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Oficina de Auditoria Interna
“Construimos Confianza”

PRESENTACION

La Oficina de Auditoria Interna, en cumplimiento de sus
funciones y en especial la de “Planear, dirigir y
organizar la verificacion y evaluacion del Sistema
Institucional de Control Interno — SICI”, presenta el
Informe de Seguimiento N°19 - 2022 al Plan
Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano — PAAC,
correspondiente al periodo entre mayo 1 y agosto 31
del 2022.

El documento se estructura en nueve (9) capitulos. En
el primero se enuncian las generalidades y el
componente legal y normativo; del capitulo segundo al
sexto se relaciona las actividades realizadas en cada
uno de los componentes definidos en el plan. En el
capitulo ocho se enuncian algunas recomendaciones
y, en el tltimo capitulo se formulan las conclusiones.

"El presente Informe de Auditoria se enmarca en la
Linea lll, Una Auditoria de Impacto y Efectiva del Plan
Estratégico 2021-2027 “Construimos Confianza” de
la Oficina de Auditoria Interna, adoptado mediante
Acuerdo No. 232 de diciembre 14 de 2021.

Continuamos liderando un conjunto de estrategias y
acciones disefladas para contribuir a la
consolidacion, afianzamiento y sostenibilidad de
los propdsitos del Hospital General de Medellin, en el
marco de la Mega definida para el afio 2027.

Oficina de Auditoria Interna.
Construimos Confianza

Hospital General de Medellin.
Atencion Excelente y Calidad de Vida.

Hospital General de Medellin
Luz Castro de Gutiérrez E.S.E.

Otras
6 Acciones
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de Cuentas
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Transparencia
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GENERALIDADES.
Objetivo

Verificar el cumplimiento de las acciones propuestas en el Plan Anticorrupcion
y de Atencion al Ciudadano —PAAC del afio 2022, de acuerdo con la Ley 1474
de 2011 y acatando la metodologia definida por la Secretaria de Transparencia
de la Presidencia de la Republica.

1.2. Fundamento Normativo.

Ley 1474 del 12 de julio 2011. Por la cual se dictan normas orientadas a
fortalecer los mecanismos de prevencion, investigacion y sancion de
actos de corrupcion y la efectividad del control de la gestidn publica.

Articulo 73. Cada entidad del orden nacional, departamental y municipal deberé
elaborar anualmente una estrategia de lucha contra la corrupcion y de atencién al
ciudadano. Dicha estrategia contemplara, entre otras cosas, el mapa de riesgos de
corrupcion en la respectiva entidad, las medidas concretas para mitigar esos riesgos,
las estrategias anti trdmites y los mecanismos para mejorar la atencién al ciudadano.

Decreto 2641 de 2012. Por el cual se reglamentan los articulos 73y 76
de la Ley 1474 de 2011.

Articulo 5°. El mecanismo de seguimiento al cumplimiento de las orientaciones y
obligaciones derivadas del mencionado documento (“Estrategias para Ia
Construccién del Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano”) estara a cargo
de las oficinas de control interno, para lo cual se publicara en la pagina web de la
respectiva entidad, las actividades realizadas, de acuerdo con los parametros
establecidos.

Decreto 124 de 2016. "Por el cual se sustituye el Titulo 4 de la Parte 1
del Libro 2 del Decreto 1081 de 2015, relativo al "Plan Anticorrupcion y
de Atencion al Ciudadano”.

Articulo 1. El articulo 2.1.4.1. Del decreto 1081 de 2015 quedara asi: Estrategias de
lucha contra la corrupcion y de atencién al ciudadano. Sefidlense como metodologia
para disefiar y hacer seguimiento a la estrategia de lucha contra la corrupcion y de
atencion al ciudadano de que trata el articulo 73 de la Ley 1474 de 2011, la
establecida en el Plan Anticorrupcién y de Atencion al Ciudadano contenida en el
documento: “Estrategias para la Construccion del Plan Anticorrupcion y de Atencion
al Ciudadano Version 2”.

Circular Externa 008 de la Supersalud. Adiciones y modificaciones a
Circular 47 de 2007 — Supersalud.

Capitulo Il. Participacion Ciudadana. Pagina 47 a 53.
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= Decreto 2106 de 2019. “Por la cual se dictan normas para simplificar,
suprimir y reformar trdmites, procesos y procedimientos innecesarios
existentes en la administracién publica”

Capitulo I. Objeto, ambito de aplicacion y medidas para la implementacion.Pagina 2.

