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Nuestros scrvicio$ al alcance de todos

Ibagué, 29 de Noviembre de 2018

Doctora:

MARGGY NATHALIE PINILLA CARRERO

Directora de Inspeccion y Vigilancia Para Prestadores de Servicios de Salud (E)
Superintendencia de Salud

Avenida Ciudad de Cali No 51-66 piso 6

Edificio World Bussines Center

Bogota D.C

Referencia: Remision Plan de Mejoramiento
Referenciado: 1-2018-158023

Respetada Doctora Marggy Nathalie,

Con el respeto y comedimiento acostumbrado, me permito enviarle dentro de los
términos legales el plan de mejoramiento que da respuesta a los hallazgos
formulados por el equipo Auditor de la Superintendencia Nacional de Salud en el
informe final de la auditoria integral realizada a esta Entidad, el cual contiene las
medidas que se tomaran respecto a cada hallazgo, indicando los correspondientes
responsables y las fechas para su realizacion.

Quedamos atentos a su respuesta,

Atentamente,
ELSA GRAMT%MRY

Gerente

Nombre Firma Fecha

Elaborado por Carmen Alicia Mendez Rios //// 29/11/2018

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el presente documento y lo €ricontramos ajustado a las normas y disposiciones
legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad, lo presentamos para la firma de la Gerente de la Unidad de Salud de

Ibagué.

Avenida 8 No 24-01 Barrio el Carmen
, Ibagué, Tolima, Colombia TEL: (+57 8) 2739595
Email: gerencia@usiese.gov.co
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GENERALIDADES

HALLAZGO No.1. LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE U.S.I
E.S.E. AL NO EFECTUAR LA NOVEDAD DEL CAMBIO DE
DOMICILIO EN EL REPS, PRESUNTAMENTE INCUMPLE CON
LO ESTABLECIDO EN LA RESOLUCION 2003 DE 2014
EMANADA DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL "POR LA CUAL SE DEFINEN LOS PROCEDIMIENTOS
Y CONDICIONES DE INSCRIPCION DE LOS PRESTADORES
DE SERVICIOS DE SALUD Y DE HABILITACION DE
SERVICIOS DE SALUD", ARTICULO 12 QUE DICE:
“NOVEDADES DE LOS PRESTADORES. LOS PRESTADORES
DE SERVICIOS DE SALUD ESTARAN EN LA OBLIGACION DE
REPORTAR LAS NOVEDADES QUE ADELANTE SE
ENUNCIAN, ANTE LA RESPECTIVA ENTIDAD
DEPARTAMENTAL O DISTRITAL DE SALUD, DILIGENCIANDO
EL FORMULARIO DE REPORTE DE NOVEDADES
DISPONIBLE EN EL APLICATIVO DEL REPS, PUBLICADO EN
LA PAGINA WEB DE LA ENTIDAD DEPARTAMENTAL O
DISTRITAL DE SALUD, Y CUANDO SEA DEL CASO, DEBERAN
ANEXAR LOS SOPORTES CORRESPONDIENTES
CONFORME A LO DEFINIDO EN EL MANUAL DE
INSCRIPCION DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD
Y HABILITACION DE SERVICIOS DE SALUD, SE CONSIDERAN
NOVEDADES LAS SIGUIENTES: 121 NOVEDADES DEL
PRESTADOR: (...) C) CAMBIO DE DOMICILIO.."

PRESENTAR NOVEDAD DE "CAMBIO
DE DOMICILIO" EN EL REPS, ANTE LA
SECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTAL.

INGRESANDO A LA PLATAFORMA AL
LINK: www.saludtolima.gov.co/reps.
REGISTRANDO EL REPORTE DE LA
NOVEDAD DE CAMBIO DE DOMICILIO,
IMPRIMIENDO EL FORMATO,
ENTREGANDOLO Y RADICANDO EN
FISICO NOVEDAD, EN LA VENTANILLA
UNICA DE LA GOBERNACION DEL
TOLIMA.

PANTALLAZO DE LA
PLATAFORMA DONDE
SE VERIFICA
NOVEDAD: "CAMBIO
DE DOMICILIO"

VERFICIACION
"CAMBIO
DOMICILIO"

REPS

EN
PLATAFORMA DEL

MARIA MERCEDES
OSORIO SOLANO -
ENFERMERA

04//04/2018

04//04/2018
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HALLAZGO No4. LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE US..
ESE, PRESUNTAMENTE ESTA INCUMPLIENDO CON LO|EVIDENCIAR MEDIANTE SOPORTES
ESTIPULADO EN LA CIRCULAR EXTERNA 008 DE 2015|LA PRESENTACION Y ENVIO DE LA gg%?gg-%’é ESCIO glO\:PEIE:AASng e iBENGDE i
EMANADA DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE|INFORMACION ESTIPULADA EN LA[OFCO8 B8 EINIE oo s o GARPETA CON LOS
SALUD "POR LA CUAL SE REQUIERE LA PRESENTACION DE|CIRCULAR 009 DE 2015 A LAIRADICADO DE AMEERHIA 018 BE e e VIO Y| CARPETA JUAN  CARLOS
INFORMACION PERIGDICA A LAS EMPRESAS SOCIALES DEL|SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE[SCCESL  FOR o PATEE o e DIGADOS  DE|POCUMENTADA DE|RAMIREZ AYA
ESTADO" DENTRO DE LOS DIEZ PRIMEROS DIAS HABILES|SALUD CORRESPONDIENTES A LOS|S oiN =DENGA  NEEoRe, Bl R PARTE|OS TECNICO 031212018 | 28/02/2019
DE CADA MES; AL NO ENCONTRAR EVIDENCIA QUE ESTOS|MESES DE ABRIL, MAYO Y JUNIO DE[SALD | DE EA R OREEIEI e =) CORRESPONDIENT |OPERATIVO i
REPORTES SE HAYAN EFECTUADO DE CONFORMIDAD CON|2016, TIEMPO DURANTE EL CUAL LA ES OFICIOS, ESTADISTICA
2015 CORRESPONDIENTES A LOS|SUPERINTENDENCIA
LO CITADO EN LA NORMA PARA LAS VIGENCIAS|GERENTE DE LA Usl ESE (28 CoRRESr O S O s CONAL DE SALUD
AUDITADAS 2016 Y 2017. DESEMPERO LA GERENCIA EN|>- ' :
ENCARGO.
HALLAZGO NO. 5. LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE U.S..
E.S.E, PRESUNTAMENTE INCUMPLE LO ESTABLECIDO EN No. DE CONTRATOS
EL ACUERDO 005 DE JUNIO 05 DE 2014 ESTATUTO DE QUE DOCUMENTAN EL
CONTRATACION DE LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE ESET%:BAL ggé":kg‘f&“ﬁo A '62 CUMPLIMIENTO DE LA
e USI ESE, ARTICULO 5 NUMERALES 5.12 Y 514 QUE| orooion 0N ereNTE A Lag|POCUMENTAR EL CUMPLIMIENTO DE LAIPOLITICA OLGA LUCIA
Z SENALA QUE EN MATERIA DE CONTRATACION ENTRE|SomTRATACION: URIDICAS [POLTICA  OPERACIONAL  CONTRACTUAL|OPERACIONAL / i
< OTROS SE OBSERVARAN LOS  PRINCIPIOS DE[ISSTIFICACIO TECNIOASC A |FRENTE A LAS JUSTIFICACIONES JURIDICAS, TOTAL DE SEOINERES
= PLANEACION Y ECONOMIA. EN EL CASO DEL PROCESO DE| WNCIERES, - TECRICAS | . ¥lrinancieras, TECNICAS Y FUNCIONALES LA|CONTRATOS 100 iy 0201/2018 | 31/12/2018
z ASEO SE CELEBRARON 6 CONTRATOS CON SIMILAR|FINCIONALES BN 8 REACIZACIONIGen zacion’ D 105 procesos — DE[SUSCRITOS QUE PR )
= OBJETO EN LA VIGENCIA 2017 Y FRENTE AL PROCESO DE|Oc - <08 o PROCESOS DN CONTRATACION  SUIETANDOSE A LA|REQUIEREN LAS i LR
9 ALIMENTACION SE CELEBRARON 4 CONTRATOS EN LA[SONTRATACION SUETIRDOSE & oy coongiLinaD presupuEsTAL BXiSTENTE. JUSTIFICIACIONES
VIGENCIA 2016 Y ADEMAS QUEDARON 4 Dias|2ocoNeH : POR  LIMITACIONES
DESCUBIERTOS EN LA PRESTACION DEL SERVICIO : PRESUPUESTALES EN
. EL PERIODO * 100
HALLAZGO No. 6. LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE U.S.l.
E.S.E, PRESUNTAMENTE INCUMPLE CON LO ESTIPULADO
EN EL ACUERDO DE JUNTA DIRECTIVA NO. 005 DE 2014
"“POR EL CUAL SE ADOPTA EL ESTATUTO DE No. DE CONTRATOS
CONTRATACION DE LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE DE SUSCRITOS POR
ACUERDO A LA RESOLUCION 5185 DEL 14 DE DICIEMBRE| VT ICAR Y REVISAR SOPORTES Y MODALIDAD DE
° EN GENERAL TODOS LOS|MEDIANTE LISTAS DE CHEQUEO SE
DE 2013 EMANADA DEL MINISTERIO DE SALUD Y CONTRATACION
> : k DOCUMENTOS  LEGALES  Y|REALIZARA EL SEGUIMIENTO DEL OLGA LUCIA
E PROTECCION SOCIAL”, ARTICULO 19 QUE SENALA QUE DIRECTA, CON
O DR CONSTVUR UN ComTe Ak s o s C|COTIZACIONES QUE DE ACUERDO|LLENO DE LOS REQUISTOS DE|glf aic OSORIO
g SERVICIOS ~QUE  EVALUE LAS PROPUESTAS|CON LOS ESTATUTOS Y MANUAL DEIORDEN = JURIDICO, = TECNICO Y|opryiaMENTE 100 ARCINIEGAS - 03122018 | 31/12/2019
(2]
@ i CONTRATACION DE LA ENTIDAD SE|ECONOMICO DE LOS PROCESOS J TECNICO
Z ADAS POR LOS DISTINTOS OFERENTES, PUESTO VERIFICADOS SEGUN
z QUE L onTRAD s T O et aors' e nESTOIREQUIEREN, PARA LA SELECCION|QUE SE  REALICEN POR LA OPERATIVO
QUE LISTA DE CHEQUEO /
3 DEL  CONTRATISTA EN  LA|MODALIDAD DE CONTRATACION CONTRATACION
2 HAYA EVIDENCIA DE EVALUACION DE LA PROPUESTA DEL|DE. | CONTRATISTA PR CiMODA-D2 No  TOTAL  DE
CONTRATISTA Y SE LEE EN EL CERTIFICADO DE[MODA-D ‘ CONTRATOS
EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL ALLEGADO QUE ' SUCRITOS
SU MATRICULA MERCANTIL FUE CANCELADA, TAN POCO DIRECTAMENTE * 100.
SE OBSERVA VERIFICACION DE ANTECEDENTES PENALES
DEL SUPUESTO REPRESENTANTE LEGAL CON QUE SE
SUSCRIBIO EL CONTRATO




2011.

GERENTE PARA APROBACION DEL
PLAN MENSUAL.

