PLAN DE MEJORAMIENTO

Auditoria

[
Entidad: E.S.E Hospital de la Vega

GERENTE: DIEGO ANTONIO RUBIO BOHORQUEZ
= v =

de Gestion, pr especial revision de la

uenta No pres

Vigencia 2021

Plan de Vigil

incia y control fiscal territorial 2022

[Cumple

|Cumple parciaimente

0.00

CODIGO: PMO1-PR11-F02

VERSION: 2.0

N° hallazgo

ién del hallazgo

Accién de mejora

Meta (Indicador de Cumplimiento)

Tiempo de
Ejecucion
Programado
(Meses)

Fecha inicial
de la Accién

Formato_202013_97_cdc Anexos Adicionales a la Condicion
Seg(in verificacion de la comision de auditoria en el formato F97 de los
Anexos rendidos a la Cuenta Anual, del aplicativo Sia Contraloria ,
reportaron 6 archivos, No se reportd el informe de gestién aprobado y
evaluado, no hubo evaluacion del informe de gestion, ya que la
Gerente no estuvo posesionada durante toda la vigencia 2020"
Criterio

Resolucion 0045 del 28 de enero de 2021 de la Contraloria de
Cundinamarca " por la cual se reglamenta la rendicion de la cuenta e
informes, su revision y se dictan otras dispocisiones”.

desconocimiento de la norma y deficiente control en el
de los formatos Efecto
Posibles sanciones por falata de calidad en la informacion reportada.

Evaluar el plan de gestion en los terminos establecidos en la ley 1438 y
resolucion 408 de 2018.

Reporte del plan de gestion en los
terminos establecidos por la
normatividad vigente

12 Meses

22/07/2022

POA Condicion

La E.S.E Hospital de La Vega propuso 47 Meta de producto anual en el
plan operativo anual de la vigencia 2021, de las cuales 12 tuvieron
ejecucion en la meta inferior a 100%

Criterio

Ordenanza 011 del 2020 plan departamental de desarrollo " 2020-
2024" Cundinamarca, region que progresa y el acuerdo 06 del 08 abril
de 2022 , que aprueba el seguimiento y 0s resusltados obtenidos en el
plan operativo anual POA de la vigencia 2021,

Causa Falta
de gestion eficiente por parte de la administracién de la E.S.E para
ejecutar todo el POA. Efecto
Puede presentarse falencias en la prestacion del servicio de salud en
el municipio.

Implementar acciones para lograr cobertura en cada uno de los
programas asociados a los procesos evaluados por medio del Plan
Operativo Anual de la vigencia 2022,

Cumplir por encima del 80% las
metas programadas para cada
vigencia.

12 Meses

22/07/2022

Fecha

de la Accion

CUMPLIMIENTO

ESTADO DE LA ACCION
(Cerrada-C / Abierta-A)

DIRECCION TECNICA
RESPONSABLE

AVANCE 2

2210712023

PLANEACION Lider de Planeacion

Con relacién al hallazgo, se presenta el
plan de gestién de la gerencia para la
vigencia 2021 en que la junta directiva
procedio a evaluar el informe, como
resultado se presenta el acuerdo #009 del
08 de abril de 2022, obtuvo un nivel
satisfactorio

22/07/2023

Planeacion Lider de planeacion

Se realizo el seguimiento a cada uno de los
procesos para las metas programadas, se
evidencia el alcance en un porcentaje
ponderado de 82,98%

Plan anual de adquisiciones Condicion
Se verifico que el plan anual de adquisiciones, vigencia 2021 , no se
publico en el secop. Criterio
Principio de publicidad, Art 19 Decreto 1510 de 2013, compilado por
el decreto 1082 de 2015, At 2.2.1.1.1.7.1

Causa desconocimiento
de la norma y deficiente control en el diligenciamiento de los formatos
establecidos. Efecto

Afectacion en la participacion de la comunidad frente a la gestion
adelantada por la E.S.E en materia de publicidad.

Reportar como lo dice la norma, el plan anual de adquisiciones a la
plataforma Secop de forma oportuna para las siguientes vigencias.