= Ley 1996 del 26 de Agosto de 2019. “Por medio de la cual se establece
el régimen para el ejercicio de la capacidad legal de las personas con
discapacidad mayores de edad"

Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene por objeto establecer medidas especificas
para la garantia del derecho a la capacidad legal plena de las personas con
discapacidad, mayores de edad, y al acceso a los apoyos que puedan requerirse
para el ejercicio de la misma.

o Ley 2013 del 29 de diciembre del 2019.”Por medio del cual se busca
garantizar el cumplimiento de los principios de transparencia y publicidad
mediante la publicacion de las declaraciones de bienes y renta y el
registro de los conflictos de interés”

Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene por objeto dar cumplimiento a los principios
de transparencia y publicidad, y la promocién de la participacién y control social a
través de la publicacion y divulgacion proactiva de la declaracién de bienes y rentas,
del registro de conflictos de interés y la declaracién del impuesto sobre la renta y
complementarios.

= Ley 2016 del 27 de febrero de 2020.” Por la cual se adopta el codigo de
integridad del Servicio Publico Colombiano y se dictan otras
disposiciones”

Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene como objeto la adopcion e implementacion
del Coédigo de Integridad del Servicio Publico Colombiano expedido por el
Departamento Administrativo de la Funcion Publica, por parte de todas las entidades
del Estado a nivel nacional y territorial v en todas las Ramas del Poder Publico, las
cuales tendran la autonomia de complementarlo respetando los valores que ya estan
contenidos en el mismo.

= Resolucion 001519 de agosto de 2022. Ministerio de Tecnologias de la
Informacién y las Comunicaciones. “Por la cual se definen los estandares
y directrices para publicar la informacion sefalada en laLey 1712 del 2014
y se definen los requisitos materia de acceso a la informacion publica,
accesibilidad web, seguridad digital, y datos abiertos”.

Articulo 1°. Objeto. La presente resolucion tiene por objeto expedir los lineamientos
que deben atender los sujetos obligados para cumplir con la publicaciéon y
divulgacion de la informacién sefialada en la Ley 1712 del 2014, estableciendo los
criterios para la estandarizacion de contenidos e informacion, accesibilidad web,
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seguridad digital, datos abiertos y formulario electrénico para Peticiones, Quejas,
Reclamos, Sugerencias y Denuncias (PQRSD)

= Decreto 742 del 2 de julio de 2021.”Por el cual se modifica el articulo
2.2.22.2.1. del Decreto 1083 de 2015, Unico Reglamentario del Sector de
Funcion Publica, con el fin de incorporar la politica de compras y
Contratacién Publica a las politicas de gestion y desempefio institucional”

Articulo 1. Modificacion del articulo 2.2.22.2.1. Del Decreto 1083 de 2015.
Modifiquese el articulo 2.2.22.2.1. Del Decreto 1083 de 2015, Unico Reglamentario
del Sector de Funcién Publica, adicionando un nuevo numeral en los siguientes
términos: "19. Compras y Contratacion Publica"

= Circular externa 20211700000004-5 de Septiembre de 2021. Supersalud.
“Por la cual se imparten instrucciones generales relativas al codigo de
conducta y de buen gobierno organizacional, el sistema integrado de
gestion de riesgos y a sus subsistemas de administracion de riesgos”

= Circular externa 20211700000005-5 de Septiembre de 2021. Supersalud.
“‘Instrucciones generales relativas al subsistema de administracion del
riesgo de corrupcion, opacidad y fraude (sicof) y modificaciones a las
circulares externas 018 de 2015, 009 de 2016, 007 de 2017 y 003 de
2018".

o Ley 2195 del 18 de enero de 2022. “Por medio de la cual se adoptan
medidas en materia de transparencia, prevencion y lucha contra la
corrupcion y se dictan otras disposiciones”.

Articulo 1. Objeto de la ley. La presente Ley tiene por objeto adoptar disposiciones
tendientes a prevenir los actos de corrupcion, a reforzar la articulacion y coordinacion
de las entidades del Estado y a recuperar los dafios ocasionados por dichos actos
con el fin de asegurar promover !a cultura de la legalidad e integridad y recuperar la
confianza ciudadana y el respeto por lo publico.

