Fuente Financiamiento: | 11000 |
) Costo Total Anual PROYECCION DE ANTICIPOS
Renglén
DETALLE por componente Primero Segundo Tercero Cuarto
de Gasto Q
’ 25% 25% 25% 25%
1 Servicios No Personales
113 Telefonia (Servicio de Internet) 8,750.00 2,188 2,188 2,188 2,188
121 Publicidad y propaganda 2,875.00
122 Impresidn, encuadernacion y reproduccion 24,785.25 6,196 6,196 6,196 6,196
165 Mantenimiento y reparacién de equipo de transporte 11,254.00 2,814 2,814 2,814 2,814
168 Mantenimiento y reparacién de equipo de computo 7,415.00 1,854 1,854 1,854 1,854
169 Mantenimiento y reparacién de otros equipos 3,478.00 870 870 870 870
182 Servicios médico-sanitarios 1,032,589.00 258,147 258,147 258,147 258,147
189 Otros estudios y/o servicios 160,000.00 40,000 40,000 40,000 40,000
191 Primas y gastos de seguros de fianzas 56,478.00 14,120 14,120 14,120 14,120
194 Otros comisiones y gastos bancarios 0 0 0 0
195 Impuestos, derechos y tasas. 7,845.00 1,961 1,961 1,961 1,961
199 Otros servicios no personales 2,578.00 645 645 645 645
2 Materiales y Suministros
231 Hilados y telas 1,354.00 339 339 339 339
233 Prendas de vestir 5,678.00 1,420 1,420 1,420 1,420
241 Papel de escritorio 4,125.00 1,031 1,031 1,031 1,031
243 Productos de papel y carton 2,546.00 637 637 637 637
244 Producto de artes graficas 985.00 246 246 246 246
253 Llantas y neumaticos 12,258.00 3,065 3,065 3,065 3,065
261 Elementos y compuestos quimicos 2,692.00 673 673 673 673
262 Combustibles y lubricantes 75,148.00 18,787 18,787 18,787 18,787
266 Productos medicinales y farmacéuticos (medicamentos) 550,145.00 137,536 137,536 137,536 137,536
267 Tintes, pinturas y colorantes (toner, tinta para impresoras) 22,458.00 5,615 5,615 5,615 5,615
268 Productos plasticos, nylon, vinil y p.v.c. 3,145.00 786 786 786 786
269 Otros productos quimicos y conexos 2,546.00 637 637 637 637
291 Utiles de oficina 13,589.00 3,397 3,397 3,397 3,397
292 Utiles de limpieza, y productos sanitarios 2,945.00 736 736 736 736
295 Utiles menores médico-quirdrgico y de laboratorio 62,145.00 15,536 15,536 15,536 15,536
297 Utiles accesorios y materiales eléctricos 2,542.00 636 636 636 636
298 Accesorios y repuestos en general 12,745.00 3,186 3,186 3,186 3,186
299 Otros materiales y suministros 8,245.97 2,061 2,061 2,061 2,061
3 Propiedad, Planta, Equipo e Intangibles
325 Equipo de transporte 0.00 0 0 0 0
328 Equipo de computo 0.00 0 0 0 0
329 Otras maquinarias y equipos 0.00 0 0 0 0
4 Transferencias Corrientes
419 Otras transferencias a personas 709,352.00 177,338 177,338 177,338 177,338
TOTAL APORTADO POR EL MSPAS SIN VACUNAS 2,812,691.22 702,454 702,454 702,454 702,454
194 Otras comisiones y gastos bancarios (Over Head 10% o 5% ) 281,269.12 70,245 70,245 70,245 70,245
TOTAL PRESUPUESTO SIN VACUNAS 3,093,960.34 772,699 772,699 772,699 772,699
OTROS APORTES PARA INMUNIZACIONES 100,245 25,061 25,061 25,061 25,061
TOTAL APORTADO POR EL MSPAS CON VACUNAS 3,194,205 797,761 797,761 797,761 797,761

* El MSPAS entregara u,

Aprobado

i

anilp R ez Hefad s

Akje) ‘
tor Arda de Salud Guatemala Sur

Dir

rime?’%nticipo del 25%. Los restantes anticipos estaran sujetos al desempeiio técnico y % de ejecucion financiera.

Fecha de Aprobacién
12/12/2008
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PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA

OFERTA TECNICA

ANO 2,009

IPRESTADORA/ADM|N|STRADORA: IASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-

|Area de Salud:

| cuatemaLasur |

[Jurisdicciones:

II, Il'y 1l DE VILLA NUEVA

|Distrito de Salud

IVILLA NUEVA

[No. de Convenio 05-2009 REF: | 141-2008 [Fuente Financiamiento: 11000
[Poblacién total 48,990 |
Jurisdiccion | 16,330
Jurisdiccion I 15,245
Jurisdiccién 1l 17,415
Grupo Etareo
Nifios y Niflas Mujeres
6 a 60 de 15 a 49
0<1afo 1< 2 afios 2 <5 afios meses < 5 afios afios Resto
958 1,242 4,054 5,776 6,254 14,034 20,369
S . No.
No. Descripcion Meta Célculos L
Beneficiarios
1 |Control médico a mujeres en periodo pre y pos-parto. 95% 2‘;”;55% hifias menores de 1 x 1.10 x 1,001
2 [Mujeres en edad fértil recibiendo micronutrientes 17% T;:)J/c:res fertiles de 15 a 49 afios x el 2,386
3 |Mujeres que utilizan métodos de planificacion familiar 35% g/ISL:)J/c:res fertiles de 15 a 49 afios x el 4,912
4 [Mujeres con pruebas de PAP/IVAA 10% lMOng/fl'eS fértles de 15 a 49 afios x el 1,403
5 [Mujeres en edad fértil con 3era. Dosis de TDA. 10% lMOng/fl'eS fertiles de 15 a 49 afios x el 1,403
6 Nifios de 1 afio de edad vacunados con BCG, OPV-3, 95% 95% Nifios (as) menores de 1 afio 910
PENTA-3y SPR. ° segun censo certificado
7 |Control médico de nifios y nifias 90% Nifios (as) de 1 a 5 afios x el 90% 5,629
8 Casos neumonias en nifios/as menores de 5 afios que 50% Nifios (as) menores de 5 afios x el 313
reciben tratamiento. ° 10% estimado por el 50%
9 Casos de diarrea estimados en nifios/nas menores de 5 10% Nifios (as) menores de 5 afios x el 1.5 816
afios reciben SRO ° por el 10%
10 |Nifios con control de peso. 65% 0<1afio y1l<2afos 1,540
11 |Suplementacion de nifios 90% Nifios (as) de 1 a 5 afios x el 90% 5,629
12 [Cobertura en vacunacion canina 80% 1 pero por cada 6 habitantes x el 80% 6532
Sintomaticos respiratorios proyectados tienen al menos 1 4 casos por cada 10,000 habitantes y
13 baciloscopia P proy casos se detectan 1 caso por 33 muestras= 647
P 4 X 24,495/10,000 x 33
. . . . 4 casos por cada 10,000 habitantes y
14 |Pacientes BK+estimados estan en tratamiento. casos se detectan 24,495/10,000 x 4 20
Aprobado Ariel Dar

Director Area de Salud Guatemala Sur
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PROGRAMA DE FAMILIARIZACION

TIPO DE AUDITORIA:  DE GESTION

ENTIDAD: ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-
PERIODO: DEL 01 DE ENERO AL 31 DE DICIEMBRE DE 2009
DESCRIPCION Ref. PIT Hsgr'o Fecha: [Revisado Por: Fecha:
1[DEFINICION: '
La Asociacién Salud y Desarrollo -ONG- es una institucion con fines
benéficos y apoya a las comunidades que se encuentran en situaciones de
pobreza y desventajas econémicas para prestales Servicios Basicos de
Salud.
2|OBJETIVOS:
2.1|Solicitar informacién y documentacion de gestion, financiera, legal y
manuales.
2.2|Evaluar aspectos legales, financieros, técnicos, operativos administrativos,
presupuestarios, que sean relevantes y que puedan afectar la gestion
financiera importantes y que deban considerarse en los objetivos y alcance
de la auditoria de gestion.
2.3|Evaluar que seguimiento le dio la Asociacion Salud y Desarrollo -ONG- a
las recomendaciones del informe de la auditoria de gestiébn de afios
anteriores.
3|PROCEDIMIENTO
3.1|TRABAJO A DESARROLLAR
Con base a la revision de los Archivos Permanente y Corriente, en la cual
obtuvo informacién basica relacionada con la auditoria anterior, efecttar
una visita preliminar a la entidad a la Asociaciéon Salud y Desarrollo-ONG-
y realizar el siguiente trabajo:
3.1.1 |Consertar con los funcionarios de la organizacién, una entrevista para EAM WEI | 06/01/2010 EMM 07/01/2010
comunicarles que efectuara una visita con el objeto de solicitar informacion
y documentacion para planificar la auditoria que se va a realizar.
3.1.2.|Durante la visita preliminar:
1 |Obtener nombre y cargo de los funcionarios y responsables con quienes
se tendra relacion durante la ejecucion de la auditoria. FAM WEI 106/01/2010 EMM 07/01/2010
2 aDue(SliT(;rrcon los funcionarios quien seréa la persona que sera el enlace con el FAM WEI | 06/01/2010 EMM 07/01/2010
3 [Indagar y discutir con los funcionarios los eventos importantes que han
ocurrido desde nuestra Ultima visita y anételos en sus papeles de trabajo. FAM WEI |06/01/2010 EMM 07/01/2010
4 |Solicitar por escrito, toda la informacion y documentacion que sera de
utilidad para actualizar el archivo permanente: FAM WEI | 06/01/2010 EMM 07/01/2010
a.|Organigramas actualizados.
b.[Manuales de normas y procedimientos actualizados.
c.|Normativas internas, nuevas o actualizadas.
d.[Leyes y normativas externas, nuevas o actualizadas.
e.|Estado de Liquidacion Presupuestaria a la fecha de la visita.
f.|Estado actual de las recomendaciones emitidas en el informe de la
auditoria anterior.
g.|Estado actual de las acciones administrativas o legales por sanciones
dadas en la auditoria anterior.
h.|Detalle de litigios de cualquier tipo con la entidad.

.|Por toda la informacion o documentacién que quede pendiente, defina con

los responsables la fecha de entrega, la cual debe ser oportuna para que
no retrace el proceso de la planificacion de la auditoria.
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PROGRAMA DE FAMILIARIZACION
TIPO DE AUDITORIA:  DE GESTION

ENTIDAD: ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-
PERIODO: DEL 01 DE ENERO AL 31 DE DICIEMBRE DE 2009
DESCRIPCION Ref. PIT Hsgr'o Fecha: [Revisado Por: Fecha:
5 |Solicitar informacién de la ejecucion de fondos transferidos FAM WEI |06/01/2010 EMM 07/01/2010
a.|Convenio firmado entre la ONG y el Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social y su acuerdo ministerial.
b.|Descripcion del tipo de servicio que presta.
c.|Monto total del convenio.
d.|Objetivos, metas y/o beneficios que se pretenden obtener.
e.|Presupuesto, renglones a afectar y/o propuesta técnica.
f.|Informes presentados al MSPAS sobre la ejecucién presupuestaria.
g.|Normas y manuales que utilizan para la ejecucion de fondos.
3.1.3 [Coordinar una reunion C(_)n. la Unidad de Auditoria Interna de la ONG y FAM WEI | 06/01/2010 EMM 07/01/2010
efectuar el siguiente trabajo:
1 [Solicitar informacion relacionada a la dltima auditoria de gestién y/o
auditoria por Contraloria General de Cuentas.
2 [Cuales han sido las areas mas criticas y el seguimiento que se le ha dado
a las recomendaciones y su estatus actual.
3.1.4 |Del resultado de la visita preliminar, preparar un resumen el cual servira de
base para el Memorando de Planificacion. FAM WEI | 06/01/2010 EMM 07/01/2010
Hecho por: Lic. Wil rnesto Ishco de Ledn Revisado por: Lic. Eduawstb

Auditor Interno MSPAS

Guatemala 04 de enero de 2010

Supervisor de Auditoria
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO ONG-
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
PROCESO DE FAMILIARIZACION

De los procedimientos de familiarizacion realizados, como inicio de la auditoria se recopila la
siguiente informacion:

FAMILIARIZACION

Se realiz6é entrevista con el representante legal el 06 de enero 2010 Numeral 3.1.1 y se le

comunica el propdsito de la auditoria y se entrega copia del nombramiento.

Se realiz6 visita preliminar de acuerdo al numeral 3.1.2, se obtuvo informacién y documentacion

para actualizar el archivo permanente, ademas se requirié informacién de la ejecucion de

fondos transferidos que indica el inciso 5, como resultado se obtuvo la siguiente informacion:

e Se celebré el convenio 05-2009, entre la Asociacién Salud y Desarrollo-ONG- y el Ministerio
de Salud Publica y Asistencia Social, autorizado segun Acuerdo Ministerial No. 58-2009, el
cual tiene vigencia del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009, por un monto transferido de
Tres Millones Noventa y Tres Mil Novecientos Sesenta Quetzales con 34/100
(Q. 3,093,960.34)

e Los fondos traslados estan dirigidos a financiar los renglones de gasto nimeros 182 que se
refiere a los servicios médicos, 266 que son compra de medicamentos, 189 pagos de personal
administrativo, 419 estipendios para personal comunitario, entre otros de menor importancia.

eSegun el convenio 05-2009 por el manejo de los recursos financieros se le paga a la
Asociacion Salud y Desarrollo Organizacion No Gubernamental un 10% (Over-head), los
mismos se encuentran incluidos en los fondos trasladados y deben ser cobrados
efectivamente sobre la ejecucion mensual.

eLos traslados de fondos se realizan por medio de anticipos cada inicio o final de trimestre,
previo a haber liquidado en un 75 % el anticipo inmediato anterior y de acuerdo a los recursos

financieros que tenga disponibles el Ministerio de Finanzas Publicas.

elLa Asociacion Salud y Desarrollo-ONG- pretende beneficiar a una poblacion de 48,990
personas de las jurisdicciones I, Il y lll del Municipio de Villa Nueva, departamento de
Guatemala.

elLas metas en cuanto a las consultas realizadas y pacientes atendidos, se encuentran

establecidas en la propuesta técnica y los logros financieros en la propuesta financiera.
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Disposiciones Generales de las Transferencias

eLa ejecucion financiera y administrativa, deberan apegarse a Leyes, Acuerdos Gubernativos,
Acuerdos Ministeriales, normativas, manuales autorizados por el Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social “Manual de normas y procedimientos administrativos financieros para la
prestacion de servicios basicos de salud. Acuerdo Ministerial SP-M-2136-2008".

e Los registros contables estan reflejados en el Libro de Bancos, Inventarios, Actas, Recibo de
Ingresos 63”A” y Cajas Fiscales todos autorizados por Contraloria General de Cuentas.

ePara el control de Medicamentos, Material Médico Quirlrgico e insumos se utilizan tarjetas
kardex autorizadas por Contraloria General de Cuentas, asi como BRES (Balance, Requisiciéon
y Envio de Suministros).

eEl manejo y control de las existencias de medicamentos se realiza en las bodegas de la
Asociacion Salud y Desarrollo -ONG- y en los centros de convergencia que son casas 0
lugares instalados en las comunidades bajo la responsabilidad a los facilitadores comunitarios
los que se utilizan para el almacenamiento de medicamentos los que son proporcionados a las
personas, asimismo es el lugar en donde se realizan los controles médicos y chequeos
generales.

eLa Organizacion No Gubernamental debe presentar informes mensuales de la ejecucion de los
fondos mediante el formulario F-01 al Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social.

e Se tuvieron a la vista los manuales, leyes y normativas que regulan la constitucion de la ONG
y el manejo de los fondos publicos, estos fueron revisados e interpretados por el auditor

¢ Se verificaron los reportes de ejecucion presupuestaria enviados al Ministerio de Salud Publica
y Asistencia Social.

e La organizacion en estudio recibe fondos de gobierno, para ejecutarlos en el programa de
Extension de Cobertura que coordina el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, el
mencionado programa pretende beneficiar a poblaciones que se encuentran fuera de la
cobertura del MSPAS.

eLa ONG debe brindar Servicios Basicos de Salud, enfocados a la Atencion Integral del Nifio y
Atencion Integral de la Mujer.

eNumeral 3.1.3 La reunién con la Unidad de Auditoria Interna de la ONG, se establece lo
siguiente: La Contraloria General de Cuentas y firmas privadas no han realizado Auditoria de

Gestié’p,/’d‘%lral@os Gltimos 5 afios.
- Pt A
[

0s con el Supervisor de Auditogia
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA
EVALUACION PRELIMINAR DEL CONTROL INTERNO

CUESTIONARIO

DEPARTAMENTO: Administracion de Fondos del Ministerio de Salud Publicay A. S.
TIPO DE AUDITORIA:  De Gestion a Fondos Trasladados del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
PERIODO A EXAMINAR Del 1 de enero al 31 de diciembre de 2009

Definicién
Comprende una fase de familiarizacién, que se realiza con el propdésito de conocer aspectos importantes para el desarrollo de la evaluacion,
coordinando la misma con los funcionarios y personas responsables de los registros, controles informacién necesaria.

