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CADBERMN UGN DE CORDOBA,
Monteria, noviembre 29 de 2019

Doctor

EMBERT CRISTIAN AMAYA PRETEL
Secretana de Desarrollo de la Salud
Gobernacién de Cérdoba

Presente

Asunto: Remision Informe de Auditoria Interna al “Proceso de Gestion del
Desarrollo de la Salud”

Cordial Saludo,

Adjunto estamos enviando Informe de Auditoria practicada al “Proceso de Gestion de la
Educacion” referente a la aplicabilidad de los procedimientos Salud Publica -
Contratacion, Habilitaciones; Plan Ampliade de Inmunizacidon; Plan de Mejoramiento;
Validacion de Cuentas; Procesos Sancionatorios; Control de Medicamentos, Evaluacion
Riesgos Administrativos, Evaluacién del Autocontrol

Le solicitamos respetuosamente presentar los descargos y las evidencias que se
consideren pertinentes en aras de cerrar la auditoria, o en su defecto presentar el “Plan de
Mejoramiento Interno” en medio fisico y magnético en Word, donde se propongan las
acclones de mejora gque subsanen de raiz las observaciones contenidas en el informe.

Para ello consideramos un térmmno de Oche (8) dias habilles contados desde el dia
siguiente al recibo del presente.

S es de su consideraciéon el apoyo para su elaboracion del Plan, esta oficina esta a su
disposicion

Agradezco a usted y a su equipo de colaboradores, el interés para el mejoramiento del
Proceso Auditado, en aras del Mejoramiento Centinuo Institucional.

Atentamente,

P
7

%E%@Jmmh{m%fg& R@&*

Jefe Oficina Control Interno

Anexo Informe de Auditonia Interna en Diecisiete (17} Folios.

Proyecto Oscar Marno Garcia R—QOCI
[ 1o de Nain - Cealle 27 No 3 -28 Monteria - Cérdoba

PBX --{54) 4 792 6292 - 01 8000 400 357
con wctenos@cordoba gov.co - gobernador@cordoba gov.co

GOB|

www.cordoba.gov.co DE CORDOBA.
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Proceso o Area Auditada: Proceso de | Fecha de Elaboracién: Noviembre de 2019
Desarrolfo de la Salud

Directivo Responsable: Embert Cristian Amaya | Destinatario: Secretara de Desarrollo de la
Pretel Salud

ASPECTOS GENERALES DEL PROCESO DE AUDITORIA

OBJETIVO"

Verificar el cumplimiento de la aplicacién de las normatividades legales vigentes e internas definidas
para el Proceso, y los Procedimientos de la Secretaria de Desarrollo de la Salud durante ef periodo
comprendido entre el mes de Enero a Septiembre de 2019, de tal manera que permitan lograr el
mejoramiento continuo de la Entidad con una mayor eficiencia, eficacia y efectwidad de las labores
desarrolladas al tenor de los principios de moralidad, celendad, economia, imparcialidad, eficacia,
eficiencia, participacion, publicidad, responsabilidad y transparencia

ALCANCE { informe Amplio )

Inicia con la recoleccidn de la informacion legal, elaboracion de papeles de trabajo y cronograma de
visita, y finaliza con la declaracion de las Observaciones consideradas dentro de la revision del
Proceso y de los Procedimientos de: Salud Publica — Contratacién: Habilitaciones; Plan Ampliado de
Inmunizacién, Plan de Mejoramiento, Validacién de Cuentas, Procesos Sancionataorias, Contral de
Medicamentos, Evaluacién Riesgos Administrativos; Evaluacién del Autocontrol

Al respecto se hace el analisis y se da alcance a la revision del Proceso de Desarrolio de la Salud en
la aphicacion de los procedimientos mencionados anteriormente ¥ que por la imitante de recurso de
personal competente en la oficina de control interno y de tiempo, no se auditan ¥ revisan lgs todos los
procedimientos

METODOLGGIA (Técnicas Utilizadas).

De Analisis Cuestionarios, Revision Documental, Narracién Descriptiva; Papeles de Trabajo.
De Verficacion en la Auditoria Ocular, Verbal, Escrita, Documental y Fisica o de Inspeccion

CRITERIOS PARA EL. BESARROLLO DE LA AUDITORIA

Para el caso de la presente auditoria se fundamenta en la apiicacion de los procedimientos y venficar
que de las actividades se desarrollen al tenor de las normas aplicables entre las cuales podemos
menctonar Ambulancias — Resoluciones 1043 de 2006 y 2003 de 2014, Anexo técnico niimero 1 de
la resolucion 2003 de 2014, Resolucion 1478 y 1479 de 2006. (P86) Resolucion 1478 y 1479 de
2006, Ley 715 de 2001, Ley 100 de 1993, Ley 1122 de 2007, Ley 1438 de 2011, norma I1SQ 17025 de
g1 7, en los estandares ¢ mstructivos del INVIMA y del Instituto Nacional de Salud Publica, entre
otras
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PROCEDIMIENTOS EFECTUADOS (Detallados):

PLAN AMPLIADO DE INMUNIZACION

Coordinacion del Programa Ampliado de Inmunizacién — PAI (GS P27)

Objetivo Mantener la cobertura de vacunacién de un 95% en todos los biolégicos del programa y
de los 30 municipios de todo el departamento

Alcance Este procedimiento inicia con la elaboracion del POA del PAl y finaliza con la recepcion de
los biologicos enviades por el MSPS

Analisis de la Ejecucion de la Auditoria

Tomando como referencia de evaluacion se solicitan los procedimientos inherentes al Proceso PAI,
para los cual se evidencia gue los procedimientos se aplican en forma adecuada, con la salvedad que
no se encuentran formalkizados en el Sistema Integrado de Gestién de la Entidad

Para la aplicacion del proceso se han establecido los siguientes procedimientos:

Red de Frio
*+ Recepcion técmca y adminsirativa de insumos PAl en el Centro de Acopio PAl
Departamental - Actualizado
» Dispensacién de insumos PAl a los 30 municipios del departamento de Cérdoba - Actualizado
s Manejo de Inventaros - Proceso de Creacion - 30 de Septiembre

Sistema de Informacién

e Expedicion del certificado internacional de vacunacion de fiebre amarilla — Actualizado

+ Recepcion, revisién, consolidacion y envio de informes mensuales y ajustes al ministeric de
salud y proteccion social — Actualizado

e Obtencidn y envio de indicadores mensuales finales del programa - Actualizado

* Recepcion, revisién y consolidacién de informacidn en jornadas de vacunacion - Proceso de
Creacton - 30 de Septiembre.