1.3. Documentos Base.

o Plan Anticorrupcién y de Atencién al Ciudadano PAYAC 2022. Pagina
web de la institucion/Trasparencia y Acceso a la Informacion Publica/ 6
Planeacion/ 6.2 Planes e Informes de Gestion/ 6.2.4 Planes
Institucionales Integrados/ Plan Anticorrupcion.

o Matriz de riesgos de corrupcion en los diferentes procesos. Carpeta
compartida Gestidon de Riesgos/Matriz de Riesgos 2022.

o Caddigo de ética y de buen gobierno. Mapa de procesos/Gestién de la
Planeacion/ES-PLI- GP002D08.
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Plan de capacitacion institucional. Péagina web de Ia
institucion/Trasparencia y Acceso a la Informacion Publica/ 6 Planeacion/
6.2 Planes e Informes de Gestion/ 6.2.4 Planes Institucionales
Integrados/ Plan Capacitacion.
Evaluacion plan de accion. Actas en EURODOC/ Comité Ampliado de
Gerencia.
Procesos y procedimientos. Intranet / Mapa de Proceso Institucional.
Rendicion de cuentas. Pagina web de la institucion/Transparencia y
acceso a la informacion.
Indicadores Institucionales de Gestidn. Carpeta compartida Indicadores.
Informes de quejas y reclamos. Sistema de Informacién SAP.
Estrategia para la Construccion del Plan Anticorrupcion y de Atencion al
Ciudadano - PAAC. Presidencia de la Republica. 2015.
Instructivo Atenciéon en Consulta externa por telemedicina. MI-AIS-
SA001106.
Politica o Cddigo de Integridad. Cédigo: ES-PLI-GP001L30.
Anexo Tipologias y sefiales de alerta de corrupcién. Cédigo: ES-PLI-
GPO07A04.
Manual de Rendicién de la Cuenta. Cédigo: ES-PLI-GP005MO01.

Terminologia béasica.

Caédigo de Eticay Buen Gobierno

Es una declaracion de los principios y valores de comportamiento (ética) y
de buena gestion administrativa con los cuales se compromete toda la
institucién para con sus pacientes, familiares, proveedores y sus propios
funcionarios en cumplimiento de su mision institucional como entidad
publica prestadora de servicios de salud.

Confianza

Esperanza firme que se tiene en una persona o cosa. Es el resultado de
juicio que se hace sobre una persona para asumirla como veraz,
competente o interesada en el bienestar de uno mismo.

Conflicto de interés.

Situacion en virtud de la cual una persona (funcionario, contratista o

tercero vinculado y sus negocios administrados), debido a su actividad se
enfrenta a distintas alternativas de conducta con relacidon a intereses
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incompatibles, ninguno de los cuales puede privilegiar en atencion a sus
obligaciones legales o contractuales

= Corrupcion.

El uso del poder para desviar la gestion de lo publico hacia el beneficio
privado.

= Gestion del Riesgo

Proceso efectuado por la alta direccion de la entidad y por todo el personal
para proporcionar a la administracion un aseguramiento razonable con
respecto al logro de los objetivos.

= Rendicién de Cuentas.

La obligacién de las entidades y servidores publicos de informar y explicar
los avances y los resultados de su gestion, asi como el avance en la
garantia de derechos a los ciudadanos y sus organizaciones sociales, a
través de espacios de dialogo publico.

= Sistema de Informacién.

Conjunto formal de procesos de gestibn de datos, documentos y
necesidades de informacion que interacttan de manera deliberada y
sistematica, alineados al direccionamiento estratégico con el fin de apoyar
la toma de decisiones basada en hechos y datos.

= Sistema de Administracion del Riesgo de Corrupcion, la Opacidad y
el Fraude - SICOF.

Es un subsistema, por cuanto hace parte del Sistema Integrado de Gestion
de Riesgos, que deben adoptar determinadas empresas vigiladas por la
Supersalud. Y en su condicion de sistema de administracion de riesgos, el
Sicof, conforme lo ordenara la Ley 1474, debe contar con la direccién de
un oficial de cumplimiento, asi como de un manual contentivo de los
procedimientos, que contribuiran a hacerlo realidad en la empresa.
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COMPONENTE 1. GESTION DE RIESGOS DE CORRUPCION.

Revisada la Gestion de Riesgos de Corrupcion en los procesos se encuentra que
fueron ejecutadas las siguientes actividades:

2.1.

2.2.

2.3.

]

Politica de Administracion de Riesgos.

Los riesgos de corrupcién se identifican teniendo en cuenta la metodologia
institucional de riesgos, adoptada del DAFP y reposa en el proceso de
planeacion en la siguiente ruta:
https://eurodoc.hgm.gov.co0:8084/imagenesPRD//HGM/IMAG/015/2020/H
GM0150000000000000000014 006.PDF.

Como parte de la divulgacion de la politica de administracion de riesgos
se entrego al area de comunicaciones un articulo de riesgos para ser
publicado en el Boletin Institucional HGM al dia N°7.