Objetivos

a) Conocer y comprender el funcionamiento del control interno del departamento sujeto a revision
b) Identificar las posibles areas criticas.

¢) Definir la naturaleza, oportunidad y alcance de los procedimientos de auditoria a aplicar.

No. Preguntas Respuestas Comentarios
Si No
Informacién General
¢,Cudl es el tipo de servicio que presta: "Prestadora de
1 |Servicios de Salud" - PSS- o "Administradora de Servicios de Prestadora de Servicios de Salud
Salud" -ASS-?
5 ¢Cudl es el No. de convenio celebrado entre el MSPAS vy la Convenio 05-2009, Acuerdo Ministerial 58-
ONG? 2009
3 |¢De qué forma se realizan los traslados de fondos del MSPAS? Por medio de anticipos trimestrales de un
25% cada uno.
4 |¢Que periodo abarca el convenio vigente? Del 01 de enero al 31 de diciembre 2009
5 |¢A cuanto asciende el monto del convenio? 03,093,960.34
Area de Gestién
6 |¢Se evalla la gestion por areas claves de la organizacion? \/
7 ¢Se evalla el plan de acciones, objetivos y metas logradas?
¢Cada cuanto tiempo? ‘/ cada 3 meses
8 ¢ Para evaluar metas y logros obtenidos utilizan indicadores de
comportamiento cuantitativo y cualitativo?
9 ¢,Se evalla que los servicios prestados sean de manera

eficiente, eficaz y econémica?

10 |¢Se tiene control sobre las quejas hechas por los beneficiarios?

¢Se tiene conocimiento sobre la percepcién que tiene el

NN TSN

11 L .. .
beneficiario del servicio brindado?

12 ;Se comparan los rendimientos obtenidos contra los
esperados?

13 ¢;Se discute con las maximas autoridades las desviaciones

sobre los rendimientos esperados?

14 |¢Se analizan las causas que provocaron las desviaciones?

¢ Se cotejan los resultados obtenidos contra los esperados por

A N N S

15 la entidad gubernamental?
Area Informética
¢La Asociacion tiene un sistema de informacién, donde se \/ Sistema desefiado por el MSPAS, para el
16 ) L ) . o o )
consolide las actividades realizadas? ingreso de las actividades diarias ealizadas.
17 ¢Existen controles de seguridad para el manejo de la Digitadores especificos para el registro de

informacion en el sistema? ¢ Qué tipo de controles? la informacién y back- up.
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DEPARTAMENTO:
TIPO DE AUDITORIA:

80

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA

EVALUACION PRELIMINAR DEL CONTROL INTERNO
CUESTIONARIO

PERIODO A EXAMINAR Del 1 de enero al 31 de diciembre de 2009

Administracion de Fondos del Ministerio de Salud Publicay A. S.
De Gestion a Fondos Trasladados del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

R t .
No. Preguntas S_eSpueS ?\ls Comentarios
i [¢]
18 ¢ Se realizan controles y supervision sobre el responsable de
ingreso a la informacion? \/
19 ¢Los datos consolidados por el sistema son idoneos para
evaluar la gestién de la organizacion? \/
Area de Almacén
20 ¢ Se controlan las existencias con base a un plan establecido
por la administracion? \/
21 .Se presentan’lnformes perlodlc?s de eX|stgnC|as alas Cuando se requiere
autoridades maximas? ¢Con qué frecuencia?
¢Se informa y capacita al personal de bodega sobre los
22 procedimientos para el abastecimiento de medicamentos y
manejo del Balance Requisicion y Entrega de \/
Suminsitros(BRES)?
23 ¢ Se tiene control sobre las fechas de vencimiento de los
medicamentos? ‘/
24 ¢, Se controlan las existencias por medio de Balance Requisicion
y Entrega de Suministros (BRES)? ‘/
,Los medicamentos se codifican y clasifican de acuerdo a su . - i .
25 |[¢ >e coariean y \/ Si observan codificados y bién ubicados
naturaleza y son de facil ubicacion?
2 ¢ Se controlan adecuadamente los medicamentos que ingresan \/ Se llena el formulario
al almacén?¢Qué controles se utilizan? respectivo para ingresos.
¢, Se mantiene en coordinacion con el departamento de Cuando hay pocos
27 |compras, para el abastecimiento de medicamentos en el \/ medicamento, no se observo documentos
almacén? donde conste
, Estan debidamente resguardadas y protegidas las
28 ¢= . 9 yp g \/ Lugar adecuado, en llave
existencias?
29 ¢ Esta prohibido el ingreso al almacén de personas ajenas al no hay un reglamento que
mismo? lo prohiba.
30 Estan autorizadas las tarjetas de almacén por la Contraloria
General de Cuentas?
Area de Compras
31 ¢Las compras efectuadas se realizan de acuerdo a un Plan
Anual de Compras? ‘/
¢ Se realizan cotizaciones para garantizar las mejores
32 |condiciones del mercado, en cuanto a calidad, precio y tiempo ‘/
de entrega de los bienes, suministros y/o servicios?
¢Las compras mayores de Q. 10,000.00 se publican en el .
Se verifico portal de guatecompas.gob.gt
33 portal de Guatecompras? ‘/ P 9 pas.gob.g
34 ¢ Se verifica que no tengan existencia disponibles de las \/
compras a realizar?
, Se capacita a la persona encargada de realizar las compras .
35 |¢ p P 9 P \/ Las compras las realiza el contador

de medicamentos?
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DEPARTAMENTO:
TIPO DE AUDITORIA:

81

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA

EVALUACION PRELIMINAR DEL CONTROL INTERNO
CUESTIONARIO

PERIODO A EXAMINAR Del 1 de enero al 31 de diciembre de 2009

Administracion de Fondos del Ministerio de Salud Publicay A. S.
De Gestion de Fondos Trasladados del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

No. Preguntas zgspuest?\ls Comentarios
i [o]
Area de Personal
¢El puesto y funciones de cada empleado estan acorde con las
36 ) - \/
necesidades de la prestadora de servicios?
37 ¢El pago realizado por servicios profesionales y personal Previo al pago deben presentar informe de
permanente presenta informe de actividades realizadas? ‘/ actividades realizadas.
¢Existen programas de capacitacion para que el personal
38 L . \/
desarrolle con eficiencia su trabajo?
39 |¢Se capacita constantemente al personal voluntario? \/ Segun Plan anual de capacitacion.
Presupuesto v finanzas
40 |¢Se ejecutan los gastos de acuerdo al presupuesto autorizado? \/
. Se tienen modificaciones presupuestarias
¢Son ejecutados al 100% los renglones de acuerdo a lo \/ o presup
41 durante el afio 2009, autorizadas por el
programado? MSPAS
¢ Se han efectuado las liquidaciones trimestrales de los fondos
42
de forma adecuada?
¢ Se realizan informes de la ejecucion de gastos mensual (F-
43 \/
01)
¢Los gastos realizados se encuentran sustentados con
44 |documentacion original de soporte como: facturas, informes, \/
planillas?
¢Se registran las transacciones en los libros autorizados por . .
45 Contraloria General de Cuentas? \/ Libro de bancos y tarjetas kardex.
Se tiene una cuenta bancaria Unica para la recepcion de los
46 |fondos traslados del MSPAS y para pago de gastos realizados? \/ Banrural 01-99-0139414.
Cual es el banco.
Los cheques girado para pago de gastos se encuentran con la .
47 q girado p pag 9 \/ Cuentan con la leyenda de no negociable.
leyenda no negociables
Se realizan conciliaciones bancarias de forma periédica. con
48 P \/ Mensual.

que frecuencia?

Elaborado por: Lic. Willial

(f)

Auditorﬁ

Nombre del Entrevis

(f)

Fecha: 04/01/2010

: Juan José Jor Hernandez

Contador Gerj!ral Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
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AUDITORIA DE GESTION
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PERIODO A AUDITAR DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA

1. ANTECEDENTES:

De conformidad con el testimonio de la Escritura Publica No. 150 de fecha 31 de
Agosto de 2004, autorizada por el Notario Jorge Rafael Urrea Lorenzini, se creo La
Asociacion Salud y Desarrollo -ONG- con inscripcién en el Registro de Personas
Juridicas del Ministerio de Gobernacion segun Acuerdo Ministerial namero
cuatrocientos ochenta y seis guién dos mil cuatro (486-2004) de fecha veintiocho de
diciembre de afio dos mil cuatro donde se reconoce la personalidad juridica y
aprueba sus estatutos.

Dentro de los cuales La Asociacion Salud y Desarrollo en el Articulo 2, se encuentra
como naturaleza; que la Asociaciéon es una entidad de caracter privado, religioso,
cultural, apolitico no lucrativo y en el articulo cuarto se indica que la Asociacion se
constituye por plazo indefinido.

La Contraloria General de Cuentas y la Unidad de Auditoria Interna del Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social a la fecha no han realizado Auditoria.

2. LEGISLACION Y DEMAS NORMAS Y REGULACIONES APLICABLES

e Decreto Numero 02-2003 Ley de Organizaciones No Gubernamentales para el

Desarrollo.

Decreto Numero 57-92. Ley de Contrataciones del Estado.

Decreto 31-2002. Ley Orgéanica de la Contraloria General de Cuentas.

Decreto 2084 control del registro de la ejecucion de fondos estatales.

Acuerdo Numero 09-03. Normas de Auditoria Gubernamental.

Acuerdo Namero A-57-2006 Unificacion y Grupo de Normas.

Acuerdo Ministerial No. 66-2007, Manual de Procedimientos para la ejecucion

presupuestaria mediante convenios con organizaciones no gubernamentales y

organismos internacionales.

e Acuerdo Ministerial SP-M-2136-2008 Manual de Normas y Procedimientos
Administrativos Financieros para Prestacion de Servicios Basicos de Salud.

3. AUDITABILIDAD DE LA ENTIDAD

De acuerdo al examen durante el proceso de familiarizacion realizado, dentro de la
planificacion del trabajo se determind que la Asociacion Salud y Desarrollo —ONG-
tiene las condiciones necesarias para realizar la auditoria de gestién, por cuanto
posee informacion y registros suficientes que permiten su evaluacion.

4. IDENTIFICACION DE POSIBLES AREAS CRITICAS

4.1Posibles Areas Criticas

Las siguientes son situaciones que pueden tener una incidencia en el alcance del
trabajo a desarrollar:

Control en pago de personal voluntario

1



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA

Control de medicamentos

Prestacion del servicio
4.2 Factores de Riesgo
No se han realizado auditoria de gestion en afios anteriores, las transferencias
aportes entregados por la entidad que se le presta servicio no se han realizado en
forma constante, la ONG es su tercer afio que recibe y ejecuta fondos publicos.

4.3Riesgo Inherente

La asociacion no realiza evaluaciones periodicas de la gestion de los fondos
recibidos del MSPAS.

4.4Riesgo de Control

Existe debilidad en los controles de gestibn en las areas de prestacion del
servicio y control de las existencias.

. OBJETIVOS DE LA AUDITORIA

5.1. General

Comprobar que los fondos trasladados a la Asociacion Salud y Desarrollo -
ONG- se hayan ejecutado de manera eficiente, eficaz y econémica.

5.2. Especificos

Evaluar el Sistema de Control Interno, identificar riesgos en areas criticas,
verificar los procedimientos, politicas de cumplimiento utilizados en las actividades
en la ejecucion de fondos transferidos.

Verificar el cumplimiento de normas, leyes reglamentos y otros aspectos legales,
técnicos y administrativos bajo los procedimientos correctos de ejecucion y
calidad del gasto de acuerdo a la oferta técnica y financiera.

Evaluar el cumplimiento de planes, metas u objetivos bajo los preceptos de
eficiencia, eficacia y economia, determinar si la poblacién objetivo fue cubierta y
mejoro la calidad de vida de los mismos.

. ALCANCE

La evaluacion a la Asociacién Salud y Desarrollo, cubrira el periodo comprendido
del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009.



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA

. CRITERIOS PARA SELECCION DE LA MUESTRA

Del total de los ingresos se evaluara el 100%, para el renglon 182 “Servicios
Médicos Sanitarios” se revisara un 40%, renglén 189 “Otros servicios” se revisara
65% de la documentacion de soporte, de los gastos del renglén 266 “Productos
Medicinales y Farmaceéuticos” el 55%, para el renglon 419 “Transferencias a
personas” un 25% vy el 194 “Otras comisiones y/o gastos bancarios” el 100%

. INFORMES QUE SE PRESENTARAN

Al finalizar la Auditoria, se presentara el informe de acuerdo con el cronograma de
actividades.

. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES
El cronograma de actividades se desarrollar4 de conformidad con el programa de
trabajo de la Auditoria de Gestion, por el periodo siguiente: del 04 al 29 de enero
de 2010 (Ver anexo)
RECURSOS HUMANOS, MATERIALES Y FINANCIEROS
10.1Humanos
La auditoria de gestion se practicara con un auditor interno y un supervisor de
la Unidad de Auditoria Interna del Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social.
10.2Recursos Materiales
Se trabajara en las oficinas administrativas de la Asociacion en horarios de las
8:00 a 18:00 horas minimo, mientras se desarrolla la auditoria, con equipo de
computacion personal.
10.3Financieros
Para el desarrollo de la auditoria, se contarda con un piloto y vehiculo

proporcionado por el departamento de trasportes del Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social.

Elaborado por: i Revisado pof:
Lic. William Ernesto Ishcé de Ledn Lic. Eduardo Manuel Martinez
Auditor Interno MSPAS Supervisor de Auditoria Interna
Fecha: 04/01/2010
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA

PROGRAMA DE AUDITORIA

DEPARTAMENTO: Administracion de Fondos del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
TIPO DE AUDITORIA: De Gestion de Fondos Trasladados del Ministerio de Salud Pudblica y Asistencia Social
PERIODO A EXAMINAR Del 1 de enero al 31 de diciembre de 2009

Objetivos:

a)
b)
c)
d)

e)
f)
9)

Evaluar el grado de eficiencia y confiabilidad de los controles internos existentes, con el propésito de determinar si estos son
efectivos, suficientes o innecesarios.

Establecer si las modificaciones del presupuesto con cargo a los fondos transferidos del Ministerio de Salud Publica y
Asitencia Social se encuentran debidamente autorizadas y registradas.

Comprobar que los desembolsos realizados por el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social durante el afio 2009 se
hayan operado en los registros auxiliares de la institucion.

Analizar que la documentacién de soporte para cada desembolso sea suficiente y competente y cumpla con los requisitos
legales establecidos de acuerdo a la normativa vigente.

Comprobar que las operaciones se realicen conforme a los procesos aprobados.

Evaluar las acciones realizadas con los fondos transferidos.

Determinar si existen diferencias relevantes entre lo proyectado entre la propuesta técnica-financiera y la ejecucién real
presupuestada para el afio 2009.

No.

Fecha

— - Hecho Por:
Inicio | Terminado

Procedimientos Ref. PIT

Realizar cédula integradora de fondos recibidos por parte del Ministerio

de Salud Publica y Asistencia Social al 31/12/2009. CF WEI

Integrar los fondos recibidos del MSPAS de acuerdo a la fecha y monto.
A 05/01/2010 09/01/2010 WEI

Solicitar la documentacion que ampara los ingresos trasladados del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social y verificar lo siguiente: A 05/01/2010 09/01/2010 WEI

Se ampara el ingreso con recibo 63"A" .
Se encuentran registrados en Libro de Bancos y Caja Fiscal.
Que los montos sean los correctos y las sumas s/contabilidad

Que los montos sean igual al CUR de gastos generado a traves de
SICOIN-WEB

Realizar cédula integradora de egresos. B 08/01/2010 09/01/2010 WEI

Obtener del Sistema de Contabilidad Integrado Gubernamental -SICOIN

la ejecucion presupuestaria. B-1 08/01/2010 09/01/2010 WEI

Cédula seumaria de egresos segun reportes mensual F-01 presentados

al Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social. B-1.1 08/01/2010 09/01/2010 WEI

Integrar en cédula de renglones presupuestarios con gastos menores al
5%, verifique los gastos en el libro de bancos y caja fiscal. B-2 09/01/2010 10/01/2010 WEI

Realizar cédula integradora del renglon 182 "Servicios Meédicos

Sanitarios" B-3 09/01/2010 10/01/2010 WEI

Verificar el pago realizado en el Sistema Integral de Contabilidad
(SICOIN) y determinar que la suma de todos sea lo reflejado en la
contabilidad de la ONG.