*  Administracién del sistema de informacién norrinal del PA! - PAIWEB  Proceso de Creacién -
30 de Septiembre

Asistencia Téchica

e Visita de Asistencia Técnica para el levantamiento de linea de base, segummienio a
compromisos y fortalecimiento de capacidades PAl en los 30 municipios del departamento de
cordoba — Actualizado

» \Visita de Asistencia Técnica para el levantamento de linea de base, seguimento a
compromisos y fortalecimiento de capacidades a EAPB e instituciones NO PAIl que operan en
el departamento de cérdoba — Actualizado.

o Seguimiento de Programa Amplado de Inmunizacion al comportamienio de los eventos
inmune prevenibles - Proceso de Creacion - 30 de Septiembre,
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Apoyo PAI B

e Visita de AT, fortalecimiento de capacidades y venficacion de la vacunacion oporiuna de
Recien nacidos en las instituciones que atienden partos. Proceso de Creacion - 30 de Agosto.

e Visita de AT, fortalecimiento de capacidades y verificacion de la vacunacion oportuna de
Recien nacidos en UCIS neonatales del departamento - Proceso de Creacion - 30 de Agosto.

« Apoyo a la gestién y administracion del PAl en municipios priorizados por bajas coberturas de
vacunacion  Proceso de Creacion - 4 de Septiembre

Gestion y Administracion del PAI
e Seguimiento, analisis de coberturas e indicadores y priorizacion de acciones de mejora -
Proceso de Creacidn - 4 de Sephembre.

¢ Supervision y seguimiento a la gjecucion de los procesos del PAI - Proceso de Creacion - 4 de
Septiembre

« Apertura y funcionamiento de IPS vacunadoras nuevas - Proceso de Creacién - 4 de
Septiembre

Con el proposiio de cumplir con la_aplicacion del proceso PAl, se tiene establecidos los siguientes
aspectos

Programacion Entrega de Bioldgicos 2019

La cual se distnibuye durante todo el perodo de la vigencia fiscal por meses y para todos los
municipios del Departamento de Cérdoba, en ocasiones por factores de transporte u otros externos a
la direccion PAI, se reprograman pero igualmente se les da cumplimiento.

Cronograma de Fortalecimiento de Capacidades v Seguimiento al Programa- PAl Departamental

El cual contiene los campos del Tema a verificar, fecha y responsable, y el cual se constatd que se le
esta dando cumplmiento y produce informes de visita

Plan de Accion - Plan Ampliado de Inmunizacion - PAI 2019

Con base en la informacién entregada por la dependencia del Plan de Accion - Plan Ampliado de
Inmunizacion, se analiza el cumplimiento a fecha de la presente revision.

Descripcion de la Actividad (Actividad medible o cuantificable)

1- Realzar adecuacién integral de las areas de dispensacién y almacenamiento de insumos del
programa ampliado de inmunizacién de la secretaria de desarrollo de la salud de cordoba, de
acuerdo a lineamientos PA] nacionales y manual técnico administrativo vigente

Estado de la Actividad

Dr Embert Amaya, Dr. Dilson Bula y Dra. Evelyn Sakr refieren que no hay recursos propios para tal
efecto Pendiente designar dichos recursos una vez estén disponibles. Los Estudios previos fueron
enviados en el mes de marzo De igual manera se enviaron al MSPS buscando apoyo para su
desarrollo, teniendo en cuenta lo urgente que es mejorar las condiciones del area de red de frio y
dispensacion del PAl departamental, sin respuesta alguna aln, por parie de esta entfidad.
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Analisis Contratacion no efectuada, lo cual no ha permitido dar cumplir con fa actividad descrita
teniendo que trasladar el almacenamiento a otras entidades para evitar el dafio de los Insumos

2 - Realizar una (1) Evaluacion de Coberturas de Vacunacion del Esquema Permanente del Programa
Ampliado de Inmunizaciones en los 30 municipios del Departamento (zona urbana y rural), segln
ineamientos PAI nacionales 2018, en el mes de Agosto de 2018 Incluye la realizacion simultdnea
de una Busgueda Activa Comunitarna (BAC) de eventos inmunoprevenibles

Estado de la Actividad

Pese al envio de los estudios previos en el mes de Febrero, para realizar [a Evaluacidn de Coberturas
en el tempo definido por el MSPS en los lineamientos PAI 2019, en el mes de marzo, solo hasta el
mes de Julio se desarrollo el proceso de seleccion para susciibir dicho contrato, presentandose un
sole proponente que no cumplia con la experiencia y experticia para la gjecucidn de este contrato, por
io que se declara desiero

Andlisis Contratacion no efectuada, lo cual no ha permitido cumplir con la Evaluacion de Coberturas
en el tempo definido por el MSPS en los ineamientos PAE 2019,

3 - Actuahzar las hustorias vacunales de [a poblacion menor de 6 ancs en el Sistema de Informacion
Nominal PAIWEB, en articulacion con el ICBF y las EAPB que operan en el Departamento, con €l fin
de favorecer el seguimiento a la poblacién objeto del PAI y apoyar la implementacion del sistema de
seguimiento nifio a nifio

Estado de la Actividad

Teniendo en cuenta lo refendo por el doctor Dilson Bula respecto a la falta de presupuesto
disponible para nuevos proyectos del PAI, no se crean los estudios previos

Analisis Contratacion no efectuada, por ende actividad no realizada.

