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INTRODUCCION

La Oficina de Control Interno en cumplimiento a su funcion de verificacion y control
establecida en la diferentes normas constitucionales, legales y especialmente en los
articulos 73y 76 de la Ley 1474 de 2011, realizo la verificacion del cumplimiento a los
controles establecidos, en el “Plan anticorrupcién y de atencion al ciudadano”,
seguimiento realizado con corte a 31 de diciembre de 2018.

A continuacion se presentan los resultados del cumplimiento de cada actividad frente al
Plan establecidos al inicio del afio, con conclusiones y recomendaciones que buscan se
mejoren y establezcan en la proxima vigencia actividades que apunten al enfoque y a la
esencia de la normatividad aplicable al Plan Anticorrupcion y de Atencién al Ciudadano
publicado en la pagina Web del Hospital Universitario Departamental de Narifio en la
siguiente ruta: http://www.hosdenar.gov.co/Transparencia/Plan  Anticorrupcion y
Atencion al Ciudadano, el cual comprende los siguientes componentes:

Gestion del Riesgo

Mecanismos para la
Transparencia y el Racionalizacion de
Acceso a la Tramites
Informacion

Mecanismos para
mejorar la Atencion
al Ciudadano

Rendicion de
Cuentas
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1. OBJETIVO

Verificar y evaluar la elaboracién, divulgacion, ejecucion, seguimiento y control a las
acciones contempladas en el Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano 2018 del
Hospital Universitario Departamental de Narifio con corte a 31 de diciembre de 2018.

2. ALCANCE

Revisar el cumplimiento de las acciones establecidas en cada uno de los componentes
del Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano por parte de los diferentes lideres
y responsables de los procesos del Hospital Universitario de Narifio involucrados en
cada una de las acciones contenidas en dicho Plan con corte a 31 de diciembre de
2018.

3. RESULTADOS DEL SEGUIMIENTO

Segun el documento “Estrategias para la construccion del Plan Anticorrupcién vy
Atencion al Ciudadano” version 2, el nivel de cumplimiento del Plan se mide de acuerdo
con el porcentaje de cumplimiento asi:

Porcentaje de Nivel de
Cumplimiento Cumplimiento

De 60 a 79% Medio

De 80 a 100% _

De esta manera en el ultimo seguimiento al Plan Anticorrupcion del Hospital
Universitario Departamental de Narifio, vigencia 2018, presento la siguiente ejecucion:
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Tabla No. 1. Actividades objeto de seguimiento con corte a 31 de diciembre de 2018

ACTIVIDADES | ACTIVIDADES
COMPONENTE PROGRAMADAS| CUMPLIDAS | CUMPLIMIENTO OBSERVACIONES
De acuerdo a lo establecido en el plan anticorrupcion
Gestién del Riesgo 7 7 para el periodo evaluado se encontré: Que se
Anticorrupcion cumplieron en su totalidad las actividades
programadas.
De acuerdo a lo establecido en el plan anticorrupcion
. o para el periodo evaluado se encontré: Que de las 7
Racionalizacion de - "
tramites 7 4 act!v!dades programadas, 4 se cumplieron, 2 .
actividades estan en ejecucion y 1 no presentd ningun
avance y queda abierta.
De acuerdo a lo establecido en el plan anticorrupcion
Rendicién de cuentas 14 13 par-a'el periodo evaluado se encontr6: Que Qe las 14
actividades programadas, 13 se han cumplido, y 1
actividades no se cumplio, quedo abierta.
De acuerdo a lo establecido en el plan anticorrupcién
Mecanismos para para el periodo evaluado se encontré: Que de las 16
mejorar la Atencion al 16 10 actividades programadas, 10 se han cumplido, las
Ciudadano otras 6 actividades no se cumplieron, y por lo tanto
guedaron abiertas.
Mecanismos para De acuerdo a lo establecido en el plan anticorrupcion
mejorar la para el periodo evaluado se encontrd: que de las 18
transparencia y el 18 9 actividades programadas, 9 se cumplierony 9
acceso a la informacion actividades no se realizaron y quedaron en ejecucion
TOTAL PLAN 62 43

Fuente: Papel de Trabajo Oficina de Control Interno.

Como se observa en la tabla anterior fueron objeto de revision 62 actividades, de las
cuales se cumplieron en su totalidad 43, resultando un porcentaje de ejecuciéon del 69%
correspondiente a un nivel medio, situacion preocupante por cuanto existen varias
actividades que no se cumplieron de acuerdo con la fecha programada como se puede
ver detalladamente a continuacion:

3.1 PRIMER COMPONENTE:

GESTION DE RIESGOS DE CORRUPCION Y MAPA DE RIESGOS DE

CORRUPCION
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Subcompone

. Soportes o Evidencias de Avance

Politica de
Administracié
n de Riesgos
de
Corrupcion

En la vigencia 2019, se debera tener en
cuenta la actualizacion realizada a la
Politica de Gestion de Riesgos del HUDN,
e identificar los riesgos de corrupcion en
Isos procesos que no se han identificado.

Seguimiento y
evaluacion de la Oficina Asesora |[Programada para el 25 de mayo de
politica de riesgos de | de Planeacién (2018

corrupcion. Se realiz6 despliegue al interior de todos

los trabajadores, no solo de los
coordinadores de las areas.
Se trabajar6 en el espacio de "viernes de

Construccién
del Mapa de Mapa construido y publicado en
Riesgos de  [construccion, pagina web

Corrupcion seguim?e’nto y Oficina Asesora hltp://www.hosqenar.gov.colindexp
evaluacion del mapa de Planeacién hp/transparencia/.

de riesgos de Se socializara el Mapa de Riesgos,
corrupcion en reunion de socializacion del
Plan Anticorrupcion.

La Oficina de Planeacién con base en la
Metodologia de riesgos de corrupcion de
Funcion Pdablica, actualizé el Mapa de
riesgos de corrupcion.

link:
http://www.hosdenar.gov.co/index.php/trans
parencia/

ETTETTITES UE ENET0 SE
programaron las siguientes
actividades:
Proceso de 1. Evaluacién y Balance de
construccion : ejecucion del Plan Anticorrupciéon
L Oficina Asesora | . .
participativo del mapa L vigencia 2017 (Oficina de Control
. de Planeacion ;
de riesgos de Interno de Gestién)
corrupcién 2. Analizar acciones del 2017 que
no se hayan ejecutado en su
totalidad para mirar la viabilidad de

La Oficina de Planeacién con base en la
Metodologia de riesgos de corrupcion de
Funcién Pdblica, actualizé el Mapa de
riesgos de corrupcion.

link:
http://iwww.hosdenar.gov.co/index.php/trans
parencia/

Consultay L 2oA8rGree - - - -
givul i EITETTITES UE STETy S Se realizé despliegue al interior de todos
fwilgacion programaron las siguientes los trabajadores, no solo de los
actividades: :

coordinadores de las areas.