Verificar que los gastos se encuentran registrados en la liquidacion
mensual (F-01)

De la muestra seleccionada obtener la documentacién de respaldo y
verificar: que cumplan con los atributos. B-3.1 09/01/2010 10/01/2010 WEI

10

Verificar que los expedientes de personal seleccionados en la muestra

cumplan con la documentacion legal y laboral respectiva. B-3.2 09/01/2010 10/01/2010 WEI



jefe
Cuadro de texto
88 


89

o Fecha
No. Procedimientos Ref. P/T — - Hecho Por:
Inicio Terminado
Verificar el cumplimiento de las metas en relacion a los pacientes
11 |atendidos. B-3.3 09/01/2010 10/01/2010 WEI
Realizar cédula integradora del renglon 189 "Otros Estudios y/o
12 |gervicios" B-4 09/01/2010 10/01/2010 WEI
ervicios".
Verificar el pago realizado en el Sistema Integral de Contabilidad
(SICOIN) y determinar que la suma de todos sea lo reflejado en la
contabilidad de la ONG.
De la muestra seleccionada verificar la documentacion de respaldo que
13 ampare el gasto. B-4.1 09/01/2010 10/01/2010 WEI
Verificar que los expedientes del personal contratado seleccionados en
14 |la muestra contengan la documentacion legal y laboral respectiva. B-4.2 09/01/2010 10/01/2010 WEI
15 Verificar que los cobros realizados por concepto de over head sean los B-5 22/01/2010 22/01/2010 WEI
correctos.
Integrar las compras realizadas con cargo al renglén 266 "Productos
16 |Medicinales y Farmacéuticos" del 01/01/2009 al 31/12/2009 y realizar lo B-6 13/01/2010 14/01/2010 WEI
siguiente:
Seleccionar la muestra de las compras mas significativas.
Verificar en el Sistema Integrado de Contabilidad (SICOIN) los registros
que integran las compras.
Publicacién en el portal de guatecompras.
De la muestra seleccionada verificar la documentacion que ampara los
17 |gastos y que cumplan con plazos y requisitos legales establecidos. B-6.1 14/01/2010 14/01/2010 WEI
Efectuar inventario selectivo de medicamentos y cotejarlo contra saldos
18 |en tarjetas kardex autorizadas por Contraloria General de Cuentas. B-6.2 18/01/2010 22/01/2010 WEI
Realizar prueba fisica de requisiciones s/muestra para determinar que
19 |se encuentren correctamente registradas las salidas en tarjetas kardex B-6.3 18/01/2010 22/01/2010 WEI
autorizada por Contraloria General de Cuentas.
Realizar cédula integradora de los medicamentos que se encuentren en
20 [los centros de convergencia y seleccionar muestra para realizar su B-6.4 19/01/2010 22/01/2010 WEI
verificacion fisica.
De los centros de convergencia apersonarse y realizar inventario fisico
21 |de medicamentos y verificar las existencias disponibles. B-6.5 20/01/2010 22/01/2010 WEI
Integrar los gastos realizados para el pago de personal comunitario
22 |cancelado bajo el renglon 419 "Transferencias a personas” B-7 21/01/2010 22/01/2010 WEI
Seleccionar muestra del 25% .
Verificar en el Sistema Integrado de Contabilidad (SICOIN) el gasto total
reportado.
Verificar los pagos realizados a la muestra seleccionda y que la
23 |documentacion de soporte contenga todos los requisitos necesarios. B-7.1 21/01/2010 22/01/2010 WEI
Verificar los pagos realizados a la muestra seleccionda y la
24 |documentacion de soporte contenga todos los requisitos necesarios. B-7.2 21/01/2010 22/01/2010 WEI
25 |Realice cédula analitica de fondos no ejecutados por la ONG. C 21/01/2010 22/01/2010 WEI
Realizar integracion de cédula de los hallazgos de control interno y
26 [financieros. /'\ HH 24/01/2010

Elaborado por: Lic. William B

Auditor Interno MSPAS

Supervisor de Auditoria Interna
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comnzmaz  [FOTOCOPIA
A1
OFICINA:  ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-
LUGAR: VILLA NUEVA  (2*Calle 11-74 zona 3, Barcenas Villa Nueva.) No. 752
SE CONSERVRA EN LA DEPARTAMENTO: GUATEMALA
Orcan Foea Fomne su CAIA: INGRESOS
CORRESPONDIENTE AL MES DE: ~ MARZO DE 20 09
"CUENTADANCIA A5 -484"
1 2 3 4 5 6 7
DIA CUENTAS, CONCEPTOS Y NUMEROS DE COMPROBANTE FORMA NUMERACIONES USADAS SUMAS PARCIALES SUMAS TOTALES
' No. DEL No. AL No.
1 SALDO MES ANTERIOR..........ccuveuniennvernnienivnnnnennnenne] oo b Q0.00

4 |Ingreso corresponde al primer anticipo del 25% de los fondos
del convenio 05-2009 firmado por la Asociacién Salud y
Desarrollo -ONG- y Ministerio de Salud Pubica y Asistencia

\Social- 63"a"| R 58,625 ‘R) Q773,490.01 Q773,490.01

Q773,490.01

TOTAL INGRESOS DEL MES MARZO 2009. |..ccccccooherrmmmmmmmmmmmnnduniinnninnber, Q773,490.01

/* Cotejado contra documento original recibo 63"A"
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FORM. 200-A-3 ’FOTOCOP|A

OFICINA PARA FORMAR SU
PROPIO LIBRO DE CAJA.

ORIGINAL

OFICINA: ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-
LUGAR: VILLA NUEVA (2*Calle 11-74 zona 3, Barcenas Villa Nueva.)
SE CONSERVRA EN LA DEPARTAMENTO: GUATEMALA

CORRESPONDIENTE AL MES DE:

"CUENTADANCIA A5 -484"

CAJA: "INGRESOS "

MAYO

A1

pE 20 09

ERIE "B"

3 4 5 6 7
Dia CUENTAS, CONCEPTOS Y NOMEROS DE COMPROBANTE FORMA NUMERACIONES USADAS SUMAS PARCIALES SUMAS TOTALES
' No. DEL No. AL No.
1 SALDO MES ANTERIOR........ccccceuvenruiininninsanensansnsnnens] b Q189,148.34
4 |Ingreso corresponde al segundo anticipo del 25% de los fondos
del convenio 05-2009 firmado por la Asociacién Salud y
Desarrollo -ONG- y Ministerio de Salud Pubica y Asistencia A
\Social. 63 "a"| PR 58,626 \ ) Q773,490.01 Q773,490.01
Q773,490.01
TOTAL INGRESOS DEL MES MAYO 2009. [..cooeeeeduniiiiimmmninecbunninnnenmidun. Q962,638.35

/* Cotejado contra documento original recibo 63"A"
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FORM. 200-A-3 FOTOCOPIA A3 SERIE "B"

OFICINA: ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-

LUGAR: VILLA NUEVA (2*Calle 11-74 zona 8, Bércenas Villa Nueva.) No. 569765
SE CONSERVRA EN LA DEPARTAMENTO: GUATEMALA
OFROPIO LIBRO DE CAJA. CAJA: "INGRESOS '
CORRESPONDIENTE AL MEs DE: SEPTIEMBRE 09

"CUENTADANCIA A5 - 484"

1 2 3 4 5 6 7
DIA CUENTAS, CONCEPTOS Y NUMEROS DE COMPROBANTE FORMA NUMERACIONES USADAS SUMAS PARCIALES SUMAS TOTALES
No. DEL No. AL No.
1 SALDO MES ANTERIOR.......cuueeuveeieineanieinnsenvernseneese]coenonibo b Q243,518.78

29 |Ingreso corresponde Tercer Anticipo de 25 % de los fondos del
Convenio 05-2009 firmado por la Asociacién Salud y Desarrollo -
ONG- y Ministerio de Salud Puibica y Asistencia Social.

\ 63 "a"| PR 58,627 @ Q773,490.01 Q773,490.01

Q773,490.01

TOTAL INGRESOS DEL MES SEPTIEMBRE 2009. |......ccc.errmmmmmmmmmmmnnduniinninite. Q1,017,008.79

e Cotejado contra documento original recibo 63"A"
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FORM. 200-A-3 FOTOCOPIA
A-4
OFICINA: ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-
LUGAR: VILLA NUEVA (2*Calle 11-74 zona 3, Barcenas Villa Nueva.)
SE CONSERVRA EN LA DEPARTAMENTO: GUATEMALA
CPROPIO LIBRO DE CAJA. CAJA: " EGRESOS "
CORRESPONDIENTE AL MEs DE: ~ NOVIEMBRE 09

"CUENTADANCIA A5 - 484"

SERIE "B"
%y
No. 509769

3 4 5 6 7
Dia CUENTAS, CONCEPTOS Y NOMEROS DE COMPROBANTE FORMA NUMERACIONES USADAS SUMAS PARCIALES SUMAS TOTALES
' No. DEL No. AL No.
1 SALDO MES ANTERIOR...........cucuueeueereencennennsnennesense] b Q189,148.34
10 |Ingreso corresponde al Cuarto Anticipo de 25 % de los fondos
del convenio 05-2009 firmado por la Asociacién Salud y
Desarrollo -ONG- y Ministerio de Salud Pubica y Asistencia
\Social. 63"a"| 2% 58,628 Q773,490.01 Q773,490.01
Q773,490.01
TOTAL INGRESOS DEL MES NOVIEMBRE 2009. [..cccccoooveriinnininnnniidininnnnnnnidenn, Q962,638.35

e Cotejado contra documento original recibo 63"A"
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL Iniciales Fecha

AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 26/01/2010 B

EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 28/01/2010

PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA

CEDULA SUMARIA DE EGRESOS

PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009

CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES

RENGLON DETALLE SA"?I?: gﬁf’u” Ref. PIT - Afg}TDcc))Ri A Ref. PIT | _ .JI;/(.EUD(EION D'FE':ENC'
113 Telefonia Q 7,500.00 @ Q 7,500.00 B-2 - 0.25 Q -
121  |Divulgacién e Informacién Q 2,500.00 Q 2,500.00 / 0.08 Q -
122 |Impresion, encuadernacion y reproduccion Q 25,145.56 Q 25,145.56 I 0.84 Q -
165 l\f::;ﬁgirrgento y reparacion de equipo de Q 9,125.56 0 9.125.56 / 0.31 Q .
168 Eﬂoﬁgeijr:ggiigrr:to y reparacion de equipo de Q 5.482.69 Q 5.482.69 / 0.18 Q .
169 ;/I:g;eiggr?ento y reparacién de otras maquinarias Q 650.00 Q 650.00 _L 0.02 0 i
182  |Servicios médico-sanitarios Q 1,018,688.00 Q 1,018,688.00 B-3 34.10 Q -
189  |Otros estudio y/o servicios Q 162,000.00 Q 162,000.00 B-4 5.42 Q -
191  |Primas y gastos de seguros y fianzas Q 51,258.91 Q 51,258.91 B-2 1.72 Q -
194  |Otras comisiones y gastos bancarios Q 271,569.12 Q 271,569.12 B-5 9.09 Q -
195  |Impuestos, derechos y tasas Q 7,145.58 Q 7,145.58 B-2 0.24 Q -
199  |Otros servicios y estudios Q 135.00 Q 135.00 / 0.00 Q -
231  |Hilados y Telas Q 130.53 0 130.53 | 0.00 [qQ -
233  |Prendas de vestir Q 5,578.45 Q 5,578.45 [ 0.19 Q -
241 |Papeles de escritorio Q 4,881.30 Q 4,881.30 / 0.16 Q -
243 |Productos de papel y carton Q 338.55 Q 338.55 | 0.01 [q -
244 |Productos de artes graficas Q 131625 Q 131625 | 0.04 [q -
253 |Llantas neumaéticas Q 9,458.78 Q 9,458.78 / 0.32 Q -
261  |Elementos y compuestos quimicos Q 2,352.00 Q 2,352.00 I 0.08 Q -
262  |Combustibles y lubricantes Q 65,145.00 Q 65,145.00 L 2.18 Q -
266  |Productos medicinales y farmacéuticos Q 528,763.68 Q 528,763.68 B-6 17.70 Q -
267 |Tintas, pinturas y colorantes Q 21,478.12 Q 21,478.12 B-2 1 0.72 Q -
268  |Productos plasticos nylon, nivil y p.v.c. Q 2,021.25 Q 2,021.25 I 0.07 Q -
269  |Otros productos quimicos y conexos Q 1,861.41 Q 1,861.41 I 0.06 Q -
291 |Utiles de oficina Q 11,258.58 Q 11,258.58 I 0.38 Q -
292  |Utiles de limpieza y productos sanitarios Q 2,478.36 Q 2,478.36 I 0.08 Q -
295  |Utiles menores médico quirrgico y de laboratorio | Q 55,501.50 Q 55,501.50 l 1.86 Q -
297  |Utiles accesorios y materiales eléctricos Q 2,731.71 Q 2,731.71 I 0.09 Q -
298  |Accesorios y repuestos en general Q 12,306.00 Q 12,306.00 I 0.41 Q -
299 |Otros materiales y suministros Q 8,458.45 Q 8,458.45 _L 0.28 Q -
419  |Otras transferencias a personas Q  690,000.00 - | Q 690,000.00 B-7 23.10 Q -

TOTAL Q 2,987,260.34 Q 2,987,260.34 @ 100.00 Q -
Marcas
VAN Suma horizontal
Fuente: Integracion de gastos proporcionado por la Asociacion Salud y Desarrollo -ONG- y reporte del sistema SICOIN WEB.
Alcance: Los gastos ejecutados por renglones presupuestarios del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009.

Conclusién:  En base a los procedimientos realizados los egresos se encuetran razonables, excepto por las deficiencias detectadas en las

existencias de medicamentos y pago de colaboradores sin documentacién de respaldo. P/T B-3.3, B-6.5, B-7.2 y B-7.3

. rrs Py - 4 . . -
Lie. Willia Wlesto Ished de TEon RrRevisado por: Lic.*Eduardo Manuel Ma

Auditor MSPAS Supervisor de Auditoria Interna
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL Hecho por: WEI 08/01/2010 B-1
ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 11/01/2010
AUDITORIA DE GESTION FONDOS TRANSFERIDOS DEL MSPAS
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA SUMARIA DE EGRESOS S/F01
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES
EJECUCION TRIMESTRAL
PRIMER TRIMESTRE SASTOS (0 10% DE OVERHEAD . . 5 . . VAN
ASTOS (F01) EFECTIVAMENTE | TOTAL EJECUTADO| No. DE CAJA FISCAL e
MES FECHA COBRADO

ENERO 04102/2009 560740 @&
FEBRERO 07/03/2009 569751
MARZO 07/04/2009 371,550.61 x 37,155.06 408,705.67 |569753 408,705.67

SUB-TOTAL 371,550.61 37,155.06 408,705.67
SEGUNDO TRIMESTRE
ABRIL 06/05/2009 159,669.09 15,966.91 175,636.00 |569756 175,636.00
MAYO 03/06/2009 203,171.50 20,317.15 223,488.65 |569758
JUNIO 04/07/2009 213,672.73 21,367.27 235,040.00 |569760 235,040.00

SUB-TOTAL 576,513.32 57,651.33 634,164.65
TERCER TRIMESTRE
JuLIO 05/08/2009 51,394.55 5,139.45 56,534.00 (569762 56,534.00
AGOSTO 03/09/2009 185,506.28 18,550.63 204,056.91 [569764
SEPTIEMBRE 06/10/2009 367,130.73 36,713.07 403,843.80 |569766 403,843.80

SUB-TOTAL 604,031.56 60,403.15 664,434.71
CUARTO TRIMESTRE
OCTUBRE 05/11/2009 373,901.98 37,390.20 411,292.18 |569768 411,292.18
NOVIEMBRE 04/12/2009 516,639.97 51,664.00 568,303.97 |569770 I 568,303.97
DICIEMBRE 29/12/2009 273,053.78 —L 27,305.38 300,359.16 |569772 _’_ 300,359.16

SUB-TOTAL 1,163,595.73 116,359.58 1,279,955.31

Saldo S/Auditoria S/F-01 2.987,260.34 CF
Saldo S/Contabilidad 2.987,260.34 B-2

Diferencia]

d Cotejado en Caja Fiscal

2$ Verificacion formato de liquidacion mensual de anticipos (F-01)

Fuente:

Alcance:
Del 1 de enero al 31 de diciembre 2009.

Conclusiones: Los gastos realizados por la Asociacion Salud y Desarrollo han sido reportados adecuadamente en los

formularios mensuales F-01.

Auditor MSPAS

Liguidaciones presentadas al MSPAS en formulario F-01

Informes mensual presentados al MSPAS de la ejecucion de los fondos

Revisado por:

ie. Eduardo Manuel 7

Supervisor de Auditoria interna



jefe
Cuadro de texto
101 


102

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL Hecho por: WEI 09/01/2010
AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Revisado por: EMM 11/01/2010

EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA

CEDULA ANALITICA DE EGRESOS MENORES AL 5%

PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009

CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES

No. Nombre del Renglén Presupuestario Renglon Monto h:irgi?c?r?:
1 [Telefonia 113 Q 750000 Xx &
2 Divulgacion e Informacion 121 Q 2,500.00 —I—;
3 Impresién, encuadernacion y reproduccion 122 Q 25,145.56
4 Mantenimiento y reparacién de equipo de transporte 165 Q 9,125.56
5 Mantenimiento y reparacién de equipo de computacion 168 Q 5,482.69
6 Mantenimiento y reparacién de otras maquinarias y equipos 169 Q 650.00
7 Primas y gastos de seguros y fianzas 191 Q 51,258.91
8 Impuestos, derechos y tasas 195 Q 7,145.58
9 Otros servicios y estudios 199 Q 135.00
10 Hilados y telas 231 Q 130.53
11 Prendas de vestir 233 Q 5,578.45
12 Papeles de escritorio 241 Q 4,881.30
13 Productos de papel y cartén 243 Q 338.55
14 Productos de artes graficas 244 Q 1,316.25
15 Llantas neuméticas 253 Q 9,458.78
16 Elementos y compuestos quimicos 261 Q 2,352.00
17 Combustibles y lubricantes 262 Q 65,145.00
18 Tintas, pinturas y colorantes 267 Q 21,478.12
19 Productos plasticos nylon, nivil y p.v.c. 268 Q 2,021.25
20 Otros productos quimicos y conexos 269 Q 1,861.41
21 Utiles de oficina 291 Q 11,258.58
22 Utiles de limpieza y productos sanitarios 292 Q 2,478.36
23 Utiles menores médico quirtrgico y de laboratorio 295 Q 55,501.50
24 Utiles accesorios y materiales eléctricos 297 Q 2,731.71
25 Accesorios y repuestos en general 298 Q 12,306.00
26 Otros materiales y suministros 299 Q 8,458.45 n

TOTAL @)Q 316,239.54
Marcas ~
-+ Verificacion de factura

V> Verificado en libro de bancos
d Cotejado en Caja Fiscal

X Verificado en liquidacion de anticipo (F-01)

/. Suma horizontal

Fuente: Montos de los renglones presupuestarios menores al 5% de ejecucién segin cédula sumaria B.
Alcance: Gastos gjecujerdps del 01 de enero al 31 de diciembre 2009.