4 - Apoyar a los municipios del Departamento de Coérdoba, priorizados con bajas coberturas de
vacunacion, con la estrategia de informacion, educacién, comunicacion y difusion de las jornadas de
vacunacion nacionales durante la vigencia 2018 Incluye la logistica (Transporte y Alimentacién de
equipes Interdisciplinarios de apoyo a las actividades de educacion, informacion, comunicacion y
promocion planeadas por el PAl Departamental)

Estadc de la Actividad

Los estudios prevics para el desarrollo de esta actividad se entregaron en el mes de febrero para que
se suscribiera lo mas oportunamente posible el contrato de apoyo a las Jornadas de vacunacién en
los meses de Abnl, Julie, Octubre (Nacionales) y Diciembre (Departamental), Sin embargo, sélo hasta
&l mes de Julio se suscribid el contrato correspondiente y no se apoyaron las jornadas de Abril y Julio
Dicho contrato se suscribié para tres jornadas que tuvieron que distnbuirse asi por la falta de
oportunidad en la contratacion (Septembre y Diciembre Departamentales) y Octubre la Uitima
nacional
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Anilisis. Contratacton efectuada tardiamente, lo cual ha permitido cumplir con los hneamientos
Nacionales PA| 2019, en forma parcial .
5 - Realizar la caracterizacion de |la Poblacion PAI Departamental, con énfasis en los municipios que
aportan mayores coberturas y aqueilos con dificultades en ia meta programatica, como insumo para e/
ajuste de dicha meta, emitida por el MSPS para el afio 2019 y como soporte de las estrategias del
PAl Departamental en la vigencia 2018 Soportar la poblaciéon real del Departamento, es el primer
paso de varias estrategias para lograr metas mas alcanzables y mejorar las coberturas {(mayores o
supenores al 95%)

Estado de la Actividad

Tentendo en cuenta lo referido por el doctor Dilson Bula respecto a la faita de presupuesto
disponible para nuevos proyectos del PAl, no se crean los estudios previos.

Analisis Contratacion no efectuada, por ende actividad no realizada.

6.- Apoyar a los Municiplos del Departamento de Cordoba en el fortalecimiento de la Red de Frio del
Programa Ampliado de Inmunizacién, a través de la aquisicién de Cajas térmicas, termos, paquetes
frios, termbémetros de maximas y mimmas y termémetros laser avalados por el MSPS, de acuerdo los
resultados del pnimer inventario de Red de Frio que se realice a cada municipio en ia vigencia 2018,
para intensificar a su vez, las medidas de seguimiento y control frente a las condiciones idoneas para
el transporte y almacenamiento de Biolégicos en el Departamento segln protocolos del PA! Nacional.

Estado de la Actividad

Teniendo en cuenta o referido por el doctor Dison Bula respecto a la faita de presupuesto
disponible para nuevos proyectos del PAl, no se crean los estudios previos.

Anaiisis Contratacion no efectuada, por ende actividad no realizada

DROGUERIAS
Compra, Almacenamiento Venta y Vigilancia de Medicamentos de Control Especial (GS P37)

Ohjetivo Garantizar la disponibiidad permanente de los medicamentos de control especial, monopolio del
Estado en el departamento de Cérdoba, para atender ia demanda potencial de los usuanos, manteniendo
un stock minimo de segundad, para asi cumphr con o establecido en la resoiucion de 1478 y 1479 de
2006

Alcance Este procedimento mnicia con fa consecucion del Listado basico de medicamentos de control
especial monopolio del estado y finahza con la Consolidacion, sistematizacion, andlisis y remision de la
informacion de los informes correspondientes.

Analisis de la Ejecucion de la Auditoria

Inventarios - Procedimiento de entrega de medicamentos

El pacente arriba a la ventanila de dispensacion con la formula st es persona natural o con un

documento se es juridica Se emite la cotizacién y un pin para su pago Se genera la factura y con la
consignacion adjunta se precede a la entrega del medicamento
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Se lleva el inventario en una hoja de Excel, al igual que su control

E! inventario fisico esta ordenadoe en estanterias y en esta se coloca un papel donde aparece el
nombre del medicamento, dosis y la cantidad, la cual van actualizando en la medida de las ventas, se
realiza inventano fisico mensual el cual es, el control para constatar con los saldos del inventano que
se llevan en Excel

El inventario fisico se hace en penodos trimestrales, alli se define el inventario para mantener el
stock

Para hacer el pedido y mantener el stock se envia por correo al responsable del proceso, quien
produce el acto admimistrativo anexando el pedido a estupefacientes

HABILITACIONES

Brindar Asistencia a las IPS del Departamento de Cérdoba (Gs P15) (GDS — P62}

Objetivo Brindar asistencia técnica a los prestadores de servicios de salud del departamento de Cordoba

Alcance Este procedimiento inicia desde fa verificacion de fa documentacidn requerida para la mscripcion o
novedad necesaria para a los prestadores de servicios de salud del departamento hasta realizar su
respectiva actualizacion

Analisis de la Ejecucién de la Auditoria

En primer lugar, se verifica que el procedimiento se encuentre actualizado y publicado en la pagina
web de la Gobernacién de Cordoba en el SIG, se constata que si esta publicado y se puede acceder
a él mediante el ink: http'//www cordoba gov co/descargas/mapa-de-
procesos/Gestion desarrolio_social/GDS-P62 brindar asistencia_tecnica [PS pdf Una vez venficado
lo anterior, se procede a revisar con €l responsable de su aplicacion que las actividades desarrolladas
en la practica para realizar este tipo asistencia técnica por parte de la Secretana de Desarrollo de [a
Salud Departamental se estén lievando a cabo de acuerdo con lo establecido en este procedimiento,
mediante una hsta de chequeo que permite esta verficacion, temendo en cuenta las actividades
descritas en el cuadro del punto 5 de este procedimiento

