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GESTION DEL RIESGO DE CORRUPCION MAPA DE RIESGOS DE CORRUPCION

HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN RAFAEL DE ZARZAL E.S.E

PLAN ANTICORRUPCION Y DE ATENCION AL CIUDADANO

SEGUIMIENTO CUATRIMESTRAL CONTROL INTERNO

ha - Gerencia
reimullErelE € (@ Pefliilee Politica de Administracién Control interno
de Administracion de y iy 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 © 20% | 10/09/2020 80 10/01/2021 100
. de Riesgos formulada Planeacion
Riesgos o
Juridica
Objetivos de la Politica de Cof':: ;Tir:\?eomo
Objetivos Administraciéon de Riesgos Planeacion 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 © 20% | 10/09/2020 80 10/01/2021 100
formulados g
Juridica
Estrategias de la Politica Coﬁf?cﬁ?\?fmo
Estrategias de  Administracién  de -y 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 © 20% | 10/09/2020 80 10/01/2021 100
Riesgos definidas o
Juridica
Acciones para .
implementar la Politica de FEROEEER -
Acciones plen L. " Control interno 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 () 50% | 10/09/2020 80 10/01/2021 100
Administracién de Riesgos .
y demas dependencias
formuladas
Seguimiento y Evaluacién |Informe de seguimiento a Planeacion
alaimplementaciony |la Politica de Control interno 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 O 20% 10/09/2020 80 10/01/2021 100
efectividad de las Politicas| Administracion de Riesgos | y demas dependencias
Revisién y actualizacion Riesgos  de  Comupcion Planeacion
de los Riesgos de Riesgo: P Control interno 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 © 20% | 10/09/2020 80 10/01/2021 100
o identificados .
Corrupcion y demas dependencias
Revision del mapa de I
Planeacion
[ProgEsEsCEEEhlE Procesos de la Entidad Calidad
empresa e identificacion |. - . . 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 © 20% | 10/09/2020 80 10/01/2021 100
identificados coordinadores y lideres
de los Procesos en caso
) de procesos
de ser pertienentes
letemifiieeEemCRISS || Genw s femiiesses de )
Objetivos de los Procesos 5 Cleessss G (58 60D 55 Planeacion
alos que se les P da Control interno 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 @ 20% | 10/09/2020 100 10/01/2021 100
G N les determinard los Riesgos .
determinard los Riesgos Py y demas dependencias
oA de Corrupcion
de Corrupcién
Establecer las causas que |Causas que pueden Planeacion
pueden originar précticas |originar practicas Control interno 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 O 20% 10/09/2020 100 10/01/2021 100
corruptas corruptas establecidas y demas dependencias
Planeacién
Valoracién del Riesgo de [Riesgos de  Corrupcion Calidad
Cauaein Sl . e e 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 © 20% | 10/09/2020 100 10/01/2021 100
de procesos
Andilisis del Riesgo de  [Riesgos de  Corrupcién AEMSEEE
°59 9 P Control interno 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 © 20% | 10/09/2020 100 10/01/2021 100
Corrupcion analizados .
y demas dependencias
Determinar la L. Planeaciéon
. Probabilidad de X e
Probabilidad de la 5 . Control interno 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 ' 50% | 10/09/2020 70 10/01/2021 100
. ocurrencia determinada .
ocurrencia y demas dependencias
. Impacto de la
el el linperio ¢ materializaciéon del Riesgo -
la materializaciéon del o Corrupcign Control Interno 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 () 33% | 10/09/2020 66 10/01/2021 100