Conclusion: En ba# edjmientQs de revision realizados, los gastos menores al 5% son

Lic. William Er

Auditor MSPAS Supervisor desfuditoria interna
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103

AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 08/01/2010 B-3
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 11/01/2010
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA ANALITICA DE EGRESOS RENGLON PRESUPUESTARIO 182 "Servicio Médico Sanitario”
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES
No. Descripcién Cargo Honorario Meses Total Ref. P/IT
mensual
1 |Dr. Juan José Castro Leiva Coordinador Técnico 10,000.00 12 120,000.00 é B-3.1aB-3.2
2 [Dr. Walter Estevan Herrera Médico Ambulatorio 8,600.00 12 103,200.00
3 |Dr. Luis Ernesto Santizo Médico Ambulatorio 8,600.00 12 103,200.00 ® B-3.1aB-3.2
4 |Dra. Vima Lisseth Lopez Médico Ambulatorio 8,600.00 12 103,200.00
5 |Dr. José Danilo Monterroso Médico Ambulatorio 8,600.00 12 103,200.00 @ B-3.1 aB-3.2
6 |Lic. Rodolfo Mardoqueo Ramirez |Enfermero Profesional 8,600.00 12 103,200.00
7 [Licda. Maria Luisa Hernandez Enfermera Profesional 8,600.00 12 103,200.00
8 [Oscar Leonel Martinez Auxiliar de Enfermeria 3,700.00 12 44,400.00 ® B-3.1aB-3.2
9 |Enrique Alfredo Rodas Auxiliar de Enfermeria 3,700.00 12 44,400.00
10 |Cesar Humberto Jiménez Auxiliar de Enfermeria 3,700.00 12 44,400.00
11 |Edwin Rolando Mac Auxiliar de Enfermeria 3,500.00 12 42,000.00 @ B-3.1aB-3.2
12 |Edgar Alfonso Castellanos Auxiliar de Enfermeria 3,500.00 12 42,000.00
13 |Anibal Mendizabal Auxiliar de Enfermeria 3,500.00 12 42,000.00
14 |José Enrique Ramirez Auxiliar de Enfermeria 3,500.00 5.8 20,288.00
—
Saldo S/Auditoria/T 1,018,688.00 Cl’)

Marcas

v Cotejado contra registros de SICOIN

/\Suma vertical

® Seleccién de la muestra

Fuente: Documentos de registro de personal del renglén 182 "Servicio Médico Sanitario”

Alcance: Del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009.
Conclusién :  Los saldos reportados por la -ONG- en el renglén 182 son razonables.
Obsevacion:  La myestra seleccionada en @corresponde a un 40% elegida de los montos mal altos.

Lic. William
Auditor MSPAS

Revisado por: Lic. Edug,
Supervisor de Auditoria interna


jefe
Cuadro de texto
103 


MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
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AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 08/01/2010 B.31
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 11/01/2010 )
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA ANALITICA DE EGRESOS RENGLON PRESUPUESTARIO 182 "Servicio Médico Sanitario”
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES
Detalle del | Meses | No.de No. de No. de Ref. Atributos
Proveedor Total
gasto |pagados| facturas | Cheque | Informe P |1]2]3]4]5]6]7]8]9]wo]u
Enero 26 589 INF ACT 01-01 | § 10,000.00 VIVIVVIV YV YV Y
Febrero 29 715 INF ACT 02-01 | | 10,000.00 VIVIVVIV YV YV Y
Marzo 30 803 INF ACT 03-01 | | 10,000.00 ViVIVIVIVIVIVIVIV VY
Abril 35 912 INF ACT 04-01 | | 10,000.00 XVivVviVvVV VXV VYV
Mayo 45 1007 INF ACT 05-01 | | 10,000.00 XvVv VvV ViV VXVIVV
1 Dr. Juan José Coordinador |Junio 48 1119 INF ACT 06-01 | | 10,000.00 Xv v VvV VXV
Castro Leiva Técnico  Julio 52 1200 INF ACT 07-01 | | 10,000.00 AR AR AR AR AR AV AR AR AR AY
Agosto 60 1301 INF ACT 08-01 | | 10,000.00 ViVIVIVIVIVIVIVIV VY
Septiembre 66 1410 INF ACT 09-01 | | 10,000.00 VIVIV VIV Y IVIV VIV Y
Octubre 70 1519 INF ACT 10-01 | | 10,000.00 VIVIVVIVYIVIV YV Y
Noviembre 71 1603 INF ACT 11-01 | | 10,000.00 VIVIVVIV YV YV Y
Diciembre 75 1716 INF ACT 12-01 | | 10,000.00 VIVIVVIVYIVIVIVIV Y
Suma | '120,000.00 B-3
N
Enero 150 591 INF ACT 01-03 8,600.00 VIVIVIVIVV IRV VY
Febrero 170 717 INF ACT 02-03 8,600.00 AR AR AVAR AR AT AL AR AT
Marzo 190 805 INF ACT 03-03 8,600.00 VIVIVIVIVV VRV VY
Abril 191 914 INF ACT 04-03 8,600.00 VIVIVVIV YV YV Y
Mayo 195 1009 INF ACT 05-03 8,600.00 VIVIVVIVYIVIV YV Y
2 Dr. Luis Ernesto Médico | Junio 200 1121 INF ACT 06-03 8,600.00 VIVIVVIVYIVIV YV Y
Santizo Ambulatorio | Julio 203 1202 INF ACT 07-03 | 8,600.00 VIV VIV YV VY
Agosto 210 1303 INF ACT 08-03 8,600.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Septiembre 215 1412 INF ACT 09-03 8,600.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Octubre 217 1521 INF ACT 10-03 8,600.00 VIVIVIVIVIV VX VIV Y
Noviembre 219 1605 INF ACT 11-03 8,600.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Diciembre 222 1718 INF ACT 12-03 8,600.00 VXIVIVIVIV VYV VY
Suma | ' 103,200.00 B-3
N
Enero 2 593 INF ACT 01-05 8,600.00 VIVIVVIV YV YV Y
Febrero 3 719 INF ACT 02-05 8,600.00 Xy vVivVV VIV VIVIVIY
Marzo 4 807 INF ACT 03-05 8,600.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Abril 5 916 INF ACT 04-05 8,600.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Mayo 6 1011 INF ACT 05-05 8,600.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
3 Dr. José Danilo Médico Junio 10 1123 INF ACT 06-05 8,600.00 v VvV VIVIVIVIVIVIV
Monterroso Ambulatorio |Julio 12 1204 INF ACT 07-05 | | 8.,600.00 VIVIVIVIVIV YV VIV Y
Agosto 13 1305 INF ACT 08-05 8,600.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Septiembre 15 1414 INF ACT 09-05 8,600.00 VIVIVIVIVIV VR VIV Y
Octubre 18 1523 INF ACT 10-05 8,600.00 VXVIVVVIV YV VY
Noviembre 20 1607 INF ACT 11-05 8,600.00 VXK VIVIVIV VIV VIVIY
Diciembre 21 1720 INF ACT 12-05 8,600.00 VRXVVVV VYV
Suma |  103,200.00 B-3
N\
Enero 6 596 INF ACT 01-08 3,700.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Febrero 8 722 INF ACT 02-08 3,700.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Marzo 810 INF ACT 03-08 3,700.00 VIVIVIVIVVIVRV VY
Abril 11 919 INF ACT 04-08 3,700.00 VYV VXY VY
Mayo 13 1014 INF ACT 05-08 3,700.00 VIVIVIVIVIV VR VIV Y
4 Oscar Leonel Auxiliar de |Junio 15 1126 INF ACT 06-08 3,700.00 VivivViVIVIVIVIVIVIVIY
Martinez Enfermeria | Julio 16 1207 INF ACT 07-08 | | 3.,700.00 VIVIVIVIVIV YV VIV Y
Agosto 18 1308 INF ACT 08-08 3,700.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Septiembre 20 1417 INF ACT 09-08 3,700.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Octubre 21 1526 INF ACT 10-08 3,700.00 VX VIVVVIV VIV VY
Noviembre 22 1610 INF ACT 11-08 3,700.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Diciembre 23 1723 INF ACT 12-08 3,700.00 VIVVIVIVIVVIVVIVY
Siima 44 A00 0N R-3
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL ale echa P
AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 08/01/2010

) - B-3.1
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 11/01/2010

PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA ANALITICA DE EGRESOS RENGLON PRESUPUESTARIO 182 "Servicio Médico Sanitario”
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES

Proveedor Detalle del | Meses | No.de No. de No. de Total Ref. Atributos
gasto |pagados| facturas | Cheque | Informe PT [1]2]3]a]5]6]7]8]0]10]11
Enero 1 599 INF ACT 01-11 3,500.00 VIVIVIVIVIVVIV VIV Y
Febrero 2 725 INF ACT 02-11 3,500.00 VIVIVIVIVIVVIV VIV Y
Marzo 3 813 INF ACT 03-11 3,500.00 VIVIVIVIVIVVIV VIV Y
Abril 4 922 INF ACT 04-11 3,500.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Mayo 5 1017 INF ACT 05-11 3,500.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
5 Edwin Rolando Auxiliar de |Junio 6 1129 INF ACT 06-11 3,500.00 ViVIVIVIVIVIVVIVIV Y
Mac Enfermeria | Julio 7 1210 INF ACT 07-11 | | 3,500.00 VIVIVIVIVIV VY VIV VY
Agosto 8 1311 INF ACT 08-11 3,500.00 VIVIVIVIVIVVIV VIV Y
Septiembre 9 1420 INF ACT 09-11 3,500.00 VIVIVIVIVIVIV VIV VY
Octubre 10 1529 INF ACT 10-11 3,500.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Noviembre 11 1613 INF ACT 11-11 3,500.00 VIVIVIVIVIVVIV VIV Y
Diciembre 12 1726 INF ACT 12-11 3,500.00 VIVVIVIVIVVX VIV Y
Suma | ~ 42,000.00 B-3
Marca A
NA\.Suma vertical
Fuente: Documento de respaldo del gasto proporcionado por la Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
Alcance: Documentos que amparan el gasto del periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2009 con cargo del renglén 182

Observacion:

Conclusion:

Lic. William Ernesto Ished de Cedn Revisado por: Lic.

5 expedientes no tienen informe original, 5 tienen fotocopia de factura y 13 voucher no e encuentran firmados de recibidos
P/T HH

La documentacion que ampara los gastos para el pago de honorarios por servicios médicos se encuentra razonable.

ATRIBUTOS
Informe de actividades original y firmas
Factura original
Factura con sello de cancela

Factura con sello con donde indique que fue pagada con fondos del
MSPAS bajo el convenio 05-2009

Requisitos fiscales en la factura

Cheque a nombre del beneficiario

Cheque no negociable

Cheque Voucher firmado de elaborado, revisado, autorizado y recibido
conforme

9 Calculos aritméticos

10 Reportado F-1

11 Gastos contabilizados en libro de bancos autorizado por

Contraloria General de C ey

-

A WNPE

0 ~N o G
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 08/01/2010 B33
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 11/01/2010 '
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
PRUEBA DE CUMPLIMIENTO A LAS ACTIVIDADES MEDICAS REALIZADAS
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
.. Actividades a| Actividades . .
0,
No. Actividad realizar Realizadas | Diferencia % Marca
1 |Control médico a mujeres en periodo pre y pos-parto 1,00i;' 1,201? 200 1.20
2 |Mujeres en edad fértil recibiendo micronutrientes 2,386 2,253 -133 0.94
3 [Mujeres que utilizan métodos de planificacion familiar 4,912 4,855 -57 0.99
4 |Mujeres con pruebas de PAP/IVAA 1,403 1,389 -14 0.99
5 [Mujeres en edad fértil con 3era. Dosis de TDA 1,403 1,325 -78 0.94
6 Nifios de 1 afio de edad vacunados con BCG, OPV-3, PENTA-3 y 910 921 1 Lol
SPR
7 [Control médico de nifios y nifias 5,629 5,025 -604 0.89 a
Casos neumonias en nifios/as menores de 5 afios que reciben
8 . q 313 305 8 0.97
tratamiento
Casos de diarrea estimados en nifios/as menores de 5 afios
9 : 816 820 4 1.00
reciben SRO
10 |Nifios con control de peso 1,540 1,551 11 1.01
11 |Suplementacion de nifios 5,629 5,475 -154 0.97
12 [Cobertura en vacunacién canina 6532 6,456 -76 0.99
13 Slnt_omatlcps respiratorios proyectados tienen al menos 1 647 615 32 0.95
baciloscopia
14 |Pacientes BK+estimados estan en tratamiento 20 23 3 1.15
- A
Marcas
2" Verificacion reporte generado por el sistema de actividades diarias
‘P Verificado en Propuesta Técnica
Fuente: Propuesta técnica, reporte del sistema de actividades realizadas diarias.
Alcance: Actividades realizadas por el personal médico del 01 de Enero al 31 de Diciembre 2009.

Conclusiones; Se cumplieron con las metas planteadas en la Propuesta Técnica excepto por el control médico de nifios y nifias

que se encuentra en un 89% muy por debajo de la meta. a

P/T HH

Revisado por:

Lic. Eduard

anuel Ma
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AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 11/01/2010 B-41
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 15/01/2010 ]
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA ANALITICA DE EGRESOS RENGLON PRESUPUESTARIO 189 "Otros Estudios y/o servicios"
PRUEBA DE CUMPLIMIENTO
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
Proveedor paElloel Meses No. de facturas Nehel Nehel Total Ref. PIT Atributos
gasto pagados Cheque | Informe 1]2[3]4]s]e]7]8]o]0]na
Enero 25 602 INF ACT 01-14 | | 3,500.00 VIVIVIVIVIVVIVIVIVIY
Febrero 26 728 INF ACT 02-14 | |3,500.00 VX VIVIVVYVIVIVIVY
Marzo 27 816 INF ACT 03-14 | | 3,500.00 VIXIVIVIVIVVIVIVIVIY
Abril 28 925 INF ACT 04-14 | | 3,500.00 VIVIVIVIVIV Y IV IV Y
Mayo 29 1020 INF ACT 05-14 | | 3,500.00 VIVIVIVIVV Y IV IV Y Y
1 José Alfredo Contador del |Junio 30 1132 INF ACT 06-14 | | 3,500.00 VIVIVIVIVIVIVIVIVIVIY
Marroquin Convenio |Julio 31 1213 INF ACT 07-14 ] 3,500.00 VIVIVIVIVIVIVIVIVIVIV
Agosto 32 1314 INF ACT 08-14 | | 3,500.00 VIVIVIVIVIVVIVIVIVIY
Septiembre 33 1423 INF ACT 09-14 | | 3,500.00 XV VvV VYV VIVVIVIVIY
Octubre 34 1532 INF ACT 10-14 | | 3,500.00 XV VviVIVIVIVIVIVIVIY
Noviembre 35 1616 INF ACT 11-14 | | 3,500.00 VIVIVIVIVIV Y IV IV Y
Diciembre 36 1729 INF ACT 12-14 | | 3,500.00 VIVIVIVIVIVVIVIVIVIY
Suma |] 42,000.00 B-4
Enero 15 605 INF ACT 01-16 | | 2,500.00 VIVIVIVIVIVVIVIVIVIY
Febrero 16 730 INF ACT 02-16 | | 2,500.00 VIVIVIVIVIVVIVIVIVIY
Marzo 17 818 INF ACT 03-16 | | 2,500.00 VXV VVIVIVIVIVIVY
Abril 18 927 INF ACT 04-16 | | 2,500.00 VX VIVIVVVIVIVIVY
Mayo 19 1022 INF ACT 05-16 | | 2,500.00 VIVIVIVIVIVVIVIVIVIY
2 ﬁ:g:;go Auxilia_r_de Junio 20 1134 INF ACT 06-16 | | 2,500.00 JIivivivivIivVIVIVIVIV Y
Escobar Contabilidad | Julio 21 1215 | INFACT 07-16 | | 2,500.00 Xyi/ivivivivilyiviv
Agosto 22 1316 INF ACT 08-16 | | 2,500.00 VIVIVIVIVIV VIV VIV Y
Septiembre 23 1425 INF ACT 09-16 | | 2,500.00 VIVV VIV IVIV VIV Y
Octubre 24 1534 INF ACT 10-16 | | 2,500.00 VIVV VIV IVIVEIV VY
Noviembre 25 1618 INF ACT 11-16 | | 2,500.00 VIVIVIVIVIVVIVIVIVIY
Diciembre 26 1731 INF ACT 12-16 | | 2,500.00 VIVIVIVIVIV VIV VY
Suma 30,000.00 B-4
Enero 3 607 INF ACT 01-18 || 2,500.00 VVIVIVVYVIVIVIYY
Febrero 4 732 INF ACT 02-18 |[ 2,500.00 VX VIVIVVYVIVIVIYY
Marzo 5 820 INF ACT 03-18 || 2,500.00 VIVIVIVIVV VXV VY
Abril 6 929 INF ACT 04-18 || 2,500.00 VIVIVIVIVV Y IV IV Y Y
Mayo 7 1024 INF ACT 05-18 || 2,500.00 VIVIVIVIVV Y IV IV Y Y
3 Eduardo Danilo Bodeguero Junio 8 1136 INF ACT 06-18 || 2,500.00 VIVIVIVIVIV Y IV IV Y
Contreras Julio 9 1217 INF ACT 07-18 |} 2,500.00 VIVIVIVIVIV Y IV IV Y
Agosto 10 1318 INF ACT 08-18 || 2,500.00 VIVIVIVIVV VRV VY
Septiembre 11 1427 INF ACT 09-18 | 2,500.00 VIVV VIV IV VIV Y
Octubre 12 1536 INF ACT 10-18 |{ 2,500.00 VIVIVIVIVV Y IV IV Y Y
Noviembre 13 1620 INF ACT 11-18 ] 2,500.00 b AN AV AR AR AR AR AR ArAY
Diciembre 14 1733 INF ACT 12-18 | 2,500.00 XXV VVVVIVIVIVIY
Suma 4=30,000.00 B-4
Marcas
J® Cotejado contra registros de SICOIN
Fuente: Documento de respaldo del gasto proporcionado por la Asociacién Salud y Desarrollo -ONG-
Alcance: Documentos que amparan el gasto del periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2009.
Observaciones: 5 Informes de actividades no originales, 7 facturas en fotocopia y 4 firmas de voucher P/T HH.
Conclusion: La documentacién que ampara los gastos para el pago de honorarios por servicios médicos se encuentra adecuada.
ATRIBUTOS
1 Informe de actividades original y firmas
2 Factura Original
3 Factura con sello de cancela
4 Factura con sello con donde indique que fue pagada con fondos del
MSPAS bajo el convenio 05-2009
5 Requisitos fiscales en la factura
6 Cheque a nombre del beneficiario
7 Cheque no negociable
8 Cheque Voucher firmado de elaborado, revisado,
autorizado y recibido conforme
9 Calculos aritméticos
10 Reportado F-1 - -
11 Gastos contabilizados en libro de bancog/auforizfdogpor Contraloria

