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1. CARTA DE CONCLUSIONES
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Doctora

CLAUDIA HELENA PRIETO VANEGAS

Gerente Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.
Unidad Prestadora de Servicios de Salud El Tunal

Ciudad

Asunto: Dictamen de Auditoria de Regularidad - Vigencia 2015

La Contraloria de Bogota D.C., con fundamento en los articulos 267 y 272 de la
Constitucion Politica, el Decreto Ley 1421 de 1993 y la Ley 42 de 1993, practico
Auditoria de Regularidad ante el Hospital El Tunal Il Nivel E.S.E., evaluando los
principios de economia, eficiencia, eficacia, equidad y valoracion de los costos
ambientales, con que administré los recursos puestos a su disposicidn; los
resultados de los planes, programas y proyectos; la gestidon contractual; la calidad
y eficiencia del control fiscal interno; el cumplimiento al plan de mejoramiento; la
gestién financiera a través del examen del Balance General a 31 de diciembre de
2015 y el Estado de Actividad Financiera, Econdmica, Social y Ambiental por el
periodo comprendido entre el 1 de enero y el 31 de diciembre de 2015; (cifras
que fueron comparadas con las de la vigencia anterior), la comprobacion de las
operaciones financieras, administrativas y econdémicas se realizd6 conforme a las
normas legales, estatutarias y de procedimientos aplicables.

Es responsabilidad de la administracion el contenido de la informacién
suministrada y analizada por la Contraloria de Bogota D.C. Igualmente, es
responsable por la preparacidbn y correcta presentacion de los Estados
Financieros de conformidad con las normas prescritas por las autoridades
competentes y los principios de contabilidad universalmente aceptados o
prescritos por el Contador General.

La responsabilidad de la Contraloria de Bogota consiste en producir un informe
integral que contenga el pronunciamiento sobre el fenecimiento (o no) de la
cuenta, con fundamento en la aplicacion de los sistemas de control de Gestion,
Resultados y Financiero (opinion sobre la razonabilidad de los Estados
Financieros), el acatamiento a las disposiciones legales y la calidad y eficiencia
del Control Fiscal Interno.



O
CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

“Una Contraloria aliada con Bogota”

El informe contiene aspectos administrativos, financieros y legales que una vez
detectados como deficiencias por el equipo de auditoria, seran corregidos por la
administracion, lo cual contribuye al mejoramiento continuo de la organizacion, la
adecuada gestion de los recursos publicos y por consiguiente en la eficiente y
efectiva produccion y/o prestacion de bienes y/o servicios en beneficio de la
ciudadania, fin ultimo del control.

La evaluacion se llevd a cabo de acuerdo con las normas, politicas y
procedimientos de auditoria establecidos por la Contraloria de Bogota D.C.;
compatibles con las de general aceptacion (y/o Normas Internacionales de
Auditoria —NIA); por tanto, requirid, acorde con ellas, de planeacion y ejecucion
del trabajo de manera que el analisis proporcione una base razonable para
fundamentar los conceptos y la opinion expresada en el dictamen integral. El
control incluy6 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 y el cumplimiento de las disposiciones legales, asi como,
la adecuada implementacion y funcionamiento del Sistema de Control Interno.

1. RESULTADOS DE LA EVALUACION

Producto de la evaluacion realizada por este organismo de control se
determinaron los siguientes aspectos:

1.1 Control de Gestion:

El control fiscal interno implementado en el Hospital ElI Tunal, en cumplimiento de
los objetivos del Sistema de Control Interno y de los principios de la gestién fiscal:
eficiencia, eficacia y economia, obtuvo una calificacion de 75,6% en eficacia,
77,8% en eficiencia y 69,9% en economia, para un total del 75% consolidado,
porcentaje que permite evidenciar que el conjunto de mecanismos, controles e
instrumentos establecidos por el sujeto de vigilancia y control fiscal, para
salvaguardar los bienes, fondos y recursos publicos puestos a su disposicion, no
garantizan en su totalidad su proteccion y adecuado uso; asi mismo permite el
logro parcial de los objetivos institucionales.

Como resultado de las diferentes auditorias adelantadas por la Contraloria de
Bogota al Hospital El Tunal, la administracion presenté un plan de mejoramiento
consolidado a 31 de diciembre de 2015, en el cual relacioné un total de 192
acciones para 59 hallazgos. En el desarrollo de la auditoria fueron analizadas y
evaluadas 138 acciones correspondientes a 49 hallazgos que tenian término
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vencido a 31/12/2015; los cuales, fueron evaluados con base en los soportes que
se encontraban en el aplicativo del seguimiento a planes de mejoramiento de la
entidad, determinando que de las 138 acciones correctivas, correspondientes a 49
hallazgos, fueron cerradas 118. Asi mismo, se establecidé que las acciones fueron
efectivas. En consecuencia el cumplimiento del Plan de Mejoramiento fue del 86%.

El analisis efectuado durante el curso del proceso auditor, verifico el cumplimiento
de los principios constitucionales de eficiencia, eficacia y efectividad, asi como, las
disposiciones legales especiales para la contratacion en el sector salud, que se
rigen por el derecho privado con el objeto de aplicar las reglas de la competencia
en el mercado y la aplicacion de la normatividad interna del Hospital EI Tunal IlI
Nivel de Atencion E.S.E., consagrada en los Manuales de Contratacién y
Supervision.

Aparecen omisiones al deber legal de dar a conocer en la pagina de Colombia
Compra Eficiente —SECOP- el Plan Anual de Adquisiciones, junto con la
contratacion para la vigencia 2015, por lo que se incumple con los principios de
transparencia y publicidad.

De otra parte, examinada la totalidad de la muestra, se detectaron inconsistencias
dentro del proceso de seleccion, toda vez que conforme a la informacion evaluada,
los estudios de oportunidad y conveniencia, en diversos procesos fueron
expedidos con posterioridad a la invitacion a los oferentes, a las actas de reunion
de lectura de propuestas., vulnerandose el principio de transparencia y del debido
proceso.

Finalmente, se evidencié que existen contratos que superaron el 2% del valor del
presupuesto inicial de la vigencia fiscal aprobado por el CONFIS Distrital, sin que
el Gerente del Hospital ElI Tunal Il Nivel haya dado cumplimiento a lo expresado
en la norma citada, es decir, pedir autorizacién de la Junta Directiva del Hospital
para celebrar los acuerdos o adicionar los mismos.

Concepto de la gestion presupuestal

Como resultado de la gestion presupuestaria realizada por el Hospital EI Tunal
durante la vigencia fiscal 2015, de los $141.774,5 millones de pesos que la ESE
dispuso como apropiacion disponible para atender los respectivos gastos de
funcionamiento, de operacién asistencial y de inversion, quedaron cuentas por
pagar por $29.064,4 millones, segun la evaluacion realizada al presupuesto del
hospital al cierre de la vigencia fiscal 2015. Aunque se comprometi6 el 98.93%, de
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los recursos establecidos como apropiacion disponible, los giros solo alcanzaron el
79.28%. Asi mismo, se observa que la entidad presenta un saldo negativo o un
déficit presupuestal del orden de los $29.648,3 millones, los cuales superan los
resultados obtenidos al cierre de la vigencia fiscal anterior en mas de $10.301,8
millones. Situacion que permite observar que la entidad no prevé situaciones de
riesgo en la gestion de los recursos financieros, al no atender lo estipulado en el
articulo 2°, literales a) b) d) y f) de la Ley 87 de 1993; estableciéndose como
resultados de la auditoria practicada cinco observaciones de caracter
administrativo, para este componente.

1.2 Control de Resultados:

El Hospital ElI Tunal ESE Il Nivel, no contaba con Plan de Desarrollo Institucional,
para el periodo 2012-2016 como una importante herramienta de gestion. De otro
lado, se encontrd, que la Junta Directiva del Hospital El Tunal mediante Acuerdo
No. 012 del 26/07/2012 aprueba el “Plan de Gestién 2012-2016” de la entidad; que
al parecer corresponde al Plan de Gestion del Gerente, de acuerdo a lo establecido
en las Resoluciones 710 de 2012 y 743 de 2013, aunque no fue posible que la
administracion hiciera entrega a este equipo auditor de los anexos que hacian
parte del mismo, por lo que no se pudo establecer cudles fueron las lineas base de
las metas establecidas y su programacién para el periodo de tiempo establecido.

Revisado el Plan de Desarrollo Distrital “Bogota Humana” se encontré que los
objetivos planteados en el Plan de Gestién 2012-2016 del Hospital El Tunal, en la
columna “OBJETIVOS PLAN DE DESARROLLO” no corresponden a los
establecidos en el mencionado plan, por lo que no fue posible establecer como se
articulan los “objetivos estratégicos” del plan de gestion del hospital, con el plan de
desarrollo del Distrito Capital, estas inconsistencias no garantizan que exista la
debida armonia y coherencia entre las actividades que plante6 el hospital para el
cumplimiento de los objetivos del Plan de Desarrollo “Bogota Humana”.

Los objetivos establecidos en POA’s aprobados por la Junta Directiva del hospital
para la vigencia 2015, en acta No. 01 del 23/01/2015, estan articulados con los
objetivos de los planes de desarrollo Distrital y Nacional. Revisado el Plan de
Gestion 2012-2016, se evidencia que los objetivos del Plan de Desarrollo Bogota
Humana con los que se articulan los POA’s, no corresponden a los determinados
en el Plan de Gestion, aprobado por la Junta Directiva mediante el Acuerdo 12 de
2012. Esta Contraloria no evidencié acto administrativo alguno que haya
modificado el Plan de Gestion 2012-2016 de la entidad.
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De otro lado, la medicién de las metas se realiza en numero de actividades y asi se
reporta su cumplimiento, se desconoce cudl es la linea base o la programacion
para cada una de las actividades y asi, establecer su cumplimiento. Los
indicadores establecidos no tienen relacién con las actividades establecidas en los
POA y no se articulan con las metas planteadas, sin embargo reportan un
cumplimiento total de los Planes Operativos de la entidad para la vigencia 2015.

Finalizada la revisidon del informe de balance social rendido por la entidad, se pudo
evidenciar que la informacion reportada por el hospital en el Informe de Balance
Social, relacionada con la produccion del hospital en la vigencia 2015, presenta
diferencias con la reportada por la entidad en el desarrollo de la auditoria, lo que
pone en duda la veracidad de la informacion.

1.3 Control Financiero:

En la evaluaciéon del componente financiero se evidencian debilidades en los
sistemas de informacion para los funcionarios de la Direccion Financiera, dado
gue los equipos y herramientas técnicas de sistemas dispuestos para el area, no
contribuyeron al cumplimiento de los objetivos que debié haber proporcionado el
“Sistema de Informacion Dinamica Gerencial”, asi, las limitaciones en este sistema
obligd a los usuarios a que algunos procesos se llevaran manualmente como en el
caso de contabilidad, tesoreria y activos fijos.

La evaluacion de los estados contables arrojo incertidumbres en las cuentas de
efectivo por valor de $1.618.049.340, por cuanto, a diciembre de 2015 existieron
535 partidas conciliatorias por valor de $3.863 millones las cuales fueron
presentadas en Junta Directiva pero no fueron aclaradas a este Ente de Control.

Los saldos registrados en la cuenta 140981 — Giro dir. Abon. cart. reg. sub. (cr), se
han venido manteniendo en las vigencias 2014 y 2015, sin tener presente que la
condicion de esta cuenta es de caracter transitorio y a diciembre de 2015 auln
estaba pendiente por identificar el detalle de la facturacion abonada, motivo por el
cual, se origina incertidumbre en $9.767.526.589.

La base de datos que contiene los “Procesos por glosas de salud” que son
reportados en el formato electronico CB1025 — “, presentan incertidumbre por
cuanto se evidencio la falta de conciliacion de las cifras alli registradas de los
valores glosados por valor de $5.053.505.434.
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La base de datos de los pagarés que se registran en la cuenta 14091301 “cartera
con antigledad mayor a un afio”, genera incertidumbre en los 4.391 pagares
existentes a diciembre de 2015 por valor de $1.844.332.409, por que se vienen
registrando en la cuenta 14091301 - “Cuotas de recuperacion vinculados”,
$229.985.375 que corresponden a pagarés de los afios 2005 y 2008 al 2014, cifra
gue estaria sobrevaluando la cuenta de cartera y subvaluando la provision.

Al comparar el saldo reportado en la cuenta 140913 - “Cuotas de recuperacion
vinculados” con la columna de la base de datos suministrada por la Oficina de
Cartera, archivo “Relacion Pagares Tunal Vigencias Anteriores.xIs”, se presenté
diferencia en once (11) pagarés por valor de $42.487.446. Lo anterior conlleva a
gue se refuerce la conciliacidén de los titulos valores existentes en la Entidad.

Al comparar las cuentas por pagar de los saldos reportados en los estados
contables, con los valores que se reportaron en la rendicion de la cuenta con el
formato electronico CBO0118, se observa que existe diferencia de
$3.128.095.691,19, motivo por el cual, esta cuenta debe ser depurada en su
totalidad.

1.4 Concepto sobre la rendicion y revision de la cuenta

El Representante Legal del Hospital EI Tunal 11l Nivel ESE, rindié la cuenta anual
consolidada por la vigencia fiscal del 2015, dentro de los plazos previstos en la
Resolucién Reglamentaria 11 de 2014, Modificada por la Resolucién 004 de 2016;
presentada a la Contraloria de Bogoté a través del Sistema de Vigilancia y Control
Fiscal, dando cumplimiento a lo establecido en los procedimientos y disposiciones
legales que para tal efecto ha establecido la Contraloria de Bogota D.C.

1.5. Opinion sobre los Estados Contables:

En nuestra opinion, “excepto por” lo expresado en los parrafos precedentes, los estados
contables del Hospital Tunal Il nivel ESE, presentan razonablemente la situacion
financiera, en sus aspectos mas significativos por el afio terminado al 31 de diciembre de
2015 y los resultados del ejercicio econdémico del afio terminado en la misma fecha, de
conformidad con los principios y normas prescritas por las autoridades competentes y los
principios de contabilidad generalmente aceptados en Colombia o prescritos por el
Contador General de la Nacion.
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1.6 Concepto sobre la calidad y eficiencia del control fiscal interno

Revisada el acta del Comité de Control Interno y Calidad en que fue aprobado el
Programa General de Auditorias 2015 de la OCIO, se evidencio que en el acta (sin
namero) realizada el 10/02/2015, el orden del dia no fue evacuado por el
mencionado comité; dentro de los temas centrales tratados se encuentra la
delegada por la Gerencia, sin embargo, su nombre no esta en la lista de
participantes; la delegada solicita que se realicen algunas auditorias,
posteriormente, se menciona que “efectuadas las modificaciones sugeridas por el
area de planeacion se aprueba el Programa general de auditorias para el afio
2015, sin que haya evidencia de las modificaciones realizadas; aunado a esto el
acta estd compuesta por dos hojas y el texto entre el final de la hoja 1 vy el
comienzo de la hoja dos, no guarda continuidad y coherencia.

El Cronograma de auditorias del Plan de Auditoria para el Mejoramiento de la
Calidad (PAMEC), contempla para la vigencia 2015 la realizacion de 17 auditorias
a realizar por el area de Garantia de la Calidad. Revisados los documentos y
soportes de las auditorias adelantadas por el area de calidad de la entidad, se
evidenciaron inconsistencias en las hojas de vida de los indicadores,
diligenciamiento de los formatos establecidos por el Sistema de Garantia de la
Calidad del hospital

1.7. Concepto sobre el fenecimiento

Los resultados descritos en los numerales anteriores, producto de la aplicacion de
los sistemas de control de gestion, de resultados y financiero permiten establecer
que la gestién fiscal de la vigencia 2015 realizada por el Hospital ElI Tunal; en
cumplimiento de su mision, objetivos, planes y programas, se ajustd parcialmente
a los principios de eficacia, eficiencia y economia evaluados.

Con fundamento en lo anterior, la Contraloria de Bogota D.C. concluye que la
cuenta correspondiente a la vigencia 2015 auditada, se FENECE.

Presentacién del Plan de mejoramiento

A fin de lograr que la labor de control fiscal conduzca a que los sujetos de vigilancia y
control fiscal emprendan acciones de mejoramiento de la gestidon publica, respecto de
cada uno de los hallazgos comunicados en este informe, la entidad a su cargo, debe
elaborar y presentar un plan de mejoramiento que permita subsanar las causas de los
hallazgos, en el menor tiempo posible, dando cumplimiento a los principios de la gestién
fiscal; documento que debe ser presentado a la Contraloria de Bogota D.C., a través del

11
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Sistema de Vigilancia y Control Fiscal —SIVICOF- dentro de los ocho (8) dias hébiles
siguientes a la radicacion del presente informe, en la forma, términos y contenido
previstos por la Contraloria de Bogota D.C.. El incumplimiento a este requerimiento dara
origen a las sanciones previstas en los Articulos 99 y siguientes de la Ley 42 de 1993.

Corresponde, igualmente al sujeto de vigilancia y control fiscal, realizar seguimiento
periddico al plan de mejoramiento para establecer el cumplimiento y la efectividad de las
acciones formuladas, el cual debera mantenerse disponible para consulta de la
Contraloria de Bogoté, D.C..

El presente informe contiene los resultados y hallazgos evidenciados por este Organismo
de Control. “Si con posterioridad a la revision de cuentas de los responsables del erario
aparecieren pruebas de operaciones fraudulentas o irregulares relacionadas con ellas se
levantara el fenecimiento y se iniciara el juicio fiscal'”.

Atentamente,

| g
=7 B / oy et - g
[ /

ORLANDO ALBERTO GNECCO RODRIGUEZ
Director Sector Salud Ad Hoc

Revisé: Diana Marcela Diago Guaqueta - Gerente 039-01
Elaboré: Equipo Auditor

1 Articulo 17 ley 42 de 1993. Se mantiene en el evento de obtener el fenecimiento de la cuenta en caso contrario se debe
retirar.

12
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2. RESULTADOS DE AUDITORIA
2.1. CONTROL DE GESTION

2.1.1. Control Fiscal Interno

Corresponde a la Contraloria conceptuar sobre la calidad y eficiencia del control
fiscal interno de las entidades, en cumplimiento del numeral 6 del Articulo 268 de
la Constitucion Politica.

El control fiscal interno implementado en el Hospital ElI Tunal, en cumplimiento de
los objetivos del Sistema de Control Interno y de los principios de la gestion fiscal:
eficiencia, eficacia y economia, obtuvo una calificacion de 75,6% en eficacia,
77,8% en eficiencia y 69,9% en economia, para un total del 75% consolidado,
porcentaje que permite evidenciar que el conjunto de mecanismos, controles e
instrumentos establecidos por el sujeto de vigilancia y control fiscal, para
salvaguardar los bienes, fondos y recursos publicos puestos a su disposicion, no
garantizan en su totalidad su proteccion y adecuado uso; asi mismo permite el
logro parcial de los objetivos institucionales.

El examen fue realizado de acuerdo con las normas de auditoria generalmente
aceptadas las cuales requieren que el examen sea planeado y realizado de tal
manera que permita obtener un entendimiento del control interno, relacionado con
la preparacion de la informacién en todos los aspectos importantes, para prevenir
0 detectar errores o irregularidades en el curso normal de las operaciones del
Hospital.

El Modelo Estandar de Control Interno —MECI - es una herramienta para evaluar la
gestiébn y mecanismos de evaluacion del proceso administrativo de las entidades,
gue puede ser adaptada a las necesidades de cada entidad, a sus objetivos,
estructura, procesos y servicios que prestan.

El Sistema de Control Interno es el conjunto de elementos que busca garantizar el
cumplimiento de los objetivos institucionales, en el que intervienen todos los
servidores de la entidad, como responsables del control en el ejercicio de sus
actividades. Identifica las debilidades que se presentan en el quehacer diario de la
institucion, promoviendo la realizacion de acciones coordinadas, informacion
oportuna y veraz. En el MECI, la informacion se convierte en eje transversal a
todas las actividades, con el fin de tener control sobre la planeacion y la gestion,
qgue conlleva al cumplimiento de los objetivos y la plataforma estratégica del
hospital.

13
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Con base a la evaluacion de los factores en el proceso auditor, el cumplimiento de
roles y la revision de los informes pormenorizados del estado del control interno
rendidos por la Oficina de Control Interno Organizacional (OCIO) del Hospital El
Tunal, en cumplimiento de lo estipulado en el articulo 9 de la Ley 1474 de 2011, se
establecio:

De las 8 recomendaciones realizadas por la Oficina de Control Interno
Organizacional en el informe pormenorizado de “Noviembre de 2014 a Febrero de
2015”, 7 persistian en el informe de “Noviembre de 2015 a febrero de 2016”, lo
que permite deducir que la administracion no tomo los correctivos necesarios para
minimizar y corregir las observaciones realizadas por la OCIO, a pesar de ser
reiteradas en los informes de “Marzo a Junio de 2015” y “Julio a Octubre de 2015”.

RECOMENDACIONES REALIZADAS OFICINA CONTROL INTERNO ORGANIZACIONAL

RECOMENDACION

Nov. 2014 a
Feb. 2015

Marzo a
Junio 2015

Julio a
Octubre 2015

Nov. 2015 a
Feb. 2016

Actualizar de conformidad con las competencias e
idoneidades el manual de funciones y competencias
laborales acorde a la estructura organizacional actual.

X

X

X

Restringir la consulta de la pirdmide documental mediante
condiciones o politicas de que sea de consulta para el
personal interno.

Completar los documentos que hacen parte de la piramide
documental y mantenerlos ajustados y/o actualizados.

Actualizar y socializar la estructura organizacional
contemplando los niveles jerarquicos y que se encuentren
alineados con el mapa de procesos.

Realizar un analisis y valoracion de los riesgos que se
encuentran identificado, pero que no poseen sus controles
y periodicidad, as6 mismo incluir en el mapa de procesos
los riesgos para los subprocesos que actualmente no
tienen riesgos.

Crear una politica de operacién en la cual se exija a los
lideres, el cumplimiento de la formulacién, ejecucion y
cumplimiento de los planes de mejoramiento.

De acuerdo con los lineamientos de la Secretaria Distrital
de Salud, el hospital debe garantizar el mantenimiento del
Sistema de Informacién que actualmente se encuentra en
uso vy la plataforma que los soporta.

Socializacion del Decreto 943 de 2014 y el Manual Técnico
del MECI — 2014 a todos los niveles de la entidad y dar
cumplimiento al cronograma establecido en la
normatividad para cada una de las fases del nuevo MECI.

Hacer mas efectiva y objetiva la aplicacion de la Ley 909
de 2004.

Las tablas de retencién documental, aunque se encuentren
en un proceso de ajuste de acuerdo a la nueva estructura,
deben ser aprobadas por el Archivo General de Bogota.

14
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RECOMENDACION

Nov. 2014 a
Feb. 2015

Marzo a
Junio 2015

Julio a
Octubre 2015

Nov. 2015 a
Feb. 2016

Se deben aplicar indicadores de gestién a los procesos
que reflejen una probabilidad de ocurrencia y con impactos
representativos en la auto sostenibilidad financiera como
son: glosas, facturacion, farmacia y sistemas de
informacidn, entre otros.

Actualizar y socializar la estructura organizacional
contemplando los niveles jerarquicos y que se encuentren
alineados con el mapa de procesos revisado, analizado y
aprobado, una vez se tenga la debida aprobacion por parte
de la Junta Directiva o quién tenga la facultad de su
aprobacion mediante acto administrativo que asi lo
demuestre.

X*

* Es la misma recomendacion pero en el informe de Noviembre de 2015 a Febrero de 2016 se amplia y se
complementa el texto.

Con relacién a la evaluaciéon de la gestion adelantada por el hospital, para el
cumplimiento del Plan de Desarrollo Institucional, se evidenciaron debilidades en
cuanto a la evaluacion del cumplimiento de las metas establecidas en el
mencionado plan, debiéndose establecer controles que les permitan hacer
medicion del avance de estas, para cada una de las vigencias incluidas en el plan.
La entidad solo hace seguimiento y medicién al cumplimiento de las actividades
planteadas en el POA de la entidad para cada vigencia, sin establecer su relacion
con la meta del Plan de Gestiébn y su grado de avance para la vigencia en
desarrollo.

En la gestion contractual se evidencian falencias en la etapa precontractual,
contractual y pos contractual, en la aplicacion del principio de planeacién, pues en
la documentacion de las carpetas de los contratos evaluados por la Contraloria de
Bogota D.C., no se encuentran estudios y documentos previos, sino una
justificacion de la necesidad, la cual no cumple con lo estipulado en la Resolucién
294 de 2014 — Estatuto de Contratacion -, requisito que va de la mano de dicho
principio, lo cual en la contratacion publica esta relacionado con los principios
sefialados en el articulo 209 de la Constitucion Politica de Colombia, en
concordancia con los articulos 24, 25 y 26 de la Ley 80 de 1993, que
corresponden a los principios de transparencia, economia y responsabilidad,
siendo un tema atinente y transversal a la Administracion y Funciones Publicas.
Igualmente, varios estudios de oportunidad y conveniencia son elaborados con
posterioridad a la invitacion de oferentes y seleccién de contratistas.

El equipo auditor encontré obstaculos administrativos para la obtencion de la

informacion de manera oportuna, debido a la fusion de los hospitales en redes,
con la restructuracion administrativa y entrega de cargos de la Subred Sur, la
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informacion existente del Hospital ElI Tunal, fue trasladada y no es posible su
ubicacion.

Con la evaluacion adelantada se en el desarrollo de la auditoria se encontraron las
siguientes observaciones:

Se realiz6 una evaluacion del plan de auditoria de la Oficina de Control Interno
Organizacional (OCIO) correspondiente a la vigencia 2015, el cual contempla la
realizacion de 13 auditorias a proceso y una a la farmacia, asi:

Cuadro 1
PLAN DE AUDITORIA OCIO
RESPONSABLE DEL
TIPO DE AUDITORIA TIPO DE PROCESO PROCESO AUDITADO
AUDITORIAS A PROCESO
Ambulancias Misional Equipo OCIO
Farmacia Misional Auditor asistencial y financiero
Admisiones Apoyo Auditor asistencial
Oftalmologia Misional Equipo OCIO
Seguridad al paciente Misional Auditor asistencial
Vigilancia epidemioldgica Misional Auditor asistencial
Contratacién Apoyo Auditor juridico
Unidad Renal Misional Equipo OCIO
PQR’s Apoyo Equipo OCIO
Cardiologia y hemodinamia Misional Equipo OCIO
Sistema Integrado de gestion | Estratégico Auditor asistencial
MECI Estratégico Auditor asistencial
Seguimiento a conciliaciones Estratégico Auditor juridico
AUDITORIA ESPECIAL
Farmacia Estratégico Auditor financiero

Fuente; plan de auditorias de la OCIO

Producto de la evaluacién adelantada al control fiscal interno de manera
transversal a los diferentes componentes de la auditoria, se pudieron establecer
los siguientes hallazgos:

2.1.1.1. Hallazgo administrativo, relacionado con la aprobacion del Programa
General de Auditorias 2015 de la Oficina de Control Interno Organizacional (OCIO)

Revisada el acta del Comité de Control Interno y Calidad en que fue aprobado el
Programa General de Auditorias 2015 de la OCIO, se evidencié que en el acta (sin
namero) realizada el 10/02/2015, el orden del dia no fue evacuado por el
mencionado comité. De otro lado, dentro de los “temas centrales tratados” en el
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acta, se menciona que la delegada por la Gerencia, solicita que se realicen
algunas auditorias, sin embargo, esta funcionaria no se encuentra en la lista de
participantes para dicho comité; posteriormente, se menciona que “efectuadas las
modificaciones sugeridas por el area de planeacion se aprueba el Programa
general de auditorias para el afio 2015, sin que haya evidencia de las
modificaciones realizadas; aunado a esto el acta esta compuesta por dos hojas y
el texto entre el final de la hoja 1 y el comienzo de la hoja dos, no guarda
continuidad y coherencia. Las inconsistencias evidenciadas incumplen lo
estipulado en los literales a, c, d, e, f, g y h del articulo 2 de la Ley 87 de 1993.

Andlisis de la respuesta: La administracion acepta la observacion realizada por
la contraloria, respecto de la normatividad, relacionada en la observacion, las
deficiencias detectadas, si se encuentran inmersas en los literales mencionados
del articulo 2 de la Ley 87 de 1993.

Se mantiene como hallazgo administrativo.
2.1.1.2. Hallazgo administrativo, relacionado con las auditorias de calidad.

El Cronograma de Auditorias del PAMEC, contempla para la vigencia 2015 la
realizacion de 17 auditorias por el area de Garantia de la Calidad. Revisados los
documentos y soportes de las auditorias adelantadas por el area de calidad de la
entidad, se evidenciaron inconsistencias en las Fichas técnicas de los indicadores
de gestion, diligenciamiento de los formatos establecidos por el Sistema de
Garantia de la Calidad del hospital, como se puede evidenciar en el siguiente

cuadro:
Cuadro 2
FICHA TECNICA INDICADOR DE GESTION - % DE CUMPLIMIENTO PAMEC 2015

PROCESO OBJETIVO | NUMERADOR | DENOMINADOR FORMULA
Realizar No.. De . .
acciones de | &cciones de No. De acciones de mejora

. mejora No. Total de | cerradas producto de las
. mejora a los Lo N !
Garantia de cerradas auditorias auditorias internas y
. procesos del S

la calidad Hospital  El producto  de | programadas en | acreditacion / No. Total de
Tungl tercer las auditorias | la vigencia 2015 | auditorias programadas en

nivel ESE internas y la vigencia 2015

' acreditacion

Fuente: Ficha técnica indicador de gestién — Cédigo CG-05-43-V4

Aunado a esto, se observo que los planes de mejoramiento de las 17 auditorias no
se encuentran en el aplicativo de plan de mejoramiento, lo que evidencia falta de
seguimiento de la entidad a las acciones propuestas, para mejoramiento continuo,
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producto de las auditorias realizadas. Las inconsistencias evidenciadas incumplen
lo estipulado en los literales a, c, d, e, f, g y h del articulo 2 de la Ley 87 de 1993.

Andlisis de la respuesta: La respuesta dada por la entidad no desvirtia la
observacion realizada por este Ente de Control. En la respuesta se relacionan
actividades que ha adelantado la administracion como Subred, las cuales no han
sido objeto de auditoria por esta Contraloria.

Se mantiene como hallazgo administrativo.

2.1.1.3. Hallazgo administrativo relacionado con deficiencias en el suministro de
informacion

Con relacién a la informacion solicitada por esta Contraloria relacionada con los
contratos 066-2015, 1444-2015, 1445-2015 vy 1455-2015, referente al
cumplimiento de la ejecucion de los objetos contractuales y con el fin de realizar
el cruce de los listados suministrados por el contratista como soporte de las
facturas de cobro, con la informacion registrada en el aplicativo Dinamica
Gerencial del hospital, la administracion omitio la entrega de dicha informacion, lo
que impidié que se pudiera cotejar la veracidad de los datos registrados en los
listados del contratista. Situacion que evidencia debilidades por parte de la
entidad en la supervision de los contratos, los cuales le permiten cotejar la
correcta ejecuciéon de los objetos contractuales. Lo hechos registrados
contravienen lo estipulado en el articulo 2 de la Ley 87 de 1993.

