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La ESE Hospital Nuestra Sefiora del Carmen de Guamal — Magdalena, en cumplimiento de
lo dispuesto en el articulo 9 de la Ley 1474 de 2011, presenta a través de la Oficina de
Control Interno, el Informe Pormenorizado Cuatrimestral del Estado de Control Interno de
la Entidad, basandose en tres puntos centrales: Control de Planeacion y Gestion, Control
de Evaluacién y Seguimiento y el Eje Transversal de Informacion y Comunicacion, acorde
con la estructura del Modelo Estandar de Control Interno MECI (Decreto 943 de mayo 21
de 2014).

1.

MODULO:

CONTROL DE PLANEACION Y GESTION

1.1. COMPONENTE.

DESARROLLO DEL TALENTO HUMANO

N° ELEMENTOS | FORTALEZA ACCIONES O AVANCES OPORTUNIDAD MEJORA

11.1. | ACUERDO | PUBLICACION Y | ACTUALIZACION DEL | SOCIALIZAR £
S, DESPLIEGUE pE CODIGO DE ETICA Y BUEN | IMPLEMENTAR EL
COMPRO LA PLAI}IEACION GOBIERNO MEDIANTE C()DIGO DE E"l'ICA 1
MISOS Y | ESTRATEGICA CONTRATO DE | BUEN GOBIERNO DE LA
PROTOCO | 2016-2020, QUE | PRESTACION DE | ENTIDAD ACTUALIZADO
LOS INCLUYE SERVICIOS
ETICOS VALORES Y | PROFESIONALES

PRINCIPIOS NO.20091703
ETICOS DE LA
ESE EXISTENCIA
DE UN MANUAL
DE FUNCIONES
Y
COMPETENCIAS
LABORALES
ACTUALIZADOS
MEDIANTE
RESOLUCION Ne.
0869 DE MARZO
25/2016.

1.1.2 | DESARRO | 1-AVANCES Y | 1-SE REALIZARON | 1-REALIZAR ACTO
LLO DEL | ESTUDIOS PARA | ACTIVIDADES DE REVISION ADMINISTRATIVO PARA
TALENTO | ADOPTAR UNA | AL MANUAL DE FUNCIONES | AJUSTAR EL MANUAL DE
HUMANO | POLITICA DE | Y COMPETENCIAS; EN LO | FUNCIONES Y

GESTION DEL RgFERENTE A LOS | COMPETENCIAS

TALENTO CODIGOS Y | LABORALES DE
HUMANO DENOMINACIONES DE | ACUERDO A LAS
2-ESTUDIO ACUERDO AL DECRETO | DIRECTRICES V;GENTES
YANLISIS PARA | 1038 2015. | 2-REALIZAR ANALISIS Y
LA 2-CONSOLIDACION DE LA | MEDICIONES A LAS
IMPLEMENTACIO | INFORMACION ACTIVIDADES

N DE MATRIZ | RELACIONADA CON LA | REALIZADAS AL PLAN DE
DE GESTION PREST'ACIONES SOCIALES Y CAPACITACION,

ESTRATEGICA ECONOMICOS DE LOS EX | BIENESTAR SOCIAL E
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DE  TALENTO
HUMANO
APORTADA POR
EL DAFP, QUE
CONTIENE
ELEMENTOS Y
ACTIVIDADES
DE  GESTION,
QUE
CUALIFIQUE EL
PORCESO  RDE
RECURDO
HUMANO EN LA
ENTIDAD

EMPLEADOS Y EMPLEADOS
DE LA ESE.
3- SE REALIZO FILTRO DE
LOS PAGOS REALIZADOS
CON RECURSOS PROPIOS
DEL PERIODO
COMPRENDIDO ENTRE EL
01/01/2008 AL  30/05/
2017, POR CONCEPTO DE
CESANTIAS RETROACTIVAS
A LOS EX EMPLEADOS DE
LA ESE
4- SE ADOPTO EL MANUAL
DE INDUCCION Y RE
INDUCCION DE LA ESE, A
TRAVES DEL CONTRATO DE
PRESTACIONDE SERVICIOS

PROFESIONALES

N°©.20091703, EL CUAL SE
EVIDENCIA ACCIONES
REALIZADAS PARA SU
SOCIALIZACION E
IMPLEMENTACION

5- ESTUDIO DE LOS
TRABAJADORES QUE

CUMPLEN CON LOS
REQUISITOS DE LEY PARA
PENSIONARSE; EDAD,
TIEMPO DE SERVICIO Y
NUMERO DE SEMANAS
COTIZADAS, PARA UN
TOTAL DE 12
TRABAJADORES PRE
PENSIONABLES, DE LOS
CUALES