Campafia de riesgos: dado que no se han identificado nuevos riesgos,
tampoco se iniciaron campafas sobre riesgos; no obstante, una vez se
finalice el proceso que se inici6, se haran las respectivas publicaciones. Se
retomaron sesiones con los lideres de proceso para la inclusion e
implementacion de los controles en los procesos que aun no se tienen
definidos los controles y las causas.

Riesgos de corrupcion revisados (39 procesos).

Teniendo en cuenta la metodologia del DAFP y los ajustes realizados a la
misma en diciembre del 2020, a la fecha se han identificado los riesgos de
corrupcién en 28 procesos institucionales, falta realizar la identificacion en los
9 procesos de atencion integral de la salud y en el proceso gestion de la
investigacion; en el proceso Seguridad y Salud en el Trabajo SST; gestion de
la informacion clinica y administrativa.

Andlisis y Evaluacién de Riesgos de Corrupcion HGM.

Con corte al 31 de agosto se han realizado ajustes metodolégicos respecto
a la identificacion de los riesgos, se definen algunos controles y se estan
redisefiando segun la Metodologia de identificacion de riesgos del DAFP.
(Responsable + accion + periodicidad +complemento) y se estan definiendo
acciones claras y responsables para cada una de las acciones a las que hay
gue realizarles seguimiento, monitoreo y evaluacion por parte de los
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procesos, de la gestion de riesgos y, de la auditoria interna como articulacion
de las lineas definidas por el Sistema Institucional de Control.

Matriz de Riesgos.

La Matriz de Riesgos de Corrupcion HGM actualizada con los riesgos de
corrupcion asociados a los de veinte ocho (28) procesos de la entidad,
guedaron pendientes once (11) procesos distribuidos asi: 9 asistenciales,
investigacion, Salud y Seguridad, Informacion clinica y administrativa.

Mapa de Riesgos de Corrupcién publicado para consideracion y
participacion de las partes interesadas.

La segunda publicacién en la pagina del HGM se realiza con corte al
31/08/2022.

Se realiza la divulgacion en el Comité de Gestores de Riesgos, se pone en
la carpeta compartida de OCI, se publica por la pagina institucional.

En la pagina del HGM se publica cada 4 meses el PAYAC y los respectivos
riesgos de corrupcién. La matriz de riesgos es publicada por la Oficina de
Comunicaciones en la pagina de la institucion.

Monitoreo a la Matriz de Riesgos de corrupcién (Marzo, Junio,
Septiembre, Diciembre).

La Oficial de Cumplimiento, cada 4 meses hace monitoreo y seguimiento
a los riesgos de corrupcion del PAYAC. Se realizara un plan institucional
para el control de los riesgos de corrupcion con el despliegue del Cédigo
de Integridad, las Politicas Institucionales y con los puntos de control en las
actividades de los procesos que sean susceptibles a los actos de
corrupcion.

La Oficina de Auditoria Interna envia para publicacion el seguimiento del
Plan Anticorrupcion, los diez (10) primeros dias de septiembre conforme a
la normatividad vigente.
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COMPONENTE 2. RACIONALIZACION DE TRAMITES.

En el marco de la estrategia Anti-tramites, se realizaron las siguientes actividades:

3.1.

3.2.

3.3.

Publicacién y actualizacion de tramites.

En la institucion se encuentran actualizados y registrados los trdmites en el
Sistema unico de Informacién de Tramites SUIT.

Racionalizacion y simplificacién de Tramites.

El HGM tiene a disposicion de los ciudadanos los siguientes enlaces con
los tramites y servicios que ofrece de manera online:
https://www.hgm.gov.co/publicaciones/247/listado-de-tramites/online:
https://www.hgm.gov.co/publicaciones/246/informacion-de-tramites/;

Divulgacion.

El HGM cuenta con canales virtuales: En la pagina web se tiene a
disposicion de los usuarios dos formularios para el envio y radicacion de
PQRSD.https://lwww.hgm.gov.co/formularios/68https://www.hgm.gov.
co/publicaciones/1196/recepcion-de-solicitudes-de-informacion-
publica/

Cuenta con dos correos electronicos: atencionalusuario@hgm.gov.co;
contacto@hgm.gov.co

Canal presencial: Proceso personalizado en la oficina de atencion al
usuario ubicada en el primer piso.

Canal telefonico: dos lineas telefénicas disponibles las 24 horas del dia
los 7 dias de la semana para el acercamiento de los usuarios con la
institucion 3847300 Ext 1801- 1812- 1813.