General de Cuentas

2

Revisado por: Lic.

wardo Manuel Mar

Supervisor de Auditoria interna
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
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e »
a

AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 13/01/2010 B-6
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 15/01/2010
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA SUMARIA RENGLON PRESUPUESTARIO 266 "Productos Medicinales y Farmaceuticos"
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES
No. Descripcion Tipo de compra Empresa Fecha NOG Total Ref. P/T
o
1 |Medicamentos Compra directa Farmalab 03/02/2009 34,578 55,693.48
2 |Medicamentos Compra directa Uniphar 05/02/2009 N/A 9,256.25
3 |Medicamentos Compra directa Drogueria Col6n 20/02/2009 N/A 6,258.25
4 |Medicamentos Compra directa Drogueria Alvarez 26/02/2009 87,656 39,554.31
5 [Medicamentos Contrato Abierto Uniphar 15/03/2009 112,238 125,852.35 8 B-6.1
6 |Medicamentos Compra directa Farmaproyectos 18/03/2009 N/A 8,269.25
7 |Medicamentos Compra directa Drogueria Alvarez 18/03/2009 115,623 84,834.80 B-6.1
8 |Medicamentos Compra directa Farmaproyectos 15/06/2009 N/A 7,125.69
9 |Medicamentos Compra directa Drogueria Nacional | 25/06/2009 N/A 4,589.36
10 [Medicamentos Compra directa Uniphar 28/07/2009 128,765 23,696.64
11 |Medicamentos Compra directa Drogueria Colén 28/07/2009 N/A 6,458.14
12 |Medicamentos Contrato Abierto Farmalab 28/07/2009 157,834 83,211.21
13 |Medicamentos Compra directa Drogueria Nacional 28/10/2009 194,567 L1 73,963.95 ? B-6.1
—~
Saldo s/ Auditoria 28,763.68 "L
Marcas
o Cotejado contra registros de SICOIN
N\ Suma horizontal
® Seleccion de la muestra
< Verificacion por NOG en sistema guatecompras
Fuente: Documentacion que amparan las compras realizadas con los fondos del MSPAS.
Alcance: Expedientes que integran para las compas de medicamentos del 01 de enero al 31 de diciembre 2009.
Observaciones: La muestra corresponde a un 54% de los gastos con montos mas elevados.
En la cédula No. B-6.2 se verifica la documentacion de soporte.
Conclusién: Los gastos realizados por la compra de medicamentos se consideran

Lic. William Ernesto Ished de

zonables.

Auditor MSPAS

Revisado por: Lic. Eduardo Manuel Martinez
Supervisor de Auditoria Interna
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 14/01/2010 B-6.1
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por| EMM 15/01/2010
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA ANALITICA DE GASTO 266 "Productos Medicinales y Farmaceuticos"
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES
No. Empresay productos Cantidad uF:lri?;;?o Sub- total E?_I_ ?tlril;ultog
1 |Uniphar VIVIY
Ibuprufen 400 mg 55000 0.3 Q 16,500.00 VIVIY
Penicilina Benzatinica de 1.2 millones 75 .75 Q 431.25 VI V]|V
Penicilina Procaina 4 millones U.I. 175 6.78 Q 1,186.50 ‘/ ‘/ ‘/
Hidréxido de Aluminio 80 787 |Q 629.60 VIV]Y
Acetaminofen gotero 20 ml-100 ml 4500 3.89 Q 17,505.00 \/ \/ ‘/
Sulfato Ferroro 300mg 170000 0.11 Q 18,700.00 VI V]V
Sulfato Ferroso 125mg/mi 12500 2.51 Q  31,375.00 \/ \/ ‘/
Acido Félico 5 mg 270000 0.095 [|Q 25,650.00 VIVIY
Salbutamol Jarabe 2mg/5ml 150 2.5 Q 375.00 \/ \/ ‘/
Sales de Rehidratacién 9000 15 JQ 13,500.00 VI V]V
TOTAL| Q 125,852.35| B-6.1
AN
2 |Drogueria Alvarez
Amoxicilina 500 mg 168318 0.1 Q 16,831.80 \/ \/ \/
Acetaminofen masticable 80mg 30000 0.098 (]Q 2,940.00 VIVIY
Eritromicina Frasco 250mg/5ml 120 15.65 Q 1,878.00 VIVIY
Acetaminofen 500 mg 4000 0.1 Q 400.00 ari Vv |
Clotrinazol crema 1 1200 5.89 Q 7,068.00 ari \/ |
Benzoato Bencilo 1100 8.75 Q 9,625.00 ari J
Clorafenicol oftalmico 250 3.5 Q 875.00 ari \/ |
Clindamicina 300 mg 5200 0.11 Q 572.00 ari Vv |
Ciprofloxacina 500 mg 800 5.65 Q 4,520.00 ari Vv |
Ranitidina 300 mg 65000 0.3 Q 19,500.00 ari Vv |
Albendazol 200mg/5ml 3000 15 Q 4,500.00 ari Vv |
Clotrimazol ovulo 3000 3.25 Q 9,750.00 ari \/ |
Azitromicina 500 mg 1500 2.75 Q 4,125.00 ari Vv |
Clorfeniramina jarabe 2 mg/smg 600 3.75 Q 2,250.00 ari Vv
TOTAIFQ 84,834.80 | B-6.1
VAN
3 [Drogueria Nacional
Clorfeniramina 4 mg 350 0.95 Q 332.50 VIVIY
lbuprufen 400 mg 2500 0.3 Q 750.00 VIVIY
Ranitidina 300 mg 30000 0.3 Q 9,000.00 \/ \/ \/
Sulfato Ferroso 125mg/ml 7500 2.51 Q 18,825.00 VIVIY
Sulfato Ferroro 300mg 65000 0.11 Q  7,150.00 VIVIY
Acido Félico 5 mg 200000 0.095 |[Q 19,000.00 VAR,
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No. Empresay productos Cantidad uiri(te;:ioo Sub- total E?_I_ ?trlgutog
Acetaminofen masticable 80mg 25000 0.098 |[Q  2,450.00 VIVIY
Acetaminofen 500 mg 250 0.1 Q 25.00 VIVIY
Ciprofloxacina 500 mg 400 5.65 Q 2,260.00 VIV
Azitromicina 500 mg 500 2.75 Q 1,375.00 VIVIY
Hidroxido de Aluminio 35 7.87 Q 275.45 VIV
Sales de Rehidratacion 4500 1.5 Q  6,750.00 VIVIY
Albendazol 200mg/5ml 500 15 Q 750.00 VIVIY
Penicilina Benzatinica de 1.2 millones 30 5.75 Q 172.50 VIV
Penicilina Procaina 4 millones U.I. 75 6.78 Q 508.50 VIVIY
Metrodinazol 500 mg 2500 0.98 Q 2,450.00 VIV
Trimetroprin -sulfametoazole frasco 500 3.78 Q 1,890.00 VIVIY

TOTALTQ  73,963.95 | B-6.1
Marcas a

/N Suma horizontal

ATRIBUTOS

1 Ingreso a almacén.
2 Se encuentra registrado en tarjetas kardex autorizadas por CGC.
3 Plan anual de compras.

Lie. Willia Fnesto Ished de Ledn Revisadp por: Lic. Eduardo Manuel Martinez
Auditor MSPAS Supervisor de Auditoria interna
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO

EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
INVENTARIO SELECTIVO DE MEDICAMENTOS
PERIODO AL 31/12/2009

Hecho por: WEI

15/01/2010

EMM

Revisado por:

20/01/2010

B-6.2

Humedad__ V_Alt. Temperatura
Espacio Reducido Sl NO__ v
Acceso restringido SI __y/ NO

No. Descripcion U:Ai:;(:j:e v:netfi?naied:to Existencia Fisica Kardex Diferencia
1 |Acetaminofen 120 ml Frasco nov-11 568 v/ 568 / 0
2 |Acetaminofen 500 Mg Tableta dic-10 10480 10480 0
3 |Acido Folico Tableta feb-11 9924 9924 0
4 |Acetaminfen gotas Frasco jun-10 628 628 0
5 [Albendazol 5ml Frasco sep-10 36 36 0
6 |Albendazol 200 mg Tableta sep-10 2794 2794 0
7 |Amoxicilina Frasco dic-10 303 303 0
8 |Amoxicilina 250 mg Tableta ene-11 3000 3000 0
9 |Azitromicina Tableta abr-11 2000 2000 0
10 [Ciprofoxacina Tableta ene-11 1920 1920 0
11 (Clorafenicol 0.5% Gotero mar-11 220 220 0
12 |Clorfeniramina Frasco dic-10 338 338 0
13 [Clotrimazol 1% crema Tubo ene-11 467 467 0
14 |Clotrimazol 2% Ovulos dic-10 364 364 0
15 Eglt\; gmég":?l 250mg Sl e raseo ago-11 171 171 0
16 |Eritromicina 500 mg Tableta mar-11 1480 1480 0
17 |Sulfato Ferroso 125 mg/ml  |Frasco feb-11 1384 1384 0
18 |Sulfato Ferroso 300 mg Tableta dic-10 13139 13139 0
19 (lbuprufen 400 mg Tableta nov-10 450 450 0
20 [Metrodinazol 500 mg Tableta feb-11 1977 1977 0
21 |Ranitidina Tableta dic-10 2145 2145 0
22 |Salbutamol 2 mg 5ml jarabe |Frasco may-11 314 314 0
23 |Sales de rehidratacién oral |Sobres abr-11 8500 8500 0
24 |Trimetropin 160/800 mg Tableta mar-11 2244 2244 0
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO

EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
INVENTARIO SELECTIVO DE MEDICAMENTOS
PERIODO AL 31/12/2009

Hecho por:

WEI

15/01/2010

Revisado por:

EMM

20/01/2010

B-6.2

Humedad_ V_Alt. Temperatura
Espacio Reducido Sl NO_ v
Acceso restringido SI __y/ NO

No. Descripcion U:/:g:%:e v:ne(;r:r?igrio Existencia Fisica Kardex Diferencia
26 |Hibitane Galon feb-11 9 9 0
27 |Amoxicilina 500 mg Capsula dic-11 8426 8426 0
28 |Metrodinazol suspensioén Frasco jul-11 70 =— 70 0

Marcas

/ Verificado contra tarjietas kardex

W/

Verificacion fisica

Fuente: Bodega de resguardo de medicamentos.
Alcance: Saldo al 31/12/2009.

Observacion:

Conclusiones:

vencimiento adecuada.

No se lleva el registro por medio de BRES (Balance Requisicion y Entrega) P/T HH

1. Los medicamentos almacenados en la bodega se encuentran con fechas de

2. Las condiciones abservadas para el resguardo de medicamentos son razonables.

Auditor MSPAS

rRevisado p

- Lie. Eduardo Manuel Martinez

Supervisor e Auditoria Interna
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AUDITORIA DE GESTION A FOND(?S DE GOBIERNO Hecho por: WEI 16/01/2010 B-6.3

EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 22/01/2010

PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA

CEDULA ANALITICA DE EGRESOS 266 "Productos Medicinales y Farmaceuticos"

PRUEBA FISICA DE REQUISICIONES

PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009

No. Descripcion del Medicamento U,r\]/li:;%:e Requ,\llzi.cién t;ji?;slt(zccjic;x Diferencia Salida PIT

1 |Acido Félico Tableta 5 mg 301 301 0 500
1 |Acido Félico Tableta 5 mg 345 345 0 400
1 |Acido Félico Tableta 5 mg 402 402 0 350
1 |Acido Félico Tableta 5 mg 469 469 0 600
1 |Acido Félico Tableta 5 mg 515 515 0 700
1 |Acido Félico Tableta 5 mg 548 548 0 850
2 |Acido Fdlico Tableta 5 mg 601 601 0 500
2 | Acetaminofen 120 ml Fracos de 120 ml 305 305 0 60
2 |Acetaminofen 120 ml Fracos de 120 ml 351 351 0 45
2 |Acetaminofen 120 ml Fracos de 120 ml 410 410 0 78
2 |Acetaminofen 120 ml Fracos de 120 ml 471 471 0 30
2 |Acetaminofen 120 ml Fracos de 120 ml 515 515 0 65
2 |Acetaminofen 120 ml Fracos de 120 ml 551 551 0 >0
2 |Acetaminofen 120 ml Fracos de 120 ml 605 605 0 45
3 |Amoxicilina 250 mg Tableta 250 mg 304 304 0 100
3 |Amoxicilina 250 mg Tableta 250 mg 358 358 0 250
3 |Amoxicilina 250 mg Tableta 250 mg 413 413 0 175
3 |Amoxicilina 250 mg Tableta 250 mg 478 478 0 200
3 |Amoxicilina 250 mg Tableta 250 mg 518 518 0 150
3 |Amoxicilina 250 mg Tableta 250 mg 558 558 0 300
3 | Amoxicilina 250 mg Tableta 250 mg 607 607 0 75
4 Ciprofoxacina Tableta 500 mg 315 315 0 25
4 Ciprofoxacina Tableta 500 mg 358 358 0 35
4 Ciprofoxacina Tableta 500 mg 413 413 0 20
4 Ciprofoxacina Tableta 500 mg 482 482 0 40
4 Ciprofoxacina Tableta 500 mg 521 521 0 30
4 Ciprofoxacina Tableta 500 mg 563 563 0 35
4 Ciprofoxacina Tableta 500 mg 611 611 0 35
> Eritromicina gg?\fgot‘)gi?l mo o 311 311 0 >0
> Eritromicina 5275506(??3 mo o 362 362 0 60
s Frasco 250 mg 5ml 118 118 n A0
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AUDITORIA DE GESTION A FOND?S DE GOBIERNO Hecho por: WEI 16/01/2010 B-6.3

EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 22/01/2010

PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA

CEDULA ANALITICA DE EGRESOS 266 "Productos Medicinales y Farmaceuticos"

PRUEBA FISICA DE REQUISICIONES

PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009

No. Descripcion del Medicamento U:/::;(L:e Requ,\llzi.cién taljjeegt]aiaslt(;?j(;x Diferencia Salida P/T