Andlisis de la respuesta: Se indico por el Organismo de Control, la deficiencia en
torno al suministro de informacion por parte de la administracion del hospital, para
cotejar los documentos que aparecen como listados en las carpetas contentivas
de los contratos anotados, comparado con el aplicativo Dinamica Gerencial. La
administracion hace mencion a que no omiti6 la entrega de informacion de la
ejecucion de objetos contractuales, soporte de facturas de cobro y demas
informes, en razon a que dentro de las carpetas fisicas de los contratos No 066 —
2015, 1444 — 2014 y 1445 - 2015 se encontraba establecido el presupuesto
asignado para el contrato en toda su ejecucion mediante sus adiciones y registros
presupuestales, junto con la facturacion presentada por el contratista y los
comprobantes de egreso y pago correspondiente, informacion con la que se puede
verificar el seguimiento economico del mismo, lo cual no fue debatido, sino se
requirio el cruce de informacién, por tal razén, no se permitio tener certeza de los
soportes de los listados existentes en las carpetas y los registros en las historias
clinica del aplicativo Dinamica Gerencial, motivo suficiente para mantener la
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observacion, toda vez que no tiene soportes para Vverificar los pagos.
Efectivamente se hizo mencion a la Resolucion 318 del 31 de diciembre de 2009,
cuando lo correcto es, los numerales 33 y 35 de la Resolucién 294 de 2014,
Manual de Contratacion, por una ausencia de supervision.

Se mantiene como hallazgo administrativo con presunta incidencia disciplinaria.
2.1.2. Plan de Mejoramiento

Como resultado de las diferentes auditorias adelantadas por la Contraloria de
Bogota al Hospital El Tunal, la administracion presentdé un plan de mejoramiento
consolidado a 31 de diciembre de 2015, en el cual relacion6 un total de 192
acciones para 59 hallazgos. En el desarrollo de la auditoria fueron analizadas y
evaluadas 138 acciones correspondientes a 49 hallazgos que tenian término
vencido a 31/12/2015; los cuales, fueron evaluados con base en los soportes
presentados que se encontraban en el aplicativo del seguimiento a planes de
mejoramiento de la entidad, determinando que los 49 hallazgos que comprenden
138 acciones correctivas, fueron cerradas 117. Asi mismo, se establecio las
acciones fueron efectivas. En consecuencia el cumplimiento del Plan de
Mejoramiento fue del 85%.

Cuadro 3
ACCIONES DEL PLAN DE MEJORAMIENTO EVALUADAS
No. No. ACCIONES No. No. No.

FECHA DE TERMINACION:

DICIEMBRE 31 DE 2015 FACTOR HALLAZGOS CORRECTIVAS | ACCIONES | ACCIONES | ACCIONES

EVALUADOS EVALUADAS CERRADAS | ABIERTAS EFECTIVAS

CONTROL FISCAL INTERNO 7 26 26 0 26
ESTADOS CONTABLES 14 44 42 2 42
GESTION CONTRACTUAL 20 37 28 9 28

GESTION FINANCIERA

PLANES, PROGRAMAS Y
PROYECTOS 8 3l 21 10 21

TOTAL 49 138 117 20 117

Fuente: Cuadro elaborado por el equipo auditor -Plan de Mejoramiento incorporado en SIVICOF e informacion suministrada
por el Hospital El Tunal 11l Nivel ESE.

Con base en la metodologia establecida se obtiene una calificacion de eficacia y
efectividad del 86% y 100%, respectivamente.

En el siguiente cuadro se relacionan por vigencia y factor los hallazgos que fueron
cerrados.
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Cuadro 4
HALLAZGOS CERRADOS
PLAN DE MEJORAMIENTO

CODIGO o
VIGENCIA AUDITORIA FACTOR N° HALLAZGO
. 2.2.1, 2.2.2 2.2.3 2.2.4 2.2.5
Control Fiscal Interno 526 557
2.5.1 2.5.2 2.5.4 2.5.5 2.5.6
Gestion contractual 2.5.7 2.5.8 2.5.9 2.5.10 2.5.11
2.5.12 2.5.13
2.6.1.2 2.6.1.3 2.6.1.4
i 2.6.1.1 (Acciones 1 | (Acciones 1,3y | (Acciones 2.6.2.1
Gestion de Resultados
y3) 6) 4y5)
2.7.1 2.8.1 2.8.2
2013 800 2.3.11
(ITEM1.1. 12y
1.3)
2.3.1 2.3.10 (ITEM 2.1y 2.2) 2.3.12 2.3.13
Estados contables (ITEM?,S;)’ 32y
2.3.2 2.3.3 2.3.4 2.3.5 2.3.6
2.9.1
2.3.7 2.3.8 2.3.9 (ITEM 2.1
Y 2.2)
2014 810 Gestion contractual 2.4 2.7

Fuente: Cuadro elaborado por el equipo auditor - Plan de Mejoramiento incorporado en SIVICOF e informacion
suministrada por el Hospital de El Tunal Il Nivel ESE.

2.1.3. Gestiéon Contractual

El andlisis efectuado durante el curso del proceso auditor, verificd el cumplimiento
de los principios constitucionales de eficiencia, eficacia y efectividad asi como las
disposiciones legales especiales para la contratacion en el sector salud, que se
rigen por el derecho privado con el objeto de aplicar las reglas de la competencia
en el mercado y la aplicacion de la normatividad interna del Hospital EI Tunal IlI
Nivel de Atencion E.S.E., consagrada en los Manuales de Contratacién y
Supervision.

Para el examen de la muestra de auditoria de regularidad seleccionada, en lo
concerniente a las etapas precontractual, contractual y post contractual de las
vigencias 2014 y 2015, fueron revisados los contratos reportados en el Sistema
de Vigilancia para el Control Fiscal, “SIVICOF” y luego en las carpetas
suministradas por el Hospital, con el fin de medir el nivel de satisfaccion de la
poblacién beneficiada por el servicio de salud. Igualmente para determinar la
calidad del servicio, la inversion de los recursos, su utilizacion y el riesgo en la
ejecucion.

Para ello, se tuvo presente la siguiente muestra:
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Cuadro 5
Muestra seleccionada de contratos

No.
Contrato

Tipo de
contrato

Objeto

Valor
en pesos

Justificacion
dela
seleccion del
contrato

Auditor
Responsa
ble

Fecha
programad
ainicio
evaluacion

Fecha
programad
ade
Terminaci
6n
evaluacién

Seguimiento
(Fecha
programada y
responsable)

31-2015

Servicios
profesionales

Prestar los  Servicios de
ESPECIALIDAD DE
OFTALMOLOGIA. Se realiza
prestacion del servicio de
habilitados la especialidad de
oftalmologia. Se realiza cirugia
de oftalmologia, cirugia de
retina, cirugia de
facoemulsificacion, consulta de
retina, consulta de oftalmologia
angiografia fluoresceina ocular,
biometria ocular, campo ocular
computarizado, ecografia ocular,
foto color segmento posterior,
interferémetro, laser argén pan-
fotocoagulacion, laser argén
fotocoagulacion laser yag
fotocoagulacion paquimetria
ocular, trasplante de cérnea y
todo lo relacionado con el
procedimiento queratoplastia,
anillo intraestomales, cirugia
fotocorrefractiva. Tratamiento
para retina realizado  por
retindlogo, retinopexia,
vitrectomia endolaser, insercion
aceite silicona  ylo gas,
aspiracion intravitrea e inyeccién
intravitrea

3.193.000.000

Representativi
dad en Mayor
valor

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

66-2015

Servicios
Profesionales

Prestar los  servicios de
cardiologia no invasiva,
cardiologia invasiva e
intervencionismo endovascular,
hemodinamia cardiologia
invasiva, intervencionismo
vascular periférico,
electrofisiologia, cirugia
cardiovascular adultos y
pediatrico, radiologia
intervencionista

neurointervencionismo que
comprenda consulta
especializada e interconsultas

2.900.000.000

Representativi
dad en Mayor
valor

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

67-2015

Servicios
Profesionales

prestar los  Servicios de
GASTROENTEROLOGIA Y
NEUMOLOGIA; para la
realizacién de consultas,
interconsultas, examenes y
procedimientos inherentes a la
especialidad, tanto diagnostico
como terapéutico a pacientes de
urgencias, hospitalizados y
ambulatorios

2.141.566.700

Representativi
dad en Mayor
valor

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

659-2015

43-Suministro
de Servicio de
Vigilancia

El servicio de vigilancia privada

21.120.123.59
5

Representativi
dad en Mayor
valor

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

653-2015

48-Otros
Suministros

Suministrar insumos de
Laboratorio Clinico con su apoyo
tecnoldgico, es decir los equipos
de: analizador de hematologia,
analizador quimica clinica,
analizador de microbiologia,
analizador de autoinmunidad,
analizador de inmunologia,
analizador de inmunoserologia,
analizador de orinas y analizador
de coagulacion, los cuales
deben ser dltima tecnologia y
automatizados, que permitan
realizar el listado de pruebas que
se procesan en la institucién y

2.545.000.000

Representativi
dad en Mayor
valor

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta
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No.
Contrato

Tipo de
contrato

Objeto

Valor
en pesos

Justificacion
dela
seleccion del
contrato

Auditor
Responsa
ble

Fecha
programad
ainicio
evaluacion

Fecha
programad
ade
Terminaci
6n
evaluacion

Seguimiento
(Fecha
programada y
responsable)

de acuerdo a las
especificaciones técnicas
relacionadas a continuacion .
Todos los equipos antes
mencionados deben contar con
equipo principal y equipo back
up, con conexion a la red de
laboratorio y del hospital,
asistencia técnico 24 horas,
mantenimiento preventivo y
correctivo, consumibles,
reactivos, en general con todo lo
necesario para garantizar el
funcionamiento del laboratorio
clinico. A continuacion se
discriminan los requisitos
minimos (obtenidos de los datos
de los equipos utilizados en el
laboratorio) de cada equipo, asi
como el listado de las pruebas
gue se requieren

650-2015

33-Servicios
Apoyo a la
Gestion de la
Entidad
(servicios
administrativo
s)

Servicio de aseo y desinfeccion
con operarias, maquinaria
(brilladora lavadora industrial,
aspiradora industrial,
guadafiadora, hilo lavadora)
equipos (carro exprimidor de
traperos, aviso de piso humedo,
corros de transportadores de
desechos color rojo, verde, gris)
y suministro de implementos
como cera, jabdn liquido para
pisos, para pulido de pisos,
desengrasantes liquidos guantes
de aseo para operarias, etc.

2.133.882.593

Representativi
dad en Mayor
valor

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

1061-2015

34-Servicios
Asistenciales
de Salud

Contratar asociaciones y/o
fundaciones que supervisen,
provean o suministren el
personal de la salud necesario
para prestar los servicios de
salud de alta complejidad con un
enfoque social a fin de optimizar
la produccion de las unidades de
cuidado intensivo

4.820.000.000

Representativi
dad en Mayor
valor

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

1112-2015

46-
Sumunistro de
Medicamento
s

Suministro de medicamentos

3.678.706.068

Representativi
dad en Mayor
valor

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

1257-2015

45-
Sumunistro de
Alimentos

Servicio de alimentacion para los
pacientes del hospital el tunal
suministro de alimentacion
normal y su respectiva
derivacion de dietas y refrigerios
(nueves, onces y refrigerios
nocturnos) a pacientes
hospitalizados que asi lo
requieran, nifios, pacientes
diabéticos, como también
alimentacién a los médicos
residentes

2.384.806.567

Representativi
dad en Mayor
valor

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

1442-2015

34-Servicios
Asistenciales
de Salud

Contratar asociaciones y/o
fundaciones que supervisen,
provean o suministren el
personal de la salud necesario
para prestar los servicios de
salud de alta complejidad con un
enfoque social a fin de optimizar
la produccién de las unidades de
cuidado intensivo

4.355.000.000

Representativi
dad en Mayor
valor

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

1094-2015

30-Servicios
de
Mantenimient
oylo
Reparacién

Mantenimiento preventivo y
correctivo de los equipos de
computo

77.894.640

Representativi
dad en Mayor
valor

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta
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No.
Contrato

Tipo de
contrato

Objeto

Justificacion
dela
seleccion del
contrato

Valor
en pesos

Auditor
Responsa
ble

Fecha
programad
ainicio
evaluacion

Fecha
programad
ade
Terminaci
6n
evaluacion

Seguimiento
(Fecha
programada y
responsable)

1078-2015

131-
Arrendamient
o de bienes
muebles

Alquiler y/o arrendamiento los
equipos biomédicos como: (1)
maquina de anestesia - (2)
electrobistury, (5) ventilador, (2)
maquina de anestesia. (13)
monitor multiparametros con
invasiva, gasto cardiaco y
capnografia. (5) monitores
multiparametros con capnografia
y agentes anestésicos - (2)
ventilador. (1) Ventilador, (2)
ventilador de alta frecuencia, (6)
succionador. (3) Desfibrilador
con carro de paro. (8) monitores
multiparametros. (5)
desfibriladores externos
automaticos dea. (1)
electrocardiégrafo. (1) monitor
fetal. (1) ecografo portatil

Representativi
dad en Mayor
valor

1.949.520.709

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

1086-2015

131-
Arrendamient
o de bienes
muebles

Alquiler (8) camas eléctrica para
hospitalizacién - (8) monitores de
signos vitales, (8) ventiladores,
(1) ventilador de transporte, (1)
carro de paro, (1) desfibrilador,
(1) electrocardiégrafo para el
servicio de uci adultos.

Representativi
dad en Mayor
valor

373.562.251

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

652-2015

34-Servicios
Asistenciales
de Salud

Contratar grupo de profesionales
y auxiliares con el fin de
administrar y garantizar la
prestacion del servicio de la
unidad renal

Representativi
dad en Mayor
valor

1.470.000.000

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

1191-2014

46-
Sumunistro de
medicamento
s

Suministro de medicamentos
como: abacavir sulfato,
acetaminofen, acetaminofen +
codeina, acetaminofen gotas,
acetil salicilico acido, acetil
cisteina (n-acetil cisteina),
Aciclovir, adalimumab,
adenosina, albendazol,
alfametildopa, alprazolam,
aluminio hidréxido + magnesio
hidréxido (+simeticona),
amantadina, amikacina sulfato,
aminofilina, amitriptilina,
amoxacilina, amoxacilina + acido
clavulanico (clavulanato),
ampicilina, ampicilina +
sulbactam (sultamicilina),
anastrozol, anidulafungina
aprepitan, ascorbico acido,
atazanavir, atorvastatina,
atropina sulfato, azatioprina,
baclofeno, beclometasona
dipropionato, betametasona
dipropionato. Betametasona
fosfato. betametil digoxina,
bevacizumab (100 mg),
bimatoprost (lumigan),
biperideno clorhidrato,
bisacodilo, brimonidina,
bromocriptina, budesonida,
bupivacaina clorhidrato (sin
preservativos), bupropion,
cabergolina,capecitabina,
captopril, carbamazepina,
carvedilol, caspofungina,
cefalexina, cefoperazona +
sulbactam, ceftazidima sédica,
cefuroxima, cianocobalamina...

Representativi
dad en Mayor
valor

2.481.104.650

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta

1444-2015

31-Servicios
Profesionales

Servicios de cardiologia no
invasiva consulta especializada
e interconsultas consulta
especializada e interconsultas

Mismo objeto,
mismo
contratista

1.880.000.000

John Javier
Torres
Jaimes

24/10/2016

30/12/2016

30/12/2016
Diana Marcela
Diago Guaqueta
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Fecha
Justificacion Auditor Fecha programad Seguimiento
No. Tipo de q Valor dela programad ade (Fecha
Objeto oA Responsa e L
Contrato contrato en pesos seleccion del T ainicio Terminaci programaday
contrato evaluacién on responsable)
evaluacion
31-Servicios S?r:\{écri?:ngﬁ)ﬁgﬁfmgla invasiva Mismo objeto, John Javier 30/12/2016
1445-2015 - 2.120.000.000 mismo Torres 24/10/2016 30/12/2016 Diana Marcela
Profesionales endovascular, consulta " " X
P : contratista Jaimes Diago Guaqueta
especializada e interconsultas
Suministro de material médico
quirdrgico como: kit de
hemodiélisis con membrana de
48-Otros co(;‘?p?Jr;en;?npq)iilemr:;galoeollsulfona Representativi John Javier 30/12/2016
662-2015 L por que p P4 2.120.000.000 dad en Mayor Torres 24/10/2016 30/12/2016 Diana Marcela
Suministros aclaramiento sanguineo y con . -
" : valor Jaimes Diago Guaqueta
envolturas libres de sustancias
que al degradarse o convertirse,
produzcan agentes nocivos para
la salud del paciente
31-Semvicios Servicios de intervencionismo Mismo objeto, John Javier 30/12/2016
1455-2015 Profesionales vascular periférico, consulta 785.000.000 mismo Torres 24/10/2016 30/12/2016 Diana Marcela
especializada e interconsultas contratista Jaimes Diago Guaqueta

Fuente: SIVICOF

2.1.3.1. Hallazgo administrativo con presunto alcance disciplinario, por cuanto La
administracion del Hospital, omite el deber legal de publicar en la pagina de
Colombia Compra Eficiente —SECOP- el Plan Anual de Adquisiciones junto con la
contratacion para la vigencia 2015.

El articulo 209 de la Constitucién Politica consagra que la funcién administrativa
esta al servicio de los intereses generales y se desarrolla con fundamento en los
principios de igualdad, moralidad, eficacia, economia, celeridad, imparcialidad
publicidad, mediante la descentralizacion, la delegacion y la desconcentracion de
funciones.

El articulo 223 del Decreto Ley 19 de 2012 determina la eliminacion del Diario
Unico de Contratacién e indica que a partir del 1° de junio de 2012, los contratos
estatales s6lo se publicaran en el Sistema Electrénico para la Contratacion Publica
-SECOP- que administra la Agencia Nacional de Contratacion Publica-Colombia
Compra Eficiente.

El articulo 7.1.1., del Decreto Ley 734 de 2012 establece la definicion del Sistema
Electrénico para la Contratacion Publica SECOP, como un instrumento de apoyo a
la gestion contractual de las entidades estatales, que permite la interaccion de las
entidades contratantes, los proponentes, los contratistas, la comunidad y los
organos de control, materializando particularmente los principios de transparencia y
publicidad.
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La Corte Constitucional en Sentencia C- 259 de 2008. Magistrado Ponente Jaime
Cordoba Trivifio, al referirse al principio de Publicidad en materia de contratacion
publica ha sostenido lo siguiente:

“Resulta en un alto grado pertinente a la aplicacién de sistemas electronicos de informacion dentro
de la actividad de las autoridades publicas, referida a la contratacion publica, por cuanto la
aplicacion de dicho principio permite que los ciudadanos conozcan y observen las actuaciones de
la administraciéon y estén por ende capacitados para impugnarlas, a través de los recursos y
acciones correspondientes, ubicandose de esta manera en el ambito expansivo del principio
democratico participativo’.

La Circular 009 de 2011 de la Alcaldia Mayor de Bogota en su parte pertinente
indica:

“SE REITERA que el Unico sistema valido de publicacion de los procesos contractuales es
el Sistema Electronico para la Contratacion Publica -SECOP.

Por lo anterior, se solicita a los Secretarios de Despacho que verifiquen que las entidades,
organismos y ordenadores del gasto adscritos a sus sectores se encuentren debidamente
registrados en el Sistema Electrénico para la Contratacién Publica-SECOP. Asimismo, los
respectivos Despachos deberan remitir un consolidado que contenga la informacién relacionada
con las entidades de su sector que aln no se encuentran registradas en el citado sistema, a la
Secretaria General de la Alcaldia Mayor de Bogota, a mas tardar el dia 16 de Agosto del afio en
curso.

Especialmente, los/las  Secretarios/as de Despacho de las Secretarias Distritales de
Gobierno, Salud, y Educacion, deben asegurarse que las Alcaldias Locales, las Empresas
Sociales del Estado y las Instituciones Educativas Distritales, que pertenecen a su Sector, hayan
solicitado la clave y las autorizaciones necesarias para publicar la informacion relacionada con la
contratacion en el SECOP.”

El articulo 13 de la Ley 1150 de 2007 ordena a las empresas excluidas de
aplicacion del Estatuto General de Contratacion Estatal la obligacion de aplicar los
principios de la funcion administrativa y la gestion fiscal consagrados en los
articulos 209 y 267 de la Constitucion Politica. Del mismo modo, las somete a las
Empresas del Estado al régimen de inhabilidades e incompatibilidades previsto
para la contratacion Estatal.

En el marco de los principios de la funcion administrativa a los cuales estan
sujetos en materia contractual los hospitales que son Empresas Sociales del
Estado, se encuentran los denominados principios de transparencia y publicidad,
y la Unica herramienta establecida en la actualidad para que estos principios sean
efectivos es el Sistema Electréonico para la Contratacion Estatal, conforme lo
establece la normativa anteriormente transcrita.
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Los numerales 3.7, 3.8 y 3.9 del Acuerdo 08 del 27 de mayo de 2014, “Por medio
del cual se adopta el Estatuto de Contratacion del Hospital del Tunal 11l Nivel de Atencion -
E.S.E.”, expedido por la Junta Directiva de La Empresa Social Del Estado del
Hospital EI Tunal 11l Nivel de Atencion ESE aunado a los numerales, 4.7, 4.8 y 4.9
de la Resolucion No. 294 del 29 de septiembre de 2014, expedida por la Gerencia
del Hospital EI Tunal 11l Nivel de atencién ESE, indica la obligatoriedad de cumplir
los principios de responsabilidad, transparencia y publicidad en los actos propios
de la administracion.

Literalmente son advertidos los agentes hospitalarios sobre las consecuencias de
sus decisiones, omisiones y extralimitaciones en sus funciones, especificamente
en el proceso de contratacion, sumado al deber de publicitar los procesos
contractuales para que sean de conocimiento publico y por ende, toda persona
pueda conocer las actuaciones de la administracion.

Especificamente, el numeral 4.9 de la citada Resolucion, sefiala que es obligacion
dar a conocer al publico y los interesados en forma sistemética y permanente, sin
gue medie peticidn alguna, las actuaciones en el proceso de contratacion por
medio de comunicaciones, notificaciones y publicaciones que ordene la ley,
incluyendo el empleo de tecnologias que permitan difundir de manera masiva tal
informacion.

El articulo 9° de la misma norma interna, hace alusibn expresa sobre la
elaboracion del Plan Anual de Adquisiciones, el cual se podra actualizar con las
necesidades que surjan con posterioridad a su aprobacién y contener la lista de
los bienes, obras y servicios que pretende adquirir durante la vigencia, de
conformidad con las necesidades de la ESE y los recursos con los que cuente. De
manera expresa, se indica que: “Este plan, asi como sus eventuales actualizaciones,
deber ser publicado en la pagina web de la Empresa Social del Estado y en el Sistema
Electrénico de Contratacién Publica SECOP o el que haga sus veces”.

Una herramienta utilizada es el Sistema Electronico de Contratacion Publica
“SECOP”, como plataforma en la cual las Entidades Estatales deben publicar los
Documentos del Proceso, desde la planeacién del contrato hasta su liquidacién; es
una obligacién conforme a la normatividad para que el Hospital, difunda el Plan
Anual de Adquisiciones y de la contratacién; para el caso del Hospital ElI Tunal Il
Nivel de atencion ESE, no se evidencia que se haya realizado la publicidad de
estos dos planes para la vigencia 2015, ni se hallé registros de lista de bienes,
obras y servicios a adquirir durante el afio evaluado, acorde con las necesidades
de la poblacion objeto, en la pagina Web de la entidad.

26



O
CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

“Una Contraloria aliada con Bogota”

La administracion del Hospital, no publico en el SECOP el Plan Anual de
Adquisiciones junto con la contratacion para la vigencia 2015, desconociendo lo
indicado en los articulos 8 y 12 del Acuerdo 08 del 27 de mayo de 2014, motivo
por el cual se encuentra inmersa, de manera presunta dentro de las causales
consagradas en los literales a) y b) del articulo 2° de la Ley 87 de 1993 y
numerales 1) y 2) del articulo 34 de la Ley 734 de 2002, por lo que se configura
una observacion administrativa con presunto alcance disciplinario.

Analisis de la respuesta: Una de las obligaciones de todas las entidades, es
publicar su actividad contractual en el SECOP, toda vez que ejecutan recursos
publicos; de acuerdo con lo establecido en la Ley 1150 de 2007 y en el articulo
223 del Decreto Ley 019 de 2012. Con relacion al expediente disciplinario referido
en la respuesta del hospital, de acuerdo a lo relacionado, este se refiere a la no
publicacion del Plan Anual de Adquisiciones para el 2015 y no a la publicacién de
los diferentes actos contractuales en el SECOP.

La administracion acepta la observacion formulada, por lo que se mantiene como
hallazgo administrativo con presunta incidencia disciplinaria.

2.1.3.2. Hallazgo administrativo con presunta incidencia disciplinaria por ausencia
de supervision.

El Acuerdo No. 027 del 22 de julio de 1998, “Por el cual se modifican y adicionan
los Estatutos del Hospital EI Tunal 11l Nivel E.S.E. contenidos en el Acuerdo No.
022 del 22 de julio de 1998”, concordante con al capitulo V de la Resolucién No.
316 del 31 de diciembre de 2009 “por medio de la cual se modifica la Resolucién
No. 157 del 15 de julio de 2009 — Manual Interno de Contratacion, Supervision e
Interventoria del Hospital EI Tunal Il Nivel E.S.E.”, indica en el numeral 6.1., el
procedimiento para la contratacion.

La etapa precontractual esta referida particularmente al proceso de planeacion
gue debe adelantar la entidad, con el fin de efectuar la adquisicion de bienes y
servicios, mediante la celebracion de contratos.

El numeral 6.1.2., del Manual citado es claro en la obligacion de elaborar los
estudios de oportunidad y conveniencia con el fin de analizar la justificacion, la
cual comprende el analisis a las razones de necesidad, conveniencia, oportunidad,
economia y técnicas para la contratacion requerida, con el objeto de cumplir con
los fines y propositos del conjunto de servicios que presta el Hospital. Acto
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seguido se procede a elaborar los términos de invitacién, con el fin de satisfacer
las necesidades que fueron objeto de estudio.

Examinada la totalidad de la muestra, se detectaron inconsistencias dentro del
proceso de seleccion, toda vez que conforme a la informacion evaluada, los
estudios de oportunidad y conveniencia, en diversos procesos fueron expedidos
con posterioridad a:

e La invitacion a los oferentes,

e Las actas de reunion de lectura de propuestas

e Las actas de evaluacién de propuestas, como se registra a continuacion:

Cuadro 6
Comparativo etapa precontractual
Fecha
No. Tipo de Estud_io . F‘?C“?‘,de pr';(;gr:?ag%n fécsiigﬁ Acta de Fe?h?, Acta de
Contréto e oportunidad |nV|ta_C|ona Bl EREGE e CDP FECHA CDP | suscripcion | CRP | FECHA CRP inicio OBSERVACION
conve?/ﬂencia cotizar propuesta propuestas del contrato
Invitacién Publica
No. 01 de 2014,
suministro de
medicamentos
genéricos para las
areas
asistenciales del
Hospital El Tunal
Suminist 9/01/2015. b el ESE
1191- ro de . . Depésito de . ) f
2014 Medicam Sin Sin Drogas Sin Sin 4 01/01/2014 18/03/2014 | 1551 | 18/03/2014 21/03/2014 | Rafael Anto_nlo
entos Boyaca Salamanca, dice
la minuta,
propietario del
establecimiento
de comercio
Dep6sito de
Drogas Boyaca,
contrato de
suministro. Plazo:
4 meses
Servicios
s profesion | 30/01/2015 Sin 1143;(?11;22(?11; 15/01/2015 | 19/01/2015 | 271 | 30/01/2015 | 30/01/2015 | 1901 | 02/02/2015 | 02/02/2015
ales
0066 | Servicios
2015 Pr?fesm 11/02/2015 30/01/2015 29/01/2015 16/01/2015 19/01/2015 337 11/02/2015 11/02/2015 | 1964 | 11/20/2015 11/02/2015
nales
Aparecen 2 actas
de inicio de
ejecucion de
- contrato, suscritas
0067- Servicios . por Erika
2015 Profesio 11/02/2015 Sin 25/01/2015 16/01/2016 19/01/2015 340 11/02/2015 11/02/2015 | 2129 | 23/02/2015 11/02/2015 sa | Real
nales yanova el Real
Suérez
Alexander
Sanabria  Castro
Supervisor
Servicios Se corrigi6 la
Apoyo a péliza hasta el 24
la de septiembre de
%%51% Gestion 30/01/2015 Sin 26/01/2016 30/01/2015 27/02/2015 334 11/02/2015 02/03/2015 | 2804 | 02/03/2015 05/03/2015 | 2015, ppasados 6
de la meses, el NIT del
Entidad contratista, lo cual
(servicio generé riesgo al
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[FEEhE) Fecha de Acta de
a Estudio Fecha de Py . Fecha
No. Tipo de a Sl agr presentacion reuniéon Acta de -y Acta de
Gt || e oportl;mdad |n\2§::zlzrr1a el T o R CDP FECHA CDP csﬂz;sggg;l;g CRP | FECHA CRP Fefief) OBSERVACION
e propuesta propuestas
s momento de
administr aplicar un
ativos) siniestro.
Servicios
gggfé ;Z':tsgc' 30/01/2015 Sin Sin Sin 27/02/2015 | 412 | 24/02/2015 | 02/03/2015 | 2830 | 02/03/2015 | 03/03/2015
Salud
oes3- | Otros 24/02/2015
2015 rSOIJSmInlst 13/02/2015 Sin 02/03/2015 27/02/2015 416 26/02/2015 02/03/2015 2803 02/03/2015 02/03/2015
Suminist
ro de
0659- Servicio . .
2015 de 30/01/2015 Sin Sin 30/01/2015 27/02/2015 272 30/01/2015 05/03/2015 | 2841 | 05/03/2015 05/03/2015
Vigilanci
a
0662- Otros
2015 Suminist 02/02/2015 13/02/2015 30/01/2015 02/03/2015 349 11/02/2015 05/03/2015 2840 05/03/2015 06/03/2015
ros
Servicios
12%6115' gse'ztsg"' 0/03/2015 27/02/2015 | 395 | 20/02/2015 | 20/03/2015 | 3355 | 20/03/2015 | 01/04/2015
Salud
Arrenda
107g- | Miento
2015 de 02/02/2015 12/02/2015 18/02/2015 Sin 25/03/2015 302 02/02/2015 01/04/2015 3454 | 01/04/2015 01/04/2015
bienes
muebles
Arrenda
1086- miento
2015 de 20/02/2015 02/03/2015 28/01/2015 Sin 27/03/2015 421 26/02/2015 06/04/2015 | 3582 | 16/04/2015 15/04/2016
bienes
muebles
28/01/2015
presenta al
Hospital la firma
SIFN  propuesta
comercial de
servicio. La fecha
de recibo en
radicacién del
Servicios Estudio de
de Oportunidad y
1094- Manteni 28/01/2015 Conveniencia esta
2015 miento 18/02/2015 25/02/2015 10/02/2015 Sin 27/03/2015 398 23/02/2015 07/04/2015 | 3476 | 07/04/2015 08/04/2015 | repisada,
ylo 09/03/2015 registrando el 18
Reparaci de febrero de
on 2015. Aparecen 2
propuestas de
SIFIN  una del
28/01/2015 y otra
del  09/03/2015,
donde esta dltima
mano se indica
que es la
"completa”.
Convocatoria de
Suminist Negociacion
1112- ro de 30/01/2015 " " . " 190 Conjunta No. 01
2015 | Medicam | 16/04/2015 Sin Sin Sin Sin 1144 16/04/2015 | 3581 2410412015 | 46 2015 del 5 de
entos febrero de 2015.
Folio 178.
Se complementa
Suminist la invitacion para
1257- ro de . . cotizar el
2015 Alimento 13/03/2015 10/04/2015 Sin Sin 02/06/2015 606 13/04/2015 01/06/2015 | 4166 | 01/06/2015 17/06/2015 20/04/2015. se
s inicia a los 2
meses.
1440. | Servicios
2015 Asistenci 17/09/2015 17/09/2015 26/08/2015 Sin 22/09/2015 1776 01/09/2015 24/09/2015 | 6650 | 24/09/2015 24/09/2015
ales de
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No.
Contrato

Tipo de
contrato

Fecha
Estudio
oportunidad

Acta de
reunién
lectura de
propuestas

Fecha de
presentacion
de la
propuesta

Fecha
suscripcion
del contrato

Fecha de
invitacion a
cotizar

Acta de
evaluacion

CDP | FECHA CDP CRP | FECHA CRP Aifqtiiige

conveniencia

OBSERVACION

Salud

1444-
2015

Servicios
Profesio

nales

27/08/2015

17/09/2015 17/09/2015

26/08/2015 01/09/2015 22/09/2015 1778 17/09/2015 24/09/2015 | 6653 | 24/09/2015 24/09/2015

Hechos cumplidos
del 1 al 24 de sep.
2015

1445-
2015

Servicios
Profesio

nales

17/09/2015 17/09/2015 26/08/2015 01/09/2015 22/09/2015 1778 17/09/2015 24/09/2015 | 6654 | 24/09/2015 24/09/2015

Aparecen 2
documentos para
estudios de
oportunidad y
conveniencia uno
diligenciado en el
CDP y otro no. No
tiene fecha
expresa el
documento.

