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1. DICTAMEN DE AUDITORIA INTEGRAL
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Doctor

JUAN ERNESTO OVIEDO HERNANDEZ

Gerente

Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel de Atencion ESE
Ciudad

Asunto: Dictamen Auditoria Regular vigencia 2014

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 en el Hospital Occidente de Kennedy IlI N E.S.E.
evaluando los principios de economia, eficiencia y eficacia con que administré los
recursos puestos a su disposicion; los resultados de los planes, programas y
proyectos; la gestién contractual; la calidad y eficiencia del control fiscal interno;
el cumplimiento al plan de mejoramiento; la gestion financiera a través del
examen del Balance General a 31 de diciembre de 2014 y el Estado de Actividad
Financiera, Econdmica y Social por el periodo comprendido entre el 1 de enero
y el 31 de diciembre de 2014; (cifras que fueron comparadas con las de la
vigencia anterior), la comprobacibn de las operaciones financieras,
administrativas y economicas se realiz6 conforme a las normas legales,
estatutarias y de procedimientos aplicables.

Es responsabilidad de la administracion el contenido de la informacion
suministrada y analizada por la Contraloria de Bogota D.C. Igualmente, es
responsable por la preparacion 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 aplicacibn de los sistemas de control de Gestidn,
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.

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
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adecuada gestion de los recursos publicos y por consiguiente en la eficiente y
efectiva prestacion de servicios de salud y de aseguramiento 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; por tanto, requirio, acorde con ellas,
de planeacion y ejecucién del trabajo de manera que el examen proporcione una
base razonable para fundamentar los conceptos y la opinidon expresada en el
dictamen integral. El control incluyé 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 Fiscal Interno.

Las observaciones se dieron a conocer a la entidad en el informe preliminar de
auditoria, la respuesta de la administracion fue valorada y analizada tal como
sefala en el Anexo 3- Capitulo 2 Resultados de Auditoria.

1. CONCEPTO SOBRE FENECIMIENTO

La evaluacion a la gestion fiscal de la vigencia 2014 realizada por la Contraloria de
Bogota al Hospital Occidente de Kennedy Il N E.S.E.; mediante la aplicacion de
los sistemas de control de gestion, financiero y de resultados, con el propésito de
determinar si los recursos econémicos, fisicos y humanos, tecnolégicos, puestos a
disposicion del gestor fiscal, fueron utilizados de manera eficiente, eficaz y
econOmica, en que se haya incurrido en el cumplimiento de los objetivos, planes y
programas del auditado; permite concluir el fenecimiento de la cuenta por la
vigencia fiscal correspondiente al afio 2014, al obtener una calificacion total del
86.8%.

Matriz de calificacion de la gestion fiscal
HOSPITAL OCCIDENTE DE KENNEDY Il NA ESE - VIGENCIA 2014

PRINCIPIOS DE LA GESTION FISCAL CALIFICACION TOTAL
COMPONENTE FACTOR PONDERACION
EFICACIA EFICIENCIA ECONOMIA FACTOR COMPONENTE

CONTROL FISCAL 20% 81.3% 78.2% 16%
INTERNO
PLAN DE 10% 77.6% 7.8%
MEJORAMIENTO

CONTROL DE GESTION GESTION 60% 86.6% 80.3% 86.9% 50.8%

(50%) CONTRACTUAL 41.9%

GESTION 10% 92.7% 9.3%
PRESUPUESTAL
TOTAL CONTROL DE 100% 84.4% 81.2% 86.9% 83.7%
GESTION
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CONTROL DE PLANES, PROGRAMAS 100% 85 % 90% 87.5% 26.3 %
RESULTADOS Y PROYECTOS
(30%)
ESTADOS CONTABLES 70% 100% 70%
GESTION FINANCIERA 30% 78.3% 23.5%
TRy =R I~ ToTAL coNTROL 100% 93.5% 93.5% 18.7%
FINANCIERO
TOTAL 100% 86.4% 84.5% 86.9%
86.8%

CONCEPTO

FENECIMIENTO SE FENECE

Fuente: Matriz de calificacién. Elaboré: Equipo Auditor

La Contraloria de Bogota D.C. establecié que la gestion se fenece si el resultado
consolidado es mayor e igual que 75%.

RESULTADO

CALIFICACION

SE FENECE

>=75% - <=100

NO SE FENECE

<75%

Los fundamentos de este pronunciamiento se presentan a continuacion:

1.1 Control de Gestiéon

La evaluacion a la gestion fiscal de la vigencia 2014 realizada por la Contraloria de
Bogota; mediante la aplicacion de los sistemas de control de gestion, financiero y
de resultados, con el propésito de determinar si los recursos econémicos, fisicos y
humanos, tecnoldgicos, puestos a disposicion del gestor fiscal, fueron utilizados de
manera eficiente, eficaz, econémica, valorando los costos en que se haya
incurrido en el cumplimiento de los objetivos, planes y programas del auditado

En la Gestion Contractual se evidenciaron equivocaciones ocasionadas en la
insuficiente gestion de algunos supervisores, quienes omiten las actividades y
funciones establecidas en el reglamento de Supervision y/o Interventoria, toda vez
gue no reflejan el cumplimiento de metas y logros del objeto contractual, ni la
verificacion y control de las etapas contractual y poscontratual. De otra parte se
presentan atrasos en celebracion de las actas de liquidacion.

El presupuesto inicial del Hospital de Kennedy a 31 de diciembre de 2014 fue de
$104.265.000.000 adiciones de $30.283.400.881.00, que corresponden a un
29,04% frente al presupuesto definitivo de $134.548.400.881; en cuanto al
presupuesto de ingresos se ejecutd en un valor de $125.785.423.742, equivalente
al 94.17% en relacion con el presupuesto asignado de $133.635.131.961 y con
respecto a la ejecucién pasiva-gastos con un presupuesto de $134.548.400.881,
se comprometio $133.904.737.070 equivalente a un 99.52%, se gir0
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$114.668.247.966 equivalente al 85.63% en relacion con los compromisos
quedando unas cuentas por pagar de $19.236.489.104 y un saldo de apropiacion
sin ejecutar de $643.663.811,00, equivalente al 0,48%. Es de resaltar que la
ejecucion de giros de la inversion fue relativamente baja toda vez que los
compromisos acumulados fueron $1.047.646.895 y giros del 44.81%.

En cuanto al cierre, los ingresos totales a 31 de diciembre de 2014 ascienden a
$126.698.692.663, corresponden a la disponibilidad inicial mas los ingresos, estos
equivalente al 64,17% en relacion con el presupuesto definitivo, el hospital
comprometio $133.904.737.070, con un porcentaje de giro del 85.63.

Se concluye que el hospital tiene un déficit presupuestal $7.206.044.407, este
déficit disminuyd en relacion con el afio anterior en un 33.22% al pasar de
$21.693.333.851 a $7.206.044.408, evidenciados principalmente por los recaudos
2014.

La constitucion de las cuentas por pagar en la vigencia de 2014 fue de
$19.236.489.104 y la constitucion de las cuentas por cobrar 2013 es de
$22.463.171.209, quedando un saldo sin financiar por valor de $3.226.682.105.

De otra parte el Hospital Occidente de Kennedy proyecto para el afio 2014 un
presupuesto de ingresos por valor de $133.635.131.961 con un total ejecutado de
$114.297.629.946.27 con un PAC sin ejecutar de $19.337.502.015,00 equivalente
al 16.92%.

Respecto del cumplimiento de los principios, calidad, eficacia y eficiencia del
Control Fiscal Interno, se aplicaron pruebas sustantivas para establecer la
efectividad de los controles identificados en la fase de planeacién de auditoria, de
lo cual se infiere, que el Hospital Occidente de Kennedy, aplica controles efectivos
en la mayoria de sus dependencias.

En el Plan de Mejoramiento, el Hospital Occidente de Kennedy Il NA, lo suscribio
de acuerdo con la Resolucion 003 de 2014 para subsanar los hallazgos vy
objeciones hechas por este ente de control, el cual fue presentado en el sistema
SIVICOF y se evidencia su publicacion con certificacion emitida por la Contraloria
de Bogota. Su cumplimiento es del 78%, no obstante que de las 85 observaciones
de mejora se cerraron 60, abiertas 17 quedando pendientes 8 en ejecucion
actividades.
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1.2 Control de Resultados

El andlisis al proyectos de inversion 880, se observd que el Distrito Capital ha
invertido desde el 2006 al 2014, la suma de $46.160.698.730 de pesos, en la Obra
de Reforzamiento del Hospital Occidente de Kennedy Il NA E.S.E., como se
evidencia el cuadro No. 9; El Plan Bienal de la SDS tiene en esta red, identificado
déficit de atencion en consulta externa, cirugia y hospitalizacion.

En la informacién analizada por este organismo de control, en el factor Planes,
Programas y Proyecto, se observd déficits en la vigencia 2014 en atenciones:
consulta externa 586.732, en cirugia 35.736 y hospitalizacion 85.384 informacion
reportada en el cuadro No. 27. Concluyéndose que los 1.200 habitantes de las
localidades que cubre el HOK, no estan siendo atendidos con oportunidad de
acuerdo a las necesidades identificadas por la SDS y el hospital y menos en la
subespecializacion de oncologia como lo plantean para el portafolio de servicios
avalado en el distrito capital

1.3. Control Financiero

Concepto Presupuestal

El presupuesto inicial del Hospital de Kennedy a 31 de diciembre de 2014 fue de
$104.265.000.000 adiciones de $30.283.400.881.00, que corresponden a un
29,04% frente al presupuesto definitivo de $134.548.400.881; en cuanto al
presupuesto de ingresos se ejecutd en un valor de $125.785.423.742, equivalente
al 94.17% en relacion con el presupuesto asignado de $133.635.131.961 y con
respecto a la ejecucion pasiva-gastos con un presupuesto de $134.548.400.881,
se comprometi6 $133.904.737.070 equivalente a un 99.52%, se gir6d
$114.668.247.966 equivalente al 85.63% en relacion con los compromisos
quedando unas cuentas por pagar de $19.236.489.104 y un saldo de apropiacion
sin ejecutar de $643.663.811,00, equivalente al 0,48%. Es de resaltar que la
ejecucion de giros de la inversion fue relativamente baja toda vez que los
compromisos acumulados fueron $1.047.646.895 y giros del 44.81%.

En cuanto al cierre, los ingresos totales a 31 de diciembre de 2014 ascienden a
$126.698.692.663, corresponden a la disponibilidad inicial mas los ingresos, estos
equivalente al 64,17% en relacion con el presupuesto definitivo, el hospital
comprometio $133.904.737.070, con un porcentaje de giro del 85.63.

Se concluye que el hospital tiene un déficit presupuestal $7.206.044.407, este
déficit disminuyd en relacion con el afio anterior en un 33.22% al pasar de
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$21.693.333.851 a $7.206.044.408, evidenciados principalmente por los recaudos
2014.

La constitucion de las cuentas por pagar en la vigencia de 2014 fue de
$19.236.489.104 y la constitucion de las cuentas por cobrar 2013 es de
$22.463.171.209, quedando un saldo sin financiar por valor de $3.226.682.105.

De otra parte el Hospital Occidente de Kennedy proyecto para el afio 2014 un
presupuesto de ingresos por valor de $133.635.131.961 con un total ejecutado de
$114.297.629.946.27 con un PAC sin ejecutar de $19.337.502.015,00 equivalente
al 16.92%.

Opinion Estados Contables

En nuestra opinion, por lo expresado en los parrafos precedentes, los estados
financieros del Hospital Occidente de Kennedy presentan razonablemente la
situacién financiera, en sus aspectos mas significativos por el afio terminado el 31
de diciembre de 2014 y los resultados del ejercicio econémico del afio terminado
en la misma fecha, con los principios y normas prescritas por las autoridades
competentes y los principios de contabilidad generalmente aceptados en Colombia
o0 prescritos por el Contador General.

En la cuenta Deudores — Facturacion Pendiente por Radicar, se presenta una
Sobre estimacion en cuantia de $44.989.961 y una Subestimacion de
$42.802.152, conforme lo registrado en el Hallazgo 2.6.5, Igualmente en la cuenta
Terrenos y Edificaciones se presentando una subvaluacion en cuantia de
$8.500.000 conforme lo consignado en la observacién 2.6.6.

1.4. Concepto sobre la calidad y eficiencia del 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 Occidente de Kennedy Il NA
ESE, en cumplimiento de los objetivos y de los principios de la gestion fiscal:
eficiencia, eficacia y economia, obtuvo una calificacion del 81% de calidad y del
78% de eficiencia, para un total del 79.5%, 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

10
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puestos a su disposicidon, garantizan su proteccion y adecuado uso; asi mismo
permite el logro de los objetivos institucionales.

1.5. Concepto sobre la rendicion y revision de la cuenta

El Representante Legal del Hospital Occidente de Kennedy Ill NA ESE, rindio la
cuenta anual consolidada por la vigencia fiscal del afio 2014, dentro de los plazos
previstos en la Resolucién 011 del 2014, presentada a la Contraloria de Bogota a
través del Sistema de Vigilancia y Control Fiscal —SIVICOF con fecha de recepcion
20 de febrero de 2015, dando cumplimiento a lo establecido en los procedimientos
y disposiciones legales que para tal efecto ha establecido la Contraloria de Bogota
D.C.

Presentacion del Plan de mejoramiento

En desarrollo de la presente auditoria tal como se detalla en el Anexo No. 3.1 se
establecieron 21 hallazgos administrativos, de estas una (1) con presunta
incidencia disciplinaria que sera trasladada a la Personeria de Bogota.

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 gestion
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 solucionar las deficiencias puntualizadas en el menor tiempo posible y
atender los principios de la gestion fiscal; documento que debe ser presentado a la
Contraloria de Bogota, D.C., a través del Sistema de Vigilancia y Control Fiscal —
SIVICOF- dentro de los cinco (5) dias a partir de la radicacion del informe en la
forma, términos y contenido previsto en la normatividad vigente.

Corresponde, igualmente al sujeto de vigilancia y control fiscal, realizar
seguimiento periddico al plan de mejoramiento para establecer el resultado del
indicador, el avance fisico de ejecucién de las acciones y la efectividad de las
mismas, para subsanar las causas de los hallazgos, el cual debera mantenerse
disponible para consulta de la Contraloria de Bogota, D.C., y presentarse en la
forma, términos y contenido establecido por este Organismo de Control.

Producto de la evaluacion de la cuenta correspondiente al periodo 2014, se anexa
Capitulo resultado informe de auditoria, que contiene los resultados y hallazgos
detectados por este Organo de Control. “Si con posterioridad a la revision de
cuentas de los responsables del erario aparecieren pruebas de operaciones

11
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fraudulentas o irregulares relacionadas con ellas se levantaré el fenecimiento y se

iniciara el juicio fiscal’.

Atentamente,

e SN

Dra. Soraya Astrid Murcia Quintero
Directora Sector Salud

12
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2. RESULTADOS DE LA AUDITORIA

ALCANCE Y MUESTRA DE AUDITORIA

La muestra del proceso auditor en el Hospital Occidente de Kennedy, se ejecutd
siguiendo los lineamientos del memorando de Asignacion y el Plan de Trabajo, la
seleccién de los contratos fue por representatividad en el mayor valor invertido, de
acuerdo con la informacion de la contratacion suscrita durante la vigencia 2014 y
la reportada al SIVICOF; teniendo como base esta informacion se seleccionaron
21 contratos, que suman $30.626.112.383.

RESULTADOS POR FACTOR
COMPONENTE CONTROL DE GESTION
2.1. FACTOR CONTROL FISCAL INTERNO

La Contraloria de Bogota D.C., de acuerdo con lo evidenciado en cada uno de los
factores evaluados, y en el andlisis al Sistema de Control Fiscal Interno del
Hospital Occidente de Kennedy Il N. E.S.E., realizado a través del Instructivo
“Calificacion de la Gestion Fiscal”, observo los siguientes resultados en el factor de
Control Fiscal Interno:

El Hospital no tiene certificado el sistema de calidad, pero tiene habilitados sus
servicios asistenciales y se encuentran en proceso de acreditacion.

Durante la auditoria, se evidencié que la planeacion, la caracterizacion de los
procesos Y la estructura organizacional, se ajusta al desarrollo de la funcién de las
dependencias involucradas en el cumplimiento de la mision de la entidad.

El hospital tiene controles establecidos, para el desarrollo de las actividades,
procedimientos y procesos, para la prevencién y mitigacion del riesgo, cuenta con
niveles de autoridad y responsabilidad para el desarrollo de las actividades de
control, el cual se encuentra documentado.

De otra parte, en los informes de evaluacion independientes, realizados por la

Oficina de Control Interno, evidencian el desarrollo de su labor, generando mejora
en los controles, como es el caso de las auditorias realizadas contratacion, activos

13
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fijos, facturacion, aplicativo Siprojweb, cartera, tesoreria, control interno
disciplinarios, trabajo social y nomina.

Respecto del cumplimiento de los principios, calidad, eficacia y eficiencia del
Control Fiscal Interno, se aplicaron pruebas sustantivas para establecer la
efectividad de los controles identificados en la fase de planeacion de auditoria, de
lo cual se infiere, que el Hospital Occidente de Kennedy Il N E.S.E., aplica
controles efectivos en la mayoria de sus dependencias, exceptuando algunas
debilidades encontradas en la gestion de respuesta a las PQR.

Se establecié que la informacion de la entidad, refleja la gestidén de la operacién de
sus procesos Yy decisiones, permitiéndole actuar con transparencia y cumpliendo
con las obligaciones de informacion requerida por sus grupos de interés.

Las acciones establecidas para el manejo de riesgos, son eficaces y garantizan la
continuidad de la operacién, tomando como base los resultados de la medicién de
la eficacia.

Los indicadores que utiliza el hospital, para evaluar y monitorear el desempeiio de
los procesos involucrados en el factor de evaluacién son pertinentes. Asi mismo,
se verific6 que las acciones establecidas en el plan de mejoramiento, fueron
efectivas y eficaces y se subsanaron en el 78%.

Los resultados de las evaluaciones independientes a los procesos, actividades y
operaciones de las dependencias involucradas en los factores evaluados, se
constituyen en herramientas de retroalimentacién al Sistema de Control Interno.

De acuerdo con los elementos evaluados, inmersos en los principios de eficacia,
calidad y eficiencia, se concluye que la entidad, cumple en un alto porcentaje con
las caracteristicas establecidas el articulo 3 de Ley 87 de 1993, conforme a los
lineamientos establecidos para la metodologia de calificacion de Gestion Fiscal
Interno, salvo las observaciones presentadas en los factores de: Gestion
Contractual, Planes, Programas y Proyectos y Estados Contables.

En el caso del Factor de Gestién Contractual vigencia 2014, se observan algunas
falencias, en las funciones de los controladores de la ejecucién de los contratos y
en el cumplimiento de los procesos para celebrar las actas de liquidacion. Asi
mismo se observaron algunas inconsistencias en la informacion contractual
registrada en SIVICOF.

14
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De otra parte en el andlisis al proyectos de inversion 880, se observé que el
Distrito Capital ha invertido desde el 2006 al 2014, la suma de $46.160.698.730 de
pesos, en la Obra de Reforzamiento del Hospital Occidente de Kennedy 11l NA
E.S.E.

A partir del aplicativo ALMERA que inicio el 2 de octubre de 2012, con el convenio
EM 005-2011. La documentacion como: procedimientos, manuales, protocolos,
entre otros, suministrada por los lideres de cada proceso y presentada por la
Oficina de Calidad quien es la responsable de la codificacién y publicacién,
permite que los funcionarios consulten los procedimientos; dicha informacién es
consultada a través de la pagina web de la institucion, para lo cual se cred un
acceso general para los delegados de las area asistencial y/o administrativa que
requiere dicha averiguacion.

De otra parte se han realizado diferentes capacitaciones y asesorias en el manejo
del aplicativo ALMERA vy asi permitir adherencia a los procedimientos.
Actualmente se cuenta con 1.922 procedimientos, protocolos, manuales, guias,
instructivos y registros (formatos).

En el factor Gestion Presupuestal, se observé: que el déficit presupuestal del 2014
disminuy6 en relacion al afio 2013, en un 33.22% al pasar de $21.693.333.851 a
$7.206.044.408, evidenciados principalmente por los recaudos 2014 asi:

Cuadro No. 1
GESTION PRESUPUESTAL 2014-2013

Cifraen $
Descripcion | Presupuesto/2013 | Ingresos/compromisos | Presupuesto/ 2014 Ingresos/compromisos
2013 2014
Ingresos 132.592.504.319,00 | 109.527.995.139,00 134.548.400.881,00 | 126.698.692.662,00
Gastos 132.592.504.319,00 | 131.221.328.990,00 134.548.400.881,00 | 133.904.737.070,00
Déficit - |- 21.693.333.851,00 - |- 7.206.044.408,00
Presupuestal

Fuente: ejecucion Presupuestales 2013-2014.

De otra parte el hospital da cumplimiento a la normatividad legal vigente en cuanto
a los principios de programacion, ejecucion, y oportunidad en los registros
presupuestales.

Factor de Estados Contables, se evidencié: que las cuentas Inactivas, en el
informe anterior correspondiente a la vigencia 2013, se establecido hallazgo
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administrativo al evidenciarse siete (7) cuentas de ahorro inactivas, igual situacion
en la vigencia 2014.

Ingresos Abiertos, se observa que en la vigencia 2009 se evidencio la existencia
de 1.706 ingresos abiertos se realizaron las actividades correspondientes para el
cierre de los mismos a enero de 2014 solo se presentaban 170 ingresos abiertos y
a la fecha de la presente auditoria (marzo 2015), se evidencié que se generaron
117 cargos por valor de $92.399.432.

En los resultados de la presente auditoria se evidencian cuatro hallazgos
administrativos en el manejo de la caja menor, una observacion en la cuenta
Deudores con una Sobre estimacion en cuantia de $44.989.961 y una
Subestimacion de $42.802.152, en la cuenta propiedad planta y equipo se
evidencié una subvaluacién a la cuenta al igual que su correlativa por valor de
$8.850.000 y en la cuenta de Inventarios — Almaceén general falta de actualizacion
de las tarjetas murales.

En el factor de Planes, Programas y Proyectos, se observé déficits en la vigencia
2014 en atenciones: consulta externa 586.732, en cirugia 35.736 y hospitalizacion
85.384. Concluyéndose que los 1.200 habitantes de las localidades que cubre el
HOK, no estan siendo atendidos con oportunidad de acuerdo a las necesidades
identificadas por la SDS y el hospital y menos en la subespecializacién de
oncologia como lo plantean para el portafolio de servicios avalado en el distrito
capital.

2.2. FACTOR PLAN DE MEJORAMIENTO
2.2.1. Plan de Mejoramiento

El hospital suscribié plan de mejoramiento de conformidad con la resolucién 003
de 2014 para subsanar los hallazgos y objeciones hechas por este ente de control.
La administracion presenté los documentos que soportan el avance vy
cumplimiento de las acciones del plan, los cuales fueron revisados y evaluados
por parte de este ente de control, obteniendo un resultado de cumplimiento del
78%.

Se evaluaron 85 hallazgos, de los cuales 60 fueron cerrados, quedando abiertos
17, pendientes 8 en ejecucion.

En el seguimiento a las acciones correctivas se observd un adecuado grado de
cumplimiento en controles a través de formatos, instructivos y procedimientos en
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Ambiental y Estados Contables.

2.3. FACTOR GESTION CONTRACTUAL

Gestion Contractual

Cuadro No. 2
MUESTRA CONTRATOS
termino falencias Falencias | Falencias
L Valor final con Termino N Estado actual etapa etapa etapa
No. CONTRATISTA OBJETO valor inicial adiciones inicial Final con del contrato Precontract | contractu | poscontr
prorrogas
CONTR ual al actual
ATO
prestacion de servicios para
realizacion de estudios para la
. - o Y 36 meses y
148- Consorcio vulnerabilidad sismica, revision y P S
2007 Kennedy ajustes del levantamiento $627.234.267 1.117.835.161 5 meses 69 . dias liquidado
- - - hébiles
arquitecténico existente y
proyectado X
Prestacién de Servicio para la o o Terminado
105 | ArquinetLtda | remodelacion y adecuacion de las | $107.146.786 | $107.146.786 45 dias 65 dias pendiente de X X
2011 A e . hébiles hébiles A,
Areas de servicio de urgencias liquidacion
110 Prestacion del servicio de la $132.268.902 30 di Terminado
201i Chaher S.A,, instalacion de la red de gases $128.183.494 h’b';as 60 dias pendiente de X X
medicinales ablles habiles liquidaciéon
prestacion de servicio para la Terminado
111- remodelacion y adecuacion de 45 dias 45 dias pendiente de
2011 Ingemo Ltda consultorios, servicio de nutricion, $138.496.900 $147.758.621 habiles habiles liquidacion X X
patologia y almacén
prestacion de servicios para la Terminado
120- adecuacion de los  servicios 45 dias 60 dias pendiente de
2011 Ingemo Ltda complementarios al servicio de $132.856.512 $156.230.829 habiles habiles liquidacion x X
urgencias
compra e instalacién, de las Terminado
128- Provemuebles | columnas de gases medicinales 45 dias 45 dias pendiente de
2011 Limitada para la unidad de cuidados $82.717.315 $82.717.315 habiles habiles liquidacion X X
intensivos adultos
. adquisicion de insumos y reactivos Terminado
201154 Quinberlab S.A $1.500.000.000 $1.600.000.000 6 meses 6 meses pendiente de X X
liquidacién
Carlos Eduardo Presta_cic_’)n de Servicios de_SaIud Terminado
023- Triana Especializados en  Radiologia | g44:990 909 $800'000.000 4 meses 7meses | Pendiente de X X
2014 ) Intervencionista y  Angiografia liquidacion
Rodriguez S
Digital
026- Suministro de gases medicinales 6 meses 9 meses Terminado
2014 Cryogas S.A $500°000.000 $700°000.000 pendiente de X X
liquidacién
027- Lineas Suministro de kit de hemodialisis Terminado
2014 Genericas 450'000.000 $750'000.000 6 meses 8 meses pendiente de X X
liguidaciéon
G Prestacion del servicio externo de
031- En\:gggnal lavado,  desinfeccién,  secado.
2014 Inve?siones la planchado, empaque refaccién y $270°000.000 $270'000.000 6 meses 6 meses liquidado
2 transporte de roperia hospitalaria
Espafiola SAS
prestaciéon del servicio de aseo $2.536'504.832
035- SERVIESPECIA | hospitalario . . . . L.
2014 LES SA $1.433.248.976 8 meses 14 meses Ejecucion
Ortho Health Suministro material de y
303184 S.A. osteosintesis $560.000.000 $1.140'000.000 6 meses 10 meses Ejecucién X
Sociedad de ggisgggﬁ;ad%i‘ Z?Irvgifft)aslm%?ogsizlug Terminado
046- | Oftalmolagos de Retinologia $900°000.000 $3.460'000.000. 4 meses 11 meses pendiente de X
2014 |[la  universidad liquidacién

naciona
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Sevisi d Servicio de Vvigilancia para los inad
058- ervision © | bienes muebles e inmuebles 10 meses 20 Terminado
Colombia y Cia ) ! $937'711.890 $1.727'679.508 6 meses B pendiente de
2014 pacientes y personal que labora en dias A,
Ltda | liquidacién
a Empresa
080- Rafael Antonio Suministro de Medicamentos $350°000.000 $560'000.000 8 meses 16 : »
meses Ejecucién
2014 Salamanca
Prestacion de  Servicios de
Centro de Telemetria con Electrodos y
ggh Investigaciones | Esfenoidales y Cirugia para la $500'000.000 $1.000'000.000 6 meses 12 meses Ejecucién
en Epilepsia Epilepsia para pacientes de la
Empresa
adquisicion, instalacién y puesta en
~ funcionamiento de equipos y , Terminado
130 Amar‘ey Nova elementos biomédicos para la $1.308'662.895 $13.500'019.999 4 meses 4 meses pendiente de
2014 Medical S.A - . : . s
unidad de cuidados intensivos liquidacion
adultos
Realizacién de las obras civiles
198- complementarias para optimizar las Terminado
2014 Airqg & CO SAS | instalaciones de la Unidad de $52'294.500 $52'294.500 1 mes 1 mes pendiente de
Cuidados Intensivos Adultos del liquidacion
HOSPITAL
Realizacion de las obras civiles
3 complementarias para optimizar las B
217~ | Amarey Nova | iqiaiaciones de la Unidad de | $714'999.930 | $714999.930 2 meses 2Meses 47 | go0cion
2014 Medical S.A . i dias habiles
Cuidados Intensivos Adultos del
HOSPITAL
209. Proyectos y Adquisicién de puertas con acceso Terminado
2014 Construcciones | de seguridad para la unidad de $70'656.000 $70'656.000 2 meses 2 meses pendiente de
AYL LTDA cuidados intensivos liquidacion
VALOR
TOTAL

30.626.112.383

Fuente: Informacion Suministrada por el Hospital

PLAN MAESTRO DE EQUIPAMIENTOS EN SALUD (PMES)

El Plan Maestro de Equipamiento en salud (PMES) - Decreto 318 de 2006 “Por el
cual se adopta el Plan Maestro de Equipamientos de Salud para Bogoté Distrito Capital” y €l

Decreto 553 de 2012 “Por medio del cual se modifica y adiciona el Decreto Distrital 318 de
2006 - Plan Maestro de Equipamientos de Salud para Bogota Distrito Capital-, y se dictan otras

disposiciones”, establece la realizacion de 127 obras, de las cuales 29 obras
pertenecen a la Red Norte que equivalen al 23% del total de las obras; 38 obras
corresponden a la Red Sur Occidente (30%), 33 obras pertenecen a la Red Sur
(26%) y 27 a la Red Centro Oriente con un 21%; al mismo tiempo se establece el
tiempo de ejecucion de cada una de las 127 obras, que no solo se desarrollarian
en el corto plazo (2006 — 2008), mediano plazo (2008 - 2012), y largo plazo (2012
— 2019), sino también el desarrollo de algunas obras a corto y mediano plazo,
mediano y largo plazo y largo y corto plazo.

La Red Sur Occidente participacion del 30% dentro del PMES; que corresponde
al 38 obras, esta red contempla el Hospital Fontibébn con 6 obras que
corresponden a al 16%, el Hospital de Tintal con 1 obra que equivale al 2%, el
Hospital Occidente de Kennedy con 1 obra representando el 2%, Hospital del Sur
con 19 obras con un 50% y el Hospital San Bernardino con 1 obra correspondiente
al 2%, Hospital Pablo VI de Bosa con 9 obras que corresponden al 26% y Hospital
de Bosa con 1 obra con el 2% de participacion, asi:

18




9,
CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

Grafica 1

M Fontiboon
M Tintal
Occidente de Kennedy
W Sur
® San Bernardino
Pablo VI de Bosa

M Bosa

Fuente: Decreto 318 de 2006

Teniendo en cuenta lo anterior, de la obra que tiene el Hospital Occidente de
Kennedy dentro del PMES (Decreto 318 de 2006), a la fecha de la presente
auditoria ha cumplido con un 0,78% de ejecucion que corresponden a la obra
programada.

En el proceso auditor se evaluaron diferentes tipologias contractuales, como:
prestacion de servicios de estudios de vulnerabilidad sismica, prestacién de
Servicio para la remodelacion y adecuacion de areas de servicio de urgencias,
prestacion del servicio de instalacion de red de gases medicinales, prestacion de
servicio de remodelacion y adecuaciéon de consultorios, prestacion de servicios de
adecuacion de servicios complementarios al servicio de urgencias, compra e
instalacién de las columnas de gases medicinales, prestaciébn de servicios de
Salud Especializados en Radiologia Intervencionista y Angiografia Digital,
suministro de gases medicinales, suministro de kit de hemodidlisis, prestacion del
servicio externo de lavado, prestacion del servicio de aseo, suministro material de
osteosintesis, prestacion de servicios de salud especializados en Oftalmologia —
Retinologia, prestacion de servicio de vigilancia, suministro de medicamentos,
prestacion de servicios de Telemetria con Electrodos Esfenoidales y Cirugia para
la Epilepsia, adquisicién, instalacion y puesta en funcionamiento de equipos y
elementos biomédicos para la unidad de cuidados intensivos adultos, obras civiles
y adquisicién de puertas con acceso de seguridad para la unidad de cuidados
intensivos.
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Para analizar la contratacion del Hospital se utilizo la Metodologia de Evaluacion y
Calificacion de la Gestion Fiscal, examinandose tres componentes: Control de
Gestidon, Control de Resultados y Control Financiero; el primero estima cuatro
factores, dentro de estos se encuentra la Gestion Contractual, que evalla las
etapas del proceso contractual, explorando los principios eficiencia, eficacia y
economia, adicionalmente se analizaron los Manual de Contratacion y
Supervision.

El proceso auditor se concentr6 en la ejecucién fisica de la contratacion,
observando las etapas precontractual, contractual y post contractual y verificando
el cumplimiento de las normas internas (manuales de contratacion y supervision) y
externas (principios constitucionales, clausulas exorbitantes, cddigos civil,
comercial y administrativo), con el fin de obtener el grado de cumplimiento del
proceso contractual.

En la Etapa Precontractual: se analizaron los soportes que dieron origen a los
diferentes contratos, verificando en los documentos de los proponentes la
idoneidad y la capacidad econdémica para participar en el proceso precontractual;
se verific6 que el hospital Occidente de Kennedy hubiese realizado el
procedimiento de acuerdo con el Manual de Contratacion y demas normas
relacionadas con el tema, también se valoro: los estudios previos, estudio costos
beneficios, las Disponibilidades Presupuestales y los riesgos.

En la Etapa Contractual se evalud: los certificados de Registro Presupuestales, la
expedicion y aprobacién de las pdlizas y/o garantias, las modificaciones (adiciones
y prérrogas), los informes de supervision y/o interventoria y la ejecucion de los
objetos contractuales y el cumplimiento de las obligaciones de las partes del
negocio juridico, para ello se realiz6 acta de visita administrativa fiscal con los
supervisores de los contratos encargado de adelantar el control

En la Etapa Poscontractual se evaluo: el cumplié de los términos para liquidar los
contratos.

En el factor contratacion se evidenciaron algunas falencias, a saber:

El 27 de junio de 2007, se celebrd el Convenio Interadministrativo nimero 0649
entre el Hospital Occidente de Kennedy Il nivel de atencidn y la Secretaria Distrital
de Salud - Fondo Financiero Distrital de Salud, cuyo objeto fue: Cooperar de
manera conjunta para la contratacion de los elementos especificos y para la
aprobacion, consecucion de las licencias, permisos, estudios del plan de
regularizacion y manejo, por valor de $627.241.000 y plazo de doce meses; con
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recursos aportados por la Secretaria Distrital de Salud - Fondo Financiero Distrital
de Salud.

Para cumplir con el convenio, el 27 de diciembre de 2007 se celebro el Contrato
No. 148 con el Consorcio Kennedy, con objeto: prestacion de servicios para
realizacion de estudios para la vulnerabilidad sismica, revision y ajustes del
levantamiento  arquitectonico existente 'y proyectado, elaboracién del
reordenamiento fisico hospitalario, disefio estructural, disefio de redes
hidrosanitarias, red contra incendios, redes eléctricas de voz y datos, gases
medicinales, gas natural, disefio de ventilacibn mecanica y aire acondicionado,
levantamiento y disefio estructural de lo existente y proyectado, estudio de suelos,
plan de regularizacion y manejo y los estudios que se requieran, tramite, gestion y
consecucion de las licencias ante las entidades competentes necesarias para la
ejecucion de la obra y entrega de la licencia, con valor inicial de 627.234.267 y
término de ejecucion de 5 meses.

Cuadro No. 3
CONTRATO DE ESTUDIOS VULNERABILIDAD No. 148 de 2007

Contratista: Consorcio Kennedy

prestacion de senicios para realizacion de estudios para la wlnerabilidad
sismica, revision y ajustes del levantamiento arquitecténico existente y
proyectado, elaboracién del reordenamiento fisico hospitalario, disefio
estructural, disefio de redes hidrosanitarias, red contra incendios, redes
eléctricas de wz y datos, gases medicinales, gas natural, disefio de ventilacion

Objeto: . X o . o
mecénica y aire acondicionado, levantamiento y disefio estructural de lo
existente y proyectado, estudio de suelos, plan de regularizacién y manejo y los
estudios que se requieran, tramite, gestiéon y consecucion de las licencias ante
las entidades competentes necesarias para la ejecucion de la obra y entrega de
la licencia

Valor Incial $627.234.267

Termino Inicial 5 meses

Fecha de iniciacion: 28 de diciembre de 2007

Prérroga No. 1 28 de Mayo de 2008 de 5 meses

Prérroga No. 2 23 de Octubre de 2008 de 5 meses

Prérroga No. 3 24 de Febrero de 2009 de 5 meses

Prérroga No. 4 26 de Agosto de 2009 de 5 meses

Adicion No. 1 26 de Agosto de 2009 por valor de $490.600.849

Prérroga No. 5 15 de Enero de 2010 de 5 meses

Prorroga No. 6 8 de Junio de 2010 de 2 meses

Prorroga No. 7 4 de Agosto de 2010 de 2 meses

Prorroga No 8 22 de Octubre de de 2010 de 2 meses

Prorroga No. 9 21 de Diciembre de 2010 de 60 dias habiles

Fecha de Liquidacion: 7 de Octubre de 2011

Valor final: $1.117.835.116

Fuente: Equipo Auditor -HOK -SDS

Como se evidencia el estudio de vulnerabilidad sismica programado para ser
ejecutado en 5 meses, se extendié a 3 aflos y 3 meses aproximadamente.
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Cumplida esta etapa, la Secretaria Distrital de Salud - Fondo Financiero Distrital
de Salud, celebr6 el 30 de diciembre de 2010 con la firma Herrefia Fronpeca
sucursal Colombia, el contrato numero 1671, con objeto: reforzamiento estructural
y ampliacion del Hospital Occidente de Kennedy etapa |, con valor inicial de
$24.427.779.318, fuente recursos BIRF, término de ejecucion doce meses.