Carge del Plan de adquisiciones a la
plataforma Secop

7 Meses

22/07/2022

22/02/2023

‘Area Administrativa
yfinanciera

Lider contable

Se publica en plataforma el Plan Anual de
Adquisiciones de la vigencia respectiva.

Cuentas por pagar
Condicion

En el anexo del aplicativo Sia Contraloria se debe reportar el acto
administrativo de constitucién de cuentas por pagar de la vigencia
2021, sin embargo rinden la resolucion 040 del 31-dic-20 que son las
cuentas por pagar de la vigencia 2020 Criterio

Resolucion 0045 del 28 de enero de 2021 de la Contraloria de
Cundinamarca " por la cual se reglamenta la rendicion de la cuenta e
informes, su revision y se dictan otras dispocisiones”.

Causa

de la norma y deficiente control en el
de los formatos Efecto
Posibles sanciones por falta de calidad en la informacion reportada,

Reportar para las siguientes vigencias el acto administrativo de la
constitucion de Cuentas por pagar de la vigencia a rendir

Cargue del Acto Administrativo de las|
cuentas por pagar Vigencia 2022 en
la plataforma Sia en la cuenta
202213

7 meses

22/07/2022

22/02/2023

‘Area Administrativa
yfinanciera

Lider contable

Se emite Resolucion No 038 del 20 de
diciembre de 2022, por medio de la cual se
constituye las cuentas por pagar de la
vigencia 2022 del Hospital de la Vega por
valor de ( $20.844.455)