Buzones: se cuenta con 26 buzones repartidos por todos los servicios del
hospital en los cuales los usuarios encuentran los formatos y pueden
depositar las PQRSD (Se realizan dos veces a la semana los recorridos de
apertura en compaifia de uno de los miembros de la Asociacion de
Usuarios para garantizar la transparencia), se realiza la respectiva gestion
para dar respuesta en los términos establecidos en la Ley

Redes sociales: como Facebook, Instagram, Twitter y, Youtube
manejadas directamente por la oficina de comunicaciones en articulacion
con la oficina de Atencion al Usuario.

2022-08-31 — Seguimiento N°19 Plan Anticorrupcién y Atencién al Ciudadano 14 /29


https://www.hgm.gov.co/publicaciones/247/listado-de-tramites/online
https://www.hgm.gov.co/publicaciones/246/informacion-de-tramites/
mailto:atencionalusuario@hgm.gov.co
mailto:contacto@hgm.gov.co

.. N W
Oficina de Auditoria Interna [§ &+, .
o 5
13 . . ” oo g
conStrUImos conflanza Lr,n ‘1,\53 Hospital General de Medellin
Pital Gen® Luz Castro de Gutiérrez E.S.E.

o Formulario virtual: se cuenta con dos formularios virtuales en el cual
puede radicar su manifestacién (PQRSD) y hacer seguimiento a la misma.

o https://www.hgm.qgov.co/publicaciones/1196/recepcién-de-
solicitudes-de-informacion-publica/;
https://www.hgm.gov.co/formularios/68.

Gréfico 1: Funcién Publica, La politica de Racionalizacion de Tramites en el marco del MIPG
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V. COMPONENTE 3. RENDICION DE CUENTAS.

En el marco de la estrategia de Rendicion de Cuentas, se realizaron las siguientes
actividades:

4.1.Informar avances y resultados de la gestién con calidad y en lenguaje
comprensible.

s Audiencia de la rendicion de la cuenta: Se realiz6 la Rendicion de la
Cuenta como ejecucion, incluyendo los mecanismos identificados, la
designacion de responsables, la informacion lista para brindar de acuerdo
al mecanismo a utilizar, se cumplié con el registro de las personas a
participar en el dialogo.

o El 25 de mayo se rindi6 ante la Supersalud la circular 008 de 2018, el 6 de
junio se realiz6 la audiencia publica, de acuerdo con la Ley 1757 la cual
establece la rendicién de cuentas como un mecanismo para promover el
control social a la gestién y garantizar el derecho a los ciudadanos a la
participacion en la vigilancia mediante la peticion de informacion vy
explicaciones de los resultados de la gestion.

o Cifras, datos y hechos: el pasado 11 de agosto en la conmemoracién de
la independencia de Antioquia el sefior gerente en compromiso con los
colaboradores y funcionarios, realizo la socializacion de los logros y metas
alcanzadas.

s Boletin informativo: El Hospital General publicé el boletin HGM al dia N°7
correspondiente abril-julio donde se presentan temas relevantes de la
organizacién en el periodo como son: el trabajo en acreditacion previo a la
visita que se realiz6 en el mes de mayo por parte del Icontec, la “Operacion
de 100 sonrisas - mision Rotaplas” del 24 de julio al 4 de agosto.

4.2.Seguimiento y Evaluacion.

No se cuenta con la informacion definida en la etapa de seguimiento y
evaluacion del Manual de Rendicion de Cuentas establecido por la entidad.
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V. COMPONENTE 4. ATENCION AL CIUDADANO.

Revisado el componente de Atencion al Usuario se verifican las evidencias del
cumplimiento de las siguientes acciones:

o La Politica de Participacion Social en Salud (Proyecto 6,4) viene ejecutandose
de manera sistematica y se han cumpliendo las metas propuestas en el plan
de accion de la vigencia 2022. A la fecha se cuenta con un porcentaje de
cumplimiento del 100% durante el primer semestre. Las actividades de
participacion ciudadana se han fortalecido, con el aumento de los integrantes
de los miembros de la Asociacion de usuarios y el cumplimiento en el reporte
a los organismos de control, asi como, el cumplimiento en el plan de
capacitacion y el plan de trabajo.

o El Proyecto Gestion del Servicio al Ciudadano cuenta con dos actividades: la
primera es implementar la politica de Participacion Ciudadana y Participacion
Social en Salud, la segunda determinar los mecanismos de atencion al
ciudadano con humanizacién e inclusion en cumplimiento de la ley 1996 de
20109.

= Como parte de los proyectos estratégicos: - Modelo de competencias 4,1; -
Cultura organizacional 4,2 y Universidad Corporativa, desde el area de Gestion
Humana se realizado formacion en: MIPG Fundamento: 40 servidores, MIPG
modulo 8: 19 servidores, MIPG auditoria: 2, induccion: 2, reinduccién: 127,
lenguaje claro: 159 servidores, Sarlaft: 127 servidores e integridad: 73
servidores.

