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SEGUIMIENTO AL PLAN ANTICORRUPCIÓN Y ATENCIÓN AL CIUDADANO VIGENCIA 2021 

FECHA 1 ENERO A 30 ABRIL 2021 

OBJETICO DEL 
SEGUIMIENTO 

REVISAR EL CUMPLIMIENTO DE LA PLANEACIÓN DE ACCIONES ESTRATÉGICAS 
ENCAMINADAS A GARANTIZAR UNA GESTIÓN TRANSPARENTE Y PÚBLICA PARA 
TODOS LOS GRUPOS DE INTERÉS DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL 
NUESTRA SEÑORA DEL CARMEN DE GUAMAL MAGDALENA, EN CONCORDANCIA A 
LAS DISPOSICIONES DEL ESTATUTO ANTICORRUCIÓN LEY 1474 DE 2011. 

N
o. 

Componente  Subcompon
ente 

Actividades Indicadores o 
medios de 
verificación de 
cumplimiento 

Estado Responsab
le de 
ejecución 

1 1. 
ADMINISTRAC
ION DEL 
RIESGO DE 
CORRUPCIÓN 
– MAPA DE 
RIESGOS DE 
CORRUPCIÓN 

Política de 
Administración 
de Riesgo 

Actualización 
y despliegue  
de la política 
de 
administració
n de riesgos 
incluyendo 
los 
lineamientos 
para la 
gestión de 
riesgos de 
corrupción y 
aprobarla 
mediante 
resolución 

Política 
actualizada 

A la fecha se cuenta con un 
proyecto de resolución, que 
actualiza la política de 
riesgos, conforme a lo 
establecido por función 
pública. 

Profesional 
universitario 
con 
funciones 
asignadas 
de 
planeación  



Construcción 
del Mapa de 
Riesgos de 
Corrupción. 

Actualizar la 
matriz de 
riesgos de las 
áreas 
susceptibles 
de actos de 
corrupción. 

Matriz de 
riesgos 
actualizada 

Se encuentra elaboraban, la 
matriz de riesgos de 
corrupción en la entidad. 

oficina 
control 
interno y 
líderes de 
procesos 

Consulta y 
divulgación 

Despliegue 
de la 
metodología 
de 
administració
n de riesgos 
a 
funcionarios 
de la ESE y 
publicación 
en la pagina 
web 
institucional. 

1,(Número de 
capacitaciones 
realizadas 
/número de 
capacitaciones 
programadas)*1
00  2,capture de 
la publicación en 
la página web 
institucional 

Se encuentra publicada en la 
pagina web institucional, con 
corte a 31 de enero 2021, 

oficina 
control 
interno y  
profesional 
de 
comunicació
n  

Monitoreo, 
revisión y 
Seguimiento 

Monitoreo y 
reporte de 
los riesgos de 
corrupción 
materializado
s 

(riesgos de 
corrupción 
materializados/ri
esgos de 
corrupción 
identificados)*1
00 

A la fecha los riesgos no se 
han materializados, se 
implementan los controles 
establecidos. 

líderes de 
procesos  



2 2. 
RACIONALIZAC
IÓN DE 
TRAMITES 

 Identificación 
de Trámites 

1, Realizar 
una mesa de 
trabajo entre 
los 
responsables 
de los 
tramites 
misionales, 
con el fin de 
revisar su 
pertinencia y 
ajustar si es 
necesario. 

Acta de reunión Se evidencian dos acta de 
reunión convocada y liderada 
por la oficina de atención al 
ciudadano de la Ese, donde 
se trataron temas 
concernientes a la revisión de 
los tramites en la entidad, los 
líderes y responsables, los 
requisitos normativos y 
requeridos para acceder a los 
tramites. 

planeación 
o quien 
hace sus 
veces, 
apoyo 
sistemas de 
información, 
siau, asesor 
en 
comunicacio
nes 

 (Inventario)  2. 
Despliegue 
de los 
trámites y 
servicios de 
la entidad a 
los grupos de 
interés y a 
través de la 
página web 
institucional. 