EVALUADO *100
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o HALLAZGO No. 7: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE U.S.I. SUSCRIPCION Y SOCIALIZACION DE[TOTAL DE  CONTRATOS
> E.S.E., AL EFECTUAR LAS PUBLICACIONES EN EL SECOP ACTO ADMINISTRATIVO MEDIANTE EL|PUBLICADOS COMPLETA Y
E SANDRA JOHANNA!
DE MANERA EXTEMPORANEA ESTA PRESUNTAMENTE|ENLISTAR LOS DOCUMENTOS QUE DENTRO|CUAL SE ENLISTAN, LOS|OPORTUNAMENTE EN EL HENAO MENDOZA -
é VIOLANDO LO SENALADO EN EL ARTICULO 19 DEL|DE LOS PROCESOS DE CONTRATACION DE LA|DOCUMENTOS QUE DENTRO DE LOS|SECOP DE ACUERDO A 1060 AUXILAR 022018 | 81122018
g DECRETO 1510 DE 2013, COMO SE OBSERVA EN EL|USI-ESE DEBEN SER PUBLICADOS EN EL|PROCESOS DE CONTRATACION DE|LISTADO DE DOCUMENTOS ADMINISTRATIVO -
g CONTRATO 226 DE SEPTIEMBRE 12 DE 2016 Y LA|SECOP OPORTUNAMENTE. LA USI-ESE, DEBEN SER|[DEFINIDO.  /TOTAL  DE CONTRATACION
2 PUBLICACION DE LA POLIZA. PUBLICADOS EN EL SECOP|CONTRATOS SUSCRITOS EN
OPORTUNAMENTE. EL PERIGDO. *100
. MODIFICAR EL ARTICULO 18 DE LA|ELABORAR Y OFICIALIZAR ACTO
EPQLEAZGOPQEOS‘SNLT‘;‘A#&?.’ED DENS:‘ULﬁngE ‘BAC%L;E USLL RESOLUCION 228 DE JUNIO 6 DE|ADMINISTRATIVO POR LA CUAL SE
e 2014 EMANADA DE LA GERENCIA DE|MODIFICA EL ARTICULO 198 DE LA
OBLIGATORIEDAD DE TENER CONFORMADO EL COMITE DE\, ™ /" Fr coN EL FIN DE|RESOLUCION 228 DE JUNIO 6 DE
ADQUISICIONES PARA LAS VIGENCIAS AUDITADAS, g ACTO
ASIGNARLE AL COMITE ASESOR|2018, ASIGNANDO AL COMITE ELSA  GRACIELA
INCUMPLIENDO LO RELATIVO AL ARTICULO 4 DEL ADMINISTRATIVO ACTO
EVALUADOR DE COMPRAS Y|ASESOR EVALUADOR DE COMPRAS Y MARTINEZ
DECRETO 1510 DE 2013 Y EL ARTICULO 37 DEL MANUAL DE DEBIDAMENTE ADMINISTRATIVO 03/12/2018 | 31/12/2018
SERVICIOS, LAS FUNCIONES DE|SERVICIOS, LAS FUNCIONES DE ECHEVERRY
CONTRATACION DE LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE U.S.. LEGALIZADO Y|SOCIALIZADO
ESE SOBRE LA CONFORMA PARTICIPAR EN LA PREPARACION,|PARTICIPAR EN LA PREPARACION, GERENTE.
o S.E, CION DEL COMITE DE SOCIALIZADO.
Q COMPRAS Y ADQUISICIONES QUE PARTICIPE EN LAADOPCION Y MODIFICACION DEL|ADOPCION Y MODIFICACION DEL
= PREPARAGION. ADOPCION Y MODIFICAGION DEL PLAN|PLAN ANUAL DE ADQUISICIONES DE|PLAN ANUAL DE ADQUISICIONES DE
2 ANUAL DE ADQUISICIONES LA ENTIDAD, APOYADOS POR EL|LA ENTIDAD, APOYADOS POR EL
7 TECNICO OPERATIVO DE ALMACEN |TECNICO OPERATIVO DE ALMACEN
4
=
9 REALIZAR LA FORMULACION|CON BASE A LA FACTURACION
' PRESUPUESTAL DE LA VIGENCIA|RECONOCIDA DEBIDAMENTE
HALLAZGO NO.9: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE ESE, HA|o0 1 5" AGUERDO AL ARTICULO 131|SOPORTADA EN RECAUDOS Y ACTAS
COMPROMETIDO RECURSOS SIN VERIFICAR EL MONTO DE SANDRA PATRICIA
DE LA LEY 1873 DE 2017 QUE|DE CONCILIACION CON LAS EPS,|COMPROMISOS DEL
LOS RECAUDOS POR TAL MOTIVO NO HAY EQUILIBRIO ZUTTA RAMIREZ -
MODIFICO LA METODOLOGIA DE|PROYECTAR EL VALOR  DEL|PERIODO / TOTAL DE
PRESUPUESTAL CON RECAUDOS EN LAS VIGENCIAS 2016 MINIMO 100% PROFESIONAL 01/01/2018 | 31/12/2019
Y 2017 POR LO ANTERIOR PRESUNTAMENTE NO LE ESTA|PROYECCION PRESUPUESTAL|PRESUPUESTO PARA LA VIGENCIA|[RECONOCIMIENTOS UNIVERSITARIO DE
DANDO CUMPLIMIENTO A LOS NUMERALES 6.7 12 Y 13 DEL|CONTENIDA EN EL ARTICULO 17 DE|2019. CABE ACLARAR QUE LAS|DEL PERIODO * 100 PRESUPUESTO
DECRETO 115 DE 1996 L LA LEY 1797 DE 2016, DE BASE|NECESIDADES PARA LA OPERACION
’ RECAUDO A BASE DE|SUPERAN EL VALOR DE LA
RECONOCIMIENTO. FACTURACION RECONOCIDA.
LA OFICINA DE PRESUPUESTO
ELABORA EL PLAN DE PRIORIZACION|No. DE  PLANES
ALLAZ 10 -
) iy PﬁgANS\SOV:QE%'agDF?gciﬁégDD%Ez'mGYUEm;’ﬁ‘g ELABORAR Y EJECUTAR PLAN DE|DEL GASTO DE LA VIGENCIA 2019 Y|MENSUALIZADOS ~DE SANDRA PATRICIA
w CONT® CON EL PROCESO DE PRIORIZACION DEL GASTO PRIORIZACION DEL GASTO, ANUAL|LO PRESENTA A LA GERENCIA PARA|PRIORIZACION  DEL ZUTTA RAMIREZ -
£ INCUMPLIENDO PRESUNTAMENTE GON LO GCONTEMPLADO|MENSUALIZADO,  AJUSTADO  AL|SU APROBACION. PARA  SU|GASTO AJUSTADOS Y 100 PROFESIONAL 03/12/2018 | 31/12/2019
g EN EL DEL NUMERAL 3 DEL ARTIGULOS 11 LEY 1474 DE|RECONOCIMIENTO (ARTICULO 131 EJECUCION EL PROFESIONAL DE|APROBADOS / NO DE UNIVERSITARIO DE
T LEY 1873 DE 2017 PRESUPUESTO SE REUNIRA CON EL[MESES DEL PERIODO PRESUPUESTO




HALLAZGO NO.11: LOS SALDOS REGISTRADOS EN LAS
CONCILIACIONES BANCARIAS DE LAS CUENTAS DE
CORRIENTES Y DE AHORRO DE LA UNIDAD DE SALUD DE
IBAGUE U.S.l. E.S.E, POR $5.109.571MILES, AL CORTE DEL
31 DE DICIEMBRE DE 2017 NO CONCUERDAN CON LOS
SALDOS REGISTRADOS EN DEL ESTADO DE FLUJO DE
EFECTIVO DONDE REGISTRA SALDO POR $6.850.411 MILES
Y TAMPOCO CONCUERDA CON EL ESTADO DE SITUACION
FINANCIERA DONDE REGISTRA EN LA CUENTA DEPOSITOS

VERIFICAR QUE SE REALICE CONCILIACION

REALIZAR LA CONCILIACION MENSUAL DE
LOS LIBROS DE BANCOS DE TODAS LAS

NO. DE CUENTAS
CORRIENTES Y DE AHORRO,

REGIMEN DE CONTABILIDAD PUBLICA DE ACUERDO
CON EL ARTICULO 1 DE LA RESOLUCION 414 DE 2014
EMITIDA POR LA CONTADURIA GENERAL DE LA NACION

TRIMESTRE *1000

8 EN INSTITUCIONES FINANCIERAS $5.916.853 MILES, DE TODAS LAS CUENTAS ENTRE LIBROS DE|CUENTAS CORRIENTES Y DE AHORRO CON|CONCILIADAS Y AJUSTADAS JAIR A. JIMENEZ
w S'TUAC'ON QUE NO ES COHERENTE, CAUSA CONFUSION Y|BANCOS Y EXTRACTOS BANCARIOS DENTRO|LOS RESPECTIVOS EXTRACTOS MENSUALES,|CON EXTRACTOS CIFUENTES -
g FALTA  DE  CONFIABILIDAD, INCUMPLIENDO|DE LOS PLAZOS FIADOS Y QUE LOS SALDOS|REALIZANDO L0s AJUSTES|OPORTUNAMENTE EN EL 100 PROFESIONAL 0311212018 | 31/12/2019
§ PRESUNTAMENTE, EL CAPITULO 1 ACTIVOS|CONCILIADOS CONCUERDEN CON LOS|CORRESPONDIENTES PARA QUE ESTOS|RESPECTIVO MES / TOTAL| UNIVERSITARIO
fr NUMERAL 1 ADMINISTRACION DE LIQUIDEZ|cIERRES MENSUALES DE FLUJO DE EFECTIVO|SALDOS CONCUERDEN CON LOS FLUJOS DE|DE CUENTAS DE AHORROS TESORERO
CORRESPONDIENTE A LAS NORMAS PARA  ELyBALANCES EFECTIVO Y CON LA SITUACION FINANCIERA|Y ~CORRIENTES DE LA
PRESENTACION DE LOS HECHOS ECONOMICOS DE LAS
EMPRESAS QUE NO COTIZAN EN EL MERCADO DE
VALORES Y QUE NO CAPTAN NI ADMINISTRAN AHORRO
DEL PUBLICO QUE HACEN PARTE INTEGRANTE DEL
REGIMEN DE CONTABILIDAD PUBLICA DE ACUERDO CON
EL ARTICULO 1 DE LA RESOLUCION 414 DE 2014 EMITIDA
POR LA CONTADURIA GENERAL DE LA NACION.
HALLAZGO NO.12 EL EQUIPO AUDITOR IDENTIFICO
INCONSISTENCIAS EN LA INFORMACION REPORTADA
RELACIONADA CON LOS VALORES REGISTRADOS EN —_——
BALANCE Y EN LA FACTURACION RADICADA, LO CUAL|EN FORMA TRéMESTRAL CONCILISR AL M EDILBERTO
GENERA  INCERTIDUMBRE  RESPECTO DE  LA|LA INFORMACION DE FACTURACION PENAGOS
CONFIABILIDAD DE LA INFORMACION REPORTADA POR EL|CON CONTABILIDAD CON EL FIN DE E'é%%olmgon Sl{,i%’?;?é%g%m]_gg ;glanesma%ems - MOSCOSO .
& VIGILADO, POR LO TANTO, PRESUNTAMENTE NO ESTAIDAR  CUMPLIMIENTO A  LO|o o SIaCIoN. rem e L Es0s POR  EL TECNICO
& DANDO CUMPLIMIENTO AL CAPITULO 4 INGRESOS|ESTABLECIDO EN EL CAP 4lFhtBRES - FRETAROD s = OPERATIVOO
4 NUMERAL 1 INGRESOS DE ACTIVIDADES ORDINARIAS|INGRESOS NUMERAL 1 INGRESOS FACTURACION Y
z CORRESPONDIENTE A LAS NORMAS PARA EL|DE ACTIVIDADES  ORDINARIAS \éﬁtgﬁggs REG'PSJRRADOSEGE"GE,@: E“ECTURAC'O'\',AESJQ'S‘ 160 JULIA  PATRICIA| 02012019 | 31/12/2019
S RECONOCIMIENTO, ~ MEDICION,  REVELACION  Y|CORRESPONDIENTE A LAS NORMAS ' ' RINCON DEL
& REALIZANDO LOS AJUSTES A QUE|CONTABILIZADOS POR
PRESENTACION DE LOS HECHOS ECONOMICOS DE LAS[PARA  EL  RECONOCIMIENTO,[ =LA o8 Bt s o o e AREA CONTABLE CAMPO
EMPRESAS QUE NO COTIZAN EN EL MERCADO DE|MEDICION,  REVELACION  Y|RAVR -ois SO ot s Sl or  L0S  MISMOS PROFESIONAL
VALORES Y QUE NO CAPTAN NI ADMINISTRAN AHORRO|PRESENTACION DE LOS HECHOS o o ESPECIALIZADA
DEL PUBLICO QUE HACEN PARTE INTEGRANTE DEL|ECONOMICOS FINANCIERA2