Se trabajo en el espacio de "viernes de
calidad" el tema "Politica y plan
anticorrupcién” fecha 5 Y 9 de junio de

1. Evaluacién y Balance de
ejecucion del Plan Anticorrupcion
Oficina Asesora |vigencia 2017 (Oficina de Control
de Planeacion |Interno de Gestion)

Diwlgacién del mapa
de riesgos de

corrupcion " s 2018, al igual que el 7 de septiembre
2. Analizar acciones del 2017 que
N enmarcado en el Programa de
no s.e hayan e]e«_:utado gn su Capacitaciones institucionales.
totalidad para mirar la viabilidad de
incluirlas en 2018 (Todos)
Se realiza seguimiento conjuntamente con
Oficina Asesora el Plan Anticorrupcién de manera integral.
Revision periodica de Informe de seguimiento Publicado
del mapa de riesgos |Planeaciéon/Cont|en pagina web, y enviado a
de corrupcién rol Interno de [gerencia.
Gestion.
En la vigencia 2019, realizar mayor
Monitoreo o diwulgacion del link para denuncias de
revision Creaciéon de Link DENUNCIA actos de corrupcion.
ACTOS DE CORRUPCION: Se realiza seguimiento conjuntamente con
Cierre efectivo de Todas las http://Awww.hosdenar.gov.co/index.p el Plan Anticorrupciéon de manera integral.
oportunidades de dependencias hp/servicios-en-linea/denuncias- Creacion de Link DENUNCIAACTOS DE
mejora detectadas por-actos-de-corrupcion/. CORRUPCION:

Correo queda asignado a la Oficina
de Control Interno Disciplinario.

http://www.hosdenar.gov.co/index.php/servic
ios-en-linea/denuncias-por-actos-de-
corrupcion/.

Correo queda asignado a la Oficina de

Informe de 1.Circular seguimiento Riesgos de
Corrupcién

seguimiento al mapa | Oficina asesora e )
2.InformeS de seguimiento periodo

Durante los periodos correspondientes se

L de riesgos de de Control N 5 )
Seguimiento corrupcion Interno de publicado en pagina web. con;ollda los resp_ectlvos informes,
participativ;) y Gestion publicados en pagina web.
divulgado

Fuente: Papel de Trabajo Oficina de Control Interno.

Frente a la gestidn de riesgos de corrupcién es importante sefialar que se debe realizar
y fortalecer el despliegue a toda la entidad del Plan Anticorrupciéon, Plan que segun lo
evidenciado no es conocido por gran parte de los colaboradores, para ello la oficina de
Planeacion debera buscar mecanismos idéneos y efectivos para su socializacion.
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MAPA DE RIESGOS DE CORRUPCION

Al iniciar la vigencia la Oficina de Planeacion brind6 acompafiamiento para la
actualizacion y determinacién de la Matriz de Riesgos de Corrupciéon de la Entidad,
Matriz que fue publicada en la pagina web de la entidad

En el marco de los lineamientos establecidos por el Departamento Administrativo de la
Funcion Publica se establecié la Politica para la Administraciéon del Riesgo; se
analizaron e identificaron los mecanismos para controlar la creacion, modificacién o
eliminacion de riesgos. Se actualizé el Mapa de riesgos de Corrupcién, identificando
riesgos para los siguientes procesos y de acuerdo al analisis en cada proceso se
calificaron asi:

Tabla No. 3. Identificacion de Riesgos HUDN 2018

Proceso R Riesgo Residual
Zona | Calificacion
AYUDAS DIAGNOSTICAS | Trafico de influencias 10 Baja
HOSPITALIZACION Asignacion dirigida de cama 15 | Moderada
QUIROFANOS Trafico de influencia 15 Moderada
SERVICIO Seleccion dirigida de
FARMACEUTICO proveedoresg 20 Gt
ISQ‘E;[I{{\I\//:XIC%UTI co Hurto de medicamentos 10 Baja
SERVICIO Usufructo inapropiado de 10 Baja
FARMACEUTICO material de osteosintesis
Incremento de costos del
SOPORTE TERAPEUTICO | servicio - Glosas por 12 | Moderada
pertinencia
gglglggf’;lstg(TERN A Trafico de influencias 30 -
ATENCION AL USUARIO | Concusion 10 Baja
AUDITORIA MEDICA Fuga de informacién 10 Baja
DOCENCIA Incumplimiento de 10 Baja
UNIVERSITARIA procedimientos
DOCENCIA Falsedad en resultados de 10 o
UNIVERSITARIA investigacion.
GESTION DE LA Informacién incompleta y/o 40 -
INFORMACION no confiable
JURIDICA Proyeccion ir.lap,ro_piada de 10 Baja
documentos juridicos.
Seleccion subjetiva o .
PLANEACION direccionada ]de contratistas 10 Baja
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RECURSOS ., .
FINANCIEROS Concusion 10 Baja
RECURSOS
FINANCIEROS Peculado 20 | Moderada
RECURSOS FISICOS Detrimento Patrimonial 10 Baja
RECURSOS FISICOS Tréfico de influencias 10 Baja
SEGURIDAD Y SALUD EN | Sancién legal y monetaria al 10 Baia
EL TRABAJO HUDN J
RECURSOS HUMANOS Trafico de influencias 30
RECURSOS HUMANOS | Lmision inapropiada de 30
certificaciones
SARLAFT Lavado de Activosy 15 | Moderada
Financiacion del Terrorismo
CONTROL INTERNO DE - : . .
GESTION Trafico de influencias 10 Baja

Fuente: Papel de trabajo Oficina de Control Interno.

De acuerdo con lo anterior, y con la tltima actualizacién de riesgos de la Entidad, se
Identificaron 18 riesgos de corrupcion:

Trafico de Influencias

Asignacion dirigida de cama

Seleccion dirigida de proveedores

Hurto de medicamentos

Usufructo inapropiado de material de osteosintesis
Incremento de costos del servicio

Concusion

Fuga de informacion

Incumplimiento de procedimientos

10 Falsedad en resultados de investigacion
11.Informacion incompleta y no confiable
12.Proyeccion inapropiada de documentos juridicos
13. Seleccién subjetiva de contratistas

14.Peculado

15. Detrimento patrimonial

16. Sancion legal y monetaria

17.Emision inapropiada de certificaciones
18.Lavado de activos y financiacion del terrorismo

©CoNOOR~WOWDNE

En los seguimientos realizados en la vigencia 2018, segun lo reportado por la Oficina
de Atencion al Usuario, en el proceso de PQRS, no se han presentado quejas
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relacionadas con estos riesgos; en la solicitud de seguimiento a cada &rea sobre los
riesgos a su cargo, se reportd seguimiento de acuerdo con la siguiente informacion:

Tabla No. 4. Seguimiento de Riesg

os HUDN 2018

Riesgo Residual Seguimiento
Proceso Riesgo Controles 8 Acciones Registro 8
Zona | CALIFICACION
AYUDAS ) REGISTRO DE CITAS ASIGNACION DE CITAS ACTAS El responsable No reporta
DIAGNOSTIC Traflco <'je Comunicaciones 10 Baja ANALISIS DE POA evidencias de seguimiento
AS influencias internas HISTORICOS LABCORE
. o Registro de solicitud de Reuniones periodicas Actas El responsable No reporta
HOSPITALIZ |Asignacién dirigida cama 15 Moderada Andlisis de registro Registros evidencias de seguimiento
ACION de cama Indicador de Analisis de indicador con
QUIROFANO | . , .. Comunicaciones Divulgacién de circular Actas El responsable No reporta
SY SALADE t[‘raﬁco cile internas 15 Moderada |Interrelacion de procesos Registros evidencias de seguimiento
PARTOS influencias Queja ante Control Reuniones de procesos
leccion dirici Manual de contratacién Reuniones periodicas Actas de comité  [Se aporta listado de actas de comité
Seleccién dirigida de Comité de Compras 20 Moderada Revision de historicos Formatos de de farmacia periodo enero - abri, el
proveedores Comité de farmaciay Evaluacién a proveedores| concepto Tecnico de [riesgo se mantiene controlado, con
SERVICIO Inventario Procesos disciplinarios Registro de Se realizaron 4 inventarios en el
FARMACEUT Hun.o de Arqueo de 10 Baja Llamados de atencion inventario afio por personal externo,

