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Doctor

CARLOS ALBERTO SANMIGUEL EVAN
Gerente Empresa Social del Estado E.S.E.
Ciudad

La Contraloria Municipal de Barrancabermeja, con fundamento en las facultades
otorgadas por el articulo 272 de la Constitucion Politica, practicé Auditoria
Gubernamental con Enfoque Integral modalidad Regulara la Empresa Social del
Estado, a través de la evaluacion de los principios de economia, eficiencia,
eficacia, equidad conque administrd los recursos puestos a su disposicién y los
resultados de su gestion en las areas, actividades o procesos examinados, el
examen del Balance General Consolidado a 31 de diciembre de lafio 2012 y el
Estado de Actividad Financiera, Econdémica y Social consolidado para el periodo
comprendido entre el 1 de enero y el 31 de diciembre del afio 2012; dichos
estados contables consolidados fueron examinados y comparados con los del afio
anterior, los cuales fueron auditados por la Contraloria Municipal de
Barrancabermeja. La auditoria incluyd la comprobacion de que las operaciones
financieras, administrativas y econdmicas se realizaron conforme a las normas
legales, estatutarias y de procedimientos aplicables. Asimismo, evaluo el Sistema
de Control Interno y el cumplimiento del Plan de Mejoramiento.

Es responsabilidad de la Administracion el contenido de la informacion
suministrada por la Entidad y analizada por la Contraloria Municipal de
Barrancabermeja. La responsabilidad del ente fiscalizador consiste en producir un
informe integral que contenga el pronunciamiento sobre el fenecimiento de la
cuenta, con fundamento: Primero en el concepto sobre la gestion adelantada por
la administracion dela entidad en las areas o procesos auditados, que incluye
conceptos sobre el acatamiento a las disposiciones legales, la efectividad del
Sistema de Control Interno y el cumplimiento de los Planes de Mejoramiento y
segundo la opinién sobre la razonabilidad de los Estados Contables consolidados.

El representante legal de la Empresa Social del Estado, Doctor CARLOS
ALBERTO SANMIGUEL EVAN, rindi6 la cuenta anual consolidada por la vigencia
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fiscal del afilo 2012, dentro de los plazos previstos en la Resolucion Organica No
002 de 2010.

La auditoria incluyd el examen, sobre la base de pruebas selectivas, de las
evidencias y documentos que soportan la gestion de la entidad, las cifras y
presentacion de los Estados Contables consolidados y el cumplimiento de las
disposiciones legales, asi como la adecuada implementacion y funcionamiento del
Sistema de Control Interno y el cumplimiento del Plan de Mejoramiento; los
estudios y analisis se encuentran debidamente documentados en papeles de
trabajo, los cuales reposan en los archivos de la Contraloria Municipal de
Barrancabermeja.

1. Alcance de la Auditoria
Se examinaron las siguientes lineas de auditoria de la entidad:

Gestion Misional

Gestion del Talento Humano.

Presupuesto y Deuda Publica

Tesoreria y Almacén

Cumplimiento al Plan de Mejoramiento
Evaluacion del Sistema de Control Interno
Gestion Contractual

Opinion sobre los Estados Contables
Revisidn de la Rendicion de Cuenta
Cumplimiento de las Acciones Preventivas

La celebracién de contratos en la Empresa Social del Estado de Barrancabermeja
en la vigencia 2012, alcanz6 la suma de $7.132'933.582. En estaauditoria se
examinaron 89contratos de un total de 1.136 celebrados por la entidad, es decir
gue equivalen al 6.92% del total de la contratacion por valor de $493°858.643.00.

En el trabajo de auditoria, no se presentaron limitaciones que afectaran el
alcance de nuestra auditoria.

Los hallazgos se dan a conocer a la entidad dentro en el presente informe.
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2. Dictamen Integral

Con base en el Concepto sobre la Gestion de las areas, procesos o actividades
auditadas y la Opinién sobre los Estados Contables consolidados, la Contraloria
Municipal de Barrancabermeja fenece la cuenta de la entidad por la vigencia
fiscal correspondiente al afio 2012, clasificAndola en el cuadrante All de la
siguiente matriz de dictamen:

CUADRO No 1
MATRIZ DE DICTAMEN

Con

Concepto/Opinidén Limpia Salvedades

Negativa Abstencion

Favorable Al3

Con
Observaciones

A23

Desfavorables

Los fundamentos de este pronunciamiento se presentan a continuacion.
2.1 Concepto sobre Gestion y Resultados.

La Contraloria Municipal de Barrancabermeja como resultado de la auditoria
adelantada, conceptla que la gestibn en las areas, procesos o actividades
auditadas, es Favorable como consecuencia de los siguientes hechos y debido a
la calificacion total de 93.335, resultante de ponderar los aspectos que se
relacionan a continuacion:

De acuerdo a la Resolucion No. 101 de 2009 de la Contraloria Municipal de
Barrancabermeja, el concepto sobre la gestion tendra los siguientes rangos de
calificacion:

Mayor de 0 y menor de 60 Desfavorable
Mayor o igual que 60 y menor de 80 Con Observaciones
Mayor o igual que 80 y menor o igual a 100 Favorable
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CUADRO No 2 )
CONSOLIDACION DE LA CALIFICACION
TEMAS CALIFICACION| FACTORDE | CALIFICACION

PONDERACION TOTAL
Gestién Misional 90 25 22.50
Gestion de Talento Humano 100 10 10.00
Tesoreria y Almacén 98 5 4.90
Presupuesto y Deuda Publica 100 10 10.00
Cumpllm_lento de Plan de 90 15 14.00
Mejoramiento
Evaluacion del Sistema de Control 829 15 12.44
Interno.
Gestion Contractual 100 20 20.00
CALIFICACION TOTAL 90 100 93.335
CONCEPTO DE GESTION A EMITIR DESFAVORABLE

Fuente: Contraloria, ESEB.

Incidio en el concepto Favorable de la gestion y los resultados, la opinion de:

2.1.1 Gestidén Misional

Las actividades cumplidas por la Entidad y la asignacion de los recursos
corresponde a las funciones misionales definidas en la Ley y en los estatutos de la
Entidad auditada, por eso su calificacion total es de 89 como se puede detallar en

el siguiente cuadro:

CUADRO No 3
CALIFICACION DE LA GESTION MISIONAL
PUNTAJE FACTOR DE CALIFICACION
CRITERIO PARCIAL | PONDERACION TOTAL

Adecuacion Misional 90 0.20 18
Cumplimiento metas Plan de

Desarrollo y/o Planes de la Entidad 90 0.50 45
Evaluacion de indicadores de gestién 90 0.30 27
CALIFICACION TOTAL 90 1.00 90

Fuente: Contraloria
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2.1.2 Gestion del Talento Humano

La gestion del Talento Humano, calificacion promedio es de 100como se puede
detallar en el siguiente cuadro:

CUADRO No 4
CALIFICACION DE LA GESTION DEL TALENTO HUMANO
CRITERIO PUNTAJE FACTOR DE CALIFICACION
PARCIAL | PONDERACION TOTAL

Cumplimiento Normativo 100 0.35 35
Gestion para desarrollar las 100 0.35 35
competencias del Talento Humano

ConFrz_ﬂamon de prestacion de 100 0.30 30
servicios personales

CALIFICACION TOTAL 100 1.00 100

Fuente: Contraloria

2.1.3 Presupuesto y Deuda Publica

El concepto sobre el proceso de Gestidén presupuestal, de acuerdo con los criterios
establecidos en la siguiente tabla es 100.

CUADRO No 5

CALIFICACION DE PRESUPUESTO Y DEUDA PUBLICA
PUNTAJE FACTOR DE PUNTAJE

CRITERIO PARCIAL | PONDERACION TOTAL

Programacion y aprobacién 100 0.15 15
Cumplimiento normativo 100 0.25 25
Cumplimiento de la ejecucién de ingresos 100 0.20 20
Cumplimiento de la ejecucién de gastos 100 0.20 20
Calidad en los registros y la informacion 100 0.20 20
presupuestal

CALIFICACION TOTAL 100 1.00 100

Fuente: Contraloria
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2.1.4 Gestion de Tesoreria y Almacén

El concepto sobre el Tesoreria y Almacén, de acuerdo con los criterios

establecidos en la siguiente tabla es 98.

CUADRO No 6
CALIFICACION DE TESORERIA Y ALMACEN
CRITERIO PUNTAJE FACTOR DE CALIFICACION
PARCIAL | PONDERACION TOTAL
Tesoreria 95 0.50 48
Almacén 100 0.50 50
CALIFICACION TOTAL 190 1.00 98

Fuente: Contraloria

2.1.5 Cumplimiento del Plan de Mejoramiento

El plan de mejoramiento suscrito por la E.S.E.B presenta, con base en los
resultados del seguimiento del equipo auditor, un avance del90%a la fecha de
realizacion de la presente auditoria, como se puede detallar en el siguiente cuadro:

CUADRO No 7
CALIFICACION DE PLAN DE MEJORAMIENTO
CRITERIO PUNTAJE FACTOR DE CALIFICACION
PARCIAL | PONDERACION TOTAL
Cumplimiento Plan de Mejoramiento 90 1.00 90
CALIFICACION TOTAL 90 1.00 90

Fuente: Contraloria, ESEB.

2.1.6 Evaluacioén del Sistema de Control Interno

El sistema de control interno de la E.S.E.B. Obtuvo una calificacion de 82.984
como se puede detallar en el siguiente cuadro:
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CUADRO No 8
CALIFICACION DE CONTROL INTERNO
CRITERIO PUNTAJE FACTOR DE CALIFICACION
PARCIAL PONDERACION TOTAL
Eval. del Sistema Control Interno 82.984 1.00 82.984
CALIFICACION TOTAL 82.984 1.00 82.984

2.1.7Gestion Contractual

Después de revisar la muestra selectiva de los contratos que se eligié para
auditar, el concepto sobre el proceso contractual, de acuerdo con los criterios
establecidos en la siguiente tabla es:

CUADRO No 9
CALIFICACION DE GESTION CONTRACTUAL
PUNTAJE FACTOR DE PUNTAJE
CRITERIO PARCIAL PONDERACION TOTAL

Cumphm!ento de las ,ol?llgamones 100 0.20 20
de publicidad en la pagina web
Cumph_ml_ento de los principios y 100 0.15 15
procedimientos en la contratacion
Cumplimiento de la ejecucién 100 0.30 30
contractual
Liguidacion de contratos 100 0.20 20
Labore_s_, de Interventoria vy 100 0.15 15
supervision

CALIFICACION TOTAL 100 1.00 100

Fuente: Contraloria

2.1.8 Opinidn sobre los Estados Contables

La Empresa Social del estado de Barrancabermeja, E.S.E.B,

presentan

razonablemente la situacion financiera, en sus aspectos mas significativos por el
afio terminado a 31 de diciembre de 2012, de conformidad con las normas y
principios de contabilidad prescritos por la Contaduria General de la Nacion
(OPINION LIMPIA).
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2.1.9 Revision de la Rendicion de la Cuenta

Revisada la rendicidon de la cuenta se encontraron algunas inconsistencias de las
cuales se tomaron los correctivos en la misma entidad.

2.1.10 Cumplimiento de la Accion Preventiva

La Contraloria Municipal mediante accion preventiva de Marzo 6 de 2012,
previene a la Empresa Social del estado para que adopte las medidas que sean
necesarias para darle cumplimiento a los preceptos Constitucionales y legales
previstos en el articulo 272 de la Constitucion Politica de Colombia, la Ley 42 de
1993 y el articulo129 de la Ley 1474 de 2011.Estos fueron revisados y se cumplio
a cabalidad con estos preceptos que se encuentran consignados en el capitulo 10
de este informe.

2.1.11 Relacién de hallazgos
a. Hallazgos negativos:
En desarrollo de la presente auditoria, se establecieron seis (6) Hallazgos

Administrativos.

Barrancabermeja, 24 de Junio de 2013

JUAN CARLOS STAPPER ORTEGA
Contralor Municipal
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RESULTADOS DE LA AUDITORIA

1. GESTION MISIONAL
2. ESTRATEGICA CORPORATIVADE LAE.S.E.B 2012.

La ley 10 de 1990 en su articulo primero define la forma de prestacion de la
asistencia Publica en la salud y fija conforme a lo sefialado en esta ley los niveles
de atencion en salud y los grados de complejidad para los efectos de las
responsabilidades institucionales en materia de prestacion de servicios de salud y
en especial los servicios de urgencias, teniendo en cuenta las necesidades de la
poblacion y la cobertura territorial. El paragrafo primero del articulo 19 de la ley 10
de 1990, establece que las unidades de prestacion de servicios de salud publica
en los diversos niveles de atencion sélo se podra autorizar su funcionamiento
dotandolas de personeria juridica y autonomia administrativa.

La Empresa Social del Estado Barrancabermeja, fue creada mediante el acuerdo
Municipal No 072 de 1999; EIl articulo 49 de la Constitucion Nacional establece
gue la atencion de la salud es un servicio Publico a cargo del estado y que se
debe garantizar el acceso a los servicios de Promocion, Proteccion y
Recuperacion de la Salud.

El articulo segundo del acuerdo No 072 de 1999; Apartir de la vigencia del
presente Acuerdo y en lo sucesivo se denominara esta entidad como Empresa
Social del Estado de Barrancabermeja, el cual constituye los Centros de Salud el
Progreso, Campin, La Floresta, Los Laureles, el Centro de Desarrollo Vecinal y los
Puestos de salud La Fortuna, Cienaga del Opon; y los Centros y Puestos de
Salud que en lo sucesivo se creen y se reciban por efectos de la descentralizacion
Municipal.

Para el cumplimiento de la Mision la ESEB se basa en la Ley 100 de 1991, Ley
1438 de 2011. En cuanto a indicadores de calidad se rige por la Circular Unica de
la Supersalud, Circular Externa 056 de la Supersalud “Sistema de Indicadores de
alerta temprana”, de igual manera también cumplen con el Decreto 2193 de 2004
“Por el cual se reglamenta parcialmente los articulos 42 de la Ley 812 de 2003".

En cuanto al sistema de habilitacion, se realiza con base en la Resolucion 001043
de 2006 “Por la cual se establecen las condiciones que deben cumplir los
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Prestadores de Servicios de Salud para habilitar sus servicios e implementar el
componente de auditoria para el mejoramiento de la calidad de la atencion y se
dictan otras disposiciones”. De conformidad con lo establecido en el articulo 73 del
Decreto ley 1298 de 1994, las Empresas Sociales del Estado para cumplir su
objeto deben orientarse por los siguientes principios: Calidad y Eficiencia.

La Ese Barrancabermeja, es una entidad con autonomia administrativa y
financiera, que percibe sus recursos econdmicos de la venta de los servicios de
salud de primer nivel de atencibn como lo son urgencias, consulta externa y
promocion y prevencion; en virtud de dicha autonomia, también puede ofertar el
servicio asistencial basico de ambulancia entre otros servicios, con entidades
legalmente establecidas o incluso con particulares que paguen por este servicio
cuando sea requerido. Cuenta con la siguiente estructura organizacional:

GRAFICANC. 1
ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL E.S.E.B - 2012

ESTRUCTURA ORGAMIZACIONAL DE LA EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADD BARRANCABERMETA

ILINTA DIRECTIVA

--------
[ ]

1
Prof Espacalizads Prodesscnsd Bperinlindo
Seryicien Ambulatario {aaiditar en Salud)

Urgenciany E

Grafica N°. 1. Fuente ESEB
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De igual manera cuenta con un mapa de procesos el cual contiene 13 procesos
cuyo objetivo es la satifaccion del cliente.

GRAFICA N°. 2
MAPA DE PROCESOS E.S.E.B

- GESTION ON DE LA gunuE)p

GESTION
FINANCIERA

GESTION COMPRAS Y ESTADISTICA Y GESTION
ALMACEN FACTURACION HUMANA

GESTION DE

INFRAESTRUCTURA
Y AMBIENTE FISICO
EVALUACION

Grafica N°. 2Fuente E.S.E.B

PLATAFORMA ESTRATEGICA

MISION

En la ESE Barrancabermeja, se brindan los mejores servicios de salud,
reconocidos por su calidad e integridad en los procesos de baja complejidad,
ajustados a la modernizacién tecnoldgica, mediante mejoramiento continuo,
eficiencia y eficacia enmarcados por o mas claros principios éticos y legales, con
una situacion financiera fortalecida basada en politicas de control para generar
bienestar y satisfaccion a los usuarios.
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VISION

La ESE Barrancabermeja en el afio 2016 serad una empresa sostenible y eficiente,
consolidada como la institucién lider del sector salud, con una excelente
prestacion de servicios integrales, bajo condiciones técnicas, administrativas y
financieras, caracterizada por el respeto al usuario y la transparencia de sus
acciones, con talento humano calificado, honesto y comprometido con la salud de
la comunidad.

POLITICAS DE CALIDAD

POLITICAS INSTITUCIONALES

La Empresa Social del Estado, establece el compromiso organizacional de
suministrar servicios de calidad, brindando atencidon integral, confiable, con
seguridad y oportunidad que satisfagan las necesidades de nuestros usuarios.
Todo ello, a través de la mejora continla de los procesos, la innovaciéon y el
aseguramiento de la eficiencia operativa y administrativa, promoviendo los valores
gue permitan garantizar un clima organizacional proyectado a nuestros usuarios.

Las demas politicas organizacionales y operacionales de la ESEB, se encuentran
documentadas en el Codigo de Etica de la Empresa Social del Estado.

LINEAS ESTRATEGICAS

El Plan de Desarrollo Institucional de la Empresa Social del Estado para la
vigencia 2012-2016 es la herramienta adoptada por esta entidad, para generar,
desarrollar y realizar el debido seguimiento de la forma mas, eficaz vy eficiente, en
todos sus procesos en aras de asegurar el mejoramiento de la situacién de salud
de los usuarios y la calidad del servicio.

Este mecanismo se convierte en el instrumento principal que orienta y lidera el
quehacer institucional, definiendo de esta manera los propésitos y las estrategias
generales, basado en el liderazgo de la Directiva, el compromiso de su talento
humano, la calidad en el servicio y la participacion proactiva de todos los actores
del sector salud.

Para lograr los objetivos propuestos, la Empresa se basa en un proceso de
planeacién y medicion que se alimenta del andlisis de su situacién actual y la
formulacién de la plataforma estratégica.
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El Plan de Desarrollo Institucional 2012 - 2016 permite establecer la situacion real
en términos de liquidez y rentabilidad, Infraestructura, Dotacidn, actualizacion de
procesos, proyecciones estratégicas y sentido de pertenencia. Ante esto, la
recuperacion de la institucion mediante el total compromiso de mejoramiento
continuo institucional, el apoyo de la Administracion Municipal, el constante
monitoreo, asesoria y acompafiamiento de las Direcciones Local y Departamental
de Salud y unos acuerdos de voluntades con las entidades contratantes que solo
buscan la mejora de las condiciones de salud de la poblacion. ElI Plan de
Desarrollo Institucional que se presenta a la Junta Directiva, establece la
continuidad al Plan de Desarrollo Territorial en Salud con dos de sus seis ejes
programaticos el EJE DE SALUD INTEGRAL CON CALIDAD Y EXCELENCIA'Y
EJE PROGRAMATICO DE SALUD PUBLICA, y se despliega en esta
organizacion en seis lineas estratégicas organizacionales:

GRAFICA N°. 3
LINEAS ESTRATEGICAS E.S.E.B

GARANTIA DE LA CALIDAD

TALENTO HUMANO

ORGANIZACION Y DESARROLLO DE
SERVICIOS

EQUILIBRIO FINANCIERO CON
RENTABILIDAD SOCIAL

DESARROLLO DE PROYECTOS
ESTRATEGICOS

MEJORAMIENTO CONTINUO

Grafica N°. 3 Fuente: E.S.E.B 2012
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2. 1 NIVEL DE ADECUACION MISIONAL

Esta constituido por seis (6) Lineas Estratégicas en el Plan de Accion, las cuales

son:

2.1.1 LINEA ESTRATEGICA DE LA CALIDAD:
La E.S.E. como la red publica de la ciudad de Barrancabermeja, enmarcada en el
sistema organizacional de calidad tiene como objetivo la provision de servicios de
salud a los (as) usuarios de forma individual y colectiva de manera accesible y
equitativa, a través de un nivel profesional optimo, con el propésito de lograr la
satisfaccion de dichas usuarias y usuarios, para asi dar cumplimiento a cada uno
de los atributos de la Calidad: Accesibilidad, Oportunidad, Continuidad, Pertinencia
y Seguridad esta linea alcanzo el 84% de su propdsito en el periodo 2012.

LINEA DE CALIDAD: CALIFICACION 84%

LINEAS
DE
ACCION

LINEA ESTRATEGICA DE CALIDAD

ACTIVIDAD

CUADRO No 10

ACCIONES

INDICADOR DE
CUMPLIMIENTO

MONITOREO

PORCENTAJE DE
CUMPLIMIENTO

SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE CALIDAD

Sensibilizacion del
Direccionamiento
Estrategico,
Capacitaciones y Mejoras
en los Procesos,
Autoevaluacion,
Seguimiento y
Autocontrol, Induccion y
Reinduccion del personal,
Ejecucion efectiva de los
programas de Talento

Sensibiizacion a personal administrativo
y operativo en el Direccionamiento
Estrategico

Autoevaluacion proceso de atencion al
cliente asisencial

Autoevaluacion estandares de
direccionamiento

Autoevaluacion estandares de gerencia

Autoievaluacion de estandares de
gerencia del talento humano

Autoevaluacion de gestion de tecnologia

Autoevaluacion de gerencia d el
Informacion

Documento de
autoevaluacion
elaborado en Comite
de Calidad. Producto:
Informe de
Autoevaluacion

En el mes de junio se realizd
socializacion plan de desarrollo y
gestion de la gerencia con los
duefios de procesos, asi como
tambien se sensibilizo atodo el
personal administrativo y
operativo en cuanto al
direccionamiento estrategico. Con
el apoyo ARP Colmena, como
tambien de un personal
especializado en sistma de gestion
de calidad en salud se realizé
autoevaluacion estandares den
acreditacion

100%

Humano
Autoevaluacion estandares de
mejoramiento de la calidad
A Nivel de Cumplimiento

En el Formato Institucional de Planes de los Planespde

Realizar Plan de|de Mejoramiento cada responsable| . . )

. . Mejoramiento.Producto Se realizaron los planes de
Mejoramiento por|por estandar elabora el plan de|. ) . 100%
. . : Total de Planes de mejoramiento
Estandar. mejoramiento y presenta para aval al

comite cordinador de control interno.