HALLAZGO NO.13: LA ENTIDAD AUDITADA PRESENTA
INCONSISTENCIAS EN LA INFORMACION REPORTADA :
RELACIONADA CON LOS VALORES TOTALES FACTURADOS TOTAL DE VALORE
Y LA FACTURACION PENDIENTE DE RADICAR LO CUAL|EN FORMA TRIVESTRAL CORCRLAR REPORTADOS 52',;‘352;"
INDICA QUE NO SE ESTAN GENERANDO INFORMES|HA IMFORMACION DE FRCTCRIICIONEl ABORAR v SUSCRIBIR ACTA DE(TRIMESTRALMENTE s .
CONFIABLES; ES DECIR QUE LOS HECHOS ECONOMICOS|RAPICADA COR BARTERE. MW FHICONCILIACION, VERIFICANDO LOS[POR  TIPO  DE e
° ENTREGADOS NO SON COHERENTES CON Los|FIN D= DAR CUMPLINIENTS O LOlvaLoRes ~ FACTURADOS — Y|INGRESOS POR EL SRERMING
& INFORMADOS, POR LO TANTO, NO SE ESTA DANDOIESTABLECIOD W EN EL W ~P7 SIRADICADOS ~FRENTE A LOSIAREA DE EACTURAGH 'Y
g CUMPLIMENTO AL NUMERAL 4 CARACTERISTICAS| D oo L O AG|VALORES  REGISTRADOS _EN|FACTURACION / TOTAL 100 iy ber| 020172018 | 811212018
E: CUALTATVAS DE LA INFORMACION FINANGIERAIDC - ACTIRARES  ORRCUAS|CARTERA,  POR  REGIMENES,DE VALORES Sirek
z CORRESPONDIENTE AL MARCO CONCEPTUAL DE LAS|SORR > ZNDEN e 2 s To, [REALIZANDO LOS AJUSTES A QUE|REGISTRADOS POR EL ORDORAED J
EMPRESAS QUE NO COTIZAN EN EL MERCADO DE[PARR. o\ E- RECORSEUIENTOIHAYA LUGAR. CON EL FIN DE DARLEIAREA DE  CARTERA el
VALORES Y QUE NO CAPTAN NI ADMINISTRAN AHORRO[MEDICION, . REVETACION ¥lCONFIABILIDAD A LA INFORMACION. [POR  LOS ~ MISMOS N ERSTARIODE
DEL PUBLICO QUE HACEN PARTE INTEGRANTE DELIPRESZVIAEC CONCEPTOS EN EL T
REGIMEN DE CONTABILIDAD PUBLICA DE ACUERDO CON TRIMESTRE 00
EL ARTICULO 1 DE LA RESOLUCION 414 DE 2014 EMITIDA
POR LA CONTADURIA GENERAL DE LA NACION
HALLAZGO NO.14: PARA LA VIGENCIA AUDITADAS DE 2016
Y 2017 LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE - U.S.|. ESE., NO e i e et
PRESENTA RESOLUCION DE CUENTAS POR PAGAR POR LO AR e FESTTRAL
o O N S P T o e Eiain Seq|CANCELAR EN LA VIGENCIA 2019,[ELABORAR PLAN DE PAGOS EN LAIEXPIRADAS, UNIVERSITARIO DE
i AR L R O O o PAA|TODAS LAS CUENTAS POR PAGAR|VIGENCIA 2015, QUE GARANTICE LAICANCELADAS / TOTAL PRESUPUESTO Y
S R N B R oo ACAIPENDIENTES A LA FECHA, QUE|CANCELACION DE LAS CUENTASIDE CUENTAS POR 100 JAR  ANTONIO| 03/1212018 | 31112/2019
3 S R L o o DENCI|CORRESPONDAN A VIGENCAS|POR  PAGAR ~ DE  VIGENCIAS|PAGAR _VIGENCIAS JIMENEZ
€ DEL DECRETO 115 DE 1896 POR MEDIO DEL CUAL SE|TXTIRADAS SRFIRATA e epmE . e i |
ESTABLECEN NORMAS SOBRE LA ELABORACION, e iEee  BE UNNGHEITARIS
CONFORMACION Y EJECUCION DEL PRESUPUESTO DE LAS
b 2019 TESORERO
HALLAZGO NO. 15: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE U.S.l.
ESE, NO CUENTA CON POLITICA, GESTION Y i, GRAGERA
PROCEDIMIENTO DE PRIORIZACION DE PAGOS. SE HACE LA OFICINA DE TESORERIA ELABORAl & piangs el
o NECESARIO QUE LA ENTIDAD ELABORE E IMPLEMENTE EL EL PLAN DE PRIORIZACION DEL|NO o OE = FLANES iy -
& DOCUMENTO PARA ESTABLECER EL PROCESO MEDIANTE|EELABORAR Y EJECUTAR PLAN DE|GASTO DE LA VIGENCIA 2018 Y LOJpem i Sai™s o i [
s EL CUAL SE PRIORIZAN LAS OBLIGACIONES A CANCELAR [PRIORIZACION DE PAGOS, ANUAL|PRESENTA A LA GERENCIA PARA SUI = @t 0 . bl T [ —
z CON EL FIN DE SER EFICIENTE CON LOS RECURSOS,|MENSUALIZADO, AJUSTADO A LA|APROBACION. PARA SU EJECUCION|ZER 0 o > Al-S o ok 8
S GARANTIZAR EL NORMAL FUNCIONAMIENTO Y NO|PROGRAMACION DERECAUDOS  |EL PROFESIONAL DE TESORERIA SE[0oROe"DoF o oo o PPNl
= AFECTAR LA PRESTACION DEL SERVICIO DE SALUD. LO REUNIRA CON EL GERENTE PARA|L\/\111a50 +100 PR?/ERSITARIO
ANTERIOR ~ EVIDENCA  EL  INCUMPLIMIENTO APROBACION DEL PLAN MENSUAL. i iy
PRESUNTAMENTE DEL NUMERAL 3 DEL ARTICULOS 11 LEY! [FERSRAR:
1474 DE 2011.
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PROTECCION SOCIAL, Y EL ARTICULO 14 Y 15 DEL
DECRETO 1011 DE 2006 HOY ARTICULO 25.1.3.28 Y
2.5.1.3.2.9 DEL DECRETO 780 DE 2016.

JuLA PATRICIA
DEL
HALLAZGO NO.16: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE U.5.L|MEJORAR ~  GRADUALMENTE — EL - e g
ES.E, PRESENTA RELACION DE COSTOS PARA LAg|SISTEMA  DE ~COSTOS DE LA EVIDENCGIAR i
- DIOENCIAS FISCALES DR 2077 Y 2015 PERO NO EVIBENGIA|ENTIDAD, PARA QUE BASADOS EN|REALIZAR PERIODICAMENTE|CERTIFICACIONES LOS PROFESIONAL
4 LA EXPERIENCIA Y EN EL SOFTWARE|AJUSTES AL SISTEMA DE COSTOS,|AJUSTES EN  LAS|DOCUMENTACION |ESPECIALIZADA
] TENER UN SISTEMA DE COSTOS QUE LE PERMITA & ENANGERA. Y
g TR R oot DE COSTOS S e PERMTAIDE  DINAMICA  GERENCIALICON EL FIN DE_LOGRAR|BASES DE DATOS QUE|D / oo | snng
z DETERMINAR DE MPNERR ACTIVA LOS COSTOS DE LOSIDISPONER HACIA EL FUTURO DE UN|MEJORAMIENTO EN LA INFORMAGION|PERMITAN  MEJORAR|CERTIFICACIONES |SAUL
2 ! TE|SISTEMA DE  COSTOS  POR|GENERADA POR EL SISTEMA DE|LA INFORMACION DE|PRESENTADOS  |BETANCOURT
Z CON LO ESTABLECIDO EN EL PARAGRAFO DE LOS J
CUos e N A A RO oo y & |ACTIVIDADES PARA APOYAR LOS|COSTOS. COSTOS DE LA CARO
PROCESOS DE TOMA  DE ENTIDAD PROFESIONAL
ARTICULO 75 DE LA LEY 1438 DE 2011
: DECISIONES UNIVERSITARIO
SISTEMAS
TOTAL DE GASTOS DE
HALLAZGO NO. 17: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE E.S.E, EN EL  MOMENTO  DE 'mggﬁsb“gg#;gos
o NO ESTA APROPIANDO EL 5% CORRESPONDIENTE A|APROPIAR  EL 5%  DEL|INCORPORACION DE R T 0
& MANTENIMIENTO  HOSPITALARIO  PRESUNTAMENTE|PRESUPUESTO  TOTAL  PARA[DISPONIBILIDAD INICIAL ¥ GUENTAS| xcroo e TURTA HAIREE |
g INCUMPLIENDO CON EL ARTICULO 189, LEY 100 DE 1963, Y|MANTENIMIENTO HOSPITALARIO, SIN|POR PAGAR, HACER LOS AJUSTES|ZSTo0 o oo OEl o oo e ETESIONAL nQmm—
z EL DECRETO 1769 DE 1994, CIRCULAR 029 DEL 13 DE|TENER EN CUENTA EL VALOR DE|RESPECTIVOS EN EL PRESUPUESTO| ' o /ENTAS  POR b S NVERSITAIS
2 MARZO DE 1967, EMANADA DE LA SUPERINTENDENCIA|LAS CUENTAS POR PAGAR DE LA[DE MODO QUE EL MONTO DEL 5%|x2, 20 F o Foe S SUPUESTD
= NACIONAL DE SALUD. VIGENCIA ANTERIOR. DEL PRESUPUESTO TOTAL SE[[ASAR
MANTENGA:. PRESUPUESTADOS EN
LA VIGENCIA * 100
INGRESANDO A LA PLATAFORMA AL
HALLAZGO NO.18: LA UNIDAD DE SALUD DE usAeuEo usl - LINK:  www.saludtolima.gov.co/reps.
g EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO NO REPORTO LOS REGISTRANDO "LAS
z CAMBIOS DE SEDE Y MODIFICACION DE SERVICIOS AlNCALZAR LA AUTOEVALUGION ENIAUTOEVALUACIONES!, DE TODOS|38 PANTALLAZOS DE hisiioa T —
S PRESTAR, PRESUNTAMENTE INCUMPLE EL PARAGRAFO 2 LOS 38 PUNTOS DE ATENCION DE LA|LA PLATAFORIA[ ey e MO MCT | samimots | camivents
= DEL ARTICULO 13 DEL DECRETO 1011 DE 2008 HOv|~[RAVES DE LA PLATAFORMA REPS,|\\\inan DE SALUD DE IBAGUE USI-|DONDE SE VERIFICA|DC
@ ANTE LA SECRETARIA DE SALUD — ICA|pLATAFORMA DEL|ENFERMERA .
2 ARTICULO 25.1.3.27 DEL DECRETO 780 DE 2016 Y EL/ANTE Lo SECRE ESE, IMPRIMIENDO EL FORMATO,|’AUTOEVALUACION' Mool
< ARTICULO 12 DE LA RESOLUCION 2003 DE 2014 DEL ' ENTREGANDOLO Y RADICANDO EN
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL. FISICO, EN LA VENTANILLA UNICA DE
LA GOBERNACION DEL TOLIMA.
HALLAZGO NO. 18: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE U.S..
-ESE, NO CUENTA CON REGISTRO DE RENOVACION DE
HABILITACION PARA LA VIGENCIA 2016 Y 2017, PARA CADA
g UNA DE LOS SERVICIOS DE LAS SEDES HABILITADAS, DE|SOLICITAR A LA SECRETARIA DE g‘é’Ng\E,Asc%'hngD foo
3} ACUERDO CON LO ESTABLECIDO EN LA RESOLUCION 2003|SALUD DEPARTAMENTAL [ADQUIRIENDO UN NUMERO DE 44| =NOEE 0E0 IHe: MARIA MERCEDES
& DE 2014 PRESUNTAMENTE VULNERANDO LAS|RENOVACION DE HABILITACION POR|ESTAMPILLAS EQUIVALENTES AL|DE "ol bl 100 OSORIO SOLANO -| 10/05/2018 | 10/05/2018
% DISPOSICIONES ENMARCADAS EN EL ARTICULO 08 DE LA|CADA UNA DE LAS 44 SEDES DE LA|NUMERO DE PUNTO ATENCION. o eEsibis & A ENFERMERA
2 RESOLUCION 2003 DEL 2014 DEL MINISTERIO DE SALUD Y|USI-ESE sl s




HALLAZGO NO. 20: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE U.S.I.
- E.S.E.,, NO CUENTA CON EL SOPORTE DE REPORTE DE

INGRESANDO A LA PLATAFORMA AL
LINK:

www.saludtolima.gov.co/reps.[PANTALLAZO DE LA

z NOVEDADES ANTE EL ENTE TERRITORIAL PARA CADA UNA|PRESENTAR A LA SECRETARIA DE VERFICIACION
3 DE LAS VIGENCIAS AUDITADAS, SEGUN LO EVIDENCIADO[SALUD  DEPARTAMENTAL, _ EL[R-USTRANDO £L REFORT® DE LABATAFORMA DONDEl.camBio MARIA MERCEDES
& DURANTE LA VISITA DE CAMPO, PRESENTANDO UN|REPORTE DE NOVEDADES CUANDO|NOVERAD:  WPRIWERDO  ELISE - ¥ERFISInomiciio  enjosorio soano | 1anttr2o1 | 141/2019
& PRESUNTO INCUMPLIMIENTO DEL NUMERAL 7 DELISE LLEGAREN A SUCITAR DICHAS[FORATO) | ENTREGANDOLO - VINOVEDAL PLATAFORMA DEL|ENFERMERA
2 CAPITULO PRIMERO DEL TITULO IV DE LA CIRCULAR UNICA{NOVEDADES. LA VENTANILLA UNICA DE  LAIPRESENTAR REPS
057 DE 2009 DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE
SALUD Y EL ARTICULO 15 DEL DECRETO 1011 DE 2006 SEEERNARIERRELTGEME:
HALLAZGO NO. 21: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USH-AJUSTAR ~ DOCUMENTO  Y/O|AJUSTE DOCUMENTOY/O N GRS
o ESE, PARA LAS VIGENCIAS AUDITADAS NO CUENTA CON|INSTRUMENTO MEDIANTE EL CUAL|INSTRUMENTO DONDE SE INCLUYA S AERAND
z ESTUDIO O DOCUMENTO QUE SUSTENTE EL ANALISIS DE|SE _ ANALIZA LA SUFICIENCIA|LA INFORMACION ESTADISTICADE LAl oo | (ZAMBRANO,
z SUFICIENCIA HOSPITALARIA QUE APORTE A LA TOMA DE|HOSPITARIA LA DE LA USHESE,(UI SAN FRANCISCO, Y SU IMPACTO|POCUMENTO | S e
B DECISIONES PARA LA CONTRATACION DE SERVICIOS DE|MEDIANTE EL CUAL SE SOPORTEN|EN LA PRESTACION DE SERVICIOS|ho tMEN '€ Sty e s
2 SALUD, MOSTRANDO UN PRESUNTO INCUMPLIMIENTO|LAS  DECISIONES ~PARA  LA|TENIENDO EN CUENTA EL TALENTO e
< CON LO NORMADO Y ESTIPULADO EN EL NUMERAL 2|CONTRATACION DE SERVICIOS DE|HUMANO, DOTACION Y TECNOLOGIA Sl R
ARTICULO 5 DEL DECRETO 4747/2007. SALUD. BIOMEDICA.
§ HALLAZGO NO. 22 LA IPS UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE ELABORACION Y TABULACION|INFORME BE
2 US| — ESE, NO PRESENTA LOS INDICADORES DE|PRESENTAR INDICADORES ~DE[MENSUAL DE LA INFORMACION DE|INDICADORES JUAN  CARLOS
3 MORBILIDAD Y MORTALIDAD PARA LA VIGENCIA 2017, LO|MORBILIDAD Y MORTALIDAD POR|INDICADORES DE MORBILIDAD Y|MENSUALES RAMIREZ AYA -
& QUE IMPLICA UN PRESUNTO INCUMPLIMIENTO A LO|SEDES FUNCIONALES Y EL|MORTALIDAD POR SEDES  Y|PRESENTADOS / NO. 100 TECNICO 081122018 | 31/12/2018
b DISPUESTO EN EL ARTICULO 13 DEL DECRETO 3518 DE|CONSOLIDADO GENERAL A PARTIR|CONSOLIDADO GENERAL PARA LA|DE  MESES  DEL OPERATNO -
2 2006 DE LA VIGENCIA DE 2018 TOMA DE DECISIONES DE LA|PERIODO EVALUADO * ESTADISTICA
ENTIDAD 100
. TENENDO EN CUENTA LAS
g HALLAZGO NO. 23: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE US| —|ELABORAR LAS FICHAS TECNICAS|DIRECTRICES DEL MINISTERIO DE|FICHAS TENICAS
2 ESE, PARA LA VIGENCIA 2017, EN RELACION CON LA|PARA LA CONTRUCCION DE LOS|SALUD Y PROTECCION SOCIAL|ADOPTADAS POR LA
u MORBIMORTALIDAD MATERNA EXTREMA, NO EVIDENCIA EL(INDICADORES ~ DE  MORBILIDAD|ADOPTAR LAS FICHAS TECNICASIENTIDAD A TRAVES DE 100
2 SOPORTE DEL ANALISIS Y UTILIZACION DE LA|MATERNA EXTREMA (MME) SR Sk CONTRUEGICH DE (EBSIACTOS
2 INFORMACION DE VIGILANCIA PARA LA TOMA. DE : INDICADORES ~ DE  MORBILIDAD|ADMINISTRATIVOS JUAN  CARLOS
DECISIONES QUE AFECTEN O PUEDAN AFECTAR LA SALUD s g
INDIVIDUAL O COLECTIVA DE SU POBLACION ATENDIDA, i
ASI COMO LA PARTICIPACION EN COMITES DE VIGILANCIA PROFESICGNAL || Omampis ¢ ak2018
EPIDEMIOLOGICA, INCURRIENDO EN UN PRESUNTO e
o INCUMPLIMIENTO A LO NORMADO EN EL ARTICULO 13 DEL COURCINABER
S DECRETO 3518 DEL 2016 Y A LO CONTEMPLADO EN EL| CONTRUIR LOS INDICADORES DE MEDICOAGRLIDAD
2 PROTOCOLO DE VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA -|MORBILIDAD MATERNA EXTREMA|CONTRUCCION DE ECEIMBICADBRES &
ORTALIAD INDICADORES ~ DE  MORBILIDAD|MORBILIDAD MATERNA 100
£ MATERNA DEL INSTITUTO NACIONAL DE|(MME) 2017 , 2018 Y ASI|lDCACORES Ve e
2 SALUD SUCESIVAMENTE. REMA (MME) (DIE),




EVIDENCIAR LA
2 HALLAZGO NO24: LA IPS UNIDAD DE SALUD DE SEEOPmTNII?r?ERTCI)CHAgETEgEJADS ELABORACION  DEL
g IBAGUE US| - ESE NO TIENE DESARROLLADO, MANUAL PARA EL|DOCUMENTACION |JUAN  CARLOS
ADOPTAR MEDIANTE MANUAL EL|RELACIONADAS CON LA
2 IMPLEMENTADO Y DOCUMENTADO, LOS PROCESOS DE DESARROLLO E|DEL MANUAL|RAMIREZ  AYA
& PROCESO DE INDICADORES DE|ELABORACION E IMPLEMENTACION : 03/12/2018 | 31/12/2019
7 INDICADORES _ DE __ PRODUCGION, _ VIOLANDO|PROCESC (BE  INDICADORS B ORI I 1N MPLEMENTACION  DE|CORRESPONDIENT [Técnico Operativo -
2 PRESUNTAMENTE EL ARTICULO 13 DEL DECRETO 3518 DE INDICADORES ~ DE|E Estadistica
< PARA LA ELABORACION DEL MANUAL
2006 CORRESPONDIENTE PRODUCCION DE LA
' ENTIDAD.
| HALLAZGO NO.25: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI —|EVIDENCIAR ~ MEDIANTE  LOS ,EE;?:,?ORI\AM léANIGTII.’.\AGI‘TAVOE\I/EERLﬁ EXTRACTAR ARCHIVO
3 ESE PARA LA VIGENCIA 2016, NO CUENTA CON EL|SOPORTES EL REPORTE DE LA[RAMEORMA SIIGILE T THIER llnE Los RepoRTES T
3 SOPORTE QUE EVIDENCIE EL REPORTE DE LA|/INFORMACION CORRESPONDIENTE|Sooanos DEL ARO 2016 A La|CENERADOD T P — el 2 :
& INFORMACION AL _ SIVIGILA, INCURRIENDO EN UN|AL SIVIGILA DE LA VIGENCIA DE 2016|500 P ICADOS DEL A0 118 B UMiNFORMACION A LAITSSINERS, 0 | XUXILAR AREA DE| 0%/1212018 | 311272019
% PRESUNTO INCUMPLMIENTO A LO NORMADO EN EL|DE LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGIUE| oo taNe DE GONTROL PARA £L|PLATAFORMA  DEL St
Z ARTICULO 6, 13 Y 24 DEL DECRETO 3518 DE 2006 Y DEL HOSPITAL SAN FRANCISCO oA ELISVIGILA EN EL ARO
g2 REPORTE DE LA INFORMACION DE|>0'
' LAS NOVEDADES DEL SIVIGILA.
EVIDENCIAR MEDIANTE SOPORTES i
HALLAZGO NO. 26: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE US| -|[EL REPORTE DE LA INFORMACION|RECOPILAR EN CARPETA LOS e ]
2 ESE, PARA LA VIGENCIA 2016, NO CUENTA CON EL|CORRESPONDIENTES A LOS RIPS|OFICIOS CON FIRMAS DE RADICADO|EVIDENCIAR LAl carPETA s
g SOPORTE QUE EVIDENCIE EL REPORTE DE RIPS A LAS|DE LA VIGENCIA DE 2016 DE LA|DE LA VIGENCIA 2016 DEL RECIBO|CARPETA CON LOS|S nimiv— o ool Sinrsy o
S EAPB CON QUIEN TIENEN CONTRATACION, INCURRIENDO|UNIDAD DE SALUD DE IBAGIUE Y DEL[POR PARTE DE LAS EAPB DE LOS|OFICIOS RADICADOS Alse O o 4| wemomod | B3BBG
£ EN UN PRESUNTO INCUMPLIMIENTO A LO NORMADO EN EL|HOSPITAL SAN FRANCISCO ESES[RIPS  DEL ~ PROCESO  DE[LAS EAPB, DE LAloaporcoon o lron s oo
2 ARTICULO 114, ARTICULO 116, Y EL NUMERAL 130.12 DEL|ENVIADOS A LAS EAPB, CON|FACTURACION MENSUAL DE LA[FACTURACION S ionen o el gy
< ARTICULO 130 DE LA LEY 1438 DE 2011 Y EL ARTICULO 2 DE|QUIENES =~ SE  SUSCRIBIERON|UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE Y DEL|MENSUAL ENVIADA ' o
LA RESOLUCION 951 DE 2015 CONTRATOS DE VENTA  DE|HOSPITAL SAN FRANCISCO ESES. O ERSFARID
SERVICIOS.
FACTURACION.




de 1 R de "l l [y ;
HALLAZGO NO. 27: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE US| —
E.S.E, NO CUENTA CON UN DOCUMENTO EN EL QUE SE
EVIDENCIE LA ADOPCION DE LAS GUIAS Y PROTOCOLOS GUAS Y
DE MANEJO CLINICO, ADEMAS NO CUENTA CON UN MEDIO prOTOCOLOS DE|'UAN  CARLOS
z QUE EVIDENGIE EL PROCESO DE EVALUACION DE LAS|. \oooie v aDOPTAR GUiAs Y|EXPEDIR ACTO  ADMINISTRATIVO GUIAS YIMANEJG CLNICO y|ZAMBRANO
g GUIAS Y PROTOCOLOS AL PERSONAL ENCARGADO Y|=oioomit (& Bnbl A o (c0 Y| MEDIANTE EL CUAL SE ADOPTAN LAS|PROTOCOLOS  DE|ppacrsg DE[VILLANUEVA - ore
i RESPONSABLE DE SU APLICACION LO QUE INDICA UN|ZRSTOCEE0R BEMAR=A T FIEE SIGUIAS Y PROTOCOLOS DE MANEJO|MANEJO CLINICO Y|y iacion  pe|PROFESIONAL 0312/2018 | 31112
® PRESUNTO INCUMPLIMIENTO SEGUN LO ESTIPULADO EN| s CLNICO Y PROCESO  DE|PROCESO DE| as MISMAS |ESPECIALIZADPO
2 EL LITERAL D, NUMERAL 2.3.2.1. TODOS LOS SERVICIOS, EVALUACION DE LAS MISMAS, EVALUACION. ADOPTADAS | COORDIONMADOR
ESTANDAR PROCESO PRIORITARIOS DEL MANUAL DE SOCIALIZADAS.  |MEDICOY CALIDAD
INSCRIPCION DE PRESTADORES Y HABILITACION DE
SERVICIOS DE SALUD DE LA RESOLUCION 2003 DE 2014
DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL.
HALLAZGO NO. 28: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE US| -
E.S.E., NO PRESENTA SOPORTE DE RADICADO ACI;JTE LA[RECOPILAR Y PRESENTAR LOS
ENTIDAD COMPETENTE, DE SOCIALIZACION  E/SOPORTES RADICADOS ANTE EL
‘ CONTINUAR  SOCIALIZANDO  E TERESA
4 IMPLEMENTACION DE SIMULACROS DE EVACUACION Y|COMITE MUNICIPAL DE
z GESTION DEL RIESGO, DE ACUERDO A LO DEFINIDO EN EL|EMERGENCIAS Y DESASTRES 0 SU[MPLEMENTANDO LOS S cR 0 O O RE.6|POCUMENTACION iy
z ARTICULO 2, CAPITULO | DE LA LEY 1523 DE 2012 DEL|EQUIVALENTE DE LA SOCIALIZACION| e oot Bt o e e e R ESPONDIENTES | ERTINENTE S OEESICNAL asnamate | anasnee
= CONGRESO DE COLOMBIA, EL ARTICULO 3, RESOLUCION|E IMPLEMENTACION DE SIMULACROS| yosivs oo™ | 06 SOPORTES DE|DE  LAS  VIGENCIAS|RADICADA ) Rl
2 1802 DE 1989 DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION|DE EVACUACION Y GESTION DEL|co "l nc™ bl eoiinienTEs 2018 Y 2019 ARCHIVADA redei
< SOCIAL, EL ARTICULO 114 Y 127 DE LA LEY 9 DE 1970 Y|RIESGO DE LA ENTIDAD [oro v e 40 o n0s HOSPITALARIO
ARTICULO 2.2.4.6.8 DECRETO 1072 DE 2015 SISTEMA DE|CORRESPONDIENTESA LA VIGENCIA '
GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO. 2018 Y 2019
HALLAZGO NO.29: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE, NO
CUMPLE CON LO ESTABLECIDO NORMATIVAMENTE PARA NO. DE ACTAS DE
LA GESTION DE RESIDUOS HOSPITALARIOS Y SIMILARES [CONTINUAR ~ REALIZANDO  LAS SEAL,’;%E&DS°V.SGAS°\?§§3§§Q'§3 VISITAS REALIZADAS A
MOSTRANDO UN PRESUNTO INCUMPLIMIENTO DE  |VISITAS A LOS OPERADORES DE|\-nanTE ACTA DE GHEQUEO EL|LOS OPERADORES DE
ACUERDO A LO DEFINIDO EN EL NUMERAL 2, 34,6 DEL |RESIDUOS HOSPITALARIOS. |~ juro1 IMIENTO DE LOS|RESIDUOS
100 031212018 | 31/12/2019
ARTICULO 6 DEL DECRETO 351 DE 2014, ARTICULO 2,6 Y 7 |(PROYECTOS AMBIENTALES| oo NDARES ESTABLECIDOS PARA|HOSPITALARIOS EN EL
DEL DECRETO 1669 DE 2002, CAPITULO 6,7, Y8DE _ |ENCARGADO DE LA RECOLECCION,|, » peco| gceiGN, TRANSPORTE Y|PERIODO / NO. DE
RESOLUCION 1164 DE 2002 DEL MINISTERIO DE AMBIENTE |TRANSPORTE Y DESTINO FINAL DE|jcoring FINAL DE LOS RESIDUOS|VISITAS PROGRAMAS
Y MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL. LOS RESIDUQS). HOSPITALARIOS EN EL PERIODO *100




ASISTENCIAL

HALLAZGO NO.29: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE, NO
CUMPLE CON LO ESTABLECIDO NORMATIVAMENTE PARA
LA GESTION DE RESIDUOS HOSPITALARIOS Y SIMILARES
MOSTRANDO UN PRESUNTO INCUMPLIMIENTO DE
ACUERDO A LO DEFINIDO EN EL NUMERAL 2, 3,4,6 DEL
ARTICULO 6 DEL DECRETO 351 DE 2014, ARTICULO 2,6 Y 7
DEL DECRETO 1669 DE 2002, CAPITULO 6,7, Y 8 DE
RESOLUCION 1164 DE 2002 DEL MINISTERIO DE AMBIENTE
Y MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL.