6-PLAN DEL ANALISIS Y
MEJORAMIENTO DEL CLIMA
ORGANIZACIONAL

SE LLEVA REGISTROS DE
TODAS LAS ACTIVIDADES
DE BIENESTAR Y
CAPACITACION
REALIZADAS, Y SE CUENTA
CON INFORMACION
SISTEMATIZADA SOBRE
NUMERO DE ASISTENTES Y
SERVIDORES QUE
PARTICIPARON EN LAS
ACTIVIDADES.

INDUCCION Y  RE
INDUCCION

3-  REALIZAR  LAS
AFILIACIONES DE LOS
21 FUNCIONARIOS QUE
NO SE ENCUENTRAN
AFILIADOS A LA CAJA

DE COMPENSACION
FAMILIAR DEL
MAGDALENA

4-CONTAR CON
INFORMACION
CONFIABLE Y
OPORTUNA SOBRE

INDICADORES  CLAVES
COMO ROTACION DE
PERSONAL  (RELACION
ENTRE INGRESOS Y
RETIROS), MOVILIDAD

DEL PERSONAL
(ENCARGOS,
COMISIONES DE
SERVICIO, DE ESTUDIO,
REUBICACIONES Y
ESTADO ACTUAL DE
SITUACIONES
ADMINISTRATIVAS),
AUSENTISMO
(ENFERMEDAD,
LICENCIAS, PERMISOS),
PREPENSIONADOS,

CARGAS DE TRABAJO
POR EMPLEO Y POR

DEPENDENCIA

DISENAR LA
PLANEACION
ESTRATEGICA DEL

TALENTO HUMANO

ELABORAR UN  PLAN
ANUAL DE VACANTES
QUE PREVEA Y
PROGRAME LOS
RECURSOS NECESARIOS
PARA  PROVEER LAS
VACANTES
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LLENO DE REQUISITOS
PARA EL DISFRUTE DE SU
PENSION.

6- SE DESPLEGO EL PLAN
DE  CAPACITACION A
TRAVES ' DE LA
COORDINACION DE
TALENTO HUMANO, SE
ESTABLECIERON LOS
CRONOGRAMAS | iDE
CAPACITACION POR LIDER
DE AREA, SE CUENTA CON
UN AVANCE
SIGNIFICATIVO EN SU
CUMPLIMIENTO, COMO SE
EVIDENCIA EN LOS
ARCHIVOS
INSTITUCIONALES

7- SE DESARROLLARON
ACTIVIDADES DE
BIENESTAR SOCIAL,
DANDOLE CUMPLIMIENTO
A LA RESOLUCION
N°.0043 DE FEBRERO DEL
2017, QUE ADOPTA EL
PLAN ANUAL DE
CAPACITACION ¥
PROGRAMA DE BIENESTAR
SOCIAL PARA LA
VIGENCIA 2017.
8- SE REVISARON LAS
AFILIACIONES A  LAS
CAJAS DE COMPENSACION
FAMILIAR, LO CUAL DEJA
EN EVIDENCIA QUE A LA
FECHA SOLO 16
PERSONAS DE LOS 37
FUNCIONARIOS DE
PLANTA SOLO 16 SE
ENCUENTRAN AFILIADOS.

1.2-

COMPONENTE:
DIRECIONAMIENTO ESTRATEGICO

ND

ELEMENTO
S

FORTALEZA

ACCIONES O AVANCES

OPORTUNIDAD DE
MEJORA

1.2.2

MODELO
DE

OPERACI
ON POR

LA PLANEACION
ESTRATEGICA

CONTIENE
MAPA

EL
DE

ACTUALIZACION ~ MANUAL
DE SIAU, CODIGO DE ETICA
Y BUEN GOBIERNO,

1-SE SUGIERE
ACTUALIZAR EL MANUAL
DE CALIDAD
2- ACTUALIZAR EL
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PROCESO
S

PROCESO ¥
ORGANIGRAMA
DE LA ENTIDAD

MANUAL PROCESOS Y
PROCEDIMIENTOS,

3- ADOPTAR EL MANUAL
DE GESTION
DOCUMENTAL,
4-REVISAR, CONSTRUIR
Y ACTUALIZAR; LOS
PROCEDIMIENTOS,
PROCESOS, Y  SUS
CARACTERIZACIONES
5- REVISAR, CONSTRUIR
E IMPLEMENTAR LOS
FORMATOS
REQUERIDOS PARA LOS
PROCEDIMIENTOS

1.2.3.