= La Asociacion de usuarios cuenta con micrositio asignado en la pagina
institucional en la cual se consigna toda la informacion pertinente a la
participacion. Cuenta con cartelera fisica, con informacion actualizada sobre
los requisitos de ingreso. De manera regular se realizan convocatorias de
participacion a través de las redes sociales y los canales institucionales.

= Se realiza seguimiento semanal a las PQRSD aportadas por los usuarios
mediante alertas en EURODOC y una plantilla en Excell semaforizada que
recoge la oportunidad en la respuesta, este informe es enviado a los
responsables de la gestion de las PQRSD. Ademas se realiza informe
semestral de calidad de la respuesta, el cual se envia a los responsables de la
gestion y se incluye en los planes de mejoramiento institucional.

o Se realiza seguimiento mensual a los indicadores del proceso de atencién al
usuario, los cuales son: Promedio de tiempo de respuesta a reclamos y
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sugerencias, indice combinado de satisfaccion y Proporcion de Usuarios
satisfecho, estos resultados se presentan trimestralmente en la socializacién
del Plan de accion.

= En la infraestructura fisica humanizada, se realiz6 adecuacion de la terraza en
piso 3 como terraza ludica para el disfrute del usuario interno del hospital, se
impermeabilizé la terraza y mediante un puente metélico se unieron las dos
terrazas conformando un espacio de 280 metros cuadrados con sillas
prefabricadas en concreto, jardin vertical, iluminacion led y materas de
ornamento para el sitio. Ademas se realiz6 adecuacion del banco de leche
humana para el bienestar y la seguridad con higienizacion de los espacios para
el uso adecuado del banco. Se pudo mejorar el area de madre canguro y llevar
a este sitio un espacio adecuado para la atencién del trinomio padres-bebe, en
busca de garantizar las condiciones de atencion a los bebes canguro.

(=)
Or.
©

Gréfico 2: Funcién Publica, Atencién al Ciudadano en el marco del MIPG
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VI. COMPONENTE 5. TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION.

Revisado el componente de Transparencia e Informacion se verifican las evidencias
del cumplimiento de las siguientes acciones:

= El Hospital General de Medellin desde la renovacion del portal de 2019
implementé mecanismos como: radicacion y seguimiento de PQRS en linea,
un chatbot que automatiza respuestas, solicitudes de referenciacion de otras
entidades, los resultados de examenes (imagenes diagndésticas y laboratorio
clinico) se encuentran publicados en:
https://www.hgm.gov.co/publicaciones/438/resultados-de-examenes/.

o La matriz de informacion a publicar en la pagina web se encuentra ajustada
segun los resultados del autodiagnéstico. ElI esquema de publicacién se
encuentra en el link de transparencia y acceso a la informacion.

= Se habilitaron los servicios automatizacion de respuestas por WhatsApp,
Digiturno, envio de SMS para recordatorio de citas en consulta externa.

o Por Ley 1712 del 2014 Ley de Transparencia el Hospital General de Medellin
publica semestralmente los Derechos de Peticibn en la pagina Web
institucional en el siguiente link:
https://www.hgm.gov.co/documentos/981/informe-de-solicitudes-de-acceso-a-
la-informacion-2021/.

o El Hospital General de Medellin publica anualmente los inventarios de activos
de informacion e indice de la informacion clasificada y reservada en el siguiente
link: https://www.hgm.gov.co/documentos/270/indice-de-informacion-
clasificada-y-reservada/. Se tiene programada validar con el comité de gestion
y desempenio para la actualizacion de este instrumento archivistico.

o El HGM cuenta con la forma de dar cumplimiento a Convertic, ya que se cuenta
con una herramienta que permite leer todo el contenido del portal adicional a
ello, el sitio web permite aumentar el zoom del test y es accesible para cargar
en cualquier tipo de dispositivo https://www.hgm.gov.co/

o En el indice de transparencia se publica segun el cronograma establecido
por el ente de control. El cual se encuentra al dia para la fecha.
https://www.hgm.gov.co/publicaciones/736/transparencia-y-acceso-a-la-
informacion-publica
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COMPONENTE 6. OTRAS ACCIONES.

Se realiz6 la actualizacion la Politica de Integridad o Cdodigo de Integridad,
se imprimieron uno folletos del Cdadigo de Integridad y se hizo difusion del
documento en las diferentes areas asistenciales y administrativas.

Se continua con los despliegues semanales en los cuales se incluyen la
Politica de Integridad, adicional se han certificado 63 servidores en el curso
de Integridad, Transparencia y Lucha contra la Corrupcién de la Funcién
Publica.