CONTINUAR SEGUN CRONOGRAMAS
CAPACITANDO Y SOCIALIZANDO AL
PERSONAL EN CADA UNA DE LAS

ELABORAR ACTAS DE CAPACITACION
CORRESPONDIENTES EN EL MANEJO
DE RESIDUOS HOSPITALARIOS Y
SIMILARES CON  FIRMAS DE

NO. DE FUNCIONARIOS
CAPACITADOS EN EL
MANEJO DE LOS
RESIDUOS

HOSPITALARIOS  DE
LAS DIFERENTES

=1 b

TERESA
QUINTERO
VALENCIA -
PROFESIONAL
UNIVERSITARIO
APOYO
HOSPITALARIO

03/12/2018

31/12/2019

03/12/2018

31/12/2019

HALLAZGO NO. 30: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI-
E.S.E, NO PRESENTA LOS SOPORTES QUE GARANTICEN EL
DESARROLLO Y GESTION DEL PROGRAMA DE SEGURIDAD
DEL PACIENTE DE ACUERDO A LO DESCRITO, QUE
BUSQUE LA IDENTIFICACION Y GESTION DE EVENTOS
ADVERSOS LA CUAL DEBE INCLUIR UNA POLITICA FORMAL
DE SEGURIDAD DEL PACIENTE, PROGRAMA DE
CAPACITACION AL PERSONAL FRENTE AL TEMA DE

SEGURIDAD DEL PACIENTE, NO SE TIENEN DEFINIDOS EL

oA ALIRAIEATA INNI~ARANPES RMAACTNAMNAN LIV

ESE.

UNIDADES INTERMEDIAS, CENTROS DEPENDENCIAS 100
Y PUESTOS DE SALUD EN EL|PLANILLAS DE ASISTENCIA CONp;\cioNalES DE LA
COBERTURA  EN  UNIDADES
MANEJO DE LOS ResDUOS[COSERTURA EF @ O oerG|US! ESE / TOTAL DE
HOSPITALARIOS Y SIMILARES. TR FUNCIONARIOS
- PROGRAMADOS A
CAPACITAR EN EL
PERIODO * 100
NO. DE
PROCEDIMIENTOS Y
ESTANDARES  DE
DAR GUMPLIMIENTO A TopOS Los|VERIFICAR MEDIANTE LISTAS ~DE|MANEJO DE RESIDUOS
DR oPLMIENTO A TODOS LOSICHEQUEO EL CUMPLIMIENTO  A|QUE SE CUMPLEN EN
PR N o | BLECIDOSITODOS "LOS  PROCEDIMIENTOS Y|LA ENTIDAD / TOTAL -
P on Ha N oo e | ESTANDARES ESTABLECIDOS PARAIDE PROCEDIMENTOS
bl LA GESTION DE LOS RESIDUOS|ESTABLECIDOS PARA
: HOSPITALARIOS EN LA ENTIDAD.  |LA GESTION DE LOS
RESIDUOS
HOSPITALARIOS EN LA
ENTIDAD..
ADOPTAR Y ESTABLECER PARA LA EVIBENCIARAARANES
UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USH UE BOSUMENTG LA
ESE. EL MANUAL DE SEGURIDAD DEL EL MANQ'JAL DE §EGUR|DAD DEL PACIENTE SE{ADOPCION DE LA|DOCUMENTO
PACiENTE EN LA CUAL SE ELEBARO SEGUN LA METODOLOGIA DE|POLITICA DE|ELABORADC Y
PROTOCOLO DE LONDRES. SEGURIDAD DEL|SOCIALIZADO
CONTEMPLE LA POLITICA DE BT (e ot
SEGURIDAD DEL PACIENTE. '

03/01/2018

31/2/2019




nERi

PROCEDIMIENTOS PARA LA REMISION DEL PACIENTE,
NO SE  EVIDENCIAN AUDITORIAS AL SERVICIO DE
TRASLADO ASISTENCIAL BASICO, PRESENTANDO UN

NAECLIAITA IMALIMNL MAIFEAITA A 1A AMAPDRMARNA FAL LITEMDAL

INFORMES DE GESTION DE LA
ENTIDAD

FRANCISCO.
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 DES t DEL HALLA 30 [EEh " de jores de | ’ .')d"; d 3
(i i | gy gl : deMejors |
PRESUNTO INCUMPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN EL
NUMERAL, 2.32, ESTANDAR PROCESOS PRIORITARIOS
DEL MANUAL DE INSCRIPCION DE PRESTADORES Y EVID%%%%;QNTFR(;WE
HABILITACION DE SERVICIOS DE SALUD, DE ACUERDO A DE
' SUSCRIBIR ACTO ADMINISTRATIVO ACTO
2 LO DEFINIDO EN LA RESOLUCION 2003 DE 2014 DEL|CONFORMAR COMITE DE|SEDIANTE EL GUAL SE INTEGRE EL|CONFORMACION  DEL| b hvicraarvo R —
3] MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL. SEGURIDAD  DEL  PACIENTE|cquime DE  SEGURIDAD  DEL ggg&zﬁmo D%E S ABERADG ¢ ggglgomggffﬁgs
TIVO. -
E MEDIANTE ACTO ADMINISTRATIVO. | orne SEGURIDAD.  ta DEHfsociaLizaoo ore s
Q ESE.
<
EVIDENCIAR
DOCUMENTALMENTE
(ACTAS Y PLANILLAS
SOCIALIZAR CON EL PERSONAL
REALIZACION DE REUNIONES PERIODICAS|DE ASISTENCIA) LA
MISIONAL LA POLITICA Y MANUAL D pee o) imica MANUAL DE SEGURIDAD|SOCIALIZACION DE LA|"TRooNAL MISIONAL 03/01/2018 |  31/2/2019
SEGURIDAD DEL PACIENTE EN LA INFORMADO
USI-ESE DEL PACIENTE EN LA USI-ES POLITICA Y DEL
) MANUAL DE
SEGURIDAD DEL
PACIENTE
HALLAZGO NO. 31: UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI-
2 E.S.E, PARA LA VIGENGIA 2016 PRESENTO EVIDENCIAS CONTINUAR  EJECUTANDO  EL{oiase  carpETA
s INCOMPLETAS DE LA EJECUCION DEL PAMEC, CON UN|PRESENTAR  LOS ~ SOPORTES|PROGRAMA DE AUDITORIA PARA ELfon™ 0t o oo b =n (| DOCUMENTACION (EESTEFANIA
z PRESUNTO INCUMPLIMIENTO DE UN PROGRAMA DE|CORRESPONDIENTES A LAIMEJORAMIENTO DE LA CALIDAD|Sooorenonh o o PERTINENTE HERNANDEZ capikite | swnsmie
E AUDITORIA PARA EL MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD|EJECUCION DEL PAMEC, VIGENCIAS|PAMEC, Y  ARCHIVANDO LOS|S=" | o8 \icEN«o|LEGALIZADA  Y|CONTRATISTA
2 PAMEC DEL SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE LA|2016 Y 2018 SOPORTES QUE EVIDENCIEN SU|yr e+ noss ARCHIVADA CALIDAD
< CALIDAD. ARTICULO 32, ARTICULO 45, ARTICULO 48 DEL CUMPLIMIENTO
DECRETO 1011 DE 2006
HALLAZGO NO. 32 EN LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE
US| EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, PARA LAS VIGENCIAS DE ACUERDO A LAS ACTIVIDADES S 5E
OBJETO DE AUDITORIA, NO CUENTA CON UN SISTEMA DE REALIZADAS EN EL RESPECTIVO NO. DE INFORMES DE ENFERMERIA
REFERENCIA Y CONTRA-REFERENCIA IMPLEMENTADO, NI MES, ELABORAR INFORME CON EéTI ON SERVICIOS DE
CON EL INFORME DE GESTION, COMO TAMPOCO CON|PRESENTAR M%NSUALMENTE INDICADORES Y CONSOLIDARLO|® - E i v
PROCESOS SOCIALIZADOS NI IMPLEMENTADOS PARA:(INFORNME DE LA GESTION REALZADAI rRivESTRALMENTE ~ PARA  SU[PRESENTADOS SN = 100 URG e ey | 03122018 | 311212019
ATENCION PRE HOSPITALARIA, SEGUIMIENTO DE|EN EL PROCESO DE REFERENCIA Y|oocornTaGION EN LA REUNION DE PER'OSD L i OFICI Al
INDICADORES DE CALIDAD PARA EL  SISTEMA,|CONTRA - REFERENCIA SOCIALIZACION Y ANALISIS DE hé\EEI.EUADO'WO &%rERMEmA oo
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2.3.2.1,ESTANDAR PROCESOS PRIORITARIOS DE LA NO. DE
RESOLUCION 2003 DE 2014 DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROCEDIMIENTOS DE
PROTECCION SOCIAL, ARTICULO 9 DE LA RESOLUCIgN ELABORAR LOS CRONOGRAMAS|GESTION DEL smsgA
4331 DE 2012 DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION PARA LA SOCIALIZACION  E|PARA LA ATENCION COORDINADOR
SOCIAL, ARTICULO 54, ARTICULO 14 DEL DECRETO 4747 DE|SOCIALIZAR E IMPLEMENTAR LOS| o) EMENTACION DE LOS|PRE HOSPITARIA MEDICO DE
2007, NUMERAL 130.12 Y 130.13 DE LA LEY 1438 DEL 2011. | ROCEDIMIENTOS DE REFERENCIA Y| oo cenMIENTOS DEL SISTEMA DE|SOCIALIZADOS E URGENCIAS Y
CONTRA.REFERENCIA, PARA LA 100 R ONADOR || 03122018 | 31/12/2018
. T O O { | REFERENGI Y CONTRA-|IMPLEMENTADOS ~ / C
2 S REFERENCIA PARA LA ATRENCION[TOTAL DE MEDICO DE
S PRE HOSPITALARIA Y REALIZAR LAS|PROCEDIMIENTOS DEL CALIDAD.-
i ACTIVIDADES PROGRAMADAS SISTEMA PARA LA
12} ATENCION PRE
] HOSPITARIA* 100
EN LA PRESENTACION DE LA mggsmmmes D$
INFORMACION TRIMESTRAL DE LA[A TRAVES DEL COMITE SEGUIMIENTO
GESTION DE LA ENTIDAD, REALIZAR|INSTITUCIONAL DE GESTION Y REALIZADOS COMITE
EL  SEGUMENTO A  LOS|DESEMPENO. REALIZAR EL ANALISIS| Eiiecn- P oo sl A——
INDICADORES DEL SISTEMA DEY  SEGUIMENTO A  LOS| ¢ |\DicADORES 100 il o 03112/2018 | 31/12/2019
REFERENCIA Y CONTRA-|INDICADORESA TRIMESTRALES DEL| 0% o tm P PEED e
REFERENCIA MENSUAL Y DEL[SISTEMA DE REFERENCIA Y CONTRA-|CR" "o TOTAL DE :
RESPECTIVO REFERENCIA. CMRSTES A DL
TRIMESTRE.CONSOLIDADO. izl i
REALIZAR AUDITORIAS PERIODICAS|MEDIANTE LISTAS DE CHEQUEO SE :gALIZAD:L;D'JgR'Sg EEE\E,E;'%RAS -
AL SERVICIO DE TRASLADO DE[REALIZARA EL SEGUIMIENTO Y|siomomia : 100 narich AT
PACIENTES ASISTENGIAL BASICO|VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO
PRESTADO POR LA ENTIDAD DE LOS ESTANDARES PROGRAMADASIEN EL s
PERIODO X100 INTERMEDIAS
TENIENDO EN CUENTA  LAS
HHALLAZGO NO. 33: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI ﬁ;ARiO'aR CLSST};IJ%%?SNT%%N'ESg DIRECTRICES DEL MINISTERIO DE|FICHAS TENICAS
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, NO PRESENTAl I aaiorss Dol SieTemA DOE|SALUD Y PROTECCION _SOCIAL|ADOPTADAS POR LA
INDICADORES QUE PERMITAN EVALUAR EL DESARROLLO REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA ADOPTAR LAS FICHAS TECNICAS|ENTIDAD A TRAVES DE 100 JUAN CARLOS
2 DEL SISTEMA REFERENCIA Y CONTRA REFERENCIA|xors 2017 2018 v Agl|PARA LA CONTRUCCION DE LOS|ACTOS i
5 DURANTE LA VIGENCIA 2016 Y 2017. NO SE EVIDENCIA EN|SCESIVAMENTE INDICADORES = DEL _SISTEMA DEIADMINISTRATIVOS VILLANUEVA
z EL ANALISIS DE LA RELACION DE PACIENTES, LAS CAUSAS : REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA ONAL | 03122018 | 31122019
E DE NO ACEPTACION DE LOS PACIENTES REMITIDOS, PARA PROFES!
2 AS| LOGRAR REALIZAR EVALUACION Y MEJORAMIENTO ESPEC'{’&L}\Z;DF?
< CONTINUO DEL PROCESO. PRESENTANDO RESUNTO| CONTRUIR LOS INDICADORES DE INDICADORES ~ DE COORD CEL,DAD
INCUMPLIMIENTO DEL ARTICULO 2.5.3.4.5 DEL DECRETO|REFERENCIA i D RENGIA v|MORBILIDAD DE MERICRY
780 DE 2016. CONTRAREFERENCIA, 2016, 2017 ,[no\CPOORES. DE REF REFERENCIA Y 100
2018 Y AS| SUCESIVAMENTE. ; CONTRAREFERENCIA.
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2012, ARTICULO 3 DE LA RESOLUCION 1802 DE 1989 DEL
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL.