Como resuitado de la aplicacion de la lista de chequeo se concluye que las actividades que en la
practica se realizan para Bnindar asistencia técnica a los prestadores de servicio de salud del
departamento de cordoba estan conforme al procedimiento establecido, esto se constata con las
evidencias presentadas por la funcionaria responsable del proceso, excepto en las siguentes
actividades

Referente a la actividad nimero 3;

En esta actividad se establece como documento de registro un formato de control de distintivo de
habilitacion identificado con ef codigo GDP-P62-F1. La funcionaria responsable de llevar a cabo este
procedimiento manifiesta que este formato ya no se utliza debido que la Secretana de Salud
Departamental ya no hace entrega fisica de! distintivo s1 no que radica la inscripcion del prestador y
autoriza en el REPS la generacién del distintivo de habilitacién de los servicios y es responsabilidad

del prestador descargarlo de esta aplicacion
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Referente a la actividad nimero 5

E! formato cronograma de visitas de verificacidn identificado con el cédigo GDP-P62-F2 no se esta
utihzando ya que la secretarna de desarrollo de la salud departamental no realiza el cronograma anual
de visitas de venficacion de las condiciones de habilitacion, si no que el Ministerio de Salud vy la
Proteccion Soctal es quien elabora el cronograma a nivel nacional por medio del aplicativo REPS v es
deber de las Secretarias de Salud Territoriales verificar que las fechas establecidas en este se
cumplan

Respecto a la actividad nlimero 7.

Para la ejecucion de las visitas programadas se establece como documento de registro el acta de
visita de verficacion de las condiciones del sistema Unico de habilitacion con el cédigo GDP-P62-F3
denominado AUTO EVALUACION DE LOS ESTANDERES siendo este el que esta vigente en ef SIG
Al momento de revisar la evidencia que soporta el cumphmiento de esta actividad, se observa que se
esta utdizando un documento de registro quie no corresponde al mencionado anteriormente y que
ademas su lGltima fecha de actualizacion es del aric 2009

Las evidencias que soportan o descrito en los parrafos anteriores reposan en la carpeta de los
papeles de trabajo de la auditoria realizada, los cuales se detallan de la siguiente manera

« Formulario de inscripcion o reactivacién en el registro especial de prestadores de servicios de
salud - REPS (evidencia de actividades 1y 2)

+« Formulano de novedades en el registro especial de prestadores de servicios de salud — REPS
(evidencias de actividades 1y 2)

¢ Formato de acta de visita de vernficacion de las condiciones de sistema Unhico de habilitaciones
(evidencia de actividad 7)

+ Informe de verificacion de cumplimento de las condiciones de habilitacion (evidencia de
actividad 8)

Tramite para Expedicion de Licencias (GS P18) - (GDS — P65)

Normatwidad Resolucion No 4502 de 2012 -

Chjetvo Mantener el registro y control de la prestacion de Servicios de Segundad y salud en el trabajo en
el departamento y realizar Seguimiento, contro! y la divulgacién a los prestadores de servicios de salud
que soliciten y presten setvicio de radiolegia e imagenes diagnosticas de equipos de rayos X para equipos
odontolégicos y médicos de fuente de radiaciones ionizantes que funcionen en el departamento de
Cordoba

Alcance Este procedimiento inicia con la asistencia y/o asesoria de la documentacion requernda para el
tramite de la licencia y finaliza con la notificacién o acto administrativo de expedicion de la licencia

Licenciamiento para Prestacion de Servicios de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Como primer paso para realizar la auditoria, se verifica que el procedimiento se encuentre actualizado
y publicado en la pagina web de la Gobernacitn de Cérdoba en el SIG, se constata que si esta
publicado y se puede acceder a &l mediante el ink' http.//www.cordoba gov cofdescargas/mapa-de-
procesos/Gestion_desarrolio_social/GDS-P65 _expedicion %20kicencias salud pdf). Una vez
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verificado lo anterior, se procede a revisar con el responsable de su aplicacidon que las actividades
desarrolladas en la practica para el tramite y expedicion de este tipo de hicencias por parte de la
Secretana de Desarrollo de la Salud Departamental se estén llevando a cabo de acuerdo a lo
establecido en este procedimiento mediante una lista de chequeo, teniendo en cuenta las actividades
descritas en el cuadro del punto 5 1 de este procedimiento

Como resultado de la aplicacion de la lista de chequeo se concluye que las actividades que en la
practica se realizan para la expedicion de las licencias para prestacion de servicios de segundad y
salud en el trabajo estan conforme al procedimiento establecido, esto se constata con las evidencias
presentadas, excepto en los siguientes puntos

Referente a la Actividad numero 3

Se estan realzando las visitas de seguimiento y verfficacién de la informacidn requerida y aportada en
los documentos gque soportan la solicitud de licenciamiento de las personas juridicas, que estan
solicitando licencias por pnimera vez sin embargo estan utilizando un formato ne formalizade en el
SIG Se observa ademas, la utilizacion de un formato de asistencia de las personas gue intervinieron
en dicha visita cuya codificacion (GDS-P51-F1 VERSION 03 DE FECHA 04-08-2014) no corresponde
a este procedimiento si1 no a otro denominade evaluacién ejecucion del plan terntonal salud

Referente a la Actividad numero 4

“Realza visita de wvigilancia y control a los usuarios prestadores — persona juridica que tiene licencia
de segunidad y salud en el trabajo, con el fin de vigilar y controlar ef cumplimiento de las disposiciones
contempladas en la resolucion 4502/2012", estas visitas no se estan realizando en lo que va de la
vigencia 2019 debido a que no se ha contratado personal para esta actividad.