En el mes de agosto se lleva a cabo la celebracion de la Semana de la
Humanizacién, como eje de transformacion cultural fortaleciendo la Politica
de Integridad y la recuperacion de la confianza y respeto por lo publico.

Se cuenta con un formato de conflictos de intereses y uno de litigios, este
ultimo para conocer los antecedentes judiciales de los contratistas y personal
gue se vincule a la institucion, con el fin de realizar un control del ingreso del
personal por prestacion de servicios y vinculaciones laborales.

Desde la politica de mejora normativa y la politica prevencion del dafio
antijuridico fomentar entre los servidores publicos, contratistas y
colaboradores una cultura de integridad basada en la legalidad y la
autorregulacion en el ejercicio de la gestién publica, que fortalezca y defienda
lo pablico.
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RECOMENDACIONES.

Continuar fortaleciendo la cultura de gestion de riesgos en la institucion, lo
que implica un mayor despliegue, socializacién y participacion de todos los
funcionarios partiendo de la alta gerencia.

Definir estrategias especificas de seguimiento periédico a los riesgos de
corrupcion en los diferentes procesos y desde el Comité Coordinador de
Control Interno, que permita establecer la solidez y efectividad de los
controles, el plan de tratamiento propuesto y la mitigacion de nuevos riesgos.

Definir la accion preventiva que impacte la causalidad del riesgo y, desarrollar
el plan contingencia, evaluando la efectividad del control.

Continuar con el seguimiento a los riesgos de los contratos e informar las
alertas a que haya lugar por parte de los supervisores e interventores, dentro
del rol que ejercen en el esquema de lineas establecido por la entidad. Desde
el sistema de control interno efectuar su verificacion.

Verificar por parte de los cargos que lideran de manera transversal temas
estratégicos de gestion (tales como jefes de planeacion, financieros,
contratacion, TI, servicio al ciudadano, lideres de otros sistemas de gestion,
comités de riesgos) la adecuada identificacion de los riesgos relacionados con
fraude y corrupcion.

Formular la Politica de Compras como mecanismo de prevencion contra la
corrupcion.

Construir la Politica de racionalizacion de tramites de acuerdo a las politicas
definidas en mipg, con un trabajo articulado de todos los miembros del comité
de gestidon y desemperio.

Actualizar los tramites teniendo en cuenta lo que la transformaciéon digital
vigente utilizando como insumo las PQRS.

Como buena practica de gobierno corporativo, se sugiere sistematizar la
intervencién de la alta direccion bajo el mecanismo de dialogo con funcionarios
y colaboradores en un escenario participativo como el realizado el 11 de
agosto.

Dar cumplimiento a las etapas establecidas en el Manual de Rendicion de
Cuentas. Cdédigo: ES-PLI-GP005M01

Habilitar funcionalidades que permitan a los usuarios hacer seguimientos de
los trdmites disponibles en linea.
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Mejorar lo tramites en linea de la entidad teniendo en cuenta las necesidades
de los usuarios, con el propésito de aumentar su nivel de satisfaccion.

Disponer en linea todos los trdmites de la entidad, que sean susceptibles de
disponerse en linea.

Implementar mecanismos que permitan cuantificar los beneficios de la
racionalizacion hacia los usuarios, en términos de reducciones de costos,
tiempos, requisitos, interacciones con la entidad y desplazamientos.

Determinar modelos itinerantes y herramientas (equipos maoviles) para que los
ciudadanos gestionen sus tramites y servicios.

En la elaboracion de la politica de anti-tramites incluir las recomendaciones
gue nos da el MIPG en materia de trdmites, es importante que ambas
subgerencias hagan parte activa para la toma de decisiones.

Identificar los tramites de mayor tarifa para los usuarios.
Actualizar las actas del Equipo de Gobierno Digital.
Activar la operacion del Equipo de Gobierno Digital.

Identificar los tramites que generan mayores costos internos en su ejecucion
para la entidad y definir las tarifas de los tramites.

Implementar programas de cualificaciébn en atencion preferente a personas
con discapacidad de acuerdo a la normatividad vigente.

Crear una mesa de andlisis regulatorio que permita identificar las normas
aplicables a los diferentes procesos, dando cumplimiento a la implementacion
de politica mejora normativa.