1455-
2015

Servicios
Profesio

nales

17/09/2015 17/09/2015 26/08/2015 01/09/2015 22/09/2015 1778 17/09/2015 24/09/2015 | 6655 | 24/09/2015 24/09/2015

Fuente: Carpetas contractuales

Observo ésta auditoria, que el contrato 067 de 2015, aparece con 2 actas de inicio
de ejecucion, suscritas entre el contratista y el supervisor, denotando la ausencia
de control por parte del supervisor y la contratista.

Conforme al numeral 6.2.4., de la Resolucion de Gerencia No. 316 del 31 de
diciembre de 2009 emitida por el Hospital, la omision del supervisor es evidente
como lo demuestra la duplicidad de documentos; hechos que ocasionan
incertidumbre para conocer la fecha exacta de los actos administrativos y por ende
determinar con certeza el cumplimiento de las obligaciones contractuales.
Igualmente la vigilancia y seguimiento en la ejecucién es del concurso del
supervisor tal como reza en los numerales 10.1, 10.2, 10.3.1., 10.3.1.1. y 10.4., de
la Resolucién No. 318 del 31 de diciembre de 2009 de la Gerencia del Hospital El
Tunal Nivel Ill Empresa Social del Estado.

Fueron detectadas omisiones en las obligaciones legales de control y vigilancia,
gue estan a cargo del supervisor, de la Gerencia del Hospital como responsable
de los procesos y del mismo contratista (como responsable de la ejecucion de los
recursos), pues ante varios eventos registrados se denota ausencia de vigilancia
administrativa y técnica en el desarrollo de las etapas contractuales, por lo que se
configura una observacion administrativa con alcance disciplinario. El supervisor
trasgrede las obligaciones legales establecidas en el Numeral 34 del Articulo 48
de la ley 734 de 2002, en concordancia con el 84 de la Ley 1474 de 2011.

Andlisis de respuesta: El organismo de control estuvo a la espera de la
explicacion pertinente, respecto a lo indicado en el informe preliminar, y si era del
caso presentara pruebas para desvirtuar lo manifestado. Revisada la respuesta,
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se pudo determinar que la Gerencia del Hospital EI Tunal Nivel Ill, no allegb
documento alguno, ni hizo mencién a lo advertido. Se mantiene como hallazgo
administrativo con presunta incidencia disciplinaria.

2.1.3.3. Hallazgo administrativo con presunta incidencia disciplinaria, por falta de
autorizacion de la Junta Directiva para contratar por encima del 2%.

El presupuesto inicial para la vigencia 2015 en el Hospital El Tunal 11l Nivel fue de
$106.211.000.000, el 2% de este valor corresponde a la suma de $2.120.000.000
y el presupuesto definitivo fue por $141.774.540.823.

El articulo 7° de la Resolucion No. 294 del 29 de septiembre de 2014, “Por medio
del cual se adopta el Manual de Contratacion del Hospital del Tunal 1ll Nivel de Atencién -
E.S.E.”, expresa la obligatoriedad de pedir autorizacién de la Junta Directiva para
la celebracion de contratos que superen el porcentaje sefialado.

Dentro de los observado se examinaron la totalidad de las actas de Junta Directiva
de la dltima vigencia, donde se pudo determinar que en Sesion Ordinaria No. 11
del 30 de junio de 2015, dentro del orden del dia tuvieron como punto de la
agenda, la contratacion, qguedando constancia sobre la existencia de 2 informes
que llevan visto bueno de la Oficina Juridica, Cientifica y de Contratacion; en ella
se detalla cada evento en particular con una presentacion.

De otra parte, en sesion extraordinaria No. 16 del 16 de septiembre de 2016,
aparece algunos contratos suscritos, entre los que se identifican el No. 066 de
2015 con el Centro Cardiovascular Colombiano SAS y 1061 de 2015 con la
Fundacién de la Mano Contigo, donde se hace el analisis financiero, sin que
existan soportes que den cuenta de la solicitud de autorizacion para adiciones,
cuyo monto final supera el 2% y por tanto requeria conforme a la normatividad la
aguiescencia de la Junta Directiva a solicitud de la gerencia.

Contrato 066 de 2015. Hospital EI Tunal Nivel Ill y Centro Cardiovascular
Colombiano S.A.S.

Contrato 1444 de 2015. Hospital EI Tunal Nivel 1l y Centro Cardiovascular
Colombiano S.A.S.

Contrato 1445 de 2015. Hospital EI Tunal Nivel Ill y Centro Cardiovascular
Colombiano S.A.S.
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Contrato 1455 de 2015. Hospital ElI Tunal Nivel Il y Centro Cardiovascular
Colombiano S.A.S.

Se hizo el ejercicio

siguientes resultados:

examinador a la muestra contractual la cual arroja los

Cuadro 7
Relacion de contratos que superan el 2%
NOMBRE OBJETO DEL VALOR VALOR SALDO
CONTRATO PROVEEDOR Y/O VALOR INICIAL
CONTRATISTA CONTRATO REINTEGRADO GIRADO REGISTRO
SOCIEDAD PRESTAR
31/15 OFTALMOLOGIC | SERVICIOS DE 2.000.000.000 0 | 2.000.000.000
AMFJIPSSAS | OFTAMOLOGIA
SOCIEDAD PRESTAR
ADIC 31/15 | OFTALMOLOGIC | SERVICIOS DE 310.000.000 0| 310.000.000
AMFJIPSSAS | OFTAMOLOGIA
ADIC 3115 | SOCIEDAD PRESTAR
OFTALMOLOGIC | SERVICIOS DE 883.000.000 0| 881.682.835 1.317.165
AMFJIPSSAS | OFTAMOLOGIA
TOTAL 3.193.000.000 0 | 3.191.682.835 1.317.165
CENTRO
CARDIOVASCUL | PRESTAR
66/15 AR SERVICIOS DE 2.000.000.000 0| 1.982.692.657 17.307.343
COLOMBIANO | CARDIOLOGIA
SAS
CENTRO
CARDIOVASCUL | PRESTAR
ADIC 66/15 | AR SERVICIOS DE 900.000.000 0| 900.000.000
COLOMBIANO | CARDIOLOGIA
SAS
TOTAL 2.900.000.000 0 2.882.692.657 | 17.307.343
PRESTAR
FUNDACION DE 35‘?&%‘82 DE
1061/15 | LA MANO 2.000.000.000 0 | 2.000.000.000 0
CONTIGO CUIDADO
INTENSIVO
NEONATAL,
e | e |
LA MANO 700.000.000 o| 700.000.000 0
1061/15 | ZANANO CUIDADO
INTENSIVO
PRESTAR
ADIC FUNDACION DE | SERVICIO DE
oDIC. | LAMANO UNIDAD DE 1.400.000.000 0 | 1.400.000.000 0
CONTIGO CUIDADO
INTENSIVO
PRESTAR
ADIC FUNDACION DE | SERVICIOS DE
ool | LAmANO UNIDAD DE 720.000.000 0| 709.936.265 10.063.735
CONTIGO CUIDADOS
INTENSIVOS
TOTAL 4.820.000.000 0 | 4.809.936.265 10.063.735
DEPOSITO DE
1112/15 | DROGAS ADQUISICION DE | 4 576 145 338 0| 366.811.493 | 1.209.330.845
MEDICAMENTOS
BOYACA
ADIC DEPOSITODE | ADQUISICIONDE | 250.000.000 0| 144281753 | 105.718.247
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NOMBRE

CONTRATO PROVEEDOR Y/O OBJETO DEL VALOR INICIAL VALOR VALOR SALDO
CONTRATISTA CONTRATO REINTEGRADO GIRADO REGISTRO
1112/15 | DROGAS MEDICAMENTOS
BOYACA
DEPOSITO DE
ADIC ADQUISICION DE
DROGAS 1.000.000.000 0 0 | 1.000.000.000
1112115 | DROSA MEDICAMENTOS
DEPOSITO DE
ADIC ADQUISICION DE
DROGAS 220.000.000 0 0| 220.000.000
111215 | DROSAS MEDICAMENTOS
DEPOSITO DE
ADIC ADQUISICION DE
DROGAS 82.563.730 0 0 82.563.730
1112115 | DROSAS MEDICAMENTOS
TOTAL 3.128.706.068 0| 511.003.246 | 2.617.612.822
PRESTAR
FUNDACION DE | SERVICIOS DE
1442/15 | LAMANO CON | UNIDAD DE 1.000.000.000 0 | 1.000.000.000 0
TIGO CUIDADO
INTENSIVO
PRESTAR
ADIC FUNDACION DE | SERVICIOS DE
LS. | LAMANO CON | UNIDAD DE 1.000.000.000 0| 923.853.160 76.146.840
TIGO CUIDADOS
INTENSIVOS
PRSTAR
ADIC FUNDACION DE | SERVICIOS DE
| LAMANOCON | UNIDAD DE 100.000.000 0| 100.000.000 0
TIGO CUIDADOS
INTENSIVOS
PRESTAR
ADIC FUNDACION DE | SERVICIOS DE
I | LAMANO CON | UNIDAD DE 1.000.000.000 0 0 | 1.000.000.000
TIGO CUIDADOS
INTENSIVOS
PRESTAR
ADIC FUNDACION DE | SERVICIOS DE
I, | LAMANO CON | UNIDAD DE 1.255.000.000 0| 1.067.800.412 | 187.199.588
TIGO CUIDADO
INTENSIVO
DEPOSITO DE
1191/14 | DROGAS ADQUISICION DE | 4 576 104 650 0| 1.039.782.840 | 636.321.810
MEDICAMENTOS
BOYACA
DEPOSITO DE
ADIC ADQUISICION DE
DROGAS 385.000.000 0 0| 385.000.000
110014 | PROSAS MEDICAMENTOS
DEPOSITO DE
ADIC ADQUISICION DE
DROGAS 300.000.000 0 0| 300.000.000
1101/14 | DROSAS MEDICAMENTOS
DEPOSITO DE
ADIC ADQUISICION DE
DROGAS 10.279.840 0 0 10.279.840
1101/14 | DROSAS MEDICAMENTOS
DEPOSITO DE
ADIC ADQUISICION DE
DROGAS 80.000.000 0 80.000.000 0
1101/14 | DROSAS MEDICAMENTOS
DEPOSITO DE
ADIC ADQUISICION DE
olc, | brocas ME%IC SON D& 40.000.000 0 31.895.792 8.104.208
BOYACA
TOTAL 2.491.384.490 0 | 1.151.678.632 | 1.339.705.858

Fuente: Base de datos contratacion Hospital El Tunal
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Se evidenci6 que existen contratos que superaron el 2% del valor del presupuesto
inicial de la vigencia fiscal aprobado por el CONFIS Distrital, sin que el Gerente del
Hospital EI Tunal Il Nivel haya dado cumplimiento a lo expresado en la norma
citada, es decir pedir autorizacién de la Junta Directiva del Hospital para celebrar
los acuerdos o adicionar los mismos. Por lo anterior, se genera un hallazgo
administrativo con presunto alcance disciplinario.

Andlisis de Respuesta: Se allega como prueba para desvirtuar la observacion,
actas de reunién de Junta Directiva las cuales se relacionan a continuacion:

1.Acta 11 del 30 de julio de 2015. Dentro del desarrollo de la reunién y lo
registrado en el acta, visible a folio 025 del libro, se aprecia el comentario de una
de las participantes sobre la terminacion de los contratos y la futura aprobacion
dela Junta por superar el 2%, toda vez que la tercerizacién venia de tiempo atras.
Esto no se aprobd, quedando sujeto a nueva reunion de Junta Directiva, la cual,
aprob6 como el orden para la siguiente reunién, los siguientes puntos: 1.
Incorporacién y presupuesto, 2. Aprobacién de las adiciones y 3. Mirar los
contratos por tercerizacion y por montos. Finalmente no se registra en el acta que
sea aprobada la contratacion.

2. Acta No. 15 del 7 de septiembre de 2015. En la misma se encuentra registrado
dentro del orden del dia en el numeral 5, la aprobacién monto 2% del contratacién
respecto a personas juridicas. En desarrollo de la reunion aparece en el punto 5.,
se pide autorizacién para los contratos que con las adiciones superan el 2% del
valor inicial, quedando consignada en la misma, que se solicita informacion de los
contratos por medio de cuadros explicativos del valor del contrato y sus gastos
mensuales, ordenando la suspension de este punto dentro de la reunién, tal como
aparece a folio 080 del Libro de Actas. A folio 082 anverso, se puede determinar
gue fue suspendida la reunién y no se toma la decision, alguna frente a la decision
objeto de esta auditoria.

3. Acta No. 16 del 16 de septiembre de 2015. Se deja constancia en esta acta que
el contrato 066-2015, produjo una buena rentabilidad, pero no se hace mencion
alguna sobre la autorizacién requerida.

Por tanto se mantiene como hallazgo administrativo con presunto alcance
disciplinario.
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2.1.4 Evaluacion a la Gestion Presupuestal.-

En cumplimiento de los objetivos especificos establecidos en el programa de
auditoria a la gestidn del presupuesto y en lo que corresponde inicialmente al
cumplimiento de los aspectos normativos de aprobacién del presupuesto del
Hospital El Tunal, se examiné que el Consejo Distrital de Politica Economica y
Fiscal -CONFIS- mediante la Resolucion No. 013 de 2014 “Por la cual se aprueba
el Presupuesto de Rentas e Ingresos y de Gastos e Inversiones de los 22
Hospitales Distritales-Empresas Sociales del Estado para la vigencia fiscal 20157,
donde el presupuesto aforado para la ESE Hospital EI Tunal fue de
$106.205.000.000 (CIENTO SEIS MIL DOSCIENTOS CINCO MILLONES DE
PESOS).

De igual forma, mediante la Resolucion Interna No. 389 del 19 de diciembre de
2014, se liquido el presupuesto anual correspondiente a la vigencia fiscal 2015, del
Hospital el Tunal ESE de Tercer Nivel de Atencion, por valor de $106.211.000.000;
de los cuales, y en lo que atafie al presupuesto de rentas e ingresos de la ESE,
éstos corresponden en un 99.9% a la venta de servicios hospitalarios,
estructurados segun los principales pagadores del Hospital, por las Empresas que
administran el régimen subsidiado en el 46.42% ($49.249,7 millones), le siguen en
orden de importancia las cuentas por cobrar en el 35,77% ($37.952,0 millones),
asi mismo el rubro “FFDS-Vinculados” con el 6.19% ($6.576,0 millones), después
vienen los pagadores del régimen contributivo con el 3.52%($3.737,6 millones) y
otros pagadores con el 8.1%.

De otro parte, el presupuesto de gastos de la ESE, se afor6 inicialmente para
gastos de funcionamiento en el 19.92% ($21.162,0 millones), en gastos operativos
el 80.08% ($85.049,0 millones), y en inversion no se presupuestaron recursos
iniciales.

Analisis de la Ejecucion Activa del Presupuesto.-

Teniendo en cuenta que el Hospital ElI Tunal, presento un presupuesto inicial de
$106.211,0 millones, al cierre de la vigencia fiscal registro un presupuesto
definitivo de ingresos por valor de $141.155,7 millones, es decir, que los ingresos
estimados de la ESE, durante el transcurso de la vigencia fiscal se incrementaron
en $34.944,7 millones, que significan una variacioén positiva del 32.90%, frente al
presupuesto inicial aprobado.
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A nivel de la ponderacion de las cuentas presupuestales, se observa que por
venta de servicios hospitalarios la composicion del presupuesto definitivo, obedece
en un 93.48%, del total de los ingresos de la entidad, donde la mayor fuente de
apalancamiento financiero del hospital se registra con cargo al rubro presupuestal
de —Régimen Subsidiado No Capitado- en el 46.27%, que son los ingresos que
provienen de la facturacion realizada a las EPS Subsidiadas, le sigue en orden de
participacion de los ingresos de la ESE los correspondientes a las Cuentas por
Cobrar en el 29,01%, en lo que corresponde a la Cuenta del FFDS-Atencion a
Vinculados, dicha participacion del presupuesto definitivo fue del 9.47%, y con
menores niveles de participacion en los ingresos del hospital se tienen las cuentas
del Régimen Contributivo en un 2.65% y del FFDS Sin Situacion de Fondos en un
2..36%, las cuentas relacionadas con los Eventos catastréficos y accidentes de
transito en un 1.29% y otros pagadores en el 1.32%.

Cuadro 8
ESTRUCTURA DEL PRESUPUESTO DE INGRESOS
VIGENCIA FISCAL 2015 -HOSPITAL EL TUNAL
(En millones de pesos)

CUENTA PRESUPUESTO | PRESUPUESTO RECAUDO NIVEL
PRESUPUESTAL INICIAL DEFINITIVO ACUMULADO | RECAUDO (%)
Disponibilidad 0 618,8 618,8 100.0
Inicial
Ingresos 106.205,0 141.149,7 110.611,2 78.36
Corrientes
Rentas 106.105,0 141.049.7 110.607,2 78.42
Contractuales
Venta de 106.105,0 131.957,4 101.065,8 76.59
Servicios:

Otras  Rentas 0 9.092,3 95415 104.9
Contractuales

Ot_ros In.gresos No 100,0 100,0 4.0 4.0
Tributarios

Recursos de 6.0 6.0 76 126.7
Capital

TOTAL

INGRESOS 106,211,0 141.155,7 110.618,9 78.37

Fuente: Informe ejecucién presupuestal de ingresos Hospital El Tunal vigencia 2015.

En lo que corresponde al comportamiento del recaudo registrado, se puede
observar que la ESE registré un recaudo presupuestal del orden de los $110.618,8
millones, lo que significa que su nivel de ejecucion de dicho recaudo fue del
78.4%, resultado que esta influenciado por el comportamiento registrado en los
rubros “Régimen subsidiado” con $54.156,4 millones, del cual se recaudoé el 82.9%
del presupuesto estimado como meta de recaudo, le sigue en orden de
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importancia del nivel de recaudo el rubro “Cuentas por Cobrar’, donde se
recaudaron $22.318,8 millones, que corresponde a una ejecucion del 54.5%,
recaudado frente a la meta establecida. Y con relacion a la ejecucion presupuestal
de la cuenta “FFDS-Atencion a vinculados”, su recaudo fue de $10.592,2 millones,
que representan un nivel de ejecucion del 79.3%.

Andlisis de las Cuentas por Cobrar por venta de servicios.-

Una vez revisado el comportamiento que tuvieron las cuentas por cobrar por venta
de servicios de salud del Hospital EI Tunal durante la vigencia fiscal 2015, se
observa que este registré un presupuesto definitivo por $40.952,0 millones, de los
cuales se presenta un recaudo por $22.318,8 millones, para un nivel de
cumplimiento de la meta establecida por este concepto del 54.50%. Dicho
comportamiento obedece al observado en los rubros de “Régimen subsidiado”, el
cual tuvo un presupuesto definitivo de $30.744,5 millones, del cual se recaudaron
$15.962,3 millones, estableciéndose un nivel de recaudo del 51.92%, rubro que
representa mas del 75% del total de los recursos establecidos como presupuesto
definitivo de las cuentas por cobrar. Lo anterior permite establecer que el nivel de
eficiencia en el recaudo de estas cuentas por cobrar no son las mas efectivas si se
tiene en cuenta que se registraria un saldo por recaudar del orden del 48%, cifra
muy considerable si se tiene en cuenta que corresponderia a vigencias anteriores
aumentando por ende los niveles de cartera del hospital.

Cuadro 9
ANALISIS CUENTAS POR COBRAR AL CIERRE DE LA VIGENCIA FISCAL 2015
HOSPITAL EL TUNAL ESE DE Il NIVEL DE ATENCION
(En millones de pesos)

NIVEL DE

PRESUPUESTO RECAUDO SALDO POR

CONCEPTO DEFINITIVO ACUMULADO RECéOAA})JDO RECAUDAR
TOTAL CTAS X COBRAR: 40.952,0 22.318,8 54.50 18.633,2
FEDS 2.301,1 2.764,2 120.12 (463,1)
R.CONTRIBUTIVO 4.043,9 2.316,3 57.28 1.727,6
R.SUBSIDIADO 30.744,5 15.962,3 51.92 14.782,2
ECAT-SOAT 1.008,5 587,3 58.24 421,2
OTROS PAGADORES 2.854,0 688,7 24.13 2.165,3

Fuente: Informe de ejecucién presupuestal de Rentas e Ingresos vigencia 2015.

Asi mismo, el rubro “Régimen Contributivo”, tiene un peso participativo frente al
total de las cuentas por cobrar del 9.87%, donde se registra al cierre de la vigencia
un saldo por recaudar de $1.727,6 millones, que corresponde al 42.72%.
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Con relacion a las cuentas de cobro generadas dentro del rubro presupuestal
“Otros Pagadores”, se observa que al cierre del periodo fiscal, se registra
presupuestalmente un saldo por $2.165,3 millones, que corresponde al 75.87% de
los $2.854,0 millones constituidos como presupuesto definitivo, saldo que es
significativo teniendo en cuenta la gestion a desarrollar con los diferentes
pagadores del hospital.

Andlisis de la Ejecucion Pasiva del Presupuesto.-

La ejecucion del presupuesto de gastos e inversiones de la ESE Hospital EI Tunal
registr6 un aforo inicial de $106.211,0 millones, los cuales en el transcurso de la
vigencia fiscal 2015, presentaron modificaciones presupuestales acumuladas por
$35.563,5 millones, que incrementaron el presupuesto inicial aprobado en el
33.48%, con lo que el presupuesto definitivo al cierre presupuestal de la ESE, se
determind con un presupuesto disponible de $141.774,5 millones.

La composicion del presupuesto de gastos del Hospital, de acuerdo al objeto del
gasto se determind por gastos de funcionamiento con una apropiacion disponible
de $26.768,3 millones, que representa una participacion del 18.9%, dentro del total
del presupuesto de la entidad. De igual manera, los gastos de operacion de la
ESE, reflejaron una apropiacion disponible del orden de los $113.891,4 millones
constituyéndose por lo tanto con una participacion del 80.3% frente al total del
presupuesto de gastos de la vigencia fiscal 2015.

Mientras que en el rubro de inversion los recursos apropiados como disponibles
tan solo se reflejaron en el 0.8%, esto teniendo en cuenta que no se adelantaron
proyectos de inversion propiamente dichos.

Cuadro 10
ANALISIS DE LA EJECUCION PASIVA DEL PRESUPUESTO

(Cifras en millones de S)

NIVEL
PRESUPUESTO | APROPIACION

CONCEPTO INICIAL DISPONIBLE PA(EX'C

GASTOS

FUNCIONAMIENTO 21.162,0 267683| 189

GASTOS OPERACION 85.049,0 li3goral 803

GASTOS INVERSION : L1148 08

TOTAL GASTOS 106.211,0 var77a5| 1000

Fuente: Informe ejecucion presupuesto de gastos ESE Hospital Tunal 2015.
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Al examinar el comportamiento de la ejecucidon presupuestal de gastos e inversion
de la ESE, se observa que del total del presupuesto registrado como apropiacion
disponible por $141.774,5 millones, se comprometieron recursos por valor de
$140.267,1 millones, estableciéndose un nivel de ejecucion del 98.9%. Dicho
indice de ejecucion obedece al comportamiento registrado en los gastos de
funcionamiento del 99.1%, los gastos de operacion de la ESE, se reportan con un
nivel de ejecucion del 99.4%, al comprometerse recursos presupuestales por
$113.213,5.

Cuadro 11
COMPORTAMIENTO DE LA EJECUCION PRESUPUESTAL DE GASTOS
VIGENCIA FISCAL 2015 - ESE HOSPITAL EL TUNAL
(Cifras en millones de $)

APROPIACION | COMPROMISOS % GIROS %
CONCEPTO DISPONIBLE | ACUMULADOS | EJECUCION | ACUMULADOS | EJECUCION

GASTOS

FUNCIONAMIENTO 26.768,3 26.531,2 99,1 21.638,6 81,6

GASTOS OPERACION 113.891,4 113.213,5 99,4 89.041,7 78,6

GASTOS INVERSION 1.114,8 522,4 46,9 522.,4 100,0

TOTAL GASTOS 141.774,5 140.267,1 98,9 111.202,7 79,3

Fuente: Informe ejecucion presupuesto de gastos ESE Hospital tunal 2015.

Frente a los gastos de inversién del Hospital se determiné al cierre de la vigencia
una apropiacion disponible por $1.114,8 millones, de los cuales tan solo se
comprometieron recursos por $522,4 millones, presentando asi un nivel de
ejecucion del 46.9%.

Sin embargo, a nivel de la ejecucion real del presupuesto, es decir, teniendo en
cuenta el comportamiento registrado en los giros presupuestales efectuados, se
puede observar que la ESE, registré un total de giros acumulados por $111.202,7
millones, lo cual significa que el nivel de ejecucion real del presupuesto se situ6 en
el 79.3%, frente a los recursos que se comprometieron presupuestalmente al
cierre de la vigencia fiscal.

Examinandose en consecuencia, que los gastos de operacion del Hospital,
tuvieron un nivel de ejecucion del 78.6%, al ser girados recursos por los $89.041,7
millones, de un total de recursos asumidos como compromisos por $113.213,5
millones. Situacion estd que se ve reflejada por los bajos niveles de ejecucion
presupuestal presentados en rubros como la compra de insumos hospitalarios
comprendidos en la adquisicion de medicamentos y de material médico-quirargico,
donde de una apropiaciéon disponible de $25.814,0 millones, para atender las
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erogaciones de compra de insumos hospitalarios, se comprometieron recursos por
los $25.786,1 millones.

No obstante, al examinar el nivel de giros presupuestales efectuados, se observa
que su nivel de comportamiento no fue el mas 6ptimo, ya que el hospital tan solo
realizo autorizaciones de giro presupuestal por $12.581,3 millones, reflejando asi
un nivel de ejecucién de dichos recursos del 48.79%.

Lo anterior como consecuencia por los bajos niveles de ejecucion de giros
realizados en la adquisicion de medicamentos, en donde el hospital presupuesto
recursos del orden de los $ 9.400,0 millones, y tan solo se efectuaron pagos o
autorizaciones de giro presupuestal de $3.150,6 millones, que reflejan un nivel de
ejecucion del 33.52%, de los recursos apropiados dentro del presupuesto de la
entidad. De igual forma, el comportamiento registrado en el rubro de adquisicion
de Material médico-quirargico, se determind en el 57.55%, al establecerse
autorizaciones de giro por $ 9.430,7 millones frente a los $16.388,0 millones,
constituidos como recursos comprometidos al cierre de la vigencia.

Andlisis de las Modificaciones Presupuestales.-

Teniendo en cuenta las disposiciones establecidas en el Decreto 195 de 2007, en
el articulo 27 sobre el capitulo de las modificaciones presupuestales, la ESE
realizo un total de modificaciones presupuestales acumuladas por valor de los
$35.563,5 millones, que significan que el presupuesto inicial aprobado y liquidado
en $106.211,0 millones, se increment6 en el 33.48%, al cierre de la vigencia fiscal
2015.

Cuadro 12
ANALISIS DE LAS MODIFICACIONES PRESUPUESTALES
VIGENCIA FISCAL 2015 — ESE HOSPITAL EL TUNAL
(En millones de pesos)

CUENTA APROPIACION MODIFICACIONES APROPIACION NIVEL (%)
INICIAL PRESUPUESTALES DISPONIBLE MODIFICACION
G.FUNCIONAMIENTO 21.162,0 5.606,3 26.768,3 26.49
G.OPERACION 85.049,0 28.842,5 113.891,5 33.91
G.INVERSION 0 1.114,8 1.114,8 -
TOTAL 106.211,0 35.563,5 141.774,5 33.48

Fuente: Informe presupuestal vigencia 2015-ESE Hospital El Tunal.

Al revisar las modificaciones presupuestales realizadas durante la vigencia por
objeto del gasto, se observa que por concepto de gastos de funcionamiento, la
entidad de una apropiacion inicial de $21.162,0 millones, realizé modificaciones
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acumuladas por $5.606,3 millones, que significaron una variacién del 26.49%,
para determinar una apropiacion disponible de los $26.768,3 millones.

Con relacion a las modificaciones presupuestales realizadas en la cuenta Gastos
de Operacion, el hospital, de una apropiacién inicial de $85.049,0 millones, realizé
modificaciones al presupuesto afectandolo con un incremento neto acumulado de
$28.842,5 millones, al ser incrementado en el 33.91%, por lo que los recursos que
se establecieron como apropiacion disponible se delimité en $113.891,5 millones.
Para el rubro de inversion se hicieron modificaciones presupuestales por $1.114,8
millones, de los cuales tan solo se afectaron con compromisos presupuestales
recursos por $522,4 millones, quedando recursos sin efectos de ejecucion
presupuestal por los $592,4 millones, que correspondian a desarrollar obras de
modernizacion e infraestructura en salud.

Analisis de las Cuentas por Pagar.-

Revisadas las cuentas por pagar generadas por el Hospital El Tunal al cierre de la
vigencia fiscal 2015, se observa de acuerdo al objeto del gasto, que se
constituyeron un total por valor de $29.064,3 millones, esto teniendo en cuenta
que la entidad realizo un total de compromisos presupuestales por $140.267,1
millones, de los cuales se efectuaron giros por $111.202,8 millones. El
comportamiento registrado al cierre del periodo permite determinar que el nivel del
saldo de las cuentas por pagar constituidas sea del 20.72% con relacién a los
compromisos presupuestales de la vigencia.

Cuadro 13
ANALISIS DE LAS CUENTAS POR PAGAR CONSTITUIDAS
AL CIERRE DE LA VIGENCIA FISCAL 2015
HOSPITAL EL TUNAL ESE DE Il NIVEL DE ATENCION
(Cifras en millones de pesos)

CUENTA COMPROMISOS | AUTORIZACIONES CSQ;?SX NIVEL DEL
PRESUPUESTAL | ACUMULADOS DE GIRO A SALDO (%)
G.FUNCIONAMIENTO 26.531.2 21.638.6 4.892.6 18.44
G.OPERACION. 113.213.5 89.041.7 24.171.8 21.35
G.INVERSION 522.4 522.4 0 N
TOTAL 140.267 1 111.202.8 29.064.3 2072

Fuente: Informe de ejecucion presupuestal de gastos vigencia 2015-Hospital Tunal.

De acuerdo al objeto del gasto, el total de las cuentas por pagar, obedece a las
generadas por gastos de funcionamiento el cual registré un saldo de cuentas por
pagar de $4.892,6 millones, con un nivel del 18.44%; los gastos de operacion
generaron cuentas por pagar de $24.171,8 millones, con un nivel del saldo del
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21.35%, de los cuales $23.973,6 millones corresponden a cuentas por pagar de la
vigencia inmediata y $198,2 millones, son cuentas por pagar de otras vigencias
anteriores. En cuanto al rubro de inversion no se registraron al cierre de la
vigencia saldo de cuentas por pagar.