Cuadro No. 4
CONTRATO REFORZAMIENTO ESTRUCTURAL No. 1671 de 2011
Contratista: Herrefia Fronpeca Sucursal Colombia
Objeto: Reforzamiento estructural y ampliacién del Hospital
Occidente de Kennedy etapa |
Valor Incial $24.427.779.318 Recursos BIRF
Termino Inicial 12 meses
Fecha de iniciacion: 20 de mayo de 2011

20 de Mayo de 2012 de 6 meses y 24 dias hasta el

Pré No. 1
rorroga No 12 de diciembre.

Abandono de la Obra 12 de Diciembre de 2012
Avance de Ejecucion 22%
Valor pagado al Contratista $4.692.412.590

Fuente: Equipo Auditor —-HOK- SDS

El 31 de diciembre de 2010, la Secretaria Distrital de Salud- Fondo Financiero
Distrital de Salud celebré con APPLUS NOR CONTROL SL Sucursal Colombia,
con normas Banco Mundial, el contrato No. 1709 de 2010, con el objeto de:
realizar la interventoria técnica, administrativa, financiera y ambiental para el
reforzamiento y ampliacion del Hospital Occidente de Kennedy, con término de
doce (12) meses.
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Cuadro No. 5
CONTRATO INTERVENTORIA No. 1709 de 2010
Contratista: APPLUS NOR CONTROL SL Sucursal Colombia
interventoria técnica, administrativa, financiera y
Objeto: ambiental para el reforzamiento y ampliacion del
Hospital Occidente de Kennedy
Valor Incial $1.568.238.846
Termino Inicial 12 meses
Prérroga No. 1 29 de Marzo de 2011 de 8 meses y 13 dias
Prorroga No.2 12 de diciembre de 2011 de 12 dias
Adicion $580.000.000
Estado Actual En proceso de Liquidacion

Fuente: Equipo Auditor -HOK -SDS

Luego la Secretaria Distrital de Salud - Fondo Financiero Distrital de Salud, retomé
la obra y adelantd la licitacién publica nacional BIRF-001-2013, con normas Banco
Mundial para obras de estabilizacion y nivel “0” en virtud de las recomendaciones
dadas por la interventoria APLUS NOR CONTROL SLU sucursal Colombia en su
informe final (febrero de 2013), soporte para la celebracion del contrato 1545.

Cuadro No. 6
CONTRATO DE OBRA No. 1545 de 2013
Contratista: Carlos Urias Rueda Alvarez
Ejecucidn de las obras complementarias de
Objeto: cimentaciony estructura hasta el nivel 0.00
para los bloques Xly Xl
Valor $2.290.000.000
Inicio de Actividades 15 de Noviembre de 2013
Terminacion 14 de Febrero de 2014
Estado Actual En proceso de Liquidacion

Fuente: Equipo Auditor -HOK-SDS

El 29 de Junio de 2011, la Secretaria Distrital de Salud - Fondo Financiero Distrital
de Salud celebré con el hospital Occidente de Kennedy el Convenio nimero 1261
con el objeto de “Aunar esfuerzos de actividades conjuntas para el desarrollo del
proyecto de reforzamiento, ampliacion y reordenamiento del Hospital de Kennedy”,
la responsabilidad de la ESE era ejecutar el plan de contingencia y de la
Secretaria aportar los recursos.

Los negocios juridicos celebrados por el Hospital Occidente de Kennedy en el
marco del Plan de Contingencia fueron:
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Cuadro No 7
NEGOCIOS JURIDICOS
Plan de Gobierno Estado
Proyecto Convenio Objeto Valor Plazo Convenio
Cooperacion  para la
contratacion de los
disefios técnicos
especificos y su
aprobacion, consecucion
Bogota sin de las licencias, permisos,
Indiferencia estudios del plan de 12 meses
regularizacién y manejo $627.241.000
que incluya los estudios
de transito, movilidad y
Proyecto de ambiental para el
Reforzamiento y . reforzamiento  estructural .
Ampliacién del Convento 049 de 200 del Hospital Occidente de gut_my"df?,a
Hospital Occidente e Kennedy atistaccion
de Kennedy 1) 12 meses
(Hasta 26 Junio
2009)
Bogota 2) 6 meses
Positiva (Hasta 26 Dic 2009)
Adicién y Prorroga 3) 6 meses
$490.601.237 (Hasta Mayo 2010)
4) 6 meses
(Hasta Dic 2010)
5) 6 meses
(Hasta Mayo 2011)
Prestacion de servicios
para la realizacion de
estudios de vulnerabilidad
sismica, revision y ajustes
Bogota del levantamiento
Proyecto de Positiva arquitectgnico elxiEtentgly 5
] proyectado, elaboracién meses
Reforz_aml,ento y 148 de 2007 del reordenamiento fisico $627.234.267 Cumplido a
Ampliacion del c N d hospitalari diseft Satisfaccio
Hospital Occidente onsorcio Kennedy ospitalario, ~disefio atisfaccion
de Kennedy estructu_ral, d!seno de
redes hidrosanitarias, red
contra incendios, redes
eléctricas.
6) 60 dias habiles
Adicién y Prorroga (A partir de 27 Dic
$490.600.894 2010)
Aunar esfuerzos para la
realizacion de actividades
conjuntas entre la
Secretaria  Distrital  de
Bogota Salud - Fondo Financiero
Humana Distrital de Salud y el
Proyecto de Hospital Occidente de
Reforzamiento y Kennedy para el $800.000.000 12 meses
Ampliacién del Convenio 1261 de 2011 | desarrollo del Plan de o En liquidacion
Hospital Occidente Contingencia para el q
de Kennedy - | desarrollo del proyecto de
Etapa Reforzamiento y
Ampliacion del Hospital
Occidente de Kennedy - |
Etapa
1) 15 meses
Adicién y Prorroga (A partir de 29 Junio
$85.299.480 2012)
Objeto Contratista Contrat Supervisor Valor Plazo de Fecha de Fecha de Liquidacion
o Ejecucion Inicio Terminacion
Adecuacion Geingra No. 171 Arquitecto $8.052.000 Sesenta dias Octubre 18 de Enero 18 de pendiente
Salén Maltiple Ltda. -2011 contratado por el habiles a partir 2011 2012
grupo 13/10/20 Hospital y del 18 de
anestesiologia 11 profesional Octubre de 2011
especializado de
mantenimiento
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Remodelacion y Ingemo No. 111 Arquitecto $138.496.900 45 dias habiles Noviembre 17 20 de Enero pendiente
adecuacion de Ltda. -2011 contratado por el contados a partir de 2011 de 2012
Consultorios, 15/11/20 Hospital y del7/11/2011
servicios de 11 profesional
nutricién, especializado de
patologia y mantenimiento
almacén.
Incluye
adaptacion
entrada calle
40
Adicién 30/12/20 $9.261.721 45 dias habiles, Noviembre 21 28/03/2011
11 contados a partir de 2011
del 21 de Enero
de 2012

Traslado del Diamond No. 178 Arquitecto $8.947.908 Sesenta dias Noviembre 4 Febrero 1 de pendiente
servicio de World Ltda -2011 contratado por el hébiles de 2011 2012
Consulta 31/10/20 Hospital y
Externa 11 profesional

especializado de

mantenimiento
Traslado de AC Oficinas No. 117 Profesional $33.878.658 Treinta dias Diciembre 19 Enero 30 de Noviembre 01
archivo de Ltda. -2011 especializado de habiles a partir de 2011 2012 de 2013
Historias clinicas 14/12/20 mantenimiento. del 19 de
a zona exterior 11 Responsable de diciembre de
(edificio estadistica y 2011
arrendado) gestion

documental
Traslado zona Carlos A. No. 107 NA $50.400.000 1 afio contado a Noviembre 1 Noviembre 1 16 de
administrativa a Bernal M. -2011 partir de la fecha de 2011 de 2012 Diciembre de
zonas externas 31/10/20 de 01 de 2013
del hospital. 11 Noviembre de
Arrendamiento 2011
de un inmueble
para uso de 342
Mts2, distribuido
en tres niveles
ubicado en la
Cra 73 DN°31-
13
Adecuacion red F1 Help + No. 189 Almacenista y la $23.884.137 60 dias habiles Noviembre 17 12/03/2012 No Aplica acta
Légica de datos Que -2011 supervision contados a de 2011 de Liquidacién
nueva zona soluciones 17/11/20 técnica por parte partir de 29 de
administrativa y 11 del profesional Noviembre de
segundo piso especializado de 2011
zona sistemas
administrativa
Adecuacion red F1 Help + No. 222 Almacenista y la $3.999.090 60 dias habiles 30 diciembre septiembre 09
Légica de datos Que - supervision contados a 2011 de 2014
nueva zona soluciones 201130/ técnica por parte partir de 30 de
administrativa y 12/2011 del profesional Diciembre de
segundo piso especializado de 2011.Adici6n 06
zona sistemas de Marzo de
administrativa 2012
Adicién 20/02/20 $3.999.090

12

Adecuaciones Diamond No. 200 Arquitecto $8.648.588 30 dias héabiles 6 diciembre 21/01/2012 No requiere
Eléctricas en World Ltda - 2011 contratado por el contados a partir 2011 acta de
general del are 02/12/20 Hospital y de Diciembre 06 liquidacion
administrativa 11 profesional de 2011
del Ed. Externo especializado de

Mantenimiento
Upsy Industria No. 199 Arquitecto $4.759.712 60 dias habiles 29 noviembre 09/12/2011 No requiere
supresores de Eléctrica - 2011 contratado por el contados a de 2011 acta de
picos para Nacional de | 05/12/11 Hospital y partir de 29 liquidacion
equipos de Reguladore profesional /11/2011
coémputo area s de Voltaje especializado de
administrativa Ltda. Mantenimiento
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Instalacién Centro No. 210 Profesional $10.943.320 60 dias héabiles 28 diciembre 10/01/2012 pendiente
drywall y Airesy -2011 especializado en contados a 2011
superboard en Servicios 22/12/20 Mantenimiento partir de
zona externa SAS 11
areas
administrativas
Adecuacion Asidimac No. 201 Profesional $13.898.316 30 dias habiles 29 noviembre 25/01/2012 No existe
zona de EAT - 2011 especializado en contados a partir 2011 clausula de
bodegaje 09/12/20 Mantenimiento de29d liquidacion
11 Noviembre de
2011
Adecuacion Arquinet No. 109 Arquitecto $107.146.786 45 dias habiles 21 noviembre 24/01/2012 pendiente
servicio de Ltda. -2011 contratado por el contados a partir 2011
Urgencias en 15/11/20 Hospital y de 21 de
primer piso torre 11 profesional Noviembre de
occidental especializado de 2011
(actual area Mantenimiento

administrativa)
incluye Auditorio

Adicién 30/03/20 $23.347.317 29/04/2012

12
Suministro e Provemueb No. 128 Arquitecto $82.717.315 60 dias habiles 30 diciembre 26/03/2012 Plazos para
instalacion de les Ltda. -2011 contratado por el contados a partir 2011 liquidaciones
mobiliario, 30/12/20 Hospital y de 30 De se encuentran
desmontaje y 11 profesional diciembre de vencidos
monte de especializado de 2011
superficies y Mantenimiento
divisiones de
areas

asistenciales y
administrativas
en las diferentes
areas internas y
externas del

Hospital
Adecuacion Chaher S.A No. 110 Arquitecto $128.183.494 30 dias habiles 21 noviembre 02/01/2012 Plazos para
gases -2011 contratado por el contados a partir 2011 liquidaciones
medicinales 15/11/20 Hospital y de 21 de se encuentran
para 70 puntos, 11 profesional Noviembre de vencidos
tableros de especializado de 2011.
control, Mantenimiento Adicién 30 de
acometida Diciembre de
alarma 2011
Adicion 30/12/20 $4.085.408

11
Adecuacion y Centro No. 023 Almacenista y la $6.484.403 30 dias habiles 13 marzo 27/03/2012 pendiente
retiro de Aires 'y -2012 supervision a partir de la 2012
acometidas del Servicios 08/03/20 técnica por parte fecha de
sistema eléctrico SAS 12 del profesional expedicion del
de radiologia y especializado de registro
ampliacién de mantenimiento presupuestal
puntos de
acometidas
eléctricas de
urgencias
Supervision y Guillermo OP 4903 Jefe de Oficina $5.700.000 | El término de 1 diciembre 31/12/2011 pendiente
acompafiamient Guerrero - de Planeacion ejecucion de la 2011
o de los 201101/ presente orden
contratos 11/2011 de servicios sera
requeridos para contado a partir
el desarrollo del de la fecha de
plan de inicio previa
contingencia. expedicion de

registro

presupuestal y
hasta la fecha de
terminacion de la
misma
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SUB TOTAL $809.690.675
Abatimiento de Hidraos No. 018 Arquitecto $14.616.000 Tres meses 1 marz0 2103 01/06/2013 Pendiente
Agua con Ingenieria -2013 contratado por el contados a partir
electrobombas Ltda. 01/03/20 Hospital y de 01/03/2013
eyectoras 13 profesional
sumergibles especializado de
para aguas Mantenimiento
lluvias y negras.
Adicién 1y $2.436.000 15 dias 1 julno 2013 16/06/2013
prorroga calendario a
partir de 01 de
Junio de 2013

Abatimiento de No. 099 $9.744.000 12 julio 2013
Agua con -2013
electrobombas 12/07/20
eyectoras 13
sumergibles
para aguas
lluvias y negras.
Adicién No. 1 al Ser vision 24/09/20 N/A $52.778.955 Tres meses 24 septiembre 02/04/2014 Pendiente
servicio de de 13 2013
vigilancia de la Colombia
obra Cia. Ltda.
Adicion No. 2 24/10/20 $17.592.985 Tres meses 24/10/2013

13
Adicion No. 3 24/01/20 $17.592.985 Tres meses 24/01/2014

14
Adicién No. 4 24/02/20 $52.778.955 Tres meses 24/02/2014

14
Adicion No. 5 11/03/20 $9.969.358 Tres meses 11/03/2014

14
Adicién No. 6 26/03/20 $16.420.120 Tres meses 26/03/2014

14
Seguro de obra Seguros Pdliza N/A $2.076.558 8 meses y 15/02/2014

del Estado Medio
S.A.

SUB TOTAL $196.005.916
TOTAL 1.005.696.591

La ejecucion presupuestal acumulada por plan de Desarrollo del proyecto 880
Costos de la inversion desde el Plan de Desarrollo Bogotéa sin indiferencia hasta
Bogota Humana desde el afio 2004 hasta 2014 asi:

Cuadro No. 8

EJECUCION PRESUPUESTAL
Cifras en pesos $

Descripcion

Plan de Desarrollo

Plan de Desarrollo

Bogota Humana

Total Proyecto 880

Bogota sin Bogota Positiva

indiferencia
Presupuesto 1.668.799.924,00 2.774.000.000,00 574.000.000,00 5.016.799.924,00
Inicial
Contracredito 734.846.803,00 1.455.671.188,00 - 2.190.517.991,00
Crédito 207.115.334,00 39.036.845,00 855.606.863,00 1.101.759.042,00
Reducciones 0 - -
Adicion 4.,217.112.690,00 5.464.445.159,00 2.260.000.000,00 11.941.557.849,00
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Descripcion Plan de Desarrollo | Plan de Desarrollo Bogota Humana Total Proyecto 880
Bogota sin Bogota Positiva
indiferencia
Total 3.689.381.221,00 4.047.810.816,00 3.115.606.863,00 10.852.798.900,00
modificaciones
Total 5.358.181.145,00 6.821.810.816,00 3.689.606.863,00 15.869.598.824,00
presupuesto
disponible
Compromisos 5.326.871.655,00 6.322.058.765,00 3.431.197.929,00 15.080.128.349,00
% de ejecucion 99,42 92,67 93,00 95,03
Saldo de 31.309.490,00 499.752.051,00 258.408.934,00 789.470.475,00
Apropiacion
Giros 2.431.451.748,00 826.640.561,00 1.183.597.294,00 4.441.689.603,00
Acumulados
% de giros 45,65 13,08 34,50 31,07
Compromisos 2.895.419.907,00 5.490.421.204,00 2.247.600.635,00 10.633.441.746,00
por pagar

Fuente: Area de Presupuesto - HOK

El presupuesto Inicial acumulado 2004-2014, del programa modernizacion e
infraestructura en salud fue de $5.016.779.924, tuvo una modificaciones totales de
$10.852.798.900,00, para un presupuesto disponible de $15.869.598.824, con un
porcentaje de ejecucion de compromisos del 95.03% y giros acumulados de $
4.399.842.110,00, equivalente al 31.07% de ejecucién de giros y unas cuentas por
pagar acumuladas de $10.633.441.746 que dichas cuentas fueron canceladas
guedando un saldo de compromisos definitivos por pagar a 31 de diciembre de
2014 de $1.301.576.002, que corresponden a cuentas por pagar del rubro
dotacion de infraestructura por valor de $1.290.509.034 de la vigencia actual y un
valor de $11.066.968 correspondiente a cuentas por pagar inversion vigencia
anterior.

El 30 de diciembre de 2014, la Secretaria Distrital de Salud- Fondo Financiero
Distrital de Salud, celebrd con el hospital Occidente de Kennedy dos convenios:

El 1383, objeto aunar esfuerzos para la revision, actualizacion y complementacion
de los estudios correspondiente a la etapa | del proyecto denominado
“reforzamiento y ampliacion del Hospital de Kennedy Il Nivel”’, la razon es el
cambio de habilitacion y norma de construccién, la responsabilidad de la ESE es
realizar la contratacion para el ajuste de los estudios y disefios para la nueva obra,
se encuentra en la etapa precontractual en términos de referencia, la
responsabilidad de la Secretaria Distrital de Salud- Fondo Financiero Distrital de
Salud aportar los recursos, a la fecha no se ha desembolsado recurso alguno.
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El 1402, objeto aunar los esfuerzos para la adecuacion y ampliacion del area
provisional de urgencias del hospital de Occidente de Kennedy Il nivel, por valor
de $600.000.000, estado actual en proceso de contratacion, etapa precontractual.

Como se observo la Secretaria Distrital de Salud- Fondo Financiero Distrital de
Salud, asigno ($24.417.779.318) recursos Banco Mundial para la ejecucion del
contrato 1671/2010, de los cuales pag0 al contratista (Herrefia Fronpeca) la suma
de ($4.692.412.590) por actividades ejecutadas; por el concepto de garantias
bancarias recupero en enero de 2013 ($2.856.370.255 y $6.016.2 millones).

Sin embargo del afio 2006 al 2014 Secretaria Distrital de Salud- Fondo Financiero
Distrital de Salud, ha invertido en la obra del Hospital Occidente de Kennedy la
suma de $46.160.698.730 y se encuentra en nivel cero.

Cuadro No. 9
Cuadro Reforzamiento Torre Hospital Kennedy
Descripcién Plan de, Qesgrrollo Eogota Plan de,Desalr rpllo Bogota Humana Total Proyecto 880
sin indiferencia Bogoté Positiva
Total presupuesto
disponible $ 5.358.181.145| $ 6.821.810.816| $ 3.689.606.863| ¢ 15.869.508.824
Compromisos $ 5.326.871.655| $ 6.322.058.765| $ 3.431.197.929| $ 15.080.128.349 HOK
% de ejecucion $ 99,42 $ 92,67 $ 93,00| $ 95,03
compromisos definitivos a pagar a 31 de diciembre de 2014 $ 1.301.576.002.00
VIGENCIAS
ANTERIORES $27.461.317.645
2013 $2.419.252.736
2014 $1.200.000.000
SDS
TOTAL RECURSO: $46.160.698.730,00

Fuente: Auditoria Regular Secretaria Distrital de Salud - Fondo Financiero Distrital de Salud
2.3.1. Hallazgo Administrativo:

El incumplimiento a los términos establecidos para la ejecucidén del proyecto de
inversién reforzamiento, reordenamiento y ampliacion del Hospital Occidente de
Kennedy, evidencia la transgresion al principio de planeacién articulado con el
principio de economia implicito en el articulo 25 de la ley 80 de 1993, toda vez que
en contratacion publica, la actividad del contratante no puede ser producto de la
improvisacion, sino por el contrario debe estar ajustada a los principios
establecidos en Estatuto Contractual, puesto que su objetivo es establecer las
reglas y principios que rigen los contratos de las entidades del estado, asociado al
hecho de que previo a la celebracién de los contratos se debe adelantar estudios
necesarios y suficientes para que una vez iniciada la fase de ejecucion de los
negocios juridicos no hayan dificultades y/o contratiempos; de otra parte, la
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anterior conducta también podria presumir la contravencién al principio de
Responsabilidad, toda vez que no actuo con la severidad que se requeria.

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacion, toda vez que es pertinente que la E.S.E. haga
seguimiento a la ejecucion de la obra, en este orden de ideas se configura el
hallazgo Administrativo.

OBRA HOSPITAL EL TINTAL

Su proceso constructivo inicia con los contratos de obra No. 1185/2008 e
interventoria No. 1025/2009, celebrados por la Secretaria Distrital de Salud—Fondo
Financiero Distrital de Salud, con Megaconstrucciones Hospitalarias e INESCO S.
A., respectivamente.

Cuadro No. 10
CONTRATO DE OBRA 1185 DE 2008

Contratista: Consorcio Megaconstrucciones Hospitalarias

Objeto: Ejecucién de la construccion del Hospital El Tintal Il Nivel de atencién Hospital
del Sur ESE

Fecha de iniciacion: 18 de agosto de 2009

Modificacion No. 1: 30 de julio de 2009

Modificacion No. 2 12 de marzo de 2010

Prérroga No. 1 17 de Agosto de 2010 de 61 dias

Prérroga No. 2 22 de Octubre de 2010 de 41 dias

Prérroga No. 3 26 de Noviembre de 2010 de 4 meses

Prérroga No. 4 25 de Marzo de 2011 de 30 dias

Prérroga No. 5 26 de Abril de 2011 de 2 meses

Valor inicial con recursos BIRF: $19.463.949.004

Valor adiciéon Otros Recursos del Distrito : $24.740.264

Valor final: $19.488.689.269
Incumplimiento Fundamental 25 de Julio de 2011
Recibo de la Obra 27 de Julio de 2011

$19.488.689.269 (informacién conciliada con la
Valor Total pagado
Direccion Financiera de la entidad)

Liquidado unilateralmente, mediante Resolucion No. 1176 del 20 de diciembre

Estado del contrato: de 2012 por la Direccién Juridica y de contratacién de la SDS

Efectividad de Garantia Bancaria 5 de Septiembre de 2011 $1.946.394.900

Indemnizacion por dafios y perjuicios 13 de febrero de 2012 $291.959.235
Fuente: Equipo Auditor Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel E.S.E- SDS

Los recursos invertidos en los contratos de obra e interventoria, fueron del BIRF.
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Cuadro No. 11

CONTRATO DE INTERVENTORIA No. 1025 de 2009

Contratista:

Inesco S.A. (en liquidacion judicial)

Objeto:

Interventoria técnica, administrativa, financiera y
ambiental que garantice a la Secretaria de Salud
que el contratista de obra ejecute una buena
calidad de obra de acuerdo con los estandares de
calidad hospitalaria.

Fecha de iniciacion:

18 de agosto de 2009

Modificaciéon No. 1

4 de agosto de 2009

Prorroga No. 1 61 dias
Prorroga No. 2 41 dias
Prérroga No. 3 4 meses
Prorroga No. 4 30 dias
Prérroga No. 5 2 meses
Prérroga No. 6 30 dias

Fecha de terminacion

26 de julio de 2011 (Incluidas seis prorrogas)

Valor Inicial BIRF:

$1.071.609.392

Valor Adicién otros:

$817.417.443

Valor final:

$1.889.026.835 (incluidas cinco adiciones)

Valor pagado:

$1.889.026.835

Estado del contrato:

Liguidado el 30 de diciembre de 2011.

Fuente: Equipo Auditor -HOK -SDS

El 27 de julio de 2011, INESCO recibi6 la obra y elabor6 mapeo de cada piso,
enumerando cada uno de los espacios, y dejando una ficha técnica que mostraba
el inventario y el estado en que quedaban las instalaciones; documento base para
la entrega del sitio de las obras al nuevo constructor ACR sucursal Colombia,
mostrando el estado en que se encontraban las obras dos (2) afios después de
terminadas las actividades por parte del Consorcio Megaconstrucciones

Hospitalarias.

INESCO S. A en su informe final enuncia algunos items contractuales que no
fueron arreglados durante el tiempo de ejecucion del Contrato de Obra No.

1185/2008, para “correccion de defectos”, tales como:
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e Pinturas (vinilo, epoxicas y cerramiento).

e Pulida de pisos tableta vibroprensada.

e Cambio de recebos en zonas deterioradas por el agua (mal drenaje).
e Conexiones de algunos paneles de cabecera mal instalados.

e Cambio de algunas tapas de cielorrasos y ajustes de nivelacion en la
estructura de los mismos.

Divisiones de bafios y puertas de salas de cirugia.

Terminados en el cuarto de la planta eléctrica.

Limpieza de fachada.

Grietas ocasionadas por el asentamiento en el Hospital.

Ajustes en los equipos del sistema de aire acondicionado y
ventilacion mecanica.

El presupuesto que describen las actividades que en concepto de INESCO S. A,
eran indispensables para terminar el proyecto, fue valorado en precios del
mercado, a valores unitarios del afio 2011, en cuantia de $4.907.020.228,62.

Asi mismo informa INESCO S.A, que el valor de la obra ejecutada en el contrato
de obra No. 1185/2008, fue $19.488.689.268, frente al valor de la obra
programada acumulada de $19.463.949,004 correspondiente a un porcentaje de
100.12%; sin embargo el valor estimado de obra terminada a costos 2011, segun
INESCO S.A. ascendia a $24.395.709, frente a un valor de obra ejecutada
acumulada por valor de $19.488.689,497, correspondiente a un porcentaje de
ejecucion de obra del 79.89%.

Los planos Record fueron entregados por Megaconstrucciones Hospitalarias el 16
de diciembre de 2012, al hacer la revision se encontraron deficiencias, toda vez
gue no se ajustaban a la realidad del Proyecto, razén por la cual INESCO informé
a la Secretaria Distrital de Salud — Fondo Financiero de Salud, para que esta
hiciera efectiva la obligacion del contratista establecida en la Clausula 58.
Manuales de operacién y mantenimiento-subclausula 58.2, informando que si el
contratista no proporciona los planos finales actualizados y los manuales de
operacion y mantenimiento en las fechas estipuladas en la Condiciones Generales
del Contrato (un mes terminada la obra), la Secretaria Distrital de Salud — Fondo
Financiero de Salud, debera retener la suma de treinta y cinco millones
($35.000.000.00) de los pagos que se le adeuden al contratista. El contratista no
entrego los planos record aprobados por la Interventoria, la cual deja evidencia de
las siguientes falencias encontradas:
e Se presentan muros sencillos donde se realizaron muros dobles.
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e Ductos que no se encontraban terminados y en planos figuraban
completos.

e La acotacion de cada uno de los espacios no correspondia con lo
ejecutado en obra, manteniendo la acotacion inicial del proyecto.

e Ventaneria instalada, cuando no se encontraba instalada.

e Lavamanos instalados, cuando no se encontraban instalados.

e Dentro de los planos eléctricos no se contemplaron las
modificaciones arquitecténicas hechas en los pisos 1y 2.

e Dentro de los planos hidrosanitarios no estaba contemplado el cuarto
de bombas ni su conexion al edificio.

¢ No se entrega plano de las redes de gas natural.

e No se entrega detalle de red contra incendio y los planos no
corresponden a la realidad del proyecto.

e EIl detalle de la puerta de la planta eléctrica no coincide con lo
instalado.

e Los planos estructurales correspondientes al pilotaje y cimentacion
no corresponden a lo ejecutado, debido a que no contemplan el
cambio de pilotes de 35 metros, ni los adicionales que se requirieron
por falla en el proceso constructivo.

e En los planos de voz y datos aparecen instaladas toma regulada en
donde no se instalaron.

e Aparecen filtros de drenaje en donde no han sido instalados.

e EIl cuarto de equipos del tercer piso no corresponde a la realidad
constructiva.

Por otra parte, INESCO en su informe final recomienda contratar las obras
pendientes para culminar el hospital, con una aproximacion de la actualizacion de
precios del contrato de obra 1185/2008 al afio 2011, obras indispensables para
que el hospital entre en funcionamiento, estableciendo un valor aproximado para
terminar el proyecto en $4.907.020.228,62. En diciembre de 2011, la Secretaria
Distrital de Salud — Fondo Financiero de Salud teniendo como base la anterior
recomendacion saca la licitacion LPN-SDS-FFDS.BIRF-002 de 2012, publicada el
9 de octubre de 2012, con presupuesto base calculado afio 2011, el cual no tuvo
ningun tipo de actualizacion a 2012, ni a la fecha de adjudicacién en mayo de
2013, o sea costos con diferencia de casi dos afios para actualizacion.

Se da inicio a un nuevo proceso licitatorio en el 2012, con el presupuesto estimado

por INESCO S. A, sin incluir las siguientes actividades
1. Mantenimiento preventivo y/6 correctivo y garantias de los equipos instalados.

33



O
CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

2. Ajuste y disefio de los proyectos técnicos Arquitectonicos, de Gases
medicinales, Redes Eléctricas, Voz y Datos, Redes Hidraulicas y Sanitarias.

Para subsanar estas falencias la Secretaria Distrital de Salud — Fondo Financiero
de Salud, establecié en los pliegos de condiciones en la clausula CGC 2.3 (i),
“....El contratista debera tener en cuenta el estado actual del proyecto y contara
con un plazo de treinta (30) dias calendario a partir de la suscripcion del acta de
inicio, para revisar y verificar las cantidades, planos y demas documentos
necesarios para la iniciacion y/o terminacion de las actividades, dado que el objeto
del contrato consiste en la terminacion de la construccién del Hospital el Tintal
(incluyendo la puesta en marcha y funcionamiento de equipos especiales) ...

CONTRATO DE OBRA No. 288-2013. Terminacion Construccién Hospital El

Tintal.
Cuadro No. 12
CONTRATO DE OBRA No. 288 de 2013
Contratista: CONSTRUCCIONES ACR SAU sucursal Colombia
Objeto: Terminacion construccion hospital el Tintal I| NA ESE
Duracion 6 meses
Valor $4.937.437.592
Fecha de iniciacion: 23 de Agosto de 2013
Prorroga No. 1 22 de Abril de 2014 de 5 meses y 8 dias calendarios.
Prérroga No. 2 30 de Septiembre de 2014 de 2 meses
Prérroga No. 3 28 de Noviembre de 2014 de 6 meses

Fuente: Equipo Auditor — HOK -SDS

La Secretaria Distrital de Salud — Fondo Financiero de Salud, celebr6 el contrato
340 de 2013 con Consorcio EUROESTUDIOS A&C, objeto: adelantar la
interventoria a CONSTRUCCIONES ACR SAU sucursal Colombia Interventoria,
contrato No. 340 de 2013.

ACCIONES LEGALES:

Durante la ejecucion del Contrato 288/2013, celebrado con Construcciones ACR
SAU sucursal Colombia, se evidencio problemas en la obra iniciada por
Megaconstrucciones, motivé por el cual la SDS-FFDS inici6 el estudio de las
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acciones juridicas que debia y podria emprender contra el contratista
(Megaconstrucciones Hospitalarias) y el interventor de la obra (INESCO S.A.) para
obtener el resarcimiento de los perjuicios causados a la Secretaria Distrital de
Salud — Fondo Financiero Distrital de Salud con la ejecucién de los contratos 1185
y 1052, ambos de 2008.

Inicialmente “El Consorcio Megaconstrucciones Hospitalarias” en su calidad de
contratista, formuld, ante la Procuraduria General de la Nacion una solicitud de
convocatoria a conciliacion prejudicial, para efectos de obtener la revocatoria de
las resoluciones 1070 del 5 de septiembre del 2012 y 025 del 12 de enero del
2012, mediante las cuales se hace efectiva la garantia bancaria en el contrato de
obra 1185/2008 y se confirmé lo manifestado, imponiendo al contratista el pago de
$1.946°394.900,49, los cuales solicita la convocante le sean devueltos con
indexacion. La revocatoria de las resoluciones 107 del 13 de febrero del 2012 y
318 del 9 de mayo del 2012, a través de las cuales se declaré indemnizacion por
dafios y perjuicios a favor de la Secretaria Distrital de Salud — Fondo Financiero
Distrital de Salud y se resuelve el recurso de reposicion, confirmandose la anterior,
en una cuantia de $291°959.235 por dafios y perjuicios por la no terminacion de la
obra, y el pago de una indemnizacion en cuantia de $8.238'354.135.

El Comité de Conciliacion de la Secretaria Distrital de Salud - Fondo Financiero
Distrital de Salud, evalu6 la reclamaciéon el 13 de noviembre del 2013, habiendo
aprobado no proponer ninguna férmula conciliatoria.

La Procuraduria 147 convoco a Audiencia de Conciliacién el 25 de noviembre del
2013, habiendo sido declarada fallida, debido a que no se propuso férmula alguna
de caréacter conciliatorio por parte de la Secretaria Distrital de Salud - Fondo
Financiero Distrital de Salud.

A la fecha del informe, la Secretaria Distrital de Salud - Fondo Financiero Distrital
de Salud, no ha recibido notificacibn sobre alguna instancia posterior a la
declaratoria de fallida de la conciliaciébn, entablada por el Consorcio
Megaconstrucciones Hospitalarias en contra del FFDS-SDS.

La Secretaria Distrital de Salud - Fondo Financiero Distrital de Salud, con el fin de
establecer con cual via juridica se debia perseguir el resarcimiento de los posibles
perjuicios causados al erario distrital por la firma ARKGO LTDA y OBRAS Y
DISENOS S.A, integrantes del Consorcio MEGACONSTRUCCIONES
HOSPITALARIAS, vy la interventora INESCO S. A, quien recibid las obras del
hospital El Tintal el 27 de julio de 2011 presentando ficha técnica que mostraba el

35



O
CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

inventario y el estado en que quedaban las instalaciones, documento que junto
con el informe final de Interventoria hacen valoracion final de las obras ejecutadas
en aproximadamente diez y siete mil quinientos cincuenta millones de pesos
($17.550.000.000) que de acuerdo al valor del contrato 1185/ 2008
($19.463.949.004,80), el porcentaje de ejecucion presupuestal final es del 90.17%,
manuscritos que sirvieron de base para la liquidacion unilateral del contrato de
obra, la entrega del inmueble al constructor ACR sucursal Colombia y la
elaboracion del presupuesto para el proceso contractual mediante el cual se
contrat6 la terminacion del Hospital. Con estos antecedentes se analizaron dos
posibilidades judiciales:

1. Se demandé por Accion de Lesividad en contra de la Resolucién 1176 de
fecha 20 de diciembre de 2012, (acta de liquidacion unilateral del contrato
1185/2008).

2. Como se tuvo conocimiento de la existencia de una investigacion penal que
cursa en la Fiscalia Sexta Delegada ante el Tribunal Superior de
Cundinamarca, radicada bajo el numero 110016000049201114726, en
donde se evaluan los contratos en mencion, la Secretaria Distrital de Salud
- Fondo Financiero Distrital de Salud, otorgd poder el 1 de octubre de 2014,
el cual fue radicado en la Fiscalia de Conocimiento, protocolizandose, de
esa forma, el interés juridico de la Secretaria Distrital de Salud - Fondo
Financiero Distrital de Salud, de constituirse como victima y acompafar a la
Fiscalia en su indagacién cuyo objeto se extiende a las irregularidades
contractuales presentadas en los contratos y a un posible Fraude Procesal
y Falsedad en Documento Publico. El apoderado de la Secretaria Distrital
de Salud - Fondo Financiero Distrital de Salud, el 19 de noviembre de 2014,
presentd Derecho de Peticion ante la Fiscalia Sexta Delegada ante el
Tribunal Superior de Cundinamarca, con el fin de averiguar si ya se habia
evacuado el Plan Metodologico y si a la fecha existia la informacion
suficiente para establecer la responsabilidad penal y realizar la imputacion
si era del caso, ademas de prestar a la Fiscal la colaboracién en caso de
requerirse informacion sobre el objeto de la investigacion. Frente a la
peticibn antes mencionada, el 6 de diciembre de 2014, se informd por
escrito que el Plan Metodolégico sigue aun en desarrollo, porque el mismo
ha sido evaluado y de este se han generado mas érdenes a Policia Judicial,
encontrandose el proceso en indagacion.

Por lo expuesto se pone de presente que desde el punto de vista del derecho
penal, es claro que el actuar doloso del Consorcio MEGACONSTRUCCIONES
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pudo presuntamente tipificar una conducta penal relacionada con el fraude
procesal y la falsedad de documento privado, por lo cual no existe duda alguna
sobre los derechos de la Administracién, para que en su calidad de victima,
reclame los perjuicios sufridos por el actuar de los integrantes del Consorcio y de
la Interventoria, por ello, se decidié accionar esta via, en consecuencia a traves
del apoderado judicial la Secretaria Distrital de Salud - Fondo Financiero Distrital
de Salud, se constituyé en victima.

PARTICIPACION DEL HOSPITAL OCCIDENTE DE KENNEDY EN LA OBRA:

El 31 de octubre de 2014, el Hospital del Sur | NA ESE, cede al Hospital
Occidente de Kennedy Il NA ESE, el Convenio Interadministrativo No 1736 del 30
de diciembre de 2011 celebrado con la Secretaria Distrital de Salud- Fondo
Financiero Distrital de Salud, cuyo objeto era aunar esfuerzos para la realizacion
de actividades de obra y dotacion conjunta entre la Secretaria Distrital de Salud-
Fondo Financiero Distrital de Salud y el Hospital del Sur | NA ESE, del proyecto
denominado Construccion Hospital Patio Bonito Tintal con el fin de fortalecer la
oferta publica de los servicios de salud en el Distrito Capital. A la fecha al Hospital
Occidente de Kennedy no le ha sido entregada fisicamente la obra.