REALIZADAS A LOS FUNCIONARIOS Y
SIMULACROS REALIZADOS EN LAS
UNIDADES INTERMEDIAS.

ARCHIVANDO LOS
CORRESPONDIENTES.

SOPORTES

DE LAS VIGENCIAS
20178, 2018 Y 2019

ARCHIVADA

i TR Y U T oces cel
s de mojoramiento | Descripcidn dela do Mejom 1, | de 1F B g —
s R EapmiE oo Ay 3 g 5 P10 38 !l 1
. DE  ACTOS
EVIDENCIAR TENIENDO EN CUENTAS T
LA NORMATIVIDAD ESTABLECIDA QUE EVIDENGIAN A
HALLAZGO NO. 34: EN LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE|PARA LA CONFORMACION DEloc oo io en  CARPETA  LAlGREAGION i
USI EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, NO SE EVIDENCIAN|COMITES INSTITUCIONALES TOTALIDAD DE LOS  ACTOS|COMITES DE
ACTOS ADMINISTRATIVOS DE LA TOTALIDAD DE LOS|ADMINISTRATIVOS POR EL MODELO ADMINISTRATIVOS QUE CREAN E|OBLIGATORIO
COMITES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO, ADEMAS NO|INTEGRADO DE PLANEACION Y
INTEGRAN LOS COMITES|CUMPLIMIENTO EN LA 100 03/12/2018 | 31/03/2019
SE EVIDENCIAN ACTAS DE SEGUIMIENTO, NO SE REALIZAN|GESTION Y PARA LA INTEGRACION|IN R T ROl D T i ool
REUNIONES PERIODICAS EN LA TOTALIDAD DE COMITES|DE COMITES ASISTENCIALES DE[a D UGIONALES BE O O o) oA e T o ESTEFANIA
INSTITUCIONALES. INCUMPLIENDO CON LO ESTABLECIDO|OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO, LOS|C/MPHMENTO Q GELiGATORIG HERNANDEZ -
EN: EL ARTICULO 22 DEL DECRETO 2200 DE 2005|ACTOS ADSMINISTRATIVOS DE LA ' ST — CONTRATISTA
o ARTICULO 19 Y 20 DE LA RESOLUCION 1995 DE 1999 DEL|CONFORMAGION DE LA TOTALIDAD St HEUKEN B LA CALIDAD
g MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, CAPITULO|DE LOS COMITES ERCDAD AT
2 2 DE LA RESOLUCION 4816 DE 2008 DEL MINISTERIO DE
E SALUD Y PROTECCION SOCIAL, ARTICULO 37 DEL
2 DECRETO 3518 DE 2006 (COMITE DE VIGILANCIA
< EPIDEMIOLOGICA E INFECCIONES), RESOLUCION 1995 DE R ————
1998(COMITE DE HISTORIAS CLINICAS) DEL MINISTERIO DE B BATONID
SALUD Y PROTECCION SOCIAL, ARTICULO 25329
(COMITE DE URGENCIAS), ARTICULO 253.10.24. (COMITE|REALZAR  ~  SEGUMENTOleerag rcer  ForMATO  PARA[CIMPLIIENTO QU
DE FARMACIA), ARTICULO 101.1.14 (COMITE ETICASEMESTRAL A LA REALIZACION DRipeaizar — L sEGUIMIENTO[REANEN o as
HOSPITALARIA), ARTICULO 2.8.20.6 (COMITE DE RESIDUOS[UAS - REUNIONES,  DE =~ LOSISEMESTRAL A LA REALIZACION DE[RC FolsS - DS
GENERADOS EN LA ATENCION EN SALUD) DEL DECRETO LAS REUNIONES DE LOS COMITES DE 100 03/12/2018 | 31/12/2019
780 DE 2016 A SUS ~REGLAMENTOS  Y/O|ng) |GATORIO CUMPLIMIENTO Y A LA|EROGRAMADO ¥
CRONOGRAMAS DE REUINONES Y A(2PH S8 o0 b | Ao ELABORAN LA
LA ELABORACION DE  LAS|CORRESPONDIENTES AGTAS RESPECTIVA ACTA /
RESPECTIVAS ACTAS. ' No. TOTAL  DE ESTEFANIA
COMITES HERNANDEZ -
CONSTITUIDOS. CONTRATISTA
CALIDAD
CONTINUAR SOCIALIZANDO EL PLAN TERESA
HALLAZGO NO. 35 EN LA UNIDAD DE SALUD DE|EEVIDENGIAR GON SOPORTES LA|PE EMERGENCIAS HOSPITARIAS AIVERIFICAR CARPETA| o evracion [QUINTERO
BAGUE, NO SE EVIDENCIA PARA LAS VIGENCIAS| oo anion CDEL. sian De|LOS FUNCIONARIOS DE LA ENTIDAD,|CON LOS SOPORTES|pccm ey VALENCIA :
ARCHIVANDO ~ LAS ACTAS  Y|CORRESPONDIENTES PROFESIONAL 03/12/2018 | 31/12/2019
AUDITADAS LA SOCIALIZACION E IMPLEMENTACION DEL|EMERGENCIAS HOSPITLARIAS DE FIRMADA Y|
PLAN  DE  EMERGENCIAS  HOSPITALARIAS,| ne s 20y 01 v onie " |PLANILLAS ~ DE  ASISTENCIAIDE LAS VIGENCIAS|,tiivian s UNIVERSITARIO
z LA NORMATIVIDAD VIGENTE DE ACUERDO A LA FIRMADOS. HOSRITALARIO
3 ELABORACION DE PLANES DE EMERGENCIA Y
& DESASTRES, CONTINGENCIA Y EJERCICIOS ~ DE|_\\on e 1o o cven o o
% SIMULACION Y SIMULACROS, PLANES DE EVACUACION DE F———
2] LAS IPS OCASIONANDO FALENCIAS ANTE UNA EVENTUAL|DEL  PLAN =~ DE  EMERGENCIAS|CONTINUAR _IMPLEM VERIFICAR CARPETA
< ; HOSPITALARIAS ~ PARA  LAS|PLAN DE EMERGENCIAS DOCUMENTACION
EMERGENCIA; INCUMPLIENDO PRESUNTAMENTE CON LO(MOSPITELARIAS = PARA.  LASIFAR e A TRAves po|CON LOS SOPORTES|ZEC-NENTE
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 1Y 2 DE LA LEY 1523 DE|Y/CENCIAS 2017, ! ' CORRESPONDIENTES + 03/12/2018 | 31/12/2019
TRAVES DE  CAPACITACIONES|CAPACITACIONES Y SIMULACROS, ANUAL, FIRMADA Y




HALLAZGO NO.36: EN LA UNIDAD DE SALUD US| EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO, DE LA CIUDAD DE IBAGUE, NO TIENE
ESTABLECIDA LA FORMULACION DEL PROGRAMA DE
GARANTIA DE CALIDAD DE DONACION DE ORGANOS Y

EVIDENCIAR A TRAVES

2004 Y EL LITERAL C1 DEL NUMERAL 4.4 DEL CAPITULO 4
DEL MANUAL DE PROCEDIMIENTOS PARA CADENA DE
CUSTODIA DE LA RESOLUCION 2369 DEL 2016 DEL
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL.

SOCIALIZACION E IMPLEMENTACION

3 TEJIDOS, POR LO TANTO NO REALIZA CAPACITACIONES AL|ADOPTAR, SOCIALIZAR E B TaCINLNIGE A
£ PERSONAL QUE LABORA EN LA INSTITUCION, NO TIENE|IMPLEMENTAR EL PROGRAMA DE|DE ACUERDO A LA NORMATIVIDAD| o o an DOCUMENTO R -
2 DOCUMENTADO EL DIAGRAMA DE FLUJO SOBRE LA|GARANTIA DE CALIDAD DE|DEL PROGRAMA REAIZAR LAS[codnmntisn g[ADOPTADO, 5ER0 8ot | vazmus || swsmame
= NOTIFICACION ~ DE  POTENCIALES  DONANTES,|DONACION DE ORGANOS Y TEJIDOS|ADECUACIONES PARA SU ADOPCION|ibrovencty S o FISOCIALIZADO E|cyceenvera
2 OCASIONANDO LA NO ESTANDARIZACION DE LOS|DE ACUERDO AL NIVEL DE|E IMPLEMENTACION EN LA ENTIDAD. |poocoaa en 14 UsiMPLEMENTADO
< PROCESOS, Y NO CONFORMIDADES EN EL PROCESO DE|COMPLEJIDAD DE LA ENTIDAD. s
COMUNICACION INTERNA DE LA ENTIDAD, INCUMPLIENDO ‘
PRESUNTAMENTE ARTICULO 8 DE LA LEY 73 DE 1998,
ARTICULO 2 RESOLUCION 2640 DE 2005 DEL MINISTERIO DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL.
HALLAZGO NO. 37: EN LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE
US| EMPRESA SOCIAL ESTADO, NO SE EVIDENCIA EL
PROCEDIMIENTO DOCUMENTADO DEL MANEJO DE
CADENA DE CUSTODIA DURANTE LA VIGENCIA 2016, NO DE ACUERDO AL MODELO DE
| SE EVIDENCIA LA SOCIALIZACION E IMPLEMENTACION DEL PROTOCOLO  DE CI\:A"AsNEJO DE EZID%%%IGE QNTTR:VE
2 DOCUMENTO PROTOCOLO Y PROCEDIMIENTO DE CUSTODIA, ESTABLECIDO EN LA|D
3} MANEJO DE CADENA DE CUSTODIA DE LA VIGENCIA ﬁp?_;mz%m ESLO,C,%'T?SCROLO DE RESOLUCION 0459 DE 2012 DEL|CONFORMACION DEL ggggyfggo MARIA MERCEDES
& 2017, INCUMPLIENDO PRESUNTAMENTE EL ESTANDAR DE[l" CENENTIR E- PROVOCOTO DFIMINISTERIO DE SALUD, ADECUARLO|COMITE DE[ADOP /D0y £|OSORIO SOLANO -| 030t/2018 | 31411212018
% PROCESOS PRIORITARIOS DE LA RESOLUCION 2003 DE[WN=0 PARA SU ADOPCION POR PARTE DE|SEGURIDAD DEL| SO o " [ENFERMERA
2 2014 DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, : LA USI ESE, REALIZANDO LAS|PACIENTE, EN LA USI-
ARTICULO 254 Y 255 DEL CAPITULO V DE LA LEY 906 DEL ACTIVIDADES PARA SUlESE.
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DE PROCESOS PRIORITARIOS DE LA RESOLUCION 2003
DEL 2014 DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL, NUMERAL 2 ARTICULO 2.5.1.4.1. DECRETO 780 DEL
2016.