1CO medicamentos medicamentos Pago de pérdidas Formato de control |asignandose un responsable del
Uso inapropiado de Cddigo de ética Procesos disciplinarios | Actas de auditoria [Se cuenta con Procedimientos
material de Comité de contrataciéon | 10 Baja Llamados de atencién documentados para control del
osteosintesis de prestacion de Busqueda activa proceso PRQUI - 008 Seguimiento

SOPORTE Incremento ae. . Toda salidaa Sensibilizar a Informes de comité |El responsable No reporta
TERAPEUTI C(l)stos del servicio capacitacion financiada | 12 Moderada profesionales sobre el capacitaciones  [evidencias de seguimiento
co G (f,as p01" por privados debe ser control implementado Informe de junta
URGENCIAS . Fortalecer la politica de Registrar en HCD el Informe de HCD con [El responsable No reporta
Y CONSULTA Traflco ‘,je prestacion de servicios | 30 trafico de influenciay su anotaciones de evidencias de seguimiento
EXTERNA |Mfluencias origen. tréfico de
Cddigo de eticay buen Capacitaciones codigo de Actas el riesgo se puede presentar para la
ATENCION Concusién gobierno 10 Baja ética y buen gobierno Registros asignacion de camas y de citas,
AL USUARIO Manual de funciones Informe mensual de PQR pero no se ha materializado.
Cddigo de ética Clausula de Procedimiento  |El riesgo se puede presentar parala
AUDITORIA . L - . 8 e . .
Fuga de informacién Documentacioén 10 Baja confidencialidad en el fuga de informacion, pero no se ha
MEDICA sometida a reserva proceso. materializado, en lo relacionado
Incumplimiento de [ Convenios formalizados Aplicacién de formatos. Formatos ELIMINAR...quitarlo por que los
procedimientos ajustados a la norma. 10 Baja Realizacion de reuniones diligenciados. convenios son normados. PARA LA
DOCENCIA | Afectacién Listas de chequeo. de comité Actas. VIGENCIA 2019.
UNIVERSITA — — —

RIA Falsedad en Comité de Aplicacién de formatos. Formatos El comité se reune mensualmente,
resultados de investigaciones. 10 Baja Realizacion de reuniones diligenciados. para aprobar y estudiar las
investigacion. Comité de éticaenla de comité Actas. propuestas de investigacion,

GESTIUN DE Informaciéon Actas de Conciliacion Reuniones con grupos Actas El responsable No reporta

LA incompletay/ono | entreéreas financieras. [ 40 focales Informes evidencias de seguimiento

INFO{‘P;\I:AACI confiable Informes de auditoria Analisis de histéricos Formatos
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Contratacionsinel | Manual de contratacion Activacién de comités FORMATOS El riesgo no se ha materializado.
JURIDICA |cumplimiento de Comité de contratacién | 10 Baja Publicacién DILIGENCIADOS |se modifico el nombre del riesgo
requisitos legales Publicidad del proceso Revision de
Seleccién subjetiva o Procedimiento de Gestion de proyectos Formatos Riesgo no se ha materializado, los
PLANEACIO direccionada de Gestion de proyectos 10 Baja Informes actas proyectos estan formulados y
N contratistas Plan bienal Diligenciamiento plan aprobados en Plan Bienal,
Codigo de éticay buen Control y seguimiento a Formatos Este riesgo no se ha materializado,
Concusion gobierno 10 Baja procedimientos diligenciados. y no se han presentado quejas al
RECURSOS Manual de funciones Reportes internos y Actas. respecto, ni informes por parte de
FINANCIERO — - —-
S Manual de Proceso no concentradoy| Procedimientos |Este riesgo no se ha materializado,
Peculado procedimientos 20 Moderada |desagregado en diferentes POA y no se han presentado quejas al
Auditorfa previa competencias. respecto, ni informes por parte de
Detrimento Manual interno de Evaluacion de Formato Evaluacién |Riesgo controlado, en el proceso de
Patrimonial contratacién 10 Baja proveedores Plan de mejora recursos fisicos,
RECURSOS Comité de contratacion Planes de mejora
FISICOS . Manual interno de Recepcidn fisica en sobre | Cuadro comparativo [Riesgo controlado, en el proceso de
"Fraflco ‘_je contratacion 10 Baja cerrado de cotizaciones Actas recursos fisicos
influencias Comité de contratacién en subgerencia con Publicaciones
Anexo técnico de Aplicacién de formatos Formatos Formatos de inspecciones a
SEGURIDAD » contratacién diligenciados. Terceros.
Y SALUD EN |Sancion l.egal y Lista de chequeo de 10 Baja Inclusién de Anexo Tecnico de
EL TRABAJO monetaria al HUDN revisién Contratacién en Solicitud Simple de
Ofertas (Anexo 3). RIESGO
. Procedimiento de Diligenciamiento de Formatos No se ha presentado este riesgo, se
Traflco ‘?‘e vinculacién de personal registros diligenciados. mantiene los controles
RECURSOS influencias en planta Calificacién de HV Publicaciones
HUMANOS Procedimiento Levantar procedimientoy| Procedimiento  |Pendiente levantar procedimiento.
Falsedad en . Lista de chequeo lista de chequeo Lista de chequeo |Riesgo controlado, verificar
Documento Publico. recalificacion con planeacion
Lavado de Activos y Informes de gestion Seguimiento periédico Formatos Riesgo controlado por el oficial de
SARLAFT |Financiacién del Formatos de 15 Moderada Busqueda activa Actas cumplimiento mediante la emision
Terrorismo legalizacion de Informe a JD y a UIAF Reportes de los informes de obligatorio
PAAI Auditorias Actas Riesgo controlado, sin embargo en
CONTROL Publicacién de informes Autoevaluacién del Certificados la vigencia se consolidar el
Trafico de Procedimiento ) proceso Informes Estatuto de Auditoria y el Codigo
INTERNO DE|. . o 10 Baja s . . .
GESTION influencias Auditorias Diligencia plataformas Formatos de Etica del Auditor, documentos
Indicadores de POA externas FURAG que estableceran directrices a fin
Publicacién de informes de prevenir que se presentes este

Fuente: Papel de Trabajo Oficina de Control Interno.

Importante la creacién del correo electronico:
http://www.hosdenar.gov.co/index.php/servicios-en-linea/denuncias-por-actos-de-

corrupcion/.
Disponible para recibir denuncias por actos de corrupcion, sin embargo, le hace falta

mayor divulgacion, ademas lo que se habia recomendado es no solo la creacién del
correo sino un link en linea donde los denunciantes tengan mayor informacion del
procedimiento y ademas se puedan establecer concretamente los lineamientos de la
informacion que deben suministrar, (al igual que en otras entidades publicas) para que
diferentes partes interesadas pueda denunciar los posibles actos de corrupciéon que se
presenten en la entidad. Referencia:

http://www.tolima.gov.co/publicaciones/13611/control disciplinario).

