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ORDEN DEL DiA

e Palabras de bienvenida.

e Presentacion del Plan de Trabajo Institucional 2014 y de la Conformacion
del Equipo de Trabajo MECIP.

s Ajustes del Andlisis FODA Institucional y Lectura de los Macroprocesos a
ser actualizados.

‘Tercer Punto

;--Cuarto Punto

Quinto Punto » Presentacion del Plan de Capacitacion Virtual MECIP.,

il

DESARROLLO

{E@q\i}\iﬂér Punto: Una vez verificado el cuorum reglamentario, con palabras de bienvenida, Su Excelencia el
SeforMinistro declara abierta la sesion del Comité de Conrol Interno, al manifestar que “La Auditoria General
‘del-Poder Ejecutivo, en el segundo semestre del 2013, realizé la encuesta de evaluacién, obteniendo el
‘.eiresultado de 2.8 equivalente a la calificacion de INSATISFACTORIO, por lo cual se han realizado grandes
T { S | esfuerzos para revertir los resultados, y al final del primer semestre de 2014 la evaluacién realizada arrojo la
A calificacion de 3.11 equivalente a SATISFACTORIO. Esto demuestra ¢l compromiso de todos; por lo cual los

i elicito, en especial al equipo MECIP y sus responsables”

ontinua el Sefior Ministro realizando una breve resefia de las actividades puestas en marcha en el marco del
-;{ avance de la implementacion del MECIP en el MSPBS, con el apoyo de la USAID y a través del CEAMSO, que
{"son las siguientes: Plan de Trabajo Institucional - Conformacion de los Equipos de Trabajo por cada Direccion
General - Realizacion de cursos presenciales, con la participacion de 300 funcionarios administrativos, y mas
-de 120 funcionarios de blanco que incluye a los Directores Regionales, médicos y enfermeras - Aprobacion del
2 L primer curso virtual del MECIP. mediante Resolucion S.G. N° 605/2014, que incluye a todo el estamento |
Gerencial del MSPBS, Directores Generales, Directores de Area, Jefes de Departamentos y de Servicios o |
Secciones, sumando aproximadamente un total de 1000 funcionarios; que con posterioridad se dara inicio a
otro que incluya a los demas funcionarios de diferentes niveles - Validacion de los 16 Macroproceso - Analisis
FODA - Identificacion de Procesos y Subprocesos Institucionales - Elaboracién de un Mapa de Procesos, que |
se encuentra en etapa de elaboracion final - ldentificacion de Riesgos Institucionales por Procesos — |
Efabtracion de un Mapa de Riesgos, que nos permitira minimizar los riesgos asociados a cada actividad, el cual |
se efeuentra en etapa de elaboracion final. =

«51"El Sefior Ministro menciona que estas actividades son muy importantes para la Institucién, teniendo en cuenta
7'l que de acuerdo con los resultados obtendremos el diagnostico actual de los diferentes estandares a ser |
implementados a través del MECIP, como ser Politicas del Talento Humano, Politicas de Riesgos, Planes y |
Programas Inslitucionales, Manuales de Procesos, Planes de Mejora, entre otros.

Finalmente, el Ministro. Barrios informa que en esta ocasién se pondra a consideracion de la plenaria ec!;{%n
<del Dia. como asi también el Analisis FODA Institucional

/X =

»|.8egundo Punto: El Lic. Julidn Marecos, Director General de Auditoria Interna y Secretario Técnicodél Comite |
"de Control Interno, procede a realizar una breve resefia de la implementacion del Modelo Estandar de Control
Interno para Instituciones Publicas del Paraguay - MECIP, en el MSPBS; efectuando un comparativo por afio |
fiscal y augurando porque en esta ocasién se implemente la herramienta con mayor éxito y efectividad. -—---- -