2.3.2. Hallazgo Administrativo:

La inobservancia a los términos establecidos en el Plan Maestro de Equipamientos
en Salud, fundados en el incumplimiento del objeto contractual de los contratos de
Obra No. 1185/08 e Interventoria No. 1025/09, sumado a los atrasos del contrato
288/13, concibe desobediencia al principio de planeacion articulado con el
principio de economia implicito en el articulo 25 de la ley 80 de 1993, toda vez que
en contratacion publica, la actividad del contratante no puede ser producto de la
improvisacion, sino por el contrario debe estar ajustada a los principios
establecidos en Estatuto Contractual, puesto que su objetivo es establecer las
reglas y principios que rigen los contratos de las entidades del estado, asociado al
hecho de que previo a la celebracion de los contratos se debe adelantar estudios
necesarios y suficientes para que una vez iniciada la fase de ejecucion de los
negocios juridicos no hayan dificultades y/o contratiempos; de otra parte, la
anterior conducta también podria presumir la contravencion al principio de
Responsabilidad, toda vez que no se actud con la severidad que se requeria.

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacion, toda vez que es conveniente que la E.S.E. este
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pendiente de la entrega de la obra, por lo expuesto se configura el hallazgo
Administrativo.

2.3.3. Hallazgo Administrativo:

En el analisis de los contratos Nos. 109/11, 110/11, 111/11, 120/11, 128/11, 26/14,
198/14, 217/14 y 222/14, se evidencid que los supervisores de los contratos
presentan falencias en el control y vigilancia del objeto contractual, frente a la
verificacion fisica, deberes y/o obligaciones de los contratistas, cumplimiento del
tiempo, condiciones: técnicas, econémicas y de calidad de los bienes y/o servicios
pactados; Toda vez que la atencion se canaliza en un registro contable que
respalda la solicitud de adiciones y/o prérrogas, sin reflejar el cumplimiento de
metas y logros del objeto contractual; gestidon insuficiente, para dar por cumplidas
las actividades y funciones establecidas en el articulo 38 del Acuerdo No. 24 del 5
noviembre de 2003 Manual de Contratacion de la E.S.E., analogo con los literales
a) d), e) y g), del numeral segundo del articulo primero de la Resolucion No, 474
de 1997 Manual de Supervision de la ESE.

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la E.S.E, se
mantiene la observacion, toda vez es asertivo ver la aplicacién y cumplimiento, de
la nueva normativa Acuerdo No. 011 de 2015 (Estatuto de contratacién), sin
embargo se retira la incidencia disciplinaria, configurandose como hallazgo
Administrativo

2.3.4. Hallazgo Administrativo

Contratos Nos. 15/14 y 27/14 celebrados con Quinberlab S.A y Lineas Genéricas,
con los objetos de: adquirir insumos y reactivos; y suministrar kit de hemodialisis,
se observé el incumplimiento de las clausulas cuarta (forma de entrega) que
establece: los elementos son solicitados por el almacén y que es ahi donde llegan
y décima novena (supervision) designada al almacén y lo evidenciado en acta de
visita administrativa fiscal es que es el laboratorio y la Unidad Renal quienes se
hacen los pedidos y los recepcion, comportamiento que quebranta los literales a),
d) y f) del articulo 2 de la Ley 87 de 1993.

Contrato No 23/14 celebrado con Carlos Eduardo Triana Rodriguez, con el objeto
de prestar el servicio de Salud Especializados en Radiologia Intervencionista y
Angiografia Digital, se observé violaciébn a la clausula vigésima segunda del
contrato que expresa que el amparo de Salarios Prestaciones Sociales sera igual
a la ejecucion del contrato y tres afios mas, en este orden de ideas seria hasta el
25 de junio de 2017 y lo evidenciado en la poliza No. 12-44-101099914 del 25 de
febrero de 2014 de Seguros del Estado es vigencia hasta el 25 junio de 2015. De
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otra parte no es ecuanime la conducta asumida por la Administracion al aprobar la
poliza, proceder que desobedece los literales a), d) y f) del articulo 2 de la Ley 87
de 1993.

Contratos Nos 31/14 y 35/14 celebrados con Grupo Empresarial Inversiones la
Espafiola SAS y SERVIESPECIALES S.A., con los objetos de: prestar el servicio
externo de lavado, desinfeccion, secado, planchado, empaque refaccion vy
transporte de roperia hospitalaria; y prestar el servicio de aseo, se observo el inicio
de actividades (1 de marzo de 2014) sin haberse designado el supervisor, toda
vez que para el primero se hizo el 14 de marzo de 2014 y para el segundo el 7 de
marzo de 2014, actuaciones que desobedece los literales a), d) y f) del articulo 2
de la Ley 87 de 1993.

Contrato No 38/14 celebrado con Ortho Health S.A, con el objeto de suministrar
material de osteosintesis, se observd que la supervision técnica esta dividida en
varias areas del hospital, a saber: 1.) Ortopedia hace la solicitud materia, 2.)
Programacion de Cirugia — solicita el insumo, 3.) Recursos fisicos autoriza y
gestiona solicitud. 4.) Esterilizacion hace la remisién al contratista, 5.) Cirugia
recibe los insumos 6.) Instrumentacion Quirdrgica y Ortopedia hacen la hoja de
gastos, 7.) Facturacion carga el insumo al paciente y 8.) Almacén controla las
facturas, actuar que vulnera los literales a), d) y f) del articulo 2 de la Ley 87 de
1993.

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacién y se configura el hallazgo Administrativo.

2.3.5. Hallazgo Administrativo con presunta incidencia Disciplinaria:

Contrato No. 26/14, celebrado con Cryogas S.A, con el objeto de suministrar
gases medicinales, se observd descuido en la supervision técnica que es quien
tiene el deber de controlar los registro de las solicitudes y entregas de los
suministros, comportamiento que genera incertidumbre frente a lo facturado, en
este orden de ideas no se pudo evidenciar la correcta la ejecucién del objeto
contractual, conducta que contraviene los literales a) d), e) y g), del numeral
segundo del articulo primero de la Resolucion No, 474 de 1997 Manual de
Supervision de la ESE, el numeral 1 del articulo 34 de la Ley 734 del 2002 y los
literales a), d) y f) del articulo 2 de la Ley 87 de 1993.

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacion, toda vez que esta no se desvirtud lo narrado y como
resultado se configura el hallazgo Administrativo con incidencia Disciplinaria.
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2.3.6. Hallazgo Administrativo:

En las carpetas de los contratos auditados Nos : 148/07, 109/11, 110/11, 111/11,
120/11, 128/11 15/14, 23/14, 26/14, 27/14, 31/14, 35/14, 38/14, 46/14, 58/14,
80/14, 81/14, 130/14, 198/14, 217/14 y 222/14, se observa desorden en el archivo
de los documentos soportes, generando informacién insuficiente, clara y precisa,
sumado a la foliacién tachonada y el deterioro de las carpetas, circunstancia que
podria poner en riesgo el analisis de las etapas contractuales, actuar que infringe
lo dispuesto en el literal b) del articulo 4 de la ley 594 de 2000.

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacion y se configura el hallazgo Administrativo.

2.3.7. Hallazgo Administrativo

En la evaluacion a los soportes documentales y en la indagacién hecha a la
Administracion se observé que en los contratos Nos. 109/11, 110/11, 111/11,
120/11, 128/11, 15/14, 23/14, 27/14, 46/14, 58/14, 130/14, 198/14, 217/14 y
222/14, no esta cumplida la etapa pos contractual (actas de liquidacion),
documento a través del cual las partes intervinientes en el negocio juridico
(contratante, contratista y supervisor), hacen balance de la ejecucién y dejan
constancia de los acuerdos y demas transacciones necesarios para declarasen a
paz y salvo, proceder que transgrede el clausulado de los contratos, asociado al
literal i) del numeral 2 del articulo primero de la Resoluciéon No. 474 de 1997.
Manual de Supervision y el articulo 40 del Acuerdo No 024 de 2003 Manual de
contratacion de la E.S.E.

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacion, y en consecuencia se configura el hallazgo
Administrativo.

COMPONENTE CONTROL DE RESULTADOS

2.4. FACTOR PLANES PROGRAMAS Y PROYECTOS

Factor Planes, Programas y Proyectos

De conformidad con lo presentado por la entidad acerca de la gestion adelantada

durante la vigencia 2014 en cuanto a la ejecucion de los Planes, Programas y
Proyectos, propuestos en el Plan de Desarrollo Institucional; el Ente de Control a
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continuacion presenta los resultados al analisis con base en los principios de la
Gestion Fiscal.

Mediante el Acuerdo No. 01 de Febrero de 2013, la Junta Directiva aprobé la
plataforma estratégica 2013-2016 del Hospital Occidente de Kennedy Ill N ESE,
la cual se construyé de forma participativa en el hospital. En su contenido se
observa que la Administracion continuo apoyando el reconocimiento de los
servicios de docencia, investigacion y asistencia técnica como procesos
misionales.

La plataforma estratégica del HOK, esta compuesta de la siguiente estructura:
Misién, Visién, 7 Valores Institucionales, 8 principios institucionales, 4 Objetivos
Estratégicos y 16 Objetivos Especificos.

Estructura Fisica

Para el cumplimiento del objetivo institucional, el hospital cuenta con tres (3) sedes
asi: Unidad de Salud Mental Floralia (servicio de Psiquiatria (internacion),
Psicologia), UPA 30 Bomberos (servicios Psicologia, Psiquiatria (consulta
externa), Terapia ocupacional, Fonoaudiologia y/o Terapia del Lenguaje) y la sede
principal asistencial HOK.

Grafica 2

llustracion Objetivos Institucionales Estratégicos
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Fuente: Oficina Asesora de Planeacion. HOK

Se evidencia en el analisis de la Plataforma Estratégica, el Plan de Desarrollo
Institucional 2012 — 2016, el Plan Operativo Anual - POA, que se encuentran en
concordancia con las metas de los objetivos del milenio, responden a las politicas
nacionales y distritales de salud y se articula con los objetivos, ejes estructurales,
proyectos y metas del Plan de Desarrollo Econdmico, Social, Ambiental y de
Obras Publicas “Bogota Humana” 2012 — 2016, mostrando coherencia con el Plan
de Salud Distrital.

La Junta Directiva del hospital, mediante Acuerdo 007 del 28 de mayo de 2014,
aprueba el Plan Operativo Anual Institucional del Hospital Occidente de Kennedy—
POA, como un instrumento de gestion, por objetivos estratégicos, y por procesos;
por medio del cual se mide el cumplimiento de las metas propuestas definidas en
el mismo, ejecutado por cada una de las areas, y consolidado por la Oficina
Asesora de Planeacion. Para el afio 2014 se aprobaron 107 metas, el grado de
cumplimiento de las metas establecidas arrojo un porcentaje del 90.7% a 31 de
diciembre de 2014, de las cuales 97 metas se cumplieron.

Por parte de la auditoria se adelantdé seguimiento a las metas que presentaron un
porcentaje menor al 80% asi: Proceso Gestion de Recursos: meta 38 "Generar
estrategias para el control del costo y racionalizacion de los gastos”, Proceso
Gestion de Compras y Contratacion meta 48 “Ejercer el control de uso del material
médico quirdrgico y elementos de clasificacion AAA.” , Proceso Gestidn de la
Inteligencia de Negocio: metas 66 “Elaborar el plan de gerencia de la informacion
y su despliegue en la instituciéon.”, meta 68 “Implantar una solucién de Historia
clinica digital.”, meta 71 “Lograr el funcionamiento de los modulos del sistema en
linea”, meta 73 "Revisar y actualizar los procedimientos e instructivos del archivo
de Historias Clinicas” y el Proceso Gestibn de Atencion al Usuario vy la
Participacion Social: metas 101” Disefiar el Manual de informacién y orientaciéon
al Usuario del hospital Occidente de Kennedy.”,104” Mantener una disminucion
anual del 3% de las barreras de acceso que son identificadas por la oficina de
calidad y atencion al usuario”, 107 “Realizar capacitacion dirigida al 100% de los
nuevos miembros de las formas de participacion social existentes en el Hospital.” y
108 “Conformar las veedurias ciudadana para que se realice el ejercicio de control
social al 85% de los proyectos o convenios coordinados por la Oficina de
Planeacién. “ De acuerdo al seguimiento y los soportes aportados por cada uno
de los lideres de proceso se establecio que su cumplimiento a 31 de diciembre de
2014 se vio supeditado a:
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Cuadro No 13

SEGUIMIENTO METAS POA 2014 CUMPLIMIENTO MENOR DEL 80%

META JUSTIFICACION GESTIONES PARA CUMPLIR
SEGUIMIENTO OFICINA DE CON LAS METAS ABRIL DE

PLANEACION HOK 2015
No 38 "Generar | “Dentro del costo se incluyen | La meta en el afio 2014 se
estrategias para el | provision de cartera y otros | habia fijjado un margen de
control del costo vy | ajustes causados por | rentabilidad de -1%, sin
racionalizacién de los | contabilidad, el valor de | embargo, tuvo un resultado

gastos”,

facturacién es entregado por el
area de facturacién y no se
descuentan las glosas totales
ni las devoluciones de
facturacién. Los conceptos de
costos son conciliados con
contabilidad mensualmente.”

final de un -3% debido a que
se causaron $21.000 millones
de pesos provisién de cartera
lo que generé un aumento
significativo del costo. A la
fecha para el primer trimestres
de 2015, el margen de
rentabilidad fue del 15%.

No. 48 “Ejercer el
control de uso del
material médico

quirurgico y elementos
de clasificacion AAA.”

‘No se cumpli6 Ila meta
proyectada, se realizaron dos
de las cuatro visitas
programadas, debido al
aumento de controles en el
manejo de los insumos y sus
respectivos contratos que se
ha asumido por parte del area
de almacén.”

Se han adelantado dos visitas
de fecha 29 de enero y 4 de
febrero de 2015.

No 66 “Elaborar el
plan de gerencia de la
informacion 'y  su
despliegue en la
institucion.”,

“Esta en proceso de
actualizacion y aprobacion el
plan de Gerencia de la
Informacién, para su posterior
socializacion. “ Cumplimiento a
31 de diciembre de 2014 del
17% del 30% programado.

En el seguimiento manifiesta
el lider del proceso que se
cumplié con la meta
programada, dado que se
present6 un error en la
formulacion del porcentaje
definitivo. Para cumplir con la
meta a 2015 se entregd el
documento final del plan de
gerencia de informacion a la
Oficina de Planeacion para su
aprobacion.

No. 68 “Implantar una
solucion de Historia
clinica digital.”

“En la actualidad no se ha
dado inicio a la adquisicion de
una solucién de Historia Clinica
Digital, debido a que desde la
SDS no se habia dado
viabilidad a los Hospitales para
su adquisicién directa. “

A finales de se firmé6 el
convenio con la SDS-FFDD
por $634 millones para iniciar
la adquisicion de un HIS
(desarrollo de los modulos
administrativo, financiero y
asistencial, este ultimo incluye
la sistematizaciéon de la
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META JUSTIFICACION GESTIONES PARA CUMPLIR
SEGUIMIENTO OFICINA DE CON LAS METAS ABRIL DE
PLANEACION HOK 2015
Historia Clinica).

No 71 “Lograr el | “Para el tercer trimestre se | Los modulos de cartera vy
funcionamiento de los | logra colocar en paralelo la | tesoreria vienen adelantado la
moédulos del sistema | liquidacion del modulo de | digitalizacion de la
en linea” némina. Y se adelanta en la | informacion de acuerdo a los
digitacién de informacién en los | cronogramas anexos

demés médulos del sistema de | presentados a la auditoria.

informacién.”

No 73 ’Revisar y | “En el trimestre analizado solo | Frente a esta meta se
actualizar los | se dio inicio a la digitalizacion | presentd a la auditoria los
procedimientos e | de urgencias y hospitalizacién | servicios asistenciales

instructivos del archivo
de Historias Clinicas”

por lo que el proceso no se ha
definido en su totalidad para el
ajuste en los procedimientos
Esta pendiente sala de partos,
cirugia ambulatoria, unidad de
recién nacidos, UC!”

pendientes de digitalizacion de
la Historia Clinica ,a abril de
2015 se encuentra pendiente
los servicios de consulta
externa y UCI, los cuales se
tienen proyectado cumplir en
mayo de 2015.

No. 101” Disefar el
Manual de informacion
y orientacion al

Usuario del hospital
Occidente de
Kennedy”

“Se inicia la Construccién del
Manual de Informacion del
Manual del Usuario con
informacion de los servicios,
tramites, acceso a los servicios
Horarios, pendiente la
aprobacion del Portafolio de
Servicios. Se sigue
desarrollando la construcciéon
del Manual de Informacion se
esta realizando recoleccion de
informacion de los servicios,
tramites, acceso a los servicios
Horarios, entre otros, se han
llevado cabo tres reuniones
interdisciplinarias  entre  la
oficina de planeacion y calidad
para establecer la estructura
del manual y la definicion de
los medios en los que se
facilitara la disposicion del
mismo a los colaboradores
como herramienta de apoyo
para transmitir informaciéon a
los usuarios, asi mismo se
tiene  pendiente establecer

Se estd organizando la
informaciéon con el area de
calidad para unificar criterios
que permita el facil
entendimiento de quien
consulte el manual de
informacién, se cuenta con un
plan de trabajo para la revision
de la informacién.
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META JUSTIFICACION GESTIONES PARA CUMPLIR
SEGUIMIENTO OFICINA DE CON LAS METAS ABRIL DE
PLANEACION HOK 2015
estrategias para la difusion de
la informacion que facilite la
orientacion de usuarios y sus
familias , asi como a los
colaboradores.”
No. 104” Mantener | “Barreras primer semestre del | Se revisa por parte de la

una disminucion anual
del 3% de las barreras
de acceso que son
identificadas por la
oficina de calidad y
atencién al usuario”

2013=523
Barreras primer semestre del
2014 =561

Barreras Il trimestre 2013=
239

Barreras tercer trimestre del
2014 = 299

No hubo disminucién de las en
los Motivos de Barreras de
Acceso para el tercer trimestre
del 2014, se aumentd en 25 %
frente al tercer trimestre de la
vigencia anterior, el tipo de
Barrera de acceso con mayor
porcentaje corresponde a la
administrativa con 38%, calidez
19.6%, oportunidad 15.6%,
seguridad del paciente 7.2% ;
los motivos identificados fueron
1- Deficiencias en
cumplimiento de acciones de
apoyo administrativo, por Falta
de Recursos logisticos (Call
center, No entrega oportuna de
Certificaciones o resumenes de
Historia Clinica.

2- Atencién Deshumanizada, o
extralimitacion y abuso de
responsabilidades (forma de
tratar al Usuario que no es con
respeto y dignificar, Trato
indiferente al Usuario).

3- Fallas en la prestacién de
servicios que no cumplen con
estandares de calidad (falta de

idoneidad profesional,
problematica con eventos
adversos)”

auditoria la gestion del area de
atencion al usuario en la
remision de los informes a las
diferentes areas ; asi mismo,
remiten la  comunicacién
solicitando los planes de
mejoramiento por parte de los
diferentes procesos donde se
presentan las barreras de
acceso ; sin embargo, en la
vigencia 2014 no se remitieron
los planes de mejora de los
servicios de consulta externa,
facturacion, urgencias,
enfermeria, ginecologia y UCI
adultos , para que sean objeto
de seguimiento por parte de la
Oficina de Control Interno.
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META JUSTIFICACION GESTIONES PARA CUMPLIR
SEGUIMIENTO OFICINA DE CON LAS METAS ABRIL DE
PLANEACION HOK 2015
No. 107 “Realizar | “La capacitaciéon a los nuevos

capacitacion dirigida al
100% de los nuevos
miembros de las
formas de
participacion social
existentes en el
Hospital.”

miembros de las asociaciones
de wusuarios no se realizd
teniendo en cuenta que estas
organizaciones se encontraban
el proceso de eleccién del
delegado a la Junta Directiva
del Hospital procesos que se
llevé a cabo durante los meses
de Febrero a Septiembre,
razén por la cual se inicia un
proceso de depuracién de
bases de datos vy el trabajo
gue se realizé frente a los
nuevos miembros consistid en
la verificacién de los requisitos
para pertenecer a las mismas.

Esta meta fue ajustada para
dejar la capacitacion abierta
para usuarios en general, se
verificé el plan de capacitacién
para la vigencia 2015 para los
usuarios, a la fecha lleva un
cumplimiento del 100%.

Asi mismo, se verifico el
nombramiento del
representante de los usuarios
ante la Junta Directiva, su
eleccion se dio el 6 de
septiembre de 2014, fue
nombrado con acto
administrativo por parte de la
SDS en noviembre de 2014 e
inicia su participacion en la
junta directiva a partir de
diciembre de 2014.

No. 108 “Conformar
las veedurias
ciudadana para que
se realice el ejercicio
de control social al
85% de los proyectos
0 convenios
coordinados por la

Oficina de Planeacion.

“

“Teniendo en cuenta el
proceso que se desarrollé en
relacion a la eleccion de los
miembros de las asociaciones
de usuarios y que para elegir
los veedores es necesario
realizar asambleas generales
de usuarios, se tenia
programado  realizar  este
proceso una vez se culminari
el correspondiente a la
eleccion del Representante de
los Usuarios ante La Junta
Directiva, ya que las
asambleas de informacion y
eleccion se destinaron como
Unico objetivo el de esta
eleccion.

Por lo anterior Gnicamente se
esta realizando control social al
Proyecto de reforzamiento y

Se verific6 el nombramiento

del representante de los
usuarios ante la Junta
Directiva.

Se adelantd reunion el 17 de
abril de 2015 dirigida a la
comunidad cuyo objetivo era la
presentacion de los proyectos
de inversion para esta vigencia
y la eleccion de los veedores;
sin embargo, por la baja
asistencia de la ciudadania, se
reprogramd otra asamblea
para el 25 de abril de 2015, en
donde se eligieron los
veedores para tres proyectos
de inversion del Hospital, que
tienen que ver con: dotaciéon
del Hospital Tintal donde se
eligieron diez veedores; se
tiene como propuesta una

46




O
CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

META

JUSTIFICACION
SEGUIMIENTO OFICINA DE
PLANEACION HOK

GESTIONES PARA CUMPLIR
CON LAS METAS ABRIL DE
2015

ampliacion del hospital por
cuanto el grupo veedor ya
estaba elegido, de los treces
convenios y/o proyectos que la
Oficina de Planeacion informo
mediante oficio del 18 de
Febrero de 2014 que tenia el
Hospital a la fecha.”

reunion con el grupo de
veedores del Hospital del Sur
para el ejercicio de control
social en este proyecto. El
segundo grupo de veedores se
conformé con tres usuarios
para realizar control social a
tres proyectos de dotacién
(Dotacion de  Ginecologia,
Dotacion UCI  Adultos vy
Dotacion de equipos de
control) y el ultimo proyecto
tiene que ver con sistemas de
informacion (Historia Clinica)
en el cual solamente se
inscribi6 un solo ciudadano
interesado en ser veedor, por
lo cual se buscardn otros
medios para aumentar el
namero de veedores para este
proyecto.

Fuente: POA 2014 Evaluado Oficina de Planeacién HOK - Actas de visita Fiscal abril de 2015.

2.4.1. Hallazgo administrativo

Evaluada la meta No 66 “Elaborar el plan de gerencia de la informacion y su
despliegue en la institucién.”, se observé que tuvo un cumplimiento a 31 de
diciembre de 2014 del 17%, de acuerdo al seguimiento el lider del proceso, sin
embargo argumenté que se presentd un error en la formulacion del porcentaje
definitivo. Lo que permite concluir que la verificacion y unificacion de criterios para
la formulacion del indicador no integra el area de planeacion y los procesos. Por lo
cual incumple con lo normado en los literales d) y e) del articulo 2 de la Ley 87 de

1993

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacion, la respuesta no desvirtué lo observado y en

consecuencia se configura el Hallazgo Administrativo.
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2.4.2 Hallazgo administrativo

Evaluada la meta No. 104” Mantener una disminucion anual del 3% de las
barreras de acceso que son identificadas por la oficina de calidad y atencion al
usuario”, se observo en el seguimiento que las barreras de acceso detectadas en
la vigencia 2014 no se remitieron los planes de mejora de los servicios de consulta
externa, facturacion, urgencias, enfermeria, ginecologia y UCI adultos, para que
sean objeto de seguimiento por parte de la Oficina de Control Interno.
Incumpliendo la meta propuesta por la entidad. Lo anterior, incumple lo normado
g) del articulo 2 de la Ley 87 de 1993

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacion, la respuesta no desvirtué lo observado y en
consecuencia se configura el Hallazgo Administrativo.

Politicas Institucionales

En cuanto a las politicas elaboradas en la vigencia 2014 en la Meta 2 del Plan de
Accion y Plan Operativo Anual se adelanta el cumplimiento de politicas basadas
en acreditacion. Dado que la politica que falta es la de Responsabilidad Social se
dio prioridad dejando un indicador en la meta 1 del SIG que hace referencia al
Subsistema de Responsabilidad Social y asi dar cumplimiento al desarrollo de la
politica pendiente. El Plan Operativo incluye el cumplimiento de la Politica Distrital
de Hospitales verdes, Hospital sin Dolor. Soportes adjuntados a la auditoria.

Indicadores y tendencia

Con respecto a la produccion del Hospital, se muestra un comparativo entre las
vigencias 2013 y 2014 de la siguiente forma:
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Cuadro No.14
CUADRO DE INDICADORES DE PRODUCTIVIDAD

INDICADORES DE PRODUCTIVIDAD
COMPARATIVO DE PRODUCCION HOSPITAL KENNEDY VIGENCIAS 2013-2014
Variacion %
INDICADOR 2013 2014 2013-2014

Camas disponibles servicio de hospitalizacidn 294 297 1,0%
Camas disponibles observacién de urgencias 65 68 4,6%
TOTAL CAMAS 359 365 1,7%

Egresos por servicio de hospitalizacion 21.243 23.990 12,9%
Egresos por observacidn urgencias 5.922 5.868 -0,9%
TOTAL EGRESOS 27.165 29.858 9,9%
Dias cama ocupada por servicio de hospitalizaciéon 126.750 136.951 8,0%
Dias cama ocupada por observacidn urgencias 34.899 36.755 5,3%
TOTAL DIAS CAMA OCUPADA 161.649 173.706 7,5%
Dias cama disponible por servicio de hospitalizacién 107.494 108.406 0,8%
Dias cama disponible por observacién urgencias 23.140 24.730 6,9%
TOTAL DIAS CAMA DISPONIBLE 130.634 133.136 1,9%

Dias de estancia por servicio de hospitalizacién 8,0 7,6 -4,1%
Dias de estancia por observacidn urgencias 5,9 6,3 6,8%

TOTAL DIAS DE ESTANCIA 6,9 14 101,1%

CONSULTAS EXTERNAS 124.063 129.684 4,5%
CONSULTA URGENCIAS 73.013 87.364 19,7%

Fuente: Equipo Auditor Oficina Asesora de Planeacion — Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel.

En los indicadores de calidad desagregados en el siguiente cuadro, se refleja
aumento del indicador de calidad relacionado con egresos y dias cama ocupada
por servicio de hospitalizacién, puesto que el Hospital presenta un déficit de
capacidad instalada, al igual se observa que hay reingreso de pacientes por la
misma patologia, al igual la informacion reportada se incluye los dias de estancia
de salud mental por ser un servicio de larga estancia que distorsionaria los

servicios hospitalarios.

Asi mismo, se evidencian otros indicadores de productividad que se desagregan
de esta manera:
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Cuadro No.15

CUADRO INDICADORES

INDICADOR

2013

2014

Variacion %

2013-2014
PERSONAS ATEDIDAS Na Na
ODONTOLOGIA GENERAL Y URGENCIAS ACTIVIDADES REALIZADAS Na Na
TRATAMIENTOS TERMINADOS Na Na
PERSONAS ATEDIDAS
CIRUGIA ORAL ACTIVIDADES REALIZADAS 7.772 7.963 2,5%
TRATAMIENTOS TERMINADOS 2.863 2.583 -9,8%
ELECTIVAS 8.360 8.612 3,0%
CIRUGIAS REALIZADAS URGENTE 6.112 6.613 8,2%
TOTAL DE CIRUGIA 14.472 15.225 5,2%
HOSPITALIZADOS 525.465 525.042 -0,1%
EXAMENES DE LABORATORIO EXTERNOS 130.352 68.103 -47,8%
URGENCIAS 233.371 276.753 18,6%
TOTAL 889.188 869.898 -2,2%
HOSPITALIZADOS Y URGENCIAS 28.358 26.701 -5,8%
SESIONES DE TERAPIA EXTERNOS 11.227 20.677 84,2%
TOTAL 39.585 47.378 19,7%
No. PERSONAS ATENDIDAS
ESTUDIOS DE IMAGENES DIAGNOSTICAS No. PROCEDIMIENTOS 145.287 140.254 -3,5%
Externos 65.804 64.704 -1,7%

Fuente: Equipo Auditor - Oficina Asesora de Planeacion — Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel E.S.E.

En este cuadro se observa una disminucién en 1.028 imagenes diagnosticas que
representa 1.3% del indicador con respecto al aflo anterior siendo para la vigencia
2014 de 81.138 imagenes y para la vigencia 2013 un total de 82.166, esto
debido al cambio de los equipos como es el caso de rayos X convencional de la
Camara No. 1 y equipo rayos X con fluoroscopio tele-comando, por lo anterior se
realiz6 suspension del servicio para consulta externa aproximadamente un mes, a
los servicios de hospitalizacién y urgencias se les brindo el servicio normalmente.

Con respecto a los indicadores de calidad se muestra lo siguiente:
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Cuadro No.16 )
CUADRO DE INDICADORES DE MORTALIDAD, INFECCIONES Y CIRUGIAS

INDICADORES DE CALIDAD
MORTALIDAD, INFECCIONES Y CIRUGIAS
INDICADOR 2013 2014 Z:;;'c:(’)'::/:
<48 Horas 127 177 39,4%
Muertes hospitalizacidn nifios y adultos

(incluyendo muertes maternas) >48 Horas 606 680 12,2%
TOTAL 733 857 16,9%
<24 Horas 197 251 27,4%
Muertes en el servicio de urgencias >24 Horas 27 33 22,2%
TOTAL 224 284 26,8%
TOTAL MUERTES URG Y HOSPITALIZACION TOTAL 957 1141 19,2%
Muertes Maternas TOTAL 6 3 -50,0%
Nacidos Vivos TOTAL 4.540 4.275 -5,8%
Muertes Fetales <22 Semanas 53 170 220,8%
Muertes Perinatales >22 Semanas (Hasta los 7 dias de vida) 29 58 100,0%
TOTAL MUERTES FETALES Y PERINATALES TOTAL 82 228 178,0%
Infecciones Intrahospitalarias 521 541 3,8%

TOTAL PERSONAS CON INFECCIONES TOTAL
INTRAHOSP 500 600 20,0%
Cirugias Programadas TOTAL 9.549 9.774 2,4%
Cirugias Canceladas TOTAL 1.186 1.162 -2,0%

Fuente: Equipo Auditor Oficina Asesora de Planeacién —Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel E.S.E.

Para la vigencia de 2014, hubo un aumento relacionado en las muertes en
hospitalizacion de adultos de mayor de 48 del 39,4% en el hospital, para el 2014
el servicio de oncologia se consolido un incremento en el resultado debido a los
pacientes en la mayoria de casos tiene una patologia de mortalidad de un 80% ya
gue se atiende poblacién de todo el pais los cuales se tratan un alto grado de
avance de su cancer. Asi mismo, se presenta un incremento con muertes fetales y
perinatales en el hospital, la mortalidad en menor de un afio ha disminuido en el
Distrito, sin embargo se atienden casos por Ley relacionados con abortos. En el
tema de perinatales estan relacionados con la condicion de la madre, es
importante mencionar que el Hospital se atienden madres mujeres menores de 15
afos de edad. El 97% se atiende de casos criticos de alto riesgo de embarazo que
son los remitidos por Hospitales de I, 1l y Il Nivel.

Las causas de cancelacion de cirugias en la vigencia 2014, se puede apreciar que
en un 41,3% se encuentran en primer lugar la no asistencia y un pequefio
porcentaje esta el factor econémico con un 0,2% de los motivos de los usuarios,
igualmente se puede evidenciar que las causas intrahospitalarias que predominan
es la sala blogueada con un 44,2%, seguido de suministros e insumos con un 13%
y sin preparar pacientes con 12,4% y el motivo mas bajo es porque no hay criterio
medico con un 0,7%.
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Cuadro No. 17
CUADRO INDICADOR DE CALIDAD

INDICADORES DE CALIDAD -CONSULTA EXTERNA
INDICADOR 2013 2014 Variacién

%2013-2014

MEDICINA INTERNA 22,3 7,7 -65,5%

PEDIATRIA 11,0 3,3 -70,0%

DIAS ESPERA CONSULTA | GINCOBSTETRICIA 9,5 7,4 22,1%

CIRUGIA GENERAL 11,1 7,3 -34,2%

GASTROENTEROLOGIA 13,2 8,8 -33,3%

NUTRICION 8,6 4,6 -46,5%

GINECOLOGIA 4,6 9,3 102,0%

CIRUGIA GENERAL 5,3 7,6 44,4%

DIAS ESPERA CIRUGIA  |ORTOPEDIA 8,9 11,5 28,9%
OBSTETRICIA Inmediato Inmediato

UROLOGIA 5,8 5,7 2,7%

Fuente: Equipo Auditor Oficina de Planeacion — Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel E.S.E.

Con relacién al indicador de dias de espera en Cirugia programada, este presento
un incremento del 3.35%, el cual obedeci6 al aumento en el numero de
procedimientos quirdrgicos de la vigencia 2013 a 2014. Lo anterior, teniendo en
cuenta que solo tenemos 8 salas para el total de procedimientos y el porcentaje de
procedimientos quirargicos de mas de 6 horas aumento , lo que implica menos
tiempo disponible en salas de cirugia para un mayor nimero de procedimientos.
En cuanto al aumento del nimero de dias de hospitalizacién (dias estancia) esto
se debe al tipo de patologias que se tratan en el Hospital teniendo en cuenta su
complejidad (por ejemplo en ginecologia se atiende pacientes ecldmpticas que
exigen en su gran mayoria Unidad de Cuidados Intensivos).

El servicio de nutricion es apoyo para toda el area hospitalaria donde se observo
gue hubo una disminucion en la atencién debido a que en la vigencia 2013 se
suspendio el servicio y fue retomado en el mes de junio del afio 2014.

2.4.3 Hallazgo administrativo

Se evidencio a partir de la visita realizada por las auditorias del ente de control, al
area de consulta externa, en el servicio de radiologia se observé que los pacientes
deben esperar para ser atendidos, debido a que en el servicio se encuentran dos
equipos sin funcionamiento por razones de mantenimiento, situacién que afecta la
calidad y oportunidad en la atencion, lo que incumple en los literales b), f) del
articulo 2 de la Ley 87 de 1993.
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De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacion, la respuesta no desvirtué lo observado y en
consecuencia se configura el Hallazgo Administrativo.

EVALUACION COSTOS VS FACTURACION

Area de Costos

Se observan los cuadros comparativos de costos de las vigencias 2013 y 2014, las
externa—procedimientos

unidades de

negocio

de cirugia,
subespecialidades y unidades especiales:

consulta

Cuadro No. 18
CUADRO COMPARATIVO DE COSTOS CIRUGIA

CUADRO COMPARATIVO DE COSTOS 2013-2014
UNIDAD DE CENTRO DE COSTOS 2013 . . 2014 . .
NEGOCIO Costo Facturado Diferencia Costo Facturado Diferencia
Cirugfa General 6.792.166.471 | 10.881.078.902 4,088.912.432 5.909.676.388 10.121.502.693 5.909.676.388
Maxilofacial 1.112.427.226 697.027.400 415.399.826 1.184.089.088 668.222.605 1.184.089.088
Plastica, Estética y Reconstructiva 755.186.766 531.899.773 223.286.993 1.148.124.393 1.572.568.920 1148124393
Neurocirugia 1.941.139.459 1.487.945.250 453.194.209 3.098.474.368 2.747.101.714 3.098.474.368
Dermatologfa 533.345.276 127.069.380 406.275.896 667.894.466 256.314.657 667.894.466
Gastroenterologia 146.625.863 106.655.281 39.970.583 229.201.781 24612848 229.201.781
Urologia 956.396.234 275.484.775 680.911.459 1.070.658.783 385.675.771 1.070.658.783
g Ginecologia y Obstetricia 1.789.307.342 | 3.575.359.304 1.786.051.962 1.915.627.914 3.907.342.588 1915.627.914
@ Ortopedia 4511.191.872 | 2.977.213.153 1.533.978.718 4.898.294.094 3.659.774.313 4.898.294.094
0 Oncologia 725.836.047 232.179.783 613.367.316 1.617.547.353 382.359.964 1617.547.353
Pediatria 705.864.343 92.497.027 493.656.265 965.907.859 170.986.285 965.907.859
Oftalmologfa 2539.275.962 | 2.472.068.082 67.207.880 2.913.477.867 2.712.434.800 2913.477.867
Otorrinolaringologia 376.989.474 93.905.574 283.083.900 544,051.075 235.914.236 544,051,075
Vascular Periférica 1.066.498.975 1.681.219.798 1.066.498.975
Procedimientos Ginecobstetricia 239.972.635 71.143.349 168.829.287 998.656.273 119.455.312 998.656.273
Atencion De Parto Alta Complejidad 4,555.459.947 | 1463591732 3.091.868.215 5.185.515.930 2.396.306.433 5.185.515.930
Total 27.681.184.917|  25.085.118.765 -2.596.066.152 33.413.696.605 31.041.792.938| 33.413.696.605

Fuente: Equipo Auditor - Area Facturacion y Oficina Asesora de Planeacion — Hospital Occidente de Kennedy IIl Nivel
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Cuadro No. 19
CUADRO COMPARATIVO DE COSTOS UNIDADES ESPECIALES

CUADRO COMPARATIVO DE COSTOS 2013-2014

Uh?lEl[ég[él[éE CENTRO DECOSTOS Costo Facfl? r1a3d0 Diferencia Costos Facturado = Diferencia
o |UCI Adutos 1059888403 | 11086902654 |- 1202985549 | 14949186991 | 13947090691 | 100209300
§ UC Pedtética 4030874858 2501002488 |- 1439872374 397618978 | 2209197146 | 168542183
% UCI Neoratl 7782500110 8560248641 T77.48.531 8889 | 95203324 90021135
Q Otas Uridades Especiaes 897063165 1950.720.240 1062657.075 RIBITL | 160978873 | 827945099
§ {Unidad Seud Mentaly Desintoicacicn (Ata Complejdad) 2672202606 23079081 | 289431675 2900300647 | 3833532386 932151739
5 NSO | 2650665149 | 100183993 | 3430486 | 9720330 1683100166

Fuente: Equipo Auditor Area Facturacion y Oficina Asesora de Planeacion — Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel

Se logra observar que se presenta diferencias representativas se deben a la
acusacion de ajustes contables por concepto de provision de cartera en el afio
2014 por valor de 21 mil millones, mientras que el 2013 se cargaron $6,733
millones.

