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1. Módulo de Planeación y gestión 

ALCANCE DEL INFORME  
 
El presente informe evaluativo del Sistema de Control Interno de la Empresa Social del Estado 
Hospital Local de Aguachica E.S.E, se realiza con base en las actividades desarrolladas por la 
empresa y por la oficina de Control Interno en las diferentes dependencias durante el período 
comprendido entre Julio de 2017 – Octubre 2017. 
 
Durante el período evaluado, objeto del informe, la oficina de control interno continuó con la 
ejecución del POA dispuesto para la presente vigencia, así como también fue participante de 
algunos hechos relevantes de la institución, brindando su acompañamiento y suministrando sus 
oportunas recomendaciones.  
 
 En cumplimiento de lo dispuesto en al artículo 9 de la Ley 1474 de 2011, del Hospital Local de 
Aguachica E.S.E, a continuación presenta informe detallado de avances en cada uno de los 
módulos que conforman el Modelo Estándar de Control Interno “MECI. 
 
MÓDULO CONTROL DE PLANEACIÓN Y GESTIÓN  
 
1. la situación financiera de la empresa, es uno de los grandes retos que manifiesta la gerencia 
en abordar, por un lado con el propósito de mejorar los recaudos y por otra parte para Informe 
Pormenorizado de Control Interno Julio 2017 - Octubre 2017,  responder por el pasivo que aun 
agobia a la misma, todo ello con la intención de crear un equilibrio financiero y de reorganizarla, 
de tal manera que le permita en este sentido tener estabilidad. 
 
2. Se continúan con las gestiones por parte de la gerencia con el fin de consolidar el aumento del 
giro directo, todo ello con el propósito de tener la oportunidad en el pago de muchos 
compromisos tanto con empleados, proveedores y contratistas; es de anotar que la institución al 
momento de la presentación de este informe está al día con empleados y contratistas por 
concepto de salarios.  
 
3. La planeación y la gestión por parte de la gerencia y su equipo administrativo, continúa 
permitiendo en este periodo informado, el acercamiento con algunas EPS, para concertar pagos, 
recuperar cartera y aminorar glosas, es de reconocer que es la propia gerencia quien se ha 
abanderado de dichos procesos. 
 
4. La parte asistencial y la mayoría de los procesos continúan siendo contratados por medio de 
agremiación, es importante manifestar que la estructura organizacional de la entidad es poco 
flexible ya que desde la creación de la misma quedo muy reducida.  
 
5. Los comités técnicos mensuales han sido y seguirán siendo una fuente de fortaleza para el 
logro de muchos de los objetivos de la empresa, pues estos se realizan con el propósito de 
aportar al mejoramiento continuo de la empresa, entre otras la atención a los usuarios, el 



cumplimiento de metas, la eficiente ejecución de los contratos de prestación de servicios, 
disminución del gasto, y la adecuada ejecución de los diferentes procesos.  
 
6. La institución pensando en la satisfacción del usuario, la comunidad, la familia y las 
necesidades de cada uno de estos y dando cumplimiento a los requerimientos de ley, además de 
los planes, programas y proyectos que han sido trazados por la oficina de control interno y 
calidad, opera en torno a tres grandes procesos, los cuales están interrelacionados entre sí y se 
denominan: estratégicos, misionales y de apoyo, a través de estos la institución recoge cada uno 
de los diferentes subprocesos y ha sido muy significativa la capacitación continua y los controles 
de mejora continua, que por intermedio de la oficina de planeación y calidad se han llevado a 
acabo, la institución cuenta con una estructura organizacional bien definida, con una políticas de 
calidad enfocada al mejoramiento continuo en la prestación de los servicios y con un sistema de 
información y atención al usuario a través de los buzones de PQRS de forma presencial y de 
forma virtual a través de la página WEB www.hospitallocalaguachica.gov.co, dando 
cumplimiento además a las normas vigentes (Ley 1437 de 2011 CPACA y Ley 1438 de 2011) y 
además de lo anterior la empresa cuenta con objetivos de calidad, su misión, visión y sus 
principios institucionales. 
 
7. Cumpliendo con la austeridad en el gasto la institución, continúa con su política de disminuir 
gastos y de aumentar ingresos. 
 
8. En materia jurídica, la institución está involucrada en diferentes procesos, los que se revisan 
de manera diaria y se actualizan permanentemente, de acuerdo a las providencias emitidas por 
los diferentes despachos y cuya relación se estipula al final en este informe.  
 
