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ANEXO N° 01

Sistema de Notificaciones y C:

. .REPORTE SOBRE ACCIONES REALIZADAS O DECISIONES ADOPTADAS CON RELACION A DENUAC
RECIBIDAS CONTRA FUNCIONARIOS O SERVIDORES PUBLICOS POR INCUMPLIMIENTO
A LAS OBLIGACIONES DEL CAPITULO | “DISPOSICIONES GENERALES” TiTULO i
“DEL PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO” DEL TUO DE LA LEY N° 27444

e S ©

Base Legal: Articulo 60°, numeral 60.4 del TUO de la ley n.° 27444, aprobado por Decreto Supremo n.° 004-2019-JUS.
publicado el 25 de enero de 2019

PERIODO QUE SE REPORTA: Ill TRIMESTRE 2022

Area Involucrada Estado

o Tipo De ; . .
N Fecha " Bocuments Hecho Denunciado Acciones Realizadas

1 123/08/2022 | Cartan.®002- Denuncia por el supuesto | Se procedié a la verificacion del Sistema de | Direccion General | En proceso
Declaraciones Juradas para la Gestion de

2022-SINDMED- | incumplimiento  de  la
HONADOMANI- presentacion de la | Conflicto de Intereses de I'a .Contralqria OﬁcinalElje‘cuti.v'a |
SB Declaracién Jurada  de (c;?tgir/e}gppdﬁecontrzoriaF;igiﬂ;fj?é/) link: | de Administracicn |
Intereses, de Direccion y - ' =

actual equipo de gestionde | ge requirid informacion a la Direccion
la entidad General de la Entidad y la Oficina Ejecutiva |

de Administracion respectivamente. | \
2 08/09/2022 | Copia de | Denuncia por el presunto | Se procedio a la revision y andlisis de los | Depariamentode =~ Atendida
Denuncia Acoso Moral, contra el | hechos — materia  de  controversia Apoyo al
comunicados, en el marco del ejercicio de Tratamiento

Presentada  al o . .
Director General kol deI'Hosp el las funciones del OCly la normativa vigente.
San Bartolomé del

Sindicato de  Quimicos | g comunics el resultado a la denunciante
Farmacéuticos = | mediante la Carta n.° 012-2022-
SINQUIFADOIH-MINSA- OCI/HONADOMANI-SB de 12 de setiembre
GR cometidos por el Jefe | 2022

del Departamento  de

Apoyo al Tratamiento

Fuente: Denuncia presentadas al Organo de Control Institucional.
Elaborado por: Organo de Control Institucional del HONADOMANI SB.
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