Mejoramiento
evaluados.
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SISTEMA DE INFORMACION PARA LA CALIDAD

responsable del analisis.

avaladas en el CCCI

LINEAS
DE ACTIVIDAD ACCIONES INDICADOR DE Zﬂ:ACPELTr\TATEJ;?;
ACCION CUMPLIMIENTO MONITOREO
Identificar los Indicadores de los|Nivel de cumplimiento
niveles de Monitoria Externo (2193,|de la elaboracion de
030, 049 y Plan de Gestion) y los de|Fichas tecnicas los
Elaborar fichas tecnicas|Monitoria Interna (PDI, PAMEC,|Indicadores del Nivel| Se eleboraron indicadores de
de los indicadores|Produccion, P y P y Calidad) y|de Monitoria del| cumplimiento, sin embargo, en lo 80%
(Formato ESE: Monitoreo|elaborar las fichas tecnicas con el|Sistema de Garantia| que que tiene que ver con pamec °
Externo e Interno) modelo institucional especificando|de Calidad del este se encuentra en proceso
fuente, responsable, indicadro, meta,| Sistema. Producto:
periodicidad de analisis y| Fichas Tecnicas

Elaborar mensualmente, trimestral y|

Nivel de Cumplimiento
de analisis de los
Reportes

Elaborar perfiles angal ) los . cuadros de peffil epIQemlologlcos Mens_uaTImente elarea_de
. . . epidemiologico global, por consulta| Institucionales.Product estadistica elabora perfiles
epidemiologicos Rt - X R . 100%
externa medica, por consulta de|o: Informe de Analisis| epidemiologicos de acuerdo alos
mensuales X X . X X - L
urgencias, por egreso hospitalario y|de Perfiles diagnosticos y actividades.
odontologica. epidemiologicos:cuatr
o ftrimestarles y uno
anual.
Numero de Informes de
validacion de Mensualmente se elaboran los
Realizar Validacion ' RIPS/Indicadores  de|. . ;
. Consolidar RIPS global mensual. A informes de los rips, de igual forma
aleatoria a los reportes de " - produccion y PP. - ;
Validar contra reportes estadisticos y| se realiza trimestral, semestral y 90%
RIPS contra los reportes . : Producto: Informes de R .
. analisis de los mismos X . anual lo cual alimenta el informe
de Indicadores . validacion:cuatro 2193
trimestarles 'y uno
anual.
Realizar validacion y Cal_(:jadreporte y SusI archivos sirla N 4 o Durante lavigenciay a la fecha de
. vali r r n: mer nform i
reporte de la Informacion a_ ado po e _es_po sable u_ ero e 0 eS| evaluacion se han entregado 2 100%
asignado, antes de la remision de los| validados y remitidos informes trimestrales en
reportada del 2193 K .
datos. oportunidad con sustentacion ante
Realizar  validacion y|Cada reporte y sus archivos sera
reporte de los|validado por el responsable| Numero de Informes En el afio 2012 se validaron y 1009
indicadores de la Circular|asignado, antes de la remision de los| validados y remitidos enviaron 2 informes a la °
Unica Supersalud datos. supersalud, en oportunidad
Realizar ~ validacion  y|Cada reporte y sus archivos sera
reporte de los|validado por el responsable| Numero de Informes| gn el mes de septiembre de 2012, 1009
indicadores del Plan de|asignado, antes de la presentacion|validados y remitidos se realizd monitoreo indicadores ;
Gestion del Gerente del avance del Plan. de gestion del gerente.
Nivel de cumplimiento
Generar para cada contrato grupos ) -
_ . de validacion de| mensualmente el area de PYP
etareos (solicitar a la EPSs y validar . R R 100%
. . matrices de valida las matrices de
las matrices de programacion). . X
programacion programacion con las EPS_S
. . . . . Nivel de cumplimiento
Solicitar Perfil epidemiologico de la de esrtJrate ias| L dinadora de PYP solicitd
Asegurar la calidad de los |poblacion  contratada y  definir establecidas gara a coordinadora de | ES:slcsltlo en s
Informesde Py P estrategias de accion acorde con N p Var'af Ocas'?nesé as i ,OS :
este mejora de salud de la perfiles epidemiologicos; sin
i poblacion por contrato embargo, no llegaron
Cada reporte y sus archivos sera| . -
. Nivel de cumplimiento
validado por el responsable . .
- S de validacion de . . 100%
asignado, antes de la remision de los| . Los informes son validados por las
informes
datos. EPS-S contratantes
. ) Porcentaje de
. Captar, medir, monitorear y tomar -
Reportar y Gestionar X N X cumplimiento en el
acciones de mejoramiento en el . 100%
eventos adversos ; manejo de eventos
manejo de eventos adversos. .
adversos Se gestionan los eventos adversos
. - Nivel de cumplimiento
Generar informes a Entidades P .
Generar Informe de en el reporte de| segeneraninformesde acuerdoa
Contratantes acorde con clausulados 100%

Indicadores para EPSs

contractuales

infformes a entidades
contratantes

clausulas
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LINEAS
DE ACTIVIDAD ACCIONES CI:TJE\)/:(FiﬁIEI:/I?EN?% :EACPEL“I‘,;’?E’;?(E
ACCION MONITOREO
4z
gLE>
il i i 0
= g 3 8 Monitoreo Garantl_za_r la implementacion del|% de responsaples de 0%
CZ) 8 et procedimiento procesos capacitados
o o no se realizo
UDJ Realizar verificacion del
x g cumplimiento de los entregables del| Plan de Accion
E( x |Auditor del MECI MECIy elaborar informe al CCCl por|Elaborado y aprobado 100%
z |"'-J parte del Representante de lajenel CCCI
Lz Direccion Se realizé
® 3 |Realizar  Monitoreo
9 & |Mejora al MECI: Realizar Nivel de cumolimient
w Z [Ciclo de  Auditorias|Realizar auditorias al SCI P 100%
00 ) del plan de accion
O O |[Internas al Sistema de
= Control Interno se realizé
Con base en el formato Instituciuonal
Mantener actualizadas las elabgrar hloja,s d? vu:a de tOdO‘?dIOS
Hojas de Vida de los comites nStI.tL.ICIOI’la'ES requeridos NA 100%
0 n . por la Normatividad vigente y los que
w Comites ) . A
[ se requieran para la optima gestion
=< institucional Se realizo
oRe)
°5
g > Nivel de cumplimiento
o 5 Realizar Seguimiento a la[Con base en lista de chequeo gz la k())sperat(l:\/(l)zriictz)sn
g Z |Operatizacion y gestion|realizar seguimiento a la gestion de . : 100%
. . Producto:Actas de
de los Comites los comites. )
Comites y soportes de
Gestion
Se realizd

84%

2.1.2 LINEA RECURSO HUMANO:

Orienta las politicas de Talento Humano al ingreso, mantenimiento y desarrollo del
personal con base en los factores establecidos por la organizacion como
determinantes para el logro de los objetivos institucionales, deberan cumplirse para
todos los funcionarios de la Institucion, incluyendo el personal provisto por
tercerizacion, en cuyo caso sera la empresa contratista la encargada de realizar la
homologacién, siguiendo las directrices impartidas.Aplicar el modelo de Gestién por
competencias en los diferentes procesos que impliquen la Gestion del Talento
Humano, (reclutamiento, seleccion, induccién, capacitacion, evaluacién etc.)



CONTRALORIA MUNICIPAL DE BARRANCABERMEJA
100-21-215
PROCESO AUDITOR )
VERSION : 04
NTC ISO .
9001:2008 INFORME AUDITORIA REGULAR PAGINA 26 DE 110

orientados al logro del maximo desarrollo personal y organizacional. Cumpliéndose
igualmente para los casos de novedades de personal, que deben ser cubiertas por
personal idoneo.

Posicionar el clima laboral adecuado estableciendo espacios que permitan el
diagnostico de las necesidades de Desarrollo Humano, derivando en acciones
tendientes a fomentar el Bienestar Social Laboral, la cultura del reconocimiento, del
auto cuidado y el trabajo en equipo, articulados todos a los procesos de Gestidn
Humana de la Institucién, buscando que sus resultados se vean reflejados en el
desempefio laboral.

Consolidar el sistema de gestion de seguridad y salud ocupacional, generando la
cultura del auto cuidado, la provision de ambientes de trabajo sanos y seguros,
espacios, equipos, procedimientos y programas adecuados para lograr la
prevencion y control de los factores de riesgo generados en todas las dependencias
de la empresa, dando cumplimiento a las normas legales vigentes en el pais,
asignandose para ello los recursos Humanos, técnicos y financieros necesarios.
Esta linea alcanzo el 85% de su propdsito en el periodo 2012.

LINEA RECURSO HUMANO: CALIFICACION 85%
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CUADRO

No 11

LINEA ESTRATEGICA DE RECURSOS HUMANO

LINEAS
INDICADOR DE PORCENTAJE DE
DE ACTIVIDAD ACCIONES CUMPLIMIENTO MONITOREO CUMPLIMIENTO
ACCION
Suministrar la  informacion Se Realizoy se socializo el
) ) : + 1 estuidio estudio tecnico
Realizar el estudio de la|Necesara a fin de alimentar el
suficiencia tecnica, |estudio tecnico.
L . ) . Estructura
administrativa y financiera Organizacional
de la ESEB a fin de 9 100%
. aprobada elaborada y
Evaluar la rentabilidad con . . . abrobada en CCCl
base en indicadores|Socializar alos funcionarios P
financieros
Elaborar perfiles del personal Se tiene acuerdo donde se
: ici jon,|Manual de Periles| encuentran los requisitos para
Perfil personal Prestador Prestadpr de Servc|0|o§ (Eguoauon, a P 100%
()] Formacion, Experiencia y|laprobado en CCCI contratar
< Habilidades)
(Z) Actualizar el procedimiento y los se reviso a traves de comité de
w Revisar el procedimiento|Formatos, con base en estructura|Porcentaje de|control interno, alafechanose
E de Induccion y|transcrita en el procedimiento de|Procedimiento ha enviado aimprimir 70%
o Reinduccion. Control de documentos y de|Elaborado
% Reqistros
O Elaborar Cartilla para la|Disefiar cartila de acuerdo con el|Manual de Induccion| sedisefio, aunno hasido 20%
. - > ) b
x Induccion manual de induccion. elaborado impreso
o
o Programar la  Reinduccion del
(Z) Personal y replicar el material a
= ion, | Porcentaje de
e Realizar la Induccion eregar Manwal oo .Inducuon, Iimientojcumservidore se realiza la induccion y
m Reind i del P Iy Reg!amemo Inte_rno, Funciones p’?lra P ind ) reinduccion; sin embargo no se 70%
o einduccion del Personal |publicos y perfil por competencias s con induccion entragd el material
para prestadores-PAMEC). reinduccion
Realizar la Induccion del Personal
individual (previa al ingreso).
Actualizar los Revisar la caracterlzacmn del Porcentaje de se.refwsdola caracte:zauonyel
. . ere de recursos humanos
procedimientos que Proce;o de Gestion Humana Procedimientos jete de "
A Actualizar con base en estructura considero que estaba adecuada 100%
aplican al Proceso de . T formatos del Proceso
. organizacional los procedimientos y
Gestion Humana. elaborados.
formatos del proceso
Organizar y foliar las carpetas
Continuar con la|Laborales de los funcionarios % de Historias
Organizacion del Archivo|Realizar en medio magnetico el|Laborales organizadas| Hojas de vida organizadas 100%
Laboral inventario de las Historias Laborales|y foliadas.
y mantener actualizados
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LINEAS
DE ACTIVIDAD ACCIONES C”E‘J'i/:gf:iﬁERNDT% MONITOREO CowpoENTD
ACCION
> Revisar y actualizar el Codigo de
© @ g Etica de la Empresa
i 39 Socializar el codigo de etica con
E 8 U) todos los servidores publicos: Porcentaje de
d 5 g elaborar presentacion en power point cumplimiento de Se actualizo el codigo de etica,
e . . y divulgar al 100% de los senvidores. A socializado por SIAU, se
[T Codigo de Etica valores 'y principios encuentra publicado en 80%
g %) g Establecer las estrategias|acorde con evaluacion cartelera
o 8 x necesarias para evidenciar los|a clientes externos
8 5 % valores y los principios en la
=) S organizacion.
<2 Incentivar el cumplimiento de los

principios _y los valores

EVALUAR POR COMPETENCIAS

Realizar  periodicamente
las  evaluaciones  del
desempeno

realizar evaluacion de desempeno
acorde con la normatividad vigente

Acordar Compromisos de
desempeno y planes operativos 'y
aplicar las  evaluaciones de
desempeno

Concertar acciones de mejoramiento
con los empleados acorde con los
resultados

% de Evaluaciones de
desempeno en nivel
de sobresaliente

se realizaron evaluaciones del
desempefio de acuerdo ala
norma

100%

Realizar la evaluacion de
Competencias a
Funciones en
provisionalidad

llevar a cabo el procedimiento y
formatos para la evaluacion de las
competencias del personal prestador
de senvicios

Implementar acciones de mejora.

% de Evaluaciones de
desempeno en nivel
de sobresaliente

No se pudo llevar a cabo

20%

ASEGUAR LA COMUNICACION EFECTIVA EN
LA ORGANIZACION

Establecer los
mecanismos de
comunicacion
organizacional

Realizar reunion de comite de
gerencia para realizar diagnostico de
comunicacion organizacional

Definir estrategias de Comunicacion
Interna e Implemenatarlas: Matriz de
Comunicacion

Asegurar la actualizacion de Pagina
Web

Contar con Red |Interna de

Comunicacion

Garantizar Carterlera Informativa en
todos los centros de Atencion

Monitorear  permanentemente  la
divulgacion 'y  aplicacion  de
Circulares Informativas, comunicados
y actualizaciones.

Elaborar Informativo Bimensual de la
ESE

Nivel de cumplimiento
del elemento en el
MECI

Se llevaacabo
peridodicamente, pero aun falta
por desarrollar unas lineas en
cuanto a la comunicacién
organizacional.

85%
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LINEAS
DE
ACCION

ACTIVIDAD

ACCIONES

INDICADOR DE
CUMPLIMIENTO

MONITOREO

PORCENTAIJE DE
CUMPLIMIENTO

FORTALECER LA CAPACITACION

Estandarizar el
procedimiento

revisar y actualizar el procedimiento
y formatos de Capacitacion del
Personal

Procedimiento y
formatos elaborados

Se revisé y se dejardn los
mismos formatos de
capacitacion

Implementar el
procedimiento

ldentificar las necesidades de
capacitacion de los colaboradores
de acuerdo a requisitos del cargo

Elaborar Cronograma del Plan
Institucional de Capacitacion vy
verificar presupuesto.

Establecer logistica para la

capacitacion (Auditorios, refrigerios,
presupuesto, conferencistas, etc.)

Desarrollar programas de

capacitacion

Evaluar el Impacto de los resultados
de la capacitaciéon

Nivel de Cumplimiento
del Plan Institucional de
Capacitacion

Se identifico

Quedo establecido

Quedo establecido el programa
de bienestar

Se llevo a cabo a traves de un
programa denominanado

No se llevo cabo

90%

Evaluar y verificar los programas
actuales de bienestar

planes de mejoramiento

w ldentificar las necesidades de
o programas de bienestar para los
'<_E colaboradores
n Disefiar programas de bienestar
> Desarrollar e implementar Verificar mgjntl;llon presupuestal para _ _
'% programas de bienestar|P209ramas de bienestar Nivel de Cumplimiento [s€ re2!izo p"°|gra(;“a de b'j”esltar
Y social y promover la|Establecer logistica para la ejecucion|del Programa  de| 'Mstitucionalydeacuerdoala 100%
. . . L. . disponibilidad financiera de la
[a] integracion de los|de programas de bienestar (locacion,|Bienestar i N
. . . . ESEB se ejecuto
2 funcionarios. refrigerios, presupuesto, etc.)
n
<§( g Sociabilizar los programas de
X = bienestar
Q E Ejecucién y desarrolllo de programas
8 8 de bienestar
o> Verificacion de resultados de los
n - programas de bienestar
9 Evaluar y verificar los programas
x actuales de incentivos
|<£ Identificar las  alternativas  de
zZ Disefiar e |m_p|eme_ntar programas de incentivos . L. Se disefi6 junto con el programa
w programas de incentivos|Disefiar programas de incentivos. __|Nivel de Cumplimiento| ge vienestar de la eseb, y en
E que motiven el desarrollo[Sociabilizar los programas de|del Programa de| diciembre se dieron los incentivos 100%
7 del talento humano de los|incentivos Incentivos de acuerdo a las capacidades
s colaboradores. Ejecucion y aplicacion de programas financieras de la ESEB
- de incentivos
Verificacion de resultados de los
programas de incentivos
> Capacitar y entrenar a los duefios de
. o] procesos en la Elaboracion vy
ouw E 3:1 monitoreo de planes de
[ea i iorami indivi .
c9s3 Proceaos o nsiticional Envonar on|. 0% SETVIdOreS QU Lossenioes pbicosy s
o W Z* = [Planes de Mejoramiento X . ’ han recibido asesoria|de procesos han recibido asesoria 90%
Zy 2 herramientas de mejora con base en ; ara planes de mejoramiento
Q< N2 el procedimiento Institucional y acompanamiento parap '
(o]
5 a m Z Acompanar y asesorar a los
b = servidores en la elaboracion de

85%)
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2.1.3 LINEA ORGANIZACION Y DESARROLLO DE SERVICIOS:
La red de servicios de salud es la organizacion de los prestadores de servicios
para garantizar el acceso, la oportunidad y la calidad de la atencion. El articulo 54
de la Ley 715 de 2001, especifica que el servicio de salud a nivel territorial debera
prestarse mediante la integracion de redes que permitan la articulacion de las
unidades prestadoras de servicios de salud, la utilizacion adecuada de la oferta en
salud y la racionalizacion del costo de las atenciones en beneficio de la poblacion,
asi como la optimizacién de la infraestructura y la dotacion que la soporta.Esta

linea alcanzo el 87% de su propdsito en el periodo 2012.

LINEA ORGANIZACION Y DESARROLLO DE SERVICIOS:CALIFICACION 87%

CUADRO No 12
LINEA ESTRATEGICA DE ORGANIZACION DESARROLLO Y SERVICIOS

LINEAS

Modelo de Operacion
por Procesos de la
Organizacion

Socializar el Mapa de Procesos

Capacitar a la Direccion y Duefios
de procesos

Diwilgar a todos los servidores
publicos por parte de los duenos de
procesos

aprobado y
Divulgado a todos
los  duefios de
procesos

INDICADOR DE | 2012 PORCENTAJE DE
DE ACTIVIDAD ACCIONES
ACCION CUMPLIMIENTO |mMETAS ONITORED CUMPLIMIENTO
Reinduccion a la Direccion vy
Duefios de procesos en la Gestion
Reinduccion del[or Procesos Mapa de Procesos

Reinduccion a todos el personal
administrativo y operativo

100%

Revision
actualizacion de
Procesos

Aprobar las Caracterizaciones en el
CCCI (Incluir los Indicadores del SIS
enlos procesos que apliquen).

Documentar los procesos acorde
con el Procedimiento de Control de
Documentos y Registros

% Caracterizaciones
aprobadas

100%

caracterizaciones aprobadas

100%

GESTION POR PROCESOS

Medir y Mejorar la
Gestion de los
Procesos

Realizar la medicion y el analisis de
los Indicadores de Procesos

Levantar las acciones de mejora
que correspondan y los planes de
mejoramiento  acorde con los
resultados de los indicadores de
procesos

Nivel ~ Global de
cumplimiento de los
indicadores del SGC

75%

Se realizala mediciony el
analisis de los indicadores de
procesos, hay fallas en el
levantamiento de planes de
mejoramiento

80%
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CARACTERISTICAS DE CALIDAD

Identificar Indicadores
(Adicionales a los de
Obligatorio reporte)

Establecer para cada uno de los
servicios las fichas de los
indicadores por caracteristica de
calidad.

Ver Matriz de
Calidad por Senvicio

Indicadores de

Matriz de Indicadores
y Metas Elaborada

100%

se encuentra elaborada

90%

Medir indicadores por
servicio

Cada duefio de proceso mide
mensualmente el comportamiento de
los indicadores de los servicios a su
cargo y realiza el correspondiente
analisis.

Nivel de
Cumplimiento de los
Indicadortes de la
Matriz

75%

Se cumplio

80%

Realizar el Analisis de
Causas y documentar
el Mejoramiento

Cada dueno de proceso con su
equipo de trabajo sobre los
resultados de los indicadores realiza
analisis de causas y levanta planes
de mejoramiento y acciones segun
corresponda.

Consolidar las acciones levantadas y
cerrarlas.

Nivel de Eficacia de
las Acciones

80%

se mide y se levantan acciones
pero no documentadas

60%

LINEAS
DE
ACCION

ACTIVIDAD

ACCIONES

INDICADOR DE
CUMPLIMIENTO

2012

METAS

MONITOREO

PORCENTAJEDE
CUMPLIMIENTO

MODELO DE ATENCION

Actualizar el modelo de
Atencion de la ESE
BARRANCABERMEJA

Recolectar Informaciony datos de los
senvicios

Consolidar  Informacion  (Serveios,
Horarios de Atencion, Oportunidad,
Mecanismos de Tencion,
Mecanismos del SIAU, Capacidad
Instalada, ~ Perfil de  nuestros
servidores, Modelo de Referencia y|
Contrareferencia, ~ Modelo  de
Atencion en Promocion y Prevencion
etc)

Presentar a aprobacion en el CCCI.

Socializar el Modelo con todos los
servidores publicos

% de Servidores
capacitados y
sensibilizados en el
Modelo de Atencion

90%

Socializacion realizada

100%

Actualizar el Portafolio
de Servicios

Actualizar el Portafolio de Servcios
con base en la Informacion del
Modelo de Atencion.

Portafolio de
servicios actualizado

100%

Se actualizo portafolio de
servicios

100%j
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Realizar un
diagnostico del

Con base en las normas vigentes
elaborar una lista del chequeo para
verificar el cumplimiento del Sistema

Diagnostico

Sistema

de Referencia y Contrareferencia

Elaborar un Plan de Mejoramiento
para dar cumplimiento al sistema

Elaborado

no realizado

0%

Revisar y actualizar ell
Manual de referencia y
contrareferencia

revisar y actualizar el Manual de
Referencia y Contrareferencia

%

a

Realizar divulgacion y entrenamiento

en el Sistema de Referencia vy
Contrareferencia

todos los servidores involucrados

involucrados
entrenados
ManualdeRY C

de servidores

95%

en el

realizado

100%

SISTEMA DE REFERENCIA Y
CONTRAREFERENCIA

Evaluar y Mejorar

Evaluar el Sistema de Referencia y
Contrareferencia de la Empresa

Tomar acciones acorde con
hallazgos detectados

los

Nivel
Cumplimiento
Manual de Referencia
y_contrareferencia

de

del 90%

atraves de comites se realiza

90%

LINEAS
DE
ACCION

ACTIVIDAD

ACCIONES

INDICADOR DE

2012

CUMPLIMIENTO

METAS

MONITOREO

PORCENTAJE DE
CUMPLIMIENTO

Actualizar
Documentos SIAU

los

Con base en las normas vigentes
actualizar el Manual y los formatos,
teniendo en cuenta que se debe
evaluar la satisfaccion por servicio
y por tal motivo se requiere la
actualizacion de los formatos de
encuesta y el establecimiento de
metas.

Realizar divulgacion y entrenamiento
en el Manual SIAU a todos los
servidores publicos.

Realizar capacitaciones a los
usuarios sobre los mecanismos de
comunicacion con la organizacion y
publicar en las carteleras de las
sedes.

