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1. DATOS GENERALES:

A. NOMBRE DEL FUNCIONARIO RESPONSABLE QUE ENTREGA:
GERMAN FRANCISCO PERTUZ GONZALEZ

B. CARGO
GERENTE

C. ENTIDAD (RAZON SOCIAL)
E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA.

D. CIUDAD Y FECHA
31 de marzo de 2024

E. FECHA DE INICIO DE LA GESTION
06 de diciembre de 2022

F. CONDICION DE LA PRESENTACION
RETIRO ___ SEPARACION DEL CARGO RATIFICACION __X

G. FECHA DE RETIRO, SEPARACION DEL CARGO O RATIFICACION
31 de marzo de 2024

2. INFORME RESUMIDO O EJECUTIVO DE LA GESTION:

La Ley 951 del 31 de marzo de 2005 “por la cual se crea el acta de informe de gestion” y la Resolucion
Organica 5674 del 24 de junio de 2005 “por la cual se reglamenta la metodologia para el Acta de
Informes de Gestion...”, fijan las normas generales para la entrega y recepcion de los asuntos y recursos
publicos del Estado colombiano, establece la obligacion para que los servidores publicos que administren
fondos o bienes del Estado presenten al separarse de sus cargos o al finalizar la administracién, segun el
caso, un informe a quienes los sustituyan legalmente en sus funciones, de los asuntos de su competencia,
asi como de la gestion de los recursos financieros, humanos y administrativos que tuvieron asignados
para el ejercicio de sus funciones.

Con la presente Acta de Informe de Gestion, describo los principales aspectos de la accion adelantada
como Gerente de la E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja, nombrado a través de Decreto 1815
del 1 de diciembre de 2022 y acta de posesién de cargo de fecha 6 de diciembre de 2022, el periodo del
cual hago entrega corresponde al periodo comprendido entre el seis (6) de diciembre de 2022 y el 31 de
marzo de 2024.

A través de Acuerdo de Junta Directiva No. 018 de 02 de octubre de 2021 se modifica el Acuerdo 07 de
julio 08 de 2020 mediante el cual se determiné en su ARTICULO PRIMERO: Aprobar y adoptar el PLAN DE
GESTION, PLAN DE DESARROLLO denominado “EN EL SAN RAFA TRABAJAMOS CON EL ALMA",
presentado por el Gerente de la ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja para el periodo 2020-
2024." teniendo en cuenta los lineamientos metodoldgicos para el direccionamiento estratégico
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San Rafael

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

de Tunja

establecidos en la Resolucién No. 142 de 2020, estd compuesto por 22 metas, 9 objetivos estratégicos y
por 13 Programas Estratégicos aprobados bajo la Resolucién 059 de 2021.

Plataforma Estratégica

MISION

Somos una Empresa Social del Estado de mediana y alta
complejidad que ofrece los servicios de salud a los
Usuarios y sus familias a través de talento humano idéneo
y comprometido, contamos con tecnologia que
garantiza la seguridad en la atencién humanizada,
contribuyendo a la gestién del conocimiento generando
confianza, desarrollo, calidad de vida y responsabilidad
social a nuestra comunidad.

VISION

En el 2026 seremos un hospital universitario reconocido
por su liderazgo en investigacion, innovacion y gestion
clinica, generando impacto social a usuarios,
colaboradores y el entorno.
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H#EnEISanRafaTrabajamosConElAIma

1. Humanizar la atencién como cultura de servicio y buen trato al Usuario y su familia

2. Consolidar un modelo de gestion y de prestacion integral en la atencién, que genere valor para el

usuario y su familia

3. Apropiar el proceso deacreditacién en salud en los procesos organizacionales para fortalecer su

mejora y cumplimiento

4. Fortalecer y ampliar la integralidad en la prestacion de servicios de salud de alta complejidad,
articulados con redes integradas de atencién y comunidad

5. Garantizar la gestion de los recursos que contribuyan a la competitividad y sostenibilidad de la

organizacion

6. Fortalecer la gestién tecnolégica

7. Generar lineas de desarrollo humano que impacten en la calidad de la atencién del usuario y su

familia

8. Asegurar la competitividad y posicionamiento de la institucion

9. Contribuir a la consolidacién de Hospital Universitario mediante la gestion del conocimiento,

innovacién y desarrollo comunitario

3. RESULTADOS CUMPLIMIENTO PLAN DE GESTION

De acuerdo a lo establecido en la Resolucién 408 de 2018 del Ministerio de Salud y Proteccién Social en
su Articulo 2, el cual establece “La evaluacion del informe anual sobre el cumplimiento del Plan de Gestidn
que debe presentar el director o Gerente, a mas tardar el 1° de abril de cada afio, debera realizarse sobre
los resultados obtenidos entre el 1° de enero y el 31 de diciembre de la vigencia inmediatamente anterior.
Si el director o Gerente no se desempefid en la totalidad de la vigencia a que se refiere este articulo, no
se realizara evaluacion del plan de gestion respecto de dicha vigencia”, y atendiendo lo estipulado en el
Decreto 1815 del 1 de diciembre de 2022 en el cual se realiza el nombramiento del Gerente del Hospital,
para el periodo comprendido entre el 6 de diciembre de 2022 hasta el 31 de marzo de 2024.
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A través de Acuerdo 009 del 12 de abril de 2024 la Junta Directiva del Hospital evalta el cumplimiento del
Plan de Gestion del Gerente para la vigencia 2023 obteniendo una calificacion de Tres punto ocho (3.8)
con un criterio Satisfactorio y un complimiento superior al 70%.