Juntos por la Excelencia

CALLE 22 No. 7 - 93 Parque Bolivar - San Juan de Pasto / Narino

Conmutador 7333400 * Fox 7333408 y 7333409
www.hosdenar.gov.co *m

hudn®@hosdenar.gov.co

R

SACTRART)S OSLERANDS

I:Net



http://www.hosdenar.gov.co/index.php/servicios-en-linea/denuncias-por-actos-de-corrupcion/
http://www.hosdenar.gov.co/index.php/servicios-en-linea/denuncias-por-actos-de-corrupcion/
http://www.tolima.gov.co/publicaciones/13611/control_disciplinario

HOSPITAL
UNIVERSITARIO

OEPARTAMENTAL DE NARIND £.5.2,

Juntos

por la excelencia

£

Segun los reporta la Oficina de Control Interno Disciplinario a la fecha no ha llegado
ningun correo al respecto, ello puede evidenciar 0 que no se han presentado actos de
corrupcion al interior de la entidad o que el mecanismo no es conocido o no es eficiente
esto queda a consideracion del responsables de su implementacion y desarrollo.

Asi mismo, para el Plan vigencia 2019, se recomienda, reevaluar los riesgos de
corrupcion, verificar si son transversales a varios procesos y ajustarse a los cambios de
la nueva metodologia del HUDN vy lo establecido en el Modelo Integrado de Planeacién
y Gestion MIPG.

3.2 SEGUNDO COMPONENTE:

RACIONALIZACION DE TRAMITES

Dentro de la estrategia de racionalizacion de tramites de la Entidad, se procedio a
identificar los tramites y otros procedimientos administrativos

Tabla No. 5. Actividades Segundo Componente

Observaciones

El sistema esta listo para realizar las
capacitaciones y se esta haciendo
seguimiento al funcionamiento

Se evidencia con correos electrénicos de
las actividades realizadas durante la
actualizacion

Se debe emitir una politica de manejo de la
facturacion que se envia archivo central 40
cajas mensuales. Hacer enfasis en
socializacion del Plan anticorrupcion.

CALLE 22 No. 7 - 93 Parque Bolivar - San Juan de Pasto / Narino

No se reportan evidencias de
implementacion.

mpon - . .
SUlbEEimFeiE Actividad Responsable | Soportes o Evidencias de Avance Estado_ i % Avance
nte Accion
- - - - -
. Sistema SEVENT actualizado a la
Requiere mayor version 4,5, para automatizar envio
SEVENET diwlgacion y Archivo Central "~ X CERRADO
. de correspondencia con
seguimiento
documentos escaneados
Requiere replantear Se establecen plataformas con las
CERO PAPEL ;al a(l:;r;;mlento con EPS cogP(JSMgdlrgas, I;;Lns;jsanarl, N
FACTURACIO|'2S para Archivo Central |\ U€V& EPS siendo entidades a fas .| 70%-99%
N aumentar el campo que mas se les facturay EJECUCION
de aplicacion de la disminuyendo asi la impresién de
politica documentos para el tema de
. . Apartir del primer semestre de
Requiere una revision -
. - 2018, en el mes de julio de 2018,
CENTRAL DE de los tiempos de Gestion lizar inf d
CUENTAS espera en tramite de |Financiera se reg |_zara;1 unlln orrr:e | g ; ABIERTO
las cuentas para Archivo Central segulm_len 0 alacentral de n_:uen as
R con el fin de establecer los tiempos
mejorarles.
de demora en las cuentas
La entrega de la historia clinica es
inmediata.
Oficina Juridica
PETICION DE |Realizar estudio de  [Oficina de
HISTORIAS [tiempos en el trdmite |Planeaciony CERRADO
CLINICAS para agilizarlo Calidad
Estadistica

Juntos por la Excelencia

El tramite ya es agil, reevaluar otros
tramites, en juridica, estadistica y otras
areas de la entidad.
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La entrega de la historia clinica es El tramite ya es agil, reevaluar otros
. . inmediata. tramites, en juridica, estadistica y otras
. _ ) Oficina Juridica areas de la entidad.

PETICION DE |Realizar estudio de  |Oficina de

HISTORIAS |tiempos en el trdmite |Planeaciony CERRADO

CLINICAS para agilizarlo Calidad

Estadistica
T ST TEVISY TOS UATUS ESTatsTeUs Fortalecer seguimiento en 2019.
de las actividades realizadas por el
maxilofacial Dr. Diego Mendez,
identificando que era suficiente la
Fortalecer Subgerencia de |contratacion de cuatro horas y no

AGENDAS T Prestacion de  [de 8 horas. 2.- Existen agendas
seguimiento a L L CERRADO

MEDICAS . Senvicios mensuales de las actividades de
agendas médicas e . - .

Auditoria Médica |médicos especialistas ( medicina

interna, ortopedia, traumatologia,

neurocirugia, neurologia clinica,

oftalmologia, pediatria, ginecologia,

>€ ESIanTELTE BT it B mrieforée El area responsable reporta POA con

donde se realizaron acciones o -

N : seguimiento anual del indicador de

encaminadas a cumplir con el . . . .
Fortalecer reporte de Ssit tablecido: ent @ oportunidad en la asignacion de citas,
informacién de las meOS' 0 estaplecido; entre estas segun este reporte de indicadores se
EAPB, ampliar el acciones tenemos: encuentra en un nivel sobresaliente.

ASIGNACION i L Consulta
campo de accién del CERRADO

DE CITAS L . |Externa 1. Se contrato una persona
procedimiento a mas dicional | icio del Call
especialidades y adicional para el senvicio del Cal

o Center.

Servicios. . .

2. Se empez6 atencion de manera

personal para la solicitud de citas
Consolidar la accién Esta pendiente de aprobacion por la Junta
de contratacion de la Directiva de la creacion del Area de
organizacién en una Contratacion, esta actividad tambien esta
Unica oficina que Subgerencia planteada en los planes de mejora de la

CENTRAL DE |gestione yadministre g R X Se elaboré el proyecto o Propuesta Contraloria. La junta directiva decidio
administrativa y : EN . R

CONTRATACI |todo el tema de X . de creacion del area de o 1%-33% [reorganizar el proceso de contratacion una

- L financiera - EJECUCION .

ON contratacion en las Juridica Contratacion. vez se cumpla el perido de prueba del
etapas profesional especializado que llegue a la
precontractual, oficina juridica despues de surtirse las
contractual y pos etapas de la convocatoria 426.
contractual

Fuente: Papel de Trabajo Oficina de Control Interno.

El componente de racionalizacion de tramites del HUDN contempld para la vigencia
2018 los siguientes tramites:

Sevenet

Politica Cero papel facturacion
Central de cuentas

Peticién de historias clinicas
Agendas médicas

Asignacién de citas

Central de contratacion

ogkwbdrE

7.