En el marco de la implementacion de mipg, analizar la viabilidad de la creacion
de una ventanilla Gnica de tramites presenciales en el HGM, en concordancia
con la politica de gobierno digital.

realizar plataforma en la pagina Web para el seguimiento de los derechos de
peticion para el usuario interno y externo, ya que laley lo exige y la institucion
estd en un proceso de transformacién digital e implementacion de nuevas
tecnologias

Se recomienda la centralizacién de los derechos de peticidn, ya que en la
institucion se tienen varios puntos referenciados por donde ingresan (Taquillas
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13y 14 Gestion Documental, taquilla de estadistica ,SIAU y taquilla de archivo
clinico, en esta ultima no se tiene control en el sistema, ya que lo hacen a
través de una base de datos en Excel.

Definir registros activos de informacion de acuerdo a la politica de gestion de
conocimientos.

Utilizar acuerdos marco de precios para bienes y servicios de Tl con el
propésito de optimizar las compras de tecnologias de informacion de la
entidad.

Formular la politica de seguridad y privacidad de la informacion de la entidad,
aprobarla mediante el comité de gestion y desempefio institucional,
implementarla y actualizarla mediante un proceso de mejora continua, de
acuerdo con los lineamientos del Ministerio de Tecnologias de la Informacion
y Comunicaciones.

Formular el plan de apertura, mejora y uso de datos abiertos de la entidad,
aprobarlo mediante el comité de gestién y desempefio institucional e integrarlo
al plan de accién anual.

Analizar la viabilidad de la creacion de una ventanilla UGnica de tramites
presenciales en el HGM.

Ejecutar las actividades descritas en el plan de trabajo del grupo de
humanizacién en torno al cliente interno.

Implementar estrategias para la identificacion y declaracién de conflictos de
interés que contemplen un cronograma de actividades.

Implementar las estrategias y actividades definidas en la circular externa 5-5
del 2021, en relacién con el sistema de administracion de riesgos de
corrupcion, opacidad y fraude.

Proponer mejoras para fortalecer los canales de denuncias de corrupcién que
permitan impactar la cultura institucional.

Realizar acciones para la prevencion y administracion de potenciales
conflictos de interés derivados del desarrollo de todas las actividades de la
Institucion, basados en la norma

2022-08-31 — Seguimiento N°19 Plan Anticorrupcién y Atencién al Ciudadano 27129



IX.

9.1.

9.2.

9.3.

9.4.

9.5.

9.6.

9.7.

9.8.

9.9.

9.10.

1] . n 1] o
ConStru Imos Conflanza N & Hospital General de Medellin

A, =
“Pital GenS Luz Castro de Gutiérrez E.S.E.

CONCLUSIONES.

El equipo de gobierno digital esta constituido y tiene definido la periodicidad
de sus reuniones los ultimos jueves de cada mes de 3 a 4, debe definir el
manejo de las TIC'S para la racionalizacion de los tramites.

Mejorar el lenguaje con que se comunica a sus grupos de valor como
lenguaje claro, interpretacion de dialectos y bilingtiismos.

En el marco del proyecto 1.3 Telesalud no se evidencia la utilizacion de
medios de comunicacién para en pago en linea de consulta médica.(PSE)

La calidad de la respuesta y oportunidad de las PQRS se ve afectada por los
cambios en direcciones.

Incorporar en el plan institucional de capacitacion temas relacionados con el
mejoramiento del servicio al ciudadano (Cultura del servicio), comunicacion
asertiva y lenguaje simple para todo el personal de la institucién.

Implementar estrategias para la identificacion y declaracion de conflictos de
interés que contemplen la definicion de un area responsable para coordinar
las acciones institucionales de prevencién de conflictos de interés.

Es importante que se incluyan lineamientos sobre la existencia de conflictos
de intereses, canales de denuncia de hechos de corrupcion, mecanismos
para la proteccién al denunciante, unidades de reaccion inmediata a la
corrupcion entre otras.

La rendicibn de la cuenta tiene como finalidad generar transparencia,
condiciones de confianza entre gobernantes y ciudadanos, garantizar el
ejercicio del control social y servir como insumo como proyectos y plan de
accion fortaleciendo asi el sentido de lo publico.

Definir un equipo que sea responsable de la racionalizacion de tramites en el
marco del proceso gestion de la informacion y las comunicaciones, puede ser
el mismo equipo de gobierno digital o el equipo de mejoramiento de gestion
de la informacion.

Sera la direccién de Gestion Humana en el marco de la dimensién 1: Talento
Humano y de las politicas de Integridad y Gestion Estratégica de Talento
Humana (GETH) articulado con los planes institucionales y el programa de
Cultura Organizacional el avance significativo en lo planteado como
iniciativas adicionales.
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9.11. Desarrollar estrategias concretas para la implementacion de la Ley 2195 de
2022, que permita fortalecer al interior de la institucibn mecanismo de

prevencion de actos de corrupcion.
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