Publicaciones, Se encuentran publicados en 
lugares visibles del punto de 
atención y gestión del trámite 
y son publicados en la página 
web institucional de la 
entidad. 

siau, asesor 
en 
comunicacio
nes 

Priorización de 
Trámites 

Priorizar los 
tramites de la 
entidad 
susceptibles 
de 
racionalizació

Un trámite 
priorizado y 
diligenciado en 
el aplicativo del 
SUIT 

Al corte del presente informe 
no se han priorizado 
trámites. 

planeación 
o quien 
hace sus 
veces, 
apoyo 
sistemas de 



n (asignación 
de citas 
médicas) 
(Resultado 
de la mesa 
de trabajo) 

información, 
siau, asesor 
en 
comunicacio
nes 

Racionalizació
n de Trámites 

Cargue de 
información 
en aplicativo 
SUIT de los 
trámites 
priorizados 

Publicación del 
trámite 
priorizado. 

Al corte del presente informe 
se encuentran en el Sistema 
Único de Información y 
Trámites SUIT, gestionados y 
repostados los trámites y su 
forma de acceder a ellos en 
la entidad, con un 
cumplimiento del 100%. 

apoyo 
sistemas de 
información 

para 
racionalizació
n (Resultado 
de la mesa 
de trabajo) 

No se han realizado gestión 
para la racionalización de 
trámites en la entidad, 
durante la presente vigencia. 

Facilitar el 
canal de 
comunicación 
call center 
para la 
agenda de 
citas por 
parte del 
personal de 
SIAU 
(Tramite 

Herramienta 
implementada y 
en 
funcionamiento 

EL centro de llamadas o 
centro de atención telefónico, 
se utiliza como canal principal 
A través de él cual, se les 
ofrece a los usuarios una 
atención de calidad y 
eficiencia en la atención de 
sus usuarios, en horarios de 
atención funcionando las 24 
horas del día, todos los días 
de la semana. 

apoyo 
sistemas de 
información 



racionalizado 
asignación de 
citas). 

3 3. RENDICIÓN 
DE CUENTAS 

Metodología 
de Rendición 
de Cuentas 

Realizar 
reunión para 
comunicar la 
planeación 
de la 
rendición de 
cuentas de la 
vigencia 2020 
en el año 
2021, en 
cumplimiento 
a la 
normatividad 
aplicable.  

Despliegue de la 
planeación 
Rendición de 
cuentas. 

se proyectó informe de 
rendición de cuentas 
publicada en la página de la 
súper salud para ser 
realizada en el mes de mayo 
del 2021. 

Quien hace 
las veces de 
planeación y 
gerencia 

Información 
de calidad y 
en leguaje 
comprensible 

Recopilar 
toda la 
información 
necesaria 
para la 
estructuració
n de la 
presentación 
de la 
audiencia 
pública de 
rendición de 

Recopilación de 
información de 
todas las áreas 

información consolidada, se 
evidencia informe realizado 
con la información 
suministrada por los líderes 
de las áreas que componen 
en el informe de rendición de 
cuenta para la vigencia 2020, 
el cual da cumplimiento a 
este indicador, publicado en 
la paina web institucional. 

quien hace 
las veces de 
planeación y 
las 
dependenci
as de la ESE 



cuentas 
según los 
públicos de 
interés con 
información 
clara y 
comprensible 

Publicar en la 
página web 
de la Super 
salud fecha y 
lugar de la 
audiencia 
pública de 
rendición de 
cuentas. ( 

Publicación 
página web 
Súper salud 

Fecha publicada en la página 
de la súper intendencia 
nacional de salud. 

Quien hace 
las veces de 
planeación y 
gerencia 

Diálogo de 
doble vía con 
la ciudadanía 
y sus 
organizacione
s 

Realizar 
Audiencia 
Pública de 
Rendición de 
Cuentas en 
fecha, lugar y 
hora 
programada. 