Con relacion a las cuentas por pagar de la vigencia anterior, en el transcurso de la
vigencia fiscal 2015, se incorporaron al presupuesto en el rubro “Cuentas por
pagar de Comercializacion” una apropiacion disponible de $15.393,5 millones, de
los cuales se comprometieron recursos por $14.968,7 millones, girAndose un total
$14.770,5 millones, es decir, que el nivel de ejecucion de dichas cuentas fue del
98.67%.

Analisis del PAC-Programa Anual Mensualizado de Caja-

Teniendo en cuenta que el PAC —Programa Anual Mensualizado de Caja-, es el
instrumento de administracion financiera mediante el cual se verifica y aprueba el
monto maximo mensual de fondos disponibles de las entidades, con el propdsito
de armonizar los ingresos con los pagos de los compromisos adquiridos; se
establece segun el analisis trimestral realizado que:

Cuadro 14
ANALISIS DEL PROGRAMA ANUAL MENSUALIZADO DE CAJA — PAC-
(Cifras en millones de pesos)

PERIODO RECAUDO GIROS FONDOS
DISPONIBLES
| TRIMESTRE 21.246,2 19.228,4 2.017.,8
Il TRIMESTRE 25.108,5 24.367,7 2.758,6
Il TRIMESTRE 31.688,3 32.487,8 1.959,1
IV TRIMESTRE 33.194,7 35.118,8 35,0
TOTAL PAC 111.237,7 111.202,7

Fuente: Informe del PAC vigencia 2015- Area de Presupuesto Hospital El Tunal. Cuadro elaboracion Auditoria.

De acuerdo a la informacion suministrada por la entidad, que se registra un total
de PAC en el ingreso por $111.237,7 millones, de los cuales se establecieron
como fondos disponibles para atender los respectivos pagos de los compromisos
que asumio el hospital durante la vigencia fiscal 2015, por un valor de 111.202,7
millones.

El comportamiento del recaudo del hospital a nivel trimestral, tuvo una variacion
del 18.2% del primer trimestre frente al segundo, al recaudarse $21.246,2 millones
en el primer trimestre y en el segundo trimestre dicho recaudo se registr6 en
$25.108,5 millones. Hacia el tercer trimestre la variacion del ingreso fue del 26.2%,
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aumentando el flujo de recursos disponibles para atender las obligaciones
contraidas por la entidad, al registrase un recaudo del tercer trimestre de
$31.688,3 millones y para el ultimo trimestre del afio el recaudo se situé en
$33.194,7 millones con una variacion inferior al trimestre anterior del 4.8%.

Con relacion al PAC de Gastos realizados, la entidad establecié giros
presupuestales por valor de $111.202,7 millones, donde para el primer trimestre
se gestionaron pagos por $19.228,4 millones, en el segundo trimestre se registro
una variacion del 26.7%, al establecerse giros por los $24.367,7 millones; para el
tercer trimestre el nivel de giros se aumenté a $32.487,8 millones con un
porcentaje de variacion del 33.3% y en el ultimo trimestre los giros realizados
fueron de $35.118,8 millones, con una variacion frente al registrado en el tercer
trimestre del 8.1%.

Anédlisis del rubro Sentencias Judiciales.-

Con relacién al manejo presupuestal del rubro gastos generales por sentencias
judiciales, este determina en la definicién de conceptos del plan de cuentas de las

Empresas Sociales del Estado, que el rubro: “Sentencias Judiciales: provee los recursos
para pagar el valor de las sentencias, laudos, conciliaciones, transacciones y providencias de
autoridad jurisdiccional competente, en contra de la Administracion Distrital y en favor de terceros,
exceptuando las obligaciones que se originen cono consecuencia de proyectos de inversion u
obligaciones pensionales, los cuales serdn cancelados con cargo al mismo rubro o proyecto que
origino la obligacion principal....”

De acuerdo al analisis realizado frente al comportamiento registrado en los rubros
presupuestales de gastos generales y gastos de operacion por sentencias
judiciales, se observa en términos generales que la entidad establecié una
apropiacion disponible por $1.939,5 millones, de los cuales se comprometieron
recursos para la vigencia 2015, frente a la atencion de las obligaciones respectivas
por $1.935,1 millones. De dichos recursos comprometidos la entidad ejecutd
recursos girados por $1.064,4 millones, que significan un nivel de ejecucion del
55%.

El anterior resultado obedece, al comportamiento presentado en las obligaciones
registradas por el rubro de funcionamiento, donde se apropiaron recursos
disponibles para la vigencia por $293,8 millones y recursos comprometidos por
$293,4 millones, de los cuales se giraron el 91.5%. De otra parte, el rubro gastos
de operacion relacionados con sentencias judiciales, se le apropiaron recursos por
$1.645,7 millones, de los cuales la entidad realizo compromisos presupuestales
por $1.641,7 millones, de dichos recursos comprometidos el hospital realizd
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autorizaciones de giro presupuestal por $795,8 millones, que significan un nivel de
ejecucion del 48.5%, porcentaje de ejecucion de dichos recursos muy discretos
frente a los recursos que se comprometieron para atender las respectivas
obligaciones creadas en la vigencia fiscal 2015.

Observaciones a la gestion presupuestal:

Como resultado del examen de auditoria realizado a la gestion del presupuesto
correspondiente a la vigencia fiscal 2015, se presentan las siguientes
observaciones de caracter administrativo:

2.1.4.1. Hallazgo administrativo por deficiencias en los procesos de proyeccion y/o
estimacion de los recursos presupuestales contemplados en el Plan Financiero de
la vigencia fiscal 2015.-

Se observan deficiencias en los procesos de proyeccion y/o estimacion de los
recursos presupuestales de la ESE EI Tunal, correspondiente a las cuentas
presupuestales de las rentas e ingresos por Venta de servicios de salud, al
observarse que frente a los niveles de facturacion registrados en la venta de
servicios del portafolio del hospital se registran diferencias enormes que no
corresponden a las estimaciones proyectadas segun las diversas variables de
calculo establecidas para cada una de las respectivas cuentas presupuestales de
ingresos, definidas en el Plan Financiero de la entidad. Tal como se observa en la
respectiva tabla de analisis:

Cuadro 15
ANALISIS AFORO PRESUPUESTAL FRENTE A LA FACTURACION POR VENTA DE
SERVICIOS DE SALUD
(En millones de pesos)

CUENTA AFORO FACTURACION X VENTA | DIFERENCIA
PRESUPUESTAL PRESUPUESTAL DE SERVICIOS
FFDS-VINCULADOS 6.576,0 16.376,3 9.800,3
EPS-SUBSIDIADO 49.249,7 103.031,3 53.781,6
EPS-CONTRIBUTIVO 3.737,6 13.302,5 9.564,9

Fuente: Informe de ejecucion presupuestal de rentas e ingresos vigencia fiscal 2015 ESE Tunal.

De acuerdo al aforo presupuestal estipulado en las proyecciones planteadas
dentro del documento del Plan Financiero de la ESE, se observa por ejemplo que
en las estimaciones realizadas a los rubros presupuestales del “FFDS-Atencion a
vinculados”, se estimé un aforo inicial de $6.576,0 millones, que al ser cruzados
con la facturacion registrada por venta de servicios a esta poblacion objeto de
servicio, se observa una diferencia sustancial de mas del 149%.
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Con relacién al rubro de EPS-Régimen Subsidiado, la diferencia entre el célculo o
proyeccion para esta cuenta presupuestal frente a la facturacion generada resulta
ser de mas del 109,2%; y del rubro EPS-Régimen Contributivo, las diferencias
establecidas superan el 255,9%, los cuales resultan ser inconsistentes frente a las
proyecciones formuladas, generando en consecuencia unos presupuestos finales
que no obedecen a los célculos tenidos en cuenta en la proyeccion del
presupuesto segun el Plan Financiero del Hospital.

Por lo tanto, se observan deficiencias en los procesos de formulacion y planeacion
del presupuesto, lo que no permite que la entidad atienda de manera diligente lo
establecido en el articulo 2°, literal h) de la ley 87 de 1993.

Andlisis de Respuesta: Una vez examinada la respuesta dada por la entidad, se
precisa que ésta no atendié de manera técnica y puntual la observacion formulada
frente a las diferencias establecidas en lo que corresponde a la informacion
registrada en el documento Plan Financiero y los reportes presentados en la
facturacion de la entidad, para explicar las razones o motivos que se dieron en la
gestién de los ingresos aprobados en el transcurso de la vigencia fiscal 2015, esto
en razén, a que la auditoria examind la gestién realizada en los diversos rubros
presupuestales, en cumplimiento a los principios de eficiencia, eficacia en el
manejo de los recursos publicos. Tal como lo establece la Ley 42/93, de manera
autonoma e independiente, con el propésito de medir que los resultados se logren
de manera oportuna y guarden relacion con los objetivos y metas plasmados
inicialmente en los documentos que formalizan estos procesos.

Como la entidad indica en su respuesta, que el andlisis efectuado por la auditoria
no es pertinente de acuerdo a los presupuestos realizados; es de precisar que el
examen realizado obedece a verificar el cumplimiento de los principios del sistema
presupuestal que rigen para las ESE, segun lo sefialado en el Manual Operativo
Presupuestal —Resolucién SDH-000266 de 2014. Es asi que, dichos instrumentos
deben estar articulados con el sistema de planeacion para logra una gestion
publica eficaz, eficiente y efectiva para las Empresas Sociales del Estado, a saber:
Plan Financiero Plurianual, Plan Operativo Anual de Inversiones y el Presupuesto
Anual. Por lo tanto, las variables que se utilizan en el analisis, son diversas y
corresponden precisamente a seleccién de pruebas de auditoria.

De otro lado, es pertinente indicar que la entidad manifiesta que mediante la

Circular 007 de 2014, en el numeral 8 del informe de respuesta a las
observaciones de la auditoria, establecié que “....los valores contenidos en el
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presupuesto inicial tiene su sustento en los lineamientos dados por la Secretaria
Distrital de Salud como de la Secretaria Distrital de Hacienda...”; la mencionada
circular, no tiene relacion alguna con el tema tratado, donde en la misma, el
asunto hace referencia a la “Implementacién de la firma digital en las relaciones de
autorizacion del Sistema de Operacion y Gestion de Tesoreria-OPGET”.

Se mantiene como hallazgo administrativo.

2.1.4.2. Hallazgo administrativo por deficiencias en la gestion del recaudo
presupuestal frente a la facturacion causada por venta de servicios de salud,
durante la vigencia fiscal 2015.-

Al examinar la informacion correspondiente a la facturacion registrada por pagador
durante la vigencia fiscal 2015, se analiza que la ESE reporta una facturacion
causada por valor de $141.150,7 millones, relacionada con la venta de servicios
de salud por pagador,

Fuente:

Cuadro 16
ANALISIS REZAGO PRESUPUESTAL DEL RECAUDO FRENTE A LA FACTURACION POR
PAGADOR
(En millones de pesos)
NIVEL DEL
PAGADOR FACTURACION | RECAUDO REZAGO REZAGO (%)

EPS-
SUBSIDIADO 103.031,3 54.156,4 48.874,9 47.44
EPS-
CONTRIBUT 13.302,5 5.320,3 5.306,9 39.89
SOAT 3.559,0 1.789,6 1.769,4 49,72
FFDS-
VINCULADOS 16.376,3 10.592,2 5.784,1 35.32
FFDS-APH 1.754,1 1.228,9 525,2 29.94
TOTAL
GENERAL 141.150,7 101.065,8 40.084,9 28.40

Informe ejecucién presupuestal de Rentas e Ingresos-ESE Hospital Tunal vigencia fiscal 2015. Reporte facturacion

por venta de servicios de salud afio 2015.

Teniendo en cuenta dicha facturacion registrada, se observa en lo que
corresponde a las empresas pagadoras del régimen subsidiado, que el hospital
facturo un total de $103.031,3 millones, registrando un recaudo efectivo por
$54.156,4 millones, situacién que indica un rezago en el recaudo de $48.874,9
millones, es decir, un nivel de rezago de mas del 47.4%.
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Con relacién a las empresas pagadoras que generaron facturacion de servicios de
salud de afiliados por régimen contributivo, dicha facturacion causada se registré
en $13.302,5 millones, y se percibié un recaudo durante la vigencia 2015 de
$5.320,3 millones, lo cual indica que el nivel de rezago observado se situo en el
39.8%, es decir, en més de los $5.306,9 millones.

Frente a la facturacion registrada con cargo al Fondo Financiero Distrital de Salud
—FFDS- de Atencién a la poblacion vinculada, el hospital reporta un total de
facturacion causada por $16.376,3 millones, y dentro del informe de ejecucién
presupuestal de ingresos la entidad reporta un recaudo acumulado de la vigencia
por $10.592,2 millones, generando un rezago del recaudo frente a dicha
facturacion generada de $5.784,1millones, que corresponde a un 35.32% del
recaudo presentado.

En términos generales se puede observar que la gestion presupuestal en lo
relacionado con los ingresos del hospital no fue dptima, si se tiene en cuenta que
de la facturacion registrada por $141.150,7 millones, se presenta un recaudo de
$101.065,8 millones, para determinar un nivel de rezago del recaudo del orden de
los $40.084,9 millones, es decir, un rezago del 28.4%. Lo anterior sin tener en
cuenta que del total del recaudo registrado, se encuentran incluidos los ingresos
correspondientes a las cuentas por cobrar de venta de servicios de salud, que
corresponden a procesos de facturacion de vigencias anteriores, de los cuales, se
recaudd por dicho concepto $22.318,8 millones, que significan el 22% de los
recursos percibidos como ingresos por venta de servicios de salud durante al afio
2015.

La situacién observada establece que la ejecucion presupuestal del recaudo no
fue optima, por lo que no se atiende lo estipulado en el articulo 2°, del literal b) de
la ley 87 de 1993, al igual que con los lineamientos de politica presupuestal
expresados en la circular 001 de 2014 de la Secretaria de Hacienda Distrital.

Andlisis de Respuesta: Revisada la respuesta dada por la ESE a la situacion
financiera y presupuestal, se reconoce por parte del sujeto auditado, las diferentes
problematicas por las que acaece el sector de la salud. De forma muy respetuosa
las conclusiones a las que se llega, obedecen al contexto del analisis efectuado en
rubros especificos del presupuesto, donde se observan diferencias sumamente
altas.

Si bien es cierto, que el equipo auditor de la Contraloria no desconoce la situacion
a la que se enfrenta el sector salud en el Distrito Capital, también lo es, que dentro
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de sus funciones se encuentra la de identificar y comunicar a los sujetos de control
las deficiencias y debilidades que se evidencian en el desarrollo de la auditoria.

Se mantiene como hallazgo administrativo.

2.1.4.3. Hallazgo administrativo por Incertidumbre en el registro del recaudo
presupuestal en el informe oficial de presupuesto.-

Al examinar el informe oficial de la ejecucién presupuestal de ingresos de la
vigencia fiscal 2015 de la ESE Hospital El Tunal, se analiza que por concepto de la
cuenta “Venta de servicios de salud”, la entidad registra un recaudo acumulado
por $101.065.772.000, los cuales corresponden a ingresos de la vigencia 2015, en
el 77.92%, es decir, un recaudo de $78.746.983.826, y por concepto de recaudo
de “Cuentas por Cobrar en la venta de servicios de salud”, se registra un 22.08%,
es decir, $22.318.788.174, de recaudo.

Sin embargo, al confrontar dichos recaudos con los registrados en el “Informe
consolidado de recaudo de cartera afio 2015”, suministrado mediante el oficio del
requerimiento con radicado No. 100000-05, se reporta un recaudo por
$106.148.349.818, lo que permite establecer la existencia de una diferencia de
$5.082.577.818, los cuales no se ven reflejados dentro del informe oficial del
presupuesto de ejecucion de ingresos del Hospital.

Asi mismo, se observa que de acuerdo al Plan de Cuentas Presupuestal
establecido para las Empresas Sociales del Estado, dentro del Informe de
ejecucion presupuestal de ingresos, no se registra en el rubro establecido de
Convenios Docente-Asistenciales, los valores correspondientes a los convenios
celebrados durante la vigencia fiscal 2015 por valor de $715.027.743, esto en
razén a que no se evidencia en que cuenta se incorporaron dichos recursos.

Por lo que, la entidad genera incertidumbre en los reportes de informacion
suministrados a terceros, en incumplimiento a lo preceptuado en el literal e),
articulo 2°, de la ley 87 de 1993.

Andlisis de Respuesta: Evaluada la respuesta de la entidad, el hospital
manifiesta que efectivamente no existe procedimiento que indique a nivel de
tesoreria, el registro de los recursos objeto de la observacion para ser reportados
en las cuentas del informe presupuestal, que corresponde a la cuenta
presupuestal “Convenios Docente Asistencial”.
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De igual forma, la entidad no dio respuesta a la primera parte de la observacion
formulada, referente a la diferencia del registro del recaudo entre el Informe
Presupuestal y el Informe de Cartera.

Se mantiene como hallazgo administrativo.

2.1.4.4. Hallazgo administrativo por deficiencias generadas en la variacion del
rezago presupuestal.-

De los $141.774,5 millones de pesos que la ESE dispuso como apropiacion
disponible para atender los respectivos gastos de funcionamiento, de operacion
asistencial y de inversion, quedaron cuentas por pagar por $29.064,4 millones,
segun la evaluacion realizada al presupuesto del hospital al cierre de la vigencia
fiscal 2015. Aungque se comprometio el 98.93%, de los recursos establecidos como
apropiacion disponible, los giros solo alcanzaron el 79.28%.

El anterior comportamiento deja entrever frente a los resultados presentados en la
anterior vigencia fiscal, que el nivel de rezago presupuestal de las cuentas por
pagar se ha incrementado en mas del 53.17%, incrementandose dicho rezago por
mas de los $10.089,2 millones, afectando de manera riesgosa los recursos
financieros de la entidad para poder cumplir con los compromisos establecidos
durante las vigencias respectivas.

Esta situacion permite inferir que la ejecuciéon de los recursos presupuestales
aprobados no se ejecutan de una manera 6ptima, segun los preceptos o principios
presupuestales consagrados en la norma organica del presupuesto. Por lo tanto,
la entidad no atiende de manera diligente lo estipulado en el articulo 8 de la ley
819 de 2013, en los lineamientos de politica presupuestal del Distrito, segun la
circular No. 001 de Hacienda Distrital.

Andlisis de Respuesta: Una vez revisada la respuesta dada por la
administracion, la cual manifiesta sus dificultades, tal como lo indican: Desde la

vigencia 2013 “...esta institucion presente un recaudo acumulado por el orden de los $90.457
millones y al cierre del 2014 su recaudo alcanzo un 34.9 % mas es decir que llegamos a presentar
un recaudo acumulado por el orden de los $122.000 millones de pesos, mas de $30.000 Millones
de una vigencia a otra sin obtener ningun subsidio por parte del ente territorial si no un
estructuramiento en sus procesos y un compromiso institucional por mejorar los niveles de recaudo

y de flujo de recursos...”. De igual manera, se mencionan los problemas que tiene la
ESE, al reflejarse la cultura del no pago fomentando por las EPSS, que propician
gue se aumenten los niveles de glosas y devoluciones, por lo que los recursos de
la facturacién generada no llegan de manera oportuna, manifiesta el hospital que
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el mayor pagador es la EPSS Capital Salud, la cual, dados sus problemas de
iliquidez, compromete seriamente las finanzas de la entidad.

Se mantiene como hallazgo administrativo.

2.1.4.5. Hallazgo administrativo por deficiencia en los resultados de la situacion
presupuestal en la gestion de los recursos de la vigencia fiscal 2015.

Al examinar los resultados obtenidos de la gestion presupuestaria del Hospital El
Tunal al cierre de la vigencia fiscal 2015, en lo relacionado con la ejecucién activa
y pasiva del presupuesto, se observa en términos generales que la entidad asumié
un total de compromisos presupuestales por valor de $140.267,1 millones, de los
cuales por concepto de gastos de funcionamiento fueron $26.531,2 millones, asi
mismo, para atender los gastos de operacidbn se comprometieron recursos por
$113.213,5 millones, dentro de los cuales se incluyen la adquisicién de insumos
hospitalarios(medicamentos y material médico-quirdrgico), y la adquisicion de
servicios de salud y la contratacion de los servicios asistenciales generales del
hospital como los rubros mas representativos.

De otra parte, la ESE, registra un total de recaudos presupuestales por $110.618,8
millones de ingresos de la vigencia, los cuales corresponden a venta de servicios
de salud de la vigencia 2015 por $78.747,0 millones, y por recaudos percibidos por
Cuentas por Cobrar de anteriores periodos $22.318,8 millones, y otras rentas
contractuales $9.541,5 millones.

Como resultado de dicha gestion presupuestaria, se observa que la entidad
presenta un saldo negativo o un déficit presupuestal del orden de los $29.648,3
millones, los cuales superan los resultados obtenidos al cierre de la vigencia fiscal
anterior en mas de los $10.301,8 millones. Situacion que permite observar que la
entidad no prevé situaciones de riesgo en la gestion de los recursos financieros, al
no atender lo estipulado en el articulo 2°, literales a) b) d) y f) de la Ley 87 de
1993. De igual forma no se atiende las directrices y controles del proceso
presupuestal establecido en los articulos 5, numerales 2 y 5 y el articulo 9° del
Decreto 195 de 2007.

Andlisis de Respuesta: La auditoria analiza la respuesta a la observacion
formulada frente al déficit presupuestal arrojado al cierre de la vigencia fiscal 2015,
gue no se da explicacion puntual al comportamiento registrado de los ingresos
recaudados frente a los compromisos de gasto causados, lo cual, determind al
cierre del periodo auditado, un resultado de déficit presupuestal de $29.648,3
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millones, sin tener clara la respuesta en donde se manifiesta que el “..Hospital el
Tunal nunca estuvo en riesgo financiero...”.

La resolucién 2509 de 2012 del Ministerio de Salud y Proteccién Social, establecio
en el articulo 5°. Numeral 5.5, como se determina o estima el superavit o déficit
presupuestal de la vigencia, teniendo en cuenta los ingresos recaudados menos
los gastos comprometidos, los cuales hacen parte integral de la metodologia para
la categorizacion del riesgo de las Empresas Sociales del Estado.

Asi mismo, se aclara de acuerdo a los conceptos que definen los distintos tipos de
déficit, que el déficit presupuestal registra el desfase entre los ingresos
reconocidos y los gastos causados en el proceso de ejecucién presupuestal de
una_vigencia. Dado que los ingresos se contabilizan cuando efectivamente
ingresan a caja y los gastos por el sistema de causacién, es decir, cuando se
adquiere el compromiso y no cuando efectivamente se paga, por lo tanto, el déficit
presupuestal se presenta cuando los ingresos recibidos en tesoreria son inferiores
a los gastos causados. Asi mismo, no se logra depurar los saldos de las cuentas
por pagar, tal como se refleja en los reportes de dichas cuentas enviados a la
Secretaria de Hacienda Distrital.

Se mantiene como hallazgo administrativo.

2.2. CONTROL DE RESULTADOS

Con la fusion de los 22 hospitales en cuatro redes, se han evidenciado dificultades
administrativas en la gestion documental de cada uno de los hospitales, no es
posible obtener la informacién de las vigencias pasadas, como ocurre en la
entidad auditada. Se suprimieron algunos cargos, se cambi6é personal y sus
responsables o no hicieron entrega de la informacién, o no se encuentra ya que no
se suministré al equipo auditor en su momento.

2.2.1. Planes, Programas y Proyectos.

Para la vigencia 2015, el Hospital El Tunal tuvo ingresos por $110.618.853.671,
evidenciando un incremento 4.6%, comparado con el 2014. Al analizar las cifras
presentadas por la entidad a través del aplicativo SIVICOF de la Contraloria, en la
ejecucion presupuestal de ingresos, se observa un aumento del 247.9% en el
rubro “Otros pagadores por venta de servicios de salud” al pasar de $339.037.918
en el 2014 a $1.179.361.033 en 2015; otro rubro que evidencié un crecimiento
considerable fue “Régimen Contributivo” que tuvo un crecimiento del 141% entre
las vigencias 2014 ($2.207.233.891) y 2015 ($5.320.353.930). A pesar de que los
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ingresos totales evidenciaron un aumento entre las dos vigencias estudiadas,
llama la atencién que la “Venta de Bienes, Servicios y Productos”, evidencia un
decrecimiento en el 2015 con respecto al 2014 del 1.3% correspondiente a
$1.371.520.949. Este incremento corresponde la suscripcion de convenios en el
rubro e “Otras rentas contractuales”, que tuvo un crecimiento en el 2015 del 72,1%
en relacién con el afilo 2014 y a cuentas por cobrar — otras rentas contractuales
que presento un recaudo de $4.000.000.000 en el 2015.

Cuadro 17
COMPARATIVO INGRESOS 2014 - 2015
Valores en $
CODIGO RUBRO VARIACION
PRESUPUESTAL | RUBRO PRESUPUESTAL 2014 2015 2014-2015
2 INGRESOS 105.755.696.993 | 110.618.853.671 4,6%
2120401 venta de Bienes, Servicios |, 437 592 949 | 101.065.772.000 -1,3%
y Productos
212040101 FFDS-Atencion Vinculados | 12.991.305.277 | 10.592.178.675 -18,5%
212040102 FFDS - PIC 0 0
212040104 FFDS - APH 660.157.993 1.228.953.225 86,2%
2120401040001 | Atencién Prehospitalaria 660.157.993 1.228.953.225 86,2%
2120401040002 | Atencion linea Emergencia 0 0
FFDS - P y P Afiliados al
212040105 Régimen Subsidiado
FFDS - Venta de Servicios
212040106 sin Situacién de Fondos 0 3.338.094.435
212040107 FFDS - Otros ingresos 0 0
212040108 Régimen Contributivo 2.207.233.891 5.320.353.930 141,0%
212040109 Reg!men Subsidiado - 0 0
Capitado
212040110 Régimen Subsidiado - No | 51 595 813 419 | 54.156.425.532 6,4%
Capitado
Eventos Catastréficos y
212040111 accidentes de Transito — 1.856.136.912 1.789.590.356 -3,6%
ECAT
Seguro Obligatorio de
2120401110001 |Accidentes de Transito — 1.856.136.912 1.789.590.356 -3,6%
SOAT
2120401110002 |FOSYGA 0 0
212040112 Cuotas de Recuperacion 1.168.618.737 | 1.142.026.640 -2,3%
copagos
2120401120001 | CUOtas de Recuperacion 467.447.497 673.617.550 44,1%
copagos - Otros Pagadores
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CODIGO RUBRO VARIACION

PRESUPUESTAL RUBRO PRESUPUESTAL 2014 2015 2014-2015

2120401120002 | Cuotas de Recuperacion 701.171.240 468.409.090 -33,2%
copagos (FFDS)

212040113 Otras IPS 0 0

212040114 Particulares 0 0

212040115 Fondo de Desarrollo Local 0 0

212040116 Entes Territoriales 0 0

212040117 Otros Pagadores por Venta | 549 437 918|  1.179.361.033|  247,9%
de Servicios
Cuentas por Cobrar Venta

212040118 de Bienes, Servicios y 32.318.988.802 | 22.318.788.174 -30,9%
Productos

2120499 Otras Rentas 3.220.233.875| 9.541.463.750|  196,3%
Contractuales

212049901 Convenios 3.220.233.875 5.541.463.750 72,1%
Convenios de Desempefio

2120499010001 | condiciones Estructurales — 0 0
FFDS

2120499010002 | Otros Convenios - FFDS 0 41.463.750

2120499010003 | CONVenios Docente - 0 0
Asistenciales
Convenios Fondos de

2120499010004 | Desarrollo Local 0 0
Infraestructura y Dotacion

2120499010005 | Otros convenios 0 5.500.000.000
Convenios en el marco del

2120499010006 |Programa de Saneamiento 0 0
Fiscal y Financiero
Convenios Aportes

2120499010007 | Patronales Sin Situacion 3.220.233.875 0 -100,0%
de Fondos

212049902 Cuentas por Cobrar Otras 0| 4.000.000.000
Rentas Contractuales

21299 Otros Ingresos no 90.722.124 4.002.254 -95,6%
Tributarios

22 TRANSFERENCIAS 0 0

23 CONTRIBUCIONES 0 0
PARAFISCALES

24 RECURSOS DE CAPITAL 7.448.045 7.615.667 2,3%

Fuente: Ejecucion Presupuestal de Ingresos rendida por el Hospital El Tunal a través del aplicativo SIVICOF de la
Contraloria de Bogota D. C.
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Gestion de ingresos - Facturacion

Se realiz6 analisis de la facturacion realizada por el hospital en las vigencias 2014
y 2015, y rendida por el hospital a través del aplicativo SIVICOF de la Contraloria,
la cual ascendi6 a $122.474.016.365 y $141.150.703.808 respectivamente,
evidenciandose un incremento de la misma del 15.2% entre las dos vigencias; se
observo un crecimiento de la facturacion en Régimen contributivo del 60% en el
2015, con relacion al 2014, mientras que en Régimen Subsidiado fue del 12.6%.
Llama la atencién que la facturacidon con cargo a subsidio a la oferta presentd un
aumento del 40% en el 2015, teniendo en cuenta que estos recursos tienden a
disminuir. De otro lado, se establecio que el 72.99% de la facturacién del hospital
corresponde al Régimen Subsidiado, el 12.84% a poblacion pobre no asegurada,
seguida del 9.42% correspondiente al Régimen Contributivo.