En cuanto al cumphmiento de las demas actividades que conforman este procedimiento, aportan
como evidencia los siguientes soportes:

« Formato de solicitud de hcencias para prestacion de servicios en segundad y salud en el
trabajo — Personas Juridicas (Anexo técnico N° 1 Resolucién 4502 de 2012) Actividad # 1 del
procedimiento

« Formato de solictud de licencias para prestacion de servicios en seguridad y salud en el
trabajo — Personas Naturales) (Anexo técnico N° 2 Resolucion 4502 de 2012) Actividad # 1
del procedimiento

e Formato de declaracion y vernficacion del talento humano presentado por las personas
juridicas que aspiren a obtener licencia de segundad y salud en el frabajo {del Ministerio de
Salud y Proteccion Social)

e Resolucion numero #0241 de la Secretana de Desarrollo de la Salud Departamental por la
cual se concede licencia de prestacion de servicics de segundad y salud en frabajo
Actividades # 5 y 6 del procedimiento

e« Resolucién #0238 de la Secretaria de Desarrolio de la Salud Departamental por la cual se
concede renovacign de hicencia de prestacion de servicios de seguridad y salud en trabajo
Actividades # 5 y 6 del procedimento

« Relacidon de las resoluciones expedidas para el otorgamientc y/o renovacion de las licencias
vigencia 2018 y 2019 hasta el mes de febrero Actividad # 7 del procedimiento

» Pantallazo del envié del archivo plano al ministerio de salud y proteccion social de las licencias
correspondientes al pnimer trimestre de 2019 Actividad # 8 del procedimiento
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Licencia de Funcionamiento para Equipos Emisores de Radiaciones lonizantes de Uso Médico
y Odontologico

En el cuadro 5 2 del procedimiento GDS-P65 denominado LICENCIA DE FUNCIONAMIENTO PARA
EGUIPOS EMISORES DE RADICIONES IONIZANTES DE USO MEDICO Y ODONTOLOGICO, tiene
falencias en las que podemos mencionar:

Referente a la Actividad numero 1

Esta actividad menciona que la resolucion 9031de 1990 reglamenta el tramite para el otorgamiento de
este tipo de licencias, pero la normatividad gue rige en la actualidad es la establecida en la resolucion
nGimero 482 de 2018, que entre en vigencia a partir del mes de abnl de 2019 debido a que el periodo
de transicién para la adaptacidn a esta nueva norma vencio en el mes de marzo

Se recomienda actualizar este procedimiento prioritariamente de acuerdo con la normatividad de la
resolucién numero 482 de 2018, esto implica realizar el levantamiento de! procedimiento con el
acompafiamiento del Departamento Administrative de Planeacion Departamental y su posterior
formalzacion en el SIG

No obstante, el proceso para la expedicion de estas clases de licencias se viene realizando con base
a lo estipulado en la resolucién nimero 482 de 2018 ya que se expiden licencias de practica medica
categorias | o Il y hcencias de practicas veterinarias, industnial o de investigacion sin tener como base
un procedimiento actualizado

Como evidencia de lo expuesto en el parrafo antenor se anexa como soportes los siguientes
documentos

e« Fomato de solcitud de licencia de practicas industriales, veterinanas o de investigacion
{anexo # 4 resolucion 482 de 2018).

« Formato de solicitud de practicas médicas (anexo # 3 resolucion 482 de 2018)

« Resolucion # 0214 de 12 de julio de 2019 de la Secretana de Desarrollo de la salud
Departamento de Cérdoba por medio de la cual se concede licencia de practica medica
categoria || para operar equipo generadores de radiaciones ionizantes y se dictan otras
disposiciones

Las evidencias que se detalian reposan en la carpeta de los papeles de trabajo que soportan Ia
auditoria realizada a la dependencia encargada de desarrollar el procedimiento GDS-P65

CUENTAS MEDICAS

Recepcion, Revisidon y Autorizacion del Pago de Cuentas Medicas (GS P2%) MIGUEL-BELLA

Ohjetivo Recepcionar, revisar y autonzar el pago de cuentas medicas.

Alcance Este procedimiento inicia con la recepeion de ia factura y finaliza con la autonzacion para su pago.
Analisis de ia Ejecucion de la Auditoria

Se evidencia que el procedimiento de validacién de cuentas no se encuentra actualizado, a este se le

han hecho modificaciones bajo las direcirices del Ministero de Salud Como primer punte la
| medificacion del formato_Lista de Chequeo, el cual se encuentra vigente desde el 1° de Abnl del
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presente ano, debido al acceso a MIPRES del Ministerio de Salud, 1a cual entré en vigencta con la
Resolucidn 2438 de 2018, para lo cual la Secretana de Salud no cuenta con la infraestructura
adecuada por no tener ni software ni computadores como requisito para el cumplimiento de este
nuevo procedimiento

En el procedmiento de validacion se hizo una modificacién segin Resolucion 3374 del 2000 donde
se reglamentan los datos basicos que deben reportar los prestadores de Servicios de Salud y las
entidades Admimistradoras de Planes de Beneficios sobre los Servicios de Salud Prestados, por lo
gue no se estan enviando los RIPS porque no se cuenta con la herramienta tecnolégica

Ademas dentro del procedimiento el almacenamiento de las cuentas, estas no deberian demorar mas
de 15 dias en revision, autorizacién y pagos, pero debido a la Resolucion 3033 de 2017, donde se
formula la Medwda Correctiva de Suspensién de Giros de los recursos transferidos con situacion de
fondos del componente de Prestacion de Servicios a la poblacién pobre no vinculada con subsidios a
la demanda y actividades No POS del Sistema General de Participaciones de! Departamento de
Cérdoba, adoptada mediante la Resolucién No 1784 del 17 de junio de 2016 de la Direccion General
de Apoyo Fiscal del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, de acuerdo con el articulo 13 del
decreto 028 de 2008 y los articulos 26.342.2,26.34.23,2632.1,26 32y 2.6 331 del decreto
1069 de 2015, por lo cual recursos se encuentran suspendidos desde mayo 2016 a raiz de todo el
problema ocurndo en la secretaria de salud, lo cual ha generado un volumen alto de cuentas para que
asclenden a una cartera pendiente de al menos 112 mil millones de pesos y no cuentan con espacio,
ni estanteria, computadores obsoletos que se pueden dafar y no es seguro la realizacién de copias
de segundad