9. Se continua con la optimización en el proceso de archivo para los diferentes procesos donde 
se muestran grandes avances organizativos en la parte contractual fortaleciendo el control de la 
totalidad de los soportes que cada contrato; de igual forma atendiendo a los requerimientos del 
archivo del departamento y ante las normas sobre ley general de archivo y gestión documental 
se impulsan algunas acciones para el logro y la consolidación de las tablas de retención 
documental, en la actualidad la institución emprende acciones, para presentar de nuevo las 
tablas de retención documental. 
 
10. La publicación de los contratos a través de la página del SECOP, continúa su marcha con 
logros significativos, así como también se continuó con todo el proceso de trámite ante la página 
de SIA OBSERVA, muy a pesar de todas las dificultades técnicas que esta misma plataforma ha 
presentado y con oportunidad y eficacia se hace mensualmente la rendición de cuentas por 
parte del representante legal de la entidad ante la vigilancia del SIA OBSERVA.  
 
11. Las empresas sociales asumieron dentro de sus inventarios, algunos vehículos los cuales 
fueron entregados por parte de la secretaria departamental de salud y el municipio. En ese 
mismo orden de ideas la empresa en su gestión para dar de bajas algunos bienes y con el 
propósito de consolidar sus estados financieros de cara preparatoria al cumplimiento de normas 
NIIF, ha consolidado hasta el momento, el estudio técnico y de conveniencia, para dar de baja los 
mismos, proceso que ha tenido el acompañamiento de la parte jurídica, almacén y la 
subgerencia administrativa. 
  
12. Como fortalecimiento del talento humano algunos funcionarios han participado en 
capacitaciones programadas por algunas instituciones lo que ha sido meritorio asistir a las 
diferentes actividades que vienen realizando algunos entes de control como la contraloría y la 
auditoria general de la nación, la función pública entre otros. De igual forma en este periodo 



informado se llevaron a cabo algunas capacitaciones desde salud ocupacional, como también 
con algunos organismos como la Cruz Roja Internacional. 
 
 15. la empresa logro las firmas con el municipio, los Planes de intervenciones Colectivas (PIC) 
 
 EVALUACIÓN Y SEGUIMIENTO  
 
 Continúan los mecanismos de autoevaluación para el cumplimiento de las metas de producción, 
distinguidos en los diferentes contratos suscritos con las distintas EPS. 
 
 Actualmente la entidad ejecuta un plan de mejoramiento institucional con la contraloría 
departamental del cesar, por la auditoria regular realizada a nuestra empresa durante el año 
inmediatamente anterior, para lo cual continúa con la implementación al plan de mejoras 
propuesto. 
 
De Igual manera, como se le da cumplimiento y trascendencia a los planes de mejora formulados 
por las distintas instituciones con las cuales se tiene contrato alguno, sopena el hecho de que es 
relevante los planes de mejora internos que operan en el seno de la institución, los cuales tienen 
un seguimiento por parte de la oficina de control interno y Calidad.  
 
En relación con la información que debe ser rendida a los entes de control como: Contraloría 
Departamental del cesar, Ministerio de la Protección Social, Contraloría General de la República, 
Contaduría General de la Nación, Secretaria de Salud Departamental, Dirección de Impuestos y 
Aduanas Nacionales, entre otros, la entidad presenta de manera oportuna todos los informes a 
través de los medios informáticos y electrónicos dispuestos para tal fin. 
 
Se convierte entonces la autoevaluación en los mecanismos de verificación y evaluación, que le 
permiten a la entidad medirse a sí misma, al proveer la información necesaria para establecer si 
ésta funciona efectivamente o si existen desviaciones en su operación, que afecten el objetivo 
para el cual fue creada. 
 
Auditoria Interna 
 
Dentro del periodo evaluado, y especialmente en lo transcurrido de la vigencia, entre otros se 
han ejecutado algunas auditorías internas por parte de la oficina de control interno en las que se 
pueden mencionar a los procesos de apoyo (facturación y recaudo), gestión documental, 
contratación y farmacia. De igual forma la oficina de control interno continua en su proceso 
seguimiento a la Estrategia Anticorrupción, a las diferentes paginas dispuestas por el gobierno 
nacional como transparencia y el seguimiento oportuno y eficaz a las compras y a los diferentes 
consumos como es entre otros el combustible. 
 Planes de Mejoramiento 
 
Al momento de la presentación del presente informe, hay algunos planes de mejora con algunos 
entes como lo son la contraloría general del cesar, la secretaria departamental, algunas EPS, la 
SUPERSALUD cuales son acompañados y evaluados por la oficina de planeación y calidad, como 
producto de las diferentes auditorias y visitas realizadas a nuestra empresa., por parte de estos 
entes. 
 
