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1. SEGUIMIENTO AL PLAN DE ANTICORRUPCION Y ATENCION AL
CIUDADANO 2020

Este Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano tendra los seguimientos
respectivos establecidos en el decreto 124 de 2016:

Como mecanismos de medicién para el seguimiento se tendran en cuenta los
siguientes aspectos:

s Componente: Se refiere a cada unode los componentes del Plan
Anticorrupcion y Atencion al Ciudadano.

% Actividades programadas: Corresponde al numero de actividades
programadas.

% Actividades cumplidas: Corresponde al nimero de actividades efectivamente
cumplidas durante el periodo.

% % de avance porcentaje: Corresponde al porcentaje establecido de las
actividades cumplidas sobre las actividades programadas.

Es el nivel de cumplimiento de las actividades plasmadas en el Plan Anticorrupcion y
de Atencién al Ciudadano, medido en términos de porcentaje se tendra en cuenta la
siguiente escala de valoracion.

RESULTADO DE EVALUACION PLAN
ANTICORRUPCION

PUNTAJE RESULTADO DE CUMPLIMIENTO

80 - 100%

La medicibn toma como base el siguiente indicador: actividades
cumplidas/actividades programadas

Los resultados se interpretan de la siguiente manera:

R

% El resultado en rojo indica que menos del 60% del total de las actividades
programadas se cumplieron.

% El resultado en verde indica que las actividades han sido cumplidas en su

totalidad o al menos en un alto porcentaje.
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SEGUIMIENTO PLAN ANTICORRUCCION ESE HOSPITAL SAN LORENZO DE
LIBORINA - ANTIOQUIA

Vigencia: 2020
Fecha de publicacion: enero de 2021

COMPONENTE 1: GESTION DEL RIESGO DE CORRUPCION - MAPA DE RIESGOS DE CORRUPCION

Seguimiento 1
Fecha seguimiento: 10/12/2021
Actividades Actividades Observaciones

Componente PTG ES amalidas % de avance
Gestion del riesgo de |5 4 Iso
corrupcion - Mapa de
Riesgos de
Corrupcion

ESTRATEGIAS

Primer Componente: GESTION DEL RIESGO DE CORRUPCION - MAPA DE RIESGOS DE
CORRUPCION

1. Se viene fortaleciendo el Sistema de Gestion de la Calidad, definiendo procesos y
procedimientos, identificando los responsables del monitoreo de estos y la medicion de
los indicadores.

2. Se divulg6 a través de la pagina web de la ESE, el Estatuto Anticorrupcion para que
fuera conocido y comprendido tanto por los funcionarios de la Institucién, como por la
comunidad en general

3. Se Estimul6 los canales de participacion y atencion al ciudadano en la pagina Web de
la Entidad con un espacio para que los ciudadanos presenten quejas y denuncias de los
actos de corrupcion realizados por funcionarios de la entidad, si los hubiere.

4. Se viene publicando constantemente en la pagina web con criterios de facil acceso a
la ciudadania todos los planes, programas, proyectos con informes periddicos de su
estado de ejecucion para que la ciudadania los conozca y pueda opinar y hacer
sugerencias sobre los mismos.

5. Se garantiz6é que todos los procesos contractuales, segun el Manual de Contratacion
de la Institucion se publiquen oportunamente en la Pagina Web del Hospital o en las
carteleras de la ESE.

6. Se garantizé la idoneidad de los contratistas, para el logro y ejecucion de los servicios
gue requiere el Hospital, con calidad, oportunidad y eficacia.

7. Se vienen publicando mensualmente en un sitio visible los Estados Financieros de la
Entidad con sus notas explicativas y la ejecucion presupuestal.
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COMPONENTE 2 RAéIONALIZACION DE TRAMITES

Seguimiento 1

Fecha seguimiento: 10/12/2021
Actividades Actividades Observaciones
Componente R 2% de avance
programadas cumplidas

Racionalizacion de J4 4 100
tramites

Segundo Componente: RACIONALIZACION DE TRAMITES

Se vienen estableciendo de medios adecuados que permitan mejorar las comunicaciones
con los usuarios tanto internos como externos, con el mejoramiento de medios
electronicos, redes de datos, optimizacion de la pagina Web e instrumentos tecnolégicos
del Hospital, con el propdsito de racionalizar los tramites y procedimientos administrativos,
divulgar, promocionar y facilitar el acceso a la prestacion de los servicios de salud y
servicios complementarios del Hospital con estrategias como:

1. Se viene suprimiendo o racionalizando los tramites requeridos por la empresa para la
prestacién de servicios o para la entrega de la informacién que requiera la ciudadania.