La altima actualizacion de la lista de chequec se hizo este afic en el mes de abril por tal motivo aun
no tiene codificacion objetivo de esta oficina no se esta llevando a cabho, ya que las cuentas se
encuentran represadas sin su respectivo pago por bloquec de cuentas desde 2016 por falta de firma
auditora

En atencion a la Ley de punto final, es el Ministerio de la Salud y Proteccién Social quien pagaria las
cuentas pendientes, o cual requiere una gestion muy importante por parte del Secretario de Salud y
el Sefior Gobernador

La entidad no ha podido determinar el monto real pendiente de pago por la razén que la Gobermnacion
de Cordoba ~ Secretana de Salud, carece de un equipo auditor que revise y establezca las cuentas y
el monto real, lo cual se ha venido efectuando por personas de contratacién por servicios y esta
contratacion no se efectla oportunamente al comienzo del determinado periodo fiscal, que permita
una continuidad v celeridad para este procedimiento

INSPECCIO:, VIGILANCIA Y CONTROL EN SALUD PUBLICA

OBJETIVO - <iablecer la situacion en salud del departamento mediante proceso de inspeccion,
vigilancia y ontrol de los factores de nesgos del comportamiento, biolagico, del ambiente y de las
eventos de :iferes en salud publica que permita la adecuada planificacion v ejecuciones de las
acciones en »alud

ALCANCE . ste procedimiento inicia con la elaboracion del pian terntorial de inspeccion, vigilancia y
control y finsi.za con a evaluacion del sistema de vigilancia aplicada

La Secretaria de Desarralio de la Salud a través del area de inspeccion, vigilancia y control en salud
publica elabora el plan territonal de inspeccion, vigtancia y control de los eventos de interés en salud
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publica, en la cual se capacita al personal de esta area para 1dentificar y controlar las enfermedades
de interés en salud pabhca

El Sistema Nacional de Vigilancia, se fundamenta en el reporte o notficacidn individualizada de los
casos nuevos de un determinado evento de interés en salud publica Trabaja con definiciones de
casos sospechosos, probables o confirmados establecidas en los protocolos de cada evento Los
cuales deben ser notificados a través del Sistema de Vigilancia en Salud Publica (SIVIGILA)

La informacion de estos eventos es recolectada y remitida al sistema de vigilancia (SIVIGILA) por
archivos planos y medios fisicos, donde la investigacion y el trabajo de campo lo realizan las IPS para
establecer los brotes y casos de epidemtas presentadas

Los profesionales referentes de cada uno de los eventos se desplazan a las IPS y donde los
referentes municipales para identificar los casos de brotes y epidemias no reportados al SIVIGILA

Una vez recolectada la informacion por parte de 1os referentes se realiza un analisis para establecer
las causas determinantes de los eventos y asi tomar las medidas correspondientes a través de
planes de accion que permitan disminuir o evitar que se sigan presentando casos de brotes y
epidemias

El equipo auditor toma como evidencias informes de algunos referentes donde describen los eventos
presentados en el departamento de cordoba

PROCESOS SANCIONATORIOS IVC)

Procesos Administrativos Sancionatorios IVC (Gs P08)

Objetivo Realizar la investigacion administrativa tendiente a establecer las presuntas irregulandades,
incumplimientos o violaciones de las normas a las cuales estan obligados a observar los agentes del
Sistema de Segundad Social en Salud

Alcance Este procedimiento micta con la recepcion del informe o queja y finaliza con la elaboracion,
aprobacion y notificaciéon del acto administrativo

Andlisis de la Ejecucion de la Auditoria

No se tienen los elementos de trabajo como son equipos de computo, impresera ni scanner que
permitan desarroliar una mejor labor.

El archivo no esta organizado y se observa demasiada papeleria en bultos arrumados

No se cuenta con el espacio requendo para el archivo documental, st tenemos en cuenta que por su
misma naturaleza del trabajo esta dependencia se comporta como un juzgado y es menester tener su
custodia y reserva propia cuyo archivo no debe ser delegable

Esta dependencia carece de personal de planta que permita mantener un conocimiento permanente
de los procesos, excepto su responsable quien es de libre nombramiento y remocion

Documentos aportados por el auditade,

1 - Evidencia de requerimiento a las IPS, EPS sobre el pronunciamiento de la situacion presentada y
no resuelta
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2 - Evidencia de reiacion de Autos de contestaciones de habilitacion.
3 - Evidencia de Relacioh de Autos de Indagacion

4 - Evidencia de relacién de oficios enviados por ia oficina de IVC.

EVALUACION DE RIESGOS ADMINISTRATIVOS

Para adelantar la revision y analisis de los riesgos administrativos en la secretana de Desarrollo de la
Salud se tuvieron en cuenta factores internos y externos que generaban riesgos y €n consecuencia
podrian afectar negativamente el cumplimiento de la misidn y proposifo de esta secretana.

Teniendo en cuenta que para la dentificacion del riesgo es determinante el conocimiento de las
condiciones internas y del entorno para establecer los riesgos potenciales a los que se encuentra
expuesta la secretaria de Desarrolio de la Salud en el cumplimiento de la mision y objetivos; ademas
analizar la capacidad operativa para afrontarlos, con el fin de ajustar controles y mitigar eventos
adversos que ayuden a disminuir la probabilidad de ocurrencia de los nesgos identificados.

El presente andlisis de los nesgos se efectla en razon de la revisién a la aplicacion de los
procedimientos, ya que estos no encuentran defitidos dentro del sistema integrado de gestion, y los
cuales se proponen y/o recomiendas para que sean incluidos dentro de la matnz de resgos de la
Secretaria de Desarrollo de la Salud.