ESTRUCT
URA

ORGANIZ
ACIONAL

EL
ORGANIGRAMA
DE LA ENTIDAD
SE ENCUENTRA
PROYECTADO
EN LA
PLANEACION
ESTRATEGICA
2016-2020

EN EL CUATRIMESTRE DE
JULIO A OCTUBRE DE LA
PRESENTE VIGENCIA, NO SE
EVIDENCIARON CAMBIOS EN
EL ORGANIGRAMA
INSTITUCIONAL DE LA
ENTIDAD

EL ORGANIGRAMA DE LA
ENTIDAD SE SUGIERE
DEBE SER REVISADO Y
AJUSTADO,
ACTUALMENTE  CUBRE
AL  PERSONAL  DE
PLANTA, EN MISION Y A
LOS CONTRATISTAS QUE
INTERVIENEN, A PESAR
DE QUE ESTOS DEBEN
SER  TENIDO  EN
CUENTA, PARA
ORGANIZAR LAS
DINAMICAS INHERENTES
AL MODELO  DE
OPERACION POR
PROCESOS Y A LA
GESTION DOCUMENTAL,
SE SUGIERE
COMPLEMENTAR  CON
UNA ESTRUCTURA
OPERACIONAL POR
DEPENDENCIAS,
MEDIANTE
ADMINISTRATIVO.

ACTO

1.2.4.

INDICAD
ORES DE
GESTION

EL SIC DE LA
ESE, SE EVALUA
VERIFICANDO LA
NOTIFICACION
OPORTUNA DE
LOS
INDICADORES
DE MONITOREO
DEL  SISTEMA

LA E.S.E. HOSPITAL NUESTRA
SENORA DEL CARMEN DE
GUAMAL -  MAGDALENA,
REALIZO ~ EL  REPORTE
OPORTUNO,  EL  ENViO
DENTRO DE LOS PLAZOS
ESTABLECIDOS DEL ARTICULO
SEXTO DE LA RESOLUCION 256
DE 2016, A TRAVES DE LA

1-FORMULACION Y
ACTUALIZACION DE
FICHAS  INDICADORES
DE GESTION Y POR
PROCESOS, PARA EL
MONITOREO A  LOS
FACTORES CRITICOS DE
EXITO. 2-
SOCIALIZAR Y
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GESTION 2016 — 2020, PARA
LA ENTIDAD HOSPITALARIA;
DANDO CUMPLIMIENTO A
LOS LINEAMIENTOS
ESTABLECIDOS EN LA
RESOLUCION 710 DE 2012
(MODIFICADA  POR LA
RESOLUCION 743  DEL
2013), “POR MEDIO DE LA