Tiempo de

Ne hallazgo Descripcion del hallazgo Accién de mejora Meta (Indicador de Cumplimiento) Ff;:::;::o ::T:::émﬂ F“;‘: oo liza la g CUMPLIMIENTO | EFECTIVIDAD (E;‘;::z '::E /‘:b‘:g(’"\') m“:sgg:s‘;f;‘“ AVANCE 2
(Meses) cior
Cartera ACCCIONES A REALIZAR SOBRE LA CARTERA MAYOR A 360 9% de recaudo y saneamiento de 12meses | 22/07/2022 2210772023 Cartera Lider de cartera ACCCIONES REALIZADAS DE CARTERA
Condicion Las DIAS A DICIEMBRE 31 DE 2021 cartera mayor a 360 dias/ Total de MAYOR A 350 DIAS DE 2021 A JUNIO 30 DE
carteras de 181 a 360 dias y la mayor a 360 dfas aumentaron en las  [Del total de la cartera mayor a 360 por valor de $825.929.873, dentro |cartera a 360 dias s
vigencias 2020 2021, pasaron de $551.848.199 a $608.885.739 y de | de este valor se encuentra un valor de $ 484.031.695 entidades en
$723.945.366 a $625.929.873 respectivamente, gestiones como por  liquidacion parte de la Supersalud, de lo cual la ESE se hizo parte
ejemplo: Conciliaciones de Cartera, circularizacién mediante derechos [dentro del proceso liquidatorio en forma oportuna una vez se surta el De acuerdo a el hallazgo realizado ala
de peticin, oficios de requerimiento, actas de conciliacin de cartera, [proceso de liquidacion y conforme a la ley, esta cartera quedaran en cartera mayor a 360 dias de la vigencia
acciones para el saneamiento de la cartera, actas mesas de trabajo  [ese estado, la ESE ralizara seguimiento. 2021 por valor de $825.929.873, nos
Circular 030, no han sido efectivas para el cobro de cartera. Acciones para realizar del valor restante sin tener en cuenta las permitimos informar lo siguiente:
Criterio entidades liquidadas por valor de $341.898.178, este es el valor a
Ley 1066 de 2006 * por la cual se dictan normas para la normalizacién |gestionar para su recaudo saneamiento y depuracién: Se encuentra un valor de $487.729.377
de la cartera piiblica y se dictan otras dispoosicioners y normas 1. Reunion mesas de trabajo de la circular 030 con la diferentes EPS entidades en liquidacion por parte de la
reglamentarias. deudoras trimestralmente Supersalud, de lo cual la ESE hizo parte del
Falta de gestion eficiente por parte de la administracion de la ES.E | 2. Conciliaci6n y depuracion de la cartera con deuda mayor a 360 dias proceso liquidatario en forma oportuna
5 para la recuperacion y cobro de cartera y que los agentes liquidadores |con las EPS trimestralmente presentando las acreencias haciendo parte
no tienen en cuenta la cartera reconocida , entre otros. 3. Derechos de peticién y circularizacion conforme a la circular externa de la masa liquidataria de la misma.
Efecto N° 000014 expedida por la Superintendencia Nacional de Salud.
Posible pérdida de los recursos piblicos en la E.S.E del municipio de 4. Gestion de cobro y acuerdos de pago Quedando un saldo de $338.200.496 para
lavega 5. Seguimiento y gestion cobro de facturacion devuelta y glosada gestion durante la vigencia 2023 , del cual
5. Cobros Prejuridicos entes de control y Supersalud a través de cobros constates por medio de
correo, mesas circular 030, derechos de
peticion y conciliaciones de cartera se
logra depuracion y pago por un valor de
$279.976.911, esto en pro de la gestiones
realizadas quedando un saldo de
$56.223.565 con el 17% de esta cartera
para continuar con su gestion depuracion y
pago de la misma.
Formato FO5A y Formato FOSB Condicién |Reportar de forma adecuada la informacion correspondiente a los Reporte Oportuno 7 Meses 2210712022 221022023 | Area administrativa| _ Lider activos fijos El Formato FO5A el cual corresponde a
Al comparar la informacion de planta y equipo sobre adquisiciones de ~[formatos (Formato FO5A) y (Formato F058),Propiedad planta y equipo yfinanciera propiedad planta y equipo de
la vigencia (Formato FO5A) y el inventario (Formato FOSB), se presenta|y adauisiciones respectivamente y cargarlo de acuerdo a la norma en Adquisiciones y bajas, mientras que el
diferencia § 443.442.154 la plataforma SIA. Formato FOSB corresponde a los
Criterio Inventarios de la vigencia 2021; por tal
Resolucion 0045 del 28 de enero de 2021 de la Contraloria de motivo al comparar la informacion de
Cundinamarca " por la cual se reglamenta la rendicion de la cuenta e ambos formularios se registra la diferencia
informes, su revision y se dictan otras dispocisiones”. encontrada.
Causa desconocimiento
de la norma y deficiente control en el diligenciamiento de los formatos
establecidos. Efecto
Posibles sanciones por falata de calidad en la informacion reportada.
6
CHIP Contaduria La E.S.E Hospital de la Vega viene fortaleciendo todos y cada uno de | Capacitaciones, cumplimiento ala |12 Meses 2210712022 221072023 | Control Interno/Area| _ Control interno Lider Se trabaja articuladamente entre las
Condicion los procesos siendo el area contable y financiera un pilar importante en | resolucion 193 del 2016 evaluacion administrativa y contable diferentes dependencias y se realizan Actas
De acuerdo al resultado de la evaluacion de control interno contable |1a ejecucién de sus recursos, actualmente se viene trabajando en control interno contable financiera de reunion con presupuesto, cartera,
del Chip Contaduria, se observan algunos items que presentan un temas referentes a la actualizacion de politicas contables NIF en aras facturacion y se realiza seguimiento por
incumplimiento parcial, por lo que se le seguira realizando de fortalecer el proceso contable y financiero de acuerdo a la parte de la oficina de control interno a la
seguimiento a fin que se implementen los respectivos correctivos. normatividad vigente. Incluir dentro del plan anual de entrega oportuna de los informes de ley
Criterio: Resolucién |capacitaciones procesos inmersos en el tema financiero y contable. que se requieran
193 del 2016por la cual se incorpora en los procedimientos
7 del regimende publica el
para la evaluacion del control interno contable.
Causa: Falta de
contrtoles y de dar alas
la resolucion 193 de 2016 de la CGN.
Efecto: Riesgo de un proceso disciplinario por parte de los entes de
control e incumplimiento de las disposiciones de la resoluci6n 193 de
2016
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