“Tercer Punto: La Dra. Patricia Giménez Leon, Responsable de la Implementacion del MECIP en el MSPBS
presenta el Plan de Trabajo (Formato MECIP N° 09) para el ejercicio fiscal 2014, aclarando que el mismo sg.) -"'
sustenta en el Formato MECIP N° 08 “Requerimientos”. Ambos formatos planteados por el Equipo Teqmitd-de 0k SH
las %é@é’é%nes Generales, expresamente designados para el efecto, con la Asistencia Técnica de la 'f‘ikrn*{&
N marco de la cooperacion USAID/CEAM

[ale@g para su correspondiente verificaciopae

Pl
\

al una vez consolidado fue remitido a los Directores i
con los ajustes pertinentes . —f--- y i
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5 .
- [\" Mengbna la Responsable de la Implementacién del MECIP Ia impertancia de contar, en este ejercicio, con los
"4 ‘..‘ ocumentos, ya que constituyen productos sujetos a la verificacion por parte de los Organismos de
X - CgritgghInterno (Auditoria Interna) y Externos (Auditoria General del Poder Ejecutivo - Contralaria General de la |
R & :¥estblica)
* £
o Qﬁ&grega la Dra. Giménez que el Plan de Trabajo que se propone ya cuenta con el correspondiente dictamen de

’ exter@@m»‘
ﬁ\%@%ﬁ' SIMESE 11181, g

.1
=2

contar
wdas;

."“representados y con la debida autorizacion por la Abog. Edith Lopez y la Dra. Natalie Weiler . respectivamente.— |

-l que la OPS/OMS se encuentra apoyando la formulacion de la Politica Nacional de Salud, instando a los

la Asesoria Juridica; por lo que sugiere su validacion de tal forma que sea aprobado por el Sefior Ministro
mediante Resolucion Ministerial. |

Al no existir objecion a la mocién presentada por la Dra. Gimeénez, quedan validados el Formato MECIP N° 08 y
el Formato MECIP N° 09 “Plan de Trabajo 2014, respectivamente, cuya transcripcién se obvia por ser muy

y para el efecto los originales fueron remitidos a Su Excelencia a través de la Nota DGPE N° 893/14 |

G2t Punto: La Dra. Patricia Giménez Leon, Responsable de la Implementacion del MECIP en el MSPBS y
E@@Tente Responsable del Componente Direccionamiento Estratégico, en caracter de Directora General de
lanificacién y Evaluacion, presenta el Analisis FODA Institucional, para su respectiva consideracion,

- La Regponsable de la Implementacion del MECIP mociona la validacion del EODA al referir la importancia de
‘ton este instrumento que permite identificar las principales oportunidades y amenazas, como asi también
rialézas y debilidades que pueden potenciar o afectar la capacidad de la funcién institucional; de tal forma
efinif las estrategias de aprovechamiento y disminucion de estos factores internos y externos para el

limiento de los objetivos del MSPBS.

La Dra. Agueda Cabello, Directora General de Vigilancia de la Salud, mociona la importancia de realizar una
nueva Matriz FODA a efectos de contar con un instrumento actualizado, mocion que es secundada por el Dr.
Silvio Ortega, Director General del SENEPA y la Dra. Maria Antonieta Gamarra, Directora General de
Rglaciones Internacionales.

~Luego del debate, se resuelve derivar su tratamiento a la proxima sesion a llevarse a cabo en fecha 11 de
noviembre, a las 07:00 hs., en el Salén Auditorio del MSPBS. Igualmente se deriva el tratamiento y validacion
final del Tercer, Cuarto y el Quinto Punto del Orden del Dia. -
ALos miembros del Comité de Control Interno el Dr. Eladio Gonzalez y el Dr. Gustavo Chamorro, fueron

Hace uso de la palabra el Dr. Hernan Rodriguez, Consultor de la OPS/OMS en el Paraguay, quien manifiesta

Directores Generales a participar del Taller a llevarse a cabo el 19
Consultores de OPS/Washington.

y 20 noviembre con la presencia de los

AN
1 Do
(\/

) pireciora General

Fom| NI ATOLADORAVARGHS e DEN

‘Firaceiin Nasional de Vighancia Sanfaic
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Diratid!