Asi mismo en los cuadros en los cuadros anteriores se puede evidenciar que el
Hospital de Kennedy en el area de costos acoge la metodologia de la Secretaria
Distrital de Salud para el célculo de costos teniendo en cuenta los elementos
generales de mano de obra, materiales 0 insumos, costos generales y ajustes
contables por los centros de costos definidos en la Resolucion DDC000002 de la
Contaduria Distrital y la Secretaria de Salud. Se inicia con el calculo de costos
directos en una primera distribucién, luego en la segunda distribucion se distribuye
los costos de estructura o administrativos entre los centros de costos finales e
intermedios, la tercera distribucion consiste en la distribucion de los costos de
servicios entre los centros de costos finales e intermedios y la cuarta distribucion
consiste en la distribucion de los costos intermedios en los centros de costos
finales para luego ser comparado con los valores de facturacion enviados por esa
area, de tal forma que los centros de costos de los servicios asumen los demas
costos indirectos.

De la misma manera, en el cuadro de unidad de negocio de consulta externa —
procedimientos de subespecialidades, se puede verificar una disminucion de
costos en el centro de servicio de audiologia y audiometria y nefrologia como se
observa en el cuadro:
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Cuadro No. 20
CUADRO COMPARATIVO DE COSTOS CONSULTA EXTERNA

CUADRO COMPARATIVO DE COSTOS 2013-2014
UNIDAD DE 2013 2014
NOMBRE CENTROS DE COSTOS - - - -
NEGOCIO Costo Facturado Diferencia Costo Facturado Diferencia

Audiologia y Audiometria 43.232.959 2793231 |- 40.439.729 24.063.459 22.218325 |- 1.845.133

Cardiologia 1.196.542.113 707.666.411 |- 488.875.702 1.008.697.957 1.177.379.710 168.681.753
4] Dermatologia 214.713.146 176.832.389 |- 37.880.757 193.565.654 207.742.743 14.177.089
2 Gastroenterologia 1.470.895.320 1.470.394.086 |- 501.234 1.364.918.320 2.194.944.098 830.025.778
9 Inmunohematologia 49.880.023 192699 |- 49.687.325 284.698.229 54.546.192 |- 230.152.037
é Nefrologia 161.265.036 36.730.803 |- 124.534.233 88.533.709 51.860.293 |- 36.673.415
a Medicina Interna 2.408.419.298 4.177.632.932 1.769.213.634 3.152.214.873 4.726.230.553 1.574.015.680
§ Neumologia 197.635.414 813.811.804 616.176.389 353.333.638 1.212.342.190 859.008.553
0 Neurologia y Neuropediatria 1.376.645.099 1.041.997.674 |- 334.647.425 2.714.655.576 2232278439 |- 482.377.137
g Oncologia 1.316.503.554 737.764.188 |- 578.739.366 3.463.450.929 3.030.986.386 |- 432.464.543
= Otorrinolaringologia 267.748.603 360.919.160 93.170.557 246.131.337 218.948.108 |- 27.183.229
g Psiquiatria 455.212.232 90.355.527 |- 364.856.706 742.337.932 270.811.230 |- 471.526.702
v} Urologia 432.198.498 221.937.665 |- 204.260.833 336.568.602 253934594 |- 82.634.008
g Oftalmologia 1.290.364.063 993.988.484 |- 296.375.579 1.217.958.793 737.588.073 |- 480.370.720
<Z( Maxilofacial 66.561.015 2.842.303 |- 63.718.712 157.883.989 57.725.245 |- 100.158.744
x Cirugia General 748.318.177 329.925.327 |- 418.392.850 996.698.780 570.949.885 |- 425.748.895
E Ginecologia y Obstetricia 1.215.501.249 934.157.055 |- 281.344.194 1.465.645.900 1.206.898.161 |- 258.747.740
g Ortopedia 583.734.781 491.482.494 |- 92.252.287 526.895.407 690.085.933 163.190.526
5‘ Pediatria 678.705.106 110.990.837 |- 567.714.270 1.017.154.582 352.957.297 |- 664.197.285
g Plastica, Estética y Reconstructiva 65.458.506 26.026.469 |- 39.432.037 201.156.225 13.403.523 |- 187.752.701
8 Neurocirugia 164.728.457 119.786.028 |- 44.942.430 241.264.438 141184532 |- 100.079.906

Vascular Periferica 462.380.247 230.820.632 231.559.615

Total 14.404.262.652 12.854.227.564, -1.550.035.088 20.260.208.575 19.655.836.143 -141.253.202

Fuente: Area Facturacion y Oficina Asesora de Planeacion — Hospital Occidente de Kennedy IlI Nivel — Vigencia 2014

De acuerdo al cuadro anterior se puede evidenciar con respecto al costo del
servicio de audiologia y audiometria para las vigencias 2013 y 2014 existe una
disminucién debido a que se distribuy6 el costo de la mano de obra, también para
el servicio del plan de canguro. En el servicio de nefrologia presenta disminucién
debido al numero de consultas, de 1832 en el 2013 se paso a 1402 en la vigencia
2014 ademas, el costo de un médico que estaba en este centro de costos en el
afio 2013, ya ni se encontraba prestando sus servicios.

Por otra parte es importante aludir que si existié una variacion representativa en
los afios 2013 y 2014 ya que se deben a la acusacion de ajustes contables por
concepto de provision de cartera en el ailo 2014 por valor de 21 mil millones,
mientras que el 2013 se cargaron $6,733 millones.

A la vez la facturacion se afecta al momento de generar el margen de rentabilidad,
debido a que no esta correctamente parametrizado el concepto de facturacion en
el cédigo de centro de costos puede generar una facturacion no real, al momento
de comparar con el costo general una rentabilidad no confiable.
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Con respecto a esta area, se muestra el cuadro comparativo de las vigencias 2013
y 2014 con los centros de costos de cirugia, consulta externa- procedimientos
subespecialidades y unidades especiales:

Cuadro No. 21 ) )
CUADRO COMPARATIVO DE FACTURACION CIRUGIA

CUADRO COMPARATIVO DE FACTURACION 2013-2014
UNIDAD DE CENTRO DE COSTOS - 2013 - 2014 Diferencia
NEGOCIO Cantidad Facturado Cantidad Facturado
Cirugia General 1.668 7.763.324.104 1.634 8.003.426.911 -240.102.807
Cirugia Oral Y Maxilofacial 311 680.442.844 798 697.718.281 -17.275.437
Cirugia Plastica 179 1.046.962.649 322 1.550.099.438 -503.136.789
Cirugia Neurocirugia 933 2.427.505.559 771 2.502.583.050 -75.077.492
Cirugia De Epilepsia 11 0 26 111.691.987 -111.691.987
Cirugia De Dermatologia 1030 119.046.331 259 249.054.513 -130.008.182
Cirugia De Gastroenterologia 11 0 217 24.105.892 -24.105.892
Cirugia De Urologia 1.106 349.235.790 780 375.522.355 -26.286.565
Cirugia De Ginecologia Y Obstetricia 1449 1.120.581.455 1.404 1.204.926.296 -84.344.841
Cirugia De Ortopedia 2345 2.478.874.196 1.955 2.665.456.125 -186.581.929
% Cirugia De Oncologia 0 319.225.646 411 343.253.383 -24.027.737
a Cirugia De Pediatria 344 136.078.247 322 146.320.696 -10.242.449
o Cirugia De Oftalmologia 0 0 0
Cirugia De Cabeza Y Cuello 79 8.340.798 4 8.968.600 -627.802
Cirugia De Otorrinolaringologia 313 213.026.432 258 229.060.679 -16.034.248
Cirugia De Térax 528 94.792.123 682 101.927.014 -7.134.891
Cirugia Vascular Periférica 1.964 1.376.386.903 2.043 1.479.985.918 -103.599.014
Cirugia Oftalmoldgica 2.218 2.417.679.480 2.097 2.663.778.975 -246.099.495
C. Externa Consulta Ortopedia 293.018.086 353.403.581 -60.385.495
C Externa Pediatrica 61.001.739 88.840.020 -27.838.281
Cirugia Pedriatrica 77.090.499 3.905.912 73.184.587
Cirugia Ortopedia 822.634.619 848.076.927 -25.442.308
Total 14.489] 21.805.247.499 13.983 23.652.106.553| -1.846.859.054

Fuente: Equipo Auditor Area Facturacion y Oficina Asesora de Planeacion — Hospital Occidente de Kennedy I Nivel

Como se puede evidenciar en este cuadro, en el centro de costos de cirugia de
gastroenterologia el centro de costos no existia para la vigencia de 2013 y en el
afo 2014 ya se cre0 este centro, el cual fue facturado con la nueva normatividad.

En cirugia de ortopedia y de pediatria se constaté que aparecen dos veces en el
cuadro, también se presentan tanto en la vigencia de 2013 y 2014 con dos
valores, debido a que uno de los centros se encuentra vigente y el otro no, por
problemas de parametrizaciéon del sistema no se puede inactivar el centro de
costos, por lo cual se siguen cargando en el sistema de facturacion
procedimientos a los dos centros de costos.

Los centros de costos de cirugia y consulta externa de ortopedia y pediatrica se
relacionan ya que se encuentran creados de acuerdo con las directrices dadas por
la Secretaria de Hacienda Distrital, para la vigencia 2014. Estos centros de costos
no quedan vigentes y el Hospital homologa los nuevos centros de costos acorde
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con la nueva normatividad, mediante Resolucidon N°032 del 30 de enero de 2014,
por medio del cual se redefine la estructura de costos.

Con respecto a cirugia general, dermatologia, ortopedia y pediatrica corresponde
a que para la vigencia 2014 se presentd un incremento de tarifas; y
adicionalmente durante la vigencia 2013 se realizaron ma&s cirugias
correspondientes a grupos de menor valor y para la vigencia 2014 se realizaron
mayor numero de cirugias de mayor nivel de complejidad. Con relacién a cirugia
de cabeza y cuello para la vigencia 2014, se presenté un incremento de tarifas; y
adicionalmente durante la vigencia 2013 se realizaron 6 cirugias correspondientes
a grupos de menor valor, y para la vigencia 2014 se realizaron mayor numero de
cirugias de mayor complejidad. En otorrinolaringologia hubo un incremento del
valor facturado ya que se presentd un incremento de tarifas; y adicionalmente
durante la vigencia 2014 se realizaron seis cirugias con valores superiores a
$1.200.000, correspondientes a grupos de menor valor, y para la vigencia 2013 se
realizaron menos cirugias.

En el cuadro comparativo de unidades especiales se muestra lo siguiente:

Cuadro No. 22
CUADRO COMPARATIVO UNIDADES ESPECIALES

CUADRO COMPARATIVO DE FACTURACION 2013-2014
UNIDAD DE CENTRO DE COSTOS - 2013 - 2014 Diferencia
NEGOCIO Cantidad Facturado Cantidad Facturado
UCI Adultos 4.802 2.801.385.434 4.936 4.623.362.771 -1.821.977.337
UCI Pediatria 1.028 2.082.079.098 669 1.835.583.298 246.495.800
n UCI Neonatos 3.139 2.538.337.031 3.284 2.735.476.118 -197.139.087
; U. Intermedios Adultos 1.044 6.348.784.544 4.936 6.191.601.351 157.183.193
5] U. Intermedios Pediatrica 2.315 6.430.976 802 16.621.487 -10.190.511
g U. Intermedios Neonatos 6.644 3.717.642.000 6.114 3.977.974.559 -260.332.559
w Unidad De Recién Nacidos 15.212 1.314.711.303 15.790 1.408.358.608 -93.647.306
g Unidad De Salud Mental y Desintoxicacion 12.471 2.324.807.325 14.527 3.223.534.581 -898.727.256
g Otras Unidades Especiales Clinica De Heridas y Crénicos 0 0 2.269 74.856.933 -74.856.933
> Clinica Del Dolor 0 0 430 69.368.619 -69.368.619
> Otras Unidades Especiales Clinica De Heridas y Crénicos 7.045.572 0 7.045.572
Unidad Salud Mental y Desintoxicacion (Alta Complejidad) 2.371 0 2.371
Total 46.655 21.141.225.654 53.757 24.156.738.325 -3.015.512.671

Fuente: Area Facturacion y Oficina Asesora de Planeacion — Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel E.S.E. — Vigencia
2014

Igualmente se demuestran en unidades especiales de otras unidades clinicas de
heridas y crénicos y unidad de salud mental y desintoxicacion se relacionan dos
veces en el cuadro asi mismo, en las vigencias de 2013 y 2014 se evidencia dos
centros de costos creados en el sistema de los cuales el centro de costos se
encuentra vigente y el otro.

Las unidades especiales en el centro de costos de unidad intermedios pediatrica,
unidad de intermedios de neonatos y unidad de recién nacidos se incrementé el
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valor facturado debido a que se presentd un incremento de tarifas; y
adicionalmente durante la vigencia 2013 se realizaron méas cuidados
correspondientes a grupos de menor valor, y para la vigencia 2014 se realizaron
mayor numero de cuidados de mayor complejidad

Existe diferencia que se presenta en la informacion suministrada por facturacion
frente a la suministrada por la Oficina de Planeacion, debido a que la misma no
presenta en su informacion de consulta externa especializada, de térax puesto que
el area de facturacion se encuentra detallada de acuerdo a los centros de costos
utilizados por el Hospital y la informacién que presenta planeacion corresponde a
actividades trazadoras exigidas para analisis de produccion.

En el servicio de ginecologia y ginecobstetricia existen dos centros de costos
creados en el sistema de los cuales el centro de costos uno vigente y otro no, por
problemas de parametrizacion del sistema no se puede inactivar el centro de
costos.

De esta manera, en consulta externa — procedimientos de subespecialidades se
muestra en este cuadro lo siguiente:
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Cuadro No. 23 )
CUADRO COMPARATIVO DE FACTURACION CONSULTA EXTERNA

CUADRO COMPARATIVO DE FACTURACION 2013-2014
2013 2014
UNIDAD DE NOMBRE CENTROS DE COSTOS . . Diferencia
NEGOCIO Cantidad Facturado Cantidad Facturado
C. Externa Audiologia Y Audiometria 2.740 1.935.899 4.614 22.112.035 -20.176.136
C. Externa Cardiologia 1.693 1.365.609.889 2.468 1.076.641.302 288.968.587
Cardiologia Pediatrica 222 9.230.014 163 10.461.027 -1.231.013
C. Externa Dermatologia 4.407 141.642.654 4.065 123.457.489 18.185.165
» C. Externa Gastroenterologia 3.872 1.275.788.454 3.927 1.848.346.369| -572.557.915
g C. Inmunohematologia 0 0 430 26.636.821 -26.636.821
g C. Externa Nefrologia 1.473 34.369.291 1.352 40.994.560 -6.625.269
<:n: Consulta Especializada 0 99.087.693 0 722.186.488| -623.098.795
8 C. Externa Medicina Interna 14.983 2.350.081.305 15.236 2.668.805.245| -318.723.940
(% C. Externa Neumologia 1.473 801.732.514 1.199 1.068.095.896| -266.363.382
g C. Externa Neurologia y Neuropediatria 528 1.911.246.944 1.042 1.853.167.138 58.079.806
a Telemetria - Epilepsia 372 22.364.256 832 33.166.710 -10.802.454
9 C. Externa Oncologia 1.658 657.351.163 3.764 2.831.944.724| -2.174.593.561
E C. Externa Otorrinolaringologia 4.846 348.185.823 4.528 183.063.583 165.122.240
= C. Externa Psiquiatria 7.326 78.711.857 11.561 196.396.570| -117.684.713
B C. Externa Urologia 6.060 143.922.692 5.062 162.773.069 -18.850.377
8 C. Externa Oftalmologia 10.787 0 8.007 0 0
o C. Externa Maxilofacial 7.772 0 7.963 18.569.019 -18.569.019
<Z( C. Externa Cirugia General 5.257 11.777 2.468 964.725 -952.948
5 C. Externa Ginecologia Y Obstetricia 7.920 1.253.787 8.283 1.319.776 -65.989
; C. Externa Ortopedia 10.585 1.093.244 9.039 1.150.783 -57.539
ﬁ C. Externa Pediatria 7.326 1.033.745 4.099 1.088.153 -54.408
g C. Externa Plastica, Estética y Reconstruccion 989 593.798 967 625.050 -31.253
<£ C. Externa Pre anestesia 4.229 327.150 4.614 344.368 -17.218
8 C. Externa Oftalmolégica 916.472.465 663.502.735 252.969.730
C. Externa Neurocirugia 2.070 492.421 2.139 518.338 -25.917
C. Externa Toérax 0 31.108 0 32.745 -1.637
Otras Consultas Y Procedimientos 13.258 4.059.596 14.878 2.830.692 1.228.904
C. Externa Consulta Ginecobstetricia 893.378.256 543.679.062 349.699.194
Total 121.846| 11.060.007.795 122.700 14.102.874.472| -3.042.866.678

Fuente: Equipo Auditor Area Facturacion y Oficina Asesora de Planeacion — Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel E.S.E.

En el centro de costos de consulta externa de maxilofacial no existia para la
vigencia de 2013 este servicio y en el afio 2014 se cred este nuevo servicio por lo
cual fue facturado.

En el centro de costos de Consulta Externa de Oftalmologia se evidencia que
existen dos centros de costos creados en el sistema de los cuales un centro de
costos se encuentra vigente y el otro no, por problemas de parametrizacién del
sistema no se puede inactivar el centro de costos.

Se concluye que: el sistema de costos no es confiable para la toma de decisiones
dada las diferencias existentes entre los registros de los montos facturados de las
areas de costos y de facturacion.

Las fallas de la parametrizacion del sistema desencadena reprocesamientos de
informacion, debe existir interface entre estas dos areas para conciliar los datos.
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2.4.4 Hallazgo Administrativo

Por falta de gestion de las areas de costos, facturacion y sistemas se observa en
las unidades de negocio de consulta externa — procedimientos asistenciales
subespecialidades, cirugia y unidades especiales que se utilizan algunos centros
de costos con codigos que no se encuentran vigentes, esto se debe a problemas
de parametrizacion del sistema, situacion que ocasiona un reproceso de
informacion teniendo que pasar de un codigo no vigente a uno vigente generando
un riesgo en la veracidad de la informacion, incumpliendo lo establecido en los
anexos 1, 2 y 3 de la Resolucion No. DDC-002 del 16 de enero de 2014 emanada
por el Contador General de Bogota, en Resolucion 032 de 2014 del Hospital
Occidente de Kennedy vy los literales €) del articulo 2 de la Ley 87 de 1993.

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacion, la respuesta no desvirtué lo observado y en
consecuencia se configura el Hallazgo Administrativo.

PROYECTOS DE INVERSION

De acuerdo al acta de visita fiscal adelantada en el mes de marzo de 2015 en la
Oficina de Planeacion del HOK, frente a los proyectos de inversion del hospital
informa;

“El Hospital ha desarrollado varios proyectos como:

e Adquisicion de equipos y elementos de dotacion general para las instalaciones del
Hospital Occidente de Kennedy 2013 - 2016

e Adquisicion de dotacion para reposicion Servicios de Imagenes Diagndsticas y
Obstetricia, Unidades de Cuidados Intensivos e Intermedios Neonatal, Pediatrico y
Adulto, Nefrologia, Oncologia, Cirugias Ortopédica y Neuroldgica

e Adecuacion, Dotacion e implementacion del Sistema de Planta de Oxigeno

e Estudios y disefios para la delimitacion del proyecto de construccion y dotacion de
la Unidad Especializada Oncolégica

e Adecuaciones Centro de Excelencia especializados en Epilepsia y Reumatologia
Hospital Occidente de Kennedy

e Adecuaciones servicio de Nutricién - Hospital Occidente de Kennedy

e Reforzamiento y Ampliacion del Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel de
Atencion

e Reubicacion CAMI Patio Bonito - Futuro Hospital Tintal

e Adecuacion, Ampliacion y Dotacion Sede Salud Mental Floralia.

e Adquisicion de una solucion de historia clinica para el Hospital Occidente de
Kennedy Il Nivel ESE.
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Estos proyectos requieren financiacion del Ente Territorial o Ministerio de Salud. Para el
2014 se financié del proyecto de “Adquisicién de equipos y elementos de dotacion general
para las instalaciones del Hospital Occidente de Kennedy 2013-20716", la inversion para la
actualizacion de equipos de la Unidad de Cuidados Intensivos, que fue financiada por el
Ministerio de Salud ($1.500 millones de pesos).

A finales del 2014 con la Secretaria Distrital de Salud se firmé los convenio 1402 de 2014
para la ampliacién de Urgencias (Financia SDS 600 millones) sujeto al proyecto de
Reforzamiento, Convenio 1401 de 2014 para la compra de un Sistema de Informacion
Hospitalarios (HIS) para el Hospital Occidente de Kennedy (Financia SDS 600 millones) y
Convenio 1383 de 2014 para la revision, actualizacion y complementacion a los estudios y
disefios correspondientes a la etapa | del Proyecto denominado "Reforzamiento vy
Ampliacién del Hospital Occidente de Kennedy 1ll Nivel de Atencion (Financia SDS 600
millones). Cabe aclarar que la ejecucion de los convenios se realizara durante la vigencia
2015.”

Para la vigencia 2014 se firmaron los siguientes convenios:

Cuadro 24
CONVENIOS SUSCRITOS VIGENCIA 2014
Convenio Objeto Financiacién de Recursos
1327 del 19 de diciembre de | Aunar esfuerzos para la | SDS $113.787.500
2014 implementacion de unidades | HOK $ 10.000.00
para el manejo de

humanizacién de la ESE en el | Total $123.787.500
marco de las redes integradas

de servicios de salud.

1401 de 30 de diciembre de | “Aunar esfuerzos para la | Recursos $934.946.000 de

2014
Cooperacién

compra de un Sistema de
Informacién Hospitalario (HIS)
para el Hospital Occidente de
Kennedy, la implementacion y
el despliegue en produccion
estable, con todos sus
componentes integrados en
las ultimas versiones
liberadas, con el fin de apoyar
y aportar para el mejoramiento
de su gestibn, y a la
construccion de informacion
completa oportuna y de buena
calidad para la SDS, lo cual
contribuird4 al mejoramiento de
la calidad del servicio de salud
que presta el Distrito Capital.”

los cuales $634.946.000 son
aportes de la SDS-FFDS vy
$300.000.000 corresponden al
HOK representados en
recurso humano y
administrativo necesario para
la implementacion del Sistema
de Informacién Hospitalario
adquirido.

1402- del 30 de diciembre de

Aunar esfuerzos para la

SDS $600.000.000
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Convenio

Objeto

Financiacién de Recursos

2014

adecuacion y ampliacion del
area provisional de urgencias
del Hospital Occidente de
Kennedy Il nivel.

HOK $ 41.650.000

Total $641.650.000

1258 del 1 de diciembre de
2014

Aunar esfuerzos TECNICOS,
ADMINISTRATIVOS Y
FINANCIEROS para el
fortalecimiento y
mejoramiento de la atencion
integral en cancer en el marco
de las redes integradas de
servicios de salud.

SDS $ 120.000.000
HOK $25.000.000

Total $ 145.000.000

1383 del 30 de diciembre de
2014

Aunar esfuerzos para la
revision, actualizacion y
complementacion a los
estudios y disefios
correspondientes a la etapa |
del proyecto denominado
“Reforzamiento y ampliacion
del HOK.”

SDS $ 600.000.000
HOK $ 31.100.000

Total $ 631.100.000

1326 DEL 19 DE DICIEMBRE
DE 2014

Aunar esfuerzos para la
implementaciéon de unidades
para el manejo del dolor de la
ESE en el marco de las redes
integradas de servicios de
salud.

SDS $ 100.000.000
HOK $10.000.000

Total $ 110.000.000

Fuente: Acta de visita del 8 de Abril de 2015 Oficina Asesora de Planeacion HOK.

De acuerdo al informe de gestién de la entidad presentado en SIVICOF vigencia
2014 para los siguientes convenios informé el avance asi:

Convenio “Adquisicion de equipos y elementos de dotacion general para las
instalaciones del Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel (Vigencia 2008 a

2012)”

“El Hospital adelanté las gestiones pertinentes para reportar mensualmente el estado del proyecto
durante la vigencia, el cual estuvo centrado en la recepcién y puesta en funcionamiento de los
equipos para el servicio de ginecoobstetricia de la ESE, mejorando de esta manera las condiciones

generales del servicio, asi como la percepcién de los usuarios.

Con esta ejecuciéon se da cierre al convenio, el cual al cierre de la vigencia se encuentra en
proceso de liquidacion, adicionalmente se cumple con el objetivo definido para el proyecto de
inversion en cuanto al uso presupuestal de los recursos y el cumplimiento de la vigencia propuesta

para el proyecto.
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En la vigencia 2015 se espera dar cierre al convenio y proyecto de inversion luego de cumplidos
los términos requeridos. “

Convenio “Adquisicion de equipos y elementos de dotacion general para las
instalaciones del Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel 2013 — 2016”

“Durante la vigencia 2014, la gestion del proyecto de inversion estuvo centrada en la reposicion de
los equipos biomédicos para la Unidad de Cuidados Intensivos Adultos, iniciativa que fue
cofinanciada entre el Ministerio de Salud y Proteccién Social y el Hospital Occidente de Kennedy.

Para cumplir con esta ejecucion se realiz6 la actualizacién del proyecto de inversion ante la SDS, la
cual emitié conceptos de viabilidad técnica, operativa y financiera, de tal forma que se habilité al
Hospital para realizar la adquisicién de los equipos. La misma se adelanté cumpliendo los criterios
del manual de contratacion de la ESE.

A partir de noviembre inicié el proceso de reposicion de equipos y tecnologia de la UCI Adultos, el
cual continuara hasta el primer bimestre de la vigencia 2015, periodo en el que se estima cumplir
con la instalacion de los equipos y puesta en funcionamiento de la unidad renovada.

En la vigencia 2015, se espera actualizar la ejecucion del proyecto de inversién con una nueva
vigencia centrada en la reposicion de equipos y tecnologia para servicios como la UCI Neonatos,
Pediatricos y Cirugia Especializada.”

Convenio “Hospital El Tintal”

“El Hospital El Tintal se viene gestionando desde el afio 2006 como respuesta a la falta de
capacidad en el CAMI Patio Bonito y a las necesidades presentadas en la poblacién de la red
Suroccidente en cuanto a consulta de especialidades y atenciones de alta complejidad.

Este proyecto fue manejado desde su concepcion por parte del Hospital del Sur ESE | Nivel, sin
embargo por las modificaciones realizadas en el enfoque de atencion, esta institucién se cuenta sin
las condiciones para la prestacién de servicio a nivel de experiencia y capacidad. De este modo se
definié en conjunto con la SDS que la ejecucion del proyecto y puesta en operacién del Hospital El
Tintal se realizara bajo la potestad del Hospital Occidente de Kennedy III Nivel.

Con base en lo anterior, a partir del 31 de Octubre fue entregada la ejecucion del proyecto al
Hospital Occidente de Kennedy, en donde se ha gestionado la revision del proceso constructivo y
de dotacién, por parte de los profesionales de la ESE de tal modo que se ajuste a las necesidades
del servicio y las mejores condiciones para los usuarios.

La expectativa para la ejecucion del proyecto esta centrada en el primer semestre de 2015 en
donde se realizara la actualizacion del proyecto de inversion, aprobacion ante la Secretaria Distrital
de Salud y Ministerio de Salud y Proteccion Social para posterior tramite de licitacion y contratacion
de equipos biomédicos al cumplirse el proceso constructivo.”
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Como parte del seguimiento del equipo auditor se verifico las gestiones adelantas
en el marco del Convenio 1401 de 2014 suscrito el 30 de diciembre de 2014,
Acta de inicio firmada el 21 de enero de 2015 SDS-FFDS y el HOK.

Alcance “La Adquisicién, implementacion y el despliegue en produccion estable, realizado en
forma gradual. Para la contratacion Inicial se alcanzara como minimo las siguientes
funcionalidades: Historia Clinica, Admisién del Paciente, Agenda Médica, Urgencias, Resultados de
Laboratorio, Ordenes médicas, Gestion de Camas, Gestion de Medicamentos, Facturacion,
Suministros y la Interoperabilidad con la Historia Clinica de la SDS.”

Recursos $934.946.000 de los cuales $634.946.000 son aportes de la SDS-FFDS
y $300.000.000 corresponden al HOK representados en recurso humano y
administrativo necesario para la implementacién del Sistema de Informacién
Hospitalario adquirido.

ESTADO DEL CONVENIO ABRIL DE 2015:

En abril de 2015 lleva una ejecucion del 30% de los cuales se han adelantado las
siguientes actividades:

1- Entrega del tercer informe de avance del proyecto ante la SDS

2- Se realizaron los estudios de mercado requeridos como soporte para
solicitud de adicion por $600 millones ante la SDS. Documento radicado
ante la SDS (2015ER27789 DEL 10 de abril de 2015 y 2015ER31608 al 22
de abril 2015).

3- Se radicaron la propuesta de pliegos ante la SDS para su correspondiente
evaluacion.

4- Se radicaron ante la SDS los documentos requisitos para la realizacion del
primer desembolso del convenio.

5- Se han adelantado jornadas de socializacion a los lideres funcionales del
proyecto ante las areas involucradas.

Con relacion a la sistematizacion de Historias Clinicas se inicia con el proceso de
urgencias que involucra admision, farmacia, enfermeria, historia clinica,
facturacion, laboratorio, radiologia), se tiene proyectado el inicio para primero de
mayo ; sin embargo, esta sujeto a la autorizacién de la adicién por $600 millones.
No se ha hecho el primer desembolso del 25% del valor del contrato.
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OFERTA DE SERVICIOS

Segun lo reportado por la entidad se cuenta con 103 servicios habilitados, la
Unidad de Salud Mental con 8 servicios habilitados y la UPA30 con 4 servicios
habilitados.

Durante la vigencia 2014 se adelanté el proceso de novedad en el reporte y
actualizacion de servicios ante la Secretaria Distrital de Salud asi:

1. Apertura en el Hospital Occidente de Kennedy de:
= Ambulancia Transporte asistencial en modalidad basico
» Cirugia Gastrointestinal Intramural hospitalario de media complejidad
» Trasplante de Tejidos Oculares Intramural hospitalario y ambulatorio
de media complejidad
= Neuropediatria Intramural ambulatorio de media complejidad
= Terapia Ocupacional Intramural hospitalario de baja complejidad
= Fonoaudiologia Intramural ambulatorio de baja complejidad
2. Apertura en la Unidad de Salud Mental Floralia:
= Terapia Ocupacional Intramural ambulatorio de baja complejidad
= Autoevaluacién y Portafolio de Servicios:

Conforme a la resolucion 2003 de 2014, la entidad adelanté la revision del
portafolio de servicio; tomando la decision de la apertura de los servicios
anteriormente mencionados y solicitaron la visita previa para los servicios
oncolégicos que estan proyectados para prestar servicios.

De lo anterior, actualizaron el portafolio de servicios ante el Registro Especial de
Prestadores de Servicios de Salud de la Secretaria Distrital de Salud, basados en
el portafolio de la Institucion y la Guia de Transicién de Servicios, como el reporte
de autoevaluacion respectivo.

PROYECTOS DE INVERSION OBRAS
Tipo: obra nueva: HOSPITAL TINTAL

Motivacién del proyecto: inscrito por el Hospital Del Sur | N ESE inscribe en el afio
2006 el proyecto:
 Problemas de accesibilidad a servicios de salud en la red publica
Especialmente en la red Sur-Occidente.
* Necesidades de intervencion de oferta e infraestructura de servicios de
salud en Bogota.
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« Poblacion en mayoria vulnerable en red Sur-Occidente.

+ Falencias en servicios de Fomento y Prevencion
(Planificacién y Control).

+ Alta demanda de servicios de consulta externa y laboratorio.

« Capacidad Instalada deficiente (Partos, Consulta Externa y Odontologia) en
Hospital del Sur | Nivel ESE.

» Solucion de reemplazo CAMI Patio Bonito.

Proyecto: Actualizacion reubicacion CAMI Patio Bonito — Futuro Hospital Tintal

Origen: PND 2010-2014 “Prosperidad para todos”; programa 11102
“Fortalecimiento de las capacidades para la ciencia y la tecnologia”.

Indicador de seguimiento:
Salud y proteccion — oportunidad cita especializada (dias de espera, meta 15
dias).

Problema central: déficit de oferta de servicios tercer nivel de complejidad en la
subred suroccidente para las localidades de Kennedy y Puente Aranda.

Magnitud actual: oportunidad de servicios especializados superior a 7 dias, déficit
de camas en hospitalizacién para el servicio de medicina interna superior a 20.

Causa del problema: insuficiente capacidad instalada de servicios de salud en la
red publica hospitalaria para la subred suroccidente.

Novedades: se integra al hospital Occidente de Kennedy a través de la Cesién al
Convenio 1736 de 2011.

Servicios asistenciales que prestara el hospital El Tintal: Los servicios estan
definidos desde la misma formulacion del proyecto (Urgencias, Hospitalizacion,
Consulta externa, cirugia, UCI neonatal, servicios de apoyo diagnostico y
terapéutico.) Desde el inicio del proyecto el hospital mantiene el mismo portafolio
gue se encuentra consignado en el programa médico arquitectonico (PMA). Para
la dotacion del equipo biomédico el proyecto de inversion para la dotacion se
encuentra en tramite para la aprobacion por parte de la SDS.

Tipo: obra: Reforzamiento estructura Hospital Occidente de Kennedy

Motivacion de los proyectos:
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El origen del reforzamiento del Hospital Occidente de Kennedy es un proyecto de
inversion denominado reforzamiento, reordenamiento y ampliaciéon del Hospital,
elaborado por el Hospital en el afilo 2006 aprobado por la Secretaria Distrital de
Salud quien lo presentd al Ministerio de Salud para la respectiva inscripcion en el
Plan Bienal, el anterior proceso se desarrollé durante las vigencias de 2006 y
2008.

Proyecto: Actualizacion Reforzamiento, Reordenamiento y Ampliacion del Hospital
Occidente de Kennedy Il Nivel de atencion.

Origen: PND 2010-2014 “Prosperidad para todos”; programa 12203 “Desarrollo y
Uso eficiente de infraestructura”.

Indicador: Salud y Proteccion reducir tiempos de espera en colas en dias.

Problema central: EI Hospital Occidente de Kennedy por ser considerado el Unico
hospital del tercer nivel de la red adscrita ubicado en la red sur occidente es una
edificacion indispensable, por lo que se debe acondicionar su infraestructura fisica,
de tal manera que se prevean las condiciones de seguridad para los ocupantes
del edificio y sus alrededores, garantizando su funcionamiento en la prestacion de
servicios de salud ante hechos catastréficos. La construccion inicial se realizo
entre el afio 1982 y 1984, época en la cual, existia un tipo de reglamentacion
diferente a la vigente, para el afio 1999 se realizaron obras de reforzamiento del
ala occidental y adecuacién de las UCI adultos y pediatrica, quedando pendiente
por reforzamiento el resto del Hospital. Asi mismo y teniendo en cuenta que el
Hospital se encuentra ubicado en zona de riesgo- medio, a nivel de Colombia y en
zona de riesgo medio a nivel Distrital sumando a que su area de influencia es una
de las mas pobladas del Distrito y debe garantizar la continuidad, integralidad,
accesibilidad y equidad de sismo resistencia Ley 400 de 1997 y NSR-98. Razones
por las cuales el Decreto 318 de 2006 que adopta el Plan Maestro de
Equipamiento en Salud; incluyo la ampliacion y reforzamiento de esta institucion
para fortalecer la prestacion de los servicios de alta complejidad a las usuarias y
los usuarios que requieran los servicios.

Magnitud actual: Los indicadores inicialmente utilizados en la formulacion, son el

registro institucional de los afios 2003 a 2008, comparados anualmente,
demostrando el crecimiento y volumen de la produccion.
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Causa del problema: Deterioro normal de la infraestructura de la edificacion,
desgaste de las redes internas (sanitarias, gases medicinales, hidricas, red de
incendios, aire acondicionado, ventilacion, redes eléctricas, de vos, de datos, gas
natural.

Aplicacion de normatividad para construccion indispensable y reglamentacion
vigente.

Creacién de nuevos servicios, sin tener en cuenta el ordenamiento, la planimetria
y el efecto de estos para construccion vy disefio hospitalario.