% de Funcionarios
Capacitados en el
SIAU; Porcentaje de
cumplimiento del
plan de
comunicaciones
informativo

90%

realizado

100%

SIAU

Fortalecer
participacion
ciudadana

Realizar presencia en todas las
sedes acorde con cronograma para
escuchar y ser el canal de
comunicacion del usuario con la
administracion

Realizar actas de reuniones con los
usuarios y gestionar sus inquietudes,
quejas y sugerencias.

% de usuarios
capacitados en SIAU
y Numeros de PQR’S
presentados por
usuarios

70%

Se realiza

100%

Satisfaccion
Usuarios

de

Determinar muestras
representativas de Encuestas y
elaborar Informes Mensuales por
servicios acorde con cronograma

% de Informes de
analisis mensuales
de satisfaccion por
servicio

100%

Informes presentados

100%

Capacitacion
SIAU

en

el

Apoyar las Brigadas de Salud para
promulgar en los usuarios los Planes
Obligatorios de Salud, Los derechos
y Deberes, las formas de
participacion ciudadana.

Numero de
Cobertura del siau
en las brigadas de
salud

50%

Se hacia acompafiamiento de

SIAU

100%

87%
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2.1.4LINEAEQUILIBRIO FINANCIERO:

Garantiza el equilibrio econémico vy financiero, formaliza los planes de
adquisiciones y de administracion de bienes y servicios contratados y define los
lineamientos para que el factor humano tenga un desarrollo personal y laboral
acorde con el crecimiento organizacional.

Asegurar el equilibrio y rentabilidad financiera mediante el fortalecimiento de las
actividades de apoyo a los servicios prestados a los usuarios y actividades
administrativas.

Los servicios de salud son en esencia servicios sociales y la prestacién de
servicios hospitalarios igualmente son servicios sociales que se prestan a una
poblacién necesitada de recibirlos. Por ello, las empresas sociales del estado
deberian ser medidas mas alla de lo puramente financiero para analizar su
viabilidad y permanencia en el mercado de los servicios de salud. La otra
rentabilidad que se analiza es el valor agregado que desde el punto de vista social
brindan estos centros de atencién en salud. En ese orden, la rentabilidad social
obligadamente deberia ser una variable a medirse en las empresas sociales del
estado, complementando asi el frio analisis del tema financiero.

Los hospitales publicos que son la Unica opcién de oferta de servicios de salud en
ciertas zonas geograficas, y que si bien no muestran estados financieros que
presenten rentabilidad financiera en su operacién, si contribuyen a la tranquilidad
social de esas zonas pues les permiten a sus usuarios recibir la atencién en salud
gue ellos demandan.

La operacion de estas entidades que no so6lo se fundamente en el andlisis
financiero de las cifras que se producen por concepto de ingresos recaudados y
gastos comprometidos, sino que también mida cuanto es el valor de la factura
social que estos hospitales generan, que en Ultimas es lo que determina la
rentabilidad de la prestacion de un servicio social como es la atencién en
salud. Esta linea alcanzo el 93% de su proposito en el periodo 2012.

EQUILIBRIO FINANCIERO: CALIFICACION 93%
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CUADRO No 13
LINEA ESTRATEGICA DE EQUILIBRIO FINANCIERO

LINEAS NDICADOR DE 2012 PORCENT
DE ACTIVIDAD ACCIONES CUMPLIMIENTO MONITOREO oo
ACCION METAS ENTO
Revisar los procedimientos en
almacen y farmacia acorde con las
normas vigentes, incluyendo los
puntos de control
Realizar seguimiento continuo a la|Nivel de se han realizado monitoreos a la
Controles en Farmacia|gestion de Inventarios en el almacen,| cumplimiento de los - ) .
- 90% gestion de de farmaciay 90%
y Almacen el cumplimiento de los puntos de|Controles almacen
control y seguimiento a la gestion en| establecidos
farmacia
Generar informes  periodicos Y|
sistematicos de la Gestion en
Farmacia y almacen
] _ Realizar diagnostico de necesidades
5 S E g de equipos, sistemas, puntos.
E @ % 2 Elaborar requisiciones para ellProyecto elaboradoy
g GE)-, g é Elaborar proyecto software integrado radicado 100% elaborado proyecto 90%
L2207 Presentar Proyecto
'% T EE Soliictar ~ propuestas y  tener
disponibles
Gestionar con juridica y subdireccion|% Cumplimiento de
Realizar saneamiento(adminsitrativa el  saneamiento|saneamiento 700 ) ) ! 100%
contable contable acorde con los lineamientos|contable institucional ® |5 han realizado comites a fin de 0
aprobados en el comite Punto de equilibrio tomar decisiones para el 2013 se
plantea depuracion de cartera
- 0w
g o0
20w )
2 | ¢ dentificar Indicadores Establecer las  fichas de 10S| gjchag tecnicas de se evaluan indicad
g % g (Adicionales a los de indicadores. Indcicadores 100% ﬂn:ni;':rs::":ns'ﬁaah:f:te 100%
= c (T |Obligatorio reporte) elaboradas
Ver Matriz de Indicadores
Financieros
% de Cumplimiento
’ ) . de los Indicadores
Medir indicadores Medir y e}nahzar el comportamiento Financieros: % de| 75% 100%
de los indicadres. .
Rentabilidad se miden y evaluan los
Financiera indicadores financieros
Sobre los resultados de los
indicadores realizar analisis de
Realizar el Analisis defcausas y levantar planes de Nivel de Eficacia de Las acciones de mejora se
Causas y documentar|mejoramiento y acciones segun las acciones 85% | encuentran documentasenlos |  80%
el Mejoramiento corresponda. comites
Consolidar las acciones levantadas y|
cerrarlas.

93%




CONTRALORIA MUNICIPAL DE BARRANCABERMEJA

PROCESO AUDITOR

100-21-215

VERSION : 04

NTC ISO

9001:2008

INFORME AUDITORIA REGULAR

PAGINA 35 DE 110

2.1.5 LINEA DESARROLLO DE PROYECTOS:
LINEA DESARROLLO DE PROYECTOS: CALIFICACION 94%
CUADRO No 14
LINEA ESTRATEGICA DE DESARROLLO DEPROYECTOS

INDICADOR DE

demas sedes

Infraestructura en
las sedes

LINEASDE|  AcTiviDAD ACCIONES CUMPLIMIENT (G2 PORCENTAJE DE
ACCION CUMPLIMIENTO
O S MONITOREO
“ < " B Presentar proyectos y Definicion de proyectos prioritarios
o I I 238 propuestas a la _aS|stenC|aIes Tecnoldgicos e
82 o3 B|Secretaria de Salud infraestructura _
g\_g E 8 S|Departamental, Dgflnl(:lc')n de los entes publicos v, Numero de| . . Presentacion de proyecto
s E -g g = Municipal y Ministerio privados en los cuales se presentaran Proyectos Minim. Tnaterno?nfantil,sistema.de 100%
53-8 de Proteccién Social y proy_ectos Radicados 1 informacion y remodelacion
N = © 8 ; d . Realizar proyectos que generen danubio
c O © S5 — emas ente_s del ingresos a la institucion
) 2 5 @©|sector puablico vy
(04 g o = Presentar los proyectos a los entes
3 afprivado definidos
% Realizar Diagnostico Realizar el Diagnostico de Oferta y|Diagnostico 100% Se tiene la oferta 0%
= demanda actuales de servicios Elaborado institucional "’
.g Definicién de servicios y programas a
IS extender en cobertura, acorde con|
3w servicios contratados 'y ubicacion|
S g geografica de usuarios Se realizo estudio tecnico
© S Organizacion Especializacion de servicios en centros| Documento defini
— . 0 que definio esto, ademas se
© % Administrativa b pL{e.St.O,S espef:lflCOS elaborado y| 100% tiene base de datos por 50%
g Definicion de areas, recurso humano y|aprobado en CCCI comunas
< tecnologia
g Definir procesos administrativos para
3} llevar a cabo nueva estructural
o administrativa
] ] ] Reahzz?lr el Dlagnost_lc_o ] de Diagnostico - .
» Realizar Diagnostico |Necesidades y  Especificaciones Elaborado 100% Se realizo diagnostico 100%
S tecnicas de las requisiciones
g_ Elaboracion de proyecto (Secretaria
w Local de Salud)
% Solicitud de Cotizaciones Nivel de Se apoyo la elaboracion del
= Adgquisicion y Analisis de Ofertas cumplimiento  del proyecto; sin embargo, este
g Dotacion Compra estandar de 85% | no queda porlasls sino para 100%
8 Monitorear Inventario, Hojas de Vida, Dotacion el 2013 con la nueva
o entrega de equipos / asignacion de Secretaria de TIC
a responsabilidades y dotacion de las
sedes
Elaborado externamente por Alcaldia
Diagnostico Apoyo de la Direccion de Vigilancia y| Diagnostico 100% 100%
control Departamental para reforzar| Elaborado
© proyectos Se apoyo
= % de
5 Implementacion en cumplimeinto  del
k7 centros de la ESE Progreso, Versalles estandar de| 85% N/A
s Infraestructura en
= las sedes
) % de Se realizo Estudio en
2 Implementacion en cumplimeinto  del Danubio, se apoyo para la
o sedes en via de|Danubio, Fortuna, Llanito; Centro estandar de| NA | firmade acuerdo para seder 100%
ki Saneamiento Infraestructura en estos centros de salud ala
a las sedes ESEB
L % de
< Implementacion en cumplimeinto del
Sedes estandar de| NA

N/A
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INDICADOR DE

de Cartera

analizar propuestas

Tomar decisiones beneficiosas para la
ESE

necesidad de depurar cartera 'y
gestionar la misma a traves de
un tercero, en el 2013 se
ejecutara esto ultimo

LINEAS DE 2012 PORCENTAJE DE
ACTIVIDAD ACCIONES CUMPLIMIENT [META
ACCION CUMPLIMIENTO
0 S MONITOREO
Realizar diagnostico de necesidades
de equipos, sistemas, puntos.
Elaborar requisiciones para el software
S integrado
<)
i)
=] .
G Sistema  Integrado (presentar Proyecto % de
& Salud / Implemetacion del lizd t
.. . se reallzo se presento
5 Administrativo Proyeco de| NA proye Cz o 100%
g (historias Clinicas y (?'OI”Ct?L'[d gropuestas y tener Software
: isponibilida
N facturacion) P
©
=]
2
]
<
Dotar de equipos y software las sedes.
Capacitar a profesionales en su manejo
Implementar el Sistema Integrado
Realizar estudio de costos
o institucionales de estas actividades
£
% En el estudio tecnico realizado,
o) se entrega en outsourcing la
§2] ) - facturacion de 4 centros de
8 Ana.llzar vnabllldad. de Documento de salud (Danubio, Centro,
realizar Outsourcing: analisis 100% Floresta y Cardales) asi mismo 100%
3 Facturacion, Recaudo|Conformar equipo de trabajo para| ., .. Y atrawes de comites se ve la )
o viabilidad
ie]
(8]
9]
>
S
o
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INDICADOR DE [ 2012
L'X'CECAE)EIE ACTIVIDAD ACCIONES CUMPLIMIENT [vETA PN
0 S MONITOREO

e

I3

£ ldentificar areas en la que estan los

QC, equipos que requieren capacitacion

E para manejo y cuidado

=

[0]

2 . . Diagnostico ) Los equipos se encuentran con 100%

15 Diagnostico Elaborado 100% | hojas de vida actualizada o

4

O]

o}

5 Clasificar equipos de acuerdo a su

N naturaleza y estado y Actualizar Hojas

48 de Vida

x

La E.S.E.B, Propende por el continuo desarrollo de estrategias administrativas y
de servicio que logren la adherencia de los usuarios y el compromiso del
talento humano institucional, esta linea alcanzé el 94% de su propdésito en el
periodo 2012.




CONTRALORIA MUNICIPAL DE BARRANCABERMEJA

PROCESO AUDITOR

100-21-215

VERSION : 04

NTC ISO
9001:2008

INFORME AUDITORIA REGULAR

PAGINA 38 DE 110

INDICADOR DE

Elaborar y Monitorear
el Plan de
Mantenimiento
Preventivo

especificaciones del fabricante

Definir la necesidad de contratacion
para la ejecucion del plan de
mantenimiento

Desarrollar sistemas de control de
ejecucion del mantenimiento

Ejecutar el
preventivo

plan de mantenimiento

Elaborar la Politica de Operacion para
para aplicar la sancién a responsables
por inadecuado manejo de equipos

Revisar y actualizar mecanismos de
control (Entrega y Recibo de equipos)

Sociabilizar los mecanismos de control

Implementar el programa de control y!
sancion

% de
Cumplimiento del
Plan de
Mantenimiento
Preventivo

LINEAS DE 2012 PORCENTAJE DE
ACCION ACTIVIDAD ACCIONES CUMPLIMIENT [ META CUMPLIMIENTO
o S MONITOREO
Establecer el Plan de mantenimiento
preventivo por equipo de acuerdo a 90%

Plan de mantenimiento elaborad 100%

e ejecuto plan de mantenimient 100%

Verificar el funcionamiento del

programa
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2.1.6 LINEA MEJORAMIENTO CONTINUO:

Asegura el mejoramiento continuo institucional mediante el cumplimiento de las
metas de calidad esperada, deteccién oportuna de desviaciones y la toma de
acciones preventivas, correctivas y de mejora. Esta linea alcanzé el 97% de su
propésito en el periodo 2012.

LINEA MEJORAMIENTO CONTINUO: CALIFICACION 97%

CUADRO No 15
LINEA ESTRATEGICA DE MEJORAMIENTO CONTINUO

los procesos e Institucionales

2012
LINEAS DE ACTIVIDAD ACCIONES INDICADOR DE PORCENTAJE DE
ACCION CUMPLIMIENTO [vEeTAs CUMPLIMIENTO
MONITOREO
° Revisar y actualizar la
° Documentacion el procedimiento y
-g G S los formatos
o -% Realizar capacitacion y
.8 8 s entrenamiento a duenos de
2o procesos
o =0 . - n - . . Se realizo reinduccion
s 8 > Implgmentar la mejora Real!zar .dlvulgamon g todos los|% Qe Eficacia de las 30% sobre planes de 100%
s 5 (t@ continua funcionarios por despliegue en los|acciones mejoramiento
5 e 2 procesos _
S ,8 S Monitorear la metodologia
€0 3 Realizar ~ seguimiento a la
%_ < s Implementacion de las acciones
£ Elaborar el consolidado de la
- eficacia de las acciones
" Revisar los procedimientos y los
o formatos
% o Realizar capacitacion y
© © entrenamiento a duenos de
'g’ E procesos
R Implementar ol Real!zar ldlvulgacmn g todos los Se realizo reinduccion
-8 K=} elemento de control funcionarios por despliegue en l0s|% de cumplimiento sobre el elemento control
© % Planes de procesos de los Planes de[80% de igual manera se insistio 100%
i % Mejoramiento Implementar la metodologia Mejoramiento enla necesidac.i de rganzar
= o Realizar  seguimiento a la planes de mejoramiento
g “C-’ Implementacion de Planes de
£ Mejoramiento
%J_ o Elaborar el monitoreo a los planes
IS de Mejoramiento individual, los de

Gestionar el Riesgo

Gestionar el Riesgo en
los procesos

Identificar el riesgo

Analizar el riesgo

Valorar el riesgo

Elaborar Mapas de Riesgos

Elaborar y aprobar las Politicas de
Administracion del Riesgo

Monitorear el cumplimiento de los
Controles definidos en el mapa

Evaluar la gestion del Riesgo

Nivel del
cumplimiento del
elemento Riesgos

90%

Se socializo la elaboracion
de mapas de riesgos y de
igual manera se
eleboraron

90%

97%|




CONTRALORIA MUNICIPAL DE BARRANCABERMEJA
100-21-215
PROCESO AUDITOR )
VERSION : 04
NTC ISO .
9001:2008 INFORME AUDITORIA REGULAR PAGINA 40 DE 110

2.2 PLAN DE DESARROLLO

En virtud de la Ley 1438 de 2011 y la Resolucién 710 de 2012 sefialan que la
ESEB por ser una entidad prestadora de servicio de Salud, no ejecuta Plan de
Desarrollo sino, Plan de Gestion, razén por la cual el Plan deDesarrollo se
convierte en el Plan de Accion de la Entidad, revisadas las actividades de este
plan se observa un cumplimiento del 90%, en la vigencia 2012

PLAN DE GESTION

El articulo 72 De la ley 1438 de 2011 sefiala que la Junta Directiva de la Empresa
Social del Estado del orden territorial debera aprobar el plan de gestion (Plan de
Desarrollo) para ser ejecutado por el Director o Gerente de la entidad, durante el
periodo para el cual ha sido designado y respecto del cual dicho funcionario
debera ser evaluado. Dicho plan contendrd, entre otros aspectos, las metas de
gestion y resultados relacionados con la viabilidad financiera, la calidad y
eficiencia en la prestacion de los servicios, y las metas y compromisos incluidos en
convenios suscritos con la Nacion o con la entidad territorial si los hubiere, y el
reporte de informacion a la Superintendencia Nacional de Salud y al Ministerio de
la Proteccion Social.

El plan de gestion debera ajustarse a las condiciones y metodologia que defina el
Ministerio de la Proteccion Social. La evaluacion insatisfactoria de dichos planes
sera causal de retiro del servicio del Director o Gerente para lo cual se debera
adelantar el proceso que establezca en la presente ley.

La Empresa Social del Estado Barrancabermeja, trabaja constantemente para ser
en el aflo 2016 wuna empresa sostenible y eficiente, consolidada como la
institucion lider del sector salud en esta ciudad, con una excelente prestacion de
servicios integrales bajo condiciones técnicas administrativas y financieras,
caracterizada por el respeto al usuario y la transparencia de sus acciones, con
talento humano calificado, honesto y comprometido con la salud de la comunidad,
para llegar al lugar propuesto y de acuerdo a la Resolucién 710 de 2012, emanada
del Ministerio de Salud y la Proteccion Social se plantean unas metas y
actividades por cumplir de manera anualizada en las areas de Direccién y
gerencia, Financiera y administrativa y Gestion clinica o asistencial.
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El presente informe presenta consolida los resultados alcanzados para la vigencia
2012, resaltando que el Plan de Gestion se aprobo el 31 de mayo de 2012, de
acuerdo a lo estipulado en la Resolucion 710 de 2012.

2.2.1 MARCO LEGAL

El Plan de Gestion institucional 2012 — 2016 para sus efectos estratégicos,
operativos y financieros, se encuentra enmarcado en el siguiente marco legal:

Ley 100 de 1993, Ley 489 de 1998, Ley 1122 de 2007, Ley 1151 de 2007, Decreto
4747 de 2007, Decreto 357 de 2008, Resolucion 0710 de 2012 y Ley 019 de 2012.

Ley 100 de 1993: Establece que los directores de las entidades publicas de salud
serian nombrados por los directores de la unidad territorial, de terna presentada
por la Junta Directiva de la institucion y Solo podran ser removidos cuando se
demuestre, ante las autoridades competentes, la comisién de faltas graves
conforme al régimen disciplinario del sector oficial, faltas a la ética segun las
disposiciones vigentes o ineficiencia administrativa”.

Decreto 139 de 1996 Articulo 4°: los Gerentes de las ESE, tienen dentro de las
principales funciones la formulacion de planes y proyectos para la entidad.

Ley 1122 de 2007: Articulo 2°-Resultados en salud: “Respecto de las Empresas
Sociales del Estado ESE, los indicadores tendran en cuenta la rentabilidad social,
las condiciones de atencion y hospitalizacion, cobertura, aplicacion de estandares
internacionales sobre contratacion de profesionales en las areas de la salud para
la atencion de pacientes, niveles de especializacion, estabilidad laboral de sus
servidores y acatamiento a las normas de trabajo”.

Articulo 28: Los Gerentes de las Empresas Sociales del Estado podran ser
reelegidos por una sola vez, cuando la Junta Directiva asi lo proponga al
nominador, siempre y cuando cumpla con los indicadores de evaluacion conforme
lo sefale el Reglamento, o previo concurso de meritos.
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Decreto 357 de 2008: Establecieron regulaciones en los aspectos relacionados
con la presentacion, aprobacion y evaluaciéon del plan de gestién a ser ejecutado
por los Directores o Gerentes de las Empresas Sociales del Estado.

Ley 1438 de 2011: Articulo 72: establecié que la Junta Directiva de la Empresa
Social del Estado del orden territorial, debe aprobar el plan de gestién para ser
ejecutado por el Director o Gerente de la entidad, durante el periodo para el cual
fuera designado y sobre el que deberia ser evaluado.

Articulo 74: Establece el proceso para la Evaluacion del plan de gestion del
director o gerente de Empresas Sociales del Estado del orden territorial.

Ley 1450 de 2011: por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo, 2010-
2014.

Resolucién 0710 de 2012: Por la cual se adoptan las condiciones y metodologia
para la elaboracion y presentacion del plan de gestion por parte de los Gerentes o
Directores de las Empresas Sociales del Estado del orden territorial, su evaluacion
por parte de la Junta Directiva y se dictan otras disposiciones.
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2.3INDICADORES DEL PLAN DE GESTION GERENCIAL
2.3.1 INDICADOR No 1
CUADRO No 16
INDICADOR No 1
Area de No ESTANDAR )
Gestion INDICADOR INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
ANO

Promedio de la 1.Sensibilizacion a personal administrativo vy

calificacién de la operativo en el Direccionamiento Estratégico en

autoevaluacion aras de iniciar el proceso de autoevaluacion de

cuantitativa y acuerdo a estandares de acreditacion a través
< cualitativa en de Generacion de programas de comunicacion
O desarrollo del organizacional, incentivos y de capacitacion,
E Ciclo de 2.Gestionar proyectos para el Fortalecimiento de
o Preparaciéon para la Infraestructura Fisica y adquisicion de
O 1 la acreditacion o equipos biomédicos
- del Ciclo de
o) Mejoramiento de > 1,20
O la Empresa
Q Social del Estado
x en los términos
a del articulo 2 de

la Resolucién

2181 de 2008,6

de la norma que

la sustituya

Fuente: ESEB

RESULTADOS CUALITATIVOS

Durante la vigencia evaluada, se trabajoé bajo dos frentes en lo relacionado con el
cumplimiento de este primer indicador; el primero de ellos tiene que ver con la
sensibilizacion al personal administrativo y operativo sobre direccionamiento
estratégico y el proceso de autoevaluacion, lo cual se realizé en todas los centros
de salud con camas y sin camas de la ESEB, ademas del personal que presta sus
servicios en el area administrativa dentro del proceso de mejoramiento de calidad,
con miras a la acreditacion en salud.

Por otra parte, con el apoyo de la ARL COLMENA, se realiz6 la autoevaluacion de
estandares en acreditacion.



CONTRALORIA MUNICIPAL DE BARRANCABERMEJA
100-21-215
PROCESO AUDITOR .
VERSION : 04
NTC ISO .
9001:2008 INFORME AUDITORIA REGULAR PAGINA 44 DE 110

RESULTADOS CUANTITATIVOS

Con la autoevaluacién realizada de acuerdo a este primer indicador el promedio
fue de 1.78. (Ver soportes carpeta Indicador 1 Autoevaluacion PAMEC).