De acuerdo con lo anterior, dentro del Plan de racionalizacién de tramites para 2018 se
contemplé la optimizacion de los procedimientos que afectan estos tramites, tales
como la mayor divulgacién y seguimiento, replantear el acercamiento con las EAPB
para aumentar el campo de aplicacion de la politica de cero papel, la revision de los

ccC

1o %0

Juntos por la Excelencia
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tiempos de espera en tramite de las cuentas para mejorar su agilidad, Fortalecer
seguimiento a agendas meédicas y Consolidar la accion de contratacion de la
organizacibn en una Unica oficina que gestione y administre todo el tema de
contratacion en las etapas precontractual, contractual y pos contractual. Sin embargo,
para las actividades relacionadas con la politica “Cero papel” del area de facturacion no
se han dado las directrices en cuanto a su manejo en el archivo central.

HOSPITAL
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Dentro del Plan Anticorrupcion, Atencién y Participacion Ciudadano NO se incluyeron
indicadores de cada tramite o procedimiento administrativo, por lo tanto es importante
gue los responsables los establezcan a fin se realizar el seguimiento efectivo a estas
actividades.

3.3 TERCER COMPONENTE:

RENDICION DE CUENTAS

Tabla No. 6. Actividades Tercer Componente

Subcompone
nte

Estado de la

Actividad Accion

Responsable | Soportes o Evidencias de Avance %Avance Observaciones

Activacion del procedimiento de
rendicion de cuentas a traves de
correo electronico, 04/12/2017

Oficina Asesora
de Planeacion

conformacion del
equipo de trabajo

Reunién programada mediante correo

ERRAD:! L .
G © electrénico y ejecutada.

Oficina Asesora

diagnéstico del Informacién procesada para el seguimiento

Inform.a(:|on estado de rendicion ge:;la;z:cmn Correo electronico 17/01/2018 CERRADO ydesarrollo de la Rendicion de Cuentas
de cal|dad.y de cuenta q p 2017.
en lenguaje trabajo

comprensible .
P Oficina Asesora

" Correos electronicos entre el:
de Planeacion

definicion d i6 ici ibi
€efinicion de Informacién solicitada y recibida, procesada

componentes a Equipo de 11/01/2018 'y CERRADO ypublicada.
divulgar X 12/03/2018.}

trabajo
redaccion Oficina Asesora Publicado en pagina web link:
presentaciéon y de Planeacion [correo: CERRADO http://iwww.hosdenar.gov.co/docprincipales/
publicacion en Equipo de 16/04/2018 control_interno/10.Evaluacion%20Rendicio
lenguaje trabajo n%20Publica%20de%20Cuentas/informe r

Caracterizacion establecida en Rendicién
de cuenta 22/03/2018 link:
http:/mww.hosdenar.gov.co/dependencias/
planeacion/wp-
content/uploads/2018/04/RENDICION_DE_
CUENTAS_HUDN_2017.pdf

Caracterizacion de la
poblacién y entidades
interesadas

Se encuentra consolidada la Matriz
de Partes Interesadas, publicada
en la intranet- Gestién Estrategica.

Oficina Asesora

de Planeacion CERRADO

Segun lo informa la oficina de Planeacion,
Didlogo de Informe de produccion basado en la caracterizacion se ha venido realizando
doble via con |Establecimiento de  [Oficina Asesora 3']2;332?::;:““ en de acuerdo al informe de RIF’_S, sin
la ciudadania |lenguaje apropiado a |de Planeacion . EN 20%-99% embar_go, en cuanto a la actividad )
ysus emplear segan la Equipo de ) ) EJECUCION especifica sobre emplear un Ieng»uajg’
organizacione |caracterizacién trabajo http.I/WWW.hosQEﬁar.gov.col|ndex,p concreto de acuerdo a la caracterizacién, de
< hp/transparencia/informes-de- esta no se presenta evidencias de su

produccion-basada-en-rips/ implementacion en el HUDN.
Juntos por la Excelencia
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Identificacién de
medios y
mecanismos de
divulgacion.

Oficina Asesora
de Planeacién
Equipo de
trabajo

Se encuentra consolidada la Matriz
de Partes Interesadas, publicada
en la intranet- Gestion Estrategica.

CERRADO

Andlisis de la
percepcién de las
tematicas de
informes de rendicion
de cuenta previos

Oficina Asesora
de Planeacién
Equipo de
trabajo

Informe de Evaluacion de la
Rendicion de Cuentas vigencia
2017(22 de marzo de 2018), este
informe se publico en pagina web y
se subi6 a la plataforma de la
supersalud, el 16 de abril del 2018.

CERRADO

programacion de

Durante las reuniones previas a la
Rendicién de Cuenta con fecha
15/03/2018 y 20/03/2018 se realizd

encuesta de
satisfaccion

Oficina asesora
de Control
Interno de
Gestién

Incenti ici : L
centivos capacitaciones Oficina Me_sora proceso de induccién y
para motivar |, de Planeacién o
internas y externas y . capacitacion al respecto. CERRADO
la cultura de Equipo de - .
\a rendicion y |concursos de trabai Adicionalmente a través de correos
enaicion Y | - snocimiento rabajo del 12/03/2018 al 20/03/2018 se
peticion de L L.
realiz6 programacion de la
cuentas -
tematica.
Se puede verificar en carpeta de
rendicién de cuenta mediante
Oficina Asesora I|sta}do dg |nwt§d0§, r,eglstros de
Participacion y de Planeacion |E"1© asistencia, imagen
- . . informativa, popup, formulario CERRADO
colaboracion abierta |Equipo de -
X recepcion de preguntas y base de
trabajo R X
datos con link en pagina web
institucional, divulgacion en
facebook y whatsapp.
Correo electrénico
26/04/2018
Acta publicada link:
Levantamiento del Oficina Asesora |http://www.hosdenar.gov.co/docprin
. - . . . | CERRADO
acta del informe Juridica cipales/control_interno/10.Evaluaci
on%20Rendicion%20Publica%20d
e%20Cuentas/acta_rendicion_de_
cuentas_2017.pdf
Informe de Evaluacion de la
Oficina asesora |Rendicion de Cuentas vigencia
analisis yevaluacién |de Control 2017 (22 de marzo de 2018), este
Evaluacion i i i CERRADO
. Y |del proceso Interno de informe se publico en pagina web y
rgfroallmenta Gestion se subi¢ a la plataforma de la
ciéna la supersalud, el 16 de abril del 2018.
gestion
institucional

Informe de Evaluacion de la
Rendicion de Cuentas vigencia
2017, llevada a cabo el 22 de
marzo de 2018.

CERRADO

Evaluacién expost

Oficina Asesora
de Planeacion
Equipo de
trabajo

consecutivo a la rendicién de
cuenta se han realizado 4 informes
de produccién basados en RIPS
donde se tratan temas
coincidentes, dos revisiones por la
direccién y una rendicién de cuenta
interna.

CERRADO

Fuente: Papel de Trabajo Oficina de Control Interno.

Mecanismos  establecidos desde el
04/12/2017 y desplegados el 15/03/2018.

En la proxima rendicion de cuentas tener en
cuenta el informe de evaluacion anterior y
las recomendaciones alli planteadas.

Listados de asistencia a reunion y correos
institucionales

Evidencias en carpeta de rendicién de
cuenta, OAP.