De acuerdo a la remision de informacion por parte del Hospital, visita a las areas
asistenciales como administrativas se observa el aumento en la productividad de
la entidad durante las vigencias 2012 ,2013 y 2014 en sus servicios asistenciales ,
sin embargo, el rezago de la obra ha ocasionado hacinamiento en diferentes areas
asistenciales en especial Urgencias afectando la calidad en la prestacién del
servicio como los riesgos de infraestructura que afectan la poblacidon que se
atiende como a los trabajadores. Ante la situacidn presentada actualmente el
hospital tiene las siguientes contingencias:

De acuerdo al acta de visita de 4 de mayo de 2015 a la Oficina de Planeacién se
explico lo siguiente: “El hospital para enfrentar la critica situacion de infraestructura
firmo tres (3) convenios con la SDS, con las siguientes caracteristicas;

Cesién No. 1 del convenio No0.1736 de 2011 Suscrito 31 de octubre de 2014 que
tiene como objeto poner en operacion la sede del Tintal con una ampliacién de la
oferta de 120 camas en promedio entre hospitalizacién, urgencias y cuidado
critico. El HOK tiene la responsabilidad de comprar el proceso de dotacién a la
fecha se esta en aprobacién del proyecto de inversion por parte de la SDS, (se
adjunta soporte de la gestion), compra que no estaba financiada en el proyecto de
inversion inicial pero si estaba contemplada para mas adelante.

Segundo Con el Convenio No. 1402 del 30 de diciembre de 2014 que tiene como
objeto Adecuar y ampliar el rea provisional de urgencias y que esta en proceso
de ejecucion. Se encuentra en evaluacion técnica de la mejor opcion frente a las
propuestas presentadas por parte del comité operativo del convenio que lo
conforman tres miembros de la SDS y tres miembros del hospital (Subgerencia de
Servicios de Salud. Planeaciéon y Juridica). Registros de comités que reposan en
la SDS en la Direccion de Infraestructura, ultima reunion miércoles 29 de abril de
2015.

68



O

CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

Tercero se firmo entre el HOK y la SDS un convenio cuyo objeto es fortalecer la
especializacién de servicios de salud en el distrito y que implica la ampliacién de
la oferta de servicios del hospital firmado el 30 de abril de 2015, proyecto por
valor de $12.000 millones.”

“El proyecto de reforzamiento y la implementacion del plan de contingencia ha
significado una disminucién en la comodidad de los usuarios en el Hospital de
Kennedy, por las obras del plan de contingencia que por ser obras temporales se
vienen deteriorando y adicionalmente un incremento en la demanda que hace que
la capacidad instalada sea insuficiente, actualmente no se ha dejado de prestar los
servicios asistenciales y se ha dado cumplimiento a las agendas, sin embargo
para enfrentar ese problema la secretaria distrital de salud y el hospital firmaron el
convenio numero 1402 el 30 de diciembre de 2014, por valor de $600.000.000,
cuyo objeto es aunar los esfuerzos para la adecuacion y ampliacién del area
provisional de urgencias del hospital de Occidente de Kennedy Il nivel,
actualmente se encuentra en proceso de contratacion, en la etapa precontractual.

““

ANALISIS CAPACIDAD INSTALADA 2006-2014 HOSPITAL OCCIDENTE DE
KENNEDY Il ESE:

Cuadro No. 25

Poblacion | Bosa | Kennedy | Fontibon et Total
Aranda

FonUNe | 33900 719035 293355 190995 1583299

SR | ya109 s 395 25810 38874

e 18383 41683 14487 15486 90039

oAl |61 79 ou08 21730 25810 21300

Total

612.754 1,042,080 362.167 258.102) 2.275.103

Fuente: Direccién Sector Salud
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Grafica No. 3
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Fuente: Direccion Sector Salud
Cuadro No. 26
Capacidad Instalada 2013-2014 HOK
2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

CAMAS DE HOSPITALIZACION 281 304 304 304 304 303 304 307
CAMAS DE OBSERVACION 57 59 60 60 53 65 66 68
CONSULTORIOS CONSULTA EXTEHR 22 22 26 26 22 27 27 27
CONSULTORIOS URGENCIAS 5 5 5 5 5 5 5 5
SALAS DE CIRUGIA 8 8 8 2 8 2 8 8
SALAS DE PARTO 2 2 2 5 2 5 2 2
UNIDADES ODONTOLOGICAS 5 5 5 8 5 8 0 0

Fuente: Ministerio de Salud- Oficina Asesora de Planeacion HOK

De acuerdo a la informacion consultada por la Contraloria de Bogota, D.C. se
observa en la capacidad instalada el incremento de camas de hospitalizacion
pasando de (281) del afio 2007 a (307) para el afilo 2014 para un incremento del
8%. En camas de observacién incrementa un 16% de (57) del afio 2007 a (68))
para el afilo 2014. En consultorios de consulta externa incrementa un 19% de (22)
del afio 2007 a (27)) para el afio 2014.

ANALISIS DEMANDA —~OFERTA 2006-2014 HOSPITAL OCCIDENTE DE
KENNEDY Il ESE:

Cuadro No 27
DEFICIT REAL DE SERVICIOS HOSPITAL OCCIDENTE DE KENNEDY Il vigencias 2006-2014

Déficit real /Afio

Servicio 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014
Total Consulta
externa 822.270 | 841.109 | 499.287 510.457 572.088 | 600.746 | 600.650 | 588.995 | 586.332

Total Atencion
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Déficit real /Afio

Servicio 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

de urgencias 276.461 | 175.162 44.266 49.248 60.028 58.048 65.286 58.882 51.945

EGRESOS 153.810 | 164.338 78.730 81.977 85.874 84.804 84.227 87.457 85.384

TOTAL DE
PROCEDIMIEN 47.893 54.966 32.326 34.286 36.071 38.994 38.428 36.384 35.736
TOS DE
CIRUGIA

TOTAL
NUMERO DE 5.781 71.455 1.860 1.382 1.938 2.009 1.999 1.634 2.004
PARTOS

TOTAL
IMAGENOLOGI | 103.298 43.454 23.419 14711 23.727 24.322 22.927 18.436 19.618
A

TOTAL
LABORATORIO | 118.136 | -150.708 | -419.803 -475.715 -452.913 | -447.491 | -449.120 | -586.978 | -575.635

Fuente Fichas EBI
MGA de los proyectos Tintal y Reforzamiento Informacion H OK — Oficina de Planeacion

De acuerdo al cuadro anterior se observa para los afios 2006 y 2007 un déficit
real para los servicios de consulta externa, atencion de urgencias, egresos,
cirugia, partos, Imagenologia, laboratorio este ultimo para el afio 2006 por encima
del comportamiento normal de déficit real presentado para los afios 2008 al 2014
con excepcién de laboratorio que presenta un cubrimiento de lo oferta planificada.

BANCO DE LECHE

El Banco de Leche del Hospital de Kennedy se creé como un centro de
promocion, proteccién y apoyo a la lactancia materna que busca garantizar el
derecho a la seguridad alimentaria y nutricional, este proyecto se inici6 desde el
ano 2007 motivado por los Ministerios de Salud de Colombia y Brasil para
desarrollar el mismo. En la vigencia 2013 se culmindé en el hospital con los
procesos de infraestructura, compra de equipos y capacitacién de personal.

A su vez el proyecto de Bogota Humana en lactancia materna es ejecutado por el
Hospital Del Sur, el funcionamiento ha estado a partir de septiembre de 2012
hasta la fecha y los profesionales responsables de la ejecucion del proyecto lo
conforman han sido la enfermera jefe del programa de lactancia materna, el
profesional en nutricionista dietista y la auxiliar de enfermeria.

Las actividades que desarrollan estan clasificadas primordialmente en actividades
de acompafiamiento y consejeria en lactancia materna con las madres usuarias
del hospital y la sensibilizacion frente a la donacién de leche humana, recoleccion,
transporte, procesamiento, almacenamiento y distribucién de leche humana.
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Por otra parte, se presentan los resultados del funcionamiento del Banco de Leche
desde septiembre de 2012 a febrero de 2015 correspondiente a las actividades
efectuadas con las madres usuarias del hospital, a continuacién se puede
observar de forma detallada en un cuadro con los indicadores:

Cuadro No 28
CUADRO DE INDICADORES DE LA VIGENCIA 2012-2015

CUADRO DE INDICADORES DE LA VIGENCIA 2012-2015

. 2012 (Sept- 2015 (Ene-
Indicador Dic) 2013 2014 Feb) Total
Madres que realizaron 235 768 966 112 2081
extraccion
Nifios Beneficiarios 235 784 989 114 2122
Leche H”m:‘m”f)D'St”b”'da 91.560 383.835 | 625.686 95.928 1.197.009
Consejeria en Lactancia 0 1191 1.346 200 2.737

Fuente: Oficio OPL 158-2015 de marzo de 2015

Del cuadro anterior se puede evidenciar que los resultados del Banco de Leche se
incrementaron en la actividad de sensibilizacion frente a la donacién de leche
humana, recoleccion, transporte procesamiento, almacenamiento y distribucion de
leche humana.

Asi mismo, en este centro se capacita al personal sobre el tema de forma
permanente en cumplimiento de la politica IAMI Institucidon Amiga de la Mujer y la
Infancia y la capacitacion que se adelanta con las madres para una adecuada
Lactancia Materna, el HOK cuenta con una auxiliar encargada de visitar los
servicios maternos infantiles realizando la respectiva capacitacion y asesoria. De
igual manera los jefes de enfermeria que tengan en su servicio una madre deben
proteger, apoyar y promocionar la lactancia materna brindando ayuda practica.

Igualmente se han adelantado campaifas en los afos de 2012 al 2014 a través de
apoyo visual como boletines, folletos y afiches para promocionar la lactancia y el
banco de leche. En la vigencia de 2014 se tuvo la Semana Mundial de la Lactancia
donde el Distrito efectud actividades por Hospitales del Distrito en especial por el
Hospital de Kennedy por su proyecto.
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ARCHIVO DE HISTORIAS CLINICAS

Por parte del equipo auditor se visito el 29 de Abril de 2015 las instalaciones de
las sedes donde funcionan los depdsitos de archivo de historias clinicas y gestion
del hospital: sede Hospital primer piso salon rosado, Restrepo, Carvajal y sede
via Olimpica primer y segundo piso.

Observando en la visita todo el procedimiento que se adelanta para el proceso de
recibo, control y organizacion de las HC por parte del personal administrativo ,
incluyendo la digitalizacion de las HC, se presentan las diferentes planillas de
control implementadas en la vigencia 2014, donde se registra entre otra
informacion requerida para su diligenciamiento .

Una de las debilidades detectadas en el recorrido es el volumen de
documentacion y el desplazamiento para tener listas las HC requeridas por los
servicios, por parte del personal que acompaiio la visita manifestaron las limitantes
gue ocasionan reproceso debido a que se debe optimizar los procesos en
urgencias, hospitalizacion y consulta externa entregando al egreso de la atencién
copia de la evolucién de la consulta médica efectuada por urgencias o consulta
externa al igual que de la epicrisis en caso de hospitalizacion, por otro lado existe
limitacion tecnoldgica, de espacio y recurso humano.

ATENCION AL USUARIO

De acuerdo a lo reportado por el Hospital Occidente de Kennedy a través del
aplicativo SIVICOF en el formato CB: 0405 denominado “Relacién peticiones,
quejas y reclamos por tipologia” se observé una diferencia en el total rendido en la
cuenta, el cual reporta 882 manifestaciones de la ciudadania discriminado por tipo
asi: reclamos 483, quejas 178, otros (Sugerencias, Felicitaciones y Solicitudes)
188 y derechos de peticion 33; Sin embargo, la Oficina de Atencion al Usuario
suministro la base de datos detallada soporte de la cuenta la cual presenta un
valor de 852 y en el informe de gestion vigencia 2014 rendido en la cuenta
SIVICOF presentan un resultado de 1.025 manifestaciones.

Con relacion a los tipos de barrera de acceso se encuentran clasificados en
cultural, calidez, administrativa, oportunidad, continuidad, economia, pertinencia
seguridad y técnica los que predominan es administrativa seguido de calidez y
oportunidad.
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Los usuarios utilizan los canales de comunicacion como son: los buzones, SQS, e-
mail y escrito; sin embargo carecen la Oficina de Atencion al Usuario de buzones
en algunos servicios como consulta externa, UCIS y recepcion del Hospital, asi
mismo la entidad ha visto la necesidad de gestionar la adquisicion para otros
servicios asistenciales.

Se tomo6 una muestra para el analisis y seguimiento a través de la base de datos
PQR de 26 que representa el 2,54% remitida al equipo auditor por el area
Atencion al Usuario del hospital. De igual forma, fue necesario revisar la
documentacion aportada con el fin de evidenciar el cumplimiento de términos en la
respuesta, acciones correctivas, preventivas y de mejora tomadas con motivo de
la solucion a las manifestaciones ciudadanas formuladas.

El siguiente cuadro ilustra los PQRs recibidos por el hospital:

Cuadro No 29

REVISION MUESTRA POR POR PARTE DE LA CONTRALORIA

MES 2014

CONSECUTIVO
SQS

AREA

FECHAS

Enero

S 011

Coordinacion del Servicio de
Cirugia General y Tesoreria

Radicado Peticion el 8 de enero
de 2014. Se contesta el 27 de
enero de 2014

R 071

Consulta externa
Documental

y Gestién

Llega el 29 de enero de 2014.
Se contesta el 19 de febrero de
2014

R 016

Hospitalizacion - Neurocirugia

Radicado el 10 de enero de
2014. Se contesta el 27 de
enero de 2014

Q037

Enfermeria

Radicado el 13 de enero de
2014. Se contesta el 5 de
febrero de 2014 respuesta
parcial y definitiva el 10 de
febrero de 2014

Febrero

Q 100

Ginecologia

Radicada el 12 de febrero de
2014. Respuesta parcial 28 de
febrero de 2014. Respuesta
final el 3 de marzo 2014

Marzo

R 227

Oftalmologia

Radicado el 26 de marzo de
2014. Respuesta el 25 de Abril
de 2014

DP -263

Oftalmologia

Radicado el 3 de Abril de
2014. Respuesta el 25 de Abril
de 2014

R 313

Gestion Documental

Radicado el 25 de abril de
2015. Respuesta Mayo 15 de
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MES 2014

CONSECUTIVO
SQS

AREA

FECHAS

2014

DP 317

Area de Facturacion

Radicado el 20 de mayo de
2012. Respuesta Mayo 27 de
2014

Mayo

R324

Cirugia General - Enfermeria -
Facturacion - Trabajo Social

Radicado el 29 de abril de
2014. Respuesta el 3 de Junio
de 2014

DP 331

Enfermeria de Urgencias -
Cirugia General

Radicado el 6 de mayo de
2014. Respuesta el 11 junio de
2014

DP 334

Enfermeria

Radicado el 6 de mayo de
2014. Respuesta el 22 de
Junio de 2014. Respuesta Final
11 de 2014

R338

Ginecodlogo Oncdlogo

Radicado el 12 de junio.
Respuesta el 12 de junio de
2014. Respuesta el Personero
13 de Junio de 2014

R351

Urgencias

Radicado el 13 de mayo 2014.
Respuesta el 19 de junio de
2014

R 365

Consulta Externa - Medicina

Interna

Radicado el 14 de Mayo.
Respuesta el 5 de Junio de
2014

R 398

Pediatria

Radicado el 24 de Mayo de
2014. Respuesta el 2 de Julio.
Respuesta el 17 de julio de
2014

S380

Gestion Documental

Radicado el 19 de mayo de
2014. Respuesta Parcial 25 de
Junio. Respuesta Final 26 de
Junio de 2014

DP 411

Proceso de Facturacion

Radicado el 27 de mayo de
2014. Respuesta Final el 3 de
Junio de 2014

DP 420

Salud Mental

Radicado el 25 de mayo de
2014. Respuesta Parcial 13 de
Junio de 2014. Respuesta 14
de junio de 2014

Junio

R527

Servicio de Cirugia y Auditoria
Médica

Radicado el 4 de junio de 2014.
Respuesta Parcial 18 de
Agosto. Respuesta Final 5 de
Agosto de 2014
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MES 2014

CONSECUTIVO

SQS

AREA

FECHAS

R629

Recién Nacidos

Radicado el 30 de Junio de
2014. Repuesta el 19 de
Agosto de 2014

Agosto

R 664

UCI Adultos

Radicado el 17 de Agosto de
2014. Respuesta Parcial 29 de
agosto de 2014. Respuesta
Final el 17 de Septiembre de
2014

R 671

Medica de Urgencias

Radicado el 1 de Agosto de
2014. Respuesta Parcial 4 de
Septiembre de 2014.
Respuesta  Final 23 de
Septiembre de 2014

R 680

Consulta Externa

Radicado el 20 de Agosto de
2014. Final 8 de Septiembre de
2014. Respuesta Final el 24
de Septiembre de 2014

DP 703

Gestiéon Documental

Radicado el 22 de Agosto de
2011. Respuesta Parcial 11 de
septiembre de 2014.
Respuesta Final Septiembre 29
de 2014

Septiembre

R 717

Urgencias Ginecologia

Radicado el 29 de Agosto de
2014. Respuesta Parcial 19
de septiembre de 2014.
Respuesta Final 7 de Octubre
de 2014

R 718

Urgencias Adultos

Radicado el 1 de septiembre de
2014.Respuesta Parcial 19 de
Septiembre de 2014.
Respuesta Final 9 de Octubre
de 2014

DP 726

Servicio de Urgencias -
Medicina Interna

Radicado el 2 de Septiembre
de 2014. Respuesta Parcial 23
de Septiembre de 2014.
Respuesta Final 1 de Octubre
de 2014

Octubre

R 808

Servicio de Urgencias -
Proceso de Facturacion

Radicado el 1 de Octubre de
2014. Respuesta Parcial 22 de
Octubre de 2014. Respuesta
Final Noviembre de 11 de 2014

Q 849

Referencia y Contrarefencia

Radicado el 16 de Octubre de
2014. Respuesta
Requerimiento 31 de octubre
de 2014
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CONSECUTIVO )
MES 2014 SQS AREA FECHAS
Radicado el 27 de noviembre.
R965 Auditor Medico Respuesta Final 19 de

Diciembre de 2014. Respuesta
Final Diciembre 30 de 2014

Noviembre
Radicado el 27 de noviembre
R 966 Ginecologia de 2014. Respuesta Parcial
Diciembre de 2014. Respuesta
Final 24 de Diciembre de 2014

Radicado el 15 de Diciembre
de 2014. Respuesta del
requerimiento 5 de enero de
2015.

Radicado el 17 de Diciembre
de 2014. Respuesta del
Requerimiento 7 de enero de
2015

S 1000 Consulta Externa

Diciembre

R 1009 Consulta Externa - Ginecologia

Fuente: Oficina de Atencién al Usuario Hospital de Occidente de Kennedy — base de datos PQRS
Acta de visita administrativa del 27 de Abril de 2015.

Con relacién al cuadro anterior, se observa que una vez evaluadas las respuestas
de las manifestaciones por los ciudadanos, se evidencia que por parte de los
lideres de los procesos del Hospital presentan debilidades frente a la respuesta
efectiva a la solicitud de los ciudadanos, calidez en la misma y a la vez no se
obtiene respuesta en forma oportuna con el fin de que se le resuelvan sus
inquietudes e inconformidades.

2.4.5 Hallazgo Administrativo

En el seguimiento a las respuestas dadas a los peticionarios se evidencio
debilidades en el proceso, toda vez que adolecen de acompafiamiento constante
de la Oficina Asesora Juridica del Hospital Occidente de Kennedy y/o de un
profesional con conocimiento juridico técnico que desde el inici6 capacite al
personal del area de atencion al usuario, para la adecuada y oportuna respuesta y
el cargue informacion tanto en los sistemas distritales de Quejas y Solicitudes
como el sistema propio con el que cuenta el HOK, el anterior comportamiento
presume la transgresion de los literales d), e) del articulo 2 de la Ley 87 de 1993;
situacion observada también por la Oficina de Control Interno del hospital.

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion

se mantiene la observacion, la respuesta no desvirtu6 lo observado y en
consecuencia se configura el Hallazgo Administrativo.
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BALANCE SOCIAL

El hospital Occidente Kennedy presenté con corte a 31 de diciembre de 2014 el
informe del Balance Social, teniendo en cuenta los parametros establecidos por la
Contraloria de Bogota, planteando cuatro problematicas que se ejecutaron en
cumplimiento del Plan Bienal No. 110010874901 Adquisicion de equipos Yy
elementos de dotacion general para las instalaciones del Hospital Occidente de
Kennedy Il Nivel, Reforzamiento, Ordenamiento y Ampliacion de las instalaciones
del Hospital Occidente de Kennedy, Reubicacion CAMI Patio Bonito - Futuro
Hospital Tintal y obedecen en el Plan de Desarrollo “Bogota Humana 2012-2016
eje estratégico - Una ciudad que supera la segregacion y la discriminacién del ser
humano en el centro de las precauciones del desarrollo, Programa Territorios y
Saludables y red de Salud para la Vida desde la Diversidad, Proyecto de inversiéon
880 modernizacion e infraestructura de Salud”.

Con respecto al primer problema, el cual se detall6 asi: “La mortalidad materna es
un indicador del desarrollo de una nacion. Cada minuto muere una mujer por
complicaciones del embarazo o el parto en el mundo. Por cada mujer que muere,
hay 30 mas que presentan secuelas de las complicaciones de este periodo.” “se
llevé a cabo a través del Convenio 2523 de 2012, ejecutado durante la vigencia

2013 con el Objeto de “Aunar esfuerzos entre el Fondo Financiero Distrital de Salud y el
Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel de atencion E.S.E para el proyecto de inversion
relacionado por medio de la adquisicién de equipos biomédicos para el &rea de Gineco-Obstetricia

de la E.S.E.”, por un valor de $690.000.000 de los cuales fueron ejecutados
$620.325.000. Se adelantd visita por parte de la auditoria constatando la
instalacion y funcionamiento de los 45 equipos biomédicos referenciados por la
entidad en el formato de balance social los cuales se encuentran en las areas sala
de partos y cirugia de la entidad, equipos que ingresaron segun comprobantes de
ingreso de los meses de febrero, mayo, agosto y octubre de 2014 de acuerdo con
los contratos No. 180, 198, 215, 216 de 2013.

En el tercer problema, el cual se definié de esta forma: “Deficiencias en la atencién
de pacientes en estado critico dentro de la red Suroccidente, debido a que el
Hospital Occidente de Kennedy es el Unico que presta el servicio y ha presentado
inconvenientes debido a las condiciones actuales de los equipos biomédicos
utilizados en la atencién”, la entidad reporta como actividades adelantadas para

dar solucién al problema lo siguiente “Formulacion y ejecucion del proyecto de reposicion de
equipos biomédicos para la Unidad de Cuidados Intensivos de Adultos del Hospital Occidente de
Kennedy, con recursos del Ministerio de Salud y la Proteccion Social y del Hospital Occidente de
Kennedy. Se obtuvieron conceptos técnicos por parte de la Secretaria Distrital de Salud para que el
Hospital adelantara todo el proceso licitatorio y contractual durante la vigencia 2014, para llevar a
cabo la instalacién y puesta en funcionamiento de los equipos en el afio 2015 Se realiz6 la
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contratacion con proveedores que llevaran a cabo la reposicion de todos los equipos biomédicos
para la atencidén de usuarios en la Unidad de Cuidados Intensivos de Adultos. Con la actualizacion
de equipos, el Hospital tendra el servicio con mejor dotacion de la red publica. El proyecto
adelantado se encuentra en linea con la iniciativa de fortalecer la infraestructura en salud a nivel
publico, mejorando los tiempos de oportunidad para la atencién de usuarios, asi como la calidad del
servicio suministrado a los mismos.

Durante el primer trimestre de 2015 se llevara a cabo la instalacién y puesta en funcionamiento de
los equipos adquiridos con el proyecto. Se espera adelantar proyectos adicionales para la
actualizacion de equipos biomédicos en la ESE”. De acuerdo a la fecha de seguimiento
abril de 2015 los equipos se encuentran ya instalados y en funcionamiento en la
Unidad de Cuidados Intensivos Adultos.

Por otra parte, evaluados el segundo Yy cuarto problema social, los cuales se
describen a continuacién asi: “Deficiencias en el acceso de usuarios a servicios de salud de
calidad con alto nivel de especializacion y complejidad, con la menor oportunidad para la atencién”
Yy “La mortalidad materna es un indicador del desarrollo de una nacién. Cada minuto muere una
mujer por complicaciones del embarazo o el parto en el mundo. Por cada mujer que muere, hay 30
mas que presentan secuelas de las complicaciones de este periodo”, NO permiten establecer
la participacién directa del Hospital en la elaboracion y operatividad de las politicas
publicas y se evidencia actores que intervienen directamente en ella como la
Secretaria Distrital de Salud, lo que se detalla son aspectos que impactan en la
calidad de acceso a los servicios de salud con alto nivel de especializacion y
complejidad al igual que la actualizacion del plan médico arquitecténico para el
Hospital Tintal, considerando las modificaciones en el tipo de servicios y equipos
biomédicos requeridos por la ESE.

Por lo anterior, una vez analizada y evaluado el Balance Social no cumplié con los
lineamientos disefiados por este Ente de Control para tal fin, al no desarrollar en
los términos establecidos la metodologia. Se concluye que esta situacion se dio
por las siguientes razones: Al no formular detalladamente la problemética de la
comunidad del Hospital, no es posible establecer las causas iniciales que dieron
origen a la misma y los efectos que producen en la poblacién objetivo. De la
misma forma, se dificulta la identificacion de grupos por edades, patologias; y que
se establezca de la poblacion afectada cuantos debid atender la institucion en la
vigencia 2014, y a cuantos se les brindo atencion médica para disminuir la
problematica social.

2.4.6 Hallazgo Administrativo

En el informe rendido por el Hospital Occidente de Kennedy a través del aplicativo
SIVICOF, los problemas sociales se describieron de la siguiente forma: “Deficiencias
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en el acceso de usuarios a servicios de salud de calidad con alto nivel de especializacion y
complejidad, con la menor oportunidad para la atencion” y la “La mortalidad materna es un
indicador del desarrollo de una nacién. Cada minuto muere una mujer por complicaciones del
embarazo o el parto en el mundo. Por cada mujer que muere, hay 30 mas que presentan secuelas

de las complicaciones de este periodo”. Las probleméticas identificadas no permiten
establecer la participacion directa del Hospital en la elaboracion y operatividad de
las politicas publicas y se evidencia actores que intervienen directa en ella, lo que
se describe son aspectos que impactan en la calidad de acceso a los servicios de
salud con alto nivel de especializacion y complejidad al igual que la actualizaciéon
del plan médico arquitectonico para el Hospital Tintal, considerando las
modificaciones en el tipo de servicios y equipos biomédicos requeridos por la ESE.
Situacion que determina que los proyectos no es un sin6bnimo de problema, al
igual de manera especifica se debe conocer las causas que lo originaron y que
acciones tomar para dar solucion. Lo anterior transgrede los literales e) del articulo
2 de la Ley 87 de 1993.

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacion, la respuesta no desvirtué lo observado y en
consecuencia se configura el Hallazgo Administrativo.

2.4.7 Hallazgo administrativo

En la visita realizada por las auditoras del Ente de Control a la oficina destinada
para el archivo y custodia de las quejas, reclamos, sugerencias y DPS ubicada en
el quinto piso donde se observa espacio reducido, en la misma se encuentran los
equipos de computo y ventilacibn ya que funciona también como area
administrativa donde se tramita todas las respuestas de las quejas, reclamos entre
otros.

En cuanto a logistica la Oficina de Atencion al Usuario cuenta con una impresora
de punto y con dos computadores donde se tiene almacenado todos los archivos
magneéticos de lo tramitado por el area. Por esta area ha gestionado la adquisicion
de los equipos tecnolégicos No se cuenta con escaner ni cuentan con impresora
de laser. De esta manera, esta Oficina ha gestionado la adquisicion de los equipos
por su misma necesidad.

Por otra parte, se observa que se tienen almacenadas cajas de archivo que
contienen los soportes de vigencia 2012 (10 cajas) y 2013 (11 cajas) y lo
correspondiente al archivo del 2014 e igualmente se evidencié debilidades en las
respuestas juridicas y asistenciales. Situacibn que tuvo conocimiento la
Administracion por parte de la Oficina de Control Interno en el informe de auditoria
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realizada por la Oficina de Control Interno el dia 14 de octubre de 2014. Por lo
tanto se transgrede en los literales d), f) y g) de la Ley 1993.

De acuerdo con el andlisis efectuado a la respuesta remitida por la Administracion
se mantiene la observacion, la respuesta no desvirtué lo observado y en
consecuencia se configura el Hallazgo Administrativo.

COMPONENTE CONTROL FINANCIERO

El andlisis de la ejecucién presupuestal del Hospital Occidente de Kennedy, se
realizé basados en la informacion suministrada por la entidad, ejecucion activa y
pasiva, por un valor de $134.548.400.881, la verificacién incluyd la revision de
soportes para la liquidacion del presupuesto, disponibilidades como de registros
presupuestales que ampararon algunos de los compromisos adquiridos durante el
afio y su cumplimiento con la normatividad presupuestal aplicable.

Respecto del componente contable, se realizdé basado en los Estados Financieros
a diciembre 31 de 2014. Para la determinacién de la muestra se tomaron en
consideracion los rubros mas representativos que presentan los siguientes saldos:
Activo con saldo a 31 de diciembre de 2014, $147.793.785.782, Pasivo con saldo
a diciembre 31 de 2014 de $49.194.837.290, y los lineamientos de la alta
direccion.

2.5 FACTOR GESTION PRESUPUESTAL

Cuadro No. 30
LIQUIDACION DEL PRESUPUESTO DE RENTA INGRESOS Y GASTOS VIGENCIA FISCAL DEL
1 DE ENERO AL 31 DE DICIEMBRE DE 2014 ADICIONES Y FINANCIACION DE LAS
ADICIONES
Cifraen $

Financiacién

Resoluci | Presupuesto Incial [ Valor de la Funcionamiento | Operacion Inversion disponibilidad

on del Adicién final
CONFIS

Presupu 104.265.000.000,00
esto
Inicial

No. 01 de 13.983.400.881,00 | 2.494.720.001,00 4.897.463.320,00 | 1.065.309.640,00 | 5.525.907.920,00

abril 30
de 2014

No. 002 1.500.000.000,00 1.500.000.000,00
de abril
de 2014

No. 12 de 14.800.000.000,00 | 2.500.000.000,00 | 12.300.000.000,00
octubre
de 2014
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Financiacion

Resoluci | Presupuesto Incial | Valor dela Funcionamiento | Operacién Inversién disponibilidad
6n del Adicion final
CONFIS

Presupu 104.265.000.000,00
esto
Inicial

Total de 30.283.400.881,00 | 30.283.400.881,00 | 4.994.720.001,00 | 17.197.463.320,00 | 2.565.309.640,00 | 5.525.907.920,00

la Adicién

Presupue 134.548.400.881,00
sto
Definitivo

Porcentaj 29,04%
edela
adicién
frente al
presupue
sto inicial

Fuente Soportes Presupuesto

Mediante acuerdo 017 de octubre 24 de 2013 del Hospital Kennedy de la junta
directiva, emite concepto favorable al proyecto de presupuesto de rentas e
ingresos Gastos e inversiones del Hospital Occidente de Kennedy para el periodo
comprendido entre el 1 de enero al 31 de diciembre de 2014, que mediante
Resolucién 012 del CONFIS en la sesion No. 11 del 28 de octubre de 2013 aprob6
el presupuesto de Renta e Ingresos y gastos e inversiones de los 22 Hospitales
distritales Empresas Sociales del Estado para la vigencia fiscal 2014, y para el
hospital Kennedy aprobé un presupuesto inicial de $104.265.000.000 y mediante
Resolucién No. 498 diciembre del 30 de diciembre de 2013 de la gerencia del
Hospital liquida el presupuesto de Rentas ingresos y gastos para la vigencia fiscal
del 1 de enero al 31 de diciembre de 2014.

El Presupuesto inicial del Hospital a 31 de diciembre de 2014 fue de
$104.265.000.000, con unas adiciones de $30.283.400.881.00, para un total de
presupuesto definitivo de $134.548.400.881. Adiciones que fueron aprobadas por
el Concejo distrital de Politica Econémica y fiscal CONFIS de acuerdo al cuadro
anterior, con una disponibilidad final de $5.525.907.920 recursos con los que se
financiaron los siguientes rubros: Funcionamiento $4.994.720.001.00, Operacion
$17.197.463.320 e Inversion $1.500.000.000

Presupuesto de Ingresos
El presupuesto de ingresos esta conformado por una disponibilidad inicial por valor

de $913.268.920,00, ingresos no tributarios $ 133.590.131.961,00 y recursos de
capital $ 45.000.000,00, para el total de presupuesto $134.548.400.881,00.
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El recaudo de los ingresos corrientes No tributarios ascendié a
$125.636.365.496,00 equivalente al 94.05% y los rendimientos de operaciones
financieras tuvieron un recaudo de $149.058.246.17 equivalente al 331.24%.

Ingresos Corrientes No Tributarios- Rentas Contractuales:

Cuadro No. 31 )
PRESUPUESTO DEFINITIVO INGRESOS CORRIENTES Y SU EJECUCION DE RECAUDO A 31
DE DICIEMBRE DE 2014 Y FACTURACION GLOSADA PARCIAL

Cifras en $
DESCRIPCION PPTO DEFINITIVO RECAUDO % SALDO POR
ACUMULADO DE RECAUDAR
EJECU
CION
DE
RECAU
DO
INGRESOS CORRIENTES 133.590.131.961,00 [ 125.636.365.496,00 | 94,05 7.953.766.465,00
No tributarios 133.590.131.961,00 [ 125.636.365.496,00 [ 94,05 7.953.766.465,00
Rentas Contractuales 133.590.131.961,00 125.559.488.248,00 | 93,99 8.030.643.713,00
Venta de Bienes, Servicios y 122.925.131.961,00 | 106.920.659.437,00 [ 86,98 16.004.472.524,00
Productos
Otras Rentas Contractuales 10.665.000.000,00 18.638.828.811,00 | 174,77 | - 7.973.828.811,00

Fuente: Presupuesto Ejecucion Presupuestal Activa

El presupuesto fue por $133.590.131.961,00, comprende Venta de Servicios de
Salud, Cuentas por Cobrar venta de Bienes y Servicios con un presupuesto de
$122.925.131.961,00 y un recaudo acumulado a 31 de diciembre de 2014 de
$106.920.659.437,00 equivalente al 86,98% Otros Rentas contractuales con un
presupuesto de $10.665.000.000,00 y un recaudo acumulado de
$18.638.828.811,00 equivalente a 174,77% recaudos que superan lo
presupuestado toda vez que se recaudo por el rubro Otros convenios un valor de $
$9.499.999.999,00.

Recaudo por Venta de Servicios de Salud vigencia 2014
El presupuesto por venta de servicios de salud sin incluir las cuentas por cobrar
vigencia anterior ascendi6 a $93.847.000.000,00, valor del cual el hospital

recaudo $78.641.851.579,00, equivalente al 83,80%, frente al presupuesto
definitivo para estos ingresos, desagregado asi:

83



O
CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

Cuadro No. 32
RECAUDO DE VENTA DE SERVICIOS DE SALUD

Cifraen $
% Recaudo de afios Facturacion
DE anteriores Glosada Parcial
DESCR RECAUDO EJECUCI SALDO POR
IPCION PPTODEFINITIVO | cumuLADO ON DE RECAUDAR
RECAUD

0
Venta de
Bienes, 93.847.000.000,00 | 78.641.851.579,00 | 83,80 15.205.148.421,00 | 28-278.807.858,00 | 4.036.786.830
Servicios y
Productos
FFDS - Atencion [ 14 944 000.000,00 | 14.473.348.622,00| 72,57 5.470.651.378,00
a Vinculados
FFDS — APH 354.000.000,00 745.721.581,00| 210,66 -391.721.581,00
Regimen 3.533.000.000,00| 2.789.253.620,00| 78,95 743.746.380,00
Contributivo
Régimen
Subsidiado - No | 66.718.000.000,00 | 57.186.111.665,00| 85,71 9.531.888.335,00
Capitado
Eventos
Catastroficos y 1.200.000.000,00 |  1.588.374.824,00| 132,36 -388.374.824,00
Accidentes de
Transito — ECAT
Cuotas de
Recuperacion y 1.430.000.000,00 1.634.486.405,00 114,3 -204.486.405,00
copagos
Otros Pagadores
por Venta de 668.000.000,00 224.554.862,00| 33,62 443.445.138,00
Servicios

Fuente: Presupuesto Ejecucién Presupuestal Activa

El presupuesto mas representativo dentro del rubro Venta de Bienes y Servicios
es el Régimen Subsidiado - No capitado con un presupuesto de
$66.718.000.000,00, y un recaudo acumulado a 31 de diciembre de 2014 de
$57.186.111.665 equivalente al 85,71. El de menos participacion en relacion al
recaudo es el Régimen Contributivo con un recaudo de $2.789.253.620.00
equivalente al 78.95%.

Es de resaltar que los recaudos de afios anteriores ascendieron a
28.278.807.858,00 y la glosa parcial por venta de servicios de salud ascendio a
$4.036.786.830.

Cuentas por Cobrar Venta de Bienes y Servicios vigencias anteriores

El presupuesto  aprobado  por = $29.078.131.961,00, se recaudo
$28.278.807.858,00 equivalente al 97.25%, frente al presupuesto aprobado, los
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pagadores de mayor participacion en el recaudo de las cuentas por cobrar de
vigencias anteriores fue el régimen subsidiado el contributivo y el FFDS.