Riesgo de Corrupcion

determinado




Identificacién de los
Procesos en donde se

Procesos en donde se
realizan trdmites y otros

Subgerente
administrativo y

realizan trdmites y ofros procedimientos Subdirector Cientifico 20/04/2020 20/04/2020 10/05/2020 33% 10/09/2020 33% 10/01/2021 @ 100
procedimientos administrativos Sistemas
(Iﬁ administrativos identificados SIAU
—
<C
24 Realizacién de inventario . g
— de los trémites y ofros Inventario de los trdmites y
E procedimientos SIS [BREEE il SIS Sistemas 20/04/2020 |  20/04/2020 10/05/2020 33% | 10/09/2020 33% | 10/01/2021 @ 100
administrativos de la CElMSIEvES Dl
Z Enfidad Entidad realizado
(@)
N
= Realizacién de  Monitoreo . . Procesos en donde se
L Monitoreo y Revision del . P
<C y Revision al componente de realizan tfrémites y otros
zZ componente de nponente . procedimientos 20/04/2020 20/04/2020 10/05/2020 33% | 10/09/2020 33% | 10/01/2021 50
. R racionalizacion de tramites o X
O racionalizacion de . administrativos
= 1 B realizado . =
O ramites identificados
<
(2’4
Realizacién de Auditoria AUleorlg lmemq OAlo
Interna Estrategia Antitrdmites Control Interno 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 33% 10/09/2020 66% 10/01/2021 @ 100
realizada
Pulslitee em &l diie welb, B Enlace y certificado Oficina SIAU
Manual de atencién al ¥ cert N 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 @ 0% 10/09/2020 @ 0% 10/01/2021 @ o
—— de Publicacién Sistemas
USIEET e 6l D weld; E Enlace y certificado Contabilidad
Plan de Comunicaciones ¥ cert . ' 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 @ 100%| 10/09/2020 @ 100%| 10/01/2021 @ 100
Infermnoly Extema de Publicacion Sistemas
(%)
X
< Publicar en el sitio web, LalEnlace y cerfiicado Planeacion 1 9504/2000 | 30/04/2020 | 10/05/2020 @ 0% | 10/09/2020 ® 100%| 10/01/2021 @ 100
) politica del Riesgo de Publicacion Gestion de informacion
(@)
L
(@)
Z Gerencia
O . " . Subgerencia
o FUSlIE G ClIEID e, Gl [llE0etiesets Administrativa 20/04/2020 |  30/04/2020 10/05/2020 @ 100%| 10/09/2020 @ 100%| 10/01/2021 @ 100
Q Plan de Accién 2019 de Publicacién " O et T
— Subdireccion cienfifica
% y demds dependencias
L
[2'4
. - . Gestion legal 30/04/2020 30/04/2020
Efﬂ‘iﬁ;ie”rre' S”i"?n“;%?;?e' Z”“;Cz”y Ce?,‘fr']mdo Gestion de la 30/08/2020 | 30/08/2020 | 10/05/2020 33% | 10/09/2020 @ 100%| 10/01/2021 @ 100
a cormpcio © Fublicacio informacién 31/12/2020 31/12/2020
Realizar la Audiencia de
Lelen €5 CUCHiteH BMESNEES €9 CUEISMERY  @orpet e 20/04/2020 |  30/04/2020 10/05/2020 33% | 10/09/2020 66% | 10/01/2021 @ 100

General de la Vigencia
2018

videos, fotos y revista.