2. Se evita la entrega de fotocopia de carne y cedula de ciudadania cuando aplique

3. Se tiene como proyecto un aplicativo web para recepcién de hojas de vida de futuros
contratistas

4. Se implementara la solicitud de citas médicas por teléfono (los de veredas ya) y/o
internet

5. Se entregan algunos resultados de examenes por internet segun criterios médicos

6. Se tiene implementada la historia clinica digital

7. Segun el procedimiento se viene entregando la historia clinica digital por internet

8. Se Entrega de ecografias y estudios radiograficos en medio magnético.

9. Se adoptara la ventanilla Gnica de atencion al usuario, la entidad remitira toda la
correspondencia por intranet evitando las fotocopias y siendo amigable con el medio
ambiente.

10. Se viene manejando y se adoptard como medio de comunicacion oficial los correos
institucionales, evitado la radicacion de oficios fisicos.

11. Se viene trabajando en la adopcion de las pautas y reglas claras en la administracion
de los expedientes para cualquier etapa del ciclo vital de los documentos mediante la
modificacion del manual General de Archivo.

12. Se viene simplificando los documentos soporte de las cuentas a fin de evitar
documentos innecesarios o duplicados en las mismas y disminuir el volumen de
documentos para archivar
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COMPONENTE 3: RENDICION DE CUENTAS (PLAN DE RENDICION DE CUENTAS)

Seguimiento 1

Fecha seguimiento:

10/12/2021

Componente

Actividades
programadas

Actividades
cumplidas

% de avance

Observaciones

15 15 100

Rendiciéon de
cuentas (plan de
rendiciéon de

cuentas)

Tercer Componente: RENDICION DE CUENTAS (PLAN DE RENDICION DE CUENTAS)

1. Se realizé la rendicidn de cuentas en el cuarto trimestre del afio anterior conjuntamente
con la Administracién Municipal, con la invitacion publica a su realizacién y participaciéon
directa de la comunidad hospitalaria, asociacion de usuarios y ciudadania en general.

2. Se publicé la rendicion de cuentas anual en la pagina web de la entidad.

3. Se suscribiran los acuerdos de gestion como practicas de responsabilidad social
empresarial

COMPONENTE 4: SERVICIO AL CIUDADANO

Seguimiento 1

Fecha seguimiento:

10/12/2021

Componente

Actividades
programadas

Actividades
cumplidas

% de avance

Observaciones

Servicio al
ciudadano

11

10

90

Cuarto Componente: SERVICIO AL CIUDADANO

Para garantizar la participacion ciudadana en forma real y efectiva, se fortalecera y
mejorara los siguientes instrumentos:

1. Pagina Web con actualizacion permanente de informacion relacionados con los planes,
programas y proyectos de la Entidad

2. Se viene fortaleciendo en cada dependencia la Atencién al Ciudadano para proveer
una informacién veraz y oportuna, de forma presencial, virtual y via telefénica

3. Se ha creado relaciones de respeto y fortalecimiento siempre de la imagen institucional
ante el ciudadano.

4. Se viene trabajando la presentacion de consultas, quejas y reclamos: A través de la
pagina Web, en el link quejas y reclamos donde se puede formular sus requerimientos,
este proceso estard a cargo del SIAU, quien serd el responsable de seleccionarlas,
clasificarlas y presentarlas, ante los miembros del Comité de Coordinacion de Control
Interno y/o Comité de Etica, quienes buscaran las soluciones respectivas y realizaran el
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respectivo seguimiento.

5. Se presentan las quejas, reclamos o sugerencias personalmente en las oficinas de la
Entidad, las cuales son clasificadas por el SIAU y resueltas ante los miembros del Comité
de Coordinacién de Control Interno y/o Comité de Etica.

6. Se establecieron los buzones fisicos en la Entidad, los cuales son abiertos en presencia
de un representante de los usuarios y son tabulados por el SIAU y evaluadas por los
integrantes del Comité de ética

7. Se elabora el plan de mejoramiento de propuestas, quejas, reclamos y expectativas
planteadas por la ciudadania en la rendicion de cuentas. Para el afio anterior no hubo.

COMPONENTE 5: TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION

Seguimiento 1

Fecha seguimiento: 10/12/2021
Actividades Actividades Observaciones
Componente R % de avance
programadas cumplidas
Transparenciay 10 IB J8o
acceso ala
informacién

Quinto Componente: TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION

1. Se viene publicando la informacion en la pagina web Institucional, cumpliendo todos
los parametros de Ley.

2. Se viene remitiendo la informacién a los Entes correspondientes

3. Se registran las PQRS y se le da respuesta dentro de los tiempos estipulados para
ello

COMPONENTE 6: INICIATIVA ADICIONAL

Seguimiento 1

Fecha seguimiento: 10/12/2021
Actividades Actividades Observaciones
Componente R % de avance
programadas cumplidas

Iniciativa adicional |2 2 100 _

Sexto Componente: INICIATIVA ADICIONAL

1. Se realizé la interiorizacion del Codigo de Integridad entre los funcionarios de la
ESE, lograndose resultados positivos en su aplicacion
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