Cuentas por Cobrar rentas Contractuales Ejecucion Presupuestal

Las rentas contractuales se presupuestd $10.665.000.000 y se recaudd
$18.638.828.811.00 equivalente al 174.77%, asi:

Cuadro No. 33
CUENTAS POR COBRAR RENTAS Y RECAUDO DE RENTAS CONTRACTUALES

Cifras en $
DESCRIPCION PPTO DEFINITIVO RECAUDO % DE
ACUMULADO EJECUCION DE
RECAUDO
Otras Rentas Contractuales 10.665.000.000,00 | 18.638.828.811,00 174,77

Convenios 9.815.000.000,00 | 18.638.828.811,00 189,90
Convenios de Desempefio - -
Condiciones Estructurales —

FFDS
Otros Convenios - FFDS - 671.570.000,00
Convenios Docente - 130.065.376,00 282.324.188,00 217,06

Asistenciales
Convenios Fondos de Desarrollo
Local Infraestructura y Dotacién

Otros convenios 1.500.000.000,00 9.499.999.999,00 633,33
Convenios en el marco del -
programa de saneamiento fiscal

y financiero

Convenios Aportes patronales 8.184.934.624,00 [ 8.184.934.624,00 100,00
Sin Situacién de Fondos

Cuentas por Cobrar Otras Rentas 850.000.000,00

Contractuales

Fuente: Presupuesto Ejecucion Presupuestal Activa

Los recaudos mas representativos corresponden al Sistema general de
participaciones sin situaciéon de fondos recaudado el 100%, en el rubro Otros
convenios se habian presupuestad $1.500.000.000 estos correspondientes a la
adicion No. 2 del CONFIS que es del proyecto de adquisicion de equipos y
elementos de Dotacién General para el Hospital Occidente de Kennedy de este
rubro se recaudd $9.499.000.999.00, que corresponde en especial al recaudo de
$8.000.000.000 recibidos por el Hospital del Tintal, que no se habian
presupuestado y la diferencia de otros convenios en ejecucion.

Presupuesto de Gastos Modificaciones y Ejecucion

Presupuesto de Gastos
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El presupuesto inicial de gastos del Hospital Kennedy es de $104.265.000.000
modificaciones asi: contracréditos de $10.503.446.959, créditos de
$16.029.354.879 y adiciones al presupuesto de $24.757.492.961, para un total de
modificaciones de $30.283.400.881.00 y un presupuesto disponible de
$134.548.400.881,00.

Cuadro No. 34
PRESUPUESTO DE GASTOS E INVERSION MODIFICACIONES Y PRESUPUESTO

DISPONIBLE
Cifras en pesos

DESCRIPCION | PRESUPUESTO MODIFICACIONES TOTAL PRESUPUESTO

INICIAL MODIFICACIONES | DISPONIBLE

CONTRA CREDITO ADICION
CREDITO

TOTAL
GASTOS MAS 104.265.000.000,00 | 16.029.354.879,00 | 16.029.354.879,00 | 30.283.400.881,00 [ 30.283.400.881,00 | 134.548.400.881,00
DISPONIBILID
AD FINAL
GASTOS DE
FUNCIONAMIE 21.018.000.000,00 | 2.307.973.708,00 2.807.973.708,00 | 4.994.720.001,00 5.494.720.001,00 | 26.512.720.001,00
NTO
GASTOS DE
OPERACION 83.247.000.000,00 | 8.195.473.251,00 [ 12.365.774.308,00 | 17.197.463.320,00 | 21.367.764.377,00 | 104.614.764.377,00
INVERSION - 855.606.863,00 | 2.565.309.640,00 3.420.916.503,00 3.420.916.503,00
DIRECTA
INVERSION
DIRECTA 855.606.863,00 | 1.500.000.000,00 2.355.606.863,00 2.355.606.863,00
CUENTAS
POR PAGAR 1.065.309.640,00 1.065.309.640,00 1.065.309.640,00
INVERSION
TOTAL

104.265.000.000,00 | 10.503.446.959,00 | 16.029.354.879,00 | 24.757.492.961,00 [ 30.283.400.881,00 | 134.548.400.881,00

Fuente: Ejecucion presupuestal pasiva

Los Gastos de Funcionamiento $21.018.000.000,00, tuvo unas modificaciones de
$ 5.494.720.001,00 para un total de presupuesto asignado de
$26.512.720.001,00 equivalente al 19.70% del presupuesto anual, de este
presupuesto se comprometié $26.244.863.186 equivalente al 98.99%, se giraron
$22.591.207.258 equivalente al 86,08% compromisos por pagar $3.653.655.928 y
un saldo de apropiacién $267.856.815.

Los Gastos de Operacion $83.247.000.000,00, con modificaciones de
$21.367.764.377,00 para un total de presupuesto disponible de $
104.614.764.377,00 equivalente al 77.75% del presupuesto, el hospital

comprometio $14.256.408.315 que equivale al 99.66% de ejecucion, giros por
$89.975.151.141 equivalente al 86.30% y saldo de apropiaciéon de $358.356.062.

Gastos de Inversion Directa su presupuesto inicial fue $0 con modificaciones de $
3.420.916.503,00 para un presupuesto definitivo de este mismo valor equivalente
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al 2.54% del total del presupuesto. De dicho presupuesto comprometid
3.403.465.569 que equivale a una ejecucién presupuestal del 99.49%, giro un
valor de $2.101.889.567 equivale a un 61,76% y un saldo de apropiacion de

$17.450.934.

Constitucion de cuentas por pagar al cierre de la vigencia 2014

La constitucién de las cuentas por pagar al cierre de la vigencia 2014 fue de
$19.236.489.104 y los dos grandes rubros es el siguiente:

Cuadro No. 35

CONSTITUCION DE CUENTAS POR PAGAR AL CIERRE DE LA VIGENCIA 2014

Cifrasen $
Concepto Funcionamiento Comercializacion Inversion Total
vigencia 2014 3.395.758.877 12.003.562.140 1.290.509.034 16.689.830.051
CXP otras
vigencias 257.897.051 2.277.695.034 11.066.968 2.546.659.053
Total 3.653.655.928 14.281.257.174 1.301.576.002 19.236.489.104

Fuente: Ejecucién presupuestal 2014

Ejecucion de las Cuentas por Pagar por Funcionamiento, comercializacion e
Inversion y reintegro de Saldo al Presupuesto.

El Hospital constituyd unas cuentas por pagar en el 2013 de $22.463.171.209, el

presupuesto definitivo fue de $22.079.671.208 vy

saldos reintegrados al

presupuesto un valor de $385.500.001 evidenciados en las actas de reintegro de
saldos 2014 expedidas por el area correspondiente y el ordenador del gasto.

Cuadro No. 36

EJECUCION CUENTAS POR PAGAR 2013 REALIZADAS EN EL 2014 POR RUBRO.

Cifra en $
Concepto Constitucion Presupuesto compromisos giros saldo por Diferencias
cuentas por Definitivo pagar reintegradas
pagar 2013 al
presupuesto
Funcionami 3.057.407.227 2.982.807.227 2.982.712.024 | 2.724.814.973 257.897.051 74.600.000
ento
Vigencia20 2.844.762.666 2.789.862.666 2.789.809.289 | 2.608.321.041 181.488.248 54.900.000
13
Otras 212.644.561 192.944.561 192.902.735 116.493.932 76.408.803 19.700.000
vigencias
Comercializ | 18.340.454.341 18.031.554.341 18.031.486.249 | 15.753.791.215 | 2.277.695.034 308.900.000
acion
Vigencia 15.657.578.880 15.424.078.870 15.424.029.235 | 14.853.315.911 570.713.324 233.500.010
2013
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Concepto Constitucion Presupuesto compromisos giros saldo por Diferencias
cuentas por Definitivo pagar reintegradas
pagar 2013 al

presupuesto

Otras 2.682.875.461 2.607.475.471 2.607.457.014 900.475.304 [ 1.706.981.710 75.399.990

vigencias

Inversién 1.065.309.641 1.065.309.640 1.065.309.640 | 1.054.242.672 11.066.968 1

Vigencia 1.065.309.641 1.065.309.640 1.065.309.640 | 1.054.242.672 11.066.968 1

2013

Otras 0 0 0 0 0 0

vigencias

Total 22.463.171.209 22.079.671.208 22.079.507.913 | 19.532.848.860 2.546.659.053 383.500.001

Fuente: Presupuesto 2013

La constitucion de las cuentas por pagar en la vigencia de 2014 fue de
$19.236.489.104 y la constitucion de las cuentas por cobrar 2013 es de
$22.463.171.209, quedando un saldo sin financiar por valor de $3.226.682.105.

Sentencias

Las Sentencias estan en dos rubros en otros gastos generales y en otros gastos
de comercializacion asi:

Cuadro No.37

Sentencias Presupuesto y Modificaciones 31 diciembre 2014

Cifraen $
MODIFICACIONES TOTAL PRESUPUESTO
DESCRIPCION ::"\ll?legaLIJ_PUESTO , MODIFICACIONES | DISPONIBLE
CONTRA CREDITO ADICION
CREDITO
OTROS  GASTOS
GENERALES
Sentencias Judiciales 5.597.716,00 | 394.000.000,00 | 100.000.000,00 488.402.284,00 | 488.402.284,00
OTROS GASTOS DE
COMERCIALIZACION
Sentencias Judiciales 20.000.000,00 73.815.261,00 | 428.000.000,00 | 70.000.000,00 424.184.739,00 | 444.184.739,00
Total | 20.000.000,00 79.412.977,00 | 822.000.000,00 | 170.000.000,00 912.587.023,00 | 932.587.023,00

Fuente: ejecucion pasiva

El presupuesto inicial fue de $20.000.000, tuvo unas modificaciones totales
incluidos los dos rubros de sentencias de $912.587.023,00 para un presupuesto
disponible de $ 932.587.023,00. De este presupuesto se comprometié
$932.587.023,00 y se ejecuto el 100%.

Inversiéon Directa

Cuadro No. 38

Inversién Directa

Cadigo

Descripcion

341140000000000

BOGOTA HUMANA
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Cadigo Descripcion

3411401 Eje Una Ciudad que reduce la segregacion y la discriminacion: al ser humano en el
centro de las preocupaciones del desarrollo

341140102 Programa: Territorio Saludable y Red de Salud para la Vida desde la diversidad

3411401020880 Modernizacion e Infraestructura de _Salud

8800002 Dotacion

880000201 Dotacion e Infraestructura

Fuente: Presupuesto

El presupuesto inicial de la inversidon del Hospital fue de $0, adiciones
3.420.916.533,00 conformada por inversion directa y cuentas por pagar inversion,
para un presupuesto de este mismo valor, se comprometio 3.403.465.569,00.

Cuadro No 39
PRESUPUESTO Y EJECUCION INVERSION

Cifraen $

Descripcion g Modificciones s % de

1 - — ! K] 5 . .

& [contra]credido Adicion Presupuesto compromisos ° § Saldo de Giros Acumulados |Ei€cucio |Compromisos  por

2 |credito Vigente Acumulados S o Apropiacion n de|pagar

T S o giros
inversion o 855.606.893,00 | 2.565.309.640,00 | 3.420.916.503,00 | 3.403.465.569,00 99,49 17.450.934,00 | 2.101.889.567,00 61,76 | 2.101.889.567,00
Inversion
Directa

(o] 0 855.606.893,00 | 1.500.000.000,00 | 2.355.606.893,00 | 2.338.155.929,00 99,26 17.450.964,00 | 1.047.646.895,00 | 44,81 | 1.290.509.034,00
Bogota
Humana
cuentas por

P 0] 0 0 1.065.309.640,00 | 1.065.309.640,00 | 1.065.309.640,00 | 100,00 - 1.054.242.672,00 | 98,96

pagar

Fuente: Ejecucion presupuestal

Los compromisos por valor de $3.403.465.569,00, corresponden a Inversion
Directa Bogota Humana, programa Territorio Saludable y Red de Salud para la
Vida desde la diversidad Modernizaciéon e Infraestructura de _Salud- Dotacion-
Dotacion e Infraestructura un valor de $ 2.338.155.929,00 con una ejecucion del
99.26%, saldo de apropiacion $17.450.934, compromisos acumulados de
$1.047.646.895 y unos compromisos de ejecucion de giros del 44.81%, y unas
cuentas por pagar de $1.290.509.034.

Los compromisos correspondes a cuatro (4) contratos y una adicion
asi:
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RubroCod

RubroNombre

ValorRp

ValorEjecutado

Saldo

CodigoTer

NombreTer

Contrato

Detalle

3411401020880
00201

DOTACION DE
INFRAESTRUCTURA

1.398.662.895,00

1047646895

351016000

800250382

AMAREY
MEDICAL S.A.

NOVA

CTO 130-2014

ADQUISICION, INSTALACION Y|
PUESTA EN FUNCIONAMIENTO
DE EQUIPOS Y ELEMENTOS
BIOMEDICOS PARA LA UNIDAD|
DE CUIDADOS INTENSIVOS
ADULTOS DE LA EMPRESA|
SOCIAL DEL ESTADO.

3411401020880
00201

DOTACION DE
INFRAESTRUCTURA

101.337.104,00

101337104

800250382

AMAREY
MEDICAL S.A.

NOVA

CTO. 130-2014
ADIC 1

ADQUISICION, INSTALACION Y]
PUESTA EN FUNCIONAMIENTO)|
DE EQUIPOS Y ELEMENTOS|
BIOMEDICOS PARA LA UNIDAD)
DE CUIDADOS  INTENSIVOS]
ADULTOS DE LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO.

3411401020880
00201

DOTACION DE
INFRAESTRUCTURA

70.656.000,00

70656000

830136037

PROYECTOS

Y

CONSTRUCCIONES A

Y LLTDA

CTO 222-2014

ADQUISICION DE PUERTAS CON|
ACCESO DE SEGURIDAD PARA|
LA UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS ADULTOS DE LA
EMPRESA.

3411401020880
00201

DOTACION DE
INFRAESTRUCTURA

714.999.930,00

714999930

800250382

AMAREY
MEDICAL S.A.

NOVA

CTO 217-2014

COMPRA E INSTALACION, DE|
LAS COLUMNAS DE GASES
MEDICINALES PARA LA UNIDAD
DE CUIDADOS INTENSIVOS.

3411401020880
00201

DOTACION DE
INFRAESTRUCTURA

52.500.000,00

52500000

900131175

IARQ & CO SAS

CTO 198-2014

REALIZACION DE LAS OBRAS
CIVILES COMPLEMENTARIAS
PARA OPTIMIZAR LAS
INSTALACIONES DE LA UNIDAD
DE CUIDADOS INTENSIVOS
ADULTOS DEL HOSPITAL.

2.338.155.929,00

Fuente: Registros Presupuestales

Se verificaron en la oficina de Presupuesto los CDP y los RP, estos se evidencian

en el sistema,

toda vez que el hospital para reducir los gastos de papel
Ganicamente el original reposa en los contratos.

Resultado Presupuestal

Los ingresos totales a 31 de diciembre de 2014 ascienden a $126.698.692.663,
equivalente al 64,17% en relacion con el presupuesto definitivo dicho valor incluye
la disponibilidad inicial por valor de $913.268.920 mas $125.785.423.743, el
hospital comprometié $133.904.737.070, con un porcentaje de giro del 85.63%,
teniendo en cuenta que el hospital haya pagado la totalidad de sus compromisos
el déficit ascenderia a $7.206.044.407 asi:
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Cuadro No 40

RESULTADO PRESUPUESTAL

Cifraen $

Descripcion Presupuesto definitivo Ejecucion acumulada Giros % de % en
ejecucién | relacion
de con los
ingresos/g | giros
astos

Presupuesto de 134.548.400.881,00 126.698.692.662,00 94,17

Ingresos mas

disponibilidad

inicial

Presupuesto de 134.548.400.881,00 133.904.737.070,00 114.668.247.966,00 99,52 85,63

gastos

Déficit del ejercicio 7.206.044.408,00

Fuente: Ejecucion Presupuestal

Gestion Presupuestal 2013 -2014

El Déficit presupuestal del 2014 disminuy6 en relacién al afio 2013, en un 33.22%
al pasar de $21.693.333.851 a $7.206.044.408, evidenciados principalmente por
los recaudos 2014 asi:

Cuadro No. 41

GESTION PRESUPUESTAL 2014-2013

Cifraen $
Descripcion Presupuesto/2013 Ingresos/compromisos Presupuesto/ 2014 Ingresos/compromisos
2013 2014
Ingresos 132.592.504.319,00 109.527.995.139,00 134.548.400.881,00 126.698.692.662,00
Gastos 132.592.504.319,00 131.221.328.990,00 134.548.400.881,00 133.904.737.070,00
Déficit 21.693.333.851,00 - - 7.206.044.408,00
Presupuestal

Fuente: ejecuciéon Presupuestales 2013-2014.

PAC Plan anual de Caja

El Hospital Occidente de Kennedy proyecto para el afio 2014 un presupuesto de
ingresos por valor de $133.635.131.961 con un total ejecutado de

$114.297.629.946.27 con un PAC sin ejecutar de $19.337.502.015,00 equivalente
al 16.92%.

Estado de Tesoreria a 31 de diciembre de 2014.
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El Hospital cuenta con un total de Fondos disponibles de $13.611.019.649 que
estan desagregados en caja, cuentas corrientes y cuentas de ahorro; de este valor
el Hospital tiene fondos con destinacion especifica por valor de $8.517.502.931y
acreedores varios por $1.270.488.118, para una disponibilidad neta de tesoreria
de $3.824.028.600.

2.6. FACTOR ESTADOS CONTABLES

Con el fin de emitir opinion sobre la razonabilidad de las cifras contenidas en los
estados contables presentados por el Hospital Occidente de Kennedy IIl Nivel
E.S.E. con corte a 31 de diciembre de 2014, se desarrollaron los procedimientos
contemplados en los respectivos programas, para los cual se aplicaron en forma
selectiva técnicas de auditoria, dirigidas a determinar si estos reflejan los hechos
econdmicos financieros y sociales en forma oportuna, confiable y Gtil. De acuerdo
a los resultados de la evaluacion realizada se observo lo siguiente:

Cuadro No. 42

VARIACION VIGENCIA 2013 A 2014
CIFRAS EN PESOS

CUENTA 2.013 2.014 VARIACION %
1 |ACTIVO 139.748.859.227 | 147.793.785.782| 8.044.926555| 576
2 | PASIVO 43.890.212.517 49.194.837.290| 5.304.624.773| 12,09

3 |PATRIMONIO | g5 569 219.187 96.600.150.017 |  1.030.930.830| 1,08
Fuente: Balance General HOK ha 31 diciembre de 2014 suministrado por la Administracion.

El Hospital, a diciembre 31 de 2014, presentd activos totales por valor de
$147.793.785.782, que comparado con la vigencia inmediatamente anterior por
valor de $ 139.748.859.227,25, revelan un incremento que asciende a la suma de
$8.044.926.554,75, que corresponden al 5,76%, ésta variacion se ve reflejada
especialmente en la cuenta Depdsitos en Instituciones Financieras y Bienes
Muebles en Bodega.

Las cuentas mas representativas del Activo en su orden fueron: Deudores por
valor de $81.872.948.493 y un valor relativo del 55,40%, Otros Activos con
$34.087.263.929 y una participacion del 23,06% y Propiedad Planta y Equipo con
un valor absoluto de $16.064.169.696 con una representatividad del 10,87%

El pasivo del hospital a 31 de diciembre de 2014, fue de $49.194.837.290, que

refleja un incremento de $5.304.624.773, equivalente al 12,09%, en relacion con la
vigencia 2013, que fue de $43.890.212.517, diferencia que obedece a la variacion
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reflejada en la subcuenta Recursos Recibidos en Administracién y Provision para
Contingencias.

En lo relacionado al patrimonio a 31 de diciembre de 2014, se aumentd en
$1.030.930.830, al pasar de $ 95.569.219.187 en el 2013 a $96.600.150.017, esta
variacion se ve reflejada en las Subcuentas de Resultados del Ejercicio y
Patrimonio Institucional

Efectivo

El grupo de efectivo presentd en el Balance General a 31 de diciembre de 2014 un
saldo de $13.611.019.649, conformado por las cuentas de: Caja Principal en
cuantia de $12.783.905, Depositos en Instituciones Financieras por valor de
$13.597.944.916 y Fondos en Transito que ascendieron a $290.828

Cuadro No. 43
DISCRIMINACION DE EFECTIVO

Cifras en pesos

CUENTA NOMBRE SALDO A 31/12/2014
1105 Caja 12.783.905
1110 Deposito en Instituciones Financieras 13.597.944.916
1120 Fondos en Transito 290.828
11 TOTAL EFECTIVO 13.611.019.649

Fuente: Estados Contables HOK a 31 diciembre de 2014.

El efectivo representa el 9,21% del total del activo del hospital, la cuenta Depésito
en Instituciones Financieras es la mas representativa, del efectivo.

Caja Menor

De otra parte, la caja menor de la vigencia objeto de la auditoria fue constituida
mediante Resolucién 001 de 2014 emanada del Hospital se aprobd un gasto
mensual de $ $20.300.000 y anual de $ 243.600.000, los amparos se
establecieron asi:

Cuadro No. 44

POLIZAS CAJA MENOR
Cifras en pesos

Vigencia
No. De pdlizas Desde Hasta Sub-limite
12-42-1010100200 24/04/2013 15/02/2014 | Cajas Menores 2.000.000,00
12-42101000200 15/02/2014 | 17/03/2014 | Cajas Menores 2.000.000,00
Caja menor sin aplicacion de
33-42-101000761 17/03/2014 | 17/01/2015 | deducible
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Fuente: Fotocopias de las pélizas suministradas por la administracién del HOK.
2.6.1 Hallazgo Administrativo

Por falta de control de la entidad, se observa en las pdlizas que amparan el
manejo de la caja menor, y que se relacionadas en el cuadro anterior, que no se
protege el 100% de los recursos destinados a tal fin, situacion que genera riesgo
por una eventual pérdida de recursos, incumpliendo lo establecido en el Numeral
4, subnumeral 4,1 del Manual para el Manejo y Control de las Cajas Menores
adoptado por medio de la Resolucion DDC -01 del 12 de Mayo de 2009, expedida
por el Contador General de Bogota.

Andlisis de la respuesta de la Entidad.

Si bien es cierto la péliza global establece un valor de $250.000.000 como monto
asegurado, no es menos cierto que dentro del cuerpo de la péliza se establece un
sublimite, especifico para la caja menor en $2.000.000 y a este valor no se le
establece deducible, por lo tanto no se protege el 100% de los recursos
establecidos para la caja menor cifra que mensualmente es de $ 20.300.000 y
anualmente es de $243.600.000

Se confirma la observacion y queda el hallazgo administrativo.
2.6.2 Hallazgo Administrativo

Por falta de seguimiento y control, por parte que las personas responsables del
manejo y ordenacion del gasto de la caja menor, se observa en el movimiento de
del mes de diciembre de 2014, que se realizaron gastos después del 28 de
diciembre de 2014, asi

Cuadro No 45
GASTOS CAJA MENOR DESPUES DE FECHA DE CIERRE

Cifras en pesos

FECHA No. No. VALOR CONCEPTO RUBRO PPTAL
RECIBO FACTURA EGRESO
29-12- 536264 3101 $44.000 | Pilas AAA Materiales y
2014 Colsubsidio suministros
26-12- F-78274 3120 $194.500 | Muestras Medicamentos
2014 Instituto de procesadas
Referencia
29/12/2014 | 44168698 3103 $2.200 | Certificado  de | Materiales y
Camara de Matricula suministros
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| Comercio | | | Mercantil | |

Fuente: Movimientos mensuales correspondientes a la caja menor suministrados por la Administracion.

Los comprobantes Nos. 3096, 3097, 3099, 3100, 3101, 3102, 3103, 3104, 3105,
3107 de fecha diciembre 29 de 2014 se generaron después de la fecha de cierre.
De acuerdo a lo contenido en el cuadro anterior, se efectuaron gastos después de
la fecha de cierre y de legalizacion de la caja menor con lo que se concluye que no
se tuvo en cuenta lo establecido en el numeral 6 del articulo 14 del decreto 061 de
2007 emanado por la Alcaldia Mayor de Bogot4, al igual que el numeral 8.
LEGALIZACION DEFINITIVA del Manual para el Manejo y Control de Cajas
Menores, adoptado por medio de la Resolucién DDC — 000001 del 12 de mayo de
2009. Emitido por el Contador General de Bogota D.C.

Andlisis de la respuesta de la Entidad.

De acuerdo a la respuesta dada por la entidad se confirma la observacién ya que
se evidencia que se realizd el cierre de Caja menor después de la fecha
establecida en la norma para tal fin.

Se confirma la observacion y queda el hallazgo administrativo
2.6.3 Hallazgo Administrativo

En la Resolucion No. 01 de 2014, en los articulos cuarto y séptimo se establece
como responsable de la caja menor o cuentadante al Subgerente Administrativo,
al igual que ordenador del gasto, evaluada esta conducta se observa que solo por
medida de auto control no debe ser el mismo funcionario el responsable de las
compras al igual que el ordenador del gasto, en la resolucion antes relacionada se
seflala en el numeral 4 Funcionamiento y Manejo de la Caja Menor, 4.1

Responsables del Manejo que <.. De preferencia este empleado debe ser distinto al Jefe de
bodega o Almacén, Tesorero, Pagador, Jefe o responsable de la Contabilidad, o quien desempefie

actividades de control de la Entidad., €Sta conducta se presenta por desconocimiento o
inobservancia de la normatividad.

Andlisis de la respuesta de la Entidad.
Se considera que la administracion en esta respuesta esta siendo contradictoria,
por cuando manifiesta que la responsabilidad no ha sido delegada en ningun

funcionario, pero que se contratdé una persona de apoyo, que realiza determinadas
funciones de caja menor.
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La entidad con su respuesta confirma las observaciones 2.2.9.3 y 2.2.9.4 en
relacion a que se establece al Subgerente Administrativo como Ordenador del
Gasto y Responsable del manejo de la caja menor, situacidon que en la realidad no
se da por “sus miiltiples ocupaciones”(respuesta entidad) y en donde el manejo operativo
lo realiza la técnica mencionada en el informe.

Se confirma la observacion y queda el hallazgo administrativo
2.6.4 Hallazgo Administrativo

Las funciones del responsable del manejo de la caja menor de acuerdo a la

normatividad son las siguientes:

“a) Llevar y mantener al dia los libros de Caja, Bancos y demas auxiliares que se requieran para los registros
contables y control de los fondos.

b) Adquirir y pagar los bienes y servicios de conformidad con lo preceptuado en las leyes 80 de 1993 y 1150
de 2007, los Decretos reglamentarios, las normas administrativas y fiscales.

c) Legalizar oportunamente las cuentas para la reposicion de los fondos, manteniendo la liquidez necesaria
para atender los requerimientos de bienes o servicios.

d) Elaborar mensualmente las conciliaciones bancarias de la cuenta corriente correspondiente, con la cual
podra determinar la veracidad de los movimientos segun extracto y el libro auxiliar, efectuar el control de los
registros pendientes por concepto de descuentos y abonos por diferentes conceptos y solicitar las
correcciones a la entidad bancaria si hubiere lugar a ello. Estas conciliaciones podran ser requeridas en
cualquier momento por la autoridad fiscal, por la Oficina de Control Interno o por el ordenador del gasto, para
los fines pertinentes.

e) Responder por el buen manejo y utilizacion de los fondos entregados.

f) Efectuar las deducciones (Retencién en la fuente, retencion de ICA, retencion de IVA, entre otros) a que
hubiere lugar, por cada compra o servicio que se solicite de acuerdo con las normas tributarias vigentes del
orden Nacional y Distrital, y elaborar una relacién detallando los sujetos de retencidn, el NIT, concepto del
servicio o compra realizada, valor base de la retencion la que serd anexada a la solicitud de reembolso...”

Las cuales de acuerdo a las pruebas practicadas se evidencia que las realiza la
técnica administrativa de caja menor la cual no se incluye en la Resolucién de
creacion de la caja menor, originando inconsistencias en el manejo y posibles
riesgos en el amparo inobservando lo establecido en el numeral 3 Constitucién 3.1
Formalidades literal g) Cargo y nombre del funcionario asignado como
responsable de su manejo, establecido en la Resolucion para el Manejo y Control
de Cajas Menores, adoptado por medio de la Resolucion DDC — 000001 del 12 de
mayo de 2009, emitido por el Contador General de Bogota D.C.

Andlisis de la respuesta de la Entidad.
Se da la misma respuesta para las observaciones 2.2.9.3y 2.2.9.4

Se confirma la observacion y queda el hallazgo administrativo
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Depdsitos en Instituciones Financieras

Presenta un saldo de $13.597.944.916 a 31 de diciembre de 2014, presentando
un incremento de $11.974. 231.464, con relacién a la vigencia anterior cuyo saldo
era por valor de $1.623.713.452.

Este saldo se encuentra desglosado asi:

Cuadro No. 46

DEPOSITOS EN INSTITUCIONES FINANCIERAS

Cifras en pesos

TIPO DE ENTIDAD No. DE FECHA DE DESTINACION SALDO EN | ESTADO
CUENTA FINANCIER CUENTA APERTURA PESOS SEGUN | DE LA
A TESORERIA CUENTA
1 Corriente BBVA 115002669 Recaudos y Pagos 34.030.113,00
Colombia Embargada 24/11/1999 Activa
2 Corriente Davivienda 569999980 08/09/1999 | Recaudos y Pagos 72.753.042,31 | Activa
3 Corriente Davivienda 569998776 23/05/2014 | Caja menor 0,01
SUBTOTAL CUENTAS CORRIENTES 106.783.155
4 Ahorros BBVA 115030538 21/11/2001 | Recaudos y Pagos 307.254.128,12
Colombia Embargada Activa
5 ANOITOS BBVA_ 115065435 15/07/2007 Conve_rlmio para 21.885.109,45 _
Colombia Dotacion. Inactiva
BBVA 115067910 17/01/2007 | Convenio 649/07 3.730.546,00
6 Ahorros Colombia Reforzamiento
Estructural del HOK Inactiva
7 AROITOS Davivienda 50008479 05/02/1999 | Recaudos y Pagos 4.642.803.107,90 Activa
Davivienda 500078845 12/04/2011 | Convenio 327/10 23.169.855,94
Secretaria de
Desarrollo
8 Ahorros Econémico -
promoviendo la
oferta exportable Inactiva
Davivienda 500078852 12/04/2011 | Convenio  1261/11 26.180.710,53
SDS, FFD y HOK
para el desarrollo
9 Ahorros del proyecto de
reforzamiento,
reordenacion y
ampliacion HOK Inactiva
Davivienda 500085683 13/08/2012 | Convenio 208/11 285.618.823,85
Fortalecimiento  de
10 Ahorros la gestién social de
la salud en el ambito
Vida Cotidiana Activa

97




O

CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

TIPO DE
CUENTA

ENTIDAD
FINANCIER
A

No. DE
CUENTA

FECHA DE
APERTURA

DESTINACION

SALDO EN
PESOS SEGUN
TESORERIA

ESTADO
DE LA
CUENTA

11

Ahorros

Davivienda

500078860

12/04/2011

Convenio
Interadministrativo
2125/12
Fortalecimiento
funcional de la red
publica adscrita a la
Secretaria  Distrital
de Salud.

279.377,04

Activa

12

Ahorros

Davivienda

570103143

02/04/2013

Convenio  2523/12
Adquisicién de
equipos y elementos
de dotaciéon general
para las
instalaciones del
HOK

179.361.619,88

Activa

13

Ahorros

Davivienda

500088240

02/05/2013

Resolucién 0087 de
marzo de 2014
proyecto  Ministerio
de Salud UCl,
modernizacion  de
redes.

414.987,12

Activa

14

Ahorros

Davivienda

500088224

02/05/2013

Cuenta para pagar a
contratistas OPS

433,22

Activa

15

Ahorros

Davivienda

500088232

02/05/2013

Convenio  1736/11
Aunar esfuerzos
para la realizacion
de actividades de
obra y dotacién
conjunta con la SDS
y el HOK del Tintal.

8.000.460.645,16

Activa

16

Ahorros

Banco
Popular
Embargada

220015023716

No se tiene
la fecha
exacta

Recaudos y Pagos

2.417,00

Inactiva

SUBTOTAL CUENTAS DE AHORRO

13.491.161.761

TOTAL CUENTA DEPOSITO ENTIDADES FINANCIERAS

13.597.944.916

Fuente: Conciliaciones Bancaria a diciembre 31 de 2014 del HOK Formato CB — 115 a 31 dic 2014

El valor reportado en la cuenta de depdsitos en Instituciones Financieras
correspondié a los saldos en tres (3) cuentas corrientes y trece (13) cuentas de
ahorros. Se presentan las conciliaciones a diciembre de 2014, sin que existan
partidas conciliatorias sin identificar, adicional estos saldos se presentaron
conciliados mensualmente entre las areas de Contabilidad y Tesoreria y se

presentan las conciliaciones bancarias por cada de las cuentas.

En el informe anterior correspondiente a la vigencia 2013, se establecio el hallazgo
administrativo 2.3.1.1 en donde se evidenciaron siete (7) cuentas de ahorro
inactivas, igual situacién sucede en la vigencia 2014.

Cuadro No 47
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CUENTAS INACTIVAS A DICIEMBRE 31 DE 2014

Cifras en pesos

CLASE | CORPORA No. CTA DESTINACION VALOR 2014 ESTADO
CTA CION
1 | Ahorros BBVA 115065435 | Convenio para 21.885.109,45
Colombia Dotacién. Inactiva
2 | Ahorros | BBVA 115067910 | Convenio 649/07 3.730.546,00
Colombia Reforzamiento
Estructural del HOK Inactiva
3 | Ahorros | Banco 500078845 | Convenio 327/10 23.169.855,94
Davivienda Secretaria de

Desarrollo Econdmico
—promoviendo la oferta

exportable Inactiva
4 | Ahorros | Banco 500078852 | Convenio 1261/11 26.180.710,53
Davivienda SDS, FFD y HOK para
el desarrollo del
proyecto de

reforzamiento,
reordenacion

ampliacion HOK Inactiva
5 | Ahorros | Banco 500085683 | Convenio 208/11 285.618.823,85
Davivienda Fortalecimiento de la

gestion social de la
salud en el ambito Vida

Cotidiana Inactiva
6 | Ahorros | Banco 500078860 | Convenio 279.377,04
Davivienda Interadministrativo
2125/12 Aunar

esfuerzos para el
fortalecimiento

funcional de la red
publica adscrita a la
Secretaria Distrital de

Salud. Inactiva

7 | Ahorros Banco 220015023716 2.417,00
Popular Inactiva

Saldo Cuentas Inactivas a diciembre 31 de 2014 360.866.839,81

Fuente: Conciliaciones Bancarias a diciembre 31 de 2014 del HOK Formato CB — 115 a 31 dic 2014 e Informacién Area de
Tesoreria de la Entidad

Se solicitaron las acciones respectivas efectuadas por la Administracion para la
depuracion de los saldos de las cuentas inactivas evidenciandose gestiones por
parte del area de Tesoreria sin el concurso del area de Planeacion que es la
Oficina a la que le corresponde el seguimiento y estado de los convenios frente a
las entidades con quien se celebren estos, por las acciones desarrolladas en la
presente auditoria se pudo determinar el estado actual de los convenios, faltando
la liquidacion de los mismos en los casos que sea pertinente.

En el informe de auditoria a la vigencia anterior (2013) se evidencian 3 embargos
efectuados en las vigencias 2011 y 2012. “Embargo por RECIBANC LTDA, en julio de
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2011, por valor de $47.895.430, de los cuales ya se notificd al Hospital mediante orden de pago

depositos judiciales el reintegro de $20.078.505”,Cuenta del Banco popular y Dos embargos
por SERANEST PHARMA, durante la vigencia 2012, por valor de $100.926.645.44 y $

99.073.354.56.de los cuales solo ha ingresado $60.000.000 pendiente $140.000 000.

Respecto a estos dineros se indago ante la Administracion quien manifiesta “se esta
a la espera de que se terminen los procesos se solicito el levantamiento de las medidas cautelares

pero fueron negadas, de lo cual obra copia en el expediente, respecto a “Recibanc ya se tienen
los titulos judiciales para reclamar el dinero, pero el Banco Agrario negé la entrega por que
expresO que los soportes deben ser copias auténticas ante notaria, se pidié a la Secretaria de
Salud la autenticacion de las mismas”.

Cuenta Deudores

Esta cuenta representa el valor de los derechos de cobro de la entidad originados
en su objeto social, refleja 31 de diciembre de 2014 un saldo de $ 81.872.948.493,
evidenciandose una disminucion en su saldo de $ 2.817.675.503 que representa
un -2.60% en comparacion con la vigencia 2013 con un valor de $84.060.623.996.

Cuadro No. 48

DISCRIMINACION DE DEUDORES
Cifras en pesos

CUENTA NOMBRE 31-12-2013 31-12-2014

1409 SERVICIOS DE SALUD 88.419.216.957 93.607.591.139

1420 AVANCES Y ANTICIPOS 112.590.318 34.065.416
ENTREGADOS

1424 RECURSOS ENTREGADOS EN 2.515.094.750 2.201.097.972
ADMON

1425 DEPOSITOS ENTREGADOS EN 396.803.710
GARANTIA.

1470 OTROS DEUDORES 794.176.058 776.589.318

1475 DEUDAS DE DIFICIL COBRO 29.401.073.752 37.528.740.866

1480 PROVISION -37.181.527.839 -52.671.939.928
TOTAL DEUDORES 84.060.623996 81.872.948.493

Fuente: Balance General por Nit HOK a diciembre 31 de 2014 suministrado por la Administracion.

Del total de Deudores le corresponden $93.607.591.139, a Servicios de Salud cifra
que comparada con la vigencia inmediatamente anterior ($88.419.216.957) tuvo
un incremento de $5.188.374.182 que representa una variacion relativa del 5.87%.
Las cuentas que en su orden tuvieron mayor variacion fueron 1480 Provision con
un incremento de $15.490.412.089, 1475 Deudas dificil cobro $8.127.667.114 y
1409 Servicios de salud $5.188.374.182.