Acta de 
audiencia e 
informe de 
resultados 

se encuentra programada Quien hace 
las veces de 
planeación y 
gerencia 

Aplicar 
encuesta y 
evaluar el 
proceso de 
rendición de 

Encuesta 
aplicada, 
tabulada y 
analizada 

se encuentra en proceso Quien hace 
las veces de 
planeación y 
gerencia 



cuentas con 
los asistentes 

Estructurar 
informe y 
acta de 
audiencia 
pública de la 
rendición de 
cuentas, 
publicar en 
página web 
institucional y 
cargar en 
aplicativo 
web de la 
Súper salud. 

Acta de 
audiencia 
publicada. 

se encuentra en proceso quien hace 
las veces de 
planeación 

Incentivos 
para motivar 
la cultura de 
la Rendición 
de Cuentas. 

Sensibilizar 
sobre la 
cultura de 
rendición de 
cuentas, 
transparencia 
y 
anticorrupció
n a los grupo 
de interés a 
través de una 
pdf 
comunicacion

Pdf 
comunicacional 
cargada en la 
web institucional 

se encuentra en proceso SIUA y 
apoyo en 
calidad 



al cargada en 
la web 
institucional. 

Evaluación y 
Retroalimenta
ción a la 
Gestión 
Institucional 

Despliegue, 
Apropiación y 
publicación 
de los 
resultados de 
la  evaluación 
del proceso 
de rendición 
de cuentas al 
equipo 
directivo y 
líderes de 
proceso para 
tomarlo como 
insumo en 
los planes de 
mejoramient
o. 

Informe de 
Rendición de 
Cuentas 

se encuentra en proceso quien hace 
las veces de 
planeación 

4 4. 
MECÁNISMOS 
PARA 
MEJORAR LA 
ATENCIÓN AL 
CIUDADANO 

Estructura 
Administrativa 
y 
direccionamie
nto 
estratégico 

Continuar 
con el 
funcionamien
to de la 
Oficina de 
Sistemas de 
SIAU. 
información y 
atención al 

siau organizada 
con los 
requerimientos 
mínimos, 
conforme lo 
establece la 
normatividad 
vigente 
aplicable.  

El Servicio de Información y 
Atención al Usuario (SIAU) es 
una herramienta para 
mejorar la prestación 
de  servicios  tomando como 
fuente 
la información del usuario me
diante quejas, reclamos y 
sugerencias haciendo uso de 

SIAU 



usuario y con 
el recurso 
humano 
necesario en 
la Sede 
Administrativ
a 

sus derechos y deberes, 
Medir la satisfacción del 
Usuario y su Familia con 
ocasión de la atención. 
Mantener informada a la 
Asociación de Usuarios. 
Recepcionar y gestionar 
todas las formas de 
manifestación que el Usuario 
y su Familia presenten ante 
le E.S.E. 
Mantener informados a los 
funcionarios, usuarios y sus 
familias respecto a la 
declaración de Derechos y 
Deberes. 
Establecer el cronograma 
para la aplicación de la 
encuesta de Satisfacción por 
Servicios. 
Planear, diseñar y establecer 
la metodología y campañas 
para la socialización 
permanente de derechos y 
deberes de los Usuarios. 
Trámite de remisiones a 
otros niveles de atención 



Rendir 
informes de 
manera 
trimestral de 
PQRSF y 
satisfacción 
al usuario a 
la Secretaria 
de salud 
departament
al, Oficina de 
Control 
Interno y a la 
Asesora de 
Comunicació
n  para su 
publicación y 
toma de 
decisiones. 

oficio y 
publicaciones 
página web 
instituci9onal 

se realizó la entidad 
(recepción, tramite y 
resolución) de las peticiones, 
quejas, reclamos, 
sugerencias y denuncias, que 
fueron interpuestas por las 
diferentes partes interesadas 
y por los diferentes medios 
que la entidad tiene 
dispuestos para la recepción 
de las mismas, en 
cumplimiento de las normas 
dictadas por el Gobierno 
Nacional. 