Cuadro 18
FACTURACION POR REGIMEN DE AFILIACION AL SGSSS

HOSPITAL EL TUNAL 2015

2014

2015

VARIACION
FACTURADO FACTURADO % %
PAGADOR CONCEPTO 2014 2015 FAC2-|;).125014- FACT/ EACT/
TOTAL TOTAL
REGIMEN 1-PLAN OBLIGATORIO DE
1| B Ve | Saob oaeene 8.315.238.755 | 13.302.479.253 60,0%| 679| 942
REGIMEN 3-PLAN SUBSIDIADO DE
I A T S e X 91.530.509.580 | 103.031.352.318 126% | 7473| 72,99
4-SERVICIO DE SALUD
4 | IPS PRIVADAS i 103.974.846 59.335.664 42,9%| 008| 0,04
7-SERVICIOS DE SALUD
7 |ParmicuLARES | LSERVCIOS Y 1.354.346.663 |  937.582.107 308%| 111| 0,66
IPS PUBLICAS
8 | (HOSPITALES DEL ISI;EEPRUVBI(L:IICOASSDE SALUD 115.465.909 66.351.909 425%| 009 005
DISTRITO)
CEGIVEN 9-SERVICIOS DE SALUD
o |RESMEN EMPRESAS CON 95.580.534 |  211.355.230 121,1%| 008| 015
REGIMEN ESPECIAL
10-ATENCION CON
10 \N"/L\‘ggLNiDLOS CARGO AL SUBSIDIO A 939.558.395 | 1.314.965.958 400%| 077| 093
LA OFERTA
11-RIESGOS
11 |ARP R S ALES ARP 123.357.282 54.002.764 56.2%| 010| 0,04
12-CUOTAS DE
12 \ég\lgglfﬁoos RECUPERACION 16.590.280.565 | 18.130.476.862 93%| 1355| 12,84
(VINCULADOS)
- 13-ATENCION
COMPARIAS DE | ACCIDENTES DE
13 | SOUFANY A ciAs 2.731.350.299 |  2.932.797.069 7.4%| 223 208
DE SEGUROS
14 | FOSYGA 14-RECLAMACIONES 574.355.537 |  619.284.949 7.8%| 047| 044

FOSYGA-ECAT
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2014 2015
VARIACION
FACTURADO FACTURADO % %
PAGADOR CONCEPTO 2014 2015 FAC2T0.125014- EACT./ EACT./
TOTAL TOTAL
CONVENIOS
17 | DOCENCIA 17- OTRO 0 490.719.725 0,00 0,35
SERVICIO
TOTAL 122.474.018.365 | 141.150.703.808 15,2%

Fuente: Formatos CB-0120: INFORME SOBRE FACTURACION 2014 — 2015, SIVICOF

Cuadro 19

EPS CONTRIBUTIVAS CLASIFICADAS EN FACTURACION A EPS SUBSIDIADAS

(28) VR SALDO

(32) VR
(16) NIT DEL (20) NOMBRE O RAZON (24) COD CONCEPTO . ACTL?FEACI on FACTURADO
CLIENTE SOCIAL DEL CLIENTE FACTURADO cToRAC! DURANTE EL
ANTERIOR PERIODO
3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
891.856.000 | CAPRESOCA EPS SO 459.165.877,00 1.580.968.735,00
3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
860.013.570 | CAFAM 3 PLAN SUB 264.164.300,00 183.672.489,00
3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
800.140.949 | CAFESALUD EPS-S S AN U 162.447.736,00 632.915.045,00
3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
860.007.336 | COLSUBSIDIO Il NIVEL S AN oUS 41.235.187,00 105.489.637,00
3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
800.250.119 | SALUDCOOP EPSS SN 20.555.052,00 337.895.727,00
830.003.564 | EPS FAMISANAR LTDA iimiddmiearint e SE 5.500.927,00 289.417.360,00
POSS-EPSS
SALUD TOTAL ENTIDAD 3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
900.372.442 | SACID TOTAL RSO 4.808.744,00 0,00
3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
900.372.442 | SALUD TOTAL 3 PLAN SUB 1.831.359,00 163.542.625,00
3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
860.066.942 | COMPENSAR EPSS SN SUS 1.392.300,00 39.949.109,00
3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
800.251.440 | EPS-S SANITAS S AN SUS 745.700,00 40.085.404,00
3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
830.009.783 | CRUZ BLANCA EPSS SN 658.446,00 82.015.612,00
SALUD TOTAL ENTIDAD 3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
900.372.442 | SACUD TOTAL RSN 59.000,00 0,00
3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
899.999.107 | COOMEVA EPS SA. 3 S 0,00 253.919.354,00
EPS-S SURAMERICANA 3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
800.088.702 | EP='S SURA 3 PLAN SUB 0,00 77.936.186,46
3-PLAN SUBSIDIADO DE SALUD
900.156.264 | NUEVA EPS 3 PLAN SUS 0,00 49.384.463,00
TOTAL 962.564.628,00 3.837.191.746,46

Fuente: Formatos CB-0120: INFORME SOBRE FACTURACION 2014 — 2015, SIVICOF
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Plan de Desarrollo Institucional

El Hospital EI Tunal ESE Il Nivel, no contaba con Plan de Desarrollo Institucional,
para el periodo 2012-2016 como una importante herramienta de gestion. De otro
lado, se encontrd, que la Junta Directiva del Hospital El Tunal mediante Acuerdo
No. 012 del 26/07/2012 aprueba el “Plan de Gestién 2012-2016” de la entidad; que
al parecer corresponde al Plan de Gestion del Gerente, de acuerdo a lo establecido
en las Resoluciones 710 de 2012 y 743 de 2013, aunque no fue posible que la
administracion hiciera entrega a este equipo auditor de los anexos que hacian
parte del mismo, por lo que no se pudo establecer cudles fueron las lineas base de
las metas establecidas y su programacién para el periodo de tiempo establecido.

En este plan se establecen cuatro objetivos estratégicos que se articulan con

algunos de los objetivos del Plan de Desarrollo, asi:

Cuadro 20
OBJETIVOS

OBJETIVOS PLAN DE
DESARROLLO

OBJETIVOS ESTRATEGICOS
PLAN DE GESTION 2012-2016

HOSPITAL EL TUNAL 1l NIVEL
ESE

META OBJETIVOS DEL
PLAN DE DESARROLLO

Promover niveles superiores de
calidad en la prestacion de
servicios integrales de salud
mediante la implementacién del
Sistema Unico de Acreditacion
de la ESE Hospital el TUNAL

Implementar el Sistema Unico de
Acreditacion fundamentados en
la investigacion cientifica y el
desarrollo del modelo de hospital
publico universitario.

-. Acreditar el Hospital El
Tunal a 2016.

-. Fortalecer la politica de
seguridad del paciente a
2016 al 100% en los
servicios del Hospital El
Tunal.

Responder de manera oportuna,
con pertinencia, calidad, calidez
y suficiencia a las situaciones
de urgencias, emergencias y
desastres, a través de la
asesoria técnica a la Red
Distrital de Urgencias

Ampliar y desarrollar nuevos
servicios optimizando recursos
para generar mayor rentabilidad
social y equilibrio financiero.

-. Realizar simulacros de
atencion de emergencias
y desastres internos, uno
por afio y participar en los
simulacros de
emergencias y desastres
organizados por el
Distrito.

Fortalecer el programa de
Atencion Pre hospitalaria del
Distrito Capital, mediante la
integracion de los actores del
Sistema, el fortalecimiento de
los sistemas de
radiocomunicaciones, de
informacién y pargue automotor

Ampliar y desarrollar nuevos
servicios optimizando recursos
para generar mayor rentabilidad
social y equilibrio financiero.

-. Fortalecer el parque
automotor de atencion
Prehospitalaria en la
adquisicion de tres
vehiculos de respuesta
rapida y una ambulancia
medicalizada.
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OBJETIVOS PLAN DE
DESARROLLO

OBJETIVOS ESTRATEGICOS
PLAN DE GESTION 2012-2016

HOSPITAL EL TUNAL Il NIVEL
ESE

META OBJETIVOS DEL
PLAN DE DESARROLLO

Transformar las condiciones de
salud y calidad de \vida,
favoreciendo el derecho
fundamental a la salud de los
habitantes del Distrito Capital a
través de participacion activa
comunitaria, construccion y
fortalecimiento del tejido social e
institucional y consolidacion de
acciones de movilizacion social

Implementar el Sistema Unico de
Acreditacion fundamentados en
la investigacion cientifica y el
desarrollo del modelo de hospital
publico universitario.

Fortalecer la participacion
ciudadana y control social.

-. Realizar auditorias de
calidad en el 100% de los
servicios con enfoque de
paciente trazador.

-. Realizar seguimiento a
los trabajos de
investigacion  divulgados
anualmente.

-. Realizar seguimiento a
los grupos de
investigacion inscritos en
Colciencias anualmente.

-. Realizar seguimiento a
los programas de
postgrados  acreditados
por convenios docencia
servicio anualmente.

-. Realizar el seguimiento
de la respuesta oportuna
a los requerimientos
interpuestos por los
ciudadanos al 100%.

-. Realizar audiencias
publicas semestralmente

para informar a la
comunidad sobre la
gestion del Hospital El
Tunal.

Fortalecer la rectoria y la
defensa de lo publico, mediante
la construccién de una agenda
de control social a la gestion en
salud, para contribuir a Ila
eliminacion de la segregacion y
las barreras de acceso a los
servicios de salud

Fortalecer la participacion
ciudadana y control social.

-. Realizar el seguimiento
de la respuesta oportuna
a los requerimientos
interpuestos por los
ciudadanos al 100%.

-. Realizar audiencias
publicas semestralmente

Promover la ciudadania activa,
el reconocimiento y el respeto
de las particularidades vy
diferencias de las poblaciones,

Implementar el Sistema Unico de
Acreditacion fundamentados en
la investigacion cientifica y el
desarrollo del modelo de hospital

para informar a la
comunidad sobre la
gestion del Hospital El
Tunal.

-. Fortalecer mecanismos
de informacion y de
comunicacion entre el

hospital y el usuario a
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OBJETIVOS PLAN DE
DESARROLLO

OBJETIVOS ESTRATEGICOS
PLAN DE GESTION 2012-2016

HOSPITAL EL TUNAL Il NIVEL
ESE

META OBJETIVOS DEL
PLAN DE DESARROLLO

a traves de procesos de
sensibilizacion, educacion,
informacién, empoderamiento y
el disefio e implementacion de
acciones diferenciales para
alcanzar la inclusion social de
los grupos segregados por
cualquier causa

publico universitario.

Ampliar y desarrollar nuevos
servicios optimizando recursos
para generar mayor rentabilidad
social y equilibrio financiero.

Fortalecer la participacion
ciudadana y control social.

través de call center y
pagina Web a 2016.

Fuente: Plan de Gestién 012-2016 — Hospital El Tunal 11l Nivel Ese.

El objetivo estratégico 2 del Plan de Gestiéon del hospital “Promover condiciones de
trabajo digno”, no se articula con ningun objetivo del plan de desarrollo, ni tampoco
se establecen metas para su cumplimiento, en el desarrollo del Plan de Gestidn.
Llama la atencién que las metas establecidas por la entidad en el mencionado
documento, se establecen para los objetivos del plan de desarrollo y no para los
objetivos del plan de gestion del hospital.

2.2.1.1. Hallazgo administrativo, relacionado con el principio de coordinacién
establecido en el literal ¢) del articulo 3 de la Ley 152 de 1994

Revisado el Plan de Desarrollo Distrital “Bogota Humana” se encontré que los
objetivos planteados en el Plan de Gestién 2012-2016 del Hospital El Tunal, en la
columna “OBJETIVOS PLAN DE DESARROLLO” no corresponden a los
establecidos en el mencionado plan, por lo que no fue posible establecer como se
articulan los “objetivos estratégicos” del plan de gestion del hospital, con el plan de
desarrollo del Distrito Capital, estas inconsistencias no garantizan que exista la
debida armonia y coherencia entre las actividades que plante6 el hospital para el
cumplimiento de los objetivos del plan de desarrollo “Bogota Humana”. Los hechos
descritos incumplen el principio de coordinacion establecido en el literal c) del
articulo 3 de la Ley 152 de 1993 y los literales d y f del articulo 2 de la Ley 87 de
1993.

Andlisis de Respuesta: La administracion acepta la observacion, por lo tanto se
mantiene como hallazgo administrativo.
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Plan Operativo Anual

El hospital plantea Planes Operativos Anuales para cada una de las areas de la
entidad; en el 2015 se establecieron 15 POA’s, como se puede evidenciar en el
siguiente cuadro; de los cuales 7 corresponden a procesos misionales, 4 a
Planeacion Estratégica, 3 a procesos de apoyo y 1 a evaluacion.

Cuadro 21

POA 2015
PROCESO NOMBRE DEL POA
POA MANTENER OPORTUNIDAD EN LAS
ESPECIALIDADES DE CONSULTA EXTERNA —
AMBULATORIO Y APOYO TERAPEUTICO
POA APOYO DIAGNOSTICO
POA PRESTAR SERVICIOS DE SALUD
MISIONAL HUMANIZADOS Y SEGUROS - URGENCIAS
POA ADHERENCIA A GUIAS MATERNO PERINATALES
— HOSPITALIZACION
POA HOSPITAL SEGURO - GESTION DEL RIESGO
POA PRESTAR SERVICIOS DE SALUD
HUMANIZADOS Y SEGUROS - CIRUGIA
ACREDITACION

PLANEACION CALIDAD
ESTRATEGICA SISTEMAS
PROYECTOS
FINANCIERA
RECURSOQOS FISICOS
APOYO TALENTO HUMANO
AMBIENTAL
EVALUACION GARANTIA DE CALIDAD

2.2.1.2. Hallazgo Administrativo con presunta incidencia disciplinaria — Modificacion
de los objetivos en los POA sin la debida autorizacion.

Como se puede observar en los siguientes cuadros, los objetivos establecidos en
POA’s aprobados por la Junta Directiva del hospital para la vigencia 2015, en acta
No. 01 del 23/01/2015, estan articulados con los objetivos de los planes de
desarrollo Distrital y Nacional. Revisado el Plan de Gestion 2012-2016, se
evidencia que los objetivos del Plan de Desarrollo Bogota Humana con los que se
articulan los POA’s, no corresponden a los determinados en el Plan de Gestion,
aprobado por la Junta Directiva mediante el Acuerdo 12 de 2012. Esta Contraloria
no evidencio acto administrativo alguno que haya modificado el Plan de Gestion
2012-2016 de la entidad; lo que evidencia deficiencias en la planeacion, debido a
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que los POA’s, como su nombre lo indica, desarrollan operativamente lo
establecido en el Plan de Desarrollo Institucional (Plan de Gestion). Incumpliendo
lo establecido en los literales c, j y m del articulo 3 de la Ley 152 de 1994; los
literales d, e, fy h del articulo 2 de la Ley 87 de 1993 y los numerales 3, 5 de la Ley

734 de 2002.
Cuadro 22
POA’'s PROCESOS MISIONALES
OBJETIVO PD “TODOS OBJETIVO PD OBJETIVO
POA POR UN NUEVO PAIS” | “BOGOTA HUMANA” INSTITUCIONAL OBJETIVO POA
POA MANTENER
OPORTUNIDAD EN
LAS ESPECIALIDADES
DE CONSULTA
EXTERNA -
AMBULATORIO Y Prestar  servicios de
APOYO TERAPEUTICO salud humanizados vy
POA APOYO seguros, con altos
DIAGNOSTICO niveles de resolutividad
POA PRESTAR bajo el contexto de
SERVICIOS DE SALUD mejora continua, dentro
HUMANIZADOS Y | Reducir las desigualdades | 1- Reducir la . del concepto distrital de
SEGUROS - | sociales 'y _ territoriales D_esiguglda_d y _Ia :]mnipclce)medrgar A?:Irezlif;iggf\l redes_ en bg_neficio del
URGENCIAS entre los &mbitos urbano y | discriminacion social, fundamentados en  la usuario, familia y partes
POA ADHERENCIA A | rural, mediante el | econémicay cultural. investigacion cientifica y interesadas, sin
GUIAS MATERNO | desarrollo integral  del discriminacion social,
PERINATALES - | campo como garantia para | 2- Destacar los gle desljgré)lli?alde rggglieclg econdmica ni cultural.
HOSPITALIZACION la igualdad de | principios de igualdad, Universitaﬁo
POA PRESTAR | oportunidades. equidad y diversidad
SERVICIOS DE SALUD
HUMANIZADOS Y
SEGUROS - CIRUGIA
Fortalecer el programa
de seguridad del
POA HOSPITAL paciente en la institucion
respondiendo a las
SEGURO - GESTION . .
DEL RIESGO nece_5|dad fisicas,
ambientales y
humanizadas para los
usuarios y colaboradores
Cuadro 23
POA’'s PROCESOS PLANEACION ESTRATGICA
OBJETIVO PD “TODOS OBJETIVO PD OBJETIVO
POA POR UN NUEVO PAIS” | “BOGOTA HUMANA” INSTITUCIONAL OBJETIVO POA
POA SISTEMA UNICO
DE ACREDITACION Reducir las | 1. Reducir la

INMPLEMENTACION
DEL SUBSITEMA DE
GESTION DE CALIDAD
NTCGP 1000:2009 E
NTC-ISO 9001:2008

POA
IMPLEMENTACION
DEL APLICATIVO

DINAMICA GERENCIAL

desigualdades sociales y
territoriales  entre  los
ambitos urbano y rural,
mediante el desarrollo
integral del campo como
garantia para la igualdad
de oportunidades

desigualdad y la
discriminacion  social
econdémica y cultural.

2.Destacar los
principios de igualdad,
equidad y diversidad

Implementar el Sistema
Unico de Acreditacion
fundamentados en la
investigacion cientifica y
el desarrollo del modelo
de hospital  publico
universitario.

Lograr la excelencia en
la prestacion de
servicios de salud
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POA

OBJETIVO PD “TODOS
POR UN NUEVO PAIS”

OBJETIVO PD
“BOGOTA HUMANA”

OBJETIVO
INSTITUCIONAL

OBJETIVO POA

HOSPITALARIA

POA GESTION
PROYECTOS

DE

Generar proyectos
articulados que
contribuyan al logro o
cumplimiento de los
objetivos institucionales

Cuadro 24

POA’'s PROCESOS DE APOYO

POA

OBJETIVO PD “TODOS
POR UN NUEVO PAIS”

OBJETIVO PD
“BOGOTA HUMANA”

OBJETIVO
INSTITUCIONAL

OBJETIVO POA

POA FINANCIERA

POA DE RECURSOS
FISICOS

Reducir las
desigualdades sociales y
territoriales  entre  los
ambitos urbano y rural,

1. Reducir la
desigualdad y la
discriminacion  social
econdmica y cultural.

Implementar el Sistema
Unico de Acreditacion
fundamentados en la
investigacion cientifica y
el desarrollo del modelo

Desarrollar  estrategias
que permitan la
sostenibilidad financiera
de laE.S.E

Administrar y gestionar
los componentes de
apoyo logistico para los
procesos de atencién al
usuario con el desarrollo
de procedimientos y
controles para brindar
mantenimiento, insumos
y servicios de soporte
hospitalario.

1. Desarrollar estrategias

mediante el desarrollo de  hospital  puablico | de la fase de
integral del campo como | 2.Destacar los universitario. |mpJementaC|on de los
POA TALENTO garantia para la igualdad | principios de igualdad, gitrzrcﬁg::?gn de TaIen(iﬁ
HUMANO: POR LA de oportunidades equidad y diversidad Humano, para ofrecer
ACREDITACION Y UN esquemas superiores de
TRABAJO DIGNO Y calidad
DECENTE 2. Generar acciones
institucionales de trabajo
digno que favorezca el
desarrollo del personal y
su interaccion global
Foralecer la | pudOre BITISAE T
POA AMBIENTAL participacion ciudadana S !
) como Hospital Verde
y control social . o .
con inclusién Social
Cuadro 25
POA PROCESO DE EVALUACION
OBJETIVO PD “TODOS OBJETIVO PD OBJETIVO
POA POR UN NUEVO PAIS” | “BOGOTA HUMANA” INSTITUCIONAL OBJETIVO POA
Reducir las | 1. Reducir la .
desigualdades sociales y | desigualdad y la bn;ﬁéimednéar A?:Ire?ilif;iggﬁ
PROGRAMA DE | territoriales entre los | discriminacién  social

AUDITORIAS PARA EL
MEJORAMIENTO  DE
CALIDAD

ambitos urbano y rural,
mediante el desarrollo
integral del campo como
garantia para la igualdad
de oportunidades

econdémica y cultural.

2.Destacar los
principios de igualdad,
equidad y diversidad

fundamentados en la
investigacion cientifica y
el desarrollo del modelo
de hospital  publico
universitario.

Lograr la excelencia en
la prestacion de
servicios de salud
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Andlisis de Respuesta: En el Acta No. 16 del afio 2014, la Junta Directiva de la
entidad acepta el cambio de la plataforma estratégica, en relacion con La Mision,
La Vision y Principios y Valores, no asi, los objetivos planteados en el Plan de
Gestion 2012-2016 aprobado mediante Acuerdo 01 del 23/01/2013, por lo que los
cambios realizados a los objetivos y metas no fueron objeto de aprobacion, ni se
expidio ningun acto administrativo que asi lo pueda justificar.

Se mantiene como hallazgo administrativo con presunta incidencia disciplinaria
Metas

Las metas expresan el nivel de desempefio que el hospital planea alcanzar en un
periodo de tiempo definido, deben estan vinculadas a unos indicadores que
permiten su medicion frente a la programacion realizada y articuladas con el
cumplimiento de los objetivos establecidos en el Plan de Gestion y el Plan de
Desarrollo Distrital. Una vez analizados los POA de la entidad para la vigencia
2015, se encontré que estos fueron modificados, si bien, los objetivos del Plan de
Gestion no evidenciaron cambio alguno, si se articularon con objetivos del Plan de
Desarrollo Bogota Humana, diferentes a los inicialmente establecidos en el Plan de
Gestion aprobado por la Junta Directiva del hospital para el periodo 2012-2016.

Aunado a esto se encuentran debilidades en el establecimiento de metas e
indicadores, solo se realizan mediciones para las actividades establecidas en los
POA’s y no se encontrd relacion de estas acciones con los objetivos estratégicos
de la entidad, ni como se realiza la medicion de las metas del Plan de Gestion, no
se puede establecer la trazabilidad del cumplimiento de los objetivos estratégicos
de la entidad, ni establecen indicadores que permitan evidenciar el avance en el
cumplimiento de estos, en el periodo establecido para el cumplimiento del Plan de
Gestion.

En los siguientes cuadros se evidencia el seguimiento realizado por la entidad a los
POA’s de las areas misionales del hospital.

Cuadro 26
METAS POA MANTENER OPORTUNIDAD EN LAS ESPECIALIDADES DE
CONSULTA EXTERNA — AMBULATORIO Y APOYO TERAPEUTICO

CUMPLIMIENTO 2015
OBJETIVO POA META ACTIVIDADES INDICADOR

%

PROG.

EJEC.

CUMP.

A 31 de Diciembre | Medir la oportunidad en | Sumatoria de los

Prestar servicios de | de 2015, mantener | la atencibon de la | dias transcurridos 12

12

100%
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CUMPLIMIENTO 2015

OBJETIVO POA META ACTIVIDADES INDICADOR %
PROG. EJEC. CUMP.
salud humanizados vy | la oportunidad en | consulta pediatrica | entre la fecha de
Seguros, con altos | las  especialidades | verificando que la | solicitud de la
niveles de resolutividad | de Consulta Externa | misma no supere los 5 | consulta médica
bajo el contexto de | menora 15 dias dias especializada y
mejora continua, dentro Medir la oportunidad en | fecha para la cual
del concepto distrital de la atenciéon de la | fue asignada la cita/
redes en beneficio del consulta de | nimero total de
usuario, familia y partes Ginecobstetricia consulta externe 12 12 100%
interesadas, sin verificando  que la | especialidades
discriminacién social, misma no supere los 8 | asignadas en la
econdmica ni cultural. dias institucion
Medir la oportunidad en
la atenciéon de la
consulta d_e_ Medicina 12 12 100%
Interna, verificando que
la misma no supere 15
dias
Ajustar la agenda de
consulta de las
especialidades cuya 12 12 100%
demanda supere los 15
dias
Hacer seguimiento al
procedimiento de
Referencia y Contra 12 12 100%

referencia de Pacientes
cuya patologia  no
corresponda al lll

Cuadro 27

METAS POA APOYO DIAGNOSTICO

CUMPLIMIENTO 2015

OBJETIVO POA META ACTIVIDADES INDICADOR %
PROG. EJEC. CUMP.
Oportunidad en
entrega de
resultados de
laboratorio  (Cada
uno de los
Prestar  servicios de procesos:
salud humanizados y | A 31 de Diciembre urgencias,
seguros, con  altos | de 2015 cumplir con ambulatorios y
Egﬁleseldecgis{gizgwdgg Sntrgggrtumdad gg Revisg_r y stocializar Igs hospitalizacion)
mejora continua, dentro | resultados de apoyo pr(:ce |n:j|entos t € Oportunidad en 85 85 100%
del concepto distrital de | diagnostico en un entrega de turno y toma entrega de

redes en beneficio del
usuario, familia y partes
interesadas, sin
discriminacion social,
econémica y cultural.

85% de acuerdo al
estandar
establecido.

de muestras

resultados patologia
(Cada uno de los
procesos:
urgencias,
ambulatorios y
hospitalizacion)

Oportunidad en
entrega de
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OBJETIVO POA

META

ACTIVIDADES

INDICADOR

CUMPLIMIENTO 2015

%

PROG. EJEC. CUMP.
resultados
radiologia (Cada
uno de los
procesos:
urgencias,
ambulatorios y
hospitalizacion)
Medir y ajustar la
oportunidad en la
entrega de resultados
en cada uno de los 85 85 100%
servicios que forman
parte del proceso
Consolidar y analizar
las actividades
realizadas por cada uno
de los servicios que 85 85 100%
forman parte del
proceso de  apoyo
Diagnostico
a 31 de diciembre de
2015 documentar y | Documentar y socializar
socializar en el | el manual de reactivo 85 85 100%

laboratorio clinico el
manual de reactivo
vigilancias

vigilancia en el
laboratorio clinico

Cuadro 28

METAS POA PRESTAR SERVICIOS DE SALUD
HUMANIZADOS Y SEGUROS - URGENCIAS

CUMPLIMIENTO 2015

OBJETIVO POA META ACTIVIDADES INDICADOR %
PROG. EJEC. CUMP.
A 3ldediciembre | DiSCMAr € - programa 12 12 100%
de 2015 disefiar e
implementar un Nivel de ejecucion
programa de en la
humanizacion para Im i4
! plementar el programa | Implementaciéon de o
la prestacion de los de humanizacién las estrategias del 12 12 100%
servicios programa de
humanizacion
Nivel de ejecucion
en la
Disefiar e implementar el | Implementacion o
A Diciembre 31 de | plan estrategias del plan 12 12 100%
2015 disefiar e de referencia 'y
implementar un plan contra referencia
de referencia y | Realizar seguimiento al | Grado de
contra referencia | indicador de aceptacion | aceptacion de
articulado con la red | de pacientes remitidos | Referencias 12 12 100%
sur con patologia de | aceptadas a Il Nivel
segundo nivel de complejidad
Reunién referentes del 12 12 100%

SIRC de hospitales | y I
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CUMPLIMIENTO 2015

OBJETIVO POA META ACTIVIDADES INDICADOR %
PROG. EJEC. CUMP.
Nivel de la Red para
optimizar el proceso de
referencia  y  contra
referencia
zj/enflcar la dlspo_rnbllldad Oportunidad en la
e los INSUMOS | tencién especifica
A 31 de D|C|e_mbre requeridos para el inicio de pacientes con 12 12 100%
de 2015 cumplir con | de la Terapia para | . ;
h . B diagnostico al
la oportunidad en la | Manejo de paciente con
. o egreso de IAM
atencién especifica | IAM
de pacientes con | Socializaciéon de la guia
diagnostico al | de manejo al personal
egreso de IAM | involucrado en la 12 12 100%
segln la resolucion | atencion de paciente con
743 de 2013 1AM
Seguimiento del 12 12 100%
Indicador
Cuadro 29

METAS POA ADHERENCIA A GUIAS MATERNO PERINATALES — HOSPITALIZACION

OBJETIVO POA

META

ACTIVIDADES

INDICADOR

CUMPLIMIENTO 2015

%

PROG. EJEC. CUMP.
Socializar e implementar
las guias del trastorno
hipertensivo del 3 3 100%
embarazo
Socializar e implementar
. |haesmorragigeiglas del dlﬁ 4 4 100%
A 31 de Diciembre :
trimestre
de 2015 Mantener Socializar e implementar
la adherencia en las las  quias dep .
guias de la red 9 primera 6 6 100%
. materno perinatal en causa _de egreso
Prestar  servicios de | 920 hospitalario
salud humanizados vy Disefiar acciones
Seguros, con altos tendientes a corregir las
niveles de resolutividad deviaciones en los
bajo el contexto de resultados del analisis 6 6 100%
mejora continua, dentro de adherencia a las
del concepto distrital de guias de la red materno
redes en beneficio del perinatal
usuario, familia y partes Analizar y ajustar las | Proporcion de
interesadas, sin estrategias para | Ocupacion 12 12 100%
discriminacion social, | A 31 de Diciembre | aumentar el giro cama Hospitalizacion
econdmica y cultural. tener la ocupacion | Disefiar estrategias con
de las Unidades de | el area de Mercadeo y
Cuidado  Intensivo | Referencia la .
(Adulto y Pediatrico) | disponibilidad de camas g?upc’;ﬁi'gﬂ uel de | 12 100%
en un 85% en las Unidades de P
Cuidado Intensivo
(Adulto y Pediatrico)
A 31 de Diciembre | Disefiar estrategias para
mantener la | aumentar el giro cama 12 12 100%
ocupacion de [ enlaE.S.E
Hospitalizacién, en | Realizar seguimiento a 12 12 100%
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OBJETIVO POA

META

un 85%

ACTIVIDADES

INDICADOR

CUMPLIMIENTO 2015

PROG.

EJEC.

%
CUMP.

la ocupacién de los
servicios de
Hospitalizacion ( Adulto
Y Pediétrico)

Disefiar Estrategia para
incrementar la
disponibilidad de camas

12

12

100%

A 31 de Diciembre
de 2015 Desarrollar
estrategias
tendientes a evitar
neumonias
broncoaspirativas de
origen
intrahospitalarios en
pacientes pediatricos

Elaborar la guia de
neumonias

broncoaspirativas de
origen intrahospitalarios
en pacientes pediatricos

12

12

100%

Socializar y aplicar la
guia neumonias
broncoaspirativas de
origen intrahospitalarios
en pacientes peditricos

Adherencia a
guias
perinatal

las

materno

12

12

100%

Implementar de la guia
neumonias

broncoaspirativas de
origen intrahospitalarios
en pacientes pediatricos

Numero
pacientes
pediatricos
neumonias
broncoaspirativas

de

con

de origen

intrahospitalario

y

variacion interanual

12

12

100%

Medir la adherencia de
la  guia neumonias
broncoaspirativas de
origen intrahospitalarios
en pacientes pediatricos

12

12

100%

METAS POA PRESTAR SERVICIOS DE SALUD HUMANIZADOS Y SEGUROS - CIRUGIA

Cuadro 30

CUMPLIMIENTO 2015

0,
OBJETIVO POA META ACTIVIDADES INDICADOR PROG. EJEC. %
CUMP.
Realizar revision diaria
de insumos previo al 12 12 100%
. procedimiento quirdrgico
A 31 de Diciembre -
de 2015 Disminuir la Implemen_tar estrategias
- o de seguimiento a las
Prestar servicios de | Cancelacion de | . .
. o instrucciones pre
salud humanizados vy | procedimientos uirdraicas  informadas 12 12 100%
seguros, con altos | quirdrgicos en un Iq 9 .
: S 0s pacientes
niveles de resolutividad | 3%, por causas
. . . programados
bajo el contexto de | asistenciales CON = Scefar implementar
mejora continua, dentro | relacion al  afio verificar’ ingica dor dz Proporcién de
del concepto distrital de | anterior oportunidad en cangelacién de 12 12 100%
redes en beneficio del Pocedimientos Cirugias ’
usuario, familia y partes guirurgicos 9
int das, i — —
interesadas, o A 31 de Diciembre | Socializacion de esta
discriminacién social, ) L
- de 2015, realizar el | meta institucional al
econdmica y cultural. -
90% de las | personal médico vy
. . o . 12 12 100%
apendicetomias a | administrativo
los pacientes | involucrado en la

diagnosticados  por

atencién del paciente
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OBJETIVO POA

META

el cirujano, dentro de
las primeras 6 horas

ACTIVIDADES

INDICADOR

CUMPLIMIENTO 2015

PROG.

EJEC.

%
CUMP.

Verificar frente a historia
clinica los tiempos de
atencion e intervencion a
pacientes con
diagnéstico de
Apendicitis aguda

Porcentaje de
Oportunidad en
realizacion de
Apendicetomias
cancelacion de
Cirugias

12

12

100%

Socializacién del
indicador para tomar
acciones de mejora
frente a desviaciones del
indicador

12

12

100%

Cuadro 31

METAS POA HOSPITAL SEGURO - GESTION DEL RIESGO

CUMPLIMIENTO 2015
OBJETIVO POA META ACTIVIDADES INDICADOR PROG. EJEC. %
CUMP.
A 31 de diciembre | Documentar el manual
del 2015 articular en | de seguridad del 4 4 100%
un 100% el | paciente
Fortalecer el programa | programa de | Socializar del manual de 1 11 100%
de seguridad del | seguridad del | seguridad de paciente °
paciente en la instituciéon | paciente con los
respondiendo a las | programas de
necesidad fisicas, | tecno vigilancia, | Identificar el grado de | Grado de
ambientales y | farmacovigilacia, adherencia del manual | implementacion de 4 4 100%
humanizadas para los | reactivo vigilancia, | de seguridad del | estrategias para un ’
usuarios y colaboradores | hemovigilancia que | paciente ambiente seguro
componen un
ambiente seguro

2.2.1.3. Hallazgo Administrativo, relacionado con el planteamiento de metas e
indicadores en el Plan de Gestion 2012-2016 y en los POA'’s.