2.3.2 INDICADOR No 2

CUADRO No 17
INDICADOR No 2

Area de ESTANDAR
Gestion ,ND,“&DOR INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
ANO

Efectividad en la
Auditoria para el
Mejoramiento
Continuo de la
Calidad de la
atencién en salud

1. Conformacion del Equipo de Apoyo Auditor, 2
> 0,90 Capacitacion en Auditorias Internas de Calidad el
personal Administrativo y Operativo

DIRECCION
Y GERENCIA
N

Fuente: ESEB
RESULTADOS CUALITATIVOS

Para el aflo 2012 se plantea a nivel cualitativo la conformacion del equipo de
apoyo auditor y capacitacion en auditorias internas de calidad al personal
administrativo y operativo el cual se encuentra conformado por el técnico en salud
ocupacional, jefe de oficina de planeacién, Profesional especializado Recurso
Humano, Ingeniero Biomédico, Facturacion, regente de farmacia, medico,
odontblogo, enfermero, auditor médico, promotor de salud y jefe oficina de control
interno, esto con el objeto de empoderar a todas las areas involucradas en el
avance hacia la acreditacion, ademas de ejercer el rol de vigilar y controlar el
proceso que inicia.

Pese a estar conformado el equipo de apoyo solo fue posible iniciar las
capacitacion en Auditorias Internas de Calidad el personal Administrativo y
Operativo, en la vigencia 2013, por inconvenientes en la distribucion del tiempo.
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RESULTADOS CUANTITATIVOS

Se resalta en este indicador que se realizaron los planes de mejoramiento, sin
embargo, estos no tuvieron monitoreo, se tomé la decision de sensibilizar y
capacitar al personal que presta sus servicios en la empresa, para asi obtener
mayor efectividad en el mediano y corto plazo. Al evaluar cuantitativamente su
calificacion es 0, por lo que una vez se culmine con la etapa descrita
anteriormente se debe avanzar en este tema. (Ver soportes carpeta Indicador 2
Planes de mejoramiento PAMEC)

2.3.3 INDICADOR No 3

CUADRO No 18
INDICADOR No 3

Area de N ESTANDAR
Gestion INDIC?\.DOR INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO

ANO
- - Gestion de eiecucion 1. Elaborar y Socializar el Plan Desarrollo a nivel
8 > ‘Z) del PIanJ de Administrativo, Operativo y Asistencial, 2.Realizar
W z W < 3 >0,90 Monitoreo del Plan Operativo Anual, Hacer
oo Desarrollo S . .
=~ uw S seguimiento a los Indicadores de Gestion
o o institucional

Propuestos

Fuente: ESEB

RESULTADOS CUALITATIVOS

Al igual que el Plan de gestion, el Plan de desarrollo vigencia 2012-2016, fue
aprobado por la Junta Directiva de la ESEB, éste se socializé a fin de que cada
duefio de proceso elaborara con base en el los planes de accién anuales; los
mismos fueron presentados al area de planeaciébn para su seguimiento y
evaluacion.

RESULTADOS CUANTITATIVOS

Una vez evaluado el plan de Desarrollo de parte del Jefe de Oficina de Planeacion
y la Jefe de Control Interno obtuvo una calificaciéon de 90 (ver soporte carpeta
Indicador 3 Evaluacion Plan de Desarrollo 2012)
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2.3.4 Financiera y Administrativa

2.3.4 INDICADOR No 4

CUADRO No 19
INDICADOR No 4

Area de | ESTANDAR
Gestion | MO = INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
ANO

<
> >
< = . . . .
5 é Evaluar el Riesgo Fiscal y Financiero de acuerdo a
=~ Riesgo fiscal y | Categorizada | la Guia propuesta por el Ministerio de Salud y
O w0 4 . . . L, . ) .
Z = financiero sin RIESGO Proteccion Social a fin de generar acciones
<Z’: Z correctivas
==
LA

<

RESULTADOS CUALITATIVOS

Este indicador es evaluado por el Ministerio de Salud y de la Proteccion Social, a
través de la Resolucion 02509 del 2012 “Por medio de la cual se define la
metodologia para la categorizacion del riesgo de la Empresas Sociales del Estado
del nivel territorial y se efectia la categorizacion del riesgo para la vigencia 2012” ;
si bien es cierto para la vigencia evaluada la ESEB fue clasificada en riesgo bajo;
en esta vigencia la Empresa Social del Estado Barrancabermeja, generd déficit
financiero, por lo que se hace necesario como se viene planteando en sendas
reuniones ajustar la cartera y tomar acciones preventivas y correctivas para
propender por la estabilidad financiera de la misma, entre las alternativas de
solucién es sanear la cartera.

RESULTADOS CUANTITATIVOS
De acuerdo a la evaluacion realizada por el Ministerio de Salud y de la Proteccién

Social la clasificacion de la ESEB es riesgo bajo por lo que se obtiene una
calificacion de 3 (ver soporte carpeta Indicador 4 Categorizacién del riesgo)
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2.3.5 INDICADOR No 5

CUADRO No 20
INDICADOR No 5

grei‘_ﬁ"e “ ESTANDAR
estion . N
INDICADOR INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
ANO

<
> Z
< k=
% é Evolucién del Gasto Realizar el estudio técnico de la suficiencia
) = 5 por Unidad de valor <0.90 técnica, administrativa y financiera de la ESEB a
= 2 relativo  producida ’ fin de Evaluar la rentabilidad con base en
< Z @) indicadores financieros
z >
LA

<

Fuente: ESEB

RESULTADOS CUALITATIVOS

Para el afio 2012 se planted la necesidad de realizar un estudio técnico para
determinar las condiciones y propuestas requeridas para la operacion de la
Empresa Social del Estado teniendo en cuenta que el Gobierno Nacional
promueve cambios institucionales necesarios para el cumplimiento de sus
objetivos a través de la modernizacion y el mejoramiento continuo de la
Administracion Puablica, la descentralizacion y la participacion ciudadana para la
efectividad y eficiencia de las instituciones exige replantear sus funciones,
responsabilidades, estructuras y servicios para cumplir no solo con las
disposiciones legales sino sobrevivir y permanecer en el medio, con base en el
estudio realizado se obtuvo la siguiente conclusion: “El modelo de contrato de
prestacion de servicios de salud en marcados bajo el contexto de colaboracion,
asociacion y operacion, tercerizaciéon o administraciéon delegada, subcontratacion
de los servicios de salud, son totalmente validos como alternativa de vinculacion,
soportados eso sin menoscabar los derechos labores y  permitiendo una
autonomia al agente externalizador de los servicios de salud”; por lo que para la
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vigencia 2013 se optO por tercerizar servicios de salud y como prueba piloto se
escogieron cuatro centros de salud: Cardales, Floresta, Danubio y Centro.

RESULTADOS CUANTITATIVOS
Para obtener los resultados de este Indicador se evalu6 de acuerdo a la féormula
planteada en el anexo 2 de la resolucién 710 de 2012:

{(Gasto comprometido en el afio objeto de la evaluacion sin incluir cuentas por
pagar/Numero de UVR producidas en la vigencia)/(Gasto comprometido en la
vigencia anterior-en valores constantes del afio objeto de evaluacion- sin incluir
cuentas por pagar/Numero UVR producidas en la vigencia anterior)} .

($12.389.532.064/691.880,10)/ ($13.557.291.282,2/750.096,46)= 0.99

Al dar como resultado 0.99 se obtiene una calificacion de 3, no significando que
tenemos un equilibrio entre lo que se produce con lo se gasta, se hace necesario
optimizar los procesos de facturacion, produccién y financiera a fin de mejorar este
indicador y lograr un equilibrio entre nuestra produccion y los costos que
incurrimos para generar los servicios que ofrecemos.

De acuerdo a la evaluacion realizada por el Ministerio de Salud y de la Proteccion
Social la clasificacion de la ESEB es riesgo bajo por lo que se obtiene una
calificacion de 3 (ver soporte carpeta Indicador 5 Ejecucion Presupuestal
reportada a SIHO)
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2.3.6 INDICADOR N o0 6

CUADRO No 21
INDICADOR N 0 6

Area ESTANDA
de No. R PARA -
Gesti6 | INDICADOR INDICADOR CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
n ANO
> Proporcién de medicamentos
K - Srlinm 1 i
é o y mf_:lt_erlal médico quirdrgico Realizar las gestiones pertinentes para la compra de
w = adquiridos mediante . . . S
-0 < . medicamentos y materia médico-quirdrgica de
=3 6 mecanismos  de compras >0,70 R . .
Z2Z . . compras conjuntas, a través de cooperativas y/o de
<= conjuntas, a través de : -
>s ; mecanismos electrénicos.
£ 38 cooperativas y/o de
L < mecanismos electrénicos

Fuente: ESEB

RESULTADOS CUALITATIVOS

Durante el periodo evaluado no se realiz6 compras mediante mecanismos de
compras conjuntas, a través de cooperativas y/o de mecanismos electronicos, una
de las razones para ello fue el hecho de que el Plan de gestién solo inicio en el
mes de junio de 2012, para la fecha ya se habia contratado el suministro de
medicamentos y material médico-quirdrgico, ambos suministros de absoluta
prioridad para el servicio de salud, sin embargo, para la vigencia 2013 se debe

responder positivamente a este indicador.

RESULTADOS CUANTITATIVOS

Al no haber ejecutado compras de medicamentos y material médico-quirdrgico en
el periodo evaluado la calificacion es 0 (ver soporte carpeta Indicador 6
Certificacion compras medicamentos-medico quirdrgicos).

2.3.7 INDICADOR No 7
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CUADRO No 22
INDICADOR No 7
Area de No. ESTANDAR
Gestion | INDIC INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
ADOR ANO
: '5: Monto de la deuda superior a
o E 30 dias por concepto de salarios Darle prioridad en la destinaciéon de
%9 < de personal de planta y por recursos a la deuda por concepto de
= > 7 - . 0 :
Z £ contratacion de servicios y salarios de personal de planta y por
<Z( = variacion del monto frente a la contratacién de servicios
o 9,: vigencia anterior

Fuente: ESEB
RESULTADOS CUALITATIVOS

Esta administracion propendié por no superar los 30 dias en mora con el personal
que presta sus servicios en esta Empresa, a pesar que durante la vigencia no
obtuvo los ingresos necesarios para cubrir todas las cuentas por pagar, muy a
pesar de que las EPS subsidiadas con las que se contratd autorizaban los giros
mensualmente estos cubrian en ocasiones el 50% de lo facturado, otro factor fue
el hecho de que dos EPS_S salieran del mercado generando crisis en cuanto a la
distribucion de los usuarios y la insistencia de las empresas contratistas en
contratar valores de UPC bajos.

Se destaca que a pesar de las dificultades financieras se le dio prioridad al pago
de la nébmina y de los honorarios a los contratistas.

RESULTADOS CUANTITATIVOS

Luego de realizar la evaluacion a este indicador su calificacién es 5 (ver soporte
carpeta Indicador 7 Certificacion Revisoria Fiscal)

2.3.8 INDICADOR No 8
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CUADRO No 23
INDICADOR No 8
Area de No. ESTANDAR
Gestion | INDICADO INDICADOR PARA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
R CADA ANO
Utilizacién de Monitorear cada 3 meses el Informe de
8 informacioén de 4 Analisis de la Prestacion de los Servicios de

FINANCIERA'Y
ADMINISTRATI
VA

Registro individual
de prestaciones

la ESEB antes de ser presentados ante la
Junta Directiva

Fuente: ESEB

RESULTADOS CUALITATIVOS

Se realizé un primer ejercicio ante la Junta Directiva presentando dos informes de
parte del Jefe de Oficina de Planeacion, el cual se anexa en medio magnético.

RESULTADOS CUANTITATIVOS

Como quiera que se presentaron dos informes comprendidos asi: junio-septiembre
de 2012 y octubre a diciembre de 2012, por lo que tiene una calificacién de 3 (ver
soporte carpeta Indicador 8 Informe Rips)

2.3.9 INDICADOR No 9

CUADRO No 24
INDICADOR No 9

Area de ESTANDAR
Gestion INDI'\(IZ(XDOR INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO

ANO
> E
<< 1. Planificar gastos y costos de acuerdo a
oo S ; '
i (I}—_) < Resultado Equilibrio ingresos a fin d_e poseer un mayor contrpl de los
% = > 9 Presupuestal con > 1,00 mismos, 2. Revisar cada dos meses los informes
< = Recaudo de cartera y auditoria médica a fin de conocer
P E estado general de recaudos y glosas.
L <

Fuente: ESEB
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RESULTADOS CUALITATIVOS

Ante este indicador la gerencia de esta Empresa, junto con su equipo de trabajo,
la Secretaria Local de Salud y la Junta Directiva han mostrado su preocupacion de
acuerdo a los resultados financieros y la alta cartera que se presenta, para la cual
a través de Junta Directiva se le ha manifestado a la Gerencia depurar la cartera,
por lo que para el 2013 se realizara. Por otra parte el afio 2012 se caracterizé por
la austeridad en los gastos a fin de no excederse en los mismos y buscar con ello
un equilibrio financiero, sin embargo, esto no fue posible debido a las razones
antes expuestas en el indicador 7.

RESULTADOS CUANTITATIVOS

Bajo la siguiente formula: Valor de la ejecucion de ingresos totales recaudados en
la vigencia (incluye recaudo de CxC de vigencias anteriores)/ valor de la ejecucion
de gastos comprometidos incluyendo CxP de vigencias anteriores. Presentandose
el siguiente resultado:

$11.669.859.321/$14.268.504.442= 0.81, por esta razoén la calificacion es 1 (ver
soporte carpeta Indicador 9 Ejecucién Presupuestal Reporte SIHO)

2.3.10 INDICADOR No010

CUADRO No 25
INDICADOR No010

Area de . ESTANDAR
Gestion : INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
INDICADOR <
ANO
< Oportunidad en la
> > entrega del
< = reporte de _—
r< rep . cumplimiento
W informacion en . . -
= = S dentro de los | Vigilar que el envio de Informacion ante la
Ow 10 cumplimiento de la P .
Z = - - términos Supersalud se realice de manera oportuna
<Z Circular Unica .
> = . previstos
£s expedida por la
L 9( SNS o la norma
gue la sustituya

Fuente: ESEB
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RESULTADOS CUALITATIVOS

La gerencia de la ESEB cumple con la vigilancia y control para el envio de la
informacion no solo a la Supersalud, sino a todos los 6rganos de control y
entidades que solicitan informacion de esta Empresa.

RESULTADOS CUANTITATIVOS

Al evaluar este indicador y de acuerdo a los soportes, la oportunidad en la entrega
del reporte de informacion en cumplimiento de la Circular Unica fue de acuerdo a
los términos exigidos por ese ente, por lo que la calificacion es 5 (ver soporte
carpeta Indicador 10 Oportunidad Informe Supersalud)

2.3.11 INDICADOR No 11

CUADRO No 26
INDICADOR No 11

Area de
Gestién No. ESTANDAR
INDICAD INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
OR ANO
< .

> > Oportunidad en el
< = reporte de L
r< . L cumplimiento . . .
w o informacion en Vigilar que el envio de Informacion ante la el
- - L dentro de los A - . .
Ow 11 cumplimiento del P Ministerio de Salud y Proteccion Social se realice
Z = términos
<z Decreto 2193 de revistos de manera oportuna
Zs 2004,6 la norma que P
L 9( la sustituya

RESULTADOS CUALITATIVOS

La gerencia de la ESEB cumple con la vigilancia y control para el envio de la
informacion al Ministerio de Salud y Proteccion Social.

RESULTADOS CUANTITATIVOS
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Al evaluar este indicador y de acuerdo a los soportes, la oportunidad en la entrega
del reporte de informacion en cumplimiento del Decreto 2193 de 2004 de la
Circular unica fue de acuerdo a los términos exigidos por ese ente, por lo que la
calificacion es 5 (ver soporte carpeta Indicador 11 Oportunidad Informe SIHO)

2.3 .12Gestién Clinica o asistencial

2.3.12 INDICADOR No21

CUADRONo 27
INDICADOR No021

Area de ESTANDAR
Gestion |ND|Nc?&D0R INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
ANO

21

Proporcién de
gestantes captadas
antes de la semana

> 0,85

Hacerle seguimiento a la implementacion de las
estrategias elaboradas por la Jefe de Promocion y
Prevencién para captar las gestantes antes de la

12 de gestacion semana 12 de gestion

GESTION CLINICA O
ASISTENCIAL

Fuente: ESEB

RESULTADOS CUALITATIVOS

Ante este indicador una vez socializado el mismo con los lideres de proceso se
establecieron estrategias para captar a las embarazadas antes de la semana 12
de gestacion una de ellas fue la revisibn de exdmenes de gravindex y posterior
visita de parte del promotor de salud a las usuarias, con resultados positivos, a fin
de incluirlas en el programa de control prenatal, posterior a esto y cuando la
usuaria asiste al Centro de salud la Jefe de enfermeria ordena a la misma la
realizacion de los examenes de laboratorio y asigna cita médica con una
oportunidad en promedio de un dia.
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RESULTADOS CUANTITATIVOS

Una vez evaluado el indicador y con base en los comités de Historias clinicas y las
auditorias realizadas por el auditor médico y la profesional de apoyo en la
auditoriael resultado fue de 0.85, para una calificacion de 5. (Ver soporte carpeta
Indicador 21 Comité Historias clinicas)

2.3.13 INDICADOR No 22

CUADRO No 28
INDICADOR No 22

Area de ESTANDAR
Gestion |ND|Nc?&D0R INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
ANO

22

Incidencia de Sifilis
congénita en partos

0 casos

Hacerle seguimiento a la implementacion de las
estrategias elaboradas por la Jefe de Promocion y
Prevencién para evitar la Incidencia de sifilis

atendidos en la ESE congénita en partos atendidos en la ESEB

GESTION CLINICA
(0]
ASISTENCIAL

Fuente: ESEB

RESULTADOS CUALITATIVOS

Durante el embarazo, se hace un examen de sangre rutinario para detectar sifilis.
Con éste, se identifica a las madres infectadas y les permite recibir tratamiento con
el fin de reducir los riesgos para el bebé y para ellas mismas.

Se realimento guia de manejo al personal operativo de acuerdo a su
competencia, médicos, promotores de salud y enfermeros, asi mismo se evaluo la
adherencia a esta guia. Ademas de ello se inici6 seguimiento estricto de cada
caso detectado de sifilis para verificar aplicacion de la guia, y fueron analizados a
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través de comité de vigilancia epidemioldgica. Para el afio 2013, se tendra una
promotora de salud exclusiva para hacer seguimiento a los casos de sifilis.

RESULTADOS CUANTITATIVOS

De acuerdo a certificacion expedida por el COVE territorial y a través de las
estrategias implementadas el resultado para este indicador es la ausencia de sifilis
congénita en los partos atendidos en al ESEB, para una calificacion de 5 (Ver
soporte carpeta Indicador 22 Incidencia de Sifilis).

2.3.14 INDICADOR No 23

CUADRO No 29
INDICADOR No 23

Area de N ESTANDAR
Gestion INDIC?A.DOR INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
ANO

Evaluacion de
aplicacion de guia de
manejo especifica:
Guia de atencion de
Enfermedad

23

> 0,90

Revisar la evaluacién de re induccion al personal
médico sobre la guia de atencion de hipertension
arterial y la normatividad vigente (Resolucién
4003 de 2008 y Resolucion 4700 de 2008).y
monitorear los resultados de las auditorias
concurrente de la adherencia a la guia por parte

Hipertensiva .
P del personal medico

GESTION CLINICA
(0]
ASISTENCIAL

Fuente: ESEB

RESULTADOS CUALITATIVOS

Con base en el cumplimiento de este indicador el profesional especializado de
servicios ambulatorios y la profesional especializada de promocion y prevencion
se dieron a la tarea de realizar re inducciébn sobre la guia de atencion de
enfermedad hipertensiva (Resolucion 4003 de 2008 “Por medio del cual se adopta
el Anexo Técnico para el manejo integral de los pacientes afiliados al Régimen
Subsidiado en el esquema de subsidio pleno, de 45 afilos o0 mas con Hipertension
Arterial y/o Diabetes Mellitus Tipo 2) al personal a su cargo, ademas de esto se
evaluo la adherencia a guias y se realimento con los médicos los hallazgos
encontrados a fin de generar acciones correctivas.
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RESULTADOS CUANTITATIVOS

De acuerdo a las auditorias realizadas y los comités de historia clinica se evalla la
adherencia a guias y la aplicacion de de la misma sobre los pacientes con
diagnostico de hipertension arterial.  Para una calificacion de 5 (Ver soporte
carpeta Indicador 23 Informe comité de Historias clinicas)

2.3.15 INDICADOR No 24

CUADRO No 30
INDICADOR No 24

Area de ESTANDAR
Gestion INDI,\(IZ?A.DOR INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
ANO
-
- O < Evaluacion de Revisar la evaluacion de re induccion al personal
©) S (Z) aplicacion de guia de médico sobre la guia de manejo de Crecimiento y
5 > L,'_J 24 manejo de > 0,80 Desarrollo y monitorear los resultados de las
IEIDJ =@ Crecimiento y auditorias concurrente de la adherencia a la guia
O g(’ Desarrollo por parte del personal médico y de Enfermeria

Fuente: ESEB
RESULTADOS CUALITATIVOS

De acuerdo a los comité de historias clinicas se evalu6 a las guias de manejo de
crecimiento y desarrollo, se realizaron re inducciones al personal operativo
ademas se monitoreo a través del auditor médico y el apoyo a auditoria de
promocién y prevencion.

RESULTADOS CUANTITATIVOS

De acuerdo a las auditorias realizadas y los comités de historia clinica se evalla la
adherencia a guias y la aplicacion de la misma sobre los pacientes con una
evaluacion final promediada de 0.80 (Ver soporte carpeta Indicador 24 Evaluacion
guia de manejo crecimiento y desarrollo)

2.3.16INDICADOR No 25
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CUADRO No 31

INDICADOR No 25

Area de No. ESTANDAR
Gestion | INDICADO INDICADOR PARA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
R CADA ANO
2 Revisar los Indicadores de Calidad para
z0 = . hacer seguimiento y monitorear las historias
o<® Reingresos por el S ) . ) .
=0z > clinicas a fin de determinar si hay reingresos
Es 25 servicio de <0.03 - . .
Lz . al servicio de urgencia y evaluar las acciones
Bo2 urgencias : . .
o0 preventivas, correctivas o0 de mejora
< planteadas por el personal a cargo

Fuente: ESEB
RESULTADOS CUALITATIVOS

Durante la vigencia evaluada se presentaron reingresos al servicio de urgencia,
los cuales fueron manejados a través del comité de calidad a fin de tomar las
acciones pertinentes, a través del andlisis realizado las causas de reingreso se
deben a diagnésticos no especificados como fiebre y dolor de cabeza, se hace
necesario que los médicos de urgencias tengan un mejor manejo ante estos
eventos a fin de tener un diagnostico ajustado.

Este indicador es muy util para medir la calidad del servicio, sin embargo, es
preciso investigar con mayor profundidad las causas por las que se da este
fenébmeno.

RESULTADOS CUANTITATIVOS

La tasa de reingresos durante la vigencia evaluada fue del 0.01, ya que de 23.547
usuarios atendidos por el servicio de urgencia 240 reingresaron entre las 24 horas
y las 72 horas por la misma causa; obteniendo una calificaciéon de 5 (ver soportes
carpeta Indicador 25 Reingreso por el Servicio de urgencias).