¥/= En tal sentido en el marco de la implementacion del MECIP se recomienda que tanto la matriz FODA y &

(. El Lic. Oscar Vellacich, Secretario General, propone que la redaccion sobre el item namero 2 del analisis
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ORDEN DEL DiA

» Presentacion del Plan de Trabajo Institucional 2014 y de la Conformacion
i del Equipo de Trabajo MECIP.

e Ajustes del Analisis FODA Institucional y Lectura de los Macroprocesos a
ser actualizados.

| Tercer Punto

¢ Presentacion del Plan de Capacitacion Virtual MECIP. /\%/

DESARROLLO B

Bleseinia atniva

Ur@@r@z verificado el cudrum reglamentario, la Responsable de la Implementacion del MECIP en el (MSRPBS,

LB Patricia Giménez Leodn, pronuncia las palabras de bienvenida a los Directores Generales miembros dl

|_t\(\{-\ge Control Interno y declara abierta la Sesion del mismo, a efectos de dar cumplimiento al mandato del
&'de Ig Sesion Ordinaria de fecha 10 de noviembre del corriente.

migibros del Comité de Control Interno, el Dr. Gustavo Ortiz y el Dr. Gustavo Chamorro fueron
epreséntados con la debida autorizacién, por la Dra. Nilsa Maria Corrales y la Dra. Natalie Weiler,
.respectivamente.

o Primer Punto: A} La Dra Patricia Giménez presenta como Orden del dia, la Revision Final de la

a\cﬂfalizacién de la Matriz FODA Institucional 2014 y menciona que dicha propuesta ya habia sido trabajada

. "ffc:\lsntro del marco de la implementacion del MECIP, con cada una de las Direcciones Generales |l ;

coordinadamente con la Direccion General de Planificacion y Evaluacion; consolidando en un Informe Techicony

{Formato MECIP N°30), analisis de los Factores Internos (Formato MECIP N°31) y de la matriz' FODA
7 INSTITUCIONAL ( Formato MECIP N° 32). El mismo esta sustentado en los antecedentes documentaiqéf
correspondientes. / /

La Dra. Patricia Giménez mociona implementar como dinamica en la sesion la formacion de grupds de
trabajo para agilizar el analisis del mismo y proponer ajustes finales previos a su aprobacion ministerial.

9 5
;'Q‘La,__xﬁirectiva Responsable enfatiza que la validacion del presente Documento servird de base para la |
- actualizacion del Plan Estratégico Institucional, que se halla vigente por Resoclucion S.G.N° 52/13.-----
&

| Plan Estratégico Institucional sean revisados y actualizados en el siguiente afo fiscal.

|~
componentes.

#

Se resuelve optar por la metodologia mocionada por el Econ. Digno lbarra

/) o

“
g

Se procede, en forma minuciosa y participativa, a la identificacion de las principales Fortalezas y Debilidadgés
asi.como también de las Oportunidades y Amenazas de la Institucion.

. ‘La Dra. Agueda Cabello, Directora General de Vigilancia de la Salud expone que la funcién misional d

log andlisis de los Planes y Programas por cada dependencia, incluyendo el analisis de los Factoréd'Esternos =

El Econ. Digno Ibarra propone la tarea en plenaria, de manera que los miembros presentes trabajen todos I8 \ 5

| Ministerio obedece a ser un Ente Rector y de caracter normativo como punto de partida para el analisis de |
| Fortalezas. Sobre el mismo tema, el Director General de Descentralizacion Ecom. Digno Ibarra considera g
| dentro del contexto del Sistema Nacional de Salud, la Rectoria constituye una Ventaja competitiva para
Institucion. La Directiva Responsable da lectura de la primera propuesta analizada quedando cuanto sigue:**
. Ejerce un liderazgoe participative como ente rector y normative dentro del Sisterna Naciona! de Salug"----------