Deudores — Servicios de Salud
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Esta sub-cuenta presenta un incremento de $5.188.374.182 comparando la
vigencia 2014 con un saldo de $93.607.591.139 con la vigencia inmediatamente

anterior (2013) $88.419.216.957, esta discriminada asi:

2.6.5 Hallazgo Administrativo

Cuadro No. 49

COMPOSICION CUENTA DEUDORES- SERVICIOS DE SALUD

CIFRAS EN PESOS

CUENTA NOMBRE 31-12-2013 31-12-2014
Factura Pendientes de Radicar 19.437.792.779 | 19.437.792.779
140901 POS EPS 1.278.582.478 | 1.682.529.700
140903 POSS EPS-S 12.678.437.590 | 12.569.592.657
140904 IPS Privadas 6.404.596 2.028.729
140906 Servicios de Salud Aseguradoras 162.166.743 162.201.443
140907 Otros Pagadores 3.257.447.031 3.121.724.139
140909 Servicios de Salud ESE 0 41.570.738
140910 Régimen Especial 109.550.579 76.021.029
140911 Atencion Vinculados Cargo a la Oferta 1.489.233.961 1.431.418.820
140912 Riesgos Profesionales 8.747.604 213.720.957
140914 Atencion Accidentes de Transito 447.222.197 587.252.075
Facturacion Radicada 68.981.424.178 | 73.719.530.852
140920 POS EPS 8.005.928.775 | 7.757.762.342
140921 POSS EPS-S 48.397.521.328 | 53.066.398.781
140922 IPS Privadas 137.562.242 141.316.884
140923 Empresa de Medicina Pre-pagada 186.385 0
140924 Compafiias Aseguradoras 15.217.284 15.267.984
140925 IPS Publicas 319.069.477 286.029.565
140926 Entidades Régimen Especial 211.933.749 212.445.388
140927 Atencién con Cargo al Subsidio de la | 5.609.427.351 | 5.505.039.734
Oferta
140928 Riesgos Profesionales 116.938.809 98.540.116
140929 Atencién Accidentes SOAT 6.167.638.778 | 6.636.730.058
TOTAL SERVICIOS DE SALUD 88.419.216.957 | 93.607.591.139

Fuente: Balance General por NIT a dic 31 de 2014

Este incremento esta representado en las cuentas POS-S Facturacion Radicada
con un incremento de $4.668.877.453, Atencion Accidentes SOAT Facturaciéon
radicada con un incremento de $469.091.280, POS EPS Facturacion sin Radicar
con un incremento de $403.947.222 y Riesgos Profesionales Facturacién sin
Radicar con un incremento de $204.973.353.

De acuerdo al acta efectuada en el area correspondiente, el valor de la facturacion
pendiente por radicar a 31 de diciembre de 2014 es de $16.764.148.339 que
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corresponde al Régimen Subsidiado $12.537.564.256, Régimen Contributivo
$1.670.159.406, SOAT $626.170.227, Aseguradoras $162.201.443, ARL
$213.720.957, Entidades Territoriales $110.706.989, IPS Privadas, $1.655.129,
ESE $45.454.738, Fuerzas Militares $76.021.029 y Subsidio a la Oferta
$1.320.494.165, verificado el valor por este mismo concepto en el formato CB -
0117 Informacion de Cartera reportado por el aplicativo SIVICOF a la contraloria
de Bogota el valor establecido es de $16.766.336.147,14 y el valor reflejado en los
Estados Contables (cuadro anterior) a la misma fecha es de $19.888.060.287,
originando una incertidumbre en el valor de la cuenta, lo anterior desconoce lo
contemplado en los numerales 103, 104 y 106 del Plan General de la Contabilidad
Publica y los literales e y f del articulo segundo de la Ley 87 de 1993.

Andlisis de la respuesta de la Entidad.

De acuerdo a la respuesta de la entidad y después de verificados los valores,
consignados y conciliados se determina que el valor de la cuenta Facturacion
Pendiente por Radicar En los Estados Contables es de $16.766.336.147,
presentandose diferencias con el area de facturacion asi: Sobre estimacion por un
valor de $44.989.961 en los regimenes de EPS-S $32.028.400, EPS Contributivo
$12.370.295, IPS privadas $373.600 y Entes Territoriales por valor de $217.666,
Igualmente se presenta una subestimacion por valor de $42.802.152 en los
regimenes de SOAT $ 38.918.152 y IPS publicas por valor de $3.884.000

Se retira la incertidumbre y se registra como observacion una Sobre estimacién en
cuantia de $44.989.961 y una Subestimacion de $42.802.152

El valor de facturacion pendiente por radicar menor a 360 dias es de
$14.988.486.375 (vigencia 2014) y mayor a 360 dias (Vigencias anteriores) es de
$1.775.661.964. La facturacion radicada a 31 de marzo de 2015 es de
$12.480.230.934, toda corresponde a la vigencia 2014; se encuentra en proceso
de radicacion la suma de $2.148.225.441 de la vigencia 2014 y un valor de
$1.775.661.964 de vigencias anteriores para un total pendiente por radicar de
$3.923.917.405 pesos m/cte.

En el Formato CB — 117 informacion de Cartera por Deudor y Edad arroja un saldo
total de cartera a diciembre 31 de 2014 por valor de $ 114.369.995.856, el mayor
porcentaje de participacion lo tienen las EPS- S con el 46%, seguido de pagareés
con un 11%.
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Se dio cumplimiento a la resolucion No. 421 de 2011 de la Contaduria General de
la Nacién, donde se reclasifica las cuentas por cobrar en cartera radicada y cartera
por radicar como se evidencia en el cuadro anterior.

Cartera por edades

Cuadro No. 50
ESTADO DE CARTERA POR EDADES

VALOR EN PESOS

EDAD MONTO %
PARTICIPACION

1 A 30 DIAS 10.974.648.075 9,60
31 A 60 DIAS 16.416.179.229 14,35
61 A 90 DIAS 9.178.968.525 8,03
91 A 180 DIAS 8.832.346.059 7,72
181 A 360 DIAS 13.574.197.459 11,87
> 360 dias 55.393.656.507 48,43
TOTAL 114.369.995.856 100

Fuente: Formato CB — 117 Estado de Cartera reportado por el HOK en SIVICOF

Del cuadro anterior se concluye que del total de la cartera a 31 de diciembre de
2015 es de $114.369.995.856, la mayor participacion de la cartera por edades es
la mayor a 360 dias con un 48,43 % y sigue el rango correspondiente de 31 a 60
dias con un 14,35%.

Dentro de las actividades desarrolladas por el area de cartera se observan que se
han enviado al area Juridica del HOK los acuerdos de pago incumplidos de varias
empresas con el fin de iniciar los procesos respectivos para la recuperacion de la
cartera.

En el mes de diciembre se radicaron compras de cartera de Ecoopsos y
Caprecom sin que en la vigencia 2014 se haya efectuado el pago.

Ingresos Abiertos

Se observa que en la vigencia 2009 se evidencio la existencia de 1.706 ingresos
abiertos se realizaron las actividades correspondientes para el cierre de los
mismos a enero de 2014 solo se presentaban 170 ingresos abiertos y a la fecha
de la presente auditoria (marzo 2015), se evidencié que se generaron 117 cargos
por valor de $92.399.432,
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Cuadro No. 51
VALOR DE LAS FACTURAS GENERADAS POR INGRESOS ABIERTOS

Cifras en pesos

PAGADOR VALOR VIGENCIAS
ASMET SALUD 156.800 2011
AXA COLPATRIA SEG. S.A 204.300 2012
BOYACA COMFABOY 546.377 2012
CAFESALUD SUB 20.600 2012
CAPITAL SALUD S.A.S 10.669.457 2011-2012
CAPRECOM BTA 18.301.155 2011-2012
CAPRECOM CALDAS 2.066.400 2011
CAPRECOM META 837.800 2012
COMFACUNDI 2.404.007 2011-2012
COMPARTA 693.100 2011-2012
COMPENSAR 1.811.800 2011
CONVIDA 195.800 2012
DEPARTAMENTO BOYACA 500.723 2011
DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA 5.467.000 2011
F.F.D.S 12.646.430 | 2010, 2011 Y 2012
FAMISANAR 7.704.683 2011
MALLAMAS 138.000 2011-2012
MUTUAL SER 225.000 2012
NUEVA EPS 5.883.800 2009 -2011
PIJAOS 42.300 2011
PREPARAGADA SURAMERICANA 71.500 2011
SALUCOOP 220.200 2012
SALUD TOTAL CONT. 1.968.000 2011
SALUD VIDA 1.587.400 2012
SANIDAD MILITAR 146.600 2011
SANITAS 119.600 2012
SAYP 17.566.400 2011-2012
SECRETARIA DE BOLIVAR 42.300 2012
SECRETARIA DE CINDINAMARCA 42.300 2012
SURATEP 119.600 2011
TOTAL 92.399.432,00
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Deudas de dificil recaudo

El Hospital Occidente de Kennedy Ill Nivel ESE presentd a 31 de diciembre de
2014 un saldo de deudas de dificil recaudo en cuantia de $37.528.740.866.

Cuadro No. 52
DEUDAS DE DIFICIL COBRO

CUENTA DETALLE VALOREN $

TOTAL DEUDAS DE DIFICIL

1475 COBRO 37.528.740.866
TOTAL  SERVICIOS DE

147511 SALUD 37.528.740.866
LETRAS PACIENTES SIN

14751101 CAPACIDAD DE PAGO 12.324.280.538

14751112 | LIQUIDADAS ARS 22.978.565.965

14751113 | LIQUIDADAS EPS 2.145.585.966
LIQUIDADAS OTROS

14751114 PAGADORES 80.308.397

Fuente: Balance General a 31 diciembre de 2014 suministrado por la Administracion.

Respecto de las entidades en liquidacién se presentaron reclamaciones por valor
de $22.978.565.965, y se ha reconocido a la fecha $6.902.065.584, respecto de
Solsalud el HOK present6 una reclamacién por valor de $7.808.368.073 y de este
valor se reconoci6 $4.118.857.459

Propiedad Planta y Equipo

Terrenos y edificaciones

2.6.6 Hallazgo Administrativo

El Hospital occidente de Kennedy por medio del contrato No.118-12 con el sefior

José Nelson Amaya efectud el avalué de los bienes muebles e inmuebles
resultados de este contrato arrojo el siguiente avaluo:

Cuadro No. 53
AVALUO DE INMUEBLES

SEDE AVALUO COMERCIAL Ctas Propiedad Planta y DIFERENCIA
Equipo + valorizaciones
Hospital 37.117.720.000 39.330.002.347 2.212.282.347
San 709.460.000 700.610.000 -8.850.000

105



O
CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

Andresito

Oficina 13.888.000 14.391.469 503.469
Chinchina

Oficina de la 413.212.000 445.802.618 32.590.618
93

Fuente: avallio Comercial Balance general por Nit vigencia 2014

Se presentan diferencia en el registro de la cuentas en el predio de San Andresito
al parecer no estd registrado lo correspondiente a la construccibn que se
encuentra dentro del lote por valor de $8.850.000 segun avalio comercial
presentando una subvaluacién a la cuenta al igual que su correlativa incumpliendo
con lo estipulado en el numeral 117 del Plan General de Contabilidad Publica,
expedido por el Contador General de la Nacion.

Andlisis de la respuesta de la Entidad.

Con la respuesta se acepta la observacion planteada por el equipo auditor
Se confirma la observaciéon y queda el hallazgo administrativo

Inventarios

En esta denominacién se incluyen las cuentas que representan el valor de los
bienes tangibles, muebles e inmuebles, e intangibles, adquiridos por el Hospital,
con el fin de ser utilizados en actividades de la institucion.

Presentd un saldo a diciembre 31 de 2014 de $2.085.977.372, con un incremento
de $639.480.945, que representa una variacion del 44.21% en comparacién con la
vigencia inmediatamente anterior (1.446.496.427).

De esta cuenta se pudo observar que se efectud el inventario fisico valorizado
tanto del Almacén a diciembre 31 de 2014 sin faltantes o sobrantes, como a las
farmacias de Urgencias, Salas de Cirugia, Salud Mental y Suministros a
noviembre de 2014 y Activos Fijos, en las Farmacias se presentaron sobrantes y
faltantes, se realizaron las respectivas compensaciones y se incluyeron los
sobrantes no compensados tanto en el inventario de cada farmacia como en la
cuenta contable, respecto de los faltantes no compensado se efectuaron por parte
de los responsables los respectivos pagos por caja del valor determinado como
faltante asi:
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Cuadro No. 54
INGRESOS POR FALTANTES NO COMPENSADOS

FARMACIAS
Cifras en pesos

FARMACIAS |FALTANTE |FALTANTE FALTANTE NO |RECIBO

INICIAL COMPENSADO | COMPENSADO | DE CAJA
Urgencias 232.315,00 |122.208,81 110.106,19 CP244816
Salas de
Cirugia

g 300.999,82 |276.107,86 24.891,96 CP244817

SUministros 1 4.796,60 | 4.248,12 548,48 CP244819
Salud Mental

107.809,91 |73.283,05 34.526,86 CP244818
Total 645.921,33 | 475.847,84 170.073,49

Fuente: Informes de Inventarios del HOK a diciembre 31 de 2014.

Se realizaron los respectivos cruces de los saldos de Inventarios contra los
Estados Contables sin observaciones que formular.

Se efectud muestra selectiva de inventarios el 17 de marzo de 2015 en el Almacén
del hospital a los grupos de Medicamentos, Material Médico Quirdrgico, Sutura,
Equipos y Maquinaria Médica, Equipos y Maquinas de Comunicacion y Equipo
Procesador de Datos, sin detectarse faltantes o sobrantes que evidenciar.

2.6.7 Hallazgo Administrativo

Sin embargo en el 90% de los elementos seleccionados como muestra de acuerdo
a los grupos de inventarios presentaron diferencias de unidades entre el fisico y
las tarjetas murales de identificacion, situacion generada por falta de control y
verificacion al igual que diligenciamiento al momento de hacer los respectivos
movimientos de ingreso o salida de los elementos, escenario que genera
informacién no confiable transgrediendo lo normado en el literal e) del articulo 2 de
la Ley 87 de 1993

Andlisis de la respuesta de la Entidad.

Con la respuesta se acepta la observacion planteada por el equipo auditor

Se confirma la observacién y queda el hallazgo administrativo

Pasivos
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Cuentas por Pagar

Representa el valor de las obligaciones que la entidad adquiere con terceros,
relacionadas con las operaciones que lleva a cabo en desarrollo de sus funciones
A diciembre 31 de 2014 presento un saldo de $34.172.340.964, representados
asi:

Cuadro No. 55

CONFORMACION DE CUENTAS POR PAGAR
Cifras en pesos

COoD.
CUENTA CUENTA VALOR
24 | CUENTAS POR PGAR 34.172.340.964
2401 | ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS
NACIONALES 18.200.047.193
2425 ACREEDORES 6.897.923.574
2436 | RETENCION EN LA FUENTE 556.098.543
2450 | AVANCES ANTICIPOS RECIBIDOS 2 339 748
2453 | RECURSOS RECIBIDOS EN ADMINISTRACION 8515 931.906

Fuente: Balance a 31 de diciembre de 2014 del Hospital Occidente de Kennedy Il Nivel

El saldo de la cuenta Adquisicién de Bienes y Servicios Nacionales presenta un
saldo a 31 de diciembre de 2014 de $18.200.047.193, el cual refleja una
disminucién de $4.476.016.173, equivalente al 51.67% del saldo presentado en la
vigencia inmediatamente anterior, la cual ascendio a $22.676.063.366.

Evaluados selectivamente los registros que afectaron este rubro, se concluye que
el saldo de la cuenta se encuentra razonablemente determinado a 31 de diciembre
de 2014.

Estado de actividad financiera, econdémica y social:

El Hospital, al cierre de la vigencia 2014, registré ingresos por venta de servicios
de salud por valor de $137.982.257.937 presentando un incremento de
$25.232.010.833.74 con relacién a los ingresos obtenidos en la vigencia 2013, los
cuales ascendieron a $112.750.247.103

Los gastos de administracién registraron un acumulado de $366.595.561 con un
incremento de $269.276.123,00 en relacién a la vigencia inmediatamente anterior,
el cual fue de $ 97.319.438,00

Control interno contable

108



O
CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

El hospital Occidente de Kennedy cuenta dentro de su estructura organizacional
con una Area Administrativa y una Area Financiera en esta UGltima labora un
profesional especializado en esta area se encuentra ubicada, la Oficina de
Contabilidad estd compuesta por el contador, un profesional de apoyo y un
asistente contable, el Area Financiera cuenta con las oficinas de: Contabilidad,
Cartera, Tesoreria, Facturacion y Presupuesto, acorde a lo establecido en el
Organigrama de la Entidad.

El Hospital dispone de sus propios manuales de procesos y procedimientos para
el registro de sus operaciones contables, tiene definidos tres procedimientos; Al-
03-403-01 Procedimiento para el registro del movimiento contable -03
Procedimiento declaraciones tributarias y 04 Procedimiento del cierre anual
contable

El orden y la presentacién de las cuentas en el B/G - Libros Oficiales (Mayor y
Balances y Libro Diario) estan acorde con el Catalogo General de Cuentas Version
2007- 10 de junio de 2013. Se observa que recopilan la normatividad en el Area.

La contabilidad utiliza el software Dinamica Gerencial empresa No. 52
monousuario, la entidad también maneja la empresa 35 en linea de lo cual se
dejaron observaciones en las auditorias anteriores

La administracion prepara conciliaciones con las diferentes areas del Hospital las
cuales fueron suministradas y verificadas sin observaciones excepto por los
Bienes Inmuebles.

Concepto Control interno Contable

Una vez aplicado el cuestionario de evaluacion del Sistema de Control Interno

contable y auditados los Estados Financieros se conceptla que el control interno
Contable del Hospital Occidente de Kennedy Il NA ESE es “Confiable”.
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FORMULACION INDICADORES FINANCIEROS DICIEMBRE 31 DE 2014

CONCEPTO FORMULA INDICADOR OBSERVACIONES
PASIVO TOTAL 0.33 Sefiala la relacion entre el Pasivo Total y el
ENDEUDAMIENTO / ACTIVO Activo Total, indica que por cada peso del Activo
TOTAL del Hospital, $0.33 son de los acreedores, lo que
significa que la Institucion tiene el 69% de sus
activos libres.
INDICE DE | PATRIMONIO / 0.69 Representa la relacion que existe entre el
PROPIEDAD ACTIVO TOTAL patrimonio y la inversion, significa que por
cada peso invertido en el Hospital, $0.69
pertenecen al Hospital.
RAZON DE | PATRIMONIO / 2.18 Represen la relacion entre el patrimonio y las
PROTECCDION AL | PASIVO TOTAL deudas del Hospital, el indicador sefiala que
PASIVO TOTAL por cada $2.18 del Hospital, hay una inversion
de un peso de los acreedores.
RENTABILIDAD UTILIDAD 7.21% Sefiala la relacién entre la utilidad operacional
SOBRE INGRESOS | OPERACIONAL / y los ingresos operacionales. Indica el
OPERACIONALES |INGESOS porcentaje de ganancia obtenido sobre los
OPERACIONALES ingresos operacionales del ejercicio.
*100
RENTABILIDAD TILIDAD NETA 0.23% Representa la relacion entre la utilidad neta y
SOBRE INGRESOS |/INGRESOS los ingresos netos. Indica el porcentaje de
NETOS NETOS *100 ganancia obtenido sobre los ingresos netos
del ejercicio.

Fuente: Oficina de Contabilidad Hospital Occidente de Kennedy 2014
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3.1. ANEXO

CUADRO DE OBSERVACIONES DETECTADOS Y COMUNICADOS

TIPO DE HALLAZGO CANTIDAD VALOR $ REFERENCIACION

23.1 2.3.2 2.3.3 2.3.4

2.35 2.3.6 2.3.7. 24.1

1.ADMINISTRATIVOS 242 243 24.4 24.5

21 24.6 247 26.1 2.6.2

2.6.3 2.6.4 2.6.5 2.6.6

2.6.7
2.DISCIPLINARIOS 1 2.3.5.
3.PENALES
4.FISCALES
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ANEXO 3.2

Ministerio de Salud, Decreto 2193 de 2012. En
consecuencia los bienes y derechos de la entidad se
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Hallazgo Administrativo Analizada la Gestién de 1.- Teniendo en cuenta que % ERNESTO CIPACON - Mediante comunicacién externa
conciliacién con la EPS Humana Vivir se observé que la Superintendencia Presentado= RESPONSABLE se presenta relacion de
con esa EPS no es efectiva, el proceso debi6 retomarse Nacional de Salud emiti6 | cartera FACTURACION / incumplimiento realizados por
en su totalidad a partir del afio 2003 por grupos, un | Resolucion No. 806 de | presentada en PATRICIA CARRENO - las diferentes EPS. + Proceso de
N grupo de glosas de 2003 a 2010 y otro del 2011 a la 2013, mediante la cual se proceso de RESPONSABLE conciliacion de glosas.+
= fecha. Segln acta de visita fiscal del 8 de abril del 2013, liquida la EPS HUMANA liquidacion/Tot CARTERA / MANUEL conciliacion de  cartera.
o la glosa no gestionada por conciliar oportunamente de la | VIVIR, el Hospital debe | al cartera CRISTANCHO - Comunicado interno informe de
< vigencia 2003 a 2010 asciende a la suma de | presentar todas las cuentas RESPONSABLE glosa marzo 2012.
AUDITORIA ;C> $6.414.898.304, Con la NUEVA EPS el proceso de por cobrar (incluyendo [0} GLOSAS
GUBERNAM e} conciliacion se reinici6 desde el 2002, con | glosas) tanto de régimen 0
ENTAL CON o COMPENSAR el proceso se retoma desde 1999, con | contributivo ~ como de =
ENFOQUE an ~ SOLSALUD se retomd el proceso a partir del 2007 y con | régimen subsidiado en los g >
INTEGRAL »n | | ECOPSOOS se retoma el tema a partir del 2010. | términos establecidos en la n :
MODALIDAD > |w Internamente el ente auditado diligencia matriz de | misma. . z 2013/06/20 2014/06/20 =
REGULAR 8 responsabilidad y se remite a control interno disciplinario )z> b4
VIGENCIA 7] sin gestion oportuna frente a los presuntos responsables Q o}
AUDITADA Q por parte del area en comento. Las cifras presentadas a % oy
2012 % este Ente de Control no concuerdan con lo informado al >
5
>
®
—
m
7]

encuentran en riesgo de caducidad y prescripcion,
Incumpliendo los literales b) y e), del articulo 2 de la Ley
87/93 y se trasgredié lo normado en el concepto
referenciado con el nimero 1-2012- 0422307 emitido por
el Ministerio de Salud (prescripciéon de las facturas
emitidas por la prestacién de los servicios de salud)
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AUDITORIA
GUBERNAM
ENTAL CON
ENFOQUE
INTEGRAL
MODALIDAD
REGULAR
VIGENCIA
AUDITADA
2012
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Hallazgo Administrativo con incidencia Disciplinaria Al
efectuar un andlisis del saldo la cuenta Deudores, se
evidenci6 que esta tuvo una dindmica ascendente de un
18% frente a un comportamiento ascendente de los
ingresos que fue solo del 1%, situacién que a toda luz es
contrario a lo normado el RCP Parrafos 79 y 81 toda vez
que la dindmica de la cuenta implica un comportamiento
similar en la cuenta de Deudores como en la cuenta
Ingresos por servicios de salud. Unido a lo anterior a hoy
17 de abril de 2013 los saldos del area de facturacion y
contabilidad se encuentran conciliados a septiembre de
2012. Se transgrede la aplicacion sistematica y regular
de los requisitos, principio y criterios contables normados
en el Plan General de Contabilidad Pulblica (PGCP)
Resoluciéon No. 357 de 2008 Parrafos 79 y 81 que
propende por que las cuentas contables anuales den
una imagen fiel del patrimonio, de la situacién financiera
y de los resultados de la empresa. Es importante
expresar que en la contabilizacién de las operaciones se
atendera a s realidad econémica y no sélo a su forma
juridica. Se incumple lo normado en numerales a), b) y
c) del Articulo 2 de la Ley 87 de 1993. Asi mismo lo
normado en Cddigo Unico Disciplinario Articulo 27 y en
los numerales 21 y 33 del Articulo 34 de la Ley 734 de
2002 y los literales a), b) y c), por Servicios de Salud,
utilidad y/o perdida del ejercicio Las implicaciones de lo
anterior se dan por la incertidumbre en las cifras y el no
reflejar la realidad econémica y financiera del ente
auditado, en la cuenta en comento y la correlativa de
Ingresos

.1- Facturacién y Cartera
realizaran una evaluacion
del total de ingresos
generados en la vigencia
2012, la facturacion
radicada en la vigencia
2012 y el saldo pendiente
por radicar con el fin de
determinar el origen del
mayor incremento de la
cuenta  Deudores  con
respecto a la facturacion
generada en el mismo
periodo. 2.- Facturacién y
Cartera elaboraran
procedimiento  que les
permita mensualmente
establecer en que
porcentaje se incrementa la
facturacion 'y en qué
porcentaje se incrementa la
cartera, con el fin de que el
incremento o disminucién
de estas cuentas sea
proporcional y justificado.

% Entidades
analizadas=e
ntidades
analizadas/To
tal entidades
registradas en
cartera y
facturacion

VH3IONVNI4 NOILS3D

ERNESTO CIPACON -
RESPONSABLE
FACTURACION /

PATRICIA CARRENO -
RESPONSABLE

CARTERA

2013/06/20

2014/06/20

Se realiza conciliacién
facturacién radicada (cartera) a
diciembre de 2012. +
Conciliacion facturaciéon radicada
a diciembre de 2011. + Informe
de radicacion mes de febrero de
2011.

v
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AUDITORIA
GUBERNAM
ENTAL CON
ENFOQUE
INTEGRAL
MODALIDAD
REGULAR
VIGENCIA
AUDITADA
2012
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Hallazgo Administrativo con presunta incidencia
Disciplinaria Se evidencié al evaluar el proceso
facturacién radicada, que las glosas alcanzaron un 40%
en promedio en el afio 2012, y la glosa aceptada
ascendié a $3.472.114.000. Al cierre de la vigencia
2012, el inventario de Glosas que acumula glosas del
afio 1999 a 2012 ascendi6 a $15.646.369.426. La
informacién de este proceso se encuentra por depurar y
clasificar. La gestiéon sobre la misma se ve entorpecida
por el deficiente sistema de informacién, el inadecuado
seguimiento y control a la gestion y el resultado del
Ousorcing Aseisa; se constatdé casos como el de
Humana Vivir donde no se presenté conciliacion durante
el afio 2012. La razonabilidad en estados contables de la
cuenta deudores se ve afectada en razén a que la
cuenta 147511 cuentas de dificil cobro esta con saldo de
$21.842.755.812, el cual se encuentra en proceso de
depuracién. Lo anterior, permitié tener certeza de la
poca efectividad del proceso de facturacién generada
por la entidad en la vigencia 2012, se genera
incertidumbre en relacién con el saldo de la cuenta
deudores y pone en riesgo los recursos del ente
auditado, por cuanto la recepcion del pago depende del
envio en debida forma de la facturacion. Se incumple
con lo normado en el PGCP frente a la aplicacién
sistematica y regular de los requisitos, principio y
criterios contables normados en la Resolucién. 357 de
2008, en especial con los items 92, 97 referente a los
objetivos de la informacién contable publica, y los items
101, 102, 103, 104, 106, 111, 113 referentes a las
caracteristicas cualitativas de la informacién. Es
importante sefialar que en la contabilizacion de las
operaciones se atendera a su realidad econémica y no
s6lo a su forma juridica. Se contraviene lo normado en
numerales a), b) y c) del Articulo 2 de la Ley 87 de
1.993. asi mismo lo normado en Cédigo Unico
Disciplinario Articulo 27 y en los numerales 21 y 33 del
Articulo 34 de la Ley 734 de 2002 y los literales a), b) y
c), La consecuencia es la incertidumbre del saldo de la
cuenta

1.- Elaborar base de datos
que contenga para cada
entidad el valor de glosa
por contestar, la cual
incluird ademas naimero de
factura, fecha, valor inicial,
valor glosado, valor
contestado, valor aceptada,
valor en proceso de
conciliacién . 2.-
Circularizar a todas las
entidades los saldos de
glosa por contestar con
corte a 31 de Diciembre de
2012. 3.- Circularizar a
todos los deudores
solicitando citas para
adelantar el proceso de
conciliacion de glosas.

% De
Entidades
incluida en la
base de
datos=Total
Entidades
incluidas en la
base de
datos/Total
Entidades que
reportan
Glosa

VH3IONVNI4 NOILS3D

PATRICIA CARRENO -
RESPONSABLE DE
CARTERA /| MANUEL
CRISTANCHO -
RESPONSABLE
GLOSAS /SISTEMAS

2013/06/20

2014/06/20

el Hospital realizo informe sobre
glosas definitivas

v

seusiqy
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Hallazgo Administrativo con presunta incidencia | 1.- Elaborar conciliacion | % De ERNESTO CIPACON - Se realiza acta de conciliacién
Disciplinaria Al verificar el total acumulado de facturaciéon | mensual entre facturaciény | conciliaciones RESPONSABLE DE de reporte generado  del
anulada durante la vigencia 2012 ascendié a un valor de contabilidad por concepto =Conciliacion FACTURACION / LUZ siprojweb conciliar saldos de los
$10.507.195.537 sobre la cual no existié6 control alguno de facturacion generada. es MYRIAM RONCANCIO estados financieros movimientos
en este proceso no se evidencié conciliacion entre | 2.- Facturacion verificar4d | realizadas/Tot R. - PROFESIONAL mes de diciembre 2013. + acta
facturacién y contabilidad, a titulo de ejemplo se ilustra | que los movimientos que | al UNIVERSITARIO de conciliacién entre contabilidad
con el siguiente cuadro: CUADRO 3 VALORES DE entregue a Contabilidad por | conciliaciones CONTABILIDAD y facturacién saldos acumulados
i’: FACTURACION ANULADA SIN CONCILIACION EN EL concepto de facturacion a realizar% corte diciembre 2012.+ acta de
m PRIMES SEMESTRE DE 2012 DEL HOK MES AREA generada y ajustes a la conciliaciéon entre contabilidad y
§ CONTABILIDAD FACTURACION ENERO misma no presenten facturaciéon saldos acumulados
AUDITORIA E 1,090,176,003 1,284,543,694 FEBRERO 1.063.975.918 diferencias con_respecto a o corte__ marzo 2014.+ acta de
GUBERNAM ()_>) 1.145.499.265 MARZO 474.702.152 1.353.207.815 los vglores reglstrados_gn m conullac@n de repgrte generado
ENTAL CON 3 ABRIL 642.590.293 966.862.136 MAYO 919.452.364 el médulo sz factgracmn. ‘ﬁ del soprojweb concmar_saldqs de
ENFOQUE = 1.000.526.772 JUNIO 697.889.294} 1.152.182.774 De | 3.- Facturacion al cierre de o) los  estados financieros >
INTEGRAL m B acuerdo_a lo expresa(_jo en Io_s parrafos anteriores se la vigencia certificara a i movimientos mes marzo_2014. :
MODALIDAD ; N establecieron fallas e |rregular|da(jes de control en los Contabllldad que los _saldos P > 2013/06/20 2014/06/20 Se anexan los cruces relallzados
REGULAR <] - procesos que desarrolla, tanto QI area de cartera, como reglstraQOs en _gl sistema )Z> mes a mes con el area de >
VIGENCIA 8 de _facturam_on_que ponen en riesgo los recursos de la de mformamon_ por 5 _Contabm_d,ad y Cartera de la %
AUDITADA o entidad Se infringe lo normado en numer_ales a), b)yc) concepto de  ingresos m informacion reportada. 2
2012 e} del Articulo 2 de la Ley 87 de 1993. Los literales 21 y 33 operaciones generados por § o
3 del Articulo 34 de la Ley 734 de 2002. La consecuencia las entidades a quien la
5 es la incertidumbre de los valores anulados y el Institucion presta  sus
[ desconocimiento de la veracidad de la facturacion vs. La | servicios no presentan
W) prestacion de los servicios al cierre de la vigencia 2012. diferencias con los
Se evidencia la falta de confiabilidad en la veracidad de entregados a Contabilidad
los valores registrados por concepto de anulaciones y su y entes de control.
afectacion en la cuenta Ingresos Netos por servicios de
salud. Inventarios Esta cuenta ascendié a la suma de
$1.301.482.000 siendo la cuenta méas representativa es
la de medicamentos medico quirtrgicos la cual reflejo un
valor de $745.894.000.
Hallazgo Administrativo Al evaluar la conciliacion entre | 1. Realizar conciliacion | % ERNESTO CIPACON - Se realizé informe de radicacion
i’j las areas de contabilidad y facturacién se evidencié la mensual entre Contabilidad Conciliaciones RESPONSABLE DE mes de mayo 2012. + informe de
m falta del proceso durante el Ultimo trimestre de 2012, la | y Facturacién por concepto =Conciliacion FACTURACION / LUZ radicacion del mes de Agosto del
)<> entidad tiene ingresos no reconocidos por concepto de | de facturacién generada. 2. | es MYRIAM RONCANCIO 2012 radicado en septiembre de
AUDITORIA o glosa§ por pendientes por conciliar y contestar en Realizar conullac!(?n realizadas/Tot o R. - PROFESIONAL 2012.+|n_fo_rme de radicacion del
GUBERNAM g cuantia de $15.64_6.369.000 y el yalor de las _fgcturas mensual entre Facturacion | al o m UNIVERSITARIO mes _dlt:lembl_'e del 2912.+
ENTAL CON 3 pendientes de_ radicar de meses diferentes a diciembre | y Carter@ por concepto de conmllgmones (ﬁ CONTABILIDAD / comunicado interno solicitud
ENFOQUE > de 201_2' asc1ende_ a la suma de_$l.113.434._000, la factu_ramon radlcad»a}. 3 a Realizar o PATRICIA CARRENO - entrega de ) radlcados._ o* >
INTEGRAL m B facturacion por radicar del mes de dlc_lembre asciende a | Realizar conullac!qn i RESPONSABLE DE comunlcado interno  solicitud >
MODALIDAD 4 = $’10.437.976.000_Ios val_o_res_ por radlcgr mayores a 30 mensual entrg' Facturacion P = CARTERA / MARTIN 2013/06/20 2014/06/20 radlcaQOs generados. o %
REGULAR )U’ > dias, las glt_)sa}s, las concmacw_mes pendientes de realizar | y Contabilidad por )Z> CONTRERAS - comunicado _interno sollgnud 2
VIGENCIA 8 afecta I_a Iqu|dt_ez y razonabilidad de la cuenta y sus concepto de facturauon 5 PROFESIONAL facturas pendlentes por ragjlpar.
AUDITADA o correlgtlvas. Se |nct{mp|e con lo normado en el PGCP en | pendiente por radicar. m UNIVERSITARIO + coml_mlcado_ interno  solicitud
2012 e} espe_clal con I_os |tem_sl 85, 92, 97, rgferente a los § SISTEMAS DE aclaracion radicados gener_afms
3 objetivos de la informacién contable publica, y los items INFORMACION y no entregados.+ solicitud
5 101, 102, 103, 104, 106, 111 referentes a las confirmacién  documentos en
[ caracteristicas cualitativas de la informacion contable estado registrado.
n publica y el item 122 que hace mencién al principio de
contabilidad publica de revelacion.
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Hallazgo Administrativo con incidencia Fiscal y | 1, Actualizar el | % CLAUDIA PEDREROS Se cuenta con procedimiento
N Disciplinaria Al evaluar el pago de sentencias judiciales | procedimiento Identificando | Procedimiento CASTELLANOS - JEFE para pago de sentencias.
AUDITORIA - se constatd que se realizaron giros por concepto de riesgos de flujo de recursos s= % OFICINA JURIDICA /
m laudos, dentro de los cuales se cancelaron $6.087.307 para el pago de sentencias Procedimiento %] ORLANDO GALEANO -
GUBERNAM < f . S =
ENTAL CON > por concepto de intereses por ‘eI no pago oportuno del ]ud|0|algs: 2. Socializar | s . ° SUBGERENTE
Q-
ENFOQUE oc valor que o_rdenaba la Sentencia dent[o del proceso de proced|m|e_nto_pa_ra_ el pago | realizados/Tot z FINANCIERO o
INTEGRAL 5 g N] restablecment_q del derecho de la sefiora Laura Reyes | de sentencias judiciales. al o m o
MODALIDAD g o ’: Vargas, |dent|f|c_ada con C.C. N(?. _20754.16(_5 de procedl_mlento P g 2013/06/20 2014/06/20 g
REGULAR =Z [N Mosquera (Cundinamarca) _En I'os termln_os _ant_elrlores, s a realizar - g
VIGENCIA om se causa un dafio al patrimonio de la institucién, en rcr)1 o
= cuantia de $6.087.307. Incurriendo en lo contemplado en "
AUDITADA > X . 1
2012 (@] los literales a) y f) Qe la Ley 87 de,1993, articulo 6 de la o]
8 Ley 610 de 2000, Literal 21 del articulo 34 de la Ley 734 >
de 2002. La consecuencia es la Sobre valorando la
cuenta gastos y su correlativa Patrimonio.
Hallazgo Administrativo Se evidencié que no se efectia 1. Elaborar procedimiento %Procedimien ORLANDO GALEANO - el Hospital cuenta con
técnicamente el proceso de célculo de provisiéon a los para el registro y | tos=Procedimi SUBGERENTE procedimiento de
deudores, este debe ser fruto de un estudio técnico, actualizacion de la | entos a FINANCIERO /
atendiendo el numeral 9.1.4.2. Del PGCP, el cual es provision de la cuenta realizar/Total PATRICIA CARRENO -
Ny diferente a la provision de caracter Tributario empleada Deudores. 2. Presentar a procedimiento RESPONSABLE
= por el hospital. De otra parte Se evidencié el pago de consideracién del Comité s CARTERA
g compensatorios cuando en realidad se estaban de Sostenibilidad el
,IE cancelando cesantias definitivas. Lo anterior afecta procedimiento  para el
AUDITORIA c notoriamente la cuenta Deudores, los Gastos, la utilidad registro y actualizaciéon de (9}
GUBERNAM 3 del ejercicio y por ende el patrimonio del ente auditado. la provision de la cuenta @
ENTAL CON o Se incumple con lo normado en el PGCP en especial Deudores. 3. Socializar el o
ENFOQUE ﬁ o con los items 85, 92, 97 referente a los objetivos de la | procedimiento para el g >
INTEGRAL [N informacion contable publica, y los items 101, 102, 103, registro de provision de n ’
MODALIDAD | 3 |3 | 104, 106, 111 referentes a las caracteristicas cualitativas | cartera. " z 2013/06/20 2014/06/20
REGULAR 8 : de la informacién contable pulblica, item 154 y 156 del Jz> z
VIGENCIA ) PGCP. Evaluacién Control Interno Contable. El Hospital (@} @
AUDITADA (o] Occidente de Kennedy, cuenta con un area contable % g
2012 % compuesta de 3 funcionarios (2 de planta y 1 >
; contratista), los manuales de procesos y procedimientos
@ fueron actualizados en noviembre de 2009 acorde con
m las actividades que se desarrollan en ambiente
o monousuario, los libros oficiales de contabilidad se
encuentran a diciembre de 2012. La efectividad del area
depende en gran medida de la calidad y oportunidad en
que las diferentes areas administrativas y operativas le
transmitan informacién para lo de su competencia.
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Hallazgo Administrativo La administracion del Ente