2.3.17 INDICADOR No 26
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CUADRO No 32
INDICADOR No 26
Area de ESTANDAR
Gestion INDI,\(‘:(XDOR INDICADOR PARA CADA METAS CUALITATIVAS 1 ANO
ANO

> @) Establecer la capacidad instalada minima que

0o< Oportunidad permita mantener que la oportunidad en la

= 2 26 promedio en la <3 Atencion de la Consulta Médica Externa y evite

n Z atencion de consulta - el Reingreso de Pacientes por el servicio de

g 3 médica general urgencia con la aplicaciébn efectiva de

O tratamientos

Fuente: ESEB
RESULTADOS CUALITATIVOS

La tasa de oportunidad en la atencion de consulta externa en la Empresa Social
del Estado Barrancabermeja desde el afio 2010 se mantiene menor a tres dias, y
la vigencia 2012 no fue la excepcion para ello, esto con el fin de que nuestros
usuarios obtuvieran el servicio que requerian y no se presentaran retrasos que
pusieran en riesgo su salud y por ende su vida. Lo anterior se logré gracias a la
estrategia del médico rotador, la cual consisti6 en enviar un médico de apoyo al
Centro de Salud que tuviera mayor afluencia de usuarios; es un gran logro
teniendo en cuenta la baja oferta de personal médico en la ciudad.

RESULTADOS CUANTITATIVOS

De acuerdo a la evaluacion del presente indicador la oportunidad promedio en la
atencion de consulta médica general es de 1.8, menor a 3 dias por lo que su
calificacion en 5 (ver soportes carpeta Indicador 26 Oportunidad Consulta médica
General).

2.3. EVALUACION DE LOS INDICADORES DE GESTION

Los anteriores indicadores operados por la empresa Social del Estado en la
vigencia 2012 arrojaron los siguientes resultados:

Indicador de Calidad 84%
Indicador de Calidad de Recursos Humanos 85%
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Indicador de Servicios 87%

Indicador de Equilibrio Financiero 93%
Indicador de Proyectos 94%

Indicador de Mejoramiento continto 97%

Total 90%
3. GESTION DEL TALENTO HUMANO

Este informe presenta los conceptos relacionados con la gestion del Recurso
Humano de la Empresa Social del estado de Barrancabermeja.

Se evidenciaron criterios de desempefio basado en los objetivos misionales de la
Empresa;las hojas de vidas se encuentran organizadas de acuerdo a la ley de
archivo existente, al igual que cada contrato de Prestacion de Servicios tienen
todo los soportes exigidos para legalizar un contrato, en estos momentos se
encuentra sistematizadas todas las hojas de vida para llevar una mejor
organizacion.

3.1 CUMPLIMIENTO NORMATIVO

Este componente esta relacionado con la conformacion de la planta total de
cargos contratada en la Empresa Social del Estado, la cual esta conformada por
83 funcionarios de los cuales 52 se encuentran en carrera administrativa, 6 de
libre nombramiento y remocion, 14 en provisionalidad, y 11 por servicios sociales
obligatorios (Rurales). El acuerdo 007 de 2012 por medio del cual se conforma la
planta de cargo esté reflejado en el cuadro No 33
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CUADRO No 33
CARGOS DE PLANTA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
NIVEL CARRERA | PROVISIONAL | LNR S.S.0. TOTAL
Directivo 0 0 3 0 3
Asesor 0 0 3 0 3
Profesional 21 4 0 0 25
Técnico 1 1 0 0 2
Asistencial 30 9 0 0 39
Servicio Social
Obligatorio 0 0 0 11 11
TOTAL 52 14 6 11 83

La Empresa Social del Estado cuenta con un manual Especificos de Funciones y
Competencias laborales. Las hojas de vidas se encuentran archivadas de acuerdo
a ley de archivo 594 de 2000.

3.2 MANUAL DE FUNCIONES Y PROCEDIMIENTOS.

La E.S.E.B, cuenta con un Manual de Funciones y Procedimientos aprobado
mediante acuerdo 016 del 16 de Noviembre de 2011 por medio del cual se ajusta
el manual especifico de funciones y competencias laborales para la planta global
del personal de la Empresa Social del Estado.

3.3 PLANTA DE PERSONAL APROBADA.

La ESE BARRANCABERMEJA cuenta con una planta global de personal de 91
funcionarios, la cual estan divididos segun la denominacién de sus cargos por los
siguientes niveles: nivel directivo (3), nivel asesor (3), nivel profesional (38), nivel
técnico (2) y nivel asistencial (45). Estos cargos siempre que se requiera contratar
personal, es porque existe la necesidad y la vacante para ocupar dichos cargos.
En cuanto a las autorizaciones, siempre que exista una vacante se solicita a la
CNSC para que autorice la contratacion del servidor publico y del cargo que se
desee ocupar en los casos en que sean de carrera administrativa.




CONTRALORIA MUNICIPAL DE BARRANCABERMEJA
100-21-215
PROCESO AUDITOR )
VERSION : 04
NTC ISO .
9001:2008 INFORME AUDITORIA REGULAR PAGINA 62 DE 110

3.4 POLITICAS, PLANES Y PROCEDIMIENTOS DE VINCULACION.

La ESE BARRANCABERMEJA cuenta con politicas, planes, programas para
manejo de personal y procedimientos de vinculacion en el cual se detallan todos
los procesos de manejo en el Departamento de Recurso Humano, la cual brinda
una directriz que estandariza los procesos.

3.5 ARCHIVO Y CUSTODIA DE HOJAS DE VIDA

Para la vigencia de 2012 se evidenci6 que existian contratado 83 funcionarios en
la ESE BARRANCABERMEJA, la cual sus expedientes se encontraron archivados
de manera segura y bajo custodia dentro de la Oficina de Recurso Humano de la
entidad. La relacion de personal que se presenta en el cuadro No. 15 cuenta con
83 servidores publico, siendo la planta global actual de 91 funcionarios, habiendo
para la vigencia vacantes de 8 cargos, entre los cuales se encuentran (6)
asistenciales y (2) profesionales.

CUADRO No 34
RELACION DE HOJAS DE VIDA DE LA ESE BARRANCABERMEJA

No. NOMBRE CEDULA CARGO NOMBRAMIENTO

PROF. ESPECIALIZADO

1 | ADRIAN RICARDO AMAYA POSADA | 71,389,284 FECURSO HUMANG DROVISIONAL

2 | ALEXANDER ALVARADO PATERNINA | 91,487,671 JEFE OFICINA ASESORA LIBRE NOMBRAMIENTO Y
PLANEACION REMOCION
PROF. ESPECIALIZADO

3 | ARMANDO RICO GONZALEZ 91,424,201 AU OR MEDICO DROVISIONAL
PROFESIONAL

4 | BALBINA MARIA TOLEDO ARIAS 63,363,918
UNIVERSITARIO (CARTERA) CARRERA ADMINISTRATIVA

5 | CARLOS ALBERTO SANMIGUEL EVAN | 79,314,687 GERENTE LIBRE NOMBRAMIENTO ¥

REMOCION

6 | ELISA FERNANDA PERA REYES 32,908,253 AUXILIAR ADMINISTRATIVO PROVISIONAL
JEFE DE OFICINA ASESORA

7 | JOSE LUIS PABON SANABRIA 13,871,348 DE CONTROL INTERNO LIBRE NOMBRAMIENTO Y
DISCIPLINARIO REMOCION
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PROFESIONAL
8 | JOSE LUIS RUIZ ALFARO 85,201,823 UNIVERSITARIO
(CONTABILIDAD) CARRERA ADMINISTRATIVA
g | JOSEALFONSO QUINTANA 91,424,759 SUBDIRECTOR CIENTIFICO LIBRE NOMBRAMIENTO Y
CONTRERAS REMOCION
PROFESIONAL
1o | ULADELSOCORRO VILLEGAS 37,919,352 ESPECIALIZADO
LEBOLO
(FINANCIERA) CARRERA ADMINISTRATIVA
11 | LUZ DARY TURIZO DURAN 37,927,100 SECRETARIA EJECUTIVA CARRERA ADMINISTRATIVA
PROFESIONAL
ESPECIALIZADO EN SALUD
12 | MARIO MARTINEZ GARCIA 91,341,455 (SERVICIOS
AMBULATORIOS) CARRERA ADMINISTRATIVA
JEFE OFICINA ASESORA LIBRE NOMBRAMIENTO Y
13 | PATRICIA ISABEL RIOS SIERRA 45,579,293 CONTROL INTERNO REMOCION
PROFESIONAL
14 | PATRICIA SUTHERLAND ESTEVEZ 63,460,550 UNIVERSITARIO (COSTOS) PROVISIONAL
SUBDIRECTOR
15 | RAFAEL ANTONIO BRAVO LEON 19,328,240 ADMINISTRATIVO Y
FINANCIERO EN COMISION
PROFESIONAL
16 | YMA JOHANA ROJAS LOZADA 63,511,508 ESPECIALIZADO-
PROMOCION Y PREVENCION | cARRERA ADMINISTRATIVA
17 | ARCESIO DE JESUS RENDON VILLA 91,437,157 | AUX. ENFERMERIA CARRERA ADMINISTRATIVA
18 | ALBA NELLY ARIZA ORTIZ 63,560,862 | ENFERMERA (S.5.0.) 5.5.0
ALDEMAR ENRIQUE PARDO DE LA
1 |0 84,452,316 | MEDICO (S.5.0.) $.5.0
20 | ANGELA KATHERIENE PARRA ANAYA 1,090,411,626 | MEDICO (S.5.0.) 5.5.0
21 | ARTURO RAFAEL PARADA RUDAS 1,129,570,182 | MEDICO (S.5.0.) 5.5.0
22 | AUDONINA MARIN RUEDA 37,921,280 | PROMOTOR CARRERA ADMINISTRATIVA
23 | BEATRIZ CORTINA CALDERON 37,928,328 | PROMOTOR CARRERA ADMINISTRATIVA
54 | CARLOS ALFONSO ANGARITA 13,889,923 | MEDICO
MENESES CARRERA ADMINISTRATIVA
25 | CARMEN ROSA DIAZ DIAZ 63,464,082 | PROMOTOR PROVISIONAL
26 | CESAR CARDILES PADILLA 91,439,283 | AUX. ENFERMERIA CARRERA ADMINISTRATIVA
27 | CRISTIAN MIGUEL MORA AFANADOR 91,452,564 | ODONTOLOGO (S.5.0.) <50
28 | DALGY DURAN FIGUEROA 63,360,717 | AUX. ODONTOLOGIA CARRERA ADMINISTRATIVA
29 | DANYTH YESENIA TOVAR 63,465,534 | AUXILIAR DE ENFERMERIA PROVISIONAL
30 | DORIS JIMENEZ ACOSTA 37,926,825 | AUX. ODONTOLOGIA CARRERA ADMINISTRATIVA
31 | ELIZABETH OSPINO VILLAR 28,311,304 | PROMOTOR CARRERA ADMINISTRATIVA
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32 | ELKIN ALIRIO AMARIS CAMACHO 72,156,513 | ODONTOLOGO CARRERA ADMINISTRATIVA
33 | ELVER RAMON ARROYO CARDONA 79,596,603 | ODONTOLOGO
CARRERA ADMINISTRATIVA
34 | FABIOLA ECHEVERRIA JAIMES 37,837,515 | PROMOTOR CARRERA ADMINISTRATIVA
35 | FEDERICO SAJONERO AGUILAR 91,424,388 | PROMOTOR CARRERA ADMINISTRATIVA
36 | FREDY HERNANDO TUTA TUTA 91,267,245 | MEDICO CARRERA ADMINISTRATIVA
37 | GINO CIANCI LORA 91,424,025 | MEDICO CARRERA ADMINISTRATIVA
38 | GLADYS MARIA ALVAREZ MARTINEZ 28,014,061 | AUX. ENFERMERIA
CARRERA ADMINISTRATIVA
39 | ISLENA ROSA QUINONES VELASQUEZ 34,972,819 | PROMOTOR
CARRERA ADMINISTRATIVA
40 | ISOLINA GONZALEZ LEON 63,344,903 | TRABAJO SOCIAL CARRERA ADMINISTRATIVA
41 | JENNIFER NAJERA MONSALVE 37,581,132 | AUX. DE ENFERMERIA PROVISIONAL
42 | JHONATAN DAVID PENA CASTILLO 1,129,582,847 | MEDICO (S$.5.0.) 5.5.0
43 | JOLIETH PATRICIA MEDINA PARADA 1,098,654,453 | MEDICO (S.5.0.) 5.5.0
44 | JOSEFA DE JESUS LOPEZ 41,568,116 | ODONTOLOGO CARRERA ADMINISTRATIVA
45 | JULIA ANDREA SILVA RIVERA 1,101,684,626 | ODONTOLOGO (S.5.0.) $5.0
46 LEDYS BORJA URUETA 37,935,890 | PROMOTOR CARRERA ADMINISTRATIVA
47 | LEOMARY SALCEDO AFANADOR 37,557,754 | AUXILIAR DE ENFERMERIA PROVISIONAL
48 | LIBORIA RINCON SANCHEZ 37,920,611 | AUX. ENFERMERIA CARRERA ADMINISTRATIVA
49 | LINA MARIA LOPEZ ORTIZ 63,472,555 | AUXILIAR DE ENFERMERIA PROVISIONAL
50 | LUIS ALFONSO AGUINAGA RIVERA 16,699,745 | ODONTOLOGO
PROVISIONAL
51 | LUSMILA MARIA CORDOBA 26,008,510 | AUXILIAR DE ENFERMERIA
MIRANDA PROVISIONAL
52 | LUZ MIRIAM BERDUGO ALARCON 63,327,265 | ENFERMERA CARRERA ADMINISTRATIVA
53 | LUZ YANITH VARGAS CARRERO 37,928,964 | PROMOTOR CARRERA ADMINISTRATIVA
54 | MABEL CONSUELO ROMERO 64,865,548 | AUX. ODONTOLOGIA
BENAVIDES CARRERA ADMINISTRATIVA
55 | MANUEL PEREZ BAUTISTA 13,881,315 | MEDICO CARRERA ADMINISTRATIVA
56 | MARGOTH PEREZ CASTELLANOS 63,455,394 | AUX. ODONTOLOGIA CARRERA ADMINISTRATIVA
MARIA CONCEPCION MARTINEZ
57 37,928,040 | MEDICO
CARDENAS CARRERA ADMINISTRATIVA
g | MARIA DEL CARMEN LINDADO 63,455,051 | PROMOTOR
TOVAR CARRERA ADMINISTRATIVA
59 | MILDRE LUCIA PLATA 52,120,860 | AUX. ENFERMERIA PROVISIONAL
TEC. AREA SALUD
60 | MILTON JESUS RINCON CONTRERAS 91,442,535
OCUPACIONAL CARRERA ADMINISTRATIVA
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61 | MINERVA MARTINEZ MARTINEZ 24,240,868 | AUX. ENFERMERIA CARRERA ADMINISTRATIVA
62 | NESTOR JIMENEZ LOPEZ 91,423,591 | ODONTOLOGO CARRERA ADMINISTRATIVA
63 | NURYS TOBAR MORALES 63,465,737 | PROMOTOR PROVISIONAL
64 | OLGA LUCIA ACERO RESTREPO 63,461,475 | AUX. ODONTOLOGIA CARRERA ADMINISTRATIVA
65 | OSCAR IBANEZ PRIETO 91,428,437 | AUX. ENFERMERIA CARRERA ADMINISTRATIVA
66 | PATRICIA CASTILLO RAMIREZ 28,496,140 | AUX. ODONTOLOGIA CARRERA ADMINISTRATIVA
7 | RAFAELANTONIO CHAVERRA 71,719,736 | ENFERMERO
CLAVIIO CARRERA ADMINISTRATIVA
RICARDO ANTONIO SOLANO
68 | conzaLEz 1,098,653,270 | MEDICO (S.5.0.) 550
69 | RIGOBERTO ALVIN RANGEL ROMERO 13,886,075 | MEDICO
CARRERA ADMINISTRATIVA
70 | ROSELIA LOPEZ OLIVEROS 37,943,977 | TECNICO ADMON-ALMACEN PROVISIONAL
71 | RUTH MARIA CALLE 37,918,158 | AUX. ENFERMERIA CARRERA ADMINISTRATIVA
PROFESIONAL
72 | SANDRA PATRICIA SUAREZ TURIZO 63,353,640 | |\ 1ot ARIO NUTRICION. CARRERA ADMINISTRATIVA
73 | SARAY URIBE CRUZ 63,342,977 | ODONTOLOGO CARRERA ADMINISTRATIVA
74 | SOLEDAD GABRIELA PLATA ZABALA 63,499,744 | AUX. ENFERMERIA
CARRERA ADMINISTRATIVA
YERSON JAVIER VILLAMIZAR
75 | BELTRAN 1,098,634,835 | MEDICO (S.5.0.) 550
YESENIA PATRICIA CORONADO
76 | MORALES 1,042,995,753 | ENFERMERA (SSO) 550
77 | YESENIS RODAS TORRES 63,459,131 | PROMOTOR CARRERA ADMINISTRATIVA
78 | YOLANDA REINA GOMEZ 37,926,743 | PROMOTOR CARRERA ADMINISTRATIVA
79 | FLOR ALBA GOMEZ 63,312,447 | PROMOTOR CARRERA ADMINISTRATIVA
80 | ALVARO JAIMES MANTILLA 13,849,853 | AUX. EN SALUD CARRERA ADMINISTRATIVA
81 | TERESA MENDOZA SERRANO 28,211,143 | AUX. ENFERMERIA CARRERA ADMINISTRATIVA
82 | ALEJANDRO RICO GONZALEZ 13,890,701 | ODONTOLOGO (4 HORAS) CARRERA ADMINISTRATIVA
MARLENY DEL SOCORRO
83 37,875,128 | AUX. ENFERMERIA
RODRIGUEZ CARRERA ADMINISTRATIVA

Fuente: ESEB

3.6 PLANES, POLITICAS Y PROGRAMAS PARA MANEJO DEL PERSONAL

Para la vigencia 2012 en la ESE BARRANCABERMEJA se desarrollé un plan
integral para desarrollar las competencias de todo el Talento Humano que se
encuentra vinculado a la Institucién, el cual consta desde el proceso de Induccion
que se realiza desde el mismo momento en que la persona se va a vincular a la
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empresa, pasando por un plan de capacitacion anual que se programa para
fortalecer las competencias de los empleados y va de acuerdo a las necesidades
de la empresa, hasta un programa de Bienestar Social sirviendo para la
motivacion y el desarrollo del personal de la Institucion.

3.7 PROCEDIMIENTOS DE INDUCCION

La ESE BARRANCABERMEJA cuenta con un Procedimiento de Induccién que ha
sido aplicado y la cual facilita el proceso de adaptacion e integracién del personal
que ingrese a la institucion asi como garantizar el conocimiento institucional
requerido para el desempefio adecuado, esto le permite a la empresa que la
persona seleccionada para un cargo tenga el conocimiento de la misma y que
conozca los principios que la rigen para evitar futuros inconvenientes laborales..

3.8 INVENTARIO DE NECESIDADES DE CAPACITACION.

La ESE BARRANCABERMEJA cuenta con un inventario de necesidades de
capacitacién la cual brinda un apoyo de informacién para estructurar los objetivos
del programa de capacitacion que se realiza durante el afio, este inventario se
realiza con cada Jefe de Proceso y se determina de acuerdo a las necesidades
que tienen los funcionarios en cada area de la organizacion.

3.9 CONTRATACION POR PRESTACION SERVICIOS.

Por esta modalidad de se contrataron 1.060 prestadores de servicios en la
vigencia 2012, que es equivalente a $4.854.413.259; Este resultado se debe a que
la Empresa tiene como actividad misional la finalidad de prestar servicios de salud
y estos gastos corresponden a la vinculacion de todo el personal médico,
paramédico y de apoyo, estas vinculaciones cuentan con Estudios previos, hoja de
vida con sus respectivos soportes, solicitud de disponibilidad presupuestal, registro
presupuestal, celebracion del contrato, registro presupuestal, péliza contractual,
acta de inicio, actas parciales, pagos y acta final y liquidacion.
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4. PRESUPUESTO Y DEUDA PUBLICA
4.1 Programacion y aprobacioén del presupuesto

En materia Presupuestal las Empresas Sociales del Estado constituyen una
categoria especial de entidad publica descentralizada y se sujeta al régimen
Presupuestal de las Empresas Industriales y Comerciales del Estado y se rigen
por el Decreto 115 de 1996.

El Presupuesto de la Empresa Social del Estado Barrancabermeja para la
vigencia fiscal 2012 se aprobé mediante Acta N°. 012 del 22 de Diciembre de
2011 y Resolucién N°. 008 del 22 de Diciembre de 2011 del Comité de Hacienda
Municipal como lo contempla el numeral 6 del Articulo 8 del Acuerdo N°. 101 de
1997 del Concejo Municipal de Barrancabermeja, por un valor de once mil
doscientos sesenta y nueve millones setecientos ochenta y nueve mil trescientos
cuarenta pesos mcte ($11.269.789.340=).

El presupuesto de ingresos y gastos fue liguidado mediante resolucion N° 424 del
28 de Diciembre 2011,

MODIFICACIONES AL PRESUPUESTO
El Presupuesto de la vigencia 2012 de la ESEB presento las siguientes adiciones:
ADICIONES

La Empresa Social del Estado Barrancabermeja para la vigencia 2012 aplico
adiciones por valor de  ($4.092.048.075), dineros provenientes de la
disponibilidad inicial o sea el saldo que queda en Bancos a 31 de diciembre de
2012 ($179.516.991=), contratos interadministrativos con el Municipio por valor de
$716.977.278=) para atender la poblacién pobre no asegurada ($189.414.366),
plan de intervenciones colectivas ($212.931.643) y atencion primaria en salud
($314.631.269). Aportes situado fiscal por $124.365, Otros ingresos que
corresponden a los dineros que posee la Empresa en la cuenta global en
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proteccion correspondiente a las cesantias de los empleados con régimen de
retroactividad $281.791.932 y las cuentas por cobrar (cartera) $2913.638.508.

Como resultado de estas adiciones presupuestales el presupuesto definitivo de la
Empresa Social del Estado Barrancabermeja ascendi6 a la suma total
de($15.359.837.415=) para la vigencia fiscal afio 2012.

4.2 Cumplimiento normativo presupuestal

De acuerdo al Decreto No. 111 de 1996, Acuerdo 101 de 1997 y Decreto 115 de
1996. La E.S.E cumplié con la normatividad presupuestal existente.