Acta publicada link:
http://lvww.hosdenar.gov.co/docprincipales/
control_interno/10.Evaluacion%20Rendicio
n%20Publica%20de%20Cuentas/acta_ren
dicion_de_cuentas_2017.pdf

Evidencia de actividad:

http://iwvww.hosdenar.gov.co/docprincipales/
control_interno/10.Evaluacion%20Rendicio

n%20Publica%20de%20Cuentas/informe_r
endicion_de_cuentas_2017.pdf

Evidencia de actividad:

http://www.hosdenar.gov.co/docprincipales/
control_interno/10.Evaluacion%20Rendicio
n%20Publica%20de%20Cuentas/informe_r
endicion _de cuentas 2017.pdf

Reuniones certificadas con gerencia.

Este componente contiene las acciones que buscan afianzar la relacion Estado —
Ciudadano, mediante la presentacion y explicacion de los resultados de la gestion de la
entidad a la ciudadania, otras entidades y entes de control abriendo un espacio de
dialogo y procurando que las partes interesadas del HUDN intervengan en la toma de

Juntos por la Excelencia
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decisiones, seguimiento a politicas, entre otros. De esta manera como una de las
actividades importantes que se establecié fue la caracterizacion de la poblacion, al
respecto la Oficina de Planeacién presenta como evidencia el informe de Rips, sin
embargo para la Oficina de Control Interno este informe no permite una verdadera
caracterizacion de la poblacion que ingresa al HUDN, de acuerdo con el enfoque y la
esencia del Plan Anticorrupcion, por ejemplo no se ha caracterizado a la poblacion
habitante de la calle, poblacién LGBTI, personas en ejercicio de la prostitucion, victima
del conflicto armado, indigenas, afrodescendientes, poblacion en situacion de
discapacidad, etc, por lo tanto para la Oficina de Control Interno no se puede cerrar
esta accion con el Informe de RIPS.

Para la vigencia 2018, se formularon catorce (14) actividades de participacion
ciudadana y rendicion de cuentas, de acuerdo con lo anterior, para el correcto
desarrollo de estas actividades desde la Oficina de Planeacion se elabor6 y actualizo el
procedimiento PRGES-04 RENDICION DE CUENTAS, para la rendicion de cuentas de
cada vigencia.

Las catorce (14) actividades mencionadas anteriormente se ejecutaron en un 93%.
Adicionalmente, para ver de manera puntual el avance de las mismas, se podra
consultar la pagina web de la entidad Link Transparencia — Rendiciéon de Cuentas.

Una de las actividades desarrolladas que vale la pena mencionar en este informe es la
Audiencia Publica de Rendicion de Cuentas, actividad realizada con el fin de fortalecer
la participacién ciudadana, sin embargo, se recomienda a los responsables de la
rendicion de cuentas fortalecer la planeacién, no solo la difusién por diferentes medios
publicitarios, sino estrategias que permitan la efectividad de estas para que se
garantice el flujo de informacién en forma oportuna, la interlocucion y la participacién
efectiva de la ciudadania a través de grupos organizados, veedores, ligas de usuarios y
autoridades de diferentes niveles.

3.4 CUARTO COMPONENTE:

MECANISMOS PARA MEJORAR LA ATENCION AL CIUDADANO

Juntos por la Excelencia
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Tabla No. 7. Actividades Cuarto Componente

Subcompone
nte

Conformacion de

equipo de trabajo -
Plan de Desarrollo
Estructura

Soportes o Evidencias de Avance

Gerente

Publicacion en pagina web:
http:/mww.hosdenar.gov.co/dependencias/
planeacion/?page_id=786

Asignacion a Calidad y Planeacion.

administrativa
y
Direccionami
ento
estratégico -
Plan de

Diagnéstico de la
organizacion

Oficina Asesora
de Planeacion
Equipo de
Trabajo

Pendiente resolucion de aprobacion de
junta.

Publicacion en pagina web:
http:/mwww.hosdenar.gov.co/dependencias/
planeacion/?page_id=786

Construccion del documento.

Desarrollo  [rormulacion del Plan

de Desarrollo

Oficina Asesora
de Planeacion

Presentacion de documento a
coordinaciones y funcionarios.

Link:
http:/mww.hosdenar.gov.co/dependencias/
planeacion/?page_id=786

Diwulgacion en viernes de calidad.

equipo de trabajo

Institucional 2017- Equipode |20 de abril de 2018
2019 Trabajo
Conformacion de equipo: Asesor
de CIG, Prof. Univ. Planeacion,
Conformacion de Profesional Sistemas, Gerente,
Gerente

Asistencia a talleres SUIT 19/04/2018,
19/06/2018, 10/10/2018
Subgerente de Administrativo y

financiero, Asesor de planeacion. http:/mww.funcionpublica.gov.coweb/suit

Diagnéstico de la

. |organizacién
Fortalecimien

to de los
canales de

Oficina Asesora
de Planeacion
Equipo de
Trabajo

Asistencia a talleres SUIT 19/04/2018,
19/06/2018, 10/10/2018

Constitucién de usuario y contrasefia de
acceso al SUIT

Diagndstico MIPG del SUIT 07/06/2018,
documento adjunto.

Se adelanto diagnostico con la
herramienta MIPG y adicionalmente
se detecta en el aplicativo SUIT 0%
de gestion de tramites.

atencion (suit,
gobierno en

linea) Plan de trabajo del

fortalecimiento

Oficina Asesora
de Planeacion
Equipo de
Trabajo

Jornadas de asesoria por parte del
DAFP en materia de SUIT en las
instalaciones de la ESAP con las
cuales se establece grupo de
trabajo, asignacion de roles,
cargue de tramites.

Actividad sin Ejecucion.

Reprogramacion de actividades para dar
cierre efectivo a oportunidades de mejora.
Pendiente evidencias, cronograma,
presupuesto...

EN
EJECUCION

Seguimiento expost

Oficina Asesora
de Planeacion
Equipo de
Trabajo

Se establece adelantar para el
2019 la formulacién del plan de
accion correspondiente en MIPG a
tramites SUIT segln progtramacion
yfinalizar con cargue de tramites
preestablecidos.

Actividad sin Ejecucion..replanteada para el

ABIERTO 2019,
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Fuente: Papel de Trabajo Oficina de Control Interno.