SIAU 

Fortalecimient
o de los 
canales de 
Atención 

Atender las 
solicitudes 
relacionadas 
con la 
atención al 
ciudadano en 
la página 
web. PQRSF 

(Número de 
solicitudes 
atendidas / 
Número de 
solicitudes 
presentadas) 
*100 

link parame trizado y en 
funcionamiento en la página 
web institucional 

SIAU 



Dar estricto 
cumplimiento 
a la 
oportunidad 
de la 
respuesta a 
las solicitudes 
y peticiones 
de los 
usuarios 
presentadas 
ante la 
página web. 

(Número de 
respuesta 
oportunas / 
Número de 
solicitudes 
presentadas) 
*100 

no se evidencian recepción 
de pqrs en la presente 
revisión. 

SIAU 

Atender las 
solicitudes de 
PQRSF, 
relacionadas 
con la 
atención al 
ciudadano en 
redes 
sociales 
institucionale
s. 

(Número de 
solicitudes 
atendidas/Núme
ro de solicitudes 
presentadas) * 
100 

Se implementan diferentes 
canales atención, entre esos 
el de las redes sociales, los 
cuales son gestionados por la 
persona encarada oficina siau 
y comunicaciones. 

SIAU 



Talento 
Humano 

Incluir en el 
PIC 
capacitacione
s dirigidas al 
personal de 
SIAU, 
facturadores, 
celadores, y 
operarias, 
relacionados 
con cultura 
de servicio al 
ciudadano, 
fortalecimient
o de 
competencias 
para el 
desarrollo de 
la labor de 
servicio, ética 
y valores del 
servidor 
público y 
lenguaje 
claro 

(Número de 
capacitaciones 
realizadas / 
Número de 
capacitaciones 
programadas)*1
00 

se estructuró un plan de  
capacitaciones para la 
vigencia 2021, que incluyen 
tema relacionados a la 
atención humanizada en 
salud, gestión pqrs, entre 
otras. 

coordinació
n de talento 
humano, 
siau 
facturadores
, operarias, 
conductores 

Normativo y 
Procedimental 

Elaborar 
informes de 
PQRSF para 
identificar 
oportunidade

(Número de 
informes 
presentados / 
Número de 
informes 

A la fecha no se evidenciaron 
pqrs en los canales de 
atención establecido por la 
entidad 

SIAU , 
líderes de 
procesos 



s de mejora 
en la 
prestación de 
los servicios 

programados) 
*100 

Relacionamien
to con el 
ciudadano 

Evaluar la 
satisfacción 
de la 
atención al 
usuario 
mediante la 
aplicación de 
encuestas y 
elaborar 
informe y 
formular plan 
de 
mejoramient
o (resultado 
inferior a 
90%) por 
servicio 

Cantidad de 
usuarios 
satisfechos (Muy 
buena / Buena) 
/ Cantidad de 
usuarios 
encuestados 

se evaluó satisfactoriamente 
por arte de la oficina de siau, 
algunas áreas seleccionadas, 
se cuenta con un formato 
establecido para tal fin. 

SIAU 

5 5. 
MECÁNISMOS 
PARA LA 
TRANSPARENC
IA Y EL 
ACCESO A LA 
INFORMACIÓN 

Lineamientos 
de 
Transparencia 
Activa 

Coordinar y 
realizar una 
reunión con 
los 
responsables 
de brindar 
información 
que debe ser 
publicada en 

Acta 
Cronograma 

información elaborada a 
través de un plan de trabajo, 
gestionado por la profesional 
que apoya en el área de 
comunicaciones y publicidad 
en la entidad. 

oficina 
control 
interno 



el link de 
transparencia 
y 

Acceso a la 
información 
pública. 
Realizar 
cronograma. 