4.3 Cumplimiento en la ejecucién de ingresos y gastos.
Durante el periodo de enero a diciembre de 2012, se ejecutaron los siguientes

recursos:
Ingresos $15.261.422.360
Egresos $14.262.495.902
Superavit  $998.926.458

4.4. Cumplimiento de la ejecucion de ingresos

La Ejecucion del la suma de

($15.261.422.360=).

presupuesto de Ingresos ascendi6 a

CUADRO No 35
EJECUCION PRESUPUESTAL DE INGRESOS VIGENCIA 2012

RUBRO PRESUPUESTAL PRESUPUESTO | EJECUTADO SALDO POR
DEFINITIVO EJECUTAR

PRESUPUESTO DE 15.359.837.415 | 15.261.422.360 98.415.055
INGRESOS

DISPONIBILIDAD INICIAL 179.516.991 179.516.991 0
INGRESOS CORRIENTES 12.266.660.916 | 12.168.004.007 98.656.909
INGRESOS DE 11.928.779.278 | 11.853.932.162 74.847.116
EXPLOTACION

VENTA DE SERVICIOS 11.928.779.278 | 11.853.932.162 74.847.116
Contributivo 30.000.000 31.036.975 -1.036.975
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Subsidiado 9.262.800.000 9.798.867.177 -536.067.177
Ecat-Soat 5.000.000 12.508.266 -7.508.266
Cuotas de Recuperacion 25.000.000 20.888.147 4.111.853
Particulares 15.000.000 6.225.492 8.774.508
Otras I.P.S 1.000 0 1.000
Convenio con el Municipio 2.590.978.278 1.984.406.105 606.572.173
APORTES 56.088.705 32.279.912 23.808.793
Situado Fiscal 56.088.705 32.279.912 23.808.793
OTROS INGRESOS 281.792.932 281.791.932 1.000
CORRIENTES
INGRESOS DE CAPITAL 2.913658508 2.913.901.362 -242.854
Recuperacion de Cartera 2.913.638.508 2.913.901.133 -262.625
Rendimientos Financieros 20.000 229 19.771

Fuente: ESEB

Se observa que la ejecucion de Ingresos finales es de $15.261.422.360, valor
inferior al presupuesto definitivo que ascendi6 a $15.359.837.415, esta minima
diferencia entre lo planeado y lo ejecutado significa que la Empresa cumplié con
lo proyectado en producir servicios de salud en la vigencia.

En la Ejecucion de la venta de servicios al régimen subsidiado lo ejecutado
super6 lo planeado en $536.067.177 demostrando buena gestion por parte de la
empresa en la negociacion con las diferentes EPS-S para la venta de servicios.

La ejecucion de los contratos interadministrativos con el Municipio los cuales
fueron tres: atencion a la poblacién pobre no asegurada. Plan de intervenciones
colectivas y atencion primaria en salud qued6é por ejecutar la suma de
$606.572.173 por cuanto el contrato de la atencion primaria en salud se firmo en el
mes de noviembre quedando pendiente por ejecutar mas del 50% del contrato que
se terminara en la siguiente vigencia.

RECAUDOS

Los recaudos de la Empresa ascendieron a la suma de $11.849.376.541 a 31 de
Diciembre de 2012. Quedando saldo por recaudar de $3.412.045.819. Que
representan las cuentas por cobrar a 31 de Diciembre de 2012.
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4.5. Cumplimiento en la ejecucion de gastos

La ejecucion presupuestal de gastos es de $14.262.495.902 Discriminado de la

siguiente forma:

CUADRO No 36

EJECUCION PRESUPUESTAL DE GASTOS VIGENCIA 2012

RUBRO PRESUPUESTAL

PRESUPUESTO
DEFINITIVO

PRESUPUESTO
EJECUTADO

SALDO POR
COMPROMETE
R

PRESUPUESTO DE GASTOS

15.359.837.415

14.262.495.902

1.097.341.513

GASTOS DE 12.190.118.601 11.721.829.906 468.288.695
FUNCIONAMIENTO

GASTOS DE PERSONAL 9.957.153.905 9.609.671.618 347.482.287
Gastos Administrativos 1.734.992.851 1.712.568.694 22.424.157
Gastos Operativos 8.222.161.054 7.897.102.924 325.058.130
GASTOS GENERALES 2.232.964.696 2.112.158.288 120.806.408
Gastos Administrativos 669.648.410 643.253.573 26.394.837
Gastos Operativos 1.563.314.286 1.468.904.715 94.409.571
TRANSFERENCIAS 1.000.000 0 1.000.000
CORRIENTES

GASTOS DE OPERACION 670.000.000 667.702.158 2.297.842
COMER.

Gastos de Operacién Comercial 320.000.000 318.852.925 1.147.075
(medicamentos)

Gastos de  Prestacion de 350.000.000 348.849.233 1.150.767
Servicios  (Insumos  médico-

quirdrgicos, odontologia,

laboratorio, gases medicinales)

INVERSION 1.000 0 1.000
CUENTAS POR PAGAR 2.498.717.814 1.872.963.838 625.753.975

Fuente: ESEB

La ejecucién presupuestal de gastos ascendio a la suma de $14.262.495.902 con
un porcentaje de ejecucion del 93% respecto al presupuesto definitivo de gastos.

El rubro presupuestal que mas incidencia tiene dentro de los gastos,

son los

Gastos de Funcionamiento que es equivalen al 80%, seguidos de las cuentas por
pagar con el 16% y gastos de operacion comercial con el 4%.
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Dentro de los gastos de funcionamiento el de mayor incidencia son los gastos de
personal que equivalen al 82% de los gastos de funcionamiento seguidos por los
gastos generales con 18%. Este resultado se debe a que la Empresa tiene como
finalidad la prestacién de servicios de salud y estos gastos corresponden a la
vinculacion de todo el personal médico, paramédico y de apoyo.

Como se puede observar la ejecucion presupuestal de gastos estuvo por debajo
de la ejecucién presupuestal de ingresos en la suma de $998.926.458.

Lo anterior demuestra que hubo un eficiente uso de los recursos a través de la
racionalizacion del gasto y de las politicas de austeridad que la Empresa aplicé en
el periodo fiscal 2012.

4.6 Calidad de los registros y la informacion presupuestal.

Revisado el presupuesto inicial de ingresos, gastos y sus modificaciones en el
periodo 2012 se pudo constatar que cumplieron con los registros.

Revisada la rendicion de la cuenta del SIA en la linea de ejecucién presupuestal
de ingresos, relacion de ingresos, ejecucion Presupuestales de gastos,
modificaciones al presupuesto de ingresos, modificaciébn al presupuesto de
egresos, no aplica vigencias futuras, se constaté que las cifras requeridas para
esta Auditoria corresponden a la informacion cruzada con los soportes enviados
por la entidad.

5. TESORERIA'Y ALMACEN
5.1. VERIFICACION DE LA APERTURA DE LIBROS DE CONTABILIDAD

Hecha la revision de los libros oficiales de contabilidad, Mayory Balanceyel Libro
Caja Diario se evidencié que la divisibn de tesoreria cumple con los principios
rectores de la contabilidad. Se anexa los libros en medio magnéticos acta Nol.

De acuerdo al Manual de procedimientos de Tesoreria se requiere como soportes
de pago:

Certificado de Disponibilidad Presupuestal, La Orden de Compra 0 de trabajo,
Constancia de prestacion de servicios firmada por el Director Administrativo y
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Financiero o funcionario autorizado para tal fin donde se debe estipular el valor a
pagar y la imputacién presupuestal, Factura original 6 cuenta de cobro, Registro y
Orden de Pago.

Procedimiento para una compra con orden de compra:

Certificado de disponibilidad presupuestal, Orden de Compra, Cotizacion cuando
sea necesaria, factura original con el vo.bo. De recibido a satisfaccion del
funcionario delegado, entrada al almaceén, registro presupuestal, orden de pago.

Existe una pdliza vigente de Manejo Global Comercial No AA020084.

5.2. SALDOS A 31 DE DICIEMBRE DE 2012, EN BANCOS Y
CORPORACIONES.

El saldo a 31 de diciembre de 2012 en la cuenta corriente 1500179225 del Banco
Caja Social $260.412,13

En cuenta de Ahorro No. 24521090931 $298.451,16
Fondo de Cesantias Proteccion No cuenta 1186968 por valor $281.791.932.41

El déficit de la empresa social del estado a 31 de diciembre de 2012
$1.424.920.239.64 a 31 de marzo de 2013 los resultados son positivos con un
excedente de $468.840.880.65 ACTA No 2

5.3 PASIVOS DE LA E.S.E VIGENCIA 2012.

A diciembre 31 de 2012, en la ESEB quedaron cuentas por Cobrar que estan
debidamente legalizadas con facturas y sus respectivos soportes expedidos por la
ESEB a las Empresas Promotoras que administran el Régimen Subsidiado, las
cuales ascienden a la suma de $2.856.016.744.75 Asi mismo presenta Contratos
interadministrativos firmados para la atencion de la poblacién pobre y vulnerable
sin capacidad de pago APS y otros contratos por venta de servicios de salud las
cuales ascienden a la suma de $556.029.073.75.
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5.4 ORDEN CRONOLOGICO PARA EL PAGO DE LAS CUENTAS

El pago de cuentas depende de los recursos que ingresos en el momento teniendo
en cuenta el orden cronoldgico de radicacion de la cuenta.

Existe un orden para el pago de las cuentas, el cual depende de los recursos
existentes en el momento de la presentacion de la misma, y que el contratista
cumpla con todo los requisitos de acuerdo a la Ley.

5.5 CUENTAS BANCARIAS MANEJADAS POR LAE.S.E.B

Actualmente se manejan dos (2) cuentas en la Caja Social, una es cuenta
corriente, otra es cuenta de ahorro, se presenta a continuacion:

Existe una cuenta corriente No. 21500179225 del Banco Caja Social

Una cuenta de Ahorros No. 24521090931 del Banco Caja Social.

5.6. MEDIDAS DE SEGURIDAD PARA LOS TITULOS VALORES

La entidad cuenta con poéliza de manejo, caja fuerte y chequera bajo custodia con
llave. Péliza de Manejo global comercial No AA020084

Existen medidas de seguridad para los titulos valores que son propiedad de la
Entidad, como son las chequeras y efectivo, a la fecha no se evidencia perdida de
ningun titulo valor de la entidad.

5.7 PROCEDIMIENTOS PARA LASTRANSACCIONES FINANCIERAS
REALIZADAS POR LA ENTIDAD.

El procedimiento es el siguiente: se causa la cuenta con su respectivo registro
presupuestal y se procede a elaborar el comprobante de pago, el cual es
verificado por el jefe financiero y subdirector Administrativo de la ESEB para la
dispensacién del pago.
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Existen procedimientos para la realizacion de las transacciones financieras
realizadas por la entidad, se pudo evidenciar que estan todos los soportes de las
conciliaciones bancarias, consignaciones y comprobantes de pago.

5.8 RESPONSABLE DE LA CAJA MENOR

La caja menor es manejada por el Subdirector Administrativo y Financiero, es el
Responsable cuenta con su respectiva pdliza de manejo, esta soporta todos los
gastos con sus anexos para la legalizacion de la caja menor el valor asciende a
$1.500.000.

5.9 MANEJODE LAINFORMACION EXOGENA

En cuanto a la informacion exdgena es enviada a traves del programa MUISCA de
la DIAN, esta se maneja en medio magnética de manera VIRTUAL y presentada
a través de siete archivos firmada por el Revisor Fiscal y Representante Legal
digitalmente. Se anexan 7 formatos.

5.10 UNIDAD DOCUMENTAL LEY 594 DE 2000.

La ESEB cumple con la a la Ley 594 de 2000,est4 en continuo mejoramiento en
la ley de archivo actualmente cuentan con un local especificamente para archivo,
localizado en el barrio el Campin y un funcionario que esta asignado para la
sistematizacion del archivo de la entidad.

5.11 VIGENCIA DE POLIZAS

La empresa Social del Estado cuenta con las siguientes polizas:

CUADRO N° 37
POLIZAS ESEB

SEGUROS No DE POLIZAS
AUTOMOVIL 5774706-0
AUTOMOVIL 5717360-3
AUTOMOVIL 5528920-7
AUTOMOVIL 5831990-0
MANEJO GLOBAL COMERCIAL AA020084
RESPONSABILIDAD CIVIL 0134757-2
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EXTRACONTACTUAL
RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL 0107694-2
CLINICAY HOSPITALARIO
ROTURA DE MAQUINARIA 0002558-7
INCENDIO 1003351-8
SEGURO DE EQUIPO ELECTRONICO 4100898-0
SUSTACCION DE ESTABLECIMIENTOS 2701626-6
Fuente: ESEB

5.12 ALMACEN E INVENTARIOS

5.12.1 PLAN DE COMPRAS ELABORADO Y APROBADO

La Empresa Social del Estado, para la vigencia 2012, cuenta con un Plan de
Compras segun resoluciéon No.006 del 2 de Enero de 2012. Es una herramienta de
planeacién Administrativa, financiera y presupuestal, establecida en la
normatividad a pesar que la entidad esta catalogada como régimen de
contratacion especial estd cumpliendo con este requisito.

5.12.2 ORDEN DE COMPRAS Y FACTURAS

Se hace la solicitud de Pedido a la Subdireccion Administrativa, que es el
encargado de solicitarle al Proveedor hace el despacho de los insumos que son
traidos al Almacén junto con su respectiva factura al almacén, donde se hace el
ingreso mediante un formato donde se relaciona el contenido de la factura.

Anexo: Formato EF-FR-005 Version 2 de la factura de Venta No. 4867 de Mayo
11 de 2012,

Formato EF-FR-005 Version 2 de la factura de Venta No. B - 1044 de Septiembre
27 de 2012.

5.12.3 LOS ELEMENTOS E INSUMOS

Para el ingreso de los insumos al Almaceén, existen procedimientos como son las
ordenes de pedido, las cuales se dan de acuerdo a las necesidades existentes
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en la entidad. el proveedor, se encarga de suministrar los insumos dependiendo
de las especificaciones técnicas de los productos requeridos los cuales son
ingresados al almacén y luego a inventariados.

5.12.4 PROTECCION DE LOS BIENES (ELEMENTOS E INSUMOS)

El Almacén de Empresa Social del Estado se encuentra ubicado en la Carrera 54
No. 44-45 del Barrio el Campin, dentro las instalaciones de Centro de Salud,
verificado la organizacion y la proteccion de los bienes y Elementos se evidencio,
gue estos se llevan de manera organizada.

-

FOTO Nol ALMACEN DE LA E.S.E.B BARRIO EL CAMPIN

BN

Esta foto Nol muestra el almacén de la Empresa Social del Estado
Barrancabermeja, ubicada en el Carrera 54 No. 44-45 del Barrio el Campin, dentro
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las instalaciones de Centro de Salud, verificado la organizacién y la protecciéon de
los bienes y Elementos se evidencio, que estos se llevan de manera organizada.
5.12.5 PLAN DE MANTENIMIENTO DEL ALMACEN Y DE LOS BIENES

La ESE Barrancabermeja, cuenta con un manual de Propiedad Panta y Equipo,
donde se refleja los bienes que requieren mantenimiento Preventivo y Correctivo.

5.12.6 POLIZAS DE LOS BIENES MUEBLES E INMUEBLES

El Almacenista presenta las pélizas 2012, expedida por la Aseguradora
Suramericana como son:

CUADRO N° 38
POLIZAS BIENES E INMUEBLES ESEB

SEGUROS No DE POLIZAS

AUTOMOVIL 5774706-0
AUTOMOVIL 5717360-3
AUTOMOVIL 5528920-7
AUTOMOVIL 5831990-0
MANEJO GLOBAL COMERCIAL AA020084
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTACTUAL 0134757-2
RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL 0107694-2
CLINICAY HOSPITALARIO

ROTURA DE MAQUINARIA 0002558-7
INCENDIO 1003351-8
SEGURO DE EQUIPO ELECTRONICO 4100898-0
SUSTACCION DE ESTABLECIMIENTOS 2701626-6

5.12.7 SALIDA O BAJAS DE BIENES DE ALMACEN

Se decepcionaron 4 sobres sellados, los cuales contienen propuesta para
adquisicién de Chatarra segun oficio remisorios de cada uno de los sobres fueron
enviados entre el 12 y 13 de abril de 2012, segun cronograma estipulado por la
Ese Barrancabermeja, y de acuerdo al siguiente orden
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1. JAIRO MANTILLA AVILA

2. NOHORA INES LOPEZ PALACIOS
3. SUSANA ARANGO MONTE

4. WILSON MORENO VELASQUEZ

Se realiza apertura y lectura de las propuestas las cuales son las siguientes:

JAIRO MANTILLA AVILA representante de la Chatarreria el METAL valor de
propuesta: $2.050.000 pesos M/c.

NOHORA INES LOPEZ PALACIOS representante de la Chatarreria del
DEPOSITO NOHORA, valor de propuesta: $1.900.000 pesos M/c.

SUSANA ARANGO MONTES, representante de SAM (Recuperadora de
Excedentes industriales, valor de propuesta: $1.600.000 pesos M/c.

WILSON MORENO VELASQUEZ, representante sin datos, valor de propuesta:
$1.500.000 pesos M/c.

Luego de realizar la apertura de sobres y lectura de las propuestas el Comité
escoge la propuesta del sefior JAIRO MANTILLA AVILA, como la mejor para la
ESE BARRANCABERMEJA, por lo que el Subdirector Administrativo procedio a
llamarlo e informarle el procedimiento a seguir.

5.12.8 PROCESOS DE CONTROL Y SEGUIMIENTO DE INVENTARIOS

Revisado el archivo se evidenci6 que en la documentacion hay actas que soportan
la entrega de los Bienes de la dependencia a cada funcionario.

5.12.9 FARMACIA

La cobertura  del servicio farmacéutico de la empresa social del estado de
Barrancabermeja, se maneja desde la farmacia ubicada en el barrio Versalles
ubicada en la calle 56 # 40 a 84.

Esta farmacia distribuye medicamentos e insumos medico quirdrgicos hacia las
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farmacias satélites de los centros de salud con camas Danubio, castillo y centro, a
los puestos de salud del area rural fortuna y llanito; Maneja dos sistemas de
dispensacion a los clientes externos de los centros de salud, floresta, CDV,
progreso, esperanza, Versalles, cardales y campin, y ademas se encuentra el
deposito central hacia las farmacias de los centros de salud con camas
mencionados anteriormente.

Revisada la documentacion solicitada en la farmacia ubicada en el barrio Versalles
se evidencia que cuenta con un manual de procedimientos para las diferentes
acciones a desarrollar entre otros: procedimiento para la distribucion.
Dispensacion, almacenamiento, solicitud de pedido, control de fechas de
vencimientos para medicamentos de urgencias y hospitalarios, programa
institucional de farmacovigilancia y tecno vigilancia. Se observaron dos
procedimientos;

1) Cadena de frio: se evidencia que medicamentos como insulinas y toxoide
tetanico se encuentran almacenados en neveras.

2) Condiciones ambientales: se evidencia una temperatura de promedio de 26
C° y una humedad relativa de 75 %. Los medicamentos se almacenan por orden
alfabético y forma farmacéutica.

Al verificar el ingreso a farmacia de los medicamentos, se tomoé la factura No.
3164 con facha 21 nov 2012, por valor de $ 2.718.090 del proveedor
REPREFARCOS, se evidencia la entrada en el software de farmacia. Se anexa
factura.

Al verificarla salida de farmacia de los medicamentos, se tomd la solicitud de
pedido a farmacia, se evidencia que se descarga del inventario através del
software de farmacia, anexamos solicitud de pedido con factura interna No.
1340298590, los kardex se encuentran en el software de farmacia.

Se implementd6 un software mas seguro para el control de inventarios,el acceso a
farmacia es restringido, por lo tanto solo ingresa personal autorizado y los
diferentes auditores a quien les compete el control,los medicamentos proximos a
vencer, cuatro (4) meses antes de su vencimiento son devueltos al proveedor para
Su reposicion, si llegase a haber medicamentos vencidos seran desechados a
través de la empresa SANDESOL.
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FOTO No2

Esta foto No2 muestra la bodega de la farmacia principal de la Empresa Social del
Estado Barrancabermeja, ubicada en el Barrio Versalles calle 56 No 40 -84.

FOTO No3
FARMACIA BARRIO VERSALLES
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Esta foto No3 muestra la farmacia principal de la Empresa Social del Estado
Barrancabermeja, ubicada en el Barrio Versalles calle 56 No 40 -84.

6. CUMPLIMIENTO DEL PLAN DE MEJORAMIENTO

La E.S.E.B present6 a la Contraloria Municipal de Barrancabermeja un Plan de
mejoramiento que contiene seis (6) Hallazgos, de los cuales cuatro (4)
cumplieron el 100%, y dos (2) el 80%. De acuerdo al andlisis efectuado las metas
qgue no cumplieron con el 100% de cumplimiento es porgue éstas para su
cumplimiento no dependen totalmente de la ESE Barrancabermeja, sino de las
Empresas contratantes y Alcaldia Municipal de Barrancabermeja, esta Gltima en
lo relacionado al saneamiento de predios.

En conclusion el Plan de Mejoramiento presenta un resultado final de
cumplimiento de 90%. Los resultados se pueden observar en el cuadro No 39.

CUADRO No39
EVALUACION DEL PLAN DE MEJORAMIENTO
ESE BARRANCABERMEJA 2012

No

HALLAZGO
ADMINISTRATIVO

ACCION DE

MEJORAMIENTO

META

ANALISIS
CONTRALORIA

CALIFICACION

Se observo en el activo en
el auxiliar de cajas
menores, Su cierre con
fecha 30 de diciembre de
2011, no se observé dentro
de los documentos
solicitados la resolucion de
cierre de esta, no acatando
por lo tanto con Ia
reglamentacion y
legalizaciébn de cierres de
cajas, en concordancia con
la normatividad vigente, que
establece que la fecha
maxima de legalizacion de
cierre es el 28 de diciembre
de cada periodo

realizar cierre de caja
menor antes del 29 de

diciembre de cada
afno.

Elaborar

resolucién de
cierre de caja
menor antes
del 29 de
diciembre de

cada vigencia.

Se realizo
Resolucién  No.
509 de 2012 con
fecha 28 de
diciembre de
2012 "Por la cual
se liquida el fondo
fijo de caja menor
de la Empresa
Social del Estado
Barrancabermeja
de la vigencia
fiscal del afio
2012"

Corresponde a
una ejecucion del
100%.
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No se observo documentos | Esclarecer el cierre de | Solicitar al | Existe Corresponde a
de cierre de cuentas las cuentas de ahorros | Banco Caja | comprobantes una ejecucion del
ahorros bancarias del bancarias del Banco social (antiguo | emitidos por el 100%.
Banco colmena Colmena Colmena) Banco Caja social
no. 24521972134 y N0.24521972134 Y certificacién de | donde consta la
no. 24513277838. No. 24513277838. cierre de las | cancelacion de

cuentas de | las cuentas de

ahorro ahorro

N0.245219721 | 24521972134 y

34 Y | 24513277838

No.

24513277838.
Servicios de salud por valor | Depurar, conciliar y | conciliar De acuerdo a Corresponde a
$2,913,637 (en miles) actualizar la cuenta | cartera con seguimiento una ejecucion del
representando un 53,70% Deudores EPS-S. 2. realizado y como 80%
del total de los activos, Conciliar quiera que es un
deudas de dificil cobro las glosas con proceso que no
cuales vienen arrastrando EPS-S. 3. depende solo de
registros sin depurar, sin Gestionar la ESEB sino
conciliar y aumentando o liquidaciéon de | también de la
extendiendo el periodo de contratos de voluntad de las
morosidad lo que implica manera EPS-S, la ESEB
convertirlas en de alto oportuna. 4. concilié glosas,
riesgo Realizar gestioné

provisiones liquidacién de

necesarias. contratos y ha

realizado
provisiones
proporcionales
mensualmente;
asi mismo para el
afo 2013 se
encuentra en
proceso la
contratacion de
firma externa a fin
de conciliar la
cartera con las
EPS S
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Dentro del grupo propiedad,
planta y equipo se debe
realizar un levantamiento
fisico de los bienes y
efectuar las respectivas
depuraciones.