CUAL, SE ADOPTAN LAS
CONDICIONES Y
METODOLOGIA PARA
ELABORACION Y

PRESENTACION DEL PLAN
DE GESTION POR PARTE DE
LOS GERENTES DE LAS
EMPRESAS SOCIALES DEL
ESTADO DEL  ORDEN
TERRITORIAL, Su
EVALUACION POR PARTE DE
LA JUNTA DIRECTIVA, Y SE
DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”,
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OBLIGATORIO PLATAFORMA DE | RETROALIMENTAR  EL
DE GARANTIA DE | INTERCAMBIO DE | ANALISIS DE  LOS
LA CALIDAD DE | INFORMACION (PISIS) DEL | INDICADORES DE;
LA ATENCION EN | SISTEMA  INTEGRAL  DE | A- GESTION GERENCIAL
SALUD INFORMACION DE LA | B-PLAN OPERATIVO
CONTENIDOS EN | PROTECCION SOCIAL — SISPRO | ANUAL C-
LA RESOLUCION | DEL MSYPS, | MONITOREQ DEL
NO. 0256 DE | CORRESPONDIENTE AL ANEXO | SISTEMA OBLIGATORIO
2016 DEL MSYPS. | TECNICO NO. 2 - REPORTE DE | DE  GARANTIA DE LA
APLICACION A | INFORMACION ~ PARA  EL | CALIDAD  DE LA
LAS  NORMAS | MONITOREO DE LA CALIDAD | ATENCION EN SALUD,
INTERNACIONAL | EN SALUD (ARCHIVO | PARA QUE LOS
ES ~ DE | MCA195MOCA), DEL PRIMER Y | FUNCIONARIOS
INFORMACION SEGUNDO SEMESTRE DE LA | PUBLICOS Y
FINANCIERA VIGENCIA 2016. IGUALMENTE | CONTRATISTAS,
(NIIF), PARA LO | A LA PLATAFORMA VIRTUAL TENGAN CONOCIMIENTO
CUAL SEA | DEL  SISTEMA  INTEGRAL | DE QUE SON LOS
ELABORADO HOSPITALARIO - SIHO, SE | INDICADORES DE
OPORTUNAMENT | REPORTO EL CARGUE DE LA | GESTION, Y COMO
E LA VALUACION | INFORMACION ~ ESTABLECIDA | DESDE SU QUEHACER
DE LOS | SEGUN EL DECRETO 2193 DE | INSTITUCIONAL OPERAN
PROCESOS 2004, EL DiA 20 DE JULIO DE | Y CONTRIBUYEN A UNA
JURIDICOS, 2017, POR PARTE DE LA | MEJORA CONTINUA EN
VALORIZACION | SECRETARIA SECCIONAL DE | LA ENTIDAD.
DE INVENTARIOS | SALUD DEL MAGDALENA.
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1.2.5. | POLITICA | DEFINICION DE | 1-VALIDACION DEL [ IMPLEMENTAR _ UN
S DE | ESTRATEGIAS PROCEDIMIENTO DE RONDAS | MANUAL DE POLITICAS,
OPERACI PARA DE SEGURIDAD. APLICABLES A CADA
ON GARANTIZAR EL | 2-SE REALIZA SEGUIMIENTOS | UNO DE LAS AREAS Y
CUMPLIMENTO A LOS DIFERENTES PLANES Y | PROCESOS.
DE LAS | PROGRAMAS APROBADQOS POR
ACTIVIDADES LA
CONTENIDAS EN | ENTIDAD, LO MISMO QUE A
LOS‘GRUPOS DE | LAS EJECUCIONES
ESTANDARES' DE | PRESUPUESTALES Y ESTADOS
ACREDITACION FINANCIEROS, LOS CUALES
DE SON PRESENTADOS A LA
DIRECCIONAMIE | JUNTA DIRECTIVA.
NTO
Y GERENCIA.
1.3.