El Plan de Gestion 2012-2016 del Hospital EI Tunal plantea 13 metas que estan
relacionadas con los objetivos del Plan de Desarrollo “Bogota Humana” que se
relacionan en el documento, los cuales no se encuentran en el Plan de Desarrollo
del Distrito para esas vigencias. De otro lado, en los POA’s entregados por la
entidad para la vigencia 2015, se establecen metas que se articulan con objetivos
del Plan de Desarrollo Bogota Humana y se plantean actividades, que de acuerdo
al seguimiento entregado por el area de planeaciéon se cumplen en 100%, sin
embargo se evidencia que la medicidon se realiza en nimero de actividades y asi se
reporta su cumplimiento, se desconoce cual es la linea base o la programacion
para cada una de las actividades para medir su cumplimiento. Los indicadores
establecidos no tienen relacion con las actividades establecidas en los POA y no se
articulan con las metas planteadas, sin embargo reportan un cumplimiento total de
los Planes Operativos de la entidad.

67




O
CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

“Una Contraloria aliada con Bogota”

Aunado a esto, no se evidenci6 seguimiento y evaluacion de las metas
establecidas en el Plan de Gestion 2012-2016, su evaluacion se realizé a través de
los indicadores establecidos en la Resolucion 743 de 2013, que corresponde a la
evaluacion de Gerentes y no se realizé medicion del cumplimiento de las metas.
Este equipo auditor no pudo establecer si estos indicadores se encontraban en los
anexos 1 y 2 del Plan de Gestion, debido a que no fueron suministrados por la
entidad. El Plan de Gestion no relaciona indicadores que permita establecer el
grado de cumplimiento de las metas propuestas.

Los hechos evidenciados incumplen lo establecido en los literales b, d, e, fy g del
articulo 2 de la Ley 87 de 1993.

Andlisis de Respuesta: Si bien, la Junta Directiva del hospital aprobé los POA’s
de la vigencia 2015, no tuvo en cuenta que los objetivos del Plan de Desarrollo
“Bogota Humana” alli mencionados, no correspondian a los establecidos dentro
del Plan de Gestion de la entidad, aprobado mediante acuerdo 01 del 23/01/2013,
por lo tanto las metas descritas en los POA’s de esta vigencia, no se articulan con
los establecidos en el Plan de Gestidn de la entidad. Se mantiene como hallazgo
administrativo.

Plan de Gestion del Gerente

EL Plan de Gestién del Gerente para las vigencias 2012 — 2016, corresponde al
Plan de Gestion 2012-2016 de la entidad, es decir, el Hospital El Tunal no cont6
para este periodo con Plan de Desarrollo Institucional. La administracién no
entregd los anexos del Plan de gestion, no fue posible establecer cuales fueron las
metas e indicadores inicialmente pactados y el establecimiento de la linea base,
para la evaluacion de la gestién de la entidad

Produccién

Se realiz6 un comparativo de la produccién del Hospital EI Tunal para las vigencias
2014 y 2015, evidenciando un crecimiento general de los indicadores; es asi como,
en consulta de medicina especializada electiva realizadas y consulta de medicina
especializada urgente realizada presentaron un aumento del 11.82% y 18.79%,
respectivamente. La atencion de partos, tanto vaginales como cesareas
evidenciaron incrementos del 9.26% y 10.14%
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Cuadro 32
VARIACION DE PRODUCCION 2014 - 2015
VARIACION

DETALLE 2014 2015 2014-2015
Dosis de biolégico aplicadas 10.259 10.970 6,93%
Con_sultas de medicina general urgentes 18.284| 18.629 1,89%
realizadas
Cons_ultas de_med|cma especializada 106.267 | 118833 11.82%
electivas realizadas
Consultas de_medlcma especializada 37873| 44.991 18.79%
urgentes realizadas
Otras consultas electivas realizadas por
profesionales dlfergntes a médico, . ) 5.164 5196 0.62%
enfermero u odontélogo (Incluye Psicologia,
Nutricionista, Optometria y otras)
Partos vaginales 1.436 1.569 9,26%
Partos por cesarea 897 988 10,14%
Total de egresos 14.469 15.574 7,64%
...Egresos obstetrlc,os_ (partos, cesareas y 2792 2 889 6.14%
otros egresos obstétricos)
...Egresos quirudrgicos (Sin mclylr_ partos, 5.172 4.978 -3.75%
cesareas y otros egresos obstétricos)
...Egresos no quirargicos (No incluye salud
mental, partos, cesareas y otros egresos 6.575 7.707 17,22%
obstétricos)
Pacientes en Observacion 870 6.354| 630,34%
Pacientes en Cuidados Intermedios 890 1.099 23,48%
Pacientes Unidad Cuidados Intensivos 1.286 1.430 11,20%
Total de dias estancia de los egresos 72.995 76.473 4,76%
...Dias estanf:la de los egresos o_bstetncos 8.959 8.459 2.42%
(Partos, cesareas y otros obstétricos)
...Dias estancia de los egresos quirlirgicos
(Sin Incluir partos, ceséreas y otros 29.128 | 24.976| -14,25%
obstétricos)
...Dias estancia de los egresos No
quirdrgicos (No incluye salud mental, partos, 35.608| 43.038 20,87%
cesareas y otros obstétricos)
Dias estancia Cuidados Intermedios. 7.213 7.631 5,80%
Dias estancia Cuidados Intensivos 10.878 12.643 16,23%
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VARIACION

DETALLE 2014 2015 2014-2015
Total de dias cama ocupados 91.086| 96.747 6,22%
Total de dias cama disponibles 81.081| 83.842 3,41%
Total de cirugias realizadas (Sin incluir 16.188| 22510 39.05%
partos y cesareas)
...Cirugias grupos 2-6 3.404 7.444 | 118,68%
...Cirugias grupos 7-10 7.876 9.775 24,11%
...Cirugias grupos 11-13 2.305 2.334 1,26%
...Cirugias grupos 20-23 2.603 2.957 13,60%
Examenes de laboratorio 584.310| 627.527 7,40%
Numero de iméagenes diagndsticas tomadas 77.254| 88.570 14,65%
Num.ero dg sesiones de terapias 2 876 2 883 0,24%
respiratorias realizadas
Numero de sesiones de terapias fisicas 39.506 | 36.106 8.61%
realizadas
_Num_ero de_ sesiones qe_ otras terapias (sin 23707 21412 -9,68%
incluir respiratorias y fisicas)
Otros controles de enfermeria de PyP
(Diferentes a atencion prenatal - Crecimiento 2.440 3.909| 60,20%
y desarrollo)

Fuente: Informacion entregada por la Unidad Prestadora de Servicios de Salud El Tunal ESE

Como se puede observaren el siguiente cuadro, la produccion en Consulta Externa
evidencid un incremento en general del 11.65%; encontrado aumento de la
consulta en las especialidades de Neumologia (132%), Dermatologia (79%),

Trabajo Social (69%) y Acupuntura (63%), principalmente.

Cuadro 33
VARIACION CONSULTA EXTERNA HOSPITAL EL TUNAL
2014 - 2015
VARIACION
DETALLE 2014 2015 2014-2014
Total Acupuntura 2.553 4.162 63,02%
Total Anestesia 5.227 5.142 -1,63%
Total Cardiologia 2.694 3.190 18,41%
Total Cardiologia Pediatrica 200 157 | -21,50%
Total Cirugia vascular 1.742 2.347 34,73%
Total Cirugia de Columna 1.119 1.397 24,84%
Total Cirugia General 5.821 6.487 11,44%
Total Cirugia Maxilofacial 893 719| -19,48%
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VARIACION
DETALLE 2014 2015 2014-2014

Total Cirugia Pediatrica 851 729 | -14,34%
Total Cirugia Plastica 1.696 2.068 21,93%
Total de Cirugia de Torax 156 230| 47,44%
Total Clinica del Dolor 1.238 921 | -25,61%
Total Dermatologia 2.363| 4.231 79,05%
Total Endocrinologia 2.880 3.213 11,56%
Total Gastroenterologia 3.069 3.347 9,06%
Total Ginecologia 9.573 9.717 1,50%
Total Ginecoobstetricia 2.798| 3.600 28,66%
Total Hematologia 366 392 7,10%
Total Medicina Interna 8.300 9.180 10,60%
Total Nefrologia 683 59| -91,36%
Total Neumologia 616 1.430| 132,14%
Total Neurocirugia 2.425 2.456 1,28%
Total Neurologia 4.421 2.322| -47,48%
Total de Neurologia Pediatrica 2.129 2.190 2,87%
Total Oftalmologia 9.068| 12.793 41,08%
Total Oncologia 1.287 1.309 1,71%
Total Oncologia de Seno 889 947 6,52%
Total Oncologia Radio 130 106| -18,46%
Terapeuta

Total Ginecooncoldgica 663 627 -5,43%
Total Ortopedia 11.168| 11.424 2,29%
Total Otorrino 3.555| 4.304 21,07%
Total Pediatria 5.604 5.497 -1,91%
Total Programa especial 224 288 28,57%
Total Reumatologia 912 588 | -35,53%
Total Retinologia 1.172 1.045| -10,84%
Total Psicologia 3.839 3.627 -5,52%
Total Psiquiatria 2.664| 3.823 43,51%
Total Soporte Nutricional 968 975 0,72%
Total Trabajo Social 357 594 66,39%
Total Enfermeria 1.075 1.587 47,63%
Total Urologia 5.118 6.396 24,97%
Total General 112.506 | 125.616 11,65%

Fuente: Agendas Consulta Externa Hospital El Tunal
2.2.2. Balance Social

Se realizé la revision del informe de Balance Social rendido por el Hospital El
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Tunal Il Nivel ESE en la cuenta anual 2015, a través del aplicativo SIVICOF; con
el fin de medir la gestion social alcanzada por la entidad.

Se verific6 que éste hubiera sido elaborado de acuerdo a la metodologia
establecida por la Contraloria de Bogota, para lo cual se evalluo el desarrollo de
cada componente.

La entidad presentd, en informe correspondiente al Balance Social, tres (3) de las
probleméticas que fueron intervenidas por el hospital en la vigencia 2015.

v' Problematica social No. 1: Atencion a pacientes con trauma y cirugia
compleja.

v' Problematica social No. 2: Atencién a pacientes en unidades de cuidado
critico.

v Problematica social No. 3: Deficiente calidad en la prestacion de servicios
de salud de instituciones publicas, privadas y extramurales en todos los
niveles de complejidad, por incumplimiento de las condiciones minimas
establecidas en la normatividad vigente.

Para la evaluacion se seleccionaron una de los problemas identificados por el hospital,
asi:

Problematica social No. 1: Atencién a pacientes con trauma y cirugia compleja.

El documento no define el problema identificado, y él porque se considera la “atencion de
los pacientes con trauma y cirugia compleja” como una problematica a intervenir por el
hospital.

Con relacién a la poblacién afectada, se relaciona la poblacion del area de influencia del
hospital por su ubicacién geogréfica, que corresponde a las localidades de Usme, Ciudad
Bolivar, Tunjuelito y Sumapaz. De acuerdo a las proyecciones del DANE se establece que
el total de la poblacién para estas localidades es de 1.327.245 personas, distribuidas en
los diferentes grupos de edad, como se observa en el siguiente cuadro:

Cuadro 34
POBLACION TOTAL
LOCALIDAD HOMBRES | MUJERES | TOTAL
SUMAPAZ 3.439 3.111 6.550
CIUDAD BOLIVAR 336.796 351.127 687.923
TUNJUELITO 99.269 100.779 200.048
USME 214.039 218.685 432.724
TOTAL 653.543 673.702 | 1.327.245

Fuente: Proyecciones poblacionales DANE para el afio 2015
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La entidad establece que de esta poblacion, el 78% pertenece al Régimen
Contributivo, el 18% al Régimen Subsidiado y el 4% a Poblacion Pobre no
Asegurada (PPNA) y de acuerdo a parametros dados por la SDS en el documento
de redes del 2013, se define que la poblacion objeto de las Ese corresponde al 5%
del Contributivo, el 60% del Subsidiado y el 100% de la PPNA.

De acuerdo con la informacion de produccion remitida por el hospital, se realizaron
22.460 procedimientos quirdrgicos, lo que evidencio un incremento del 39.05% en
la realizaciobn de procedimientos quirargicos, con relacion al afio 2014 (16.188
cirugias). En el informe de balance social la entidad reporta esta misma cantidad
(22.460) como personas atendidas en el periodo.

Cuadro 35
POBLACION ATENDIDA EN CIRUGIA — VIGENCIA 2015

csvEcDD | STV | UG | rora
Cirugia de columna 71 80 151
Cirugia de torax 97 39 136
Cirugia dermatolégica 64 4 68
Cirugia Gastrointestinal 2.811 203 | 3.014
Cirugia general 2.804 3.133| 5.937
Cirugia ginecoldgica 611 1.165| 1.776
Cirugia maxilofacial 165 58 223
Cirugia neumol6gica 15 1 16
Cirugia neurolégica 500 619 | 1.119
Cirugia oftalmolégica 2.856 771| 3.627
Cirugia oncolégica 360 17 377
Cirugia ortopédica 802 1.422| 2.224
Cirugia otorrinolaringologica 683 72 755
Cirugia pediatrica 168 500 668
Cirugia pléstica y estética 370 687 | 1.057
Cirugia urologica 897 237 | 1.134
Clru_glg v_ascular y 99 79 178
angiolégica
TOTAL 13.373 9.087 | 22.460

Fuente: Informe balance social rendido por el Hospital El Tunal en el aplicativo SIVICOF

Esta problematica es atendida a través de la venta de servicios de salud y no a
través de proyectos de inversion. De acuerdo a la informacion dada por el hospital
proveniente de la matriz de costos, la atencién integral (consulta, procedimientos e
internacion, e insumos) en todas las especialidades quirargicas, tuvo un valor para
el 2015 de $37.964.043.272. Para las atenciones quirdrgicas, el hospital no asigna
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metas, ya que las atenciones se realizan por evento y demanda de los usuarios y
afiliados al SGSSS.

Debido a que el Hospital ElI Tunal 11l Nivel ESE, estaba considerado como Centro
Distrital de Trauma, radicé ante la Secretaria Distrital de Salud (SDS) el proyecto
“Fortalecimiento de los servicios de cuidado critico y cirugia compleja”, el cual tuvo
concepto técnico favorable por parte del Ministerio de Salud en el afio 2014. La
SDS, suscribio el convenio marco de dotacion 1281-2015 y realizara la gestion de
compra de los equipos que hacen parte del proyecto formulado por el hospital.

2.2.2.1. Hallazgo administrativo: Inconsistencias en la informacion

Finalizada la revision del informe de balance social rendido por la entidad, se pudo
evidenciar que si bien, se puede afirmar que la gestidon adelantada por el Hospital
El Tunal Il Nivel ESE contribuy6 para el mejoramiento de la calidad de vida de los
habitantes de las localidades de Ciudad Bolivar, Usme, Tunjuelito y Sumapaz,
toda vez que las actividades desarrolladas, incidieron de una u otra forma en el
mejoramiento de la salud de la poblacion, sin embargo, la informacion reportada
por el hospital en el Informe de Balance Social, relacionada con la produccion del
hospital en la vigencia 2015, presenta diferencias con la reportada por la entidad
en el desarrollo de la auditoria, en la presentacion realizada por la administracion
al inicio de la auditoria y la remitida por el area de estadistica del hospital; lo que
pone en duda la veracidad de los la informacion. Las inconsistencias evidenciadas
incumplen lo estipulado en los literales d y e, del articulo 2 de la Ley 87 de 1993.

Andlisis de Respuesta: La administracion no dio respuesta a esta observacion,
por lo tanto se mantiene como hallazgo administrativo.

2.3. CONTROL FINANCIERO

2.3.1. Estados Contables

La evaluacion del factor Control Financiero se desarroll6 en cumplimiento de los
lineamientos dados en el Memorando de Asignacion, el cual fue aprobado por la
Alta Direccion mediante el Acta de Comité Directivo No. 78 del 21/10/2016.

Se evaluo el Balance General a 31 de diciembre de 2015 y el estado de Actividad
Financiera, Econdmica y social del 1 de enero al 31 de diciembre del mismo afio,
de acuerdo a los procedimientos de auditoria, registros y documentos soportes,
asi como su sistema de control interno, verificando la aplicacién de las normas
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contables y financieras, elementos necesarios para emitir opinibn sobre la
razonabilidad de las cifras alli registradas.

El Hospital preparé y presentd los estados contables en cumplimiento de los
principios, normas y procedimientos contables establecidos en el Régimen
General de la Contabilidad Publica (Resoluciones 354, 355 y 356 de 2007 de la
CGN), marco conceptual propio de las entidades que tienen a su cargo la
administracion de recursos publicos, necesarios para homogeneizar los sistemas
de informacion financiera, econdmica, social y ambiental del Sector Publico.

El total de activos a diciembre de 2015 fue de $134.379.764.854,91, los grupos 14
y 16 fueron los que tuvieron mas representacion es asi que el primer grupo
corresponde a los Deudores con $95.589.994.230,50 (71.1%), siguiéndole el
segundo grupo en importancia el de Propiedades Planta y equipo con el 15.1% por
valor de $20.251.631.442,00; respecto al pasivo el grupo 24 que corresponde a
Cuentas por Pagar registro $32.663.667.536,81 representando el 69.0% de este
total; del Estado de Actividad Financiera, Econémica y Social el total de los
ingresos a pesar de haber sido significativo con $146.972.416.597,41 tan sélo se
obtuvo una utilidad de $2.280.754, porque el total de gastos fue de
$144.091.664.000,07. En la muestra revisada se evaluaron algunas de las
cuentas contenidas en los grupos mencionados las cuales se desarrollan a
continuacion.

Cuenta 1110 Bancos y Corporaciones

Los estados financieros reportaron a diciembre de 2014 un saldo en los Depdsitos
en Instituciones Financieras de $1.361.754.124, presentandose una variacion de
$256.295.215 equivalente al 18.8%, con relacion el afio 2015 que registro
$1.618.049.339, cifra que esta distribuida en quince (15) cuentas, de las cuales
tres (3) son corriente y doce (12) de ahorro, del saldo registrado a diciembre de
2015 el 98.8% $1.598.882.109 son de fondos comunes mientras que el 1.2%
$19.176.038 presentan la condicion de recurso restringido por tratarse de dineros
que debieron ser consignados en las cuentas del banco en cumplimiento de
diferentes convenios realizados por el Hospital.

2.3.1.1 Hallazgo administrativo por incertidumbre de $1.618.049.339,5 cuenta
1110 por falta de aclaracion en partidas conciliatorias

Se verificaron dos fuentes de informacion sobre el valor reportados para partidas
conciliatorias a diciembre de 2015, en las que al comparar la respuestas del acta
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de visita de control fiscal realizada a la Oficina de Tesoreria el dia 17 de
noviembre de 2016, numeral 5, con lo reportado en acta de reunién de Junta
Directiva, sesion ordinaria No. 03, de las 8:30 a.m., del 18 de marzo de 2016,
numeral 6 Informe Final y Dictamen Revisoria Fiscal 2015 se presenta diferencia
de $216.476.591,09 tal como se muestra en el siguiente cuadro.

Cuadro 36
Informacién Partidas Conciliatorias a Diciembre de 2015
Diferencia
Vr. Reportado Vr. Reportado Acta Vr. Reportado Acta
Concepto Respuesta Acta Junta Directiva 18- Vs.
Tesoreria No. 5 marzo-2016 Vr. Seflalado Acta
Junta Directiva

gg{i‘.}das Conciliatorias a 31-dic- | 479 476.591,00 3.863.000.000,00 216.476.591,0

Fuente: Acta Visita Control fiscal , Area Tesoreria 17-Nov-2016, Respuesta Numeral 5.
Acta Junta Directiva, sesion ordinaria No. 03, de las 8:30 a.m., del 18 de marzo de 2016, numeral 6
Informe Final y Dictamen Revisoria Fiscal 2015

Ademas de esta diferencia en el Acta de Junta Directiva en mencion, se sefala
que la Revisoria ha puesto en conocimiento a la Administracion y a la Junta sobre
el seguimiento a las cuentas bancarias, los hallazgos y conciliaciones de afios

anteriores sin aclarar. “... al cierre del ejercicio contable de 2015 aun se presentan partidas
conciliatorias pendientes de aclarar segun relaciéon que se presenta en el informe detallado porque
materialmente, ha sido imposible segun la Administracién, determinar y documentar su registro

contable conforme a la normatividad”, respecto al proceso que se ha venido adelantando

se sefiala que del resultado a diciembre 31 de 2015 “... hay 535 partidas conciliatorias
por valor de $3.863 millones.

. se realiza una segunda verificacion arrojando como resultado que de las 535 partidas
conciliatorias, durante los meses de enero, febrero y parte de marzo se legalizan 440 partidas
conciliatorias, quedando 95 por depurar para un total de $155 millones las cuales se estan
revisando y gestionando para su depuracién”

En acta de visita de control fiscal realizada a la Oficina de Tesoreria el dia 17 de
noviembre de 2016, numeral 13, se solicitd copia de los oficios de la firma
CONSULCONTAF LTDA, Revisores Fiscales para la vigencia de 2015, donde se
solicita “... al area de Tesoreria las aclaraciones pertinentes sobre el origen y permanencia de las
partidas conciliatorias, al cierre del ejercicio contable de 2015” asi como la entrega de la
copia de la respuesta dada por la Administracion a la Revisoria Fiscal sobre el
tema en mencion, sin obtenerse copia de lo aqui solicitado, de ello se deduce la
falta de control sobre el archivo de documentos que debe existir para evidenciar la
gestion administrativa que se viene adelantando por el Hospital a las partidas
conciliatorias.
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El no haberse presentado conciliaciones bancarias al &rea de contabilidad durante
al afio 2015, como se sefiala en las notas a los estados financieros, titulo Notas de
Caréacter Especifico, Nota 1 Disponible, la diferencia sefialada en el cuadro
anterior, los argumentos presentados en la reunion de Junta Directiva y el no
haber contado con los documentos que dieron origen a las afirmaciones
sefaladas en el Acta sesion ordinaria No. 03 del 18 de marzo de 2016, como el “...
informe sobre lo que se ha avanzado de conciliaciones bancarias ...”, permiten sefalar
incertidumbre en el saldo registrado a 31 de diciembre de 2015 de
$1.618.049.339,5 de la cuenta “Bancos y Corporaciones — 1110”.

Lo anterior denota falta de control y gestién administrativa para identificar a la
persona o entidad que realizé la consignacion, proceso que se adelanta mediante
la elaboracion periddica de conciliaciones bancarias, porque es alli donde se debe
realizar el seguimiento de las partidas generadoras de diferencias entre el extracto
y los libros de contabilidad, para efectos de controlar los depdsitos en las
instituciones financieras.

Se incumple lo normado respecto a las consignaciones sin identificar del numeral
3.8 de la Resolucion 357 de 2008, mediante la cual se adopta el procedimiento de
Control Interno Contable y de Reporte del Informe anual de evaluacién a la

Contaduria General de la Nacién la cual establece que: “Para un control riguroso del
disponible y especialmente de los depésitos en instituciones financieras, las entidades contables
publicas deberan implementar los procedimientos que sean necesarios para administrar los riesgos
asociados con el manejo de las cuentas bancarias, sean éstas de ahorro o corriente”.

Esta situacion obedece a una debilidad en el sistema de control interno, por
cuanto al no existir seguimiento a las partidas conciliatorias, el hecho que se
genera es el no registrar oportunamente el movimiento contable ni la identificacion
de las partidas conciliatorias. Este hecho, conduce a que la entidad presente en
sus estados contables informacién no confiable.

Estos hechos evidencian el incumplimiento del numeral 7, caracteristicas
cualitativas de la informacion contable publica, Titulo I, Libro | del Plan General de
Contabilidad Publica (Régimen de Contabilidad Publica actualizado a diciembre 31
de 2014) y de los literales e) y g) del articulo 2, de la Ley 87 de 1993.

Analisis de Respuesta: Una vez revisada la respuesta de la administracion se
confirma el hallazgo, por ello se deben adelantar las acciones que consideren
pertinentes para aclarar las partidas conciliatorias; puesto que este es un insumo
para la preparacion de los estados contables, motivo por el cual se debe disponer
de informacion economica y financiera confiable que pueda ser sometida a
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examen Yy verificacion de los hechos econdmicos, para tener seguridad sobre la
veracidad, transparencia y razonabilidad de las cifras registradas y reportadas por
la Gerencia Financiera.

Se ratifica como hallazgo administrativo.

2.3.1.2 Hallazgo administrativo por diferencia entre saldos de estados contables
Vs. boletin de tesoreria

Al comparar los saldos reportados por los estados contables con los informes de
tesoreria con corte a diciembre 31 de 2015, se encontr6 una diferencia de
$8.809.43, tal como se sefiala en el cuadro adjunto. Si bien estas diferencias no
son significativas se debe atender con mayor precision lo referente a las
conciliaciones gue se realizan para cada una de las cuentas de ahorro y corrientes
gue maneja la Entidad.

Cuadro 37
Diferencias Saldos Estados Contables y Boletin de Tesoreria
Corte a Diciembre 31 de 2015

CcODIGO AUXILIAR BOLETIN T?E%leF;I-éﬁl
CUENTA NOMBRE DEL BANCO ESTADOS FROS. TESORERIA A A A 31-DIC-
CONTABLE A 31-DIC-2015 31-DIC-2015 2016
1110 BANCOS Y CORPORACIONES 1.618.049.339,50 1.618.058.148,93 8.809,43
111005 CUENTA CORRIENTE BANCARIA
11100501 BANCO DE BOGOTA 558-32860-5
11100507 BANCO BBVA N. 419-007778 69.762.972,49 69.762.972,49
11100508 DAVIVIENDA CORRIENTE 004869998 213.565,03 213.565,03
111006 CUENTA DE AHORRO 1.548.072.801,98
11100608 BANCO BBVA N. 419-099999 572.051.542,37 571.691.542,37 360.000,00
11100612 BANCOLOMBIA N. 2058-5874341 1.674.840,85 1.674.840,85
11100618 BANCOLOMBIA N.66930646891 5.871.805,31 5.871.805,31
11100619 DAVIVIENDA N.004800342398
11100621 DAVIVIENDA- N. 0048-0034451-9 956.504.517,02 956.873.333,57 368.816,55
11100623 BANCO AGRARIO DE COLOMBIA 340.701,12 340.697,00 4’12_
11100624 DAVIVIENDA AHORROS 233.779,84 233.779,84
11100625 DAVIVIENDA 0048 00358899
11100626 DAVIVIENDA AHORR- 004800361638 2.345,59 2.345,59
11100627 DAVIVIENDA AHORR-004800360762 10.211.732,24 10.211.732,24
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CODIGO AUXILIAR BOLETIN TBE%I(_)ERTg\Flu

CUENTA NOMBRE DEL BANCO ESTADOS FROS. | TESORERIAA | TESORER!
CONTABLE A 31-DIC-2015 31-DIC-2015 o
11100628 | DAVIVIENDA AHORRO 004800360028 11.988,38 11.985,38 200
11100629 | DAVIVIENDA 0048-00364913 1.169.549,26 1.169.549,26

Fuente: Saldos Tomados de los Estados Contables y Reportes de Tesoreria.

El fin del autocontrol es confirmar que los saldos reportados por el area donde se
generd el hecho econdémico, permita la comparacion con las demas areas que
requieren de esta informacion, es por ello, que es necesaria la articulaciéon de
todas las actividades para el logro de este objetivo; con ello se busca el
mejoramiento de los procesos internos de cada &rea, cumplimiento en los
procedimientos de control dispuestos y veracidad en las cifras reportadas.

Se incumple lo estipulado en el numeral 7, caracteristicas cualitativas de la
informacion contable publica, Titulo Il, Libro | del Plan General de Contabilidad
Publica (Régimen de Contabilidad Publica actualizado a diciembre 31 de 2014) y
de los literales €) y g) del articulo 2, de la Ley 87 de 1993.

Andlisis de Respuesta: Se reviso la respuesta de la administraciéon y al respecto
es importante mencionar que la observacion planteada no es una recomendacion
sino a una debilidad en el sistema de control interno, por lo tanto el hallazgo queda
en firme, y esta deficiencia debe ser evaluada para disponer de cifras conciliadas
por las areas responsables, para que de esta manera la informaciéon econémica y
financiera sea confiable y veraz como se define en el Plan General de la
Contabilidad Publica.

Se ratifica como hallazgo administrativo.

2.3.1.3 Hallazgo administrativo por incumplimiento de la Politica Para el Manejo
de Recursos

Con la Politica de Concentracion se busca mitigar el riesgo a los recursos
administrados, teniendo en cuenta que el Hospital administra mas de 15.000
SMMLV el porcentaje maximo de concentracion para los depoésitos que se
manejan en los bancos no puede exceder del 20%, tal como lo sefiala la Directiva.

El dejar porcentajes tan altos en los depdsitos bancarios puede llegar a poner en

riesgo el capital de la entidad, puesto que en el momento de suceder una quiebra
en el sector financiero, la entidad no podria disponer de la totalidad de sus
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recursos. A continuacion se muestra el comportamiento
depdsitos en Instituciones Financieras a diciembre 31 de 2015.

Cuadro 38

% Concentracién de Recursos

A Diciembre de 2015

que tuvieron los

cODIGO AUXILIAR BOLETIN
CUENTA NOMBRE DEL BANCO ESTADOS FROS. A | TESORERIA A
CONTABLE 31-DIC-2015 31-DIC-2016

1110 BANCOS Y CORPORACIONES 1.618.049.339,50 100,0%
111005 CUENTA CORRIENTE BANCARIA
11100501 BANCO DE BOGOTA 558-32860-5 - 0,0%
11100507 BANCO BBVA N. 419-007778 69.762.972,49 4,3%
11100508 DAVIVIENDA CORRIENTE 004869998 213.565,03 0,0%

111006 CUENTA DE AHORRO 1.548.072.801,98

11100608 BANCO BBVA N. 419-099999 572.051.542,37 35,4%
11100612 BANCOLOMBIA N. 2058-5874341 1.674.840,85 0,1%
11100618 BANCOLOMBIA N.66930646891 5.871.805,31 0,4%
11100619 DAVIVIENDA N.004800342398 - 0,0%
11100621 DAVIVIENDA- N. 0048-0034451-9 956.504.517,02 59,1%
11100623 BANCO AGRARIO DE COLOMBIA 340.701,12 0,0%
11100624 DAVIVIENDA AHORROS 233.779,84 0,0%
11100625 DAVIVIENDA 0048 00358899 - 0,0%
11100626 DAVIVIENDA AHORR- 004800361638 2.345,59 0,0%
11100627 DAVIVIENDA AHORR-004800360762 10.211.732,24 0,6%
11100628 DAVIVIENDA AHORRO 004800360028 11.988,38 0,0%
11100629 DAVIVIENDA 0048-00364913 1.169.549,26 0,1%

Fuente: Saldos Tomados de los Estados Contables.

El analisis de los saldos de las cuentas bancarias permite valorar y medir las cifras
registradas en los estados contables, es por ello que al tener conocimiento sobre
la concentracion de recursos en algunas de ellas, se hace necesario revisar las
politicas existentes con el fin de salvaguardar los recursos alli depositados.

El Hospital por estar enmarcado como categoria especial de entidad publica
descentralizada del Orden Distrital, debe dar cumplimiento a la politica definida por
la Alcaldia Mayor para el manejo de recursos que deben administrar y se
encuentra definida en la Directiva 001 de 2013, numeral 3 Politicas de
Concentracion, sin embargo, se observa que a diciembre de 2015 el Hospital no
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acato esta disposicion en dos (2) de las cuentas de ahorro como son la del Banco
BBVA. No. 419-099999 y la de DAVIVIENDA No. 0048-0034451-9, por valores de
$572.051.542,37 equivalente al 35,4% y $956.504.517,02 con el 59,1%.