HEB%‘.?Q&GBI" 2- Provee servicios de salud a la mayoria de la poblacién-—-- e oo -

i ALiE i . g Z -

YR “Cuanto al items 3, la Dra. Guadalupe Rolon, Directora General de la DNEHRS, propone considerar |:
“Capacidad Tecnica de los Recursos Humanos” a nivel institucional de manera a tener una Vision Macro sobre
la Demmiimaka | a maciAn ac cariindada nar atNiFartag (Renaral de Anditaria Interna |ie JJulian Marecos. Sobre

{4\



.| ‘de prevencién y seguimienio de las enfermedades trasmisibles y no trasmisibles.”

,EJL/_L{'L’ ’q;\ﬁl'ﬁﬁi%. Forte considera que la conectividad del internet en la institucion no cuenta con la suficiente cobertura y
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Para analizar las Fortalezas en los puntos 4, 5, 6, intervienen, el Lic. Sergio Forte, y la Dra. Lida Sosa, hacen
referﬂw\@@ia que el Ministerio de Salud cuenta con estos recursos para responder ante los factores negativos y
WA _g\uar con sus procesos. Las propuestas son; “4- Cuenta con una amplia red de servicios de salud a nivel

@E%%nul.", “5- Cuenia con infraestruciura y equipamienio tecnoldgico.”, “*6- Presia servicios de salud con enfoque de
FHerecho, interculturalidad y profeccién social”,
¥ ok

- k.‘_:ﬁfiiél_\,i@gm numero 7, el Ing. Celso Ayala, Director General del Servicio Nacional de Saneamiento Ambiental —
ENASA considera que existen actividades muy especificas y técnicas de algunas areas del Ministerio, como
ﬁé‘peﬂdencia a su cargo, y que los mismos deberian ser mas visibles en los analisis de la institucion. En
lal sentido, el Dr. Filartiga le recuerda que el analisis de la Matriz FODA debe ser realizado de una manera
" global, de manera a tener un enfoque macro a nivel institucional. El punto sugerido gueda redactado de la
siguiente manera: “7- Posee copacidad de arficulacién intersectorial e inferinstitucional para incidir en los
determinantes sociales de la salud,”
Finalmente, en los items 8 y 9, la Dra. Agueda de Cabello propone como una Fortaleza, ‘"la formacion
s _pfé?ésionai continua a través del Instituto Nacional de Salud y la DNEHRS". En este punto, el Dr Silvio Ortega,
jel ,'SENEPA‘ sugiere que el analisis incluya el enfoque de interculturalidad y la proteccion social en los sectores
més vuinerables, quedando la propuesta de la siguiente manera-

g, Constituye el nico Sistema Nacional de informacién oficial en salud”

"9~ Cuenta con instancias nacionales de formacién confinua en salud” y la misma es secunda por los presentes.

SE procede al Andlisis de las DEBILIDADES

La Dra. Agueda Cabello, Directora General de Vigilancia de la Salud, y la Lic. Lus Ferreira, Directora General
de Comunicacién en Salud, intervienen en el ordenamiento y en la redaccion final del analisis de las
Debilidades de la institucion. En concreto, lo relacionado al punto de Rectoria y Conduccién. En tal sentido, la
Directora General de Relaciones Internacionales, Dra. Maria Antonieta Gamarra, conjuntame con el Dr.
Anibal Filartiga exponen las Propuestas: _ /%\

“1-Alta fragmentacién de los servicios ofrecidos.” -

"Q-Recf;}grin y conduccidn perfeciibles.”