ADMINISTRACION DEL RIESGO

N° ELEMENT | FORTALEZA ACCIONES O AVANCES OPORTUNIDAD
0S MEJORA
1.3.1. | POLITIC |SE ENCUENTRA | LA APLICACION DE LA | ACTUALIZAR
A DE | FORMALIZADA LA | POLITICA } DE | LOS MAPAS DE
ADMINI | POLITICA DE | ADMINISTRACION DEL | RIESGOS  POR
STRACI | ADMINISTRACION | DEL | RIESGO COMENZO EN EL | PROCESOS
ON DEL |RIESGO A TRAVES DEL | MES DE ENERO DE 2017,
RIESGO | RESPECTIVO ACTO | CON LA ELABORACION Y
ADMINISTRATIVO N°. 0754 | CONSOLIDACION DEL MAPA
DEL 19/03/2016 DE RIESGOS DE
CORRUPCION Y EL CUAL SE
DEBEN PUBLICAR EN LA
PAGINA WEB DE LA
ENTIDAD A MAS TARDAR EL
DIA 31 DE ENERO DE CADA
ANO
1.3.2. | IDENTIF | SE ELABORO LA MATRIZ | SE SOCIALIZO CON LOS | 1-FALTA
ICACIO |DE RIESGO DE | LIDERES DE PROCESOS LA | CONOCIMIENTO
N  DEL | CORRUPCION 2017, PARA | RESOLUCION DE ADOPCION | Y DOMINIO DEL
RIESGO | DAR CUMPLIMIENTO AL | DE LA POLITICA DE RIESGOS, | TEMA EN LOS
ARTICULO 73 DE LA LEY | CON EL FIN DE SENSIBILIZAR | PROFESIONALES
1474 DE 2011 RIESGOS DE | Y CONCIENTIZAR A LOS | A CARGO DE LA
CORRUPCION) DEL PLAN | LIDERES DE LOS PROCESOS LA | FORMULACION Y
ANTICORRUPCION Y | NECESIDAD DE  REALIZAR | VALORACION DE
ATENCION AL CIUDADANO | LEVANTAMIENTOS DE | LOS RIESGOS EN
2017 RIESGOS LA MAYORIA DE
SE ELABORO UN NUEVO | LAS
FORMATO PARA CONSOLIDAR | DEPENDENCIAS.
LOS RIESGOS, DE ACUERDO A | 2-IMPLEMENTAR
LA NORMATIVIDAD | EL_FORMATO O
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ESTABLECIDA POR EL DAFP INSTRUMENTO
INDICADO POR
LA ENTIDAD.
ASi MISMO,
CONTINUAR CQN
LA APLICA‘CION
DE LA POLITICA
DE RIESGOS, EN
LOS PROCESOS.
: [ phe ANALISI SEGUIMIENTO A LA | LA OFICINA DE CONTROL | NO SE
s Y | MATRIZ DE RIESGO DE | INTERNO  SE  REALIZA | ENCUENTRAN
VA!.ORA CORRUPCION DE 2017 CALIFICACION , VALORACION | ACTUALIZADOS
CION DE CONTROLES DE LOS| LOS RIESGOS,
DEL MAPAS DE RIESGOS DE | SE SUGIERE
RIESGO CORRUPCION, APLICANDO LA | ACTUALIZAR Y
NORMATIVIDAD VIGENTE | PUBLICAR LOS
EST:ABLECIDA POR EL DAFP | RIESGOS POR
GUIA P'ARA LA | PROCESOS DE
ADMINISTRACION DEL RIESGO | LA ENTIDAD.
VERSION 3
2. MODULO: ,
CONTROL DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO
e 1%
AUTOEVALUACION INSTITUCIONAL
N° ELEMENT | FORTALEZA ACCIONES O AVANCES OPORTUNIDAD
0sS MEJORA
2.1.1. | AUTOEV | SE HAN INCORPORADO | 1-LA ENTIDAD, PRESENTA DISENAR PARA
ALUACI LAS [ NUEVAS TRIMES'I'RAI;.MENTELA EL PROCESO
ON DEL | METODOLOGIAS FACTURACION, REALIZANDO | AUDITOR
CONTRO | PROPUESTAS POR EL | SEGUIMIENTO AL | DURANTE LA
L Y | DAFP, MEDIANTE LA | CUMPLIMIENTO DE METAS | VIGENCIA 2017,
GESTIO ENCUESTA FURAG POR IPS Y POR TIPO DE | CON EL FIN, DE
N CONTRATACION DETERMINAR EL
2-PRESENTA CON | ESTADO DE
OPORTUNIDAD LOS ESTADO$ MADUREZ, EL
FINANCIEROS, LA EJECUCION | GRADO DE
PRESUPUESTAL LOS CUALES | INTERIORIZACIO
SQN PUBLICADOS EN LA | N DEL SISTEMA
PAGINA DE CONTROL

WEB Y PRESENTADOS A LA
JUNTA DIRECTIVA, ADEMAS SE
ESTAN PRESENTADOS LOS
INFORMES DE COSTOS POR
TRIMESTRE. 3-EN
EL MES DE JUNIO DE REALIZO
SEGUIMIENTO A LAS
ACTIVIDADES PLASMADAS EN
PAMEC, EN EL GRUPO DE