Efectuar
levantamiento fisico
de la Propiedad,
Planta y Equipo de la
entidad de los bienes
inmuebles para su
respectiva depuracion
y reconocimiento de
su valorizacion.

Contabilizacié
n de
actualizacion y
valorizacion
de los bienes
reconocidos
de Propiedad,

Para la vigencia
evaluada se
realizé inventario
fisico en todas las
sedes de la
ESEB, de igual
manera se realiz6
chatarrizacion.

Corresponde a
una ejecucion del
100%.

Dentro del grupo propiedad,
planta y equipo continGan
sin legalizar algunos bienes
inmuebles y/o  predios
donde funcionan los
diferentes puestos de salud.

Continuar con la
gestion ante la
Alcaldia Municipal a
fin de legalizar la

Propiedad, Planta y
Equipo que no esta a
nombre de la ESEB
pero que se encuentra
en servicio de esta

Planta y

Equipo.

Gestionar ante
la Alcaldia
Municipal de
Barrancaberm
eja la
legalizacion de
predios a
nombre del

Municipio a fin

Se logro junto con
el Alcalde
Municipal que el
Concejo

Municipal de
Barrancabermeja
a través  del
acuerdo No. 014

Corresponde al
del 80%

entidad, y asi | de que éstos | de 2012 se le
procede_r a su | pasen a la| .gncediera al
respectivo ESEB. 2. Alcalde Municipal
reconocimiento Hacer
seguimiento a | 9€
las acciones | Barrancabermeja
adelantadas para ceder a titulo
por la Alcaldia | gratuito unos
Municipal  de | pienes inmuebles
B.arrancaberm del Municipio a la
€a  para la E Social
legalizacion de mpresa
los Predios del Estado
Barrancabermeja,
lo cuales
corresponde a
CSCC Danubio,
Centro, CSSC
Fortuna y Campin
Los pasivos a 31 de | Cancelar las Se cancelaron las | Corresponde a
diciembre de 2011 estan estam_pillas Cancelacion e§tampillas una ejecucion del
por $115.677.986, los | municipales y vigencia 2011 100%.
cuales corresponden a | departamentales. del Recaudo

estampillas municipales y
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departamentales e industria de

y comercio, constatandose
el no pago de Ilas
estampillas en el 2012.

Estampillas.

Fuente: Contraloria

7. EVALUACION DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO
7.1 EVALUACION DEL MECI
7.1.1. Evaluacion del Sistema de Control Interno

El presente informe tiene como objetivo la calificacion del Sistema de Control
Interno de la Empresa Social del Estado de Barrancabermeja el cual muestra el
resultado del seguimiento que se realizé a la implementacion del MECI, vigencia
2012.

Se establecié el avance a la implementacion del MECI en cada uno de sus
subsistemas, componentes y elementos, teniendo en cuenta, lo establecido en el
Decreto No. 2913 del 31 de julio de 2007 y lo referente a la Circular 03 de 2005,
emitida por el Consejo Asesor del Gobierno Nacional en materia de Control
Interno, en lo relacionado con los lineamientos generales para la implementacion
del MECI 1000:2005.

SUBSISTEMA DE CONTROL ESTRATEGICO

Durante la vigencia 2012 se realizo el Plan de Gestion de la Gerencia, de igual
manera el Plan de desarrollo 2012-2016, con indicadores claros de cumplimiento,
se percibe el interés de la alta direccion para el cumplimiento de los mismos, de
igual manera se evidencia que se socializd en la parte operativa lo referente a la
plataforma estratégica de la Empresa y se sensibiliz6 sobre los pasos a seguir en
el proceso de calidad y la construccion del Plan de Auditoria para el Mejoramiento
de la Calidad en la Atencibn en Salud (PAMEC), basado en acreditacion.
Se cuenta con un programa de bienestar adoptado mediante Resolucion 140 de
2012 y un manual de Induccion, ademés de un reglamento interno actualizado
segun Acuerdo 015 de diciembre de 2012, el cual fue publicado en las carteleras
de los diferentes Centros de salud sin camas y con camas de la Empresa Social
del Estado Barrancabermeja. Se cuenta con mapa de procesos institucional,
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Se ha documentado la caracterizacion de los procesos identificados necesarios
para el cumplimiento de su Mision. El Subsistema se estructura bajo tres
componentes. Actividades de control, informacion y comunicacion publica.

SUBSISTEMA DE CONTROL DE GESTION

Se cuenta con la documentacién de los procedimientos.
En indicadores se tienen establecido y se han realizado evaluacion de indicadores
estratégicos, de procesos y operativos en los cuales se plantea su consignacion
en la tabla de resultados o formato establecido unificado que permita su consulta,
seguimiento y toma de decisiones.

La entidad cuenta con varios mecanismos para la recepcion de PQR tales como la
pagina Web, linea 018000, correo electronico y formatos de Quejas y Reclamos,
cuya atencion y retroalimentacién al usuario se hace a través del SIAU.
Asi mismo cuenta con Buzones de Sugerencias al alcance de los usuarios, las
cuales se abren periédicamente y son enviadas a los responsables de area.
Las evaluaciones realizadas por la oficina de SIAU muestran un alto nivel de
satisfaccion en los aspectos evaluados
Se tiene establecido y adoptado las Tablas de retencion documental. Por cada una
de las dependencias de la Empresa Social del estado para garantizar el
cumplimiento de la metas trazadas por la Direccion.

SUBSISTEMA DE CONTROL DE EVALUACION

Procedimientos y herramientas para la ejecucion de la auditoria interna
documentados. Se cuenta con plan de auditorias internas de gestién y se
evidencia ejecucion de auditorias enfocadas a la gestion
Establecimiento y seguimiento a las politicas y planes de talento humano
Seguimiento a los planes de mejoramiento establecidos

Segun lo establecido en el articulo 3° y 4° de la Ley 87 de 1993, el Modelo
Estandar de Control Interno estara integrado por Subsistemas, Componentes y
Elementos de Control. De acuerdo a estos componentes se realiza la calificacion
por cada uno de ellos como lo muestra la siguiente Cuadro:

EVALUACION DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO
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CUADRO No. 40
EVALUACION DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO
CALIFIC.
ELEMENTOS -
SUBSISTEMA COMPONENTE DE CONTROL Sujeto de
Control
Ambiente de | - Acuerdos, = Compromisos o}
control Protocolos Eticos. 85
- Desarrollo del Talento Humano.
- Estilo de Direccion.
Direccionamiento | - Planes y Programas.
. ., 68
estratégico - Modelo de Operacion por Procesos.
CONTROL - Estructura Organizacional
ESTRATEGICO ____ ganiz :
Administracion - Contexto estratégico.
del riesgo. - Identificacién del riesgo.
- Analisis del Riesgo. 75
- Valoracion del Riesgo.
- Politicas de Administracién del
Riesgo.
Actividades  de | - Politicas de operacién.
control - Procedimientos
86
- Controles
- Indicadores
CONTROL DE - Manual de Propedmlentos
p Componente - Informacién Primaria.
GESTION ) ., o . 90
informacion. - Informacién Secundaria.
- Sistemas de Informacion.
Comunicacion - Comunicacion Organizacional. 78
- Comunicacién Informativa.
- Medios de Comunicacion.
Autoevaluacion - Autoevaluacion de control. 100
- Autoevaluacion de Gestion.
Evaluacion - Evaluacion del Sistema de Control 94
CONTROL DE ndependiente - ,Ibr\]lgzripoor.ia Interna
EVALUACION Planes de | - Plan de Mejoramiento Institucional.
mejoramiento. - Planes de Mejoramiento  por 100
Procesos.
- Planes de Mejoramiento Individual.
82.984

MANTENIMIENTO MECI

Segun la matriz de verificacion del avance en la implementacién del Modelo
Estandar de Control Interno, establecida por el Departamento Administrativo de la
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Funcion Puablica el resultado de su auto evaluacion respecto al mantenimiento del
MECI en la entidad logran un 82.984 % mostrando un Mantenimiento Medio para
2012.

7.2 EVALUACION DEL CONTROL INTERNO PREVIO A LA CONTRATACION

Otra funcidn importante que cumplen las oficinas de control interno es realizar el
control previo administrativo a la actividad contractual, como se dispone en el
articulo 65 de la ley 80 de 1993.

El control previo administrativo de los contratos corresponde a las oficinas de
control interno.

Referente a este tema se evidencio en la etapa precontractual, contractual y pos
contractual el ejercicio de control interno; Actué en las diferentes convocatorias
formales que se presentaron en la Empresa Social del Estado Barrancabermeja en
la vigencia 2012, constancia de ello se encuentra en las actas suscritas de
presentacion y evaluacién de propuestas.

8. GESTION CONTRACTUAL
8.1 Seleccién de la Muestra de contratacion

La contrataciéon de la Empresa Social del Estado de Barrancabermeja para la
vigencia 2012 ascendi6 a la suma de $7.132'933.582, se aplic6 para la seleccion
de la muestra el método estadistico aleatorio simple a través del registro
seleccidon de la muestra 100-21-242. La poblacion total de contratacion es 1.136 y
la muestra seleccionada es de 89 contratos.

En conclusién, se seleccionaron 89 contratos que equivalen a una materialidad de
$493°858.643.00, es decir, el 6.92% del total de la contratacion de la ESEB, para
la vigencia 2012.

Los 89 contratos seleccionados de la vigencia 2012 son los siguientes:

No: 021, 036, 039, 042, 044, 050, 063, 084, 086, 131, 136, 152, 213, 215, 226,
227, 240, 269, 274, 291, 319, 332, 359, 365, 414, 418, 431, 439, 445, 447, 462,
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465, 470, 475, 477, 482, 484, 524, 546, 569, 572, 582, 595, 603, 613, 614, 620,
631, 640, 649, 654, 665, 667, 683, 693, 704, 713, 714, 721, 726, 736, 748, 764,
779, 786, 837, 883, 886, 890, 912, 918, 931, 932, 933, 970, 977, 1001, 1004,
1005, 1024, 1028, 1045, 1046, 1084, 1091, 1102, 1106, 1109, 1110.

8.2 EVALUACION DEL CUMPLIMIENTO DE LOS PRINCIPIOS Y
PROCEDIMIENTOS EN LA CONTRATACION

8.2.1 MANUAL DE CONTRATACION

El Manual de Contratacién se encuentra aprobado segun el acuerdo No 18 del 21
de Diciembre de 2011, por medio del cual se modifica el acuerdo No 008 de 2005
el cual adopta el manual de contratacion de de la Empresa Social del Estado de
Barrancabermeja; Que en el Acuerdo N° 072 del 29 de diciembre de 1999, por el
cual se cred la Empresa Social del Estado Barrancabermeja, en su articulo 21
literal 8°, el gerente presentara los proyectos de Acuerdo a la Junta Directiva para
Su respectiva aprobacion en lo que respecta a la normatividad general de la
Contratacion de la Administracion Puablica, de conformidad con lo consagrado en
el articulo 195 de la ley 100 de 1993 y sus normas reglamentarias, el régimen
contractual de la Empresas Sociales del Estado es el privado, pero podra
discrecionalmente utilizar las clausulas excepcionales previstas en el estatuto
general de contratacién de la administracion publica, establece que las Empresas
Sociales del Estado deben contar con un régimen contractual especial, sin
perjuicio que en desarrollo de su actividad contractual deban aplicar los principios
de la Funcién Publica Administrativa y de la Gestién Fiscal de que tratan los
articulos 209 y 267 de la Constitucion Politica, y estaran sometidas al regimen de
inhabilidades e incompatibilidades previsto legalmente para la contratacién estatal,
en materia de contratacion se regira por las disposiciones del Derecho Privado
contenidas en el Cadigo Civil y en el Cédigo de Comercio y en el Principio de la
Autonomia de la Voluntad, de conformidad con establecido en el articulo 195 de la
Ley 100 de 1993 y normas reglamentarias, y podra discrecionalmente aplicar las
clausulas excepcionales, con sujecion a lo establecido en la Ley 80 de 1993.

En la actividad contractual de la ESEB, se respetaran los principios de la Funcion
Publica Administrativa.
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Los contratos que se celebren en el exterior se podran regir en su ejecucion por
las normas del pais en el cual se suscribe, a menos que deba cumplirse
totalmente en Colombia.

Los contratos que se celebren en Colombia y deban ejecutarse en el extranjero
podran sujetarse a la ley extranjera.

Los contratos o convenios celebrados con personas extranjeras de derecho
publico u organismos de derecho internacional cuyo objeto sea el desarrollo de
programas de promocion, prevencion y atencion en salud.

8.2.2 ARCHIVO DE CONTRATACION

La ESEB cumple con la a la Ley 594 de 2000, estd en continuo mejoramiento
aplicando la ley de archivo, actualmente cuentan con un local especificamente
para archivo general, localizado en el barrio Maria Eugenia carrera 53 con calle
42B y un funcionario que esta asignado para la sistematizacion del archivo de la
entidad.

CUADRO N° 41
INFORME DE ACTIVIDADES DEL MES DE SEPTIEMBRE DEL 2012
OFICINA ACTIVIDAD FECHA

Organizacion cronolégica de la informacion trasferida de
los comprobantes de egreso 2009

SUBDIRECCION Septiembre
ADMINISTRATIVA'Y | Cambio fisico de la documentaciébn en carpetas 2012
FINANCIERA desmasificada, y retirado de todo tipo de elementos
(Contabilidad) metdlicos y por ende depositadas en carpetas tipo base
tapa x 300

SUBDIRECCION Transferencia documental de documentacién 2010 -2009.

ADMINISTRATIVA Y | Aplicando el proceso de la organizacion documental como

FINANCIERA en la organizacion cronolégica, foliacion , agrupado por
(almacén) series documentales y en proceso de la digitalizacion

Fuente: ESEB
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FOTO No 4 ARCHIVO CENTRAL DE LAE.S.E

T ————

FOTO No 5PROCESO DE LA ORGANIZACION DOCUMENTAL
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Estas fotos No 5 corresponden al proceso de la organizacion documental, del
trabajo que han desarrollado en el segundo semestres del afio 2012 la E.S.E.B,
referente a la organizaron de 12.186 comprobantes de egreso de los afios
2007,2008 y 2009. Como resultado de este trabajo se ha logrado una organizacion
de estos comprobantes en su respectivo orden cronolégico y depositado en sus
respectivas carpetas y cajas de facil acceso a la informacion. Una vez culminada
la revisién de calidad de la organizacion documental haran a la creacion de la
bases de datos de la informacion para proceder a su digitalizacién documental que
en el momento que se hizo la auditoria ya estaban digitalizando.

ACTIVIDAD DETALLADA DEL PROCESO DE LA ORGANIZACION DE LOS
COMPROBANTES DE EGRESO 2006, 2007, 2008,2009 LOGRADO HASTA LA
FECHA

CUADRO N°42
COMPROBANTES DE EGRESO 2006, 2007, 2008,2009

SERIE OBJETO NUERO DE FECHA NUMERO
DOCUMENTAL COMPROBANTES DE CAJAS
ORGANIZADOS
Cuentas Comprobantes 1049 2006 6
canceladas | de egreso
Cuentas Comprobantes 2564 2007 15
canceladas | de egreso
Cuentas Comprobantes 3541 2008 19
canceladas | de egreso
Cuentas Comprobantes 5032 2009 30
canceladas | de egreso
Total 12186 Total 70
comprobantes cajas
Fuente: ESEB

8.2.3 ETAPA PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL Y POSTCONTRACTUAL

8.2.3.1 ETAPA PRE-CONTRACTUAL
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El Régimen de contratacion aplicable a la E.S.E. Barrancabermeja es el contenido
en el Articulo 195 de la Ley 100 de 1993 es decir por el Derecho Privado; sin
embargo la entidad cuenta con un manual de contratacion,acuerdo No 18 del 21
de Diciembre de 2011, es decir su propio Estatuto de contratacionel cual fue
aprobado por la Junta Directiva tomando elementos o requisitos contenidos en la
Ley 80 de 1993, con el fin de darle transparencia y objetividad al proceso.

Revisados los contratos suscritos en la vigencia 2.012, seleccionados para
efectuarles la auditoria se encontré que la etapa pre-contractual se cumplié con
todos los requisitos establecidos en el Estatuto de Contratacion que actualmente
es el pardmetro que se utiliza en la Entidad para contratar como son:

Solicitud de ofertas, evaluacion (Comité de Compras segun cuantia), adjudicacion
y todos los soportes documentales requeridos como hoja de vida, antecedentes
disciplinarios, certificado judicial, cumplimiento al sistema de seguridad social
integral, y demas.

8.2.3.2 ETAPA CONTRACTUAL

Esta etapa se inicia en el momento que es seleccionado el contratista o proveedor
elabordndose o una orden de suministros o0 servicios 0 un contrato con y sin
formalidades plenas de acuerdo a los requisitos exigidos conforme a la cuantia.
Los contratos revisados poseen sus respectivas pdlizas, publicacién en la pagina
WEB, certificado de aprobacion de garantias cuando corresponda; asi como el
certificado de Disponibilidad Presupuestal y Registro Presupuestal; de igual forma
se reviso las carpetas en donde reposan las hojas de vida de los Contratistas.

La empresa cuenta con un listado maestro de proveedores en donde se determina
la ciudad, No. Nit, teléfono, y tipo de suministro y/o servicios que presta; listado
que facilitd a esta auditoria en el proceso de evaluacion de los proveedores.

La empresa cuenta con un proceso de seleccién, evaluacion y reevaluacion de los
proveedores que le facilita el estudio de sus propuestas y puntaje éptimos a la
hora de contratar, teniendo en cuenta el Programa documentado e implementado
de Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad Institucional, cuyos componentes
definen claramente los procedimientos, formatos, verificaciéon y Plan de Mejora con
base en los indicadores de gestidon definidos por la Subdireccién Administrativa.
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8.2.3.3 ETAPA POST-CONTRACTUAL

En esta etapa se verificé que efectivamente el objeto contratado se cumplio, para
ello se revisé segun la clase de contrato asi:

En la Adquisicion de bienes se verificO que los anteriormente mencionados
entraron al almacén mediante la firma de recibido a satisfaccion presentado en las
facturas, y/o Actas de Recibido a Satisfaccion requisito indispensable para el

pago.

En los contratos de prestacién de servicios se encontrd que el cumplimiento del
objeto del contrato se sustenta mediante actas firmadas por los funcionarios
responsables de verificar la ejecucién del contrato, documento exigido en la
unidad financiera para el pago.

Dentro de la ejecucion del contrato se realiza la solicitud del servicio por parte del
interventor, cotizacion del servicio solicitado, acta de inicio, actas de ejecuciéon
parcial legalmente firmadas por el Supervisor y el Subdirector Administrativo y
Financiero.

8.2.3.4 PAGOS

Los pagos que efectian las EPS-S a la entidad se sujetan de acuerdo a la Ley
1438 articulos 29, 31y el articulo 57 que habla sobre tramite de glosas, donde se
establece un proceso de radicacibn de facturas, aceptacion de glosas y
descuentos para efectuar posteriormente el pago; proceso que puede demorar
minimo 45 dias, y en caso de no conciliar las glosas intermediara la Supe salud;
por lo anterior la ESE Barrancabermeja muestra una dificultad en su liquidez por lo
gue hace que los pagos a los empleados, proveedores y contratistas dependan del
flujo de efectivo que ingresa a la empresa por las Entidades Promotora de Salud
régimen subsidiado y del Municipio.

8.2.4 VERIFICACION DE SOBRECOSTOS
Al revisar la totalidad de los contratos objeto de auditoria se pudo verificar que los

costos generados por las distintas necesidades, son los acordes con los precios
del mercado, tanto para los contratos de prestacion de servicios profesionales y
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técnicos, como para los contratos de suministro, compra, dotacion y prestacion de
servicios en general.

8.2.5 CONTRATACION PERMANENTE CON UN MISMO PROVEEDOR

Al revisar la totalidad de los contratos objeto de auditoria se pudo verificar que no
hay una permanencia en el proveedor del servicio de suministro de apoyo
logistico, compra, dotacion y prestacion de servicios en general

8.2.6 CONTRATOS CON OBJETOS DIFUSOS

Al revisar la totalidad de los contratos objeto de auditoria se pudo verificar que los
objetos presentados en cada contrato, eran claros y especificos, acordes con las
actividades a desarrollar y de acuerdo a la necesidad presentada por la entidad
auditada. No se presentd ningun caso en los contratos, donde se observara
alguna anomalia con los objetos a satisfacer.

8.2.7 CONTRATACION SIN EL LLENO DE LOS REQUISITOS LEGALES

Al revisar la totalidad de los contratos objeto de auditoria se pudo verificar que la
contratacion se lleva a cabo, cumpliendo con la totalidad de los requisitos exigidos
para cada una de las modalidades desarrolladas para cada necesidad planteada.

8.2.8 FRACCIONAMIENTO DE CONTRATOS

Al revisar la totalidad de los contratos objeto de auditoria se pudo verificar que no
existe un fraccionamiento en las necesidades a satisfacer, por medio de los
contratos auditados.

8.2.9 NOMINAS PARALELAS

Al revisar la totalidad de los contratos objeto de auditoria se pudo verificar que los
objetos o necesidades para lo cual se contrataron profesionales o técnicos o
tecnologos, son de caracter transitorio, lo que no genera que se estén supliendo
necesidades permanentes con la contratacion objeto de auditoria.
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8.3CUMPLIMIENTO DE LA EJECUCION CONTRACTUAL (CUMPLIMIENTO DE
LOS OBJETOS CONTRACTUALES, EFICACIA Y EFECTIVIDAD DE LA
CONTRATACION REALIZADA, UTILIZACION DEL ANTICIPO, CUMPLIMIENTO
DEL CRONOGRAMA PACTADO).

La formalizacion de las actividades que se realizan mediante la proyeccion,
desarrollo, ejecucién, y evaluacion de las necesidades presentadas en la
Empresa que le sirven de apoyo al factor cientifico y operativo para la prestacion
de servicios de salud de primer nivel de atencion se efectGan a través de la
Subdireccion Administrativa y Financiera de laEmpresa Social del Estado
Barrancabermeja; entre ellas el mejoramiento de las plantas fisicas de los puestos
y centros de salud, el suministro de medicamentos, elementos médico quirdrgicos,
de laboratorio clinico, de odontologia; el adecuado funcionamiento de los equipos
gue en estos existen como lo son Equipos médicos, de laboratorio y odontologias,
servicios de imagenologia y radiologia, toma y lectura de citologias se realiza
mediante un contrato u orden de suministro y/o mantenimiento en donde se
especifican las necesidades presentadas en cada uno de los centros de salud;
ademas de todas aquellas necesidades administrativas que se presentan como
suministro de papeleria, elementos de oficina, elementos de aseo, servicios
profesionales para asesorias y otras actividades; suministro de combustible entre
otras que de igual forma son el apoyo a la prestacion de servicios de salud,
cumplieron con la ejecucion contractual el objeto del contrato y el cronograma
proyectado.