> Eritromicina E(r)?\fg 065 ig)l mo o 488 488 0 30
> Eritromicina ;(r)?\fgot‘)gi?l mo o °23 °23 0 >
> Eritromicina E(r)?\fgoisg?r?l mo o >69 >69 0 65
> Eritromicina ;(r)?\fgot‘)gi?l mo o 615 615 0 8
6 Ibuprufen Tableta 400mg 314 314 0 100
6 Ibuprufen Tableta 400mg 372 372 0 150
6 Ibuprufen Tableta 400mg 421 421 0 100
6 Ibuprufen Tableta 400mg 493 493 0 200
6 Ibuprufen Tableta 400mg 528 528 0 140
6 Ibuprufen Tableta 400mg 572 572 0 150
6 Ibuprufen Tableta 400mg 617 617 0 175
7 |Ranitidina Tableta 300 mg 318 318 0 75
7 |Ranitidina Tableta 300 mg 381 381 0 100
7 |Ranitidina Tableta 300 mg 426 426 0 140
7 |Ranitidina Tableta 300 mg 498 498 0 85
7 |Ranitidina Tableta 300 mg 531 531 0 100
7 |Ranitidina Tableta 300 mg 578 578 0 150
7 |Ranitidina Tableta 300 mg 621 621 0 100
8 |sales de rehidratacién oral Sobres 321 321 0 200
8 |sales de rehidratacién oral Sobres 394 394 0 500
8 |sales de rehidratacién oral Sobres 428 428 0 350
8 |sales de rehidratacién oral Sobres 498 498 0 700
8 |sales de rehidratacién oral Sobres 538 538 0 450
8 |sales de rehidratacién oral Sobres 581 581 0 150
8 |sales de rehidratacion oral Sobres 621 621 0 650
9 |Trimetropin EEZ‘;‘:] ; g:]' polvo 323 323 0 75
9 |Trimetropin :Lzspcecr’] ; gr‘]' polvo 395 395 0 75
9 |Trimetropin EEZZ?};Q:\I polvo 431 431 0 100
9 |Trimetropin :Lzzcecr’] ; gr‘]' polvo 502 502 0 150
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Hecho por:

WEI

16/01/2010

EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 22/01/2010 B-6.3
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA ANALITICA DE EGRESOS 266 "Productos Medicinales y Farmaceuticos”
PRUEBA FISICA DE REQUISICIONES
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009

No. Descripcion del Medicamento U:/:::i(z:e Requ,\llii.cién taﬁi?jislt(r;?jix Diferencia Salida P/T

9 |Trimetropin EEZZ?};Q:\I polvo 584 584 0 80

9 |Trimetropin :Lzsp‘écr’] ; gr‘]' polvo 622 622 0 125

10 |Metrodinazol suspension Frasco suspension 325 325 0 100

10 |Metrodinazol suspension Frasco suspension 397 397 0 150

10 |Metrodinazol suspension Frasco suspension 444 444 0 140

10 |Metrodinazol suspension Frasco suspension 502 502 0 175

10 |Metrodinazol suspension Frasco suspension 544 544 0 75

10 |Metrodinazol suspension Frasco suspension 587 587 0 150

10 |Metrodinazol suspension Frasco suspension 623 623 0 100

11 [Hidroxido de Aluminio Frasco 331 331 0 85

11 [Hidroxido de Aluminio Frasco 400 400 0 125

11 [Hidroxido de Aluminio Frasco 450 450 0 120

11 [Hidroxido de Aluminio Frasco 506 506 0 100

11 [Hidroxido de Aluminio Frasco 544 544 0 210

11 [Hidroxido de Aluminio Frasco 5901 5901 0 300

11 [Hidroxido de Aluminio Frasco 625 625 0 225

12 [Sulfato Ferroro Tableta 300mg 336 336 0 500

12 [Sulfato Ferroro Tableta 300mg 400 400 0 500

12 |[Sulfato Ferroro Tableta 300mg 465 465 0 750

12 [Sulfato Ferroro Tableta 300mg 511 511 0 1000

12 |[Sulfato Ferroro Tableta 300mg 546 546 0 750

12 [Sulfato Ferroro Tableta 300mg 593 593 0 500

12 |[Sulfato Ferroro Tableta 300mg 625 625 0 950
FUENTE: Requisiciones realizadas del periodo 01 de enero al 31 de diciembre 2009.
ALCANCE: Los gastos realizados con fondos provenientes del MSPAS del 01 de enero al 31 de diciembre 2009.
CONCLUSIONES: Los registros que amparan las entregas de medicamentos a travéz de requisiciones se encuentran razonables.
METODOLOGIA DE LA MUESTRA
* De la requisicion No. 300 a la 635 existe una rango de 335 requisiciones del afio 2009.
* Se realizd s/muestrg.de 12 #eylicamientos de un total de 38.

¢ CH
< e
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL ale echa =
AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 19/01/2010 B-6.4
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-  |Revisado por: EMM 22/01/2010 '

PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA ANALITICA DE CENTROS DE CONVERGENCIA
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009

No. Centros de Convergancia Cargo Mr?(;]rit:;r(e)angs Marcas
1 |Centro de Convergencia Sector 1 Facilitador comunitario 1 3(
2 [Centro de Convergencia Sector 2 Facilitador comunitario 1 ®
3 [Centro de Convergencia Sector 3 Facilitador comunitario 1
4 |Centro de Convergencia Sector 4 Facilitador comunitario 1 ®
5 [Centro de Convergencia Jurisdiccion | Facilitador comunitario 1
6 [Centro de Convergencia Jurisdiccion Il Facilitador comunitario 1 ®
7 [Centro de Convergencia San pablo Facilitador comunitario 0
8 [Centro de Convergencia San Pablo | Facilitador comunitario 0 ®
9 [Centro de Convergencia Vistas 1 Facilitador comunitario 0
10 |Centro de Convergencia Vistas 2 Facilitador comunitario 0 ®
11 |Centro de Convergencia Vistas 3 Facilitador comunitario 0
12 |Centro de Convergencia Jacintio 2 Facilitador comunitario 1
13 |Centro de Convergencia Jacintio 3 Facilitador comunitario 1 ®
14 |Centro de Convergencia Jacintio 1 Facilitador comunitario 1
15 |Centro de Convergencia el Piedrin | Facilitador comunitario 1
16 |Centro de Convergencia el Piedrin Il Facilitador comunitario 1 ®
17 |Centro de Convergencia el Piedrin IlI Facilitador comunitario 1
18 |Centro de Convergencia La cancha sector A Facilitador comunitario 0 ®
19 |Centro de Convergencia La cancha sector B Facilitador comunitario 0
20 |Centro de Convergencia La cancha sector C Facilitador comunitario 0
12
Marcas

»¢ Verificacion de monitores a Cetros de Convergencia
& Seleccion de la muestra

Fuente: No. de Centros de Convergencia instalados
Alcance: Centros de convergencia activos del 01 de enero al 31 de diciembre 2009
Observacion: Los monitores realizados no fueron al 100% de los centros de convergencia P/THH

La muestra evaluada representa el 40% del total de centros de convergencia, se aplicé para la muestra el
criterio de tomar en cuenta a los ubicados tanto en los lugares cercanos como también los lejanos para
tener una idea general de la situacidon de cada uno de los centros en lo que se refiere al abastecimiento de
medicamentos.

Conclusion: Las centros de convergencia se encuentran razonables excepto por desabastecimiento de medica

Lic. Willia 5 X rRevisado por: Liclluardo Matwel
Auditor MSPAS Supenvisor Ae Auditoria ntérna
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

AUDITORIA DE GESTION A FONDQS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 20/01/2010 B-6.5
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 22/01/2010
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA ANALITICA DE "Medicamentos" EN CENTROS DE CONVERGENCIA
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES
No. Centro de Convergencia V;::gir:riec:lr?to EX;:SI,;?::Ia Kardex Demanda Real %gxei tr;':(?ilade Ref
Convergencia sector 2
1 [lbuprofen 400 mg dic-10 35 35 40 87.5
2 |Acetaminfen 500 mg mar-11 450 450 500 90.0
3 |Amoxicilina 500 mg may-11 526 526 650 80.9
4 |Hidréxido de Aluminio ene-11 8 8 10 80.0
5 |Acetaminofen gotero 20 ml-100 ml dic-10 38 38 40 95.0
6 |Sulfato Ferroso 300mg may-11 469 469 1100 42.6 __
7 |Sulfato Ferroso 125 mg/ml frasco feb-11 145 145 250 58.(@
8 [Acido Félico 5 mg nov-10 512 512 1000 51.2
9 |Salbutamol Jarabe 2mg/5ml ene-11 18 18 20 90.0
10 [Sales de Rehidratacion feb-11 267 267 300 89.0
Convergencia sector 3
1 [lbuprofen 400 mg dic-10 45 45 40 112.5
2 |Acetaminfen 500 mg mar-11 550 550 500 110.0
3 |Amoxicilina 500 mg may-11 589 589 650 90.6
4 |Hidréxido de Aluminio ene-11 7 7 10 70.0
5 |Acetaminofen gotero 20 ml-100 ml dic-10 43 43 40 107.5
6 |Sulfato Ferroso 300mg may-11 526 526 1100 47.8
7 |Sulfato Ferroso 125 mg/ml frasco feb-11 100 100 250 40.@
8 [Acido Félico 5 mg nov-10 481 481 1000 48.1
9 |Salbutamol Jarabe 2mg/5ml ene-11 21 21 20 105.0
10 [Sales de Rehidratacion feb-11 280 280 300 93.3
Convergencia sector 5
1 [lbuprofen 400 mg dic-10 36 36 40 90.0
2 |Acetaminfen 500 mg mar-11 480 480 500 96.0
3 |Amoxicilina 500 mg may-11 615 615 650 94.6
4 |Hidréxido de Aluminio ene-11 9 9 10 90.0
5 |Acetaminofen gotero 20 ml-100 ml dic-10 51 51 40 127.5
6 |Sulfato Ferroso 300mg may-11 636 636 1100 57.8
7 |Sulfato Ferroso 125 mg/ml frasco feb-11 165 165 250 66.@
8 [Acido Félico 5 mg nov-10 678 678 1000 67.8
9 |Salbutamol Jarabe 2mg/5ml ene-11 20 20 20 100.0
10 [Sales de Rehidratacion feb-11 274 274 300 91.3
Centro de Convergencia jurisdiccion |l
1 [lbuprofen 400 mg dic-10 50 50 40 125.0
2 |Acetaminfen 500 mg mar-11 400 400 500 80.0
3 |Amoxicilina 500 mg may-11 546 546 650 84.0
4 |Hidréxido de Aluminio ene-11 9 9 10 90.0
5 |Acetaminofen gotero 20 ml-100 ml dic-10 36 36 40 90.0
6 |Sulfato Ferroso 300mg may-11 356 356 1100 324 .
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

AUDITORIA DE GESTION A FOND(?S DE GOBIERNO Hecho por: WEI 20/01/2010 B-6.5
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 22/01/2010
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA ANALITICA DE "Medicamentos" EN CENTROS DE CONVERGENCIA
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES
No. Centro de Convergencia Vgr?(fir;i:r?to EX'I:SI,;?::Ia Kardex Demanda Real %::'i tr:r\]/:ilade Ref
7 |Sulfato Ferroso 125 mg/ml frasco feb-11 130 130 250 52.{11_5)
8 [Acido Folico 5 mg nov-10 403 403 1000 40.3
9 |Salbutamol Jarabe 2mg/5mi ene-11 15 15 20 75.0
10 |Sales de Rehidratacion feb-11 315 315 300 105.0
Centro de Convergencia San Pablo |
1 |lIbuprofen 400 mg dic-10 35 35 40 87.5
2 |Acetaminfen 500 mg mar-11 535 535 500 107.0
3 |Amoxicilina 500 mg may-11 515 515 650 79.2
4 |Hidréxido de Aluminio ene-11 8 8 10 80.0
5 |Acetaminofen gotero 20 mil-100 ml dic-10 30 30 40 75.0
6 |Sulfato Ferroso 300mg may-11 451 451 1100 41.0
7 |Sulfato Ferroso 125 mg/ml frasco feb-11 145 145 250 58.@
8 [Acido Folico 5 mg nov-10 589 589 1000 58.9
9 |Salbutamol Jarabe 2mg/5mi ene-11 17 17 20 85.0
10 |Sales de Rehidratacion feb-11 312 312 300 104.0
Centro de Convergencia Vistas 2
1 |lIbuprofen 400 mg dic-10 38 38 40 95.0
2 |Acetaminfen 500 mg mar-11 398 398 500 79.6
3 |Amoxicilina 500 mg may-11 578 578 650 88.9
4 |Hidréxido de Aluminio ene-11 10 10 10 100.0
5 |Acetaminofen gotero 20 mil-100 ml dic-10 41 41 40 102.5
6 |Sulfato Ferroso 300mg may-11 780 780 1100 70.9
7 |Sulfato Ferroso 125 mg/ml frasco feb-11 98 98 250 39.@
8 [Acido Folico 5 mg nov-10 387 387 1000 38.7
9 |Salbutamol Jarabe 2mg/5mi ene-11 19 19 20 95.0
10 |Sales de Rehidratacion feb-11 296 296 300 98.7
Centro de Convergencia jacintio 3
1 |lIbuprofen 400 mg dic-10 36 36 40 90.0
2 |Acetaminfen 500 mg mar-11 436 436 500 87.2
3 |Amoxicilina 500 mg may-11 536 536 650 82.5
4 |Hidréxido de Aluminio ene-11 12 12 10 120.0
5 |Acetaminofen gotero 20 mil-100 ml dic-10 39 39 40 97.5
6 |Sulfato Ferroso 300mg may-11 951 951 1100 86.5
7 |Sulfato Ferroso 125 mg/ml frasco feb-11 131 131 250 52.@
8 [Acido Folico 5 mg nov-10 546 546 1000 54.6
9 |Salbutamol Jarabe 2mg/5mi ene-11 22 22 20 110.0
10 |Sales de Rehidratacion feb-11 301 301 300 100.3
Centro de Convergencia el Piedrin Il
1 |lIbuprofen 400 mg dic-10 33 33 40 82.5
2 |Acetaminfen 500 mg mar-11 423 423 500 84.6
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

AUDITORIA DE GESTION A FOND(?S DE GOBIERNO Hecho por: WEI 20/01/2010 B-6.5
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 22/01/2010
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
CEDULA ANALITICA DE "Medicamentos" EN CENTROS DE CONVERGENCIA
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES
No. Centro de Convergencia Vgr?(fir;igrfto EXII:SI,;?::Ia Kardex Demanda Real %g:'i tr:r\]/:ilade Ref
3 |Amoxicilina 500 mg may-11 675 675 650 103.8
4 |Hidréxido de Aluminio ene-11 9 9 10 90.0
5 |Acetaminofen gotero 20 miI-100 ml dic-10 45 45 40 1125
6 |Sulfato Ferroso 300mg may-11 215 215 1100 19.5
7 |Sulfato Ferroso 125 mg/ml frasco feb-11 145 145 250 58.@
8 [Acido Folico 5 mg nov-10 437 437 1000 43.7
9 |Salbutamol Jarabe 2mg/5mi ene-11 19 19 20 95.0
10 |Sales de Rehidratacion feb-11 279 279 300 93.0

Metodologia de la revision:
1. Se selecciona 10 medicamentos de la lista basica.
2. Se realiza visita de campo a los centros de convergencia.

3. Se verifica las condiciones fisicas donde se encuentran los centros de convergencia.
4. Se realiza conteo fisico de los 10 medicamentos seleccionados y comprados con las existencias en kardex,

BRES y demanda real.

5. Verificar las desviaciones.
Fuente: Centro de convergencia disponibles.

Alcance: al 31/12/20009.

Observaciones: Las existencias fisicas disponibles al 31/12/2009 de Sulfato Ferroso 300 mg

Sulfato Ferroso 125/ml/img y Acido Félico 5 mg estér@por debajo de los niveles aceptables. P/T HH

Conclusion:

William Evete
Auditor MSPAS

Las existencias de los centros de convergencia se consideran razonables excepto por las deficiencias. detalladas en las observaciones.

Revisadp por: Lic. Eduardo Manuel Martinez
S upgm/[sar Ade Auditoria interna
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL ale echa

AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 21/01/2010 B-7
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 22/01/2010
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
CEDULA SUMARIA RENGLON PRESUPUESTARIO 419 "Transferencias a Personas"”
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009
CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES
L No. de No. Monto
No. Descripcion L Sub-total Total Muestra Ref. P/T
Personas |capacitaciones mensual
1 |Colaboradores comunitarios 40 12 480 500.00 v 240,000 12
2 |Comadronas capacitadas 11 12 132 500.00 66,000 3
B-7.2
3 |Vigilantes en salud 30 12 360 500.00 180,000 9
4  |Facilitadores Comunitarios 17 12 204 1000.00 204,000 5 J
o
Saldo s/ Auditoria |7690,000.00 ¢ 29
NI B
Marcas

u’ Cotejado contra registros de SICOIN
/N Suma horizontal

(%) Seleccién de la muestra

Fuente:

Alcance:

Observaciones:

Conclusion:

Lic. william Ervesto 1shPSs
Auditor MSPAS

Informes presentados de los pagos realizados a colaboradores comunitarios, documentacion de soporte del gasto.

Gastos realizados p/pago de colaborades comuniarios del 1 de enero al 31 de diciembre 2009.

Los pagos realizados a los colaboradores comunitarios, se realizan previo a haber recibido una
formacién mensual.