EJE TRANVERSAL DE INFORMACIÓN Y COMUNICACIÓN 
 
1. La Información y Comunicación tiene una dimensión estratégica fundamental, para nuestra 



empresa, por cuanto vincula a la entidad con su entorno y facilita la ejecución de sus 
operaciones internas, dándole al usuario una participación directa en el logro de los objetivos.  
 
2. Es un factor, con gran importancia para nuestra empresa, porque nos permite tener 
informado tanto las instituciones, como a la comunidad y de igual forma a los servidores públicos 
nuestros, de allí que una de las grandes preocupaciones de la gerencia es contar con buenos 
canales de información y comunicación, por ello se ha dispuesto de medios escritos como un 
periódico regional, equipos de perifoneo, carteleras informativas, pagina web 
www.hospitallocalaguachica.gov.co la cual en el momento se expone a un mecanismo de 
actualización. Se siguen forjando además el avance en nuevos mecanismos de difusión y 
divulgación de sus servicios y de la gestión administrativa y contractual, de igual manera el poder 
cumplir con la información que se debe disponer con oportunidad para los diferentes 
organismos y las diferentes páginas WEB, previstas para tal fin. 
 
3. La institución adelanta sus esfuerzos en otros aspectos para la mejora continua en 
información y comunicación como son: Ley de Transparencia y Acceso a la Información, 
Lineamientos sobre atención al ciudadano, Lineamientos sobre participación ciudadana y el 
mejoramiento de los medios de comunicación como lo son su misma página WEB, el periódico y 
los mismos perifoneo con el fin de difundir todas su labor y todas sus acciones de cara a la 
comunidad.  
 
DIFICULTADES – LIMITACIONES 
 
 1. continúa presentando algunas dificultades en el tema de recaudo de la cartera vencida mayor 
a 180 días. Este es un problema que aqueja a todo el sector salud a nivel nacional ante la falta de 
pago por parte de las EPS a las entidades que les prestamos nuestros servicios. 
 
2. Muy a pesar de todos los esfuerzos realizados por la institución, se encuentran algunas 
debilidades en la parte de información, se ha tratado de fortalecer y corregir falencias de la 
historia clínica digital pues se registran algunos inconvenientes de tipo operativo y estructural 
con el software. 
 
3. La parte financiera, continua siendo una debilidad significativa, para nuestra empresa ello ha 
ocasionado dificultad en el fortalecimiento de muchos procesos y en la ejecución de muchos de 
ellos ejemplo de este tipo es que aún no hay a nivel de software una estrecha comunicación 
entre los procesos de tesorería, facturación, contabilidad y almacén. 
 
4. La limitación de recursos económicos, ocasiona que haya reducción en la contratación de 
personal lo que en muchos momentos ocasiona sobrecarga en algunas actividades para algunos 
funcionarios y que algunos procesos se encuentren con mucho rezago.  
5. Continua siendo una limitante, para nuestra empresa la modalidad de contratación con la que 
cuentan las empresas sociales del estado, la mayoría de estos procesos son bajo la modalidad de 
agremiación. 
 
6. Para el periodo informado se hizo muy notoria, la baja capacidad de capacitaciones para el 
personal interno. 
 
 RECOMENDACIONES: 
 
 1. Se insiste en la consolidación y articulación del software, con el fin de consolidar los procesos 
financieros, contables, de almacén y facturación. 



 
2. Es necesario continuar con la participación activa en las diferentes mesas de trabajo que junto 
a las diferentes EPS, la misma secretaria de Salud, se llevan a cabo, para que la institución logre 
la recuperación de su cartera y lograr consolidar sus estados financieros. 
 
3. Una vez surtido todo el proceso de baja de bienes, es necesario continuar el proceso y llevarlo 
feliz término, es urgente que se depuren los estados financieros para dar un trámite eficaz a la 
normas NIFF. 
 
4. Se recomienda, la reorganización de la empresa, con el propósito de consolidar sus procesos, 
atender sus necesidades y continuar con su tránsito a su estabilidad administrativa y financiera.  
 
5. Es necesario la revisión del mapa de procesos de la institución, así como su mapa de riesgos de 
corrupción, como también es necesario reforzar todo lo correspondiente al MECI y sus procesos 
anexos. 
 
6. La empresa, en cabeza de su parte operativa y organizativa, debe buscar los mecanismos para 
proponer soluciones relacionadas con la contratación de personal con el fin de lograr consolidar 
cada uno de sus procesos. 
 
7. Es necesario fortalecer el proceso de capacitaciones para el personal de la institución. 
 
8. Los diferentes manuales, acuerdos, compromisos y protocolos éticos, deben surtir un proceso 
de revisión y actualización. 
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