Plan Ampliado de Inmunizacion — PAI.

1 - No cumplimiento del Plan de Accidn definido y obligatorio por el Ministerio de la Salud y de la
Proteccion Social, por razdon de Contratacion tardia

2 - Posible detnmento patrimonial por vencimiento de medicamentos, por faita de disposicion optima
en sitio y condiciones ambientales de almacenamento

Droquerias
1.- Vencimiento de medicamentos tipo controlados por falta de control.
Habilitaciones

1 - No cumplir con el cronograma de visitas que se debe establecer para verificar ios requisitos de
habilitacion de acuerdo con sus vencimientos,

2 - Funcionamiento de la IPS, EPS, sin el cumplimiento de los requisitos establecidos por el Ministerio
de Salud y de la Proteccion Social

3- No tener un cronograma unificado con base en los vencimientos del termino definido para su
evaluacion
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Cuentas Médicas

1 - Posible detnmento patrimontal al Departamento, por verse abocado a posibles demandas por
neglgencia en establecer valores de cuentas reales a las IPS, EPS, por perdida de documentos
presentados por las IPS, EPS

2 - Perdida de documentos y deterioro de la informacién por falta de custodia, asi como de un espacio
para el archivo

Inspeccion, vigilancia y Control en Salud Pablica

1 - Falta de control por parte de los referentes municipales en la identificacion de los casos de brotes
y epidemias no reportades al SIVIGILA

2 - No cumplir con el plan terntorial de inspeccién, vigilancia y control de los eventos de interés en
salud publica

Procesos Sancionatorios |VC

1 - Vencimiento de téerminos legales.

2 - Perdida de documentos y deterioro de la informacidn por falta de custodia, asi como de un espacio
para el archvo

EVALUACION DEL AUTOCONTROL

Analisis de la Ejecucién de la Auditoria

La entidad no esta realizando la evaluacién del autocontrol en sus procedimientos ni faciltando la
gjecucion por parte de los interesados y cabe resaltar que en el nivel ptimo en el que actda una
auditornia es el AUTOCONTROL puesto que cada membro de la entidad planea, ejecuta, verifica y
ajusta los procedimientos en los cuales participa, para que estos sean realizados de acuerdo con los
estandares de calidad defindos por la normatva vigente y por la organizacion, y deja de manera
implicita la responsabilidad frente a la confianza que la organizacidn deposita en cada uno de sus
miembros de la parte interesada,

Ante esta situacién se le recomienda a los involucrados poner mas atencion a la evaluacion del
autocontrol




FORMATO CODIGO EC-P7-F3

W

INFORME AUDITORIAS DE CONTROL INTERNO

VERSION 04

FECHA 25/0718

DEFARTAMENT:

or CORDOEA PROCESO EVALUACION Y CONTROL PAGINA 14 de 17
OBSERVACIONES
PROCESO Y/O
PROCEDIMIENTO OBSERVACIONES
EVALUADO

PLAN AMPLIADO DE INMUNIZACION

Coordinacibn del
Programa Ampliado de
Inmunizacion — PAI (GS
pP27)

1.- Analisis General del Plan de Accién® Se programan ochp (8)
actividades por la dependencia “Plan Amphado de Inmunizacion - PAI
2019", dando cumphmiento solamente a Tres (3) actividades, Una (1)
con cumplmiento parclal, y Cuatro (4) a las cuales no se les da
cumphmiento, por falta de asignacién de recursos por parfe de la
Gobernacion

2.- No se incluye en el Contrato de Prestacion de Servicios, dentro de
su clausula de labores especificas los Municipios que deben ser
asignados a los respectivos contratistas

3.- No se cumple al principio de la vigencia fiscal con la presentacion
del Informe del Plan de Intervenciones Colectivas al Ministerio de
Salud, por no contar con el personal de planta y/o contratado gue
permita cumplr con dicho requenmiento, y que para el caso del
personal de apoyo o contratistas se contrata oportunamente.

4.- No se cuenta con el transporte disponible que permita cumplir en
las fechas definidas entregar oportunamente los suministros

5.- Hay pérdidas de summistros por vencimientos, ya que no se
cuenta con el sito adecuado gue permita garantizar las condiciones
optimas para su almacenamiento y conservacion de la red de frio.

6.- Posible detrimento patnimonial por no asegurar el inventario de
vacunas, ya que las aseguradoras no emiten (venden) las polizas, por
las condiciones no aptas o Inadecuadas de la custodia del inventario.

7.- Los procedimentos que se deben aplicar se encuentran
desactualizados, haciendo la observacion gue estos se encuentran
elaborados, pero no formahzados en el Sistema Integrado de Gestion

DROGUERIAS

Compra,
Almacenamiento Venta
y Vigiancia de
Medicamentos de
Control Especial {GS
P37)

1.- No tene un software que permita llevar y monitorear los
inventanos, este procedimiento se hace de forma manual.

2.- Se ewvdenciaron medicamentos vencidos, los cuales estan
almacenados bolsas y cajas de cartén, que tienen un tempo
considerable y no se la habia dado de baja, para lo cual expresan de
no existir contrato con una empresa especializada dedicada a tal
proposito.

3.- Se encuentran en un mismo sitio los medicamentos vigentes y [os
vencidos.

4.- Se observa que las condiciones del sito donde estan
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aimacenados l0s medicamentos no estan en las mejores condiciones
Sus pisos y paredes

5.- El manejo de los inventarios estd dado por personal contratista,
solamente hay un funcionario de provisionalidad, lo cual puede
ocasionar en épocas de fin y principio de una vigencia fiscal
debilidades en su operatividad.

6.- Recetanos (facturas) en mal estado, aparentemente dafiadas por

causa del agua.