Los gastos reportados por la ONG se encuentran razonable, excepto por la deficiencia detectadas HH P/T B-7.3

Revisadp por: Lic. Eduardo Manuel Martinez
Supervisor de Auditoria interna
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL ale echa
AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 21/01/2010
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 22/01/2010

B-7.1

PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA

PRUEBA DE CUMPLIMIENTO

PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009

CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES

Asistencia a Capacitacion
Proveedor Jurisdiccion : : : . | Ref. PIT
ene| feb [Mar |abri| may | jun | jul [ago | sept [ oct [nov| dic
Colaboradores comunitarios
1 |José Alfredo Marroquin Jacinto | A A A A A A v oilvov
2 |Luz Estela Ramirez El Piedrin Il VoV oy Yy voivov
3 [Claudia Lorena Lux San Pablo A A A A A A A v v
4 |Oscar Lorenzo Cuestas Vista | vVoivovyovy oy Yy voivov
5 |Elvia Yanet Melgar El Piedrin Il vVoivovyovy oYY Yy voivov
6 |Marvin Aejandro Navas Jancito | VoV oy Yy voivov
7 |Marina Monrroy Jurisdiccion | ViV iV X X X X XX X IX X
8 |Astrid Ramirez Pacay Sector | vVoivovyovy oy Yy voivov
9 |Cesar Estuardo Paz Vista Il A A A A A A A v v
10 |José Adres Sican Sector 5 ViV VX X X X XX X X X
11 |Mauricio Felipe Cotzajay Sector | vVoivovyovy Yy voivov
12 |Edgar Rodolfo Punay Jancito | VoIV VY X IX X I X IX XX X
Comadronas capacitadas
13 Edilberta de la Cruz La Cancha Sector v v vy Y Y v v
14 |Maxima Ortencia de Le6n Vista | % VoY VoV %
15 |Maria de JesUs Gaitan Jurisdiccion 11 vVoivoovy vy voivov
Vigilantes en salud
16 |David Eduardo Garcia Sector | vVoivovyovy oy Yy voivov
17 Wendy Rosario Leiva Sector 5 A A A A A A A v v
18 |Maria Francisca Bac San Pablo | vVoivovyovy oy Yy voivov
19 |Josefina Ramos Rivera El Piedrin 11l vVoivovyovy Yy voivov
20 |Orlando Enrique Max LaCanchaSector v v v |V Vv ¥ V [V [V [V [V |V
21 Remigio Gonzélez Hernandez Jancito 3 A A A A A A A v v
22 |Luis Roberto Mejia San Pablo | vV oilvo oYy oYY Y v oivoY
23 Edgar Danilo de la Rosa San Pablo 11 A A A A A A A v v
24 Ana Luisa Estrada El Piedrin vVoivovyovy oy Yy voivov
Facilitadores comunitarios
25 |José Rogelio Baz Sector 5 vV oilvo oYy oYY Y v oivoY
26 Juan Estuardo Choy Herrera  Vista | A A A A A A A v v
27 Maria Julia Ixco El Piedrin 11l vVoivovyovy oy Yy voivov
28 Domingo Perez Aldana SectorClaCancha|v |V Vv Vv Vv vV [V vV |V v v
29 |Juana Maria Rodas LaCanchaSector v v |V Vv Vv V |V |V V V|V |V

Fuente:
Alcance:

Observaciones:

Conclusiones:

Lic.William Ernesto Ished de Ledn
Aditnr MDA

Documentos de respaldo de gastos proporcionados por la Asociacién Salud y Desarrollo -ONG-.
Documentos que amparan el gasto del periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2009.

3 colaboradores voluntarios no se encuentran reportados en la lista de asistencia a capacitaciones.

La asistencia que ampara el pago a colaboradores voluntarios se encuentra adecuada excepto por
los deficiencias detalladas en la observaciones P/T HH

Revisadp por: Lic. Eduardo Manuel Martinez

Sinensicnr de Ainlitnvin intevinng
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL ale echa P
AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 21/01/2010

. - - B-7.2
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 22/01/2010

PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA

PRUEBA DE CUMPLIMIENTO A DOCUMENTACION DE RESPALDO
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009

CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES

Voluntario Meses Monto NERE f‘térllb|UtSOS| s T7 T8 Ref. PIT
Colaboradores Comunitarios
enero a abril 2,000.00 v v Yy Y Y Y Y Y
1 |José Alfredo Marroquin mayo a agosto 2,000.00 A A R A A A A
septiembre a dic 2,000.00 vV v v oV Y Y Y Y
enero a abril 2,000.00 vViv v Vv VY Y Y
2 |Luz Estela Ramirez mayo a agosto 2,000.00 Vv WYY
septiembre a dic 2,000.00 Vv oV Y Y
enero a abril 2,000.00 vViv Vv VY VY Y
3 | Claudia Lorena Lux mayo a agosto 2,000.00 Vv vV VY Y
septiembre a dic 2,000.00 Vv olvy oYy Y
enero a abril 2,000.00 Vv oV Y Y
4 |Oscar Lorenzo Cuestas mayo a agosto 2,000.00 Vv WYY
septiembre a dic 2,000.00 Vv oV Y Y Y Y Y
enero a abril 2,000.00 Jiv Y Y Y Y Y Y
5 |Elvia Yanet Melgar mayo a agosto 2,000.00 ArARTARTARTARTARTARYY
septiembre a dic 2,000.00 vV v o vy Y Y
enero a abril 2,000.00 vViv v Vv VY Y Y
6 |Marvin Aejandro Navas mayo a agosto 2,000.00 Vv oy Y
septiembre a dic 2,000.00 Vv oV Y Y
enero a abril 2,000.00 viv v 1V IV IV VY
7 |Marina Monrroy mayo a agosto 2,000.00 Jiv v Vv VIV Y Y
septiembre a dic 2,000.00 vV ivy Vv Y Y Y Y Y
enero a abril 2,000.00 v /Y Y Y Y Y Y Y
8 |Astrid Ramirez Pacay mayo a agosto 2,000.00 X Xv v v v VI B-7.3
septiembre a dic 2,000.00 X Xviv v v v |/ B-7.3
enero a abril 2,000.00 vy Vv Y Y Y Y Y
9 |Cesar Estuardo Paz mayo a agosto 2,000.00 VAR AR A AR AR AR A
septiembre a dic 2,000.00 vy v oY Y Y Y Y
enero a abril 2,000.00 Vv v v v v VY
10 |José Adres Sican mayo a agosto 2,000.00 X X v v v v VIV B-7.3
septiembre a dic 2,000.00 ®x X |lv v Vv Vv |V B-7.3
enero a abril 2,000.00 vy v oY Y Y Y Y
11 |Mauricio Felipe Cotzajay mayo a agosto 2,000.00 vViv VoYY Y Y
septiembre a dic 2,000.00 Vv v VY Y Y Y
enero a abril 2,000.00 vViv v Y Y
12 |Edgar Rodolfo Punay mayo a agosto 2,000.00 ¥ Xy v v v v |V B-7.3
septiembre a dic 2,000.00 X X v v v v v |V B-7.3
Total 72,000.00
Comadronas Capacitadas
enero a abril 2,000.00 vy v Y Y Y Y Y
1 |Edilberta de la Cruz mayo a agosto 2,000.00 Vv Y Y
septiembre a dic 2,000.00 vy Vv Y Y Y Y Y
enero a abril 2,000.00 v iV Vv Y IV Y Y Y
2 |Maxima Ortencia de Ledn mayo a agosto 2,000.00 Vv oy Y
septiembre a dic 2,000.00 vV v vy oYY Y Y Y
enero a abril 2,000.00 Vv Y Y Y Y
3 |Maria de JesUs Gaitan mayo a agosto 2,000.00 Vv Y Y
septiembre a dic 2,000.00 v v v Yy Y Y Y
Total 18,000.00
Vigilantes en salud
enero a abril 2,000.00 vV v Y Y Y Y Y
1 |David Eduardo Garcia mayo a agosto 2,000.00 Vi Yy Y WYY
septiembre a dic 2,000.00 Vv oy VoYY Y
enero a abril 2,000.00 AR AR AR AR AR AN
2 |Wendy Rosario Leiva mayo a agosto 2,000.00 Vv Y Y
septiembre a dic 2,000.00 Vv v VY Y Y Y
enero a abril 2,000.00 Vv v v v v VY
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL ale echa P
AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Hecho por: WEI 21/01/2010

. - - B-7.2
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Revisado por: EMM 22/01/2010

PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA

PRUEBA DE CUMPLIMIENTO A DOCUMENTACION DE RESPALDO
PERIODO DEL 01/01/2009 AL 31/12/2009

CIFRAS EXPRESADAS EN QUETZALES

Voluntario Meses Monto Atributos Ref. P/T
1 2 3 4 5 6 7 8
enero a abril 2,000.00 Jiv v IV VY VY
4 Josefina Ramos Rivera mayo a agosto 2,000.00 vViv v VoYY Y
septiembre a dic 2,000.00 vy v oYy oYY Y
enero a abril 2,000.00 v i v v v v v v
5 |Orlando Enrique Max mayo a agosto 2,000.00 Vv oy Y
septiembre a dic 2,000.00 vViv Vv VY Y Y
enero a abril 2,000.00 v v vy Y Y Y Y Y
6 |Remigio Gonzéalez Hernandez mayo a agosto 2,000.00 Vv WYY
septiembre a dic 2,000.00 vV v o vy Y Y
enero a abril 2,000.00 v IV v i v v v v
7 |Luis Roberto Mejia mayo a agosto 2,000.00 vViv vy Y Y Y
septiembre a dic 2,000.00 vViv Vv VY Y Y
enero a abril 2,000.00 vViv Vv VY Y Y Y
8 |Edgar Danilo de la Rosa mayo a agosto 2,000.00 Vv WYY
septiembre a dic 2,000.00 vV v v oV Y Y Y Y
enero a abril 2,000.00 v Y v v v v v v
9 |Ana Luisa Estrada mayo a agosto 2,000.00 VAR A AR A AR A
septiembre a dic 2,000.00 v iy v Vv Yy Y Y
Total 54,000.00
Facilitadores comunitarios
enero a abril 2,000.00 Jiv Y Y Y Y Y Y
1 |José Rogelio Baz mayo a agosto 2,000.00 vV ivY v Y Y Y Y Y
septiembre a dic 2,000.00 v IV v v v v v v
enero a abil 2,000.00 vV iv Vv oY Y Y
2 |Juan Estuardo Choy Herrera mayo a agosto 2,000.00 vViv WV Y Y
septiembre a dic 2,000.00 vV v vy oYY Y Y Y
enero a abril 2,000.00 v v v v v v v v
3 |Maria Julia Ixco mayo a agosto 2,000.00 Vv oYy oY Y Y
septiembre a dic 2,000.00 v IV v v v v v v
enero a abril 2,000.00 v v vy Y Y Y Y Y
4 |Domingo Pérez Aldana mayo a agosto 2,000.00 vViv v oYY Y Y
septiembre a dic 2,000.00 vV v vy oYY Y Y Y
enero a abril 2,000.00 v IV v v v v v v
5 |Juana Maria Rodas mayo a agosto 2,000.00 Vv Y Y
septiembre a dic 2,000.00 v 1V v v v v A Vv
Total 30,000.00
Fuente: Documentos de respaldo de gastos proporcionado por la Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
Alcance: Documentos que amparan el gasto del renglén presupuestario 419 "Transferencias a personas" .

periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2009.

Las personas Astrid Ramirez Pacay, José Adres Sican y Edgar Rodolfo Punay no tienen informe

de actividades B-7.3

Conclusiones: La documentacion de soporte que amparan los pagos realizados a colaboradores voluntarios es
razonable excepto por las deficiencias monetarias detalladas en las observacige®

Observaciones:

ATRIBUTOS
Informe de actividades original y firmas
Planilla de pago 419 "Transferencias a personas” firmada por el beneficiario
Cheque a nombre del beneficiario

Cheque no negociable

Cheque Voucher firmado de elaborado, revisado,

autorizado v recibido conforme

Célculos aritméticos revisado por: Lic. gb
Reportado F-1 Supervisor de Auditoria internd

Gastos contabilizados en libro de bancos

o~N O O b~ WNPE
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL Hecho por: WEI 21/01/2010 B-73
AUDITORIA DE GESTION A FONDOS DE GOBIERNO Revisado por: EMM 22/01/2010 -
EJECUTADOS POR LA ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-
PROGRAMA DE EXTENSION DE COBERTURA
Voluntario Meses Atributos Monto Ref. PIT
1| 2]|3|a|s|6]|7]s
enero y oy v vy vy
febrero oy
marzo Vo Yy
abril X % J J J N N N Q 500.00
mayo x | X v v v Vv Vv Vv Q 500.00
1 Astrid Ramirez junio X %X |/ J J Ni Ni Ni Q 500.00
Pacay julio ¥ X |/ N N N N N Q 500.00
agosto X X Vv Vv Vv Vv Vv Vv Q 500.00
septiembre ¥ X v v v v Vv Vv Q 500.00
octubre X X Vv Vv Vv Vv Vv Vv Q 500.00
noviembre ¥ X v v v v Vv Vv Q 500.00
diciembre ¥ X N N N N N N Q 500.00
enero ARy,
febrero AR AR RN Y
marzo AR AR RN Y
abril X X J J J N N N Q 500.00
mayo ¥ X v v v Vv Vv Vv Q 500.00
. . junio ¥ X Vv Vv Vv Vv Vv Vv Q 500.00
2 José Adres Sican ialio s I y y y y y y Q50000
agosto ¥ %X v v v v Vv Vv Q 500.00
septiembre wx X v v v v Vv Vv Q 500.00
octubre ¥ X v v v v Vv Vv Q 500.00
noviembre ®x X v v v v Vv Vv Q 500.00
diciembre ¥ X N N N N N N Q 500.00
enero ARy
febrero VoYY Y
marzo VoYY Y
abril ¥ %X |/ J J N N N Q 500.00
mayo X X v v v Vv Vv Vv Q 500.00
3 Edgar Rodolfo junio % % |/ J J J J J Q 500.00
Punay julio X X |/ N N N N N Q 500.00
agosto ¥ % v v v v Vv Vv Q 500.00
septiembre ¥ | X v v v v Vv Vv Q 500.00
octubre ¥ % v v v v Vv Vv Q 500.00
noviembre ¥ | X v v v v Vv Vv Q 500.00
diciembre ¥ % N N N N N N Q 500.00
SUB-TOTAL Q 13,500.00
Cobro de Over Head Q 1,350.00 HH
TOTAL Q 14,850.00
ATRIBUTOS
1 Informe de actividades original y firmas
2 Planilla de pago 419 "Transferencias a personas" firmada por el beneficiario
3 Cheque a nombre del beneficiario
4  Cheque no negociable William
5 Cheque voucher firmado de elaborado, revisado, autorizado y

recibido conforme

6 Calculos aritméticos

7 Reportado F-1

8 Gastos contabilizados en libro de bancos Revisado pov: Lic. Eduardo M
Supervisor de Auditoria Interna
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FORM. 200-A-3 FOTOCOP |A

SERIE "B"

No. 569772

c-1
OFICINA: ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG-
LUGAR: VILLA NUEVA (2*Calle 11-74 zona 3, Barcenas Villa Nueva.)
SE CONBERVRA EN LA DEPARTAMENTO: GUATEMALA
CPROPIO LIERO DE CAJA. CAJA: " EGRESOS '
CORRESPONDIENTE AL MES DE: DICIEMBRE 09
"CUENTADANCIA A5 -484"
1 2 3 4 5 6
DIA CUENTAS, CONCEPTOS Y NUMEROS DE COMPROBANTE FORMA NUMERACIONES USADAS SUMAS PARCIALES
No. DEL No. AL No.

7
SUMAS TOTALES

1 |SALDO MES ANTERIOR

10 |Presentacion de gasto correspondientes al F-01 del mes de

diciembre de 2009.

"GoMjerno de Guatemala Fondo Comun"

6sito No. 1255897 cuenta No. 110001-5 Banco de Guatemala|

Q330,395.08

Q437,095.08

Q330,395.08

@106,700.00

Q0.00

TOTAL INGRESOS DEL MES DICIEMBRE 2009.

Q0.00

\l Verificacion Fisica
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL 3 echa P
ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO -ONG- Hecho por: WEI 08/01/2010 M
AUDITORIA DE GESTION FONDOS TRANSFERIDOS Revisado por: EMM 11/01/2010
CEDULA DE MARCAS E INICIALES

Descripcion Marca
Sumado horizontalmente N\
Sumado verticalmente >
Verificado en libro de bancos WX
Cotejado en Caja Fiscal &
Cotejado contra documentato original recibo 63 "A" -
Cotejado contra el reporte de SICOIN Ejecucion Analitica del Presupuesto x
Cotejado contra registro de SICOIN WEB ﬁ
Verificado contra tarjetas kardex /
Verificacién de modificaciones presupuestarias «
Cumple atributo \/
No cumple atributo X
Verificacién formato de liquidacién de anticipos (F-01) Pal
Verificacién de monitores a Cetros de Convergencia X
Verificacion de NOG en Guatecompras P
Seleccion de la muestra (079)
Verificacion factura -I-7
Verificacion fisica 7
Verifiacion de CUR de transferencias SICOIN WEB /
Verificacion reporte generado por el sistema de actividades diarias )?(
Verificado en propuesta técnica \P

Nombre Cargo Iniciales

Lic. William Ernesto Ishco de Ledn Auditor Interno WEI
Lic. Eduardo Manuel Martinez Supervisor de Auditoria Interna

Auditor MSPAS Supervisor de Auditoria tnterna
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4.6 COMUNICACION
DE
RESULTADOS



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
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UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
62. Avenida 3-45 zona 11, Guatemala
Teléfono: 2444-7212 2474-7208

Guatemala 11 de febrero de 2010

Lic. Sergio Salvador Cruz Pocasangre
Coordinador de Auditoria Interna

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
Su despacho

Sefor Coordinador:

De conformidad con el Nombramiento UDAI-02-2010, de fecha 04 de enero de
2010, realice la auditoria de gestion a los Fondos trasladados del Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social a la Asociacion Salud y Desarrollo —ONG-,
por el periodo comprendido del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009.