socializado la ley 1712 por 
parte de la oficina de control 
interno y la profesional de 
apoyo en el área de 
comunicación y publicidad de  
la entidad 

Actualizar el 
link de 
transparencia 
y acceso de 
información 
de acuerdo al 
cronograma 
establecido 
en la reunión 
con 
responsables 

Link actualizado 
Esquema de 
publican 

Link actualizado y gestionado 
de manera adecuada. 

asesora 
comunicació
n 

Publicar la 
información 
correspondie
nte a La 
prestación de 
Servicios de 
Salud (RIPS), 
Información 
de 

Archivos planos 
publicados de 
acuerdo a la 
periodicidad. 

se encuentra publicados asesora 
comunicació
n y sistemas 
de 
información 



producción, 
Información 
de calidad en 
los servicios 
de Salud. 

Divulgar a los 
grupos de 
interés la 
política de 
gobierno 
digital y 
transparencia 
de la 
información 

Registros de 
asistencia Actas 
Plataforma 
virtual 

se encuentra en proyección siau, asesor 
en 
comunicacio
nes 

Lineamientos 
de 
Transparencia 
Pasiva 

Promover 
ante el 
ciudadano el 
uso de las 
tecnologías 
de la Entidad 
para el 
acceso de la 
información 

Actas Medios 
audiovisuales 
Registros de 
asistencia, de 
acuerdo al 
cronograma que 
se establezca 
con SIAU 

se cuenta con canales 
informativos y audiovisuales 
ubicados en puntos de 
recepción y sala de esperas 
de la entidad. 

siau, asesor 
en 
comunicacio
nes 

Elaboración de 
los 
instrumentos  
de Gestión de 
la Información 

Actualizar el 
registro de 
activos de 
información 
de la entidad. 

(Número de 
activos de 
información 
actualizados / 
Número total de 
activos 

se encuentra pendiente por 
realizar 

quien 
designe la 
gerencia 



identificados) * 
100 

Criterio 
Diferencial de 
Accesibilidad 

Diseñar 
videos para 
población en 
situación de 
discapacidad 
publicados en 
página web, 
pantallas en 
salas de 
espera y 
redes 
sociales. 

Herramientas 
audiovisuales 
implementadas 

se evidencian avances 
gestionados y eabordos por 
la profesional de apoyo en el 
área de comunicaciones. 

asesor de 
comunicació
n 

Monitoreo del 
Acceso a la 
información 

Generación 
de 
información 
del número 
de solicitudes 
recibidas 

Informe 
publicado. 

en proceso SIAU 

  6,OTRAS INICIATIVAS Despliegue 
del código de 
Integridad a 
las oficinas 
responsables 
de realizar 
auditoria . 

(Número de 
despliegues 
ejecutadas / 
Número de 
despliegues 
programadas) 
*100 

se evidencian avances 
significativos 

siau y 
apoyo 
control 
interno 



Capacitar a 
los 
funcionarios 
líderes de 
procesos, en 
el Modelo 
Integrado de 
Planeación y 
Gestión - 
MIPG  

(Número de 
funcionarios 
capacitados / 
Número total de 
funcionarios 
convocados) 
*100 

se encuentra en cronograma  oficina 
control 
interno 

Actualizar, 
implementar 
y capacitar a 
los líderes de 
procesos 
sobre la 
política 
participación 
social en 
salud. 

Registros de 
asistencia 

se encuentra programada 
para la vigencia 

SIAU 
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SOCIALIZACIÓN DE CALL CENTER EN LA PÁGINA WEB INSTITUCIONAL

 

 

           

                                           

 
 

 

 



FORMATO ENCUENTAS DE SATIFACIÓN 

 

 

 

 

 



CRONOGRAMA DE CAPACITACION 

 

 

 

 



Programación rendición de cuentas 2020 

 

 

 
 
 
 
 
 
 



Directorio alianza de usuarios 2019 a 2021 
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