INTERNO Y EL
NIVEL DE
CONOCIMIENTO
QUE TIENEN LOS
FUNCIONARIOS
DE LA
INSTITUCIONALI
DAD, UNA

ENCUESTA
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DIRECCIONAMIENTO Y | NOMBRAMIENTO
GERENCIA ESPECIALMENTE AL | PROVISIONAL Y
CUMPLIMIENTO DE LOS | LIBRE
PRO'GRAMAS DE LAS NOMBRAMI'ENTO
POLITICAS ESTABLECIDAS 4- | Y REMOCION.
SEGUIMIENTO A LOS PLANES
DE ACCION  POR
DEPENDENCIA, ASI COMO A
LOS INDICADORES DE
GESTION POR PROCESO Y A
LOS  RIESGOS DE
CORRUPCION.
2.2. AUDITORIA INTERNA
N° ELEMENT | FORTALEZA ACCIONES O AVANCES OPORTUNIDAD
0sS MEJORA
2.2.1. | AUDITO |LA ENTIDAD A |1-SE LLEVA A CABO EN ESTE | PU BLICACION
RIA TRAVES DE LA | PERIODO LA EJECUCION QEL DE LOS
INTERN | OFICINA CONTROL | PROGRAMA DE AUDITORIAS | INFORMES DE
A INTERNO TIENE UN | INTERNA CUMPLIMIENTO DEL | AUDITORIA
PLAN DE TRABAJO | PROGRAMA ANUAL DE AUDITORIA | EXTERNA E
O GESTION PARA | INTERNA DE LA VIGENCIA 2017, EN | INTERNAS EN
DESARROLLAR EN | EL CUAL SE VIENE EVALUANDO LOS | LAS PAGINAS
LA VIGENCIA 2017, | COMPONENTES DE: PLAN DE | WEB DE LA
DONDE SE | MEJORAMIENTO, CONTRATACION, | ENTIDAD, PARA
ESTABLECEN  LAS | EJECUCION PRESUPUESTAL, MAPA | DAR
ACTIVIDADES A | DE RIESGOS, MECI-FURAG, Y | CUMPLIMIENTO
DESARROLLAR EN CUMPI.IMIENTO’ DE INDICADORES | AL PRINCIPIO
LOS 5 ROLES DEL | PLAN DE GESTION GERENCIAL. DE
AUDITOR EJECUCION DE AUDITORIAS | TRASPARENCIA
INTERNO. ESPECIALES COMO SON:
-SEGUIMIENTO AL PLAN
ANTICORRUPCION Y ATENCION AL ‘
CIUDADANO CON CORTE A 31 DE ’

DICIEMBRE 2017
| -LEY INDICE DE TRANSPARENCIA
-SEGUIMIENTO A LAS MEDIDAS DE
AUSTERIDAD EN EL GASTO PUBLICO,
CON CORTE AL 30 DE JUNIO DE
2017.

-PRIMER INFORME PORMENORIZADO
DEL ESTADO DE CONTROL INTERNO
CON CORTE AL 30 DE ABRIL DE
2017.

-SEGUNDO

INFORME DE
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| SEGUIMIENTO AL PLAN

ANTICORRUPCION Y ATENCION AL
CIUDADANO CORRESPONDIENTE AL
PERIODO MAYO 01 AL 30 DE
AGOSTO DE 2017.

-SEGUIMIENTO A PLANES DE
MEJORAMIENTO TANTO INTERNOS
COMO CON LOS ENTES DE CONTROL
EXTERNOS. ,
INFORME DE AUDITORIA AL
PROCESO DE SERVICIO AL CLIENTE
DE LA ESE HNSC “PQRS”, PERIODO
COMPRENDIDO ENTRE EL 01 DE
ENERO HASTA EL 30 DE JUNIO DE
2017.

-PRESENTACION DE LOS INFORMES
| A LOS ENTES DE CONTROL
EXTERNOS DURANTE EL PERIODO,
MEDIANTE ~ LOS  APLICATIVOS
ELECTRONICOS ~ SIA  (SISTEMA
INTEGRAL DE AUDITORIA) DE LA
CONTRALORIA GENERAL  DEL
MUNICIPIO (SISTEMA DE
RENDICION ELECTRONICA DE LA
CUENTA E_INFORMES) DE LA
CONTRALORIA GENERAL DE LA
REPUBLICA Y DEMAS INSTANCIAS
LEGALES, ASI: INFORME SEMESTRAL
DEL AVANCE DE 21 PLANES DE
MEJORAMIENTO SUSCRITOS CON LA
CONTRALORfA ,  INFORME DE
CONTROL INTERNO INFORME DE
AUDITORIA COMITE DE CALIDAD
DEL DATO DE INDICADORES
ASISTENCIALES.

INFORME DE AUDITORIA A LA
PERTINENCIA Y ADECUADO
DILIGENCIAMIENTO DE LOS
REGISTROS CLINICOS

INFORME DE LOS REPORTES
GENERADOS DE ACUERDO A LA
RESOLUCION 4505 DE 2012.
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2.2.2.

PLANES
DE

MEJORA
MIENTO

ACTUALMENTE SE |

VIENE _ DANDO
APLICACION AL
DECRETO 648 DEL
19 DE ABRIL DE
2017, POR MEDIO
DEL CUAL SE
MODIFICA Y
ADICIONA EL
DECRETO
REGLAMENTARIO
UNICO DEL
SECTOR DE LA
FUNCION PUBLICA,
TODA VEZ QUE SE

PRESENTACION DEL INFORME DE
AVANCE EN EL CUMPLIMIENTO DEL
PLAN DE MEJORAMIENTO SUSCRITO
POR LA ESE FRENTE A LA
CONTRALORIA  GENERAL  DEL
DEPARTAMENTO DEL MAGDALENA.