En el desarrollo de la Auditoria, se observaron las Normas Internacionales de
Auditoria, Normas de Auditoria del Sector Gubernamental, Acuerdos Internos
aprobador por la Contraloria General de Cuentas, leyes y disposiciones
vigentes aplicables a la entidad auditada.

Como resultado de la auditoria, se detectaron situaciones, las cuales en mi
opinién, se consideran necesario revelarlas en el informe de auditoria
clasificandose de la siguiente manera: un (1) hallazgo relacionado al
incumplimiento de aspectos legales y monetarios y dos (2) hallazgos
relacionados al control interno, formulando las acciones legales y administrativa
correspondientes, en cual se adjunta, para su conocimiento y tramite.

Incumplimiento de aspectos legales y monetarios

Pago de personal voluntario sin documento de respaldo
Condicion
Los pagos de tres colaboradores comunitarios no tienen documentacién de

respaldo, donde se establezca la asistencia de las personas a las
capacitaciones e informe de actividades realizadas.



UNIDAD DE AUDITORIA INTERNA

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
62. Avenida 3-45 zona 11, Guatemala
Teléfono: 2444-7212 2474-7208
Recomendacion

Que la representante legal de la Asociacion Salud y Desarrollo -ONG- reintegre
la cantidad de Catorce Mil Ochocientos Cincuenta Quetzales con 00/100 (Q
14,850.00.00) a la cuenta de Fondo Comun Gobierno de Guatemala.

Deficiencias de Control Interno
Falta de micronutrientes para suplementacion
Condicion

Los Centros de Convergencia no se encuentran abastecidos con Sulfato
ferroso 125ml/mg, Sulfato Ferroso 300 mg y Acido Foélico 5mg, medicamentos
gue sirven para suplementacion de nifios y mujeres. (P/T B-6.5)

Recomendacioén

Que el Coordinador Técnico de seguimiento a los procedimientos establecidos
para la adquisicion y control de las existencias disponibles y la demanda real
por centros de convergencia.

Disminucién en la cobertura en controles médicos de nifios

Condicion

El personal médico y comunitario no cumplié con los objetivos planteados en la
atencion integral de nifios menores de 5 afios.

Recomendacién

Que el Coordinador Técnico ejerza méas control y supervision sobre el personal
técnico y voluntario.

Todos los comentarios y recomendaciones, se encuentran en detalle en el
correspondiente informe de auditoria, lo cual facilitara un mejor entendimiento
de este resumen gerencial.

Atentamen

Auditor Interno MSPAS
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ASOCIACION SALUD Y DESARROLLO —ONG-

1. ANTECEDENTES

a. Creacion u origen y objetivos de la entidad

De conformidad con el testimonio de la Escritura Publica No. 150 de fecha
31 de Agosto de 2004, autorizada por el Notario Jorge Rafael Urrea
Lorenzini, se fundd la Asociacién Salud y Desarrollo -ONG- con inscripcion
en el Registro de Personas Juridicas del Ministerio de Gobernacién donde
se reconoce la personalidad juridica y aprueba los estatutos, que quedd
inscrita con fecha veintiséis de enero de dos mil cinco, en partida veintisiete
(27), folio ciento setenta y ocho (178), del libro cinco (5) de personas
juridicas.

Apoyar a las comunidades que se encuentran con quebrantos de salud con
servicios a bajo costo por medio del dispensario Madre Cabrinni.

b. Funcidn o gestion principal de la ONG
Promover el establecimiento de vinculos de comunicacion y coordinacion
con las demas instituciones que conforman el sector salud y que tienen
representacion en el ambito del area de salud, con los Consejos
Departamentales y Regionales de Desarrollo, con las Municipalidades, con
la comunidad organizada y otros sectores.
Planificar, programar, ejecutar, supervisar y evaluar los programas vy
servicios de salud de atencion a las personas del Ministerio de Salud
Pulblica y Asistencia Social.

c. Organizacion
Consejo Directivo
Representante legal
Coordinacion de Programa Extension de Cobertura
Coordinadora

Coordinar Técnico

Contador General

Informe de Auditoria
Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
Periodo del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009
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d. Ejecucion financiera

Se transfirieron cuatro anticipos por valor de Setecientos Setenta y Tres Mil
Cuatrocientos Noventa Quetzales con 08/100 (Q 773,490.08) cada uno,
durante el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009 lo que hace
un total de Tres Millones Noventa y Tres Mil Novecientos Sesenta
Quetzales con 34/100 (Q 3,093,960.34) de los cuales fueron ejecutados
Dos Millones Novecientos Ochenta y Siete Mil Doscientos Sesenta
Quetzales con 34/100 (Q 2,987,260.34), lo que representa el 97% del total
de los desembolsos al 31 de diciembre de 2009.

2. OBJETIVOS
a. General

Verificar el cumplimiento de aspectos legales, administrativos y de gestién,
relacionados al convenio No. 05-2009 suscrito entre la Asociacion Salud y
Desarrollo -ONG- y el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, derivado
de las transferencias de fondos efectuadas durante el afilo 2009, para el
programa de Extension de Cobertura.

b. Especificos

e Evaluar el control interno y de gestién, para identificar riesgos en areas
criticas.

e Verificar los procedimientos y politicas de cumplimiento utilizadas en las
actividades de gestion de la ejecucién de los fondos transferidos.

e Verificar el cumplimiento de normas, leyes, reglamentos y otros aspectos
legales, técnicos y administrativos en la ejecucion de los fondos
transferidos.

e Evaluar el cumplimiento de planes, metas u objetivos bajo los preceptos de
eficiencia, eficacia y economia, mediante indicadores de gestion para
determinar si la poblacién objetivo fue cubierta y mejord la calidad de vida
de los mismos.

3. ALCANCE

El examen comprendio la evaluacion y revision de las operaciones, registros y
documentacion de respaldo presentada por los funcionarios y empleados de la
entidad Asociacion Salud y Desarrollo del convenio No. 05-2009 suscrito con
el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, mismo que cubri6 el periodo
del 01 de enero al 31 de diciembre 2009.

Informe de Auditoria
Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
Periodo del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009
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4. COMENTARIOS Y CONCLUSIONES
Comentario

Derivado de la revisién de los documentos de ingresos y egresos, asi como de
los registros contables relacionados a los fondos de gobierno que administro la
Asociacion Salud y Desarrollo —ONG-, durante el periodo auditado, se
comprobé que los mismos fueron invertidos para dar cumplimiento a los
términos del convenio suscrito con el Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social.

Conclusiones

En conclusién los documentos y registros contables que opera la Asociacion
cumplen con los objetivos y metas planificadas y presentan razonablemente la
situacion de los mismos, excepto por los hallazgos que se incluyen en el
presente informe.

5. RESULTADOS DE LA AUDITORIA

Hallazgos Monetarios y de Incumplimiento de aspectos legales
Area de Financiera

Hallazgo No. 1

Pago de personal voluntario sin documento de respaldo
Condicion

Los pagos de tres colaboradores comunitarios no tienen documentacion de
respaldo, donde se establezca la asistencia de las personas a las
capacitaciones e informe de actividades realizadas. (P/T B-7.3)

Criterio

Normas Generales de Control Interno Gubernamental, Normas Aplicables
a los Sistemas de Administracién, Documentos de Respaldo indica
“Toda operacion que realicen las entidades publicas, cualesquiera sea
su naturaleza, debe contar con la documentacién necesaria y suficiente
gue la respalde. La documentacion de respaldo promueve la transparencia y
debe demostrar que se ha cumplido con los requisitos legales, administrativos,
de registro y control de la entidad; por tanto contendra la informacion
adecuada, por cualquier medio que se produzca, para identificar la naturaleza,
finalidad y resultados de cada operacion para facilitar su analisis”.

Informe de Auditoria
Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
Periodo del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009
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Causa

El Representante Legal y el Coordinador Técnico no ejercen control sobre los
pagos realizados al personal comunitario.

Efecto

Que se utilicen recursos financieros sin contar con la documentacién de
respaldo que ampare el gasto.

Que se utilicen recursos financieros de manera incorrecta.
Recomendacion

Que la representante legal de la Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
reintegre la cantidad de Catorce Mil Ochocientos Cincuenta Quetzales con
00/100(Q 14,850.00.00) a la cuenta de Fondo Comun Gobierno de Guatemala.

Area Administrativa

Deficiencias de Control Interno

Hallazgo No. 1

Falta de micronutrientes para suplementacion
Condicion

Los Centros de Convergencia no se encuentran abastecidos con Sulfato
ferroso 125ml/mg, Sulfato Ferroso 300 mg y Acido Folico 5mg, medicamentos
gue sirven para suplementacion de nifios y mujeres. (P/T B-6.5)

Criterio

EL Manual de Normas y Procedimientos Administrativos Financieros para la
Prestacion de Servicios Basicos de Salud, II Administrativo, numeral 4
Procedimientos para la Administracion de Medicamentos, Métodos de
Planificacion Familiar e Insumos Médicos, numeral 4.4 Monitoreo Yy
Supervision establece: “ a) El monitoreo y la evaluacién sistematica esta
disefiado para verificar la aplicacion del sistema logistico y asegurar el
abastecimiento continuo y oportuno de medicamentos e insumos para la
prestacion de los SBS”, b) “Las actividades de monitoreo y supervision estaran
a cargo del coordinador técnico de las PSS-ASS .

Informe de Auditoria
Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
Periodo del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009
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El Convenio 05-2009, en la clausula cuarta indica: “EL MINISTERIO” suscribe
el presente convenio con “LA PRESTADORA”, para que invierta los recursos
financieros que se le otorguen y oferte los Servicios Basicos de Salud a una
poblacion de Cuarenta y Ocho Mil Novecientos Noventa (48,990) habitantes
en el departamento de Guatemala, en el Municipio de Villa Nueva, en la
JURISDICCION VILLA NUEVA I, Il y Ill. Las comunidades que incluye cada
jurisdiccion se encuentran en la “Propuesta Técnica y Financiera presentada
por la ONG para el afio 2009” que forma parte del presente convenio.

Las metas planteadas en la Propuesta Técnica son de 2,386 mujeres y 5,629
niflos con suplementacion respectivamente.

Causa

Falta de supervision del Representante Legal y del Coordinador Técnico a las
actividades para la adquisicion de medicamentos y abastecimientos de los
centros de convergencia.

Efecto

No se cumplen con los objetivos propuestos de beneficiar a una poblacion
determinada con medicamentos y micronutrientes.

Que las mujeres en edad feértil y nifios no puedan tener la suplementacion
para un desarrollo adecuado.

Recomendacion

Que el Coordinador Técnico de seguimiento a los procedimientos establecidos
para la adquisicion y control de las existencias disponibles y la demanda real
por centros de convergencia.

Hallazgo No. 2

Disminucion en la cobertura en controles médicos de nifios

Condicion

El personal médico y comunitario no cumplié con los objetivos planteados en
la atencién integral de nifios menores de 5 afios. (P/T B-3.3)

Informe de Auditoria
Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
Periodo del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009
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Criterio

El Convenio 05-2009, la clausula cuarta indica: “EL MINISTERIO” suscribe el
presente convenio con “LA PRESTADORA”, para que invierta los recursos
financieros que se le otorguen y oferte los Servicios Basicos de salud a una
poblacion de Cuarenta y Ocho Mil Novecientos Noventa (48,990) habitantes
en el departamento de Guatemala, en el Municipio de Villa Nueva, en la
JURISDICCION VILLA NUEVA I, Il y Ill. Las comunidades que incluye cada
jurisdiccion se encuentran en la “Propuesta Técnica y Financiera presentada
por la ONG para el afio 2009” que forma parte del presente convenio.

Las metas planteadas en la Propuesta Técnica son de 5,629 nifios con
controles médicos.

Causa

Falta de Supervision del Coordinador Técnico al personal médico y
enfermeras profesionales, asi como de los colaboradores comunitarios del
cumplimiento de metas en el control médico de nifios.

Efecto

Riesgo de que la poblacion infantil no atendida contraiga enfermedades.
Recomendacion

Que el Coordinador Técnico ejerza mas control y supervision sobre el personal

técnico y voluntario.

6. SEGUIMIENTO A LAS AUDITORIAS ANTERIORES
La Contraloria General de Cuentas y la Unidad de Auditoria Interna no han
practicado auditoria en afios anteriores.

7. AUTORIDADES DE LA ENTIDAD, DURANTE EL PERIODO A AUDITAR
RESPONSABLES PERIODO

REPRESENTANTE LEGAL
Hermana Enriqueta Ardissone 15/07/2004 a la fecha

COORDINADORA GENERAL
Dra.Concepcion Vallecillo 16/07/2004 a la fecha

Informe de Auditoria
Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
Periodo del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009



Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social 8

COORDINADOR TECNICO

Dr. Juan José Castro Leiva 11/06/2004 a la fecha
CONTADOR
Jorge Luis Alvares Rosales 26/064/2004 a la fecha

Vo.Bo. Lic. Eduardo Manuel Martinez
Supervisor de Auditoria Interna

Informe de Auditoria
Asociacion Salud y Desarrollo -ONG-
Periodo del 01 de enero al 31 de diciembre de 2009



CONCLUSIONES

1. Las Organizaciones no Gubernamentales (ONG) se crean bajo las leyes
guatemaltecas con fines no lucrativos que brindan ayuda social a las
comunidades que se encuentran con desventaja econémica o en situaciones
precarias, asi mismo, se convierten en un instrumento de apoyo para el
cumplimiento de los objetivos del Gobierno en sus actividades de llevar los
beneficios hasta los lugares mas lejanos o a las que geograficamente se
encuentren aisladas de la cobertura del Estado, para lo cual se elabora un
convenio en el que se establecen los derechos y obligaciones de las partes

involucradas.

2. Las Organizaciones Gubernamentales son instituciones pertenecientes al
Gobierno y en el ejercicio de sus actividades pretenden cubrir las necesidades
de la poblacién objeto de su propia creacién, dependen directamente del
gobierno central y para su funcionamiento de la recaudacién tributaria del
Estado son objeto de fiscalizacion de la Contraloria General de Cuentas (CGC)

ente maximo que delega la Constitucion Politica de la Republica de Guatemala.

3. La auditoria de gestidn es necesaria en estas instituciones, ya que permiten un
control adecuado de todas las operaciones y registros, buscando que se
cumplan los objetivos trazados y que los mismos sean en beneficio de la

poblacién, asi como transparentar el uso de lo recursos del estado.

4. En el examen efectuado a la Asociacion Salud y Desarrollo —ONG- se
determind que los fondos trasladados del Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social se ejecutan de forma razonable, existen debilidades por falta
de supervision de las autoridades de la -ONG- en los pagos de colaboradores
comunitarios, medicamentos por debajo de las existencias minimas en los
centros de convergencia e incumplimiento de una meta en lo que respecta a los

controles médicos a nifios y nifias menores de cinco anos.



RECOMENDACIONES

1. Que las Organizaciones no Gubernamentales (ONG) cumplan con sus
objetivos, que dieron origen a su creacion y que se encuentran en su escritura
de constitucion, ademas que los fondos que obtienen del Gobierno los ejecuten
de forma correcta para que continte el apoyo financiero y puedan cumplir asi

con la finalidad de brindar ayuda a las comunidades necesitadas.

2. Que las Organizaciones Gubernamentales trabajen de forma honesta para
beneficiar a la poblacion y velen para que el servicio prestado sea de calidad,
asi como los recursos financieros que tengan a su cargo administrar sean de

manera eficiente, eficaz y econémica.

3. A las instituciones de Gobierno que transfieren fondos a Organizaciones no
Gubernamentales (ONG), que incluyan en sus Planes Anuales de Auditoria
(PAA) la realizacion de Auditorias de Gestion, para practicar examen a cada
una de las operaciones y los registros efectuados, con relacion a los
desembolsos recibidos por parte de las entidades publicas y asi fomentar la

transparencia en la ejecucion de los recursos.

4. Que el MSPAS a través de la auditoria interna de seguimiento a las
recomendaciones de auditoria de gestion y supervise a la Asociacion Salud y
Desarrollo -ONG- en forma peridédica con el propésito de que se mantenga un
adecuado control de los recursos que le son proporcionados por el Estado a
través del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, que los mismos sean
ejecutados de acuerdo a la propuesta técnica y financiera de no ser asi que se
dé por terminado el convenio contractual suscrito entre la Asociacion y el

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social.
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