1. Elaborar por parte de los

% Paralelos=

MARTIN CONTRERAS -

Se realizaron actas de Dindmica

invitacion y/o términos de

auditado adolece de un sistema de informacién lo | responsables de cada | Paralelos PROFESIONAL gerencial. + Cronograma de
suficientemente afinado y confiable, entre las areas modulo las  diferencias | evaluados/Tot @ UNIVERSITARIO actividades implementacion
involucradas en el manejo del flujo de informacion obtenidas en el paralelo al modulos @ SISTEMAS / LUZ aplicativo dinamica gerencial
i’:’ financiera, lo que impide el andlisis de la informacién | realizado entre los saldos | Financieros | MYRIAM RONCANCIO - hospitalaria versiéon Net Empresa
m reportada tanto al interior como al exterior. Lo anterior | reportados por cada &reay | Dinamica g PROFESIONAL 36 en magnético + informe
)<> pese a haberse adquirido la implementacién del los saldos reportados en el Gerencial n UNIVERSITARIO estado de los médulos dinamica
AUDITORIA P E}plicativo Dinémica_GerenciaI,,para que f_upcion_ara en sistema de informacion. 2. )Z> CONTABILIDAD / gerencial versiéon Net Empr_esa
GUBERNAM ()_>) linea _entre Ia§ diferentes areas admlnlstr_atlv_as y E_valuar por parte_l de Z FREDY NINO - 36.+ propu_e'_stas economicas
ENTAL CON 3 operativas, mediante contrato 134 de 20_05 )_/'S|gl;|entes sistemas de informacion y r£r>1 TESORERO / PATRICIA modqlo_adm!smnes, facturam_on,
ENFOQUE > por valor total Qe $873.412.000 con termlna(:|or_1 blIaFeraI el responsabl_e de cada o CARRENO - hospitalizacion, inventarios, >
INTEGRAL En) B del_ contrato,_sm que a Ig fecha se I'!aya evu_ifenuado rr)()dulo'el origen de las g RESPONSABLE ca,rtera. tesorer,l'aA + Pantallazo :
MODALIDAD 3 o mejora efectiva en eI_ sistema de_ informacion (yer diferencias obtenidas. 3 ] m CARTERA/ERNESTO 2013/06/20 2014/06/20 mpc!ulo tesoreria. + Pantallazo
REGULAR )5 © numeral 2.2.1.). El riesgo _operatlvo no ha s_ldo EIabor»ar plan de trabajo ﬂ CIPACON - pagina w_eb del HOK_. + mfor_me >
= 4 4 =3
VIGENCIA 8 subsane_\do frente_ a las necesidades Qe los usuarios. que incluya cronograma o RESPONSABLE gestion S|stem§s de |nf0'rr_na(:|0n 3
AUDITADA o Incumpliendo los Ilterale_s b)ye), dgl artlgulo 2 de laLey para subsan_ar las z FACTURACION / 2013 en m_e,dlo ,rnggnetlcu + 2
2012 e} 87/93. La consecuencia es la incertidumbre en la diferencias obtenidas en el )6 ESPERANZA Implementacién pagina web en 2
3 presentacién de las cifras de los estados financieros proceso de implementacion < ZAMBRANO - medio magnético. + documento
%; reportados al interior y el exterior de la entidad. z PRESUPUESTO / LILIA adquision de equipos en medio
= 3 PABON - magnético. + contrato 046- 2013
9) > ALMACENISTA / LUZ en medio magnético. IGUAL A
2 DARY TERAN - RESPUESTAN 2.1.2.3
> FARMACIA / MANUEL
CRISTANCHO -
GLOSAS
N Hallazgo Administrativo La recuperacién de los valores 1. Elaborar y socializar el % NICOLAS CUESTA - Existe procedimiento aceptacion
AUDITORIA an de las Glosas definitivas es lenta debido a las falencias | procedimiento para el | Procedimiento (o) JEFE OFICINA glosa con presunta
GUBERNAM < del proceso de facturacion, unido a la cultura del no | registro y control de la | s= m CONTROL INTERNO responsabilidad a Control Interno
ENTALCON | & pago de los terceros, no cuenta con un manual de | glosa por contestar. 2. | Procedimiento e} DISCIPLINARIO / Disciplinario. El Instructivo del
ENFOQUE (Z) S |o | procesos para la gestion oportuna que preceda a la | Elaborar y socializar el | s actualizados g PATRICIA CARRENO - proceso disciplinario detallando >
INTEGRAL N O | | accion de investigacion que le compete a la oficina de | procedimiento para el |y - n RESPONSABLE 2013/06/20 2014/06/20 el proceso de Glosas.
MODALIDAD |&@ % X | control interno disciplinario. Incumpliendo los literales b) | tramite de las | socializados/T Z CARTERA / MANUEL
REGULAR mm | y e), del articulo 2 de la Ley 87/93. La consecuencia es | investigaciones otal )z> CRISTANCHO - E
VIGENCIA | 4] la falta de liquidez del Hospital. disciplinarias. Procedimiento Q RESPONSABLE ]
AUDITADA > s ul GLOSAS ]
2012 3 >
%]
En el texto de las invitaciones a presentar propuestas y 1. Emitir directriz a las % ACCIONES 0w Rodrigo José En ejecucion Plan Mejoramiento
en el contenido de los contratos, existe ausencia de una | areas generadoras de la | REALIZADAS 25 Gomez/Orlando
mencioén rigurosa y detallada a las obligaciones del necesidad de contratacion | =  proyectos gﬁ‘a Galeano/ Wilson
contratista, principalmente cuando se trata del suministro donde se establezca con de invitacion @ D Bustos/Claudia Patricia
de equipos médicos. Poca o ninguna referencia se hace claridad las condiciones de ylo  términos S 3 Pedreros C.
- a la justificacién técnica de las caracteristicas de los | los requerimientos | de invitacion o [ ;
AUDITORIA 2 equipos, a las condiciones para suministrar los | contractuales que deben | solicitud de B %
GUBERNAM 3 repuestos e insumos que permiten la operacion de los incluir las actividades y/o cotizaciones a5
ENTAL CON 8 mismos; a los profesionales que prestan el servicio de obligaciones detalladas de realizadas / Fgo g m
ENFOQUE o :\: mantenimiento y reparacion; lo anterior dificulta exigir al los contratistas al proceso | Total de B g % |?r|
INTEGRAL 3 | contratista el cumplimiento del objeto contratado. Para el de invitacién, que deberd | contratos * ES ‘o
MODALIDAD > .': grupo auditor, este punto debe leerse mas alla del tema contener como minimo: 100 - § § % 2014/08/01 2015/06/01 2
REGULAR Q L contractual, en funcién de la observancia de los Caracteristicas de equipos, E ':—’» B 8;
VIGENCIA 2 estandares consignados en la Resolucion 1441 de 2013 | condiciones para Fo3a =
AUDITADA 8 - Manual de Habilitacién de Prestadores de Servicios de | suministrar repuestos e S s
2013 E_, Salud-. insumos, que permitan la gﬁ
operacion a los 30
profesionales que realizan <
el mantenimiento. 2. 3 §
Elaborar  proyectos de % gi
8

invitacion o solicitud de

117




O

CONTRALORIA

DE BOGOTA, D.C.

cotizaciones que
contengan los aspectos
técnicos y obligaciones
contractuales

suministradas por el area
generadora de la
justificacion.

- La revision de los contratos permitié establecer el 1. Emitir justificaciones % ACCIONES > Rodrigo José En ejecucion Plan Mejoramiento

AUDITORIA 2 desconocimiento del principio de planeacion al para celebracion de REALIZADAS o % Gomez/Orlando

GUBERNAM § concentrar en cabeza del Subgerente de Prestacion de contratos de acuerdo a la | = Justificacion P S Galeano/ Wilson Bustos/

ENTAL CON 9] Servicios un amplio nimero de contratos, situacién que competencia de cada | contractual / § 2 » m
ENFOQUE % |™ | representa un riesgo para el correcto control y vigilancia | Subgerencia segin lo | Total de b s =
INTEGRAL 5 ,': al cumplimiento del objeto contratado. establecido en el manual procesos g_ 5 ‘ 2014/08/01 2015/06/01 ©

MODALIDAD a - de contratacion de la | contractuales P T § g
REGULAR g ™ entidad que cumpla y | adelantados * = <y
VIGENCIA = respete el principio de | 100 3" >

o [«

AUE(']I':DA 2 Planeacion. 3 g

S <

AUDITORIA Entre los contratos auditados suscritos bajo la modalidad 1. Establecer y/o actualizar | % ACCIONES Rodrigo José Gémez En ejecucion Plan Mejoramiento

GUBERNAM de contratacién directa, llama la atencién de este procedimiento o instructivo REALIZADAS

ENTAL CON o iy organismo de control, si efectivamente se dio aplicacion para solicitud de = Acciones g_ 1) m
ENFOQUE S g. N a los principios de la contratacion estatal, en especial los cotizaciones. 2. Establecer realizadas  / E) s |':|'|
INTEGRAL == |2 de transparencia y seleccion objetiva, porque en la un rutero que evidencie las Total de 58 2014/08/01 2015/06/01 ©

MODALIDAD g Q N carpeta solo se presenta informacién sobre el contratista distintas etapas que | Acciones * 23 2
REGULAR s L |w seleccionado y poca o ninguna sobre las ofertas de los atraviesa el proceso 100 g—. 3 8;
VIGENCIA =g otros participantes. precontractual. s =
AUDITADA

2013
Se presenta incumplimiento de la Ley 594 de Junio de 1. Emitir directriz a los % ACCIONES 2 o Rodrigo José En ejecucion Plan Mejoramiento
2000, al observarse que las carpetas que almacenan la | supervisores de érdenes y | REALIZADAS ho& Gomez/Wilson Dario
- informacion de los contratos estdn dispersas en | contratos, y a la | = Acciones : ﬁ ] Bustos Guarin/Orlando

AUDITORIA 2 diferentes dependencias: en un area esta la carpeta con subgerencia financiera, realizadas  / oy 2 Galeano

GUBERNAM 3 los documentos de la etapa precontractual; en otra la para que se remita copia | Total de -g; g- Montafia/Claudia Patricia
ENTAL CON E) informaciéon del contrato, y en una tercera la que | en medio magnético | Acciones * b g_ z Pedreros m
ENFOQUE o .’j contiene los documentos de ejecucion y seguimiento del (Correo electronico, CD, o | 100 E a 3 |?n
INTEGRAL S | contrato. cualquier u otro dispositivo BOS D

MODALIDAD ?3 HN de almacenaje) del estado B 2_ 2 2014/08/01 2015/06/01 2
REGULAR s | de ejecucion del contrato 2 & e
VIGENCIA 2 (Constancias de recibo a P23 =
AUDITADA o] satisfaccion),  pago  y [29

2013 5 liquidacion. 2.  Elaborar 3§ g
bases de datos que bs 3
contemplen control de la 3 3
informacién allegada. o o
El hospital incumple lo estipulado en la Ley de Control 1. Elaborar cronograma | % Reportes Lider proceso sistemas En ejecucion Plan Mejoramiento
- Interno, al no tomar acciones para actualizar el software | coordinado con la | Implementado de informacién

AUDITORIA 2 DINAMICA 36 (actualizado el 1-01-2013) que almacena | subgerencia financiera y | s Numero de (%]

GUBERNAM 3 la informacién de pagaduria, este atraso se puso de sus areas, para definir reportes %

ENTAL CON 8 manifiesto en el seguimiento al contrato 093 de 2008, al acciones de validacion, implementado 3 m
ENFOQUE o N tratar de filtrar informacién y generar informes en forma | verificacion, ajustes 'y | s/ Numero de ?g’_ |?r|
INTEGRAL S agil y oportuna. disefio de reportes de los | reportes ) ‘o

MODALIDAD (:3 .': modulos financieros. requeridos por 5 2014/06/16 2014/12/31 2
REGULAR g o (Tesoreria) 2. Validar, | los g 2
VIGENCIA 2 verificar, ajustar y disefiar | usuarios(Teso 3 =
AUDITADA B los reportes requeridos | reria) * 100 Q.

2013 E_, para generar y filtrar E}

informes en el médulo de
tesoreria para el
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seguimiento y control del
mismo.

AUDITORIA
GUBERNAM
ENTAL CON
ENFOQUE
INTEGRAL
MODALIDAD
REGULAR
VIGENCIA
AUDITADA
2013

[EN1OBHUOD UONSSS) J0j0RS

¢TT?C

Por no aplicar las normas que obligan a liquidar el
contrato. El Manual de contratacién del hospital sefiala
en el Articulo 40. Liquidacion del Contrato. 40.1
Procedencia: Seran objeto de liquidacion los contratos
de tracto sucesivo, aquellos cuya ejecucion o
cumplimiento se prolongan en el tiempo y los demas que
la requieran segun las circunstancias. En el texto del
contrato, dentro del tema de las garantias y solo como
una referencia marginal se hace referencia a la
Liquidacién del contrato. Dice la clausula Décima Sexta:
Las garantias pactadas tendran una vigencia igual a la
vida del contrato y liquidacién. (Subraya fuera de texto)
Esa misma clausula estipula: Garantia Unica: El
contratista se compromete a prestar garantia Unica que
avalarad el cumplimiento el cumplimiento de las
obligaciones surgidas del presente contrato, la cual se
mantendré vigente durante su vida y liquidacion y se
ajustard a los limites de existencia y del riesgo
amparado .a) Amparo de Cumplimiento; Por un valor
equivalente al diez por ciento (10%) del valor referido en
el paragrafo segundo de ésta clausula con una vigencia
igual a la duracién de éste y cuatro (4) meses mas. b)
Amparo de Calidad: equivalente al 10% del valor de
contrato, con vigencia de tiempo igual al plazo del
contrato, mas cuatro (4) meses mas. Varios de los
equipo dejaron de prestar el servicio por varios meses.

1. Adelantar acciones
legales tendientes a lograr
la Liquidacién del contrato
093-2008, 2 Pactar dentro
de los contractos que
cumplan las condiciones
normativas 'y que lo
requieran la clausula de
liquidacién contractual.

% ACCIONES Orlando Galeano

REALIZADAS Montafa/Claudia

= Incluir Pedreros Castellanos
clausula de

liquidacion  /

Total de

contratos que
requieran  su
incorporacion
*100

eOIpLINC/RISIOURUIS BloUIabgNS

2014/08/01

2015/06/01

En ejecucion Plan Mejoramiento

13 u3

uoIoNal:
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Porque el hospital no adelanto la gestién para que el
contratista cumpliera con la obligacién de cambiar partes
y piezas, y/o reparar y/o reponer los equipos que estan
fuera de servicio en la Unidad Renal. En la Clausula
Cuarta del contrato 093-2008 que especifico las
Obligaciones del Contratista; se sefiala: El aportante se
compromete a: 3. Realizar el mantenimiento preventivo y
correctivo o reposicion de los equipos, salvo el

1. Adelantar acciones
administrativas y/o legales

tendientes a lograr el
cumplimiento de la
obligacion contractual

respecto a la reparacién y
funcionamiento  de los
equipos de la unidad renal

% ACCIONES
REALIZADAS
=  adelantar
gestion

judicial

liquidacion del
contrato / ctto
093 de 2013 *

Rodrigo José
Goémez/Claudia Patricia
Pedreros

En ejecucion Plan Mejoramiento

de los 14 elementos comprados por el hospital
ascienden a $ 23.729.11 por paciente; es decir la ESE

(%)
c
g
o ]
AUDITORIA 8 mantenimiento correctivo correspondiente ajenos al de acuerdo a lo establecido 100 @
GUBERNAM o X =]
ENTAL CON = aportante. 4. El aportante se compromete a: Entregar los en el contrato 093-2008. o,
ENFOQUE Q equipos debidamente amparados por una péliza de i m
INTEGRAL a "\: seguros que cubra los equipos en apoyo tecnoldgico g. m
MODALIDAD S HR contra los riesgos de incendio y anexos, rotura de ] ES 2014/08/01 2015/06/01 2
REGULAR o) w maquina con anexo de hurto, de responsabilidad civil 2y S
VIGENCIA El extracontractual por dafios a terceros y corriente débil. S S
AUDITADA § Adicionalmente, los manuales de operacién de los 5
2013 g equipos de didlisis marca JMS modelo SDS-20, y los =
= informes del importador exclusivo -ITOCHU-, sefalan =
que para el correcto funcionamiento de los equipos, el kit S
de mantenimientol debe ser remplazado ®
periédicamente; pero revisada la hoja de vida de cada
uno de los equipos, no se encontré evidencia alguna que
el contratista haya cumplido con la obligacién técnica de
reemplazar los elementos que debian sustituirse
periédicamente.
Por planeacién deficiente en los elementos que integran 1. Emitir justificaciones | % ACCIONES Rodrigo José En ejecucion Plan Mejoramiento
el Kit de insumos y los equipos que requeria la Unidad | para celebracion de | REALIZADAS » Gomez/Orlando
Renal. Otra irregularidad presente en el contrato 093- | contratos de acuerdo a la | = Justificacion s Galeano/ Wilson Bustos/
2008, es la omisién en los estudios previos y luego en el competencia de cada | contractual / <
T texto del contrato, del nimero de elementos que integran Subgerencia  segun lo Total de 3
AUDITORIA ) N . £op an A f ]
GUBERNAM Q el Kit de insumos para la practica de hemodidlisis. Alli se | establecido en el manual procesos 3o
ENTAL CON E] pactd que el kit lo integrarian 10 insumos; pero el de contratacion de la | contractuales 0 o
ENFOQUE Q ejercicio auditor estableci6 que se requieren 24 entidad que cumpla y | adelantados * 8_ Z m
aQ N elementos distintos para la una hemodidlisis o una respete el principio de 100 S 3 m
INTEGRAL | & e | giglisis peritoneal, | le significo al hospital Planeacis 2 2014/08/01 2015/06/01 s
MODALIDAD S [N ialisis perltg)nea, 0 que le significo al os_pl_ta comprar aneacion. = |ga 014/08/0 015/06/0. 8
(e} IS por otra via 14 insumos mas. A soliciud de la > S.
REGULAR o . T > 7R3 2
VIGENCIA 3 Contraloria, funcionarios de la Unidad Renal ayudaron a ‘2” < S
AUDITADA § inventariar la lista de insumos que realmente se utilizan 3 %
=4 en cada practica de Hemodialisis. El valor consolidado 33
2013 S E
- =3
[
Q
<

de Kennedy ha pagado $1.529.062.159 en insumos
adicionales que no fueron previstos al momento de
planearse la invitacion y la firma del contrato.
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El Hospital actualmente realiza dos copias diarias de la

1. Gestionar la custodia de

%  Acciones

Lider proceso sistemas

En ejecucion Plan Mejoramiento

] informaciéon que son guardadas a través de medio | la informacién a través de | Realizadas de informacién
= magnético como son CD y DVD que son almacenados entidad externa que Namero de
5] en el area de sistemas. El HOK Il N no cuenta con una permita garantizar la | estudios
AUDITORIA |5 custodia adecuada de la informacién (Backups), donde | seguridad de la misma. 2. | realizados/ 4]
GUBERNAM § S se hace evidente la exposicién a ciertos riesgos que Realizar el estudio de | Numero de %
ENTALCON £ 2 deben minimizarse para garantizar la seguridad de la | mercado para la | estudios 3
ENFOQUE §S |n | informacién en aspectos tales como disponibilidad, | contratacion de empresa | Solicitados * 1 >
INTEGRAL |8 & | | confiabilidad, accesibilidad e integridad por la | externa. 3. Adelantar | 100. - & 2014/06/16 2014/12/31 z
MODALIDAD (S’ & | modificacién y/o pérdida de la misma, lo anterior en | acciones contractuales El o
REGULAR ekl contravia con la Resolucién 305 DE 2008 (Octubre 20) para custodia y traslado de g )
VIGENCIA |6 5 de la Comisién Distrital de Sistemas basada en la ISO | copias de  seguridad 3
AUDITADA |18 2700- Tecnologia DE LA Informacién, Técnicas DE | (Backup). 2
2013 =3 SEGURIDAD, SISTEMAS DE Gestion DE LA >
g; SEGURIDAD DE LA Informacién (SGSI). REQUISITOS-
3 Numeral 4.3. SEGURIDAD Y CONTROL y lo establecido
en la Ley 87 de 1993, a) .Plan de Contingencias
Los Estados Financieros de la Institucion, se generan a 1. Revisar la | % modulos en g » Lider proceso sistemas En ejecucion Plan Mejoramiento
& través del sistema monousuario empresa 52 del parametrizacion general de | linea Numero L. § @ | deinformaciony lideres
g aplicativo Dindmica Gerencial, el cual no se encuentra los médulos del sistema de de  modulos ;-» 4 ‘3" de los procesos que
= en linea con ningin mddulo. Razén por la cual es informacién. 2. Continuar | en linea con E? interacttan con el
AUDITORIA g of necesario el re i digitacion d da | la impl ion d bilidad / E‘Q a i de inf i0
GUBERNAM € 8 r o procesamiento y digitacion de toda la | con la implementacion de | contabilida bS5 2 sistema de informacion
ENTAL CON g a informacion con_table, situacion que es de conocmento y cada' uno de Iqs modu_lgs Ngmero de BS = de Dinamica gerencial
ENFOQUE g,‘g por lo _cyal _dlrectamgr_'nte el area de Sistemas d_e dgl 'S|§tema de m_formauon r_nodul_os k @ g >
INTEGRAL |2 g‘ : Informacion tiene habilitado el sistema monousuario dln_amlt;g gerenqal y su | financieros * "jg 3 >
MODALIDAD S 2 |on dentro del sx_er|dor,_que es responsabilidad de Sistemas valldac]pn en linea con | 100 = F g‘ 8 2014/06/16 2014/06/16 %
REGULAR & D |w de Informaqon, al |gu_§|, que les ha_\ creado el sistema | contabilidad. g 59 g
VIGENCIA g o monousuario en mencion para el registro y co_mrol d_e _Ios b 8 <
2 hechos econémicos y financieros. Lo anterior, origina 5=
AUDITADA |U1 G ) : . Pod
2013 2 3 que el sistema no constituye una herramlenta’ gdecuada B w g
2 y oportuna, no genera Interfaces automaticas que B oo
g: brinden la seguridad de la informacién y asi poder evitar b g &
< la pérdida de tiempo en el reproceso como es la =3
digitacion de toda la informacion contable g”
La oficina de Control Interno en ejercicio de la funcién Adelantar seguimiento al Seguimientos JEFE DE LA OFICINA Y En ejecucion Plan Mejoramiento
Asesora y Evaluadora, adelanté auditorias a diferentes cumplimiento de las realizados/ o FUNCIONARIOS DE
n dependencias del Hospital, sin embargo, no se evidencio | acciones formuladas dentro | EVALUACION g CONTROL INTERNO
AUDITORIA B que haya realizado permanentemente seguimiento al de los planes de | ES =
GUBERNAM [=] cumplimiento de las acciones y metas formuladas en los mejoramiento suscritos con REALIZADAS >
ENTAL CON 9 procesos o areas responsables de su ejecucion; como | ocasién de las auditorias | * 100 %
ENFOQUE = N tampoco el estado de la eficacia y los controles en las | realizadas por parte de 8 .;:
INTEGRAL S | actividades y funciones de la entidad. Lo anterior indica, | Control Interno
MODALIDAD | T (2 | que la oﬁciﬁa de control Interno no ha cumplido de | verificacion de los comrolez = = 2014/06/01 2014712131 %
REGULAR 3 * manera adecuada con sus roles y funciones, afectando de los procesos. 8 5]
VIGENCIA 2 la gestion institucional, lo cual no es acorde con lo C
AUDITADA % preceptuado en el articulo 2 de la Ley 87de 1993 3
2013 ] Evaluacién y Seguimiento. Este, es quizd uno de los m
g 2
(o]

roles mas relevantes de la responsabilidad que le
corresponde a las Oficinas de Control Interno.
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La oficina de control interno realizé auditorias internas a
las areas de Calidad, gestién ambiental, contratacion,
participacion ~ social, gestion  humana, gestion
documental, compra de insumos y suministros,
propiedad planta y equipo, presupuesto, ingresos y
gastos y convenios interinstitucionales y de estas solo
nace un plan de mejoramiento que se notificé a la oficina
de aportes parafiscales el dia 31 de julio de 2013 y se
reiter6 el 23 agosto de la misma anualidad, sin
evidenciar el respectivo seguimiento. De igual forma, se
evidencio que no realizé seguimiento a las acciones de
mejora contempladas en los informes antes citados, ni
suscribié Planes de Mejoramiento con las dependencias
y/o duefios de los procesos evaluados que presentaron
deficiencia, lo que conlleva la falta de seguimiento a los
resultados de las auditorias, que no permite garantizar
que los responsables de los hallazgos, hayan eliminado
con buenas practicas, las causas que los originaron y se
haya mejorado la gestién. Lo anterior contraviene lo
establecido en el Manual de Implementacién del MECI
articulos 1° y 2° literales d y f y articulo 12 literal k. Ley
87 de 1993, articulo 3°. Del Decreto 1537 de 2001.
Fomento a la cultura de control. El Manual de
Implementacién del Modelo Estandar de Control Interno
MECI, adoptado mediante Resolucién 142 de 2006 por
el Departamento Administrativo de la Funcién Publica
DAFP, La oficina de Control Interno lleva a cabo
acciones conducentes a reducir el riesgo, con el fin de
evaluar la eficiencia de los controles preventivos y
correctivos para los procesos y/o actividades que lo
requieren (Informes anuales de la gestion de los
procesos, informes solicitados por entes externos e
informes de auditorfas internas, validar informes antes
de su emision, andlisis de la gestién de los procesos
basados en informacion y medicién errénea o no
sustentada).

Verificar la suscripcién de
los planes de mejoramiento
producto de los hallazgos
de las auditorias internas y
realizar seguimiento,
verificando las evidencias
de cumplimiento y los
controles establecidos.

planes de JEFEY
mejoramiento FUNCIONARIOS DE
con CONTROL INTERNO.
seguimiento
Itotal de
planes de
mejoramiento
suscritos *
100
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Se evidencio que de acuerdo a la informacién
suministrada, el hospital no cumple con el maximo
aceptable en cuanto a la oportunidad en la asignacion de
citas en las especialidades de Pediatria, Obstetricia y
razén de mortalidad materna, adicionalmente, en prueba
realizada en Consulta Externa directamente con los
usuarios, se evidencia que los indicadores no reflejan la
realidad a la que se enfrenta el usuario desde el
momento en que empieza a solicitar la cita hasta que la
obtiene finalmente, situacion que incide
desfavorablemente en la gestion del hospital y en la
calidad de vida de la poblacién pobre y vulnerable de la
localidad. Esto refleja falta de gestién del hospital,
incumpliendo los parametros establecidos en el numeral
2 requerimientos de la Circular 056 de 2009, expedida
por la Superintendencia Nacional de Salud, asi como el
Titulo 1, articulo 2. Del Decreto 1011 de 2006. El
indicador Tasa de reingreso hospitalario se incrementd
en un 106%, al pasar de 1.5 en la vigencia 2012 a 3.09
en el 2013, Oportunidad en la atencién en servicios de
apoyo diagnostico Radiologia, al pasar de 1.74 en la
vigencia 2012 a 5.29 en el 2013 y Oportunidad en la
atencion en servicios de apoyo diagnostico Ecografia, al

Supervisiéon semanal de la
oportunidad en agendas
medicas;  Solicitud  de
aumento de horas por las
especialidades de acuerdo
a registro de oportunidad.
Para mejorar la
oportunidad en el servicio
de Apoyo Diagnostico
Radiologia se realiza la
adquisicion de equipos de
Rx Convencional Fijo y Rx

Convencional con
Fluoroscopio (Estudios
Especiales

Numero de Subgerencia prestacion
citas de servicios, lider de

realizadas/Nu consulta externa, Apoyo
mero de citas Diagnostico Radiologia
programadas,
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pasar de 1.0 en el 2012 a 3.08 en el 2013.
iy El incremento presentado en los indicadores antes Mejora en la efectividad de Namero total Lider proceso de En ejecucion Plan Mejoramiento
g, sefialados y que corresponden al comparativo entre las las acciones realizadas en de Urgencias., Lideres de
AUDITORIA 3 viggncias 2012 Yy ?013, inciden dg;favorablemente enla | el ‘mlaln,ejo de consulta y If{eingresos/N procesos asistgnciales
GUBERNAM 5 calidad de atencion de la pob_lamo_n; cpnllevapdo a que deflnl(_non de conducta | Umero total de @ Sul?g_erenua de
ENTAL CON 2 en el caso de reingreso hospitalario, él usuario regrese aproplz_ida a las Egresos. = Servicios de Salud
ENFOQUE % o al h_ospltal por Ial_ misma causa y no se tor_nen _[as con_dlmones cllnlcas, _del g- >
INTEGRAL 3 i | Medidas preventivas para evitar esta situacion, | paciente tanto por médicos g >
MODALIDAD g N incumpliendo Ios’ parametros establecidos en la Qrcular de urgencias como  por = % 2014/06/01 2014/09/30 %
REGULAR 3 g 049_ de 2008, asi como lo contempl_ado en el articulo 2. espec!allstas Aumentar la T g
VIGENCIA 2 Calidad de la atencion de_salud, Titulo 1, D_eI Decreto capa_udad de res_puesta y g
AUDITADA < 1011 de 2006 y sus resoluciones reglamentaria verificar el nivel de )
by complejidad de las ]
2013 =] " N
S atenciones manejadas en
Q la institucion (no aplica
13 para patologias crénicas)
AUDITORIA -n Se observé que las siguientes siete (7) cuentas de Elaborar Plan de = (#de Luis Fredy Nifio Parra - En ejecucion Plan Mejoramiento
2 ahorro que contienen recursos de convenios ejecutados Depuracion de cuentas cuentas TESORERO GENERAL
E“?Efgém § y co_nvenios pendientes de ejecuci()n,_ se encuelnt'ran ban'carias y ejecutar las inactivas/#
ENFOQUE m mac_tlvas, presc_antando solameme mowmlent(_)s debltqs acciones de traslat_jp de total de 4 >
INTEGRAL by N originados en intereses obtenidos. Lo anterior, refleja recursos y cancelacion de cuentas o >
MODALIDAD 2 ‘.:_’ falta de un adecuado seguimiento a los recursos cuentas que no se utilizan abiertas)*100 = ] 2014/05/01 2014/06/30 o
REGULAR g [N !’eCIquOS con destlnacu_’)n especifica y genera para _transaccmnes. % e
VIGENCIA g mpgmd_qmbre sobrg _Ia propiedad de e_stos recursos y su Entregar mfor_me con o
z utilizacion, contraviniendo lo establecido en el Numeral soportes bancarios de las
AUE&’;DA % 7, Titulo 11, Libro 1 del Plan General de Contabilidad | acciones realizadas
o Publica.
El Hospital presentd para la vigencia 2013 una 1. Depurar en el sistema % Facturacion Lider de Facturacion y En ejecucion Plan Mejoramiento
facturacion total de $113.040.747.837. Sin embargo se | las facturas pendientes por | Radicada Vr Cartera
observd que a 31 de diciembre de 2013 se present6 | radicar a 31 de Diciembre | radicado en el
AUDITORIA n facturacion pendiente por rgdicar por val_gr de de , 2913 mediante periodo/Vr. "
GUBERNAM B $_16.18_0.345.74$_5, saldo_ que incluye facturacion de conc_lllamon con cartera. 2. Factura_do en <
ENTAL CON S vigencias anteriores. Sin embargo,_ la demora en la Ane_lllza_rrlas causales de no | el periodo * <
ENFOQUE m radicacion de estas facturas_ contraviene lo establecido radlca(;lon y prot_:eder a | 100 3 m
INTEGRAL g B en el n_u_meral 7 _Tltulo I I__|bro 1 del Plan G_eneral de correglr_l’as. 3. Reallz_ar plan a m
MODALIDAD ) e Contabilidad Publica y los Lnera_les a)ye), Aruc_ulo_? de de accion para mejorar el = ) 2014/02/01 2015/06/01 ’E‘i
REGULAR o [~ la Ley 87 de 1_993, generando riesgo en la conflab_llldad procedlm'lento } de "5" S
VIGENCIA =] de la |nf0rrr_1a0|on, el no corresponder a derechos ciertos | facturacion r_adlpada y por 2 S
& para la entidad y el no contar con recursos de manera ende el indicador de [=3
AUDITADA [sH X A - iz . o)
2013 g oportuna, afectando negativamente la liquidez del Radlcamon._ 4._’Organ|zar By
Hospital. rutas de radicacién ante los
diferentes pagadores para
garantizar la entrega
oportuna.
Se observé que el Hospital Occidente de Kennedy no 1. Presentar dentro de los | 1. Presentar pd Claudia Patricia En ejecucion Plan Mejoramiento
AUDITORIA & cumplié lo establecido en el Art". 26, Decreto Nacional | seis meses siguientes al | dentro de los So Pedreros C.
GUBERNAM g« 1716 de 2009, y el Numeral 1.4 de la Directiva Conjunta Pago de las condenas el seis  meses 28
ENTAL CON Fn‘ 001 de 1010 de la Secretaria General y La Alcaldia estudio de procedencia de siguientes  al 32 m
ENFOQUE % N Mayor de Bogota D.C., que establece que el Comité de | acciones de repeticion al Pago de las 2 § |?r|
INTEGRAL o |w conciliacién contara con un término no superior a seis (6) | comité de conciliacion. condenas el a2 ‘o
MODALIDAD 2 = meses, después del pago total del capital de una estudio de |~ g. e 2014/08/01 2015/06/01 2
REGULAR Q @ condena, de una conciliacién o de cualquier otro crédito procedencia 2 'gf %’;
VIGENCIA 3 surgido por concepto de la responsabilidad patrimonial de acciones o o >
AUDITADA 5!’ de la entidad, para adoptar la decision motivada de de repeticion g I
2013 1] iniciar o no el proceso de repeticion al comité de g~
conciliacién [
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El area de contabilidad realiza sus registros en un
sistema monousuario del programa Dindmica Gerencial,
debido a que no existen reportes en linea de la
informacién de los deméas médulos que tienen afectacion
contable dentro de la Institucién. Los registros se
efectlian con base en planillas generadas por el sistema
de informaciéon Dinamica Gerencial (Almacén vy
Farmacia), y en algunos casos en Excel (Cartera,
Cuentas por Pagar, Bancos, Glosas, Activos Fijos,
Costos, Procesos Juridicos y Control Interno
Disciplinario) o Sigma (Némina). Asi mismo, los copagos
se registran por el sistema de caja, en razén a que no ha
finalizado el proceso de implementacién del Sistema
Dinamica Gerencial, por lo tanto, estos movimientos se
registran con base en el boletin diario de Tesoreria. Lo
anterior, dificulta el proceso de registro, andlisis y
verificacién de los procesos contables, y genera riesgos
en la oportunidad y confiabilidad de la informacién y
contraviene lo estipulado en los Literales a) y e), Articulo
2 de la Ley 87 de 1993 y el Numeral 7, Titulo Il Libro 1
del Plan General de Contabilidad Publica. Los manuales
de procesos y procedimientos se encuentran
actualizados a noviembre de 2009 acorde con las
actividades que se desarrollan para el ambiente
monousuario. La entidad lleva libros de contabilidad
actualizados, realiza conciliaciones bancarias
mensuales, calcula la depreciacion en forma individual,
empleando el método de linea recta.

1. Revisar la
parametrizacion general de
los médulos del sistema de
informacién. 2. Continuar
con la implementaciéon de
cada uno de los moédulos
del sistema de informacion
dindmica gerencial y su
validacién en linea con
contabilidad. 3, Generar
paralelo de la informacion
de cada uno de los
mddulos con el fin de
determinar las diferencias
presentadas y realizar los
ajustes correspondientes.

% moédulos en
linea Numero
de  modulos
en linea con
contabilidad /
Ndmero  de
médulos
financieros  *
100
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Lider proceso sistemas
de informacién y lideres
de los procesos que
interacttan con el
sistema de informacion
de Dinamica gerencial
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