ANEXO 1. Informe Plan de Gestion 2023 y Acuerdo 009 del 12 de abril de 2024

4. RESULTADOS CUMPLIMIENTO PLAN DE DESARROLLO 2022-2023

Vigencia % Cumplimiento Criterio
2022 81% Satisfactorio
2023 86% Satisfactorio

Desagregado por linea estratégica y avance en cumplimiento de metas anuales asi:

META
PIL:.EA?“ %’E 2= OBJETIVO META RESULTADO | RESULTADO
2022 2023
DESARROLLO ESTRATEGICO PERIODO 2022 2023

Resultado Resultado Resultado
OBJETIVO 3: autoevaluacion dela dela
comparacion | comparacion 0.96 1
. con respecto a la
Apropiar el - - - entre entre
vigencia anterior 9| 111v1.19
GESTION pros:esglde 1,11y 1,1 Aly1l,
CLINICA acreldltaC|o|n en Programa de
EXCELENTE Y salud en los Seguridad del
SEGURA plooEE ! Paciente
organizacionales implementado
para fortalecer su baJO el enfoque 70% 75% 70% 75%
mejorayy de adaptacion y
cumplimiento mitigacién de
riesgos
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OBJETIVO 4:
Fortalecer y
ampliar la Implementacion
integralidad en la | y evaluacion del
prestacion de Programa
GSEE?!-I\-:IOCI:(I))SE servicios de salud | integralidad de 60% 80% 60% 89%
de alta alta complejidad
complejidad, y seguimiento
articulados con comunitario.
redes integradas
de atencién y
comunidad.
Cumplimiento del
Programa de
el 90% 90% 90% 83%
Institucional de
los Recursos
Financieros
Cumplimiento del
Programa
OBJETIVO >
CHER s Er B sG_etstlon <(:Ije 80% 85% 80% 85%
. gestion de los |sCen:a €
GESTION DEL recursos que ostos
RIESGO contribuyan a la
competitividad y o
sostenibilidad de la Cu;g;gﬁr;tgedel
i T 0, 0, 0, 0,
organizacion. prevencion del 60% 80% 60% 80%
dafio antijuridico
Indice de
Desempefio >~Resulta_do >NResuIta_do NA NA
oo ano anterior | ano anterior
Institucional
Cumplimiento
i del Programa de
GESTION DE integracion del 70% 80% 70% 80%
TECNOLOGIA sistema de
PARA LA L informacion
PRESTACION DE Cumplimiento del
SERVICIOS DE Azl Programa de
gestion >
SALUD tecnolégica Construcciodn,
HUMANIZADOS ’ adecuacion y/o 70% 80% 70% 80%
Y SEGUROS mejoramiento
infraestructura
fisica
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§\ HOSPITAL EN EL SAN RAFA
San Rafael TRABAJAMOS CON EL ALMA©
de Tunja
Cumplimiento del
Programa de
Gestion de o o o o
tecnologia y 70% 80% 70% 80%
dotacion
Hospitalaria.
OBJETIVO 7: Cumplimiento
Programa de
Generar lineas de Ge;it;r;;?atfgzl
TRANSFORMACI | desarrollo humano T);I ento Humano
ON CULTURAL | que impacten en la ue impacten en 60% 80% 60% 80%
PERMANENTE. calidad de la qla ca"ga ke
atencion del o
. atencion del
usuario y su .
familia. usuarlg_y su
familia.
Cumplimiento de
(o ¢=lo (V1oL WS ETa I CHIETHERIN VY E I EMEN Se mantiene | Se mantiene
la norma ISO | Certificacion = Certificacion JeEgilile=laloiBR®=gilile=leilea]
14001:2015
Cumplimiento de
(ol =To [V (ol N6 SR\ ETa I = CIME MU ET S @EW Se mantiene | Se mantiene
la norma ISO | Certificacion = Certificacion [e=gulile=lelliMR®=gtlilec1e o]y
45001:2018
OBJETIVO 8:
RESPONSABILID Cor’:;eegtﬁirji:jga iy -
AD SOCIAL posicionamiento de Cumpllnjlt_anto de Obtener Se Mantiene | Se Mantiene
institucio los requisitos de Certificacion Certificacion | Certificacion
la institucion la norma ISO
9001:2015
Cl:?ﬂ;g?;ggté)ede Obtener la No se No se
Buer?as racticas Certificacion Obtiene Obtiene
practic BPE Certificacién | Certificacion
de elaboracion
Cumplimiento de No se
requisitos de Mantener la Mantener la mantiene Se mantiene
Buenas practicas | Certificacion Certificacion .. .. | Certificacion
Certificacion
de manufactura
OBJETIVO 9: Cumplimiento de
Programa de
. ibui Investigacion, 70% 90%
GESTION DEL | Contribuirala o ° °
consolidacion de Docencia e
CONOCIMIENTO . - s
Z Hospital Innovacion
E INNOVACION . N L,
Universitario Implementacion
medialnte la de las lineas de 50% 50% 70%
gestion del investigacion
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conocimiento,
innovacion y

desarrollo
comunitario. Numero de
Alianzas 1. Alianza 1. Alianza 1 alianza 1 alianza

estratégicas (i1l [o- BI-Tir- 1o (oM  estratégica | estratégica
consolidadas

Numero de p) 1 2 conar 2 conar
Congresos | CONGRESOS CONGRESOS [Ruit il It

Anexo 2. Informe Plan de Desarrollo vigencia 2022 e Informe