Informe de Capacitacion y
ejecucion del Programa de
' Oficinade  |Bienestar Social
Formulacion y puesta :
yp Talento CERRADO
en marcha del PIC .
Humano Se han ejecutado el 90 % de
actividades yel 78 % del
nresuniesto asionada
Informe de Capacitacion y
. . ejecucion del Programa de
Formulacion y puesta Oficina de Bienestar Social.
en marcha del Plan Talento CERRADO
de Bienestar Social Humano Se han ejecutado el 94 % de
actividades y el 89 % del
Se realizo revision de guia de la DAF " Guia
de estimulos para los servidores publicos *,
Talento . ) la cual sera presentada en la actual
h prgrama de Bienestar Social se . . B . .
umano ; - N vigencia al comité de Bienestar Social para
. . incluye beneficio economico de - N
Formulacion y puesta Oficina de . X adopcion del plan de estimulos,. Cabe
salud el cual va a incentivar a los EN ;
en marcha del plan Talento . . . . - 70%-99% |resaltar que en el prgrama de Bienestar
. R funcionarios que tienen evaluacion | EJECUCION . ) - -
de incentivos Humano R - Social se incluye beneficio economico de
sobresaliente y se constituye en un R -
X - salud el cual va a incentivar a los
incentivo . ) . s
funcionarios  que tienen  evaluacion
sobresaliente 'y se constituye en un
incentivo.
Oficina de sobre clima laboral se aplico el afio
’ Talento asado, se realizo plan de mejora, . L
Encuesta de clima Humano/ zl cual fiene un Cump limiento ! EN Revisar en 2019 el seguimiento al
laboral y cultura . P p 70%-99% [cumplimiento del 100% del Plan de Accién
B Seguridady |general del 70 % yen cuanto a EJECUCION .
organizacional . R presentado por la Oficina de SST.
Salud enel [cultura organizaciénal se aplico en
Trabajo. agosto de 2018 .
Diagn6stico del SHEEEER
g administrativa y ABIERTO Actividad sin evidencias de ejecucion
proceso de PQRSD X .
financiera
Se realizaron 1716 encuestas,
Encuesta de Atencion al . trimestralmente se realizaron 429
) L - 1716 encuestas realizadas CERRADO 100% . )

Normativo y |satisfaccion Usuario encuentas teniendo como resultado final

procedimenta una satisfaccion global del 95% .

I Seguimiento a Se tiene dos planes de mejora de las
opqrtunldades de principales causas de quejas, falta de trato
mejora del proceso L humano yfalta de oportunidad en la
de PQRSD Atencion al ) o i

Usuario planes de mejora (5) CERRADO 100% atencion y se cuenta con tres planes de
mejora especificos de las areas de
consulta externa, urgencias y ginecologia
senvicios donde se presentan las quejas.
El informe de Rips presentado por la
Oficina de Planeacion no permite una
verdadera caracterizacion de la poblacion
que ingresa al HUDN,. De acuerdo con el

Informe de - enfoque yla esencia del Plan
N Oficina asesora . EN . - .
caracterizacion de la .. |Informe publicado en RIPS. a 1%-33% |Anticorrupcion, por ejemplo no se ha
L. . de Planeacion EJECUCION . . X
poblacién atendida caraterizado a la poblacion habitante de la

Relacionamie calle, poblacion LGBTI, personas en

nto con el ejercicio de la prostitucion, victima del

ciudadano conflicto armado, indigenas,

agrodescendientes, poblacion en situacion
Se realiza informe cosnolidado de
Encuesta de Atencion al . > satisfaccion para ser presentado a las
uesa . Informe de Satisfaccion CERRADO |  100% accion p P .
satisfaccion Usuario coordinaciones de los grupos internos de
trabajo

Este componente contiene las acciones que buscan brindar un mejor servicio al

ciudadano. De acuerdo con lo anterior, dentro de ellas es importante el seguimiento
Juntos por la Excelencia
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que desde la oficina de Atencion al Usuario se hace a la satisfaccién del usuario a
través de la encuesta de satisfaccion.

Sin embargo, y en lo que respecta a la esencia del componente sobre los mecanismos
para mejorar la atencion al ciudadano, no se ha identificado claramente los canales de
atencion de acuerdo con los lineamientos de SUIT, es pertinente que se redefina los
canales de atencion que tengan mayor impacto y que se tenga en cuenta la
caracterizacion de la poblacién, documento que aun no se consolidado.

3.5 QUINTO COMPONENTE:

MECANISMOS PARA LA TRANSPARENCIA 'Y ACCESO A LA INFORMACION

Tabla No. 8. Actividades Quinto Componente

mpon - . ) .
ituebco pone Actividad Responsable | Soportes o Evidencias de Avance Bt::;g: & %Avance Observaciones
- - - - - - -
Se propone replantear la actividad para el
) Esta en ejecucion en un 10% se primer trimestre de 2019, con las mismas
Gestion de la X L EN L I
K - estan realizando analisis de a 1%-33% |actividades del plan inicial y de ser
informacion - EJECUCION . .
requerimiento aprobada la solicitud se enviara
nuevamente los planes con las fechas
- Se propone replantear la actividad para el
Gestion de la . . . - ;
Diagnéstico de informacion Esta en ejecucion en un 10% se EN primer trimestre de 2019, con las mismas
cumplimiento a los Recursos €SB r_ealuzando analisis  de EJECUCION 1%-33% actl\n:a;ies Idel pla:_n N lzlual y de ser
lineamiento de Financieros requerimiento aprobada la  solicitu se enviara
tranaparencia activa nuevamente los planes con las fechas.
Se considera hacer un estudio de
Gestién de la conveniencia de la implementacion del
informaciéon [Esta en ejecucion en un 10% se servico de pago en linea ya que el pago por
X . EN } P~
Recursos |estan realizando analisis de ETECUCIEN 1%-33% [parte de los pacientes es esporadico y
Financieros |requerimiento puede que el servicio de pago en linea sea
Tesoreria mas costoso que los ingresos que se
persivan por este medio
Lineamientos del | | ; g
Gestion de la |El canal se encuentra funcionando
de - o | (7 CERRADO
Transparenci [Diagnéstico de informacion |en el cana
a Activa cumplimiento a la
aplicacion de la Se elabora el PETI el cual se PETI formulado y disponible en
estrategia de Gestion de la |encuentra alineado con la politica CERRADO http:/Avww.hosdenar.gov.co/wp-
gobierno en linea informacion  |Gobierno Digital antes Gobierno en content/uploads/2018/08/PLSGI-
Linea 001_PETI_15082017.pdf
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Todos los contratos de la . T .
” o Se remite Certificacion de Recursos Fisicos
Gestion de la |organizacién yordenes de compra
- . X donde consta que todos los contratos y
Informacién |mediante lista de chequeo .
R walizad @ blicand ordenes de compra se publican en la
Diagnéstico de Fe}cgrsos lac ut? 1z Iatsf rer: n puntljcan :;en CERRADO pagina web del Hudn y el Secop.
cumplimiento a la T;'ec:tz eﬁsl'nlf?is:oitoatai'so:ﬁel Soe: 'tzl Si bien todos los contratos se publican en
aplicacion de la : " ! pital, las plataformas pertinentes, es importante
B Humano la Plataforma SECOP y el SIA . ) L
publicacion de . mejorar la oportunidad de su publicacion.
. - Servicio Observa
informacion sobre .
Farmacéutico |, . La plataforma se encuentra totalmente
contratos L Link operando:
Juridica ) desarrollada, con enlace al Secop.
: http:/mww.hosdenar.gov.cofindex.p S .
Subgerencias ) ) ) CERRADO Si bien todos los contratos se publican en
o hp/contrataciones-vigencia-2018/ ; .
Planeacion las plataformas pertinentes, es importante
mejorar la oportunidad de su publicacion.
Seguimiento a la Gestion de la ha ://wyvyv.hosdgnar.qov.gg/lndex.p
S K L hp/servicios-en-linea/certificado-de-
aplicacion del informacion | enci /
L . . q -y-
principio de gratuidad | Subgerencia Ingresos-y-elenciones CERRADO
en gestion solicitud | Administrativa y hitp:/huniweb.hosd Def
. . . . P . -gov.
de informaciones financiera uniweb.nosdenar.gov.colbe
ault2.aspx
Se realiza retroalimentaciéon mensual de
Lineamientos Atenciénal | Consolidados de retroalimentacion quejas a las coordinaciones de los grupos
de Seguimiento a la Usuario de quejasm sugerencias y CERRADO internos de trabajo y se tiene los planes de
Transparenci aplicacion de felicitaciones mensuales mejora por servicios, En este perido no se
a Pasiva estandares del i i i
contenido y Verificar link con usuario scarchivo y
oportunidad de las Archivo central contrasefia 123456.
respuestas a las Archivode | uni
) ; Jhuniweb.hosdenar.gov.co/Def . . .
solicitudes de acceso historias aﬁﬁz asDxX 9 CERRADO Igualmete se evidencia en los archivos de
ainformacion pablica clinicas asp la oficina juridica el umplimiento en la
Juridica oportunidad en la respuesta de solicitudes
de aceso a la informacion .
En este momento se esta
Seguimiento a la trabajando en el redisefio de tablas
aplicacion de registro | Gestién de la |de retencion documental y la EN 34%-69% Funcionario asignado: Juan Carlos
. . . . Lz . . . . 2 0~ 0
o inventario de activos| informacién |capacitacion de archivos de gestion| EJECUCION Hernandez. Montenegro
» de informacién ytransferencias por cada una de
Elaboracion las areas de la organizacion
los Seguimiento a la
Instrumentos |, ojicacion de documentacion publicada en =y Intranet, Gestion Estratégica.
de Gestion de|egquema de Planeaciony |. P . 70%-99% [No se presento la evidencia del Plan de
la L - intranet. EJECUCION -
. publicacion de comunicaciones Comunicaciones 2018.
Informacion  |intormacién
Seguimiento ala Se continua con la capacitacion en
aplicacion de indice > archivos de gesion y transferencias . . . . . .
P . - Gestion de la 9 - Y . EN Evidencias: listas de asistencia con Leidy]|
de informacion K - de manera periodica y de igual 70%-99% .
. informacion EJECUCION Diaz
clasificaday manera con rondas para observar
reservada el apeao a las actividades de
El informe de Rips presentado por la
L Oficina de Planeacion no permite una
Seguimiento a la » R .
. Gestién de la verdadera caracterizacion de la poblacion
aplicacion de K - .
N . informacion que ingresa al HUDN,. De acuerdo con el
divulgacién de i ;
X " Planeacion enfoque yla esencia del Plan
informacion en - . EN . - .
Atencion al  |Informe de Rips 1%-33% |Anticorrupcion, por ejemplo no se ha
formatos - EJECUCION ) ) )
. . usuario caraterizado a la poblacion habitante de la
comprensibles segin - .
o Facturacion calle, poblacion LGBTI, personas en
caracterizacion de la - S o -
L. admisiones ejercicio de la prostitucion, victima del
poblacién. ; o
conflicto armado, indigenas,
agrodescendientes, poblacion en situacion
El componente de gestion de contenidos Y|
Seguimiento a la programacion y produccion lo debe realizar
aplicacion de la oficina de comunicaciones
Criteri adecuacion de canal 7impl tnch Con respecto a los links audibles se
riterio - - . anal 7 implementado oz ;
A ) medios electrénicos | Gestiondela |~ P EN trabajara durante el primer semestre de
diferencial de : K - Links en desarrollo para su a 34%-69% 2019
ibilidad accesibles a informacion implementacion EJECUCION
accesi poblacién en P Para la toma de huella dactilar esta
situacion de pendiente hacer la adquisicion de
discapacidad. perifericos para captura de huellay firma en
tablets ylectores biometricos
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Seguimiento a la
aplicacion de
lineamientos de
accesibilidad a