HABILITACIONES

Brindar Asistencia a las
IPS del Departamento de
Cordoba (Gs P15)

1 - Actividad No 3.- El Formato GDP-P82-F1, ya no se utiliza debido
que la Secretaria de Salud Departamental ya no hace entrega fisica
del distinfivo

2 - Actividad No 5.- El Formato GDP-P62-F2, no se esté utilizando ya
que Ministerio de Salud y la Proteccién Social es quien elabora el
cronograma a nivel nacional por medio del aplicativo REPS y es
deber de las Secretarias de Salud Territoriales verificar que las fechas
establecidas en este se cumplan

3 - Actividad namero 7.- El Formato GDP-P82-F3, se observa que se
estd utiizando un documento de registro que no corresponde al
mencionado anteriormente y que ademas su Ultima fecha de
actualizacion es del afio 2009

Tramite para Expediclion
de Licencias (Gs P18)

Licenciamiento para
Prestacion de Servicios
de Segundad y Salud en
el Trabajo

1.- Actividad No 3 - Se esta utiiizando un formato no formalizado en el
SIG, diligenciando alii la informacién de las visitas de seguimiento y
verificacién de la informacion requerida para licenciamiento de las
personas Juridicas, que estan solicitando licencias por primera vez, de
igual forma el listado de asistencia no corresponde a io definido en el
procedimiento

2 - Actividad No 4.- No se estan realizando las visitas de vigilancia y
control a los usuarios prestadores en lo transcurndo durante la
vigencia 2019, debido la carencia de personal de planta y/o
contratistas para el desarrollo de esta labor y cumplir con lo
establecido en la resolucion 4502/2012.

Licencia de
Funcionamiento para
Equipos Emisores de
Rediciones lonizantes de
uso Médico ¥
Odontologico

1.- Actividad 1.- Se esta aplicando el procedimiento con base en Ia
resolucion namero 482 de 2018, para licencias de practica medica
categorias | o Il y licencias de practicas veterinanas, industrial o de
investigacion, pero no se ha adoptado el procedimiento y dar su
formalidad en el Sistema Integrado de Gestion

VALIDACION DE CUENTAS

Recepcion, Rewvision y
Autorizacien del Pago de

1 - Se evidencia mucho desorden, hace falta espacio y se logra con la
campra de estantes de manera urgente que permitan evitar riesgos
como por ejemplo perdida o dafios de informacion

2 - Esta area carece de personal de planta que se haga responsable
de la informacién que se va produciendo, el trabajo lo realiza personal
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Cuentas Medicas
P29)

(@GS

contratista y en la visita realizada por los auditores, se constaté que
hay personas efectuando el trabajo que no tienen contrato de
prestacion de servicios, lo cual implica un riesgo inminente por
situaciones que puedan sobrevenir, aunando a elio el posibie
detrimento patrimonial por demandas que incurra el Departamento.

3.- Se evidencia a la fecha de visita un valor depurado que ascienda a
$112 000 000 000 00, faltando por depurar gran cantidad de cuentas
de las cuales no es posible predecir su monto reai

4 - No se evidencia Backus de la informacién, solamente se tiene en
el computador una relacién de las cuentas, lo cual infiere un riesgo
grave, en el entendido que si el sistema se llega a dafiar, se pierde la
informacion depurada, y su tiempo invertido y pagado.

SALUD PUBLICA

Inspeccién  Vigilancia  y
Control en Salud Piblica
GS P38)

1 - Demora en la contratacion del personal de apoyo que actla como
referentes definidos por la secretaria de salud para los diferentes
eventos.

PROCESOS SANCIONATORIOS IVC)

Procesos Administrativos
Sancionatorios IVC (Gs
PO8)

1 - Se ewidencia falta de control del estado de los procesos, situacion
que aducen por falta de Herramientas de Trabajo y de la oportunidad
de contratacion

2 - En el Area de IVC, no se ha designado personal de planta, que
permita la continuidad de los procesos, los cuales se pueden caer por
terminos y/o presentacion de los requerimientos oportunamente,

EVALUACION DE RIESGOS ADMINISTRATIVOS

Evaluacion de Riesgos

Administrativos

El proceso venficado no ha definido los nesgos administrativos que
puedan afectar el Control, las condiciones y aplicabihdad del Proceso
y/o los Procedimientos, dado que estos no estan establecidos, ni
formalizados en el Sistema Integrado de Gestidn; por tal razén el
Equipo Auditor en su responsabilkdad de revisidon y evaluacion del
Sistema de Riesgos Administrativos, detecto algunos Riesgos
potenciales en el transcurso de la revisién y aplicacién del proceso,
los cuales se identifican en el acapite de Rewsidn y Analsis de
Riesgos Administrativos; v le recomienda sean analizados e incluidos
en el Mapa de Riesgos Administrativos 2020.

EVALUACION DEL AUTOCONTROL

Autocontrol

La secretana de salud NO estd realizando la evaluacion del
autocontrol en sus procedimientos, lo cual no permite detectar
desviaciones que una vez corregidas mejoren la aplicacién del

FECHA 25/07/18
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proceso en su eficiencia, eficacia y efectvidad, de igual mejorar y
ajustar los indicadores que confleven a realizar un gestion mas
adecuada de la secretaria.

ANEXO0S

« Documentacion recopilada durante el proceso de Planeacién de la Auditona.

- L] *

auditados

Documentacion recopilada durante el procesc de Ejecucién de la Auditoria
Papeies de trabajo elaborados durante el proceso Auditor.
Archivos en medio magneticos entregados por las diferentes dependencias y procesos

Elaborado Por:

Nombre

e

Oscar Marnno Garcia Rodriguez

Oscar Eduardo Gonzalez.

Maria de Jesus Orrego Macea

Juan Ramon Remo Bula

Rafael Enrique Calle Rodriguez

Levis del Cnisto Urzola de la Barrera

Miguel Leonardo Salgado Vergara

Bella Emira Herazo

[nés Maria Ruiz Soto

Revisado y Aprochado Por:

Nombre

Fecha

Firma

Dra. Yenis Maria Manchego Roche

2.9 (11]2019
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