Gestionar recursos en el
presupuesto para el

Iniciativa gestionada para
el desarrollo de

O desarrollo  de iniciativas actividades que mejoren Coordinadora SIAU 31/03/2020 30/04/2020 10/05/2020 @ 0% 10/09/2020 33 10/01/2021 88
z gﬁzcﬂizfn &l sarielo € el servicio al ciudadano.
<
(a)
<
@)
= Establecer  mecanismos{Mecanismos de
O de comunicacién directalcomunicacion directa
—! entre las dreas de servicio|entre las dreas de servicio
<
al ciudadano y la altalal ciudadano y la alta Coordinadora SIAU
z dieestn pere (eaier lokieestn pae (el (& Gerencia 30/09/2020 30/04/2020 10/05/2020 33% | 10/09/2020 33 10/01/2021 50
~O toma de decisiones y ell[toma de decisiones y el
) desarrolllo de iniciativas|desarrolllo  de iniciativas
@)
de mejora. de mejora establecidos.
Z
L
[—
< Adelantar una
< capacitacion  con  los .
— Subgerencia
(2’4 SellelaeElerae ave Administrativa
< g;zz%ir;do usuc(l:nc()); Capacitacién realizada. Subdireccion cientifica 30/06/2020 4/09/2020 10/05/2020 33% 10/09/2020 50 10/01/2021 50
(24 SIAU
O derechos y
B deberes,humanizacion.
Generar informe sobre la
<
% cantidad de los|Informes  periédicos con| Oficina SIAU y demas
<C ciudadanos atendidos en|la  estadistica de los dependencias 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 33% 10/09/2020 88 10/01/2021 88
[a los diferentes canales de|ciudadanos atendidos. responsables
(%} atencién de la Institucién.
g Elaborar peridédicamente|lnformes  periédicos de
2 informes de PQRSD para|PQRSD elaborados para
< identificar oportunidades|identificar  oportunidades Oficina SIAU 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 33% | 10/09/2020 100% 10/01/2021 @ 100
de mejora en la|de mejora en la
8 prestaciéon de los servicios. [prestacion de los servicios.
Realizar  monitoreo vy
SEMERD @ ISH[Eiiei® e SSeUnlEH® €| epprmesin g 30/09/2020 31/12/2020 10/05/2020 33% | 10/09/2020 66% | 10/01/2021 @ 100
procesos de atencién al{atencién al ciudadano.
ciudadano.
Publicacion de Info_rmc:c!on MINIMA =5 ordinadores de drea
informacion minima eleligeiena em e ik et y lideres de procesos -
<C obligatoria sobre a fransparencia y acceso a estion de Ia 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 @100% 10/09/2020 100% 10/01/2021 @100
-~ 9 la informacién  de la 9 =
< estructura. . informacién
pagina web.
O
(%0]
8 = Moniforeo permanente y[Registro del monitoreo
O ‘O continuo a la pdginalpermanente a la pagina Sistemas 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 33% 10/09/2020 33 10/01/2021 @ 80
> (_-) web Institucional. web Institucional.
> <
$ 5 Capacitaciéon a los|Registro de
O funcionarios de la|colaboradores
O
Z e Institucion sobre el|capacitados en el manejo Sistemas 20/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 @ 0% 10/09/2020 0% 10/01/2021 @ o
& Z manejo de pagina lalde la pagina @ web
< - web de la Institucion. Institucional.
o
)
s ' .
<€ Reoh.zo.r MEAIEED Formato de seguimiento
02 SSGUIEID a les de los mecanismos para
— mecanismos  para  la 8 fepEIEnEE ¥ ccgeso Control Interno 30/04/2020 30/04/2020 10/05/2020 33% 10/09/2020 66 10/01/2021 @100
hansparencia y acceso o5 g nformacisn.
PORCENTAJES DE CUMPLIMIENTO CUATRIMESTRES | - 11 - 11l O 32% 41 @ 85
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VALLE DEL CAUCA