g B - Acc | Descripcion deja de 5
gl I i 5 i ' ‘ 8 ‘
HALLAZGO NO. 38: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI,
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, NO PRESENTA
DOCUMENTOO ALGUNO  SOBRE  ELABORACION,
ACTUALIZACION, SOCIALIZACION, NI ADOPCION DE
PROTOCOLOS DE ATENCION DE PACIENTES CON CANCER, :?ggagﬁms gg
NI DE PACIENTES RENALES, PROCEDIMIENTO DE bl SON
ATENCION DE PACIENTES CON VIH. PROCEDIMIENTO DE|_ »ooo o . ADOPTAR|EXPEDIR  ACTO  ADMINISTRATIVO[PARERTES -\ FEd
ENFERMEDADES DE INTERES EN SALUD PUBLICA Y SUloonrannios pE ATENCION DE|MEDIANTE EL CUAL SE ADOPTAN|D)enTES CON VIH Y|PROTOCOLOS DE|JUAN  CARLOS
- NOTIFICACION, PROCEDIMIENTO DE INTERRUPCION PROTOCOLOS DE ATENCION DE
g PACIENTES CON CANCER, RENALES, DE ENFERMEDADES|MANEJO CLINICO Y|ZAMBRANO
< VOLUNTARIA DEL EMBARAZO, PROCEDIMIENTO DE PACIENTES CON CANCER, RENALES,
3] PACIENTES CON VH Y DE DE INTERES EN SALUD|PROCESO ~ DE|VILLANUEVA -
= ATENCION A VICTIMAS DE VIOLENCIA, DE PROCEDIMIENTO[PRCEITES, - CON PACIENTES CON VIH Y DE
E INTERES EN PUBLICA, EVALUACION  DE|PROFESIONAL 031122018 | 31/12/2018
£ DE ATENCION AL ADULTO MAYOR. INCUMPLIENDO ENFERMEDADES DE INTERES EN
7 Ul GRE GO o0 et o & SALUD PUBLICA, INTERRUPCION DE INTERRUPCION  DE|LAS MISMAS, | ESPECIALIZADO
3 (ENCISO 1), E\BARAZO Y ATENCION A VICTIMAS|SALUD PUBLICA, INTERRUPCION DE|pyipspa70 Y|ADOPTADAS  Y|COORDINADOR
< ARTICULO 6 DE LA LEY 1733 DE 2014, EL ACUERDO 245 DE EMBARAZO Y ATENCION A VICTIMAS
DE VIOLENCIA Y PROCEDIMIENTO ATENCION A VICTIMAS|SOCIALIZADAS.  |MEDICO Y CALIDAD
2003. GUIA PARA EL MANEJO DE VIH SIDA, ARTICULO §[0F  TIOLENEW 7 FROCEDIINTOI0E vioLENCIA Y PROCEDIMIENTO DE[FEENC TR A (VA
ENCISO 1, ARTICULO 6 DE LA LEY 1733 DE 2014, LA LEY - |ATENCION AL ADULTO MAYOR. T e L
1733 DE 2014, ARTICULO 13 DEL DECRETO 3518 DE 2008, C- R L i
355 DE 2006, LEY 1733 DEL 2014. ARTICULO 1° LEY 1171 DE i,
2007. ESTANDAR DE PROCESOS PRIORITARIOS DE LA :
RESOLUCION 2003 DEL 2014 DEL MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL.
HHALLAZGO NO.38: EN LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE
US| EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, NO SE EVIDENCIA LA
SOCIALIZACION DE LOS PROCEDIMIENTOS DE ATENCION A
LA COMUNIDAD DE DESPLAZADOS, A LAS COMUNIDADES P —
AFRO DESCENDIENTES, ATENCION A LAS COMUNIDADES S,
INDIGENAS, OCASIONANDO FALENCIAS EN CALIDAD Y i
ACCESIBILIDAD DE ESTOS GRUPOS POBLACIONALES EN|ELABORAR, ADOPTAR Y SOCIALIZAR|EXPEDIR  ACTO ADMINISTRATVO|\ 5 b DOCUMENTOS i
2 CUANTO A LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD. NO|LOS  PROCEDIMIENTOS  DE|MEDIANTE EL CUAL SE ADOPTAN|LO: D% BOCC 8 St i
3 PRESENTA DOCUMENTO NI ACTO ADMINISTRATIVO SOBRE|ATENCION A LA COMUNIDAD DE|LOS PROCEDIMIENTOS DE ATENCION|cotal ioabos)  EL SR
& LOS PROCEDIMIENTOS DE ATENCION. PRESENTANDO|DESPLAZADOS, A LAS|A LA COMUNIDAD DE DESPLAZADOS, [SOSHHZAROS! - & 100 O a0 03122018 | at/121z018
% PRESUNTO INCUMPLIENDO CON EL ARTICULO 5 Y 168 DE|COMUNIDADES AFRO|A LAS COMUNIDADES  AFRO[TOTAL \ DF e eiin
2 LA LEY 100 DE 1993, ARTICULO 17 Y 20 DEL DECRETO 2569|DESCENDIENTES Y ATENCIGN A LAS|DESCENDIENTES Y ATENCION A LAS[DOCSRERDS S
DE 2000, ARTICULO 1 Y 2 DEL DECRETO 2284 DE 2003,|COMUNIDADES INDIGENAS COMUNIDADES INDIGENAS St
ARTICULO 5 Y 7 DE LEY 21 DE 1991, ARTICULO 1° Y 4° DE i .
LEY 681 DE 2001. LITERAL D NUMERAL 2.3.2.1. ESTANDAR Sl




HALLAZGO NO. 40: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, NO SE EVIDENCIA
ELABORACION, ACTUALIZACION, NI SOCIALIZACION DEL

IMPLEMENTADO Y SOCIALIZADO CON EL PERSONAL. NO

TERESA

N  CARLOS
PROCEDIMIENTO PARA ATENCION DE PACIENTES EN %BRANO
CONDICION DE DISCAPACIDAD, PARA LA VIGENCIA 2016, VILLANUEVA R
NO SE OBSERVA LA ADHERENCIA AL PROCEDIMIENTO EXPEDIR  ACTO ADMINISTRATNVO|\ 0 be DOCUMENTOS PROFESIONAL
Z PARA LA VIGENCIA 2017 Y OCASIONANDO FALENCIAS EN|, »ooean ADOPTAR Y SOCIALIZAR|MEDIANTE EL CUAL SE ADOPTA EL|- s ponanoe = ERPECIALIZADO
3] LA CALDAD DE PRESTACION DEL SERVICIO Y|o ‘Lo e o b ATENCION| PROCEDIMIENTO PARA ATENCION DE|gonn 17an0s / EL G5 IOINALOR
@ ACCESBILIDAD DEL  SERVICIO ESTE  GRUPO PACIENTES EN CONDICION DE 100 0312/2018 | 31/12/2018
DE PACIENTES EN CONDICION DE TOTAL DE  LOS MEDICO Y CALIDAD
% POBLACIONAL. HALLAZGO DE NO CONFORMIDAD POR LA| i o/on S DISCAPACIDAD, PARA LAS| )0 SUMENTOS e Tt AT
2 FALTA DE ESTANDARIZACION DE PROCESOS QUE AFECTA VIGENCIAS 2018 Y 2019 Y ASIloo op o ne cxi00 SANGYEE
LA PRESTACION DEL SERVICIO Y LOS DERECHOS DE LOS SUCESIVAMENTE ROMANG
USUARIOS DEL SISTEMA, INCUMPLIENDO EooRBIkEER
PRESUNTAMENTE, LA LEY 1346 DE 2009, SENTENCIA C-293 HOENGIAC
DEL 22 DE ABRIL DE 2010. ESTANDAR DE PROCESOS '
PRIORITARIOS DE LA RESOLUCION 2003 DEL 2014 DEL
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL.
HALLAZGO NO. 41: EN LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI STENGIAR A
2 EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO NO SE EVIDENCIA LAip\nenciAR MEDIANTE SOPORTES|RECOPILAR EN  CARPETA, LOS|CARPETA CON LA LUISA FERNANDA
& DOCUMENTACION, IMPLEMENTACION, NIl A DOCUMENTACION, |SOPORTES DE LA DOCUMENTAGION, |GUIA DE|CARPETA CON LA|TRIANA ~ GUZMAN
= SOCIALIZACION DE LA GUIA DE DESNUTRICION, ! ' DOCUMENTACION |ENFERMERA.
IMPLEMENTACION Y SOCIALIZACION|IMPLEMENTACION Y SOCIALIZACION|DESNUTRICION Y LOS 03/12/2018 | 31/01//2019
= INCUMPLIENDO PRESUNTAMENTE EL ARTICULO 44 DE LA CORRESPONDIENT |MONICA
@ DE LA GUIA DE DESNUTRICION DE LA|DE LA GUIA DE DESNUTRICION DE LA|SOPORTES DE  SU
b CONSTITUCION POLITICA.. ESTANDAR DE PROCESOS ENTIDAD ENTIDAD IMPLEMENTACION Y VILLAQUIRAN -
< PRIORITARIOS DE LA RESOLUCION 2003 DEL 2014 DEL : : SOGIALEAGION NUTRICIONISTA. -
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL.
DE ACUERDO A LOS PROCESOS|EYV/DENCIAR LA
ACTUALIZACION  DEL
ACTUALES DE LA  ENTIDAD,
ACTUALIZAR EL PLAN DE GESTION| AN DE  GESTION
ACTUALIZAR EL PLAN DE GESTION| = oo S o pITALARIOS. CON|INTEGRAL DE|DOCUMENTO
INTEGRAL DE RESIDUOS|00pEnTURA . PARA  TODAS  LAS|RESIDUOS ACTUALIZADO Y 03/12/2018 | 30/06/2019
HALLAZGO NO. 42: EN LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI OSPITALARI HOSPITALARIOS DE|APROBADO.
H Ri0S UNIDADES INTERMEDIAS, CENTROS
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO. NO SE EVIDENCIA S | - ACUERDO A  LOS
SOPORTE DOCUMENTAL DEL PLAN DE GESTION Y PUESTOS DE SALUD Y AREAS|opocEsos ACTUALES
INTEGRAL DE RESIDUOS HOSPITALARIOS, ACTUALIZADO, ADMINISTRATIVAS. DE LA ENTIDAD
PARA LAS VIGENCIAS AUDITADAS, NO SE ENCUENTRA




L

NDO ASI

GARANTIZA LA SEGURIDAD

RESPONSABLE  DEL
PROCESO DE ASEO
DE LA ENTIDAD.

VALENCIA
B I AETCULD & DLt DEORETD 351 Dk mnd ¥ B NO. DE FUNCIONARIOS PROFESIONAL
NUMERAL 7.251 RESOLUCION 1164 DE 2002 DEL CAPACITADOS EN EL UNNERSITARIO
e, - OYO
MINISTERIO DE MEDIO AMBIENTE Y MINISTERIO DE SALUD|CAPACITAR Y SOCIALIZAR SEGUN MANEJO DE  LOS A
CRONOGRAMAS AL PERSONAL EN|NO. DE ACTAS DE CAPACITACION EN|RESIDUOS HOSPITALARIO
Y PROTECCION SOCIAL. ESTANDAR DE PROCESOS
o & O RESOLUCION 3003 DEL 2014 DEL|CADA UNA DE LAS UNIDADES|EL MANEJO DE  RESIDUOS|HOSPILARIOS DE LAS
RMGTERID DE BELLDY INTERMEDIAS, CENTROS Y PUESTOS|HOSPITALARIOS Y SIMILARES CON|DIFERENTES
redendlo s ooy DE SALUD EN EL MANEJO DE LOS|FIRMAS DE  PLANILLAS  DE|DEPENDENCIAS 100 0312/2018 | 30/08/2019
RESIDUOS  HOSPITALARIOS  Y|ASISTENCIA CON COBERTURA EN|FUNCIONALES DE LA
SIMILARES DE ACUERDO AL PLAN|UNIDADES INTERMEDEIAS, CENTROS|USI ESE / TOTAL DE
DE GESTION INTEGRAL  DE|Y PUESTOS DE SALUD FUNCIONARIOS
RESIDUOS ACTUALIZADO. PROGRAMADOS A
CAPACITAR EN EL
PERIODO * 100
No. DE
TRABAJADORES
RESPONSABLES DEL
HALLAZGO NO. 43: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI ASEO  DE  LAS
EMPRESA SOCAL DEL ESTADO PARA LA VIGENCIA INSTALACIONES DE LA
EVALUADA, NO GARANTIZA LA PROTECCION A LA SALUD VERIFICAR QUE EL CONTRATISTA|ENTIDAD QUE
| DE LOS TRABAJADORES DE SERVICIOS GENERALES ‘F(E';'TF"E%"‘C'TC)&UEESE S%SSNTA'CEL(;’Q RESPONSABLE DEL PROCESO DE|DISPONEN DE LA TERESA
5 RESPONSABLES DEL ASEO DE LAS INSTALAGIONES, AL[PROTECOION EN SALUD R LOSIASE DE LAS INSTALACIONES DE LAIDOTAGION DE QUINTERO
3 NO TENER LA DISPONIBILIDAD DE EQUIPO COMPLETO|TRAamal DORES O SERVICIOPIENTIDAD, CUMPLA CON LA ENTREGA|EQUIPOS DE VALENCIA
& DE PROTECCION PERSONAL, LO QUE PRESUME|SCNCRALES FESPORSABLES ' OF-IDE LA DOTACION DE LOS EQUIPOSIDOTACION COMPLETA 100 PROFESIONAL 0312/2018 | 3111212019
5 INCUMPLIMENTO A LAS NORMAS VIGENTES DADAS EN EL(ASE0. DF  LAS INSTALACIORRSCoMPLETOS — DE PROTECCION|PARA SU PROTECCION UNIVERSITARIO
2 NUMERAL 7.29.1 DE LA RESOLUCION 1164 DE 2002 DEL|COTNDOMOS DF (LOS EQUFONIPERSONAL REQUERIDAS PARA LAIPERSONAL /  NO. APOYO
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL Y[Somest™o® b H PROTECCION DE LA SALUD DE|TOTAL DE HOSPITALARIO
MINISTERIO DE MEDIO AMBIENTE, Y EN LOS ARTICULOS ESTOS TRABAJADORES. TRABAJADORES
122, 123 Y 124, "SALUD OCUPACIONAL® DE LA LEY 9 DE CONTRATADOS POR
1979, LA ENTIDAD