Andlisis de Respuesta: Dada a la respuesta de la administracién, es importante
mencionar que éste Ente de Control no esta haciendo recomendacion alguna, son
observaciones producto del proceso auditor, que demuestran debilidad en el
cumplimiento a las politicas del sistema de control interno, por posibles riesgos
que puedan afectar el manejo del efectivo, por lo tanto, en procura de su
proteccion y cuidado se deben adelantar las acciones necesarias para cumplir con
la Politica para el manejo de recursos.

Se ratifica como hallazgo administrativo.

2.3.1.4 Hallazgo administrativo por cuentas aperturadas para convenios desde el
afio 2005 que no han sido liquidados a diciembre de 2015.

De las quince (15) cuentas de ahorro y corrientes vigentes a diciembre de 2015,
existen once (11), correspondientes a los convenios, que equivalen al 73.3%, por
valor de $19.176.038 con destinacion especifica; aunque este valor no es
significativo respecto al total de la cuenta “Bancos y Corporaciones” por
representar el 1.2%, cabe aclarar que estas cuentas fueron aperturadas entre los
afios 2005 a 2013, en cumplimiento de obligaciones contractuales, con el fin
controlar el manejo de recursos previstos en los diferentes convenios celebrados
en este lapso de tiempo.

Se observa que de los once (11) convenios el Hospital no ha realizado el acta de
liquidacion respectiva, esto conlleva a evidenciar una gestién ineficaz e ineficiente
en el cumplimiento contractual respecto a la finalizacion de los mismos; la
liquidacion contractual es la expresion final de la autonomia de la voluntad de las
partes en orden a la terminacién de la relacion juridica llevada a cabo.

El acta de liquidacion final constituye plena prueba de la liquidacion y el no
culminar con este procedimiento, genera falta de gestién y control por no haber
realizado en su oportunidad la actividad administrativa contractual correspondiente
con miras a finiquitar de una vez por toda la relacién juridica obligacional.

En consecuencia, se estaria ante un riesgo, por cuanto al no finiquitar la relacién

contractual, ésta contribuye a que se genere desorden administrativo, se lleve
control sobre cuentas que no van a tener movimiento pero si tienen que ser
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incluidas en todos los boletines de tesoreria y en los registros de contabilidad
hasta tanto la cuenta no quede cancelada.

Con ello se incumple el concepto 22859 de 2012 de la Secretaria General Alcaldia

Mayor de Bogota, D.C. en el titulo V. Conclusiones que a la letra dice: “... Estado
contratante respecto del Estado contratista, habiéndose pactado la liquidacién de los mismos, ésta
debera realizarse en las condiciones estipuladas.

De no haberse realizado la liquidaciéon pactada en dichos términos, ello no es 6bice para que en
caso que una de las partes considere procedente el reconocimiento de alguna obligacién que haya
quedado pendiente en el marco del desarrollo del Convenio, lo haga bien de manera concertada,
via conciliacion, o bien sea de manera unilateral mediante un acto administrativo fundamentado en
el principio de responsabilidad y el reconocimiento de obligaciones naturales para el cumplimiento
de obligaciones derivadas del Convenio que a su terminaciéon no se hayan cumplido, teniendo en
cuenta que si bien por regla general no se convienen obligaciones sinalagmaticas, puede ocurrir
que por las caracteristicas especiales en que se desarrolla el Convenio, se hayan generado
obligaciones que estén aun pendientes; puesto que hay casos en los que alguna de las entidades,
no obstante haber cumplido con el objeto pactado, precise cumplir compromisos que deban

satisfacen con cargo a sus apropiaciones.”, ademas impide el cumplimiento de lo
sefialado literal e del articulo 2 de la ley 87 de 1993.

Andlisis de Respuesta: Los hechos econdmicos deben ser objeto de seguimiento
desde su inicio hasta su final, por lo tanto el haber aperturado cuentas desde el
afo 2005 y seguir figurando saldos en los estados contables a diciembre de 2015
por los convenios celebrados en ese momento, muestra falta de gestién y
seguimiento de la administracion, por cuanto se debe disponer de informacién
confiable que permita evidenciar que a la fecha no existe ningun derecho ni
obligacién que pueda generarse por actuaciones realizadas en el pasado.

Se ratifica como hallazgo administrativo.
Grupo 14 Deudores

De un total del activo de $134.379.764.854,91 el 71.1% se registré en el grupo
deudores con $95.589.994.230,50, de este total el 60.8% se encuentra en la parte
corriente con $81.712.007.000 y el 10.3% en la parte no corriente con
$13.877.990.000. Dentro del grupo de los deudores la cuenta 1409 — Servicios de
salud registré $91.184.924.674,72 equivalentes al 95,4%.
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Cuadro 39
Composicion de la Cartera a 31 de Diciembre de 2015
Nggleam Nombre de la Valor a Diciembre
Cuenta de 2015
Cuenta
Total cartera 150.065.792.540
1475 Provision (49.113.506.273)
140981 Giro directo (9.767.526.589)
1409 Sevicios de Salud 91.184.759.678
Neto cuenta
Servicios de Salud
1409 Vr. S/n Balance 91.184.924.674
Diferencia 164.996

Fuente: Estados contablesy
formato electrénico CB0117 a dic/ 2015.

Como se muestra en el cuadro anterior, al total de la cartera se le debe disminuir
el valor por concepto de provisidbn, de conformidad con el procedimiento
establecido por el Hospital para tal fin y en cumplimiento de la técnica contable.

La fuente de informacion de los valores que se reflejan en los estados financieros
del grupo deudores es reportada por parte de las Areas de Facturacion y Cartera,
la cual alimenta la contabilidad a través Médulo de Facturacion-Cartera en linea en
el sistema de Informacion Dindmica Gerencial.

A continuacion se presenta el comportamiento por edades del total de la cartera
con corte a diciembre 31 de 2015.

Cuadro 40
Cartera por Edades a 31 de Diciembre de 2015

Carterade 1a30 | Carterade3la | Carterade6la | Carterade9la Cartera de 181 mC;r(tﬁr: ggo
dias 60 dias 90 dias 180 dias a 360 dias ydias
15.319.843.290 27.226.776.233 10.214.532.772 17.993.241.004 22.353.792.812 56.957.606.429

Total sumatoria de
30 dias amas de
360 dias

150.065.792.540

Fuente: Estados contables y formato electronico CB0117 a dic/ 2015.

2.3.1.5 Hallazgo administrativo incertidumbre por falta de depuraciéon permanente
de las cifras registradas en la cuenta 140981 - Giro dir. Abon. cart. reg. sub. (cr)

Uno de los derechos de la Entidad es la cancelacion de la prestacion del servicio
de salud, es por ello, que mediante la cuenta 140981 se viene registrando el giro
directo de abono a cartera tal como lo dispone la Resolucion 421 de 2011
expedida por la Contaduria General de la Nacion, en su articulo 3, en el cuadro
adjunto se muestran las consignaciones recibidas.
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Cuadro 41

Identificacion Cuenta 140981 A Diciembre de 2014 y 2015

No. Nombre Saldo Diciembre Saldo Diciembre
2014 2015
1 | ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS 640.106,00 640.106,00
2 | ASMET SALUD 32.256.105,00 40.543.605,00
3 | ASOCIACION INDIGENA DEL CAUCA - 1.045.638,00
4 | ASOCIACION MUTUAL BARRIOS UNID 590.563,00 5.654.919,00
5 | ASOCIACION MUTUAL EMSSANAR 13.673.595,00 13.673.595,00
6 | CAFESALUD EPS 274.837.292,55 189.893.605,00
7 | CAJA DE COMP FLIAR CAJACOPI 21.764.056,00 21.764.056,00
8 | CAJA DE COMPENS FLIAR CORDOBA 3.673.596,00 3.597.396,00
9 |CAPITALSALUD EPSS SAS 6.865.401.801,00| 8.705.546.276,00
10 | CAPRECOM 3.252.291.736,80 -
11 | CAPRESOCA EPS 154.932.894,00 154.932.894,00
12 | COMFAMILIAR CHOCO - -
13 | COMFAMILIAR HUILA ARS 31.841.397,00 12.635.507,00
14 | COMFAORIENTE EPS-S EN LIQUIDACION 1.026.037,00 1.026.037,00
15 | COMPARTA SALUD ARS 195.050.907,00 254.415.795,00
16 | COOSALUD LTDA ARS 16.220.890,00 16.220.890,00
17 | ECOOPSOS-ARS 50.556.936,00 50.556.936,00
18 | EMDISALUD ESS 002 15.353.744,00 15.353.744,00
19 | MALLAMAS EPS INDIGENAS - -
20 | MUTUAL SER ESS 50.000.000,00 25.059.748,00
21 | PIJAO SALUD EPS 2.500.000,00 2.500.000,00
22 | SALUD VIDA EPS 5.171.627,00 -

N
w

SELVASALUD SA

52.141.600,00

52.141.600,00

N
N

UNICAJAS COMFACUNDI

237.367.372,00

200.324.242,00

Total por Aiios

11.277.292.255,35

9.767.526.589,00

Fuente: Estados contables a dic/ 2015.
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Como se observa en el cuadro anterior, el Hospital ya conoce el tercero que
realizé el giro, el hecho que a diciembre de 2015 este pendiente de identificar el
detalle de esta facturacion abonada hace que se origine incertidumbre en el saldo
de la cuenta 140981 - Giro dir. Abon. cart. reg. sub. (cr) por valor de
$9.767.526.589, es por ello que se debe llevar a cabo la depuracion permanente
de las cifras para garantizar confiabilidad en la informacion financiera.
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Por el caracter transitorio de esta cuenta, la Entidad debe dar cumplimiento a esta
condicion y no dejarla permanecer en el tiempo por ello debe efectuar el cruce
anual e individual de pagos para disminuir el saldo aqui reportado y tener la plena
identificacion de las cifras, por cuanto a diciembre de 2015 la identificabilidad del
recaudo frente al respectivo concepto fue tan sélo del 13.4% ($1.509.765.666).

Este Ente de Control observa, que los procedimientos adelantados no fueron
suficientes para alcanzar el objetivo de control que se requiere en el manejo de
esta cuenta, puesto que se debe aclarar la procedencia de los ingresos recibidos,
informacion que debe ser suministrada por el responsable del pago dentro de los
15 dias siguientes a la recepcion de los giros, esto con el fin de realizar los
registros contables y presupuestales pertinentes. De esta manera se incumple el
Decreto 1095 de 2013, expedido por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, en
su articulo 2, asi como lo establecido en el Plan General de la Contabilidad
Publica en cuanto a las caracteristicas cualitativas de la informacién descrita en
los numerales 104 y 106 en cuanto a razonabilidad y verificabilidad de la
informacion contable publica.

Los hechos anteriores evidencian incumplimiento del numeral 7, caracteristicas
cualitativas de la informacion contable publica, Titulo Il, Libro | del Plan General de
Contabilidad Publica (Régimen de Contabilidad Publica actualizado a diciembre 31
de 2014) y de los literales a), e) y g) del articulo 2, de la Ley 87 de 1993.

La falta de seguimiento y control hacen que el proceso de identificaciéon de estos
registros aumenta el tiempo de aclaraciéon y por ende la antigiedad de las partidas
existentes.

Andlisis de Respuesta: EIl Sistema de Control Interno debe disponer de sus
propios mecanismos de verificacion y evaluacién, para evitar registrar
indefinidamente partidas en cuentas contables de cardcter transitorio; puesto que
el registro de hechos econémicos con antigiiedad superior a un afio, hace que se
pierda el caracter definido por el Plan General de la Contabilidad Publica para esta
cuenta y se debiliten los mecanismos de control, haciendo que la identificacion de
estas partidas sea mas dispendiosa y requiera de mayor gestién y tiempo en su
aclaracion.

Se ratifica como hallazgo administrativo.
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2.3.1.6 Hallazgo administrativo por deficiencias en recuperacion de los valores
glosados en la facturacion

La facturacion de la vigencia 2015 aument6 en un 15%, al pasar de
$122.474.018.265 en el afio 2014 a $141.150.703.809 (2015), asi mismo, se
observa un incremento del 37% en las glosas definitivas entre las dos vigencias, al
pasar de $1.725.580.629 en el 2014 a $2.370.274.602 en el 2015.

A diciembre 31 de 2015 en el formato electronico CB — 1025 “Procesos por Glosas
de Salud”, reportado a la Contraloria de Bogota en la rendicion de la cuenta, se
identificaron 62 procesos, 8 de CAPRECOM y 54 de QBE, por glosas que
corresponden a los afios 2008, 2009, 2010 y 2013, afios en los cuales fueron
glosadas las facturas respectivas y su valor asciende a $29.663.593, hasta el afio
2013; fueron aperturados los numeros de procesos 20 y 24 a CAPRECOM EPS
por valor de $15.078.663, entidad que a la fecha fue suprimida y ordenada su
liquidacion mediante el Decreto 2519 de 2015 y QBE Seguros por $14.584.930
respectivamente, para un total de $29.663.593. Tal como se muestre en el cuadro
adjunto.

Cuadro 42
Valores que Adeudan por glosas CAPRECOM y QBE Seguros
A Diciembre de 2015

NOMBRE O Afo Fecha Factura Total
RAZON SOCIAL
DEL PAGADOR 2008 2009 2010 2013 general
CAPRECOM EPS 15.078.663 | 15.078.663
QBE SEGUROS 265.700 | 7.485.300 | 6.833.930 14.584.930
Total general 265.700 | 7.485.300 | 6.833.930 | 15.078.663 | 29.663.593

Fuente: SIVICOF Formato Electrénico CB — 1025 Procesos Por Glosas de Salud

Para el caso de CAPRECOM la decision final de este proceso fue declararlo
terminado y “con fallo absolutorio al no existir falta disciplinaria”; para el caso de QBE la
“Gerencia lo reasigné a Control Interno Disciplinario a partir de enero 04/2016”, tal como se
hace mencion en el formato electrénico respectivo. En el siguiente cuadro se
muestra el valor total facturado para los afios en mencion.

e Minimo Valor Recuperado Frente al Total Facturado
En andlisis efectuado al formato electronico CB1025 — Proceso por glosas en

salud, se muestra el total de los saldos que han sido glosados frente al total
facturado, en el cuadro adjunto se refleja cada uno de estos conceptos.
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Cuadro 43
Saldos glosas Desde 2002 Hasta 2015
A Diciembre de 2015

0,

Ao | GBEDE | CVRGLOSA | ecuporas

en C/afio
Total 2002 5.877.351 633.748|  10,8%
Total 2005 6.712.220 5442553  81,1%
Total 2006 15.734.748 12.128.863|  77.1%
Total 2007 39.372.522 28.281.092|  71,8%
Total 2008 25.100.469 21.084.463|  84,0%
Total 2009 |  274.221.301 93.754.182|  34,2%
Total 2010|  293.018.214|  192.347.955|  65,6%
Total 2011|  717.823.849|  233.049.336|  32,5%
Total 2012|  522.892.633|  154.452.664|  29,5%
Total 2013|  510.604.438|  100.453.778|  19.7%
Total 2014 | 14.089.854.790| 1.841.602.197|  13,1%
Total 2015 | 17.609.220.795| 2.370.274.602|  13,5%

Gzcr’z'al 34.110.433.330| 5.053.505.434| 14,8%

Fuente: SIVICOF Formato Electrénico CB — 1025 Procesos Por Glosas de Salud

Como se puede evidenciar en el cuadro anterior, el valor recuperado en cada uno
de los afios no ha sido significativo, teniendo en cuenta que tan sélo en el 2008 se
logré6 recuperar $21.084.463, que representa el 84% de lo facturado
($25.100.469); es importante sefialar que el total de las glosas que se evidencian,
vienen desde el afio 2002 y de no lograr una gestién exitosa, el Hospital esta
frente a una pérdida de ingresos significativa.

Lo anterior denota debilidad en el sistema de control interno, por cuanto se deben
establecer puntos de control adecuados en el proceso de facturacion, entre otros,
a fin de evitar llegar a sumas de glosas significativas y a la pronta recuperaciéon de
las ya existentes. De seguir asi, el Hospital pierda su esfuerzo misional, porque no
va a recuperar el valor de los servicios prestados de salud y en consecuencia no
podra hacer uso de los recursos a que tiene derecho.

Estos hechos evidencian incumplimiento del numeral 7, caracteristicas cualitativas

de la informacion contable puablica, Titulo Il, Libro | del Plan General de
Contabilidad Publica (Régimen de Contabilidad Publica actualizado a diciembre 31
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de 2014) y de los literales a), e) y g) del articulo 2, de la Ley 87 de 1993 al no
existir control y seguimiento sobre las glosas existentes.

Andlisis de Respuesta: Dentro del Sistema de Control Interno todas las
actividades, operaciones y actuaciones, deben cumplir con los fines de las
politicas trazadas por la direccion, en atencion a las metas u objetivos previstos,
por lo tanto, en cumplimiento de ello, se deben adelantar las acciones necesarias
para evitar el aumento de glosas en el proceso de facturacion, motivo por el cual,
estas deben ser aclaradas en el menor tiempo con el fin de recuperar los dineros a
qgue tiene derecho el Hospital, en busca de la proteccién de los recursos de la
organizacion y una adecuada administracion ante posibles riesgos que lo afecten.

Se ratifica como hallazgo administrativo.

2.3.1.7 Hallazgo administrativo incertidumbre por falta de conciliacion frente a los
valores glosados

En el andlisis efectuado al formato electrénico CB1025 — “Procesos por glosas de
salud”; el Hospital dispone de una base de datos, la cual contiene un total de
facturas glosadas que asciende a 20.937, correspondiente a los afios 2002 y luego
relaciona del afio 2005 al 2015, cabe mencionar que la facturacion de los afios
2003 y 2004 no fue glosada o nunca se relaciono.

A continuacion se observa un cuadro donde se totalizaron saldos muy pequefios
de glosas, de los cuales el que mas llama la atencidén esta en el rango de mayor
de $1 y menor o igual a $200.000.

Cuadro 44
Identificacion de Glosas por Rangos
A Diciembre de 2015

Rango No. (28) VR DE 2?;;?:: (32) VRGLOSA | 7 ?/‘;':’:: el

Facturas FACTURA DEFINITIVA

Facturado Glosado

Rango Mayoré=1y | 17.383 |12.782.007.067 | 37,5% 681.618.437 13,5%

Menor 6 = 200.000
Rango Mayor 6 = 3.554 21.328.426.263 | 62,5% |4.371.886.997 86,5%
200.001
20.937 |34.110.433.330| 100,0% |5.053.505.434 100,0%

Fuente: SIVICOF Formato Electrénico CB — 1025 Procesos Por Glosas de Salud
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Del total glosado que fue de 20.937 facturas, se observa que para el rango
escogido, el total de facturas ascendio a 17.383 que corresponde al 83.1%; al
comparar el valor facturado que fue de $34.110.433.330, se observa que aunque
para el valor no es tan alto como lo fue para el nUmero de facturas, es una cifra de
12.782.007.067 que equivale al 37.5 de lo facturado; algo similar sucede con el
valor de la glosa definitiva pues su porcentaje fue tan sélo del 13.5% que
corresponde a $681.618.437 frente al valor de la glosa definitiva que fue de
$5.053.505.434.

De acuerdo al resultado anterior, se hace necesario que el Hospital disponga de
una base de datos depurada dado que esto origina a diciembre de 2015
incertidumbre en el valor de la glosa definitiva de $5.053.505.434, puesto que no
se entiende como existen 17.383 glosas por valor de $1, $2, $3, $4, $10, $100 y
asi sucesivamente hasta llegar a $200.000 si los costos de prestacion del servicio
de salud no se compadecen con estos valores, por tal motivo la administracion
estd en mora del proceso de conciliacion y asi mismo identificar por qué para los
afios 2003 y 2004 no se reportaron glosas en la presente base de datos.

Lo anterior denota debilidad en el sistema de control interno existente, por cuanto
ante esta situacion se deben establecer puntos de control adecuados para el
proceso de facturacion y devolucion de la misma para tener la certeza del valor
glosado, la base de datos que almacena esta informacién debe contar con control
y seguimiento periddico con el fin de identificar que cifras o facturas no deben
formar parte de ésta.

Se observa que la base de datos de glosas presenta un numero grande de cifras
pequefias, se llama la atencidén para que quién la administra, maximice la gestién
para recuperar los dineros glosados en la oportunidad que se requiere.

Estos hechos evidencian incumplimiento del numeral 7, caracteristicas cualitativas
de la informacion contable publica, Titulo Il, Libro | del Plan General de
Contabilidad Publica (Régimen de Contabilidad Publica actualizado a diciembre 31
de 2014) y de los literales a), e) y g) del articulo 2, de la Ley 87 de 1993 al no
existir control y seguimiento sobre las glosas existentes.

Andlisis de Respuesta: La verificacion y evaluacién deben ser procedimientos
adoptados por la entidad en cumplimiento del Sistema de Control Interno, por lo
tanto, la entidad debe disponer de base de datos depurada para tener seguridad
sobre la veracidad, transparencia y razonabilidad de las cifras registradas en los
estados financieros y de esta manera sanear los saldos existentes, esto teniendo
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en cuenta que dentro de la gestion, la administracién ha logrado identificar valores

de glosas que estan entre $1 y $200.000 que *... corresponden a valores por aceptacion
de glosa que en su mayoria son valores sobrefacturados de acuerdo a los contenidos en el manual

tarifario SOAT para las vigencias revisadas”. Informacion tomada de la Respuesta a
Informe Preliminar Auditoria Regularidad del 16/01/2017, oficio No. GG-E-0054-
2016, radicacion # 1-2017-00673, fecha 2017-01-16, proceso 839761.

Se ratifica como hallazgo administrativo.

2.3.1.8 Hallazgo administrativo por falta de acciones para recuperar cartera de
pagarés afios 2004 a 2016

En Acta de Tesoreria del 17/11/2016, se solicité en el numeral 2, los titulos valores
(Letras) recibidas a diciembre de 2015, al respecto el Area de Cartera adjunto el
listado correspondiente a los pagarés existentes, en el siguiente cuadro, se
muestra el consolidado, por ndmero, valor inicial, saldo definitivo y la diferencia
entre los dos valores anteriores que indican el valor abonado a estos; en este
orden el Hospital durante el periodo de 2004 a junio de 2016 relaciona 4.489
titulos, con un saldo definitivo de $1.967.061.849, comparado con el valor inicial
que fue de $2.115.306.392 tan solo ha recuperado $148.244.542, equivalente al
7.0%, cifra poco representativa teniendo en cuenta que el periodo de recuperacion
de estos dineros comprende un periodo de doce (12) afios.

Cuadro 45
Consolidado Pagarés Desde Ao 2004 Hasta 2016
Diferencia
Afio No. De valor SALDO Valor Menos
Pagares DEFINITIVO Saldo

Definitivo

2004 27 3.116.121 3.116.121

2005 50 7.728.557 7.728.557

2006 9 19.528.093 19.528.093

2007 18 5.940.370 5.940.370

2008 17 1.526.352 1.526.352

2009 373 144.653.808 143.662.948 990.860

2010 972 355.634.163 355.493.263 140.900

2011 782 360.627.785 358.927.635 1.700.150

2012 696 284.049.670 283.698.070 351.600

2013 522 188.992.385 188.379.785 612.600

2014 401 226.756.798 222.534.783 4.222.015

2015 524 375.893.026 253.796.432 122.096.594
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Diferencia
Afio No. De valor SALDO Valor Menos
Pagares DEFINITIVO Saldo
Definitivo
2016 98 140.859.263 122.729.440 18.129.823
general 4.489 2.115.306.392 1.967.061.849 148.244.542

Fuente: Informacién Oficina Coordinacién Area de Cartera.
Archivo: Relacién Pagares Tunal Vigencias Anteriores.xls.

¢ Analisis Comportamiento Pagarés Afos 2004 a 2015

Por el periodo comprendido entre los afios 2004 hasta 2015 el numero total de
pagarés fue de 4.391 con un saldo definitivo de $1.844.332.409, en el analisis se
muestran dos grupos asi: Para el periodo del afio 2004 hasta el 2011 se cuentan
con 2.248 pagareés con saldo definitivo de $895.923.340, para los afios de 2004 a
2008 no hubo ningun abono, este se da para los afios 2009 a 2011, de los cuales,
ocho (8) pagarés amortizan parte de la deuda ingresando al Hospital $2.831.910
equivalente al 0.3% del valor inicial de este periodo el cual es de $898.755.250,
para este periodo quedo pendiente de abono el 99.7% y que se siga abonando la
totalidad del valor inicial de los pagarés no sélo los que ya disminuyeron la deuda
sino de los 2.240 pagarés los cuales no han recibido ningin abono.

Durante los afios 2012 a 2015 se tienen 2.143 pagarés con un saldo definitivo de
$948.409.070, de este total tan sélo se amortizan $127.282.809 que corresponden
a 407 pagarés y representan un abono del 11.8% del valor inicial de
$1.075.691.879. Es importante sefialar que de 1.736 pagarés, no se ha hecho
ningun abono y de los 407 que se mencionaron el abono fue parcial, motivo por el
cual esta pendiente de amortizar el 88.2% del total de los pagarés del valor inicial
sefialado en este parrafo. Todo esto se presenta en el siguiente cuadro.

Cuadro 46
Abonos Pagarés Desde Afo 2004 Hasta 2015
Diferencia % Pagarés | % Pagarés
Afio No. valor SALDO Valor Menos Que Han Que NO
Pagarés DEFINITIVO Saldo Hecho Han Hecho
Definitivo Abonos Abonos
DE 2004 a o o
2011 2248 | 598.755.250 | 895.923.340 2.831.910 0,3% 99,7%
DE 2012a 2.143 127.282.809 11,8% 88,2%
2015 : 1.075.691.879 | 948.409.070 Eoe ©70 e’
Total general 4.391 |1.974.447.129|1.844.332.409 | 130.114.719 6,6% 93,4%

Fuente: Informacion Oficina Coordinacion Area de Cartera.
Archivo: Relacion Pagares Tunal Vigencias Anteriores.xIs.
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A diciembre de 2015, existe una cartera de $1.844.332.409 compuesta por 4.391
pagarés, el Equipo Auditor buscé identificar las acciones de cobro llevadas a cabo
por el Hospital durante esta vigencia, mediante acta de Visita Administrativa Fiscal
del 20/12/2016, se solicité a la Administracion la fecha de la gestion adelantada
respecto de los pagarés existentes. La administracion sefiala que la labor
realizada fue la circularizacion dirigida a pacientes y codeudores. Prueba de ello
se coloca a disposicion las once (11) planillas expedidas por el correo certificado,
del total de estas planillas tan sélo una (1) de ellas corresponde a 15 de enero de
2016, mientras que las otras diez (10) son del 28, 29 y 30 de octubre y del dia 10
de diciembre de 2015, con estas planillas se circularizé a 156 personas.

En conclusién, de los 4.391 pagarés por valor de $1.844.332.409, tan s6lo hubo
un abono del 6.6% que corresponde a $130.114.719, teniendo en cuenta que
durante el afio 2015 solamente se circularizé6 a 156 personas. Por lo que se
observa, que la administracion no ha adelantado las acciones que se requieren
para hacer efectivo el cobro de la cartera existente.

La falta de estrategias que debe adelantar el Hospital para la recuperacién de
cartera y evitar que esta cifra siga en crecimiento afecta la calidad en los procesos
de facturacion y cartera lo cual incide directamente en la liquidez y rentabilidad de
los recursos.

Lo anterior denota una debilidad en el sistema de control interno, por cuanto ante
esta situacion se deben establecer puntos de control adecuados en el proceso de
facturacion, con el fin de recuperar los dineros de los pagarés a la fecha.

Estos hechos evidencian incumplimiento del numeral 7, caracteristicas cualitativas
de la informacion contable puablica, Titulo Il, Libro | del Plan General de
Contabilidad Publica (Régimen de Contabilidad Publica actualizado a diciembre 31
de 2014) y de los literales a), €) y g) del articulo 2, de la Ley 87 de 1993 al no
existir control y seguimiento sobre las glosas existentes.

Analisis de Respuesta: Las debilidades en el Sistema de Control Interno
existentes en el hospital, han contribuido a que las actividades adelantadas no se
cumplan de manera eficaz, ni eficiente, con ello se esta incumpliendo uno de los
logros institucionales, por tal motivo, se deben trazar politicas que contribuyan a
un optimo resultado orientado a buscar la cancelacion de los actuales pagareés, asi
como, de las futuras obligaciones que se generan por los terceros frente a los
servicios prestados en el hospital, esto con el fin de obtener la liquidez esperada.
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Se ratifica como hallazgo administrativo.

2.3.1.9 Hallazgo administrativo, en la base de datos de los pagarés suministrada
por Cartera por clasificar en la cuenta contable 14091301 cartera con antigiedad
mayor a un afo, originando incertidumbre en la misma.

Cuenta 14091301 cuotas de recuperacion vinculados
Cuenta 14751113 reclamaciones FOSYGA-ECAT

En una de las columnas del archivo “Relacion Pagarés Tunal Vigencias
Anteriores.xls” suministrado por la Oficina Coordinacion Area de Cartera, se
identifica la cuenta contable donde se registraron los 4.391 titulos valores
existentes, tal como se evidencia en el cuadro adjunto.

Cuadro 47
Cuentas contables donde se Registraron Los Pagares
ARO g:retztrg Cuenta Provision Total Saldos
14091301 14751113 Cuentas
2.004 3.116.121 3.116.121
2.005 4.109.765 3.618.792 7.728.557
2.006 19.528.093 19.528.093
2.007 5.940.370 5.940.370
2.008 51.188 1.475.164 1.526.352
2.009 1.158.910 142.504.038 143.662.948
2.010 4.253.893 351.239.370 355.493.263
2.011 43.400 358.884.235 358.927.635
2.012 41.400 283.656.670 283.698.070
2.013 1.119.437 187.260.348 188.379.785
2.014 219.207.382 3.327.401 222.534.783
2.015 253.611.732 184.700 253.796.432
TOTAL GENERAL | 483.597.107 1.360.735.303 1.844.332.409

Fuente: Informacion Oficina Coordinacion Area de Cartera.
Archivo: Relacién Pagares Tunal Vigencias Anteriores.xIs

En el cuadro anterior se observa que en la cuenta 14091301 — Cuotas de
recuperacion vinculados, se vienen registrando $229.985.375 que corresponden a
pagarés de los afios 2005 y del 2008 al 2014, cifra que estaria sobrevaluando la
cuenta de cartera, por la antigiiedad de estas fechas la columna de la base de
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datos donde se identifica la cuenta contable debe ser revisada y conciliada con el
auxiliar contable.

A continuacion se muestran algunas diferencias encontradas entre el saldo
reportado en la cuenta 14091301 — Cuotas de recuperacion vinculados y el valor
reportado por Cartera.