< L
Er'cuanto al item N° 3, el Lic. Sergio Forte opina que

: & : e % I % B
a@L\EDHCE:ptO ‘insuficiente”, y la propuesta es:“3- Recursos humanos, presupuestarios, infraestructura™y

"o \é%quumienios, insumos y medicamentos insuficientes”

""?{\_‘? Enlos items 4 y 5, La Dra. Agueda Cabello propone como debilidad, la insuficiencia en las articulaciones en
o

los redes de los servicios de salud |, entre las Regiones Sanitarias, Hospitales y demas puestos de Servicios,
‘asf'como también recuerda la falta de capacidad de respuesta ante los eventos contingentes, de emergencias y
""ﬂ'esg:stres. El Dr. Filartiga y el Dr. Wesley Schmidt proponen:” 4- Ariculacién insuficiente de la red de servicios de
_>s_c|'tud'. Capacidad de respuesia insuficiente frenfe o epidemias, emergencias y desasires.”, “5- Insuficiente capacidad

En cuanto al siguiente punto, la Directora General de Programas de Salud, Dra. Lida Sosa, plantea que la

Salud sigue siendo débil e insuficiente. La propuesta queda de la siguiente forma: “6- Prestacién de Servicios de
salud con jnsuficiente orientacién a la poblacién vulnerable y enfoque de género.”

u, 0. Sobre el mismo punto, el Ing. Celso Ayala, del SENASA, expone que la amenaza radica en la
&faWe un sistema de informacion integrado en el area de salud. También la Dra. Maria Antonieta Gamarra

participa en la redaccién y la propuesta: “7- Conectividad deficiente, equipos y programas informaticos
desactualizades y no infegrades.”

s

ASKilidad o iante: tg.

/ [ La Dra. Laura Mendoza de Arbo Directora Instituto Nacﬁi’i:nai de Alimentacion y Nutricion, propone como una

- " . ‘e 4 TN "
Incufiriania invactinacian an las ndranc romnetantas.

o S THRAYE 5
‘ 2 r}a‘r‘"’a“descrrmr con mayor precision las Deblltdadei& !
@bﬁnceﬂ@entes alos recursos humanos, presupuestos, equipos e insumos infraestructuras, etc., se debe aplicar | |

Rectoria implicitamente tiene un enfoque hacia los generos, pero que a Nivel de |z Prestacion de Servicios de |
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.@@P El Director General de Gabinete, Lic. Luis Zarate propone como una debilidad a ser considera la falta de
! gerenciamiento o anarquia en el manejo y el desenvolvimiento de los Recursos Humanos en la institucion v,
ante una clara falta de control y fiscalizacion por parte de los niveles gerenciales directivos incluyendo a los
Administradores v a los jefes/as, en el cumplimiento de las reglas y normas preestablecidas. Sobre el mismo
- . ,;B% ¥'Or. Anibal Filartiga enfatiza que la corrupcion persistira si las sanciones inherentes a la gestion no son
R .lf'?ng‘-'.ggﬁécﬁmente aplicadas por el area competente. Por lo tanto Iz propuesta se presenta como sigue:

§ M C‘dr L] %

%ﬂ!r“ﬁ%{‘:@t}enciamienio deficiente del conirol, la fiscalizacién y la sancién a los RRHH.”

Ermﬁfﬁrtima propuesta sobre las Debilidades, la Dra. Agueda plantea la carrera Sanitaria y para este analisis
‘deben considerar el Codigo Sanitario y la Politica Nacional de Salud Quedan aprobadas las siguientes
‘~propuestas: "10- Falla de implementacién de la Carrera Sanitaria™, “11- Cédige Sanitaric desactualizade”, “12-
" | Politica Nacional de Salud desactualizada.”