HALLAZGO NO. 44: EN LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE US|
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, LA NEVERA DONDE SE
DEPOSITAN LOS RESIDUOS ANATOMOPATOLOGICOS SE
ENCUENTRA UBICADA EN EL SERVICIO DE URGENCIAS, EL
ALMACENAMIENTO TEMPORAL Y CENTRAL NO CUMPLE

No, SUPERVISIONES

1996 DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL.

CENTROS Y PUESTOS
DE SALUD.

CON LAS CONDICIONES DE INFRAESTRUCTURA, SE REALIZAR  CRONOGRAMAS  DE|REALIZADAS OARA EL —
i EVIDENCIAN GUARDIANES SIN SOPORTE, Y SIN MARCAR.| SUPERVISAR PERIODICAMENTES EN|PROGRAMACIION DE|CUMPLIMIENTO DE LA L Rtato
z GANECAS DESTAPADAS EN ALGUNOS SERVICIOS [LAS DIFERENTES DEPENDENCIAS|SUPERVISIONES PERIODICAS A LAS|GRESTION INTERNA ENGA ]
S ALMAGCENAMIENTO TEMPORAL SIN BOLSAS, ADEMAS DE|FUNCIONALES, PARA VERIFICAR EL|DIFERENTES DEP"ENDENCIAS|DE RESIDUOS - i sargoans | ek
= NO COINCIDIR CON EL COLOR DE LA BOLSA, MALA|CUMPLIMIENTO DE LA GESTION|FUNCIONALES DE LA ENTIDAD,[HOSPITALARIOS / No. e N
2 DISPOSICION DE RESIDUOS. PRESENTANDO PRESUNTO|INTERNA DE RESIDUOS|PRESENTADO LOS INFORMES DE|TOTAL DE rbims
< INCUMPIMIENTO DEL ARTICULO 6 CAPITULO Ill DEL|HOSPITALARIOS . GESTION INTERNA DE RESIDUOS|SUPERSIONES ETALAHID

DECRETO 351, NUMERAL 2.3.2.1, INFRAESTRUCTURA DE HOSPITALARIOS. PROGRAMADAS EN EL

LA RESOLUCION 2003 DE 2014 DEL MINISTERIO DE SALUD Y PERIODO * 100

PROTEGCION SOCIAL, NUMERAL 7.2.6.1 DEL MANUAL DE

PROCEDIMIENTOS PARA LA GESTION INTEGRAL DE LOS

RESIDUOS HOSPITALARIOS Y SIMILARES EN COLOMBIA

MPGIRH DE LA RESOLUCION 1164 DEL 2002 DEL

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

No. DE TANQUES DE

HALLAZGO NO. 45: DURANTE LA VISITA DE AUDITORIA A LA QémCENAM'ENTocgﬁ

UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE EMPRESA SOCIAL DEL 55 ae
, ESTADO, NO SE EVIDENGIA MANTENIMIENTO Y LAVADO DE|CONTINAR  REALIZANDO SEGUUN|DE ACUERDO A CRONOGRAMA|\\onivPy sy
2 TANQUES DE ALMACENAMIENTO DE AGUA, SU LIMPIEZA Y|CRONOGRAMAS EL LAVADO DE LOS|REALIZAR LOS MANTENIMIENTO Y|, s\ <A~ L T R
3 DESINFEGCION. ADEMAS, NO SE EVIDENCIA ANALISIS|TANQUES Y ANALISIS|LAVADO ~ DE  TANQUE  DE[q(mico v Lo
& FISICOQUIMICO Y  MICROBIOLOGICO, INCUMPLIENDO|FISICOQUIMICO Y MICROBIOLOGICO|ALMACENAMIENTO DE AGUA , SU|Zrnrroi«) oo el 100 pu ol 031212018 | 31/12/2019
% PRESUNTAMENTE CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO|DEL AGUA EN CADA UNA DE LAS|LIMPIEZA Y DESINFECCION, CON SU| ™ /" ToTAL DE O 5D
2 2 Y ARTICULO 5 DE LA RESOLUCION 2115 DE 2007,|UNIDADES INTERMEDIAS, CENTROS|CORRESPONDIENTE ANALISIS FISICO|TANQUE EXISTENTES

ARTICULO 3, NUMERAL 2 DEL ARTICULO 9 DEL DECRETO|Y PUESTOS DE SALUD QUIMICO Y BACTERIOLOGICO s OBRDEE

1575 DE 2007, ARTICULO 33 DE LA RESOLUCION 4445 DE S RMEDUS




P e

RECOPILAR EN CARPETA LAS ACTAS

EVIDENCIAR LA
CARPETA CON LAS
ACTAS DEBIDAMENTE

SOCIAL.

CON FIRMAS DE LA CAPACITACION Y|FIRMADAS DE LAS ggzzfn?mm A DE|ELSA P.
SOCIALIZACION DE LOS|CAPACITACIONES Y| 56 RODRIGUEZ e
PROTOCOLOS DEL SERVICIO DE[SOCIALIZACIONES DE|q e <oon e [GONGORA 1/01/2018
HALLAZGO NO. 46: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI| o e ey oo oo oo [LABORATORIO  CLINICO DE  LAS|LOS ~ PROTOCOLOS[COMooK BACTERIOLOGA
L EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, NO CUMPLE CON La|=YIDERGAR MEDINTE SOPORTESIyiGeENCIAS 2016 v 2017 DEL SERVICIO DE
z SOCIALIZACION DE PROTOCOLOS EN EL SERVICIO DE|fA CAPACITACION ¥ SOCALIZACION LABORATORIO
o LABORATORIO CLINICO, INCUMPLIENDO PRESUNTAMENTE CLINICO
= SERVICIO DE LABORATORIO CLINICO
£ CON LO ESTABLECIDO EN EL ESTANDAR DE TODOS LOS|SERY /1o OF LABORATORIO CLINICO
@ SERVICIOS DE LA RESOLUCION 2003 DEL 2014 DEL|Y DE LOS REFORTES DE CONTROL
2 MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, ARTICULO
33 DE LA RESOLUCION 4445 DE 1996 DEL MINISTERIO DE| ERMOMETROS DE LAS NEVERAS
DE LABORATORIO CLINICO EVIDENCIAR LA
SALUD Y PROTECCION SOCIAL. CARPETAS CON LOS
RECOPILAR PRMANENTEMENTE EN|REPORTES DEL|CARPETA
CARPETA LOS REPORTES DE|CONTROL DE|DOCUMENTADA  |BACTERIOLOGAS
CONTROL DE TEMPERTATURA DE|TEMPERATIRA DE LOS|CON LOS|DELA  UNIDADES| 03/12/2018 | 31/12/2019
LOS TERMOMETROS DE LAS|TERMOMETROS  DE|CORRESPONDIENT |INTERMEDIAS
NEVERAS DE LABORATORIO CLINICO.[LAS NEVERAS ~DE|ES SOPORTES
LABORATORIO
cLINICO
HALLAZGO NO. 47: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO NO CUMPLE CON LO :&E&gi’;ECC'ONif
DESCRITO EN LA NORMATIVIDAD VIGENTE, EN LOS QUE
2 RESPECTA AL SERVICIO DE APOYO DE ALIMENTACION, EL 22&@:&0 D’ét TRA%%%%ES;Q Zm'éSNPT%RSTE cgﬁ
g TRANSPORTE DE ALIMENTOS ENTRE SEDES, NO ES EL|CUMPLIR LOS ESTANDARES PARA EL|ENPARGAD0 DEL TRATBFORTE BEIAUMERTCS - GOl MONICA R.
> ADECUADO, POR NO CONSERVAR LA RED DE FRIO O|TRANSPORTE DE ALIMENTOS EN EL VILLAQUIRAN
& O N, E Aleeas . o e RECIPIENTTES PARA GARANTIZAR|MANTENIMIENTO DE 100 0211212018 | 31/12/2019
. TENIMIENTO DE LA CADENA DE CASTRO
& EL MANTENIMIENTO DE LA CADENA|LA CADENA DE FRIO
2 PRESUNTAMENTE CON LO ESTABLECIDO EN LA|FRIO Y/O CALOR srfstlionpe il o oot b g R NUTRICIONISTA
< RESOLUCION 2003 DE 2014 DEL MINISTERIO DE SALUD Y o U T HoBoa el
PROTECCION SOCIAL. ARTICULO 33 DE LA RESOLUCION PROGRAMADAS v
4445 DE 1996 DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION REA BADAS “ 105




ASISTENCIAL

HALLAZGO NO. 48: LA UNIDAD DE SALUD DE IBAGUE USI
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, NO CUENTA CON EL
PROCESO DOCUMENTADO, SU SOCIALIZACION E
IMPLEMENTACION, NO CUENTA CON INFORME DE
AUTORIZACIONES CON LAS PRINCIPALES CAUSAS DE
NEGACION O DEMORAS EN LOS SERVICIOS. HALLAZGO
DE NO CONFORMIDAD POR LA FALTA DE
ESTANDARIZACION DE PROCESOS QUE AFECTA LA
PRESTACION DEL SERVICIO Y LOS DERECHOS DE LOS
USUARIOS DEL SISTEMA. INCUMPLIENDO
PRESUNTAMENTE, LO ESTIPULADO POR LA RESOLUCION
3047 DEL 2008 DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL, ARTICULO 9 DE LA RESOLUCION 4331 DEL 2012
DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL,
ARTICULO 14 DE LA LEY 1751DE 2015.

ELABORAR, ADOPTAR, SWOCIALIZAR| ADOPTAR EL PROCEDIMIENTO
E IMPLEMENTAR EL PROCEDIMIENTO[PARA  AUTORIZACIONES EN LA
PARA LAS AUTORIZACIONES EN LA[PRESTACION DE SERVICIOS DE
PRESTACION DE SERVICIOS DE[SALUD Y

SOCIALIZARLO E
IMPLEMENTARLO,

EVIDENCIAR LA
ADOPCION,

SOCIALIZACION E
IMPLEMENTACION DEL
PROCEDIMIENTO  DE

AUTORIZACIONES

PARA LA PRESTACION
DE SERVICIOS DE
SALUD EN LA
ENTIDAD.

DOCUMENTO
ADOPTADO,
SOCIALIZADO
IMPLEMENTADO

E

AUTORIZACIONES
PRINCIPALES CAUSAS DE NEGACION O[SERVICIOS,ELABORAR
DEMORAS EN LA PRESTACION DE LOS|RESALTANDO LAS CAUSAS DE NEGACION DE
SERVICIOS DE SALUD.

DE CONFORMIDAD A LAS NOVEDADES

INFORMES MENSUALES DE|REGISTRADAS EN EL PROCEDIMIENTO DE
REPORTE  LAS|AUTORIZACIONES PARA LA PRESTACION DE

INFORME

LOS SERVICIOS Y DEMORAS PRESENTADAS

No. DE INFORMES
MENSUALES ~ DE LA
GESTION DE
AUTORIZACIONES

PRESENTADOS  EN  EL
PERIODO / No. DE MESES

DEL PERIODO + 100

100

JUAN CARLOS
ZAMBRANO
VILLANUEVA -
PROFESIONAL
ESPECIALIZADO
COORDINADOR>M
EDICO Y CALIDAD
Y, LUIS ANTONIO
SANCHEZ
ROMANO
COORDINADOR
URGENCIAS

02/12/2018

31/12/2018

02/12/2018

31/12/2018

i

NOMBRE: ELSA GRACIELA MARTINEZ ECH RY
CARGO: GERENTE

RELACIONADAS CON LAS AUTORIZACIONES.