Cuadro 48
Diferencia Saldo Pagarés entre Contabilidad y Cartera

HOSPITAL EL TUNAL III NIVEL DE ATENCION marxes, zuae
800209488-1 1/1

SALDOS DE TERCEROS

DEL MES Diciembre DE 2015 - DESDE EL TERCERO 0 HASTA EL TERCERO 999999999999999 -

NECAE 1 A AHIERITA 1 4NA1501 LIACTA | A ~HIERTA 14001201

CODIGO CTA NOMBRE CUENTA NUEVO SALDO NT Diferencia entre

Saldos Reportadso
x Contabilidad y el
Vr. Reportado en el

Vr. Reportado
X el Pagaré

Pagaré
TERCERO: 000161024 AN DAVID LOP P DO
"4091301 CUOTAS DE RECUPERACION VINCULADOS 444 0,00 DB 4 050,00 11.200,00
| Subtotaltercero:
TERCERO: 00 8268 A BA AN OR PA
"i4091301 CUOTAS DE RECUPERACION VINCULADOS 420.700,00 DB 0.700,00 100.000,00
| Subtotaltercero:
TERCERO: 0 94 A AR PINOSA RA
"14091301 CUOTAS DE RECUPERACION VINCULADOS 88.702,00 DB 44.500,00 244.202,00

| Subtotaltercero:

TERCERO: 1012428557 - GONZALEZ PINACUE CRISTIAN CAMILO
4091301 CUOTAS DE RECUPERACION VINCULADOS 1148.000,00 DB 47.700,00 300,00
| Subtotaltercero:

TERCERO: 0 92696 AR MAUR O OCO
74091301 CUOTAS DE RECUPERACION VINCULADOS 90.582,00 DB 90.500,00 82,00
| Subtotaltercero:

TERCERO:

"i4091301 CUOTAS DE RECUPERACION VINCULADOS 6.100,00 -3.948.607,00
Subtotaltercero:

TERCERO: 92028 AN D BOHORQ AITA

74091301 CUOTAS DE RECUPERACION VINCULADOS 00,00 DB 000,00 251. 200’ (e]0)

| Subtotaltercero:

TERCERO:

74091301 130.700,00

| Subtotaltercero:

=i le = e Bl 79311939 - JUAN BAUTISTA AREVALO MUNOZ

"4091301 CUOTAS DE RECUPERACION VINCULADOS
| Subtotaltercero:

1013.950,00 351500,00

TERCERO: 800249241 - COOSALUD LTDA ARS 17 PAGARES
"4091301 CUOTAS DE RECUPERACION VINCULADOS 39.066.146,00 DB 35.595.387,00
| Subtotaltercero: |

TERCERO: 80247360 - JUAN CARLOS PEREZ PARRA
"4091301 CUOTAS DE RECUPERACION VINCULADOS
| Subtotaltercero:

337.700,00

316.000,00

39.960.673,00

-39.960.673,00

Total Diferencias Contabilidad Vs.
Pagares. -42.487.446,00

Fuente: Saldo Cuenta 140913 y Coordinacion Area de Cartera, Archivo: Relacion Pagares Tunal Vigencias Anteriores.xls
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En el cuadro anterior se observa que al comparar el saldo reportado en la cuenta
140913 - Cuotas de recuperacion vinculados con la columna de la base de datos
suministrada por la Oficina de Cartera, archivo “Relacién Pagares Tunal Vigencias
Anteriores.xls”, se presentd diferencia en once (11) pagarés por valor de
$42.487.446, motivo por el cual se hace necesario efectuar la conciliacion de los
saldos reportados en los pagarés por las dos oficinas.

Lo anterior conlleva a que se refuerce la conciliacion de los titulos valores
existentes en la Entidad, puesto que las cifras reportadas a la Oficina de
Contabilidad son base para la presentacion de los estados financieros, de esta
manera se busca propender por el autocontrol y exactitud de las cifras.

e Muestra Analizada - 1.124 pagarés por valor de $592.289.070

Del total de los pagarés que a diciembre de 2015 fue de 4.391 con un saldo
definitivo de $1.844.322.409, se tomO una muestra de 1.124 por valor de
$592.289.070 cifra que representa el 32.1% del total de los titulos, de ellos se
puede evidenciar la baja recuperacion de la amortizacion de la deuda, la cual fue
de 0.3% y 8.1% para los periodos del 2004 a 2011 con $980.854 y el periodo de
2012 al 2015 por $28.371.477, tal como se muestra en el siguiente cuadro.

Cuadro 49
Abonos Pagarés Desde Afio 2004 Hasta 2015 Segun Muestra Analizada
Partiz?pacié Diferencia %
o No. ; SALDO Valor Menos Recuperado
Afio Pagarés | " Ugédlaades Valor DEFINITIVO Saldo Total Pagarés
Definitivo Afo
Muestra
DE 2004 a 2011 648 57,7% 270.946.010 | 270.005.156 940.854 0,3%
DE 2012 a 2015 476 42,3% 350.655.391 | 322.283.914 28.371.477 8,1%
Total general 1.124 100,0% 621.601.401 | 592.289.070 29.312.331 4,7%

Fuente: informacién Oficina Coordinacién Area de Cartera.
Archivo: Relacién Pagares Tunal Vigencias Anteriores.xls

En conclusién, de la muestra analizada se recuper6 el 4.7% ($29.312.331) del
valor adeudado al hospital.

Las situaciones descritas en el numeral 2.3.1.9 obedecen a una debilidad en el

sistema de control interno, que genera incertidumbre en la base de datos del 2004
al 2011 de los 4.391 pagarés con un saldo de $1.844.332.409 por cuanto al no

95



O
CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

“Una Contraloria aliada con Bogota”

existir seguimiento a las partidas conciliatorias, no se registra oportunamente el
movimiento contable ni la identificacion de las partidas conciliatorias. Este hecho,
conduce a que la entidad presente en sus estados contables informacion no
confiable.

Los hechos expuestos evidencian el incumplimiento del numeral 7, caracteristicas
cualitativas de la informacion contable publica, Titulo Il, Libro | del Plan General de
Contabilidad Publica (Régimen de Contabilidad Publica actualizado a diciembre 31
de 2014) y de los literales e) y g) del articulo 2, de la Ley 87 de 1993.

Analisis de Respuesta: Una vez revisada la respuesta de la administracion se
sefala, que esta situacion obedece a una debilidad en el Sistema de Control
Interno. Es responsabilidad de la administracion disponer de informacion
econdémicay financiera confiable, que pueda ser sometida a examen y verificacion
de los hechos econdmicos, para tener seguridad sobre la veracidad, transparencia
y razonabilidad de las cifras registradas en los estados financieros.

Se ratifica como hallazgo administrativo.

2.3.1.10. Hallazgo administrativo por falta de conciliacion en pagarés que reportan
cuantias demasiado bajas

Al realizar la agrupacion de la muestra escogida para los pagarés que presentaron
saldo definitivo entre $0 y $300.000, existen 708 equivalentes al 62.9% por valor
de $84.712.036, esto evidencia falta de seguimiento, control y analisis a la base de
datos que registr6 a diciembre de 2015 los 4.391 pagarés, por cuanto no es
posible que la Entidad expida un titulo valor por $1, $2, $100, $500 y cifras tan
pequefias que no justifican ni siquiera la elaboracion de este documento; teniendo
en cuenta que el resultado de la muestra escogida arrojo el 62.9%, por lo anterior
se hace necesario que el Hospital realice gestion necesaria para realizar la
depuracion de la base de los pagarés alli registrados, con el fin de disponer de
datos reales para el proceso de gestion de cobro y presentacion en los estados
financieros.

La falta de conciliacion en la base de datos de los pagarés obedece a una
debilidad en el sistema de control interno en la entidad, por cuanto la falta de
seguimiento a las partidas conciliatorias, la inoportunidad en el registro contable,
asi como la falta de identificacion de las partidas conciliatorias, conduce a la falta
de confiabilidad de la informacion presentada en sus estados contables.
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Lo anterior evidencia incumplimiento del numeral 7, caracteristicas cualitativas de
la informacién contable puablica, Titulo I, Libro | del Plan General de Contabilidad
Publica (Régimen de Contabilidad Publica actualizado a diciembre 31 de 2014) y
de los literales e) y g) del articulo 2, de la Ley 87 de 1993.

Andlisis de Respuesta: La informacion econOmica y financiera para que sea
confiable, debe ser sometida a examen, verificacion y conciliacion de los hechos
econémicos para tener seguridad sobre su veracidad, transparencia y
razonabilidad de las cifras registradas en los estados financieros. Es por ello que
se debe propender por una de base de datos conciliada, dado que este es un
insumo para las areas responsables del manejo de esta informacion.

Se ratifica como hallazgo administrativo.
Cuentas por pagar — Grupo 24

2.3.1.11. Hallazgo administrativo por incertidumbre en el grupo 24 — Cuentas por
pagar, por diferencia de saldos entre los estados contables y el formato electrénico
reportado en SIVICOF — CB0118

Al comparar las cuentas por pagar de los saldos reportados en los estados
contables con los valores que se reportaron en la rendicion de la cuenta con el
formato electronico CB0118, se observa que existe diferencia de
$3.128.095.691,19 al interior de las cuentas que conforman el grupo 24, tal como
se evidencia en el cuadro adjunto.

Cuadro 50
Diferencia Entre Saldos Estados Contables y
Formato Electronico CB0118 - CxPg.
A 31 de Diciembre de 2015

Diferencia Entre

Saldo S/n

Saldos S/n

Saldos S/n Estados

Ccu(éilt?aox Estados Formato Electrénico Cont;bles
Contables a 31- CXPag. X Edades
Pagar Dic-2015 a 31.Dic-2015 CB 0118 Informe Sobre
CXPag.
a 31-Dic-2015

2401

13.851.891.081,58

33.980.459.345,00

- 20.128.568.263,42

2425

1.661.925.712,31

1.811.303.883,00

149.378.170,69

2436

568.676.405,47

568.676.405,47

2440

2445
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Diferencia Entre

- Saldo S/n Saldos S/n Saldos S/n Estados
Cdbdigo - Contables
Cuenta X Estados Formato Electrénico y

Contables a 31- CXPag. X Edades
Pagar Dic-2015 a 31.Dic-2015 CB 0118 Informe Sobre
CXPag.
a 31-Dic-2015

2450 5.542.763.513,32 5.542.763.513,32

2453 8.440.269.933,00 8.440.269.933,00

2455 2.598.140.291,13 2.598.140.291,13

2460 600,00 600,00

Total CxPg. 32.663.667.536,81 35.791.763.228,00 (3.128.095.691,19)

Fuente: Estados contables y formato electrénico CB0118 a diciembre de 2015.

Como se observa en el cuadro anterior el total de la diferencia se ve compensada
por valores que sobreestiman y subestiman el total del grupo 24, contribuyendo
asi a que la diferencia presentada no sea mayor.

Uno de los fines de la contabilidad estd en controlar la veracidad de las
operaciones realizadas y su registro, mediante el analisis se verifica que éste
corresponda a la cuenta que originé la transaccion, es por ello que para el grupo
24 cuentas por pagar, se observa falta de control entre los estados contables con
uno de los informes reportados al sistema SIVICOF, puesto que este no puede
contener informacion diferente por tratarse de los mismos conceptos, motivo por el
cual el saldo alli reportado genera incertidumbre.

De acuerdo a lo aqui expuesto, se incumple lo normado en el Plan General de la
Contabilidad Publica, 9.3 Normas Técnicas Relativas A Los Estados, Informes Y

Reportes Contables, numerales 355. Nocion, donde sefiala que “... . Las normas
técnicas relativas a los estados, informes y reportes contables determinan los criterios para su
preparacion y presentacion. Estos criterios se encuentran enmarcados en los propdésitos, objetivos,
caracteristicas cualitativas, principios y normas técnicas que sustentan el SNCP, con el fin de

satisfacer intereses y necesidades de los usuarios” Yy el numeral 363 donde sefala que
“Los estados, informes y  reportes contables estdn conformados por los estados contables
bésicos,”.

Andlisis de Respuesta: Es obligacién del hospital, contar con todos los controles
existentes, para detectar, corregir y aplicar medidas de prevencion de riesgos, con
el fin de lograr los objetivos del area financiera. La disposicion de la informacion
econdémica y financiera, es confiable, cuando al ser sometida a examen y
verificacion de los hechos econdmicos, se cuenta con la seguridad sobre la
veracidad de los hechos econdmicos, de las cifras registradas en los estados
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financieros y con la conciliacion se verifican las causas de las diferencias
encontradas entre contabilidad y los reportes que se generan hacia terceros.

Por ello, se debe hacer uso de esta herramienta para que los diferentes sistemas
de informacion adviertan los errores en caso de existir y se realice el ajuste en
oportunidad, esto con el fin de disponer de bases de datos depuradas.

Se ratifica como hallazgo administrativo.

2.3.1.12. Hallazgo administrativo cuenta 2401 - Adquisic.Bienes Servi.Nacional
por falta de soportes

Los documentos soporte de una transacion permiten identificar las decisiones
tomadas por la Administracidon en desarrollo de su gestién, de ahi que en el
proceso de revision de algunas cuentas por pagar se observé comprobantes de
pago sin la factura respectiva, dentro de los cuales podemos mencionar los
siguientes:

Cuadro 51
Comprobantes de Pago Sin Factura Soporte
Cpte.
Nombre del Proveedor Egreso Fecha
No.
CENTRO CARDIOVASCULAR COLOMBIANO SAS 10206 | 24/07/2015
FUNDACION SINERGIA Y SOCIEDAD 10970 | 13/08/2015
QUINBERLAB S.A. 1373 | 14/08/2016
QUINBERLAB S.A. 12802 | 11/09/2015
QUINBERLAB S.A. 13628 | 30/09/2015
QUINBERLAB S.A. 17949 | 28/12/2015
QUINBERLAB S.A. 18293 | 30/12/2015
FUNDACION DE LA MANO CON TIGO 6280 | 11/05/2015
DEPOSITO DE DROGAS BOYACA 18304 | 30/12/2015
DEPOSITO DE DROGAS BOYACA 18285 | 30/12/2015
MEDICAL DEALER S.A.S 9328 | 09/07/2015
MEDICAL DEALER S.A.S 9915| 15/07/2015
MEDICAL DEALER S.A.S 17904 | 23/12/2015
MEDICAL DEALER S.A.S 17945 | 28/12/2015
GILMEDICA S.A. 11600 | 26/08/2015
INTERAMERICANA DE APOYO MEDICO 2387 | 27/02/2015

Fuente: Comprobantes e Egreso.
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Antes de la elaboracion de un comprobante de egreso, la entrega de efectivo o la
transferencia respectiva, el tesorero debe asegurarse que los bienes o servicios
adquiridos cumplan con el procedimiento respectivo para proceder al pago, ya que
de no ser asi, este tendria que anularse. Para el caso que nos ocupa, el
comprobante de egreso exisitio y sirvio de registro, por lo tanto, se hace necesario
que el Hospital adjunte los comprobantes sefalados en el cuadro anterior, todos
los documentos soportes que permitan evidenciar las obligaciones adquiridas vy
canceladas por el Hospital.

La falta de documentos soportes que evidencian la cancelacién de una obligacion
contravienen el procedimiento donde se definen las actividades de control que
deben exisitir al momento del reconocimiento.

Por lo anterior, se incumple lo normado en el Plan General de la Contabilidad
Publica, 9.2 Normas Técnicas Relativas a los Soportes, Comprobantes y Libros de

Contabilidad, numeral 9.2.1 Soportes de contabilidad en donde sefiala que
“...Deben adjuntarse a los comprobantes de contabilidad, archivarse y conservarse en la forma y el
orden en que hayan sido expedidos, bien sea por medios fisicos, Opticos o electrénicos.

... Son de origen externo los documentos que provienen de terceros y que describen transacciones
tales como comprobantes de pago, recibos de caja, facturas, contratos o actos administrativos que
generen registros en la contabilidad”.

Andlisis de Respuesta: Uno de los elementos que permite disponer de informacion
econdémica y financiera confiable son los soportes que dan fe de los hechos
econdmicos registrados en los estados contables, por ello para tener seguridad
sobre la veracidad, transparencia y razonabilidad de las cifras alli registradas, se
debe disponer de todos los documentos soporte indispensables para efectuar los
registros contables de las transacciones realizadas por las entidades, por lo tanto,
estos se deben adjuntar a los comprobantes de contabilidad, archivarse y
conservarse en la forma y el orden en que hayan sido expedidos, bien sea por
medios fisicos, Opticos o electrénicos, tal como se dispone en el Plan General de
la Contabilidad Pdublica, Soportes de Contabilidad, numeral 9.2.1. La
administracion

Se ratifica como hallazgo administrativo.
Cuenta 43129001 Serv Conex.Salud — Serv. Docentes
A diciembre de 2015 el Hospital registro los diferentes convenios de docencia

servicio celebrado con las universidades que requieren hacer uso del Hospital
para que sus estudiantes realicen el periodo de rotacion respectivo.
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Se realiz6 el cruce de las facturas con los libros auxiliares de los diferentes meses
donde se presentd el hecho econdmico y se evidencio la creacidon de la cuenta por
cobrar (Subcuenta 147090) asi como la cancelacion de los pagos que se
realizaron durante el afio 2015 que correspondian a cartera del afio 2014. Los
documentos revisados fueron de la Universidad de la Sabana, Fundacion
Universitaria San Martin, Fundacion Universitaria Area Andina, Universidad Militar
Nueva Granada, Universidad de Cartagena, Universidad de Ciencias Aplicadas y
Ambientales —UDCA, Universidad ECCI y Corporacion Iberoamericana de
Estudios CIES. el total facturado por estas instituciones durante el afio 2015 fue de
$643.880.604.

2.3.1.13. Hallazgo administrativo por falta de gestion y depuracién de las -cuentas
de orden y deudores que integran las responsabilidades fiscales-.

Teniendo presente que la cuenta denominada responsabilidad fiscal, que se
sefala en este titulo, corresponde a las actuaciones administrativas que vienen
siendo adelantadas por el Hospital con el animo de salvaguardar los bienes a su
cargo, en el entretanto que los procesos son fallados, los faltantes de fondos o
bienes detectados deben ser registrados en las cuentas de control respectiva, es
por ello que, en cumplimiento de la norma el Hospital registro los siguientes saldos
a diciembre de 2015.

Cuadro 52
Responsabilidades Fiscales a Diciembre de 2015
gag:ﬁg Nombre de la Cuenta Valor Saldo a
Responsabilidades Dic. 31/2015
Contable
14708401 Responsabilidades Fiscales 31.883.488
83610101 En Proceso Internas 267.721.816
83610102 De Propiedad de Terceros 8.985.060
83610201 En Proceso Ante Autor. Competente 12.097.325
Total Responsabilidades Fiscales

Registradas a Dic/2015 320.687.689

Fuente: Estados Contables y documento electronico CBN1016 a dic/ 2015.

En la rendicion de la cuenta mediante el documento electronico CBN1016, el
Hospital presentd el Informe sobre Detrimentos Patrimoniales; en la revision
efectuada se evidencido que las cifras alli registradas fueron incluidas en los
estados financieros, sin embargo llama la atencién la fecha de que datan estas
responsabilidades, las cuales corresponden al periodo de 1998 hasta 2012, sin
relacionarse los afios 2013 a 2015, al parecer o no ha sido necesario o el informe
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presentado no fue actualizado. Por tal motivo este Ente de Control observa la falta
de control, seguimiento y actualizacién en los procesos de responsabilidad interna
que debe realizar el Hospital ya sea a funcionarios o particulares que administren
o manejen fondos o bienes que estén a su cargo.

Con lo anterior se incumple el articulo 209 de la Constitucion Politica indica que:
“La funcién administrativa esta al servicio de los intereses generales y se desarrolla con
fundamento en los principios de igualdad, moralidad, eficacia, economia, celeridad, imparcialidad y

publicidad...” en concordancia con lo previsto sobre la moralidad administrativa para
la guardia y custodia de los dineros publicos.

Analisis de Respuesta: Una vez revisada la respuesta de la administracion se
seflala que esta situacion obedece a una debilidad en el Sistema de Control
Interno, la cual permanece, los argumentos presentados no desvirtian la
observacion formulada. Se ratifica como hallazgo administrativo.

Control Interno Contable

Con las actividades desarrolladas se busco cumplir los objetivos de esta auditoria,
establecer la confiabilidad en las cifras y la legalidad de las operaciones, para ello
se identificaron procedimientos y controles que fueron el resultado de las
transacciones que se registraron en los estados contables presentados por la
Entidad,

La Resolucién 357 de 2008, expedida por la Contaduria General de la Nacion,
busca que con el Sistema de Control Interno Contable se evallen los procesos
necesarios para establecer las acciones, las politicas, los métodos,
procedimientos y mecanismos de prevencidn, correccién, evaluacion y de
mejoramiento continuo del Proceso, con el fin de garantizar que la informacion
financiera, econdmica y social cumpla con las normas conceptuales, técnicas y
procedimentales establecidas en el Plan General de Contabilidad Publica; su
propoésito es determinar su calidad, el nivel de confianza que se le puede otorgar y
si sus actividades de control son eficaces, eficientes y econdémicas en la
prevencion y neutralizacion del riesgo inherente a la gestion contable, en esta
evaluacion se tendran en cuenta las etapas del proceso contable como son:
Reconocimiento, revelacion y otros elementos de control.

Reconocimiento

e En el informe del Revisor Fiscal a diciembre de 2015 se sefiala que aunque
se han adelantado acciones por parte de la Administracion para fortalecer el
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proceso de control, a esta fecha se presentan debilidades que han sido
reportadas a la Administracion mediante informes mensuales y trimestrales
de auditoria, dirigidos a la Junta Directiva y a Gerencia General junto con
las respectivas recomendaciones, y de ellas aun “... no se les ha dado la
suficiente importancia pues presentan un riesgo para la Entidad como es el
seguimiento al proceso de elaboracion de conciliaciones bancarias y sus
respectivos registros contables en forma oportuna. BANCOS -
CONCILIACIONES BANCARIAS ...”

e La carpeta de arqueos de caja realizada en el afio 2015, puesta a
disposicion por el Hospital carece de soportes y validez por cuanto en los
folios entregados se dice cuando se efectlo el arqueo, pero alli no reposan
documentos soportes de las planillas diligenciadas, ademas se presentan
tachones, enmendaduras y carecen de las firmas del responsable de haber
efectuado el arqueo.

e Dentro de los documentos que soportan los pagarés estan el extracto de
cartera, seguimiento de factura, factura, en algunos casos formatos
denominados “Cartera declaracion de insolvencia econdémica” y “Cartera
gestion de cobro”, al revisar los pagarés originales de la muestra escogida
se evidencié que para el ultimo formato tan sélo se diligencia los datos del
paciente pero no se evidencia seguimiento realizado al paciente.

e Revisadas las carpetas de treinta (30) pagarés originales se observo que
tan sélo en cuatro (4) de ellas reposa una carta de circularizaciéon del afio
2011, por lo tanto veintiséis (26) no fueron circularizadas, de este total dos
(2) no tienen factura que soporta el pagaré.

e Contabilidad, como la oficina que consolida y registra los hechos
financieros, econémicos, sociales y ambientales cuando las areas de origen
le informan, o cuando las areas responden las solicitudes hechas por
Contabilidad.

e Las transacciones se clasifican en forma cronoldgica, y de acuerdo al
Catalogo General de Cuentas.

Revelacion

e En cumplimiento del Plan General de la Contabilidad Publica, en las notas a
los estados financieros a 31 de diciembre de 2015, en el titulo Limitaciones
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de Orden Administrativo, se mencionan casos de los cuales la
Administracion debe tomar las medidas necesarias con el fin de disponer de
informacion fidedigna para la toma de decisiones acertadas, de alli se
sefala:

“El Sistema de informaciéon Dinamica Gerencial se implementé a partir
del 1 de enero de 2015, del cual no se realizé un paralelo con el sistema
anterior, para verificar que la informacién y los reportes que genera el
Sistema Dinamica Gerencial sean los que se requieren la entidad”

Los usuarios han tenido dificultades en cuanto desconocimiento del
sistema, asi como en “... la parametrizacion, falencias en el Manejo,
registro y revision de la informacion en cada uno de los modulos, error
en la digitacion de la informaciébn por la apertura de diferentes
pantallazos en el sistema de informacidén para realizar y completar un
registro”, situacion que retrasa las actividades que se deben desarrollar
diariamente.

En cuanto a “... los reportes generados por el sistema Dinamica
Gerencial son muy extensos para revision e impresion, no se cuenta con
reportes resumidos por cuenta contable para agilizar revision, no se
cuenta con reportes histéricos con corte a 30 y/o 31 de cada mes razén
por la cual no se tiene soporte de registros en un fecha dada en el
sistema Dinamica Gerencial, revisando los reportes que genera el
Sistema de Dinamica Gerencial, no cumple con las expectativas que se
requieren en la entidad, los cuales son importantes para revision vy
control, el Sistema Dinamica Gerencial no genera reportes resumidos
por cuenta contable, en cada uno de los modulos, reporte
indispensable para realizar chequeo, verificacion y conciliacion de los
registros, con la informacion del médulo de contabilidad con corte a 30
y/o 31 de cada mes”.

Lo expuesto en las notas a los estados contables evidencia uno de los riesgos
maés altos con impacto y probabilidad en igual grado, para el Area Financiera, por
lo tanto se hace necesario que la Alta Direccion tome las medidas a que haya
lugar para garantizar seguridad en las cifras reportadas por el Area, tanto en los
estados financieros como en los informes que alli se producen.

En el informe presentado por la Revisoria Fisca a diciembre de 2015 se sefiala
qgue respecto al Sistema De Informacion Dinamica Gerencial, éste continla
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funcionando parcialmente, “... lo que implica que no llena los requerimientos de
informacion oportuna, agil y veraz requerida por la Institucion porque los
procesos no operan al 100%, como un sistema de informacion integral y
oportuna, en especial el médulo de contabilidad, tesoreria, Activos Fijos, pues
no estan presentando la informacion requerida por el Hospital, dado que
algunos de los procesos se llevaron a cabo manualmente, lo que ocasiona la
generacion de interfaces modulares que requieren la aplicacion de frecuentes
conciliaciones, con la posibilidad del error humano, ocasionando deficiencias,
inoportunidad de la informacion procesada, mayores costos de mano de obra
para el proceso de verificacion, adecuacién y generacion de la informacion
requerida con el propésito de servir como soporte para la toma de decisiones
eficaces ...".

e Los recursos técnicos dispuestos para la Direccidn Financiera en el “Sistema
de Informaciéon Dinamica Gerencial”, no pudieron satisfacer las necesidades de
informacién en cuanto a recibir y procesar los datos de modo mas eficaz y sin
errores, suministrar los datos en el momento preciso, y generar informacion de
salida util para los usuarios de sistemas de informacién, ayudando en el
proceso de toma de decisiones, por cuanto las limitaciones que se presentaron
en éste obligd al procesamiento manual de la informacién requerida.

e De la base de datos de la muestra analizada en la columna “Nombre de
Tercero”, se registran casos tales como:

N/A para treinta y cuatro (34) personas el valor de estos pagarés es de
$21.736.694 que corresponde a los periodos de 2009 2015.

Hay 228 pagarés por valor de $85.511.253, por el periodo del 2004 al 2015
gue corresponden a cuatro (4) entidades con como son: COOSALUD,
Estrategias de Mercadeo, Hospital Tunal y Servision de Colombia, las
cuales no cuentan con los soportes de los pagarés.

Otros elementos de control

e La revisoria Fiscal para emitir opinibn a los estados financieros a 31 de
diciembre de 2015, fue llevada a cabo por la firma CONSULCONTAF LTDA.,

alli se menciona que “.. Los Estados Contables de 2014, solo se presentan con fines
comparativos, pues éstos ya fueron examinados por otro Contador Publico, quien emitié una
opinion sin salvedades sobre los mismos...”, mientras que para el afio 2015 “ ... los citados
Estados Contables, presentan razonablemente la situacion financiera del HOSPITAL TUNAL Il
NIVEL E.S.E.”.
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e EIl proceso de facturacion inicia con la admisién del usuario al Sistema de
Informacidon donde se identifica linea de pago y se da inicio a reportar a cada
Entidad Responsable del Pago, y termina con la entrega de la factura ante la
entidad responsable del pago (ERP).

e En el Informe De Gestion de fecha 31-dic-2014 se sefiala que uno de los

objetivos de este proceso es facturar “... el 100% de las actividades, insumos y
procedimientos generados en el proceso de prestacién del servicio en salud acorde a las
tarifas establecidas por el SOAT y pactadas en los contratos con las diferentes Entidades
responsables del pago de régimen contributivo y subsidiado, Entes Territoriales locales y
nacionales, Aseguradoras, ARL y radicando dicha facturacion mensualmente en un 98% de
estos servicios antes del 19 de cada mes ...".

En este mismo informe se describen situaciones que estan colocando en

riesgo el proceso de facturacion y de ellos anotamos los siguientes: “... En la
vigencia 2013 quedo pendiente de radicar facturacién por venta de servicios de salud por valor
de $6.985.730 ...%,

“@

. el mes de diciembre esta aun sin cerrar debido a la perdida de informacién en el software
Clinical Suite, sin embargo la facturacion que quedo sin RIPS y no fue radicada por este dafio
en el sistema de informacién es de $862.233.628 que representa el 1% de la facturacion anual,
por lo que el porcentaje acumulado de facturacién NO radicada en la vigencia 2014 es del 1%

2.3.2 Gestion Financiera
“La Informacién presentada para este factor se realiza en miles de pesos”.

El total de activos a diciembre de 2015 fue de $134.379.768 miles de pesos, que
al compararlo con lo reportado a diciembre en 2014 de $112.988.275 miles de
pesos se presenta un crecimiento del 18.9%, el activo corriente participo
positivamente con el 51.7% con un incremento de $29.933.312 miles de pesos al
pasar de $57.936.593 miles de pesos en el 2014 a $87.869.905 en el 2015; dentro
del activo corriente el grupo que mas se destaca es el de deudores con una
participacion del 56.4%, mientras que el grupo de efectivo present6é una variacion
de $256.887 miles al pasar en el afio 2014 de 57.936.593 miles de pesos a
$87.869.905 en el afio 2015.

El activo no corriente participa negativamente en un 15.5% al pasar de

$55.051.682 en el 2014 a $46.509.863 en el 2015, los grupos que contribuyeron a
este resultado fueron los deudores que disminuyen en $6.445.455 al pasar en el
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afo 2014 de $20.323.445 a $13.877.990 en el 2015, y el grupo de otros activos se
ve disminuido en $3.024.445 al pasar de $15.404.682 en el 2014 a $12.380.237
en el 2015.

El total del pasivo se incrementé en un 27.1% ($10.104.230 miles de pesos) al
pasar en el afio 2014 de $37.241.913 miles de pesos a $47.346.143 miles de
pesos en el afio 2015, el pasivo corriente contribuye a este incremento en el
27.4% con $10.041.351 miles de pesos al pasar en el afio 2014 de $36.667.877
miles de pesos a $46.709.228 miles de pesos en al afio 2015; en la parte corriente
los grupos que tuvieron mayor incidencia fueron los otros pasivos quienes
presentaron una disminucion bastante favorable del 81.7% al pasar de $74.784
miles de pesos en el 2014 a $13.694 miles de pesos en el 2015, de otra parte los
grupos que tuvieron incremento fueron los de cuentas por pagar con el 34.5%
equivalente a $8.382.417 miles de pesos, al pasar de $24.281.250 en el 2014 a
$32.663.667 en el 2015, lo mismo sucedio con el grupo pasivos estimados quién
participd con un 19.7% al pasar de $8.105.830 en el 2014 a $9.705.235 en el
2015.

El pasivo no corriente se incrementd en un 11.0% y este resultado se vio en los
pasivos estimados los cuales pasaron de $574.036 miles de pesos en el 2014 a
$636.915 miles de pesos en el 2015. El patrimonio se increment6é en un 14.9% al
pasar de $75.746.362 en el 2014 a $87.033.625 en el 2015, una de las cuentas
que contribuyeron a ese incremento fue el capital fiscal al pasar de $63.615.990
en el 2014 a $73.443.756 en el 2015.
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4. CUADRO CONSOLIDADO DE HALLAZGOS

TIPO DE HALLAZGO |CANTIDAD VALOR REFERENCIACION
(En pesos)
2111 (2112 |[2.1.1.3 2.1.3.1
2232 (2133 |214.1 2.1.4.2
2143 (2144 |2.1.45 2.2.1.1
2212 (2213 |2221 2.3.1.1
ADMINISTRATIVOS 28 N/A 2312 (2313 |23.14 2.3.1.5
2316 [23.1.7 |2.3.1.8 2.3.1.9
2.3.1.10(2.3.1.11 (2.3.1.12 (2.3.1.13
DISCIPLINARIOS 4 N/A 2131 (2132 |2.1.34 2.2.1.2
PENALES 0
FISCALES 0
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