Se procede al analisis de los Factores Externos, iniciando con las Oportunidades, en tal sentido las siguientes
propuestas son validadas sin observaciones:"1-Establecimienio de convenios y alianzas interinstitucionales™, “2-
r\_\;{ﬁi\-ﬂ'n!ad politica de las autoridades nacionales en la gestién de salud.”. “3 Cooperaciones y proyecios nacionales e
: .'l'nie:‘rnucionules", “4-Acceso a capacilaciones constanies ofrecidos en forma externa a nivel nacional e infernacional.” |

“‘En cuanto a los items siguientes 8 Y 8, el Econ. Digno Ibarra considera que la oportunidad de nuesiro
. <‘_§ﬁinisterio radica en la asignacion del presupuesto para Salud y que la misma se presenta con una tendencia
! -'Ecremerzte o de incremento cada afio, sin estar sujeto a la ejecucion presupuestaria. En tal sentido, el Lic. Sergio
e Forte aclara que en esencia, la ventaja comparativa proviene de la buena voluntad politica de ir en aumento |~

‘-Iig"anualmente el presupuesto para el Ministerio de Salud. Las siguientes oportunidades quedan redactadas’ “8- >&

¥ o |“Una creciente voluniad politica para aumeniar el presupueste de salud”, “9. Reincorporacién del Paraguay «
¥ MERCOSUR y UNASUR"

Analisis de las AMENAZAS

Las siguientes propuestas guedan validadas sin observaciones: "1- Burocracia excesiva para la disponibilidad :
de los recursos financieros, 2- Alta segmeniacién del Sistema Nacional de Salud, 3-Presupuesio asignade insuficiente
4-Huelgas, 5-Inestabilidad social con altes indices de delincuencia, violencia, drogadiccién y accidentes™ v E

La Directora General de Vigilancia de la Salud. Dra. Agueda Cabello, en el punto numero 6, propone analizar |
comeg amenaza las Migraciones del area rural al area urbana que ocasionan hacinamientos y sobrecgrga a los

icios de salud.
o ,;{.};&' A .
‘“‘,.v[fas siguientes propuestas de las Amenazas validadas son-

A

P4
ASILCHUR

sk, MRROREP T

258 e 6-Migraciones del drea rural al area urbana que ocasionan haciﬂuﬁq}ﬁnl “ysobrecarga a los servicios de salud, 7-
¢ " | Epidemias y desastres, 8-Incumplimiento de alianzas Y convenios, 9-Presién negativa por intereses politicos., 10-

Contaminacién ambienial, 11-Inaccesibilidad vial  los servicios de salud.”

i |o7La Directiva Responsable recuerda a los miembros del Comité de Control Interno que en esta sesion se
/| deben tener todas las consideraciones sobre los temas tratados para proceder a la validacion de los mismos,
| comenzando con la Matriz FODA Institucional (Formato MECIP N°32), con sus respectivos anexos y

antecedentes documentales, los cuales seran remitidos a consideracion del Sefor Ministro, para su

correspondiente aprobacion mediante Resolucion Ministerial.

b X'L_Seguaitdig\@unto: B) La Dra. Patricia Giménez, Responsable de la Implementacion del MECIP en el MSPYBS,
0y @Q@&é a la propuesta de conformacién del Equipo de Trabajo Institucional frente al control interno, la cual ya
é&@‘%@}@@a a los Directores Generales para su correspondiente verificacion, y devolucion con los ajuste

fﬁ ntes. La misma propone;

| de conduccion del MSPBS.

Un eqii{po Técnico, integrado por técnicos representantes de las Direcciones Generales e Instituciones en /{lﬁ]
dire;:ta_a&épenqiggcia del Ministro y de la Viceminis"t_r_@‘ capacitados en el MECIP, ----
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I Equipo Evaluador, integrado por el Director General de Auditoria Interna y los Auditores Internos |
adscriptos.

4 Mencioqﬁ la Responsable de la Implementacion del MECIP que la propuesta ya cuenta con dictamen de la

SO uridica, como asl también la importancia de contar con el referido documento; ya que igualmente
| gﬁé':ailye un producto sujeto a la verificacion por parte de los Organismos de Control, (Auditoria Interna),
¥ dgitoria General del Poder Ejecutivo) y (Contraloria General de la Republica), por lo que se sugiere su
L alidacion, de tal forma que sea aprobado por el Sefior Ministro mediante Resolucion Ministerial, —----m———w——