Nit: 891900441-1

%, < MAPA DE RIESGOS 2020 o
B e ST
e RIESGOS DE CORRUPCION D
verificacion y
confirmacion Todas las Hojas de
Documentos Recepcién de No se realiza la verificacion Realizar la ZONA DE directa de la Talento Vida con la
TALENTO HUMANO 1 P . respectiva a la documentacion 3 5 verificacién de la PROBABILIDAD RIESGO EVITAR informacion informacion 10/05/2020 |Talento Human]| 33% 10/09/2020 [lento Huma| 33% 10/01/2021|Talento Humang| 50%
falsos documentacion falsa e : ; Humano o
recibida informacion MODERADA plasmada en la verificada y
GESTION TALENTO docum.ilt\;aclon confirmada
HUMANO — : recibida.
. . incutar pPTrsona que Trafico de Influencias, Verificar en el .
Vinculacion del no retna las " ) . nombramientos
ersonal sin los competencias favoritismo, Concentracion de manual de ZONA DE Actualizar el Talento /o contratacion
TALENTO HUMANO P - p. autoridad o exceso de poder. 3 5 funciones los PROBABILIDAD RIESGO EVITAR manual de v - 10/05/2020 |Talento Human]| 33% 10/09/2020 [lento Huma| 66% 10/01/2021 [Talento Humanq| 66%
requisitos requeridas para o o - N Humano | con los requisitos
. ) Omisién de los procedimientos requisitos para MODERADA funciones L
exigidos ejercer el cargo o ) exigidos
establecidos. contratar
labor contratada
Pérdida de
i - . Numero de
documentos . Lo . capacitacion seguimiento a los Auxiliar .
. Manipulacion indebida Lo N L N archivos de . . .
ARCHIVO 3 | importantes en Falta capacitacién del personal. 4 4 adecuada al PROBABILIDAD EVITAR archivosde | administrativo ! 10/05/2020 Archivo 0% 10/09/2020 | Archivo 0% 10/01/2021|  Archivo 33%
. de documentos. . N gestion que
los archivos de personal gestion de archivo )
L existen
gestion o central.
GESTION DE Acceso a equipos
INFORMACION Sistemas de Falta de seguridad y acceso ala N de computo
. L . e Acceso a equipos o
TECNOLOGIA E informacion | o o5 con falencias | MOTMacion- Sistemas de de computo restrigido por Documentacion de
‘ 4 | susceptibles de Informacién 4 4 . PROBABILIDAD EVITAR perfiles de usuario Sistemas 10/05/2020 Sistemas 66% 10/09/2020 | Sistemas 66% 10/01/2021 Sistemas 80%
INFORMATICA . . en puntos de control . . restringido o los procesos
manipulacién o susceptibles de adulteracion, N . y exclusividad,
s mediante dominio N
adulteracion por parte terceros. cambio de claves
! ooTE
las normas
Direccionar los |Utilizar la consulta para vlgentés que
usuarios a otros | dirigir alos usuarios castigan
3 con de | Amistad monetarios ZONA DE observacion ZONA DE disciplinarias y numero de
PROCESO MISIONAL [ 5 clinicas o me.o:;s falta de etico 2 3 RIESGO | directa por parte PROBABILIDAD RIESGO EVITAR penales estas Juridico capacitaciones | 10/05/2020 |Consulta externg 0% 10/09/2020 |nsulta extey 0% 10/01/2021|Consulta externg 0%
o ) . ’ comp! MODERADA | del jefe inmediato MODERADA actuaciones para realizadas
consultorios sin | mejores recursos o -
. . s sensibilizar al
justificacion materiales
personal sobre las
consecuencias
Sustraccion de | Falta de controles en Revisar Implementacion
insumos, las actividades vs Pago inoportuno de los salarios, ZONA DE monitorea:/las ZONA DE entradas y salidas Jefe de Relacién de
PROCESO MISIONAL 6 | suministrosy | consumo de insumos, | por mala remuneracion, falta 2 3 RIESGO solicitudes de PROBABILIDAD RIESGO REDUCIR para cada uno de Area insumos utilizados | 10/05/2020 Almacén 33% 10/09/2020 | Almacén 33% 10/01/2021 Almacén 33%
equipos para falta de inventarios de compromiso ético MODERADA |. N MODERADA los procesos ( vs entregados
: N N insumos realizadas
beneficio propio kardex )
TTeCUaT Tas
revisiones
El certificado de pre:rup:;setzl:s
disponibilidad Realizar un por part Tesorero,
o tesorerfa, presupuesto
Presupuestal se | Por falta de Revision [Favorecer a otras personas para presupuesto Contador de | Contador robado -revisi
PRESUPUESTO 7| expidaporun | delvalorydelos pago Favor de Amistad - 4 5 ajustado alas PROBABILIDAD EVITAR T n | Gerenciay [*P7O7%C0 TEEON 10/05/2020 | - presupuesto 33% | 10/09/2020 pr 33%  [10/01/2021( Presupuesto 33%
valor o rubro Rubros afectados. beneficio monetario necesidades de la y subgerencia N -
" PR gerencia o . disponibilidades
diferente al institucion Administrativa
o deacuerdo a las
solicitado .
necesidades y
dejar constancia
Las facturay
GESTION FINANCIERA soportes, no
reunen los Por no realizar la . . Procedimientos de
requisitos legales | Revisén de las factura Favorecer a otras personas para Registro de los Elaboracion y g0
TESORERIA g | 8 pago Favor de .Amistad - 4 5 responsables de PROBABILIDAD EVITAR socializacion del Tesorero pag 10/05/2020 Tesoreria 0% 10/09/2020 | Tesoreria 0% 10/01/2021|  Tesoreria 33%
y no esta y soportes que reunan . . " . documentados y
L beneficio monetario realizar los pagos procedimiento de .
soportada con los| los requisitos legales agos socializados
requerimientos y pag
firma
No se realiza el cobro a
tidad
No se efectua sznséliacitea?:s; S:ji nt:s falta realizar preauditoria por Procedimento ZONSDE Implementar Auditoria de | Procedimientos de
CUENTAS MEDICAS 9 cobroa o s P P 3 3 PROBABILIDAD RIESGO EVITAR procedimiento de cuentas recobro de glosas | 10/05/2020 Auditoria 0% 10/09/2020 | Auditoria 33% 10/01/2021|  Auditoria 50%
) de autorizacion o por parte de los facturadores documentado .
entidades . . ) MODERADA recobro de glosas medicas documentados
inconsistencias en la
factura
Presentacion de
|nform.es (.ie fas Informes de auditorias . . Procedimiento " )
auditorias ajustados a intereses Trafico de Influencias para el ara la realizacion Certificar al Certificados de
CALIDAD 10 internasy ) articulares, favorecimiento de terceros, 4 4 P de auditorias PROBABILIDAD REDUCIR personal que Gerencia personas que | 10/05/2020 Calidad 0% 10/09/2020 | Calidad 33% 10/01/2021 Calidad 50%
3 P I " "
externas que no P Desconocimiento de la Ley audita auditan
: : documentado
evidencian la
realidad.