esgacios fisicos para
urmi

Oficina de
Planeacion -
Recursos
fisicos

1930.65 m2 de accesos en varios
espacios del HUDN a personas
con discapacidas, se observa en
planos que todos los accesos
tienen facilidades para este arupo

CERRADO

aplicacion de
acciones para

Gestion de la
informacién

A la fecha no se ha recibido

eticiones  de ublicacion de EN
responder a solicitud y P . P o - 70%-99%
de las autoridades de | Comunicacione lenguas diferentes al espafiol y| EJECUCION
as comunidades s lenguas culturales del pais
nara divailaar 1o
Monitoreo del Gestion de la
Acceso ala informacion Se ha definid |
Informacién  |Informe de gestion de| Estadistica ac?miisir;r: ° 12‘;0?;?:?‘5 que
Publica solicitudes de acceso| ~ Finanzas | ranyg e CERRADO
ainformacion Archivo Central informacion en la organizaciéon son
Juridica Estadistica y Finanzas
Atencion al

Fuente: Papel de Trabajo Oficina de Control Interno

solicitud de publicacion de informacion en

La actividad debe monitorearse
constantemente y en cuanto llegue una

otra lengua diferente al espafiol se
alaborara al plan de accién para responder
al requerimiento

web de la entidad

Esta actividad se encuentra cumplida, se
puede evidenciar directamete en la pagina

Dentro de este componente cabe destacar que el area de gestion de la informacion,
tiene bajo su responsabilidad la implementacion de varias actividades las cuales deben
ser trabajadas con las partes interesadas y bajo el liderazgo del lider del proceso,
actividades que no se realizaron y que estan relacionadas principalmente con los
lineamientos de transparencia activa

Otro punto importante es el Seguimiento a la aplicacion de registro o inventario de
activos de informacion, que a la fecha no se ha realizado en la entidad.

CALLE 22 No. 7 - 93 Parque Bolivar - San Juan de Pasto / Narino

Juntos por la Excelencia

Conmutador 7333400 * Fox 7333408 y 7333409
www.hosdenar.gov.co ‘mail hudn@hosdenar.gov.co

SCCORARTY  SACTRAS)S OSIERAMDS



% fo por |a excelencia

& :g ‘{ 2 Juntos
B

HOSPITAL
UNIVERSITARIO

OEPARTAMENTAL DE NARIND £.5.2,

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

La oficina de Planeacion debera realizar campafias de socializacion a través de medios
efectivos a todos los funcionarios de la entidad, recordando la importancia de la
administracion de los riesgos de corrupcion.

Asi mismo, se debe fortalecer el despliegue del correo electronico para las denuncias
de actos de corrupcion para que diferentes partes interesadas puedan denunciar los
posibles actos de corrupcion que se presenten en la entidad.

Igualmente es pertinente recomendar, como medida de autocontrol, una estrategia de
revisibn mensual internamente en cada area, de los compromisos dentro del Plan
Anticorrupcion, para que en la vigencia 2019 se llegue a un cabal cumplimiento.

ARNULFO BELALZAR PEREZ
Asesor Oficina de Control Interno de Gestién
Hospital Universitario Departamental de Narifio

Seguimiento realizado por: Omaira Liliana Tipas C.
Profesional Universitario OCI

Juntos por la Excelencia

CALLE 22 No. 7 - 93 Parque Bolivar - San Juan de Pasto / Narino @ @ @ m

Conmutador 7333400 * Fox 7333408 y 7333409 s I.:Net

www.hosdenar.gov.co *mail hudn@hosdenar.gov.co - e por W

SCCORARTY  SACTRAS)S OSIERAMDS