A CORTE DE OCTUBRE 30 DE LA
VIGENCIA 2017, LA ESE.
SUSCRIBIO TRES PLANES DE
MEJORAMIENTO COMO
CONSECUENCIA DE LOS HALLAZGOS
DETERMINADOS  DURANTE  LOS
PROCESOS DE  VISITAS DE
INSPECCION VIGILANCIA Y
CONTROL IVC, POR PARTE DE LA

ENCUENTRA EN | SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD
ESTUDIO LA | DEL DEPARTAMENTO ~ DEL
PROYECCION DEL | MAGDALENA - PRESTACION Y
ACTO DESARROLLO DE SERVICIO CON 6
ADMINISTRATIVO | HALLAZGOS - SALUD AMBIENTAL
DE p CON 14 HALLAZGOS - SALUD
ACTUALIZACION PUBLICA -  PROMOCION Y

DE FUNCIONES DEL
COMITE
INSTITUCIONAL DE

PREVENCION CON 13 HALLAZGOS, A
LOS CUALES SE LES HACE
SEGUIMIENTO DESDE LA OFICINA

CONTROL DE CONTROL INTERNO

INTERNO, :

MODIFICANDO EL COMITE PARA EL MEJORAMIENTO
ADEMAS, SU|DE LA CALIDAD INICIO EL

DENOMINACION Y
PERIODICIDAD DE
REUNIONES,
CONFORME
ARTICULO
2.2.2.1.1.6.DEL
CITADO DECRETO
648/19/04/2017

AL

SEGUIMIENTO A LAS ACTIVIDADES
PLASMADAS EN PAMEC 2017

e—

1-SEGUIMIENTO |

Y
SOCIALIZACION
CON LOS
RESPONSABLES
DE CADA
PROCESO SOBRE
LAS ACCIONES
ADELANTADAS
2-PUBLICACION
EN LA PAGINA
WEB
INSTITUCIONAL
DE LOS PLANES
DE
MEJORAMIENTO
SUSCRITO CON
LAS ENTIDADES
DE CONTROL

i
|
|
|
|
|

EJE TRANSVERSAL

- INFORMACION Y COMUNICACION

3.1

INFORMA
CION Y
COMUNIC
ACION
EXTERNA
£
INTERNA

OFICINA DE SISTEMA |

DE INFORMACION Y
ATENCION AL USUARIO,
DEBIDAMENTE
CONSTITUIDA EN LA
ENTIDAD )
IMPLEMENTACION
LA LEY

DE
DE

EN EL MES DE JULIO LA
OFICINA  DE  CONTROL
INTERNO PRESENTO  EL
INFORME DE LA OFICINA DE
ATENCION AL USUARIO

SOBRE EL NUMERO DE
QUEJAS, RECLAMOS,
SUGERENCIAS Y

1-LAS MEDICIONES A
LA  SATISFACCION
DE LOS USUARIOS
FRENTE A LA
ATENCION DE
TRAMITES,

PETICIONES, QUEJAS
Y RECLAMOS NO SE
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i TRANSPARENCIA Y | FELICITACIONES REALIZAN DE |
ACCESO A LA | PRESENTADAS POR LOS | MANERA

INFORMACION PUBLICA |

(PLAN _
ANTICORRUPCION Y
ATENCION AL
CIUDADANO 2017).

USUARIOS EN EL PRIMER
SEMESTRE DEL ANO 2017

SE REALIZO ACTUALIZACION
CONSTANTE DEL  LINK
DISPONIBLE EN LA PAGINA
WEB DE LA ESE. =

EL DIRECTORIO TELEFONICO
INSTITUCIONAL SE
ENCUENTRA ACTUALIZADO Y
PUBLICADO EN LA PAGINA
WEB INFORME DE
AUDITORIA LEY DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A
LA INFORMACION PUBLICA
EXISTEN ~ PROCESOS  DE
SEGUIMIENTO Y EVALUACION
DE  SATISFACCION  DEL
USUARIO. SE

APLICAN  ENCUESTAS DE
SATISFACCION AL USUARIO Y
A SUS FAMILIAS, PARA EL
SEMESTRE PRESENTO  UNA
SATISFACCION DEL 92%.