8.4 LIQUIDACION DE CONTRATOS

Al revisar la totalidad de los contratos objeto de auditoria se pudo verificar que los
mMismos cuentan con su acta de liquidacion.

8.5 INTERVENTORIA Y SUPERVISION
Al revisar la totalidad de los contratos objeto de auditoria se pudo verificar que los

gue contaban con interventoria y supervision, tal actividad se desarrollé con
diligencia y se verifica su presencia.

9. CUMPLIMIENTO DE LA ACCION PREVENTIVA
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En cumplimiento a la Misién institucional de ejercer control fiscal a los recursos
publicos del Municipio de Barrancabermeja, la Contraloria Municipal mediante
accion preventiva de Marzo 6 de 2012, previene a la Empresa Social del estado
para que adopte las medidas que sean necesarias para darle cumplimiento a los
preceptos Constitucionales y legales previstos en el articulo 272 de la Constitucion
Politica de Colombia, la Ley 42 de 1993 y el articulo129 de la Ley 1474 de 2011.

1) Con el proposito de constatar el cumplimiento de la Ley 1474, articulo 9 “el jefe
de la unidad de la oficina de Control Interno debera publicar cada cuatro (04)
meses en la pagina web de la entidad del estado de Control Interno de dicha
entidad”.

Resultados: Una vez revisada la pagina WEB de la entidad
www.esebarrancabermeja.com, se constaté que fueron publicados los informes
pormenorizados de Control Interno de acuerdo a los periodos 12 de noviembre de
2011 a 11 de marzo de 2012; de 12 de marzo de 2012 a 11 de julio de 2012y 12
de julio de 2012 a 11 de noviembre de 2012.

2)ARTICULO 76. OFICINA DE QUEJAS, SUGERENCIAS Y RECLAMOS. En toda
entidad publica, debera existir por lo menos una dependencia encargada de
recibir, tramitar y resolver las quejas, sugerencias y reclamos que los ciudadanos
formulen, y que se relacionen con el cumplimiento de la mision de la entidad.

Informe Semestral de quejas de la Oficina de Control Interno Vigencia 2012

INFORME DE CONTROL INTERNO
SERVICIO DE INFORMACION Y ATENCION AL USUARIO (SIAU)

Jefe Oficina Periodo Evaluado: 01 de enero

Control Interno PATRICIA ISABEL RIOS SIERRA 2012-30 de junio de 2012
Fecha Elaboracion: 24 de julio
2012

La Empresa Social del estado Barrancabermeja cuenta con la oficina de
informacion y atencion al usuario, cuyo objetivo es Asegurar la capacidad de
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cumplir con las necesidades y expectativas de los usuarios para lograr su
satisfaccion y fidelidad, para lo cual realiza encuestas de satisfaccion, decepciona
quejas y sugerencias como también gestiona de manera oportuna estas mismas,
mensualmente la profesional a cargo de este proceso presenta un informe de
gestion que contiene resumen de quejas, sugerencias, porcentaje de satisfaccion.

Por otro lado ante los derechos de peticion estos son direccionados a un abogado
externo quien en coordinacién con los involucrados en el o los procesos directos
dan respuesta oportuna, prueba de ello es durante este periodo no hubo tutelas
por incumplimiento a la oportunidad en la entrega de la respuesta.

La radicacién de derechos de peticion se realiza a través de ventanilla Unica en la
sede administrativa de la ESEB y las quejas y sugerencias se recepcionan a
través de buzones instalados en los centros de salud, a través de la linea
018000400710 y a través de la pagina web.

CUADRO No 43
QUEJAS RECEPCIONADAS POR SERVICIOS

SERVICIO FACTURACI | URGENCIAS | HOSPITALIZACION | FARMACIA,LABORATORI | ODONTOLOGIA

ON O Y JEFE ENFERMERIA

FRECUENCIA 3 14 3 1

Fuente: ESEB

, CUADRO No 44
DISTRIBUCION DE LAS QUEJAS SEGUN EL CENTRO DE SALUD
DONDE SE GENERA

CENTRO DE DANUBIO FLORESTA | CENTRO CASTILLO | CARDALES | CDV | TOTAL
SALUD

FRECUENCIA 10 2 2 6 1 1 2

Fuente: ESEB
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CUADRO No 45
RECLAMACIONES O QUEJAS MAS RELEVANTES
(OPORTUNIDADES DE MEJORA)
CATEGORIA NUMERO DE RECLAMACIONES
NO CONFORMIDAD CON LA
ATENCION EN LOS SERVICIOS DE 19
URGENCIAS
NO CONFORMIDAD CON TRATO DE
FUNCIONARIOS Y ABUSO DE 7
CONFIANZA
INCUMPLIMIENTO HORARIOS DE 1
ATENCION
NO CONFORMIDAD CON EL
PROCEDIMIENTO EN 1
HOSPITALIZACION
DIFICULTADES DE ACCESO A LOS
SERVICIO POR NO FIGURAR EN 2
BASE DE DATOS
MOTIVO DE QUEJA NO
COMPETENCIA DE RESOLUCION DE 2
LA ESEB

Fuente: ESEB

En el | semestre de 2012 se realizaron ciento nueve (109) aperturas de buzones,
Para un total de doscientos diez y ocho (218) Sugerencias. (Existe acta de cada
apertura).

CUADRO No 46
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FRECUENCIA 218

Fuente: ESEB
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CUADRO No 47
CATEGORIA

CATEGORIA FRECUENCIA
ACTITUD GROSERA Y POCO AMABLE DE LOS FUNCIONARIOS 66
INCUMPLIMIENTOS EN HORARIOS DE ATENCION 41
SOLICITUD CONTINUIDAD DE FUNCIONARIOS O NO TRASLADOS A OTROS 30
CENTROS DE SALUD
FELICITACIONES POR LA PRESTACION DE SERVICIOS 20
SOLICITUD MEJORAMIENTO DE CONFORT y SERVICIOS: Adecuacion de
espacios, asignacion de sillas, mejoramiento y mantenimiento locativo, Solicitud 14
servicio de laboratorio en Fortuna)
SOLICITUD MEJORAMIENTO PROCESO DE FACTURACION 6
NO CONFORMIDAD SERVICIOS PRESTADOS 3
INFORMACION ASERTIVA Y PERTINENTE (mejor informacion sobre vacunas,
procedimientos y tratamientos)) 3
NO CONFORMIDAD CON LOS SERVICIOS PRESTADOS EN ODONTOLOGIA
(DANUBIO)

2

ATRIBUIBLE A EPS’S (Solicitud de entrega de medicamentos de Emdisalud) 2
SOLICITUD DE ENTREGA MEDICAMENTOS COMPLETOS 2
SOLICITUD PRIVACIDAD CONSULTA DE NUTRICION 2
1

1

1

SOLICITUD GARANTIA CONSULTORIOS PARA LA ATENCION
SOLICITUD CONSULTA DE PSICOLOGIA

SOLICITUD DE SERVICIO LABORATORIO CONTINUO EN CENTRO DE
SALUD CASTILLO

SOLICITUD DE RETIRO DE ELEMENTOS Y MATERIAL DEL CENTRO DE 4
SALUD (Solicitud retiro de teléfono sin uso y materiales en desuso)
ACTITUD GROSERA Y POCO AMABLE DE LOS USUARIOS HACIA LOS 3

FUNCIONARIOS AL MOMENTO DE SOLICITAR LA ATENCION (Centro de salud
CDV y servicio de urgencias centro de salud Centro)

SOLICITUD ENTREGA DE CERTIFICADOS POR CURSO 2
PSICOPROFILACTICO

NO CONFORMIDAD CON EL PROFESIONAL QUE BRIND LA ATENCION POR

PASIVO Y POR PRESENTACION PERSONAL 2
NO COMPETENCIA DE LA ESEB (entrega de medicamentos en EMDIS, ASMET

y entrega de carnet CAPRECOM) 2
AUMENTO OFERTA INSTITUCIONAL (laboratorio clinico en fortuna) 2
NO CONFORMIDAD POR INGRESO Y/O CONSUMO DE COMIDA AL 1
INTERIOR DEL CENTRO (Versalles)

NO CONFORMIDAD POR LENGUAJE INADECUADO DE FUNCIONARIO 1
(Promotora de salud Versalles)

NO CONFORMIDAD POR FALTA DE ATENCION EN EL SERVICIO DE 1

URGENCIAS (centro de salud Centro)
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NO CONFORMIDAD POR FALTA DE PRIORIZACION EN LA ATENCION 1

NO CONFORMIDAD CON ATENCION DE FUNCIONARIO (Promotora centro de
salud Llanito)
SERVICIO DE VIGILANCIA CON IDENTIFICACION EN VESTUARIO Y ACTITUD

=

DE SERVICIO AL CLIENTE 1
SOLICITUD DE ASIGNACION DE CITAS A MENORES DE EDAD 1
NO PRIORIDAD DE ATENCION ADULTO MAYOR 1
NO ATENCION POR LLEGAR EL USUARIO TARDE 1
Total 218

Fuente: ESEB

Durante el | semestre de 2012 Se realizaron 130 capacitaciones en las salas de
espera para un total de 2.290 usuarios capacitados en deberes y derechos en
salud, la satisfaccion fue de 94.5%

Se recomienda mayor publicidad a la linea 018000 vy la recepcion de sugerencias
a través de la pagina web.

INFORME DE CONTROL INTERNO
SERVICIO DE INFORMACION Y ATENCION AL USUARIO (SIAU)

Jefe Oficina Control Periodo Evaluado: 01 de julio 2012-
Interno PATRICIA ISABEL RIOS SIERRA 31 de diciembre de 2012

Fecha Elaboracion: 13de enero 2012

La Empresa Social del Estado Barrancabermeja, desde al afio 2000 cuenta con la
oficina de Informacion y atencion al usuario. Durante el 1| semestre del 2011 se
contd para resolver las peticiones, quejas y reclamos con una profesional
universitaria del area de trabajo social quien tuvo apoyo a la gestidon en esta area
con dos personas en los Centros de Salud con camas El Danubio y El Castillo.

La ESEB cuenta con una linea de atencion al usuario 018000400710, un link en la
pagina web de la entidad, para reclamos el cual se encontr6 habilitado en el
periodo evaluado para decepcionar las mismas. En los Centros de Salud a
excepcion de San Rafael de chucuri, Meseta de san Rafael y Ciénaga del op6n se
encuentran habilitados buzones a fin de recibir quejas y  sugerencias,
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periodicamente estos son revisados por la trabajadora social a cargo en presencia
de las enfermeras del Centro de Salud y testigos interinos, con base en ello se
indaga el motivo de la queja y se le suministra alternativas de solucion al personal
del centro de salud a fin de que no se vuelva a repetir la queja. Los resultados por
el SIUA, durante el periodo evaluado fueron los siguientes:

CUADRO No 48
SERVICIOS POR LOS QUE SE PRESENTARON QUEJAS

SERVICIOS POR LOS QUE SE PRESENTARON QUEJAS

No de No de quejas Urgencia , . Program'a,s de Facturacio
. Odontologia | Farmacia| Promociény
Quejas resueltas 3 9 n
Prevencion
27 27 12 3 3 3 6
Fuente: ESEB
CUADRO No 49
CENTROS DE SALUD DONDE SE PRESENTARON QUEJAS
CENTROS DE SALUD DONDE SE PRESENTARON QUEJAS
Centro de Centro de Centro de Centro de Centro de Centro de
Salud Salud Farmacia Salud Salud Salud Salud CDV SIN DATOS
Danubio Castillo Campin Cardales Floresta
6 7 2 3 2 1 1

Fuente: ESEB
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CUADRO No 50
CINCO PRIMERAS SUGERENCIAS

CINCO PRIMERAS SUGERENCIAS HALLADAS EN BUZON DE

SUGERENCIAS
mejorar cumplimiento de horario 24
Mejorar Trato al usuario 18
Mejorar Confort (Aires acondicionados, Television,
agua) 16
Felicitaciones por el servicio 12
Mejorar Insumos y equipos 6

Fuente: ESEB

Durante el periodo junio a diciembre de 2012 mensualmente se revisaron los
buzones de sugerencias para un total de 76 revisiones los cuales tuvieron un total
de 138 sugerencias.

Mensualmente en la cartelera de cada uno de los Centros de salud se publico las
respuestas a estas sugerencias de acuerdo al Centro donde se producia la
sugerencia.

Por otro lado la Empresa Social del Estado cuenta con la Linea telefonica
018000400710 donde se recibieron 16 de llamadas.

A través de la linea gratuita 018000 y la pagina web son pocos las sugerencias,
quejas y reclamos que se hacen; el niumero de la linea se encuentra publicado en
las carteleras de los centros de salud, los usuarios han preferido utilizar el buzon.

Se destaca que todas las sugerencias, quejas y reclamos son resueltas por el
SERVICIO DE INFORMACION Y ATENCION AL USUARIO (SIAU).

3) La oficina de control interno debera vigilar que la atencioén se preste de acuerdo
con las normas legales vigentes y rendird a la administraciéon de la entidad un
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informe semestral sobre el particular. En la pagina web principal de toda entidad
publica debera existir un link de quejas, sugerencias y reclamos de facil acceso
para que los ciudadanos realicen sus comentarios.

La Empresa Social del Estado Barrancabermeja cuenta en su pagina web con un
link para quejas, sugerencias y reclamos, el procedimiento para el usuario es el
siguiente: se acceso a la pagina web: www.esebarrancabermeja.com, en la parte

superior se encuentra un link “RECLAMOS”, se da clic ahi y se despliega
“contactenos”, luego se da clic en el simbolo de correo y se despliega la ventana
donde el usuario escribe su peticién queja o reclamo.

. INFORME CONTROL INTERNO 2012
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Por otra parte, la ESEB cuenta con el Servicio de Informacién y Atencion al
Usuario SIAU, atendida por una trabajadora social con el apoyo de promotores de
salud en los centros de salud, también cuenta con buzones de sugerencias en los
centros de salud y la profesional del area se desplaza a los diferentes centros de
salud.

4) De acuerdo al articulo 12 literal i de la ley 87 de 1993 control interno debera
incluir en su ejercicio de auditoria interna una evaluacion aleatoria a las
respuestas dadas por la administracion a los derechos de peticion formulados por
la ciudadania.

Disponer de un registro publico sobre los derechos de peticion que contenga como
minimo la siguiente informacion: El tema, asunto o la consulta. Fecha de
radicacién, termino para resolver, dependencia responsable del asunto, fecha y
numero de oficio de respuesta este registro debera ser publicado en la pagina
Web u otro medio.

Se evidencio registro publico sobre los derechos de peticion recibidos en la
vigencia 2012.

5) Otra funcion importante que cumplen las oficinas de control interno es realizar el
control previo administrativo a la actividad contractual, como se dispone en el
articulo 65 de la ley 80 de 1993.

El control previo administrativo de los contratos corresponde a las oficinas de
control interno.

Se evidencia en la etapa precontractual, contractual y pos contractual el ejercicio
de control interno. Actué en las diferentes convocatorias formales que se
presentaron en la Empresa Social del Estado Barrancabermeja en la vigencia
2012, constancia de ello se encuentra en las actas suscritas de presentacion y
evaluacion de propuestas.
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10. RELACION DE HALLAZGOS

1. La ESEB en la Linea estratégica de calidad, especificamente en la linea de
accion control de documentos, no implementé el procedimiento al monitoreo, es
decir no se realiz6 el control a los documentos expedidos por la entidad.

RESPUESTA DE LA ENTIDAD:

De acuerdo a nuestro Plan de Desarrollo evaluado con corte 31 de diciembre de
2012, en la Linea estratégica de calidad, existe una linea de accion: CONTROL
DE DOCUMENTOS Y REGISTROS, en dicha linea de accion se plantearon dos
actividades a ejecutar en la vigencia 2012, uno era la reinduccion del
procedimiento para el control de documentos y registros con los duefios de
procesos cuya accion fue Socializar a los funcionarios para el manejo de
documentos y registros, accién que se ejecutd en un 100%; la otra actividad por
realizar era el monitoreo de esta actividad cuya accion era garantizar la
implementacion del procedimiento.

Lo anterior significa que esta Empresa cumplié la primera accién que fue realizar
la reinduccion a los duefios de procesos; sin embargo, por razones ajenas a
nuestra voluntad no se ejecuté el monitoreo planteado, no significa que no
tengamos control a los documentos expedidos por la entidad, pues el control de
documentos se puede evidenciar entre otras en las tablas de retencién que
tenemos, en el control de correspondencia que se lleva, en la recepcion de
correspondencia a través de ventanilla Unica, en el libro radicado de Resoluciones,
en la Gestion de archivo.

ANALISIS DE LA RESPUESTA

Analizada la respuesta presentada por Empresa Social del Estado de
Barrancabermeja no se acepta la respuesta, teniendo en cuenta que en la linea
de Accion Control de documentos y Registros, en dicha linea de accion se
plantearon dos actividades a ejecutar en la vigencia 2012, uno era la reinduccién
del procedimiento para el control de documentos y registros con los duefios de
procesos cuya accion fue Socializar a los funcionarios para el manejo de
documentos y registros, accion que se ejecutd en un 100%; la otra actividad por
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realizar era el monitoreo de esta actividad cuya accion era garantizar la
implementacion del procedimiento, no se ejecutd el monitoreo del procedimiento
planteado en Plan de Desarrollo evaluado con corte 31 de diciembre de 2012. Por
lo cual se confirma el Hallazgo Administrativo.

2. Se observa gque la Linea estratégica de recurso humano, no se realizé el
procedimiento de la evaluacion de las competencias de los funcionarios en
provisionalidad para la vigencia 2012.

RESPUESTA DE LA ENTIDAD:

De acuerdo a la evaluacion realizada a nuestro plan de desarrollo la evaluacion a
los funcionarios en provisionalidad se realizé en un 20%.

ANALISIS DE LA RESPUESTA:

Analizada la respuesta presentada por Empresa Social del Estado de
Barrancabermeja se acepta la respuesta de manera parcial, teniendo en cuenta
que en el plan de accion evidentemente se observo la ejecucion de la evaluacion
de los funcionarios en provisionalidad en un 20%, que quedo por ejecutar un
80%. Por lo cual se confirma el Hallazgo Administrativo.

3. Se observa que la ESEB, en la linea estratégica de Desarrollo del Servicio, no
realizo la lista de chequeo que tiene como verificar el cumplimiento del Sistema de
referencia y contrareferencia, en la vigencia 2012.

RESPUESTA DE LA ENTIDAD:

La ESEB elaborara plan de mejoramiento a fin de realizar esta actividad.

ANALISIS DE LA RESPUESTA:

De acuerdo a la respuesta presentada por Empresa Social del Estado de
Barrancabermeja se confirma el Hallazgo Administrativo.
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4. La ESEB a 31 de diciembre de 2012 presenta un déficit de $1.424.920.239.64.
Se Deben tomar acciones para subsanarlo.

RESPUESTA DE LA ENTIDAD:

La vigencia 2012 fue dificil financieramente para la ESEB, debido a varias causas
una de ellas fue el hecho de que dos de nuestras EPS-S contratantes entregaron
el régimen subsidiado (CAJASAN y CAFABA), afectado los ingresos percibidos
por esta Empresa, de igual manera, hasta junio de 2011 la Alcaldia Municipal
contrataba con la ESEB para la atencién a la poblaciéon pobre no asegurada a
través de la modalidad de capitacion y pas6 a contratar bajo la modalidad de
evento, disminuyendo aproximadamente el 71% de los ingresos provenientes de
esa contratacion; sin embargo, se realizé un esfuerzo en aumentar la contratacion
con las otras EPS-S, lo cual se logré en un 7% aproximadamente, como también
se fue austero, pero aun asi presentamos déficit al final de la vigencia.

ANALISIS DE LA RESPUESTA:

Analizada la respuesta presentada por Empresa Social del Estado de
Barrancabermeja no se acepta la respuesta, esta entidad debe buscar la forma
necesaria para sanear el déficit. Por lo cual se confirma el Hallazgo
Administrativo.

5. Los pasivos de la ESEB a 31 de diciembre de 2012 ascienden a
$3.464.079.138,54, existe falta de control y gestion en esta cuenta.

RESPUESTA DE LA ENTIDAD:

Pese a los esfuerzos realizados en el 2012 a fin de generar un punto de equilibrio
a nivel financiero y contable y dado las circunstancias explicadas en el item 4 la
ESEB generd pasivos por $3.464.079.138,54, no queriendo decir que no existio
control y gestion sobre esta cuenta.

ANALISIS DE LA RESPUESTA:

Analizada la respuesta presentada por la Empresa Social del Estado de
Barrancabermeja no se acepta la respuesta, dado que la resolucion No 010 de
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2013 refleja en materia de pasivos la suma de $3.464.079.138,54 al cierre de la
vigencia fiscal 201; se conmina a la E.S.E.B aplicares estrategias para sanear
estas cuentas. Por lo cual se confirma el Hallazgo Administrativo.

6. La ESEB a 31 de diciembre de 2012, tiene unas cuentas por cobrar por la suma
de $3.412.045.818,50, cuentas generadas por las glosas que corresponden a
diferentes variables tales como: Recobros, mayor valor facturado por bases de
datos, fluctuacion de Usuarios, multiafiliacion de usuarios. Se observa falta de
gestion por parte de la ESEB en la toma de acciones para la recuperacion de
cartera.

RESPUESTA DE LA ENTIDAD:

Como bien ha mencionado el Ente de Control existe unas cuentas por cobrar por
la suma de $3.412.045.818,50; e influye en la misma diferentes variables tales
como Recobros, mayor valor facturado por bases de datos, fluctuaciéon de
usuarios, multiafiliacion de usuarios; lo que claramente se puede percibir que no
depende el 100% de la ESEB la recuperacion de la cartera, también depende de
la voluntad de las EPS-S contratantes y el apoyo de otros entes como lo han sido
La Superintendencia de Salud, la Procuraduria General de la Republica y la
Contraloria General de la Nacién quienes han apoyado a las Empresas Sociales
del Estado a nivel nacional, regional y local a gestionar la cartera ante la
entidades promotoras de salud. Ha sido una labor bastante dificil en el sentido que
las EPS-S argumentan falta de recursos econémicos para sanear sus carteras. Es
una problematica a nivel Nacional y la ESEB no es ajena a ello, no significa que
esta entidad no genere acciones para la recuperaciéon de cartera.

ANALISIS DE LA RESPUESTA:

Analizada la respuesta presentada por la Empresa Social del Estado de
Barrancabermeja no se acepta la respuesta, teniendo en cuenta que la
resolucién No 009 de 2013 refleja un valor en cuentas por cobrar que asciende a
$ 3.412.045.818,50 al cierre de la vigencia fiscal 2012, este valor debe ser
ejecutada mediante cobro coactivo aplicando estrategias para sanear estas
cuentas por cobrar. Por lo cual se confirma el Hallazgo Administrativo.
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RESUMEN:
CANTIDAD TIPO DE HALLAZGO NUMEROS DE HALLAZGOS

6

ADMINISTRATIVO

6

RESUMEN DE HALLAZGOS

H A | Hallazgos Administrativos 6
H D | Hallazgos Disciplinarios -
HF Hallazgos Fiscales -
HP Hallazgos Penales -
HS | Hallazgos Sancionatorios -