1g§§ﬁ&;ente aclara, la Dra. Giménez, que la actual propuesta podria ser modificada una vez que el MSPyBS
eite con el Modelo de Gestion por Procesos Institucional, -

existir apiniones en contrario a la mocion presentada por la Dra. Giménez, queda validada la propuesta
onformacion del Equipo de Trabajo, cuya transcripcion se obvia debido a su extension; y para el efecto, los
nales fueron remitidos a Su Excelencia a traveés de |a Nota DGPE N° 893/14 MECIP, SIMESE 11181 —wmmwe

L
- origi

Tercer Punto C): La Dra. Patricia Giménez Ledn, Responsable de la Implementacion del MECIP en el MSPBS
Jr@sé"ﬁta el Plan de Trabajo (Formato MECIP N° 09) para el ejercicio fiscal 2014, aclarando que el mismo se
: 't‘i’&tenta en el Formato MECIP N° 08 "Requerimientos”; Ambos formatos planteados por el Equipo Técnico de
las Direcciones Generales, expresamente designados para el efecto, con la Asistencia Técnica de Ia firma BDO |

_j#en-el marco de la cooperacion USAID/CEAMSO; el cual una vez consolidado fue remitido a los Directores
& - Generales para su correspondiente verificacion y devolucion con los ajustes pertinentes .

Menciona la Responsable de la Implementacion del MECIP la importancia de contar, en este ejercicio, con los
referidos documentos; ya que constituyen productos sujetos a la verificacion por parte de los Organismos de
Control (Auditoria Interna), (Auditoria General del Poder Ejecutivo) y (Contraloria General de la Republica). --—--

Agrega la Dra. Gimeénez que el Plan de Trabajo que se propone ya cuenta con el correspondiente dictamen
de la Asesoria Juridica; por lo que sugiere su validacion, de tal forma que sea aprobado por el Sefior Ministro
mediante Resolucion Ministerial (

o

Al no existir objecion a la propuesta presentada por la Dra. Giménez, quedan validados el Formato MECIP
08 y el Formato MECIP N° 09 “Plan de Trabajo 2014", respectivamente, cuya transcripcion se obvia por s
muyseXtensos y para el efecto, los originales fueron remitidos a Su Excelencia a través de la Nota DGPE
{)‘893f1b%\.\MECIP. SIMESE 11181,

?:t‘-};i‘ﬁrto Punto D): La Dra. Patricia Giménez informa que fue dictada la Resolucién S.G. N° 605/2014 “Por”ia 3
" | ‘cbal se aprueba el Curso Virtual del MECIP", con caracter obligatorio para todos los funcionarios con cargos
&% “gerenciales. El mismo se iniciara el préximo 24 de noviembre del corriente, con una duracion de 4 meses. ---—--

o) ota Responsable de la Implementacion del MECIP presenta el correspondiente Plan de Capacitacion e insta
todos a la participacion activa.

| Quinto Punto E): La Dra. Patricia Gimeénez procede a dar lectura a los Macroprocesos Institucionales

aprobados mediante la Resolucion S.G. N° 74/2013 e informa sobre los avances en el proceso de actualizacial
~| de los mismos. S J:

\l e /é’ ‘\Nb
VAL

- - L CHTiCE —_— il e - J
(.1 “,;Eumaﬁqwﬁ‘ﬁhnto D): Dr. Wesley Schmidt, Director General de Atencién Primaria de la Salud. mociona que todo!
m%&“ %mefg,l@w‘%'do Jmentos sean validados y aprobados en esta sesion para dar continuidad al proceso de.

m%mmw,g 4 iWipiementacion del MECIP en nuestra Institucion.
o

La Dra. Patricia Giménez pone a votacién los documentos propuestos, y sin objeciones, los miembros |
i

.‘___Comité de Control Interno lo aprueban: quedando validados los documentos tratados en |2 Sesidn ———we ... o

: ‘ Sin otro punto que tratar, se levanta la sesion. ——
f - -

i