. . sensibilizacion del
Dar citas para propio ZONADE Procedimiento de ZONA DE Revision por parte | Subgerente ersonal para
AGENDA DE CITAS 11| Trafico de citas | favorecimiento o de istad-Trafico de infl RIESGO - ; PROBABILIDAD RIESGO REDUCIR pore peere P P 10/05/2020 Citas 33% 10/09/2020 | Citas 33% 10/01/2021 Citas 50%
asignacion de citas del Jefe de area Cientifica autocontrol y
terceros MODERADA MODERADA :
gestion
no respuesta
oportuna a las - . . o Cantidad de PQR
eticiones quejas Demora en el trémite | Por tréfico de Influencias. Por procedimiento Seguimiento a las Control con respuesta en
SIAU 12 P auel delasr alos irr ili del PROBABILIDAD REDUCIR respuesta de las P 3 10/05/2020 Siau 33% 10/09/2020 Siau 66% 10/01/2021 Siau 100%
o reclamos . ) 5 documentado Interno los terminos
. ciudadanos funcionario PQRS ;
requeridos por establecidos
los usuarios
- i Elaboracién de ”
No dar Direccionar la contratacion o los Implemetacion de
U R i : procesos
cumplimniento | procesos judiciales en |términos de referencia desde el controles con los
: : . contractuales con Total de contratos
legal a las contra de la entidad. pliego de condiciones. todos los cuales se puedan alizado
CONTRATACION 13| formali en d de bienes y/o todosfos PROBABILIDAD EVITAR evidenciar que los | Juridico realizadosy Aue | 44,65/7020 | Contratacion 33% 10/09/2020 [ontratacié| ~ 66% 10/01/2021| Contratacién 80%
) ) 3 . . requisitos exigidos cumplan con todos
las diferentes patrimoniales para la servicios no ejecutados. contratos cumplen L
) L P por el manual de los requisitos
etapas entidad afectaciondel principio de N con todos los
y contrataciony la o
GESTION contractuales transparencia Le requisitos
JURIDICA il o
intS; oen:rnlos Total de Procesos
Acciones de El defender al . P judiciales en
defensa, peroa | demandante, afecta Reuniones del recursos contra de la
DEFENSA JUDICIAL 14 ‘P N 4 Beneficio propio y para terceros, comité de PROBABILIDAD EVITAR apropiados acada| Gerencia conte = 10/05/2020 Juridico 33% 10/09/2020 | Juridico 33% 10/01/2021 Juridico 40%
favor del considerablemente la e ) institucion y
L conciliacion caso y ejercer una
demandante Institucion . numero de
debida defensa a
. proceso resueltos
la Institucion
24% 35% 50%
RIESGOS DE CORRUPCION Definicién:“La posibilidad de ocurrencia de una conducta o comportamiento que puede derivar en una actuacién corrupta, entendiéndose por tal un comportamiento de abuso en el ejercicio de la
funcion publica y de la legitimidad del Estado en beneficio personal o particular y en detrimento del interés general o colectivo” (DAFP). En estos riesgos la probablilidad solo puede ser: "casi seguro” (5) 6 "posible" (3) y el
impacto "catastrofico" (5). Las opciones de manejo solo pueden ser Reducir o Evitar.