SISTEMATICA Y NO
SE EVIDENCIA QUEJ
DICHAS OPINIONES]
IMPULSEN ELI
MEJORAMIENTO |
ORGANIZACIONAL. |
EL NIVEL DE
SISTEMATIZACION
DE LA INFORMACION
DE LA ENTIDAD ES |
TODAVIA DEBIL Y
PRESENTA
DIFICULTADES EN

CUANTO A
ROBUSTEZ,
SEGURIDAD,
INTEGRIDAD Y
FACILIDAD DE
ACCESO. |
ACTUALIZAR Y j
ADAPTAR
MECANISMOS ~ DE |
RECEPCION Y |
TRAMITE DE
DOCUMENTOS PARA
EL CONTROL,
SEGUIMIENTO  E
IDENTIFICACION

DEL RESPONSABLE
DE LOS MISMOS,
QUE IMPULSE Y

APOYE LOS
PROCESOS DE
GESTION
DOCUMENTAL  EN
ENTIDAD
IMPLEMENTAR  LAS
TABLAS DE
RETENCION

DOCUMENTAL EN
LOS DIFERENTES

PROCESOS
APLICACION DE
NORMAS DE
GESTION
DOCUMENTAL

ADOPTAR UNA




=
T

INFORME PORMENORIZADO DEL ESTADO DE CONTROL

VERSION:

01

FECHA DE ACTUALIZACION:

12-JUL-2016

CODIGO:

HNSC-CI-IF-002

PAGINA

Pagina 13 de 14

ESTRATEGIA
PARA LA APLICACION
DE LAS

TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES
PARA

QUE LAS ENTIDAD
DE CUMPLIMIENTO A
LA ESTRATEGIA DEL

i GOBIERNO

3.2, | SISTEMA | PROCESAMIENTO SE REALIZO POR PARTE DE LA | EXISTE LA
DE ACTUAL DE LA | OFICINA DE CONTROL | NECESIDAD DE
INFORMA | INFORMACION DE | INTERNO UNA REVISION Y | CONTAR CON UN
CION SALUD POR PARTE DE | SEGUIMIENTO AL | SISTEMA DE
LA ESE HOSPITAL | CUMPLIMIENTO DE LA | INFORMACION EN
NUESTRA SENORA | NORMATIVIDAD APLICABLE | SALUD QUE
DEL CARMEN — | VIGENTE, PARA EL SISTEMA | INTEGRE ) LA

GUAMAL MAGDALENA, | DE INFORMACION DE SALUD | RECOLECCION,
A TRAVES DE UN | IMPLEMENTADO POR LA ESE | PROCESAMIENTO Y
CONTRATO POR | HOSPITAL NUESTRA SENORA | REPORTE ) DE

PRESTACION DE | DEL CARMEN - GUAMAL | INFORMACION
SERVICIOS CON EL | MAGDALENA. NECESARIA PARA
SENOR DIOMAR EL MEJORAMIENTO

NAVARRO ANGARITA,
CUYO OBJETO ES;
ASESORIA PARA LA
ORGANIZACION Y
SISTEMATIZACION DE
LOS PROCESOS DE
FACTURACION,
MANEJO ~ DE
HISTORIAS CLINICAS
Y GENERACION DE
REPORTES
DETERMINADOS  EN
LA NORMATIVIDAD
DEL MINISTERIO DE
SALUD POR PARTE DE
LA E.S.E.
ADQUISICION DE UN
SOFTWARE

ADMINISTRATIVO,
QUE  INTERACTUA
CON LAS AREAS DE
CONTABILIDAD,
TESORERIA,
PRESUPUESTO Y

ALMACEN

DE LOS SERVICIOS
DE  SALUD A
TRAVES DE UNA
MEJOR  GESTION
EN TODOS LOS
NIVELES DEL
SISTEMA DE LA
ENTIDAD

e
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La Oficina de Control Interno ha venido haciendo mantenimiento y mejora al Modelo
Estandar de Control Interno MECI 1000:2009, recientemente actualizado a través del

Decreto 943 de 2014 y compilado en el Decreto 1082 de 2015 (MECI 1000:2014) Decreto
648 del 2017 adaptandolo a la nueva estructura organizacional.

Tomar acciones que permitan el ejercicio del autocontrol en sus puestos de trabajo, es

cuestion de todos
s (,’:"‘:' e
sCi MEC) PRINCIPIOS CUMPLIMIENTO

DE OBIETIVOS

Cs ¥ )
M.,
MALVIS MUNOZ MORALES

JEFE OFICINA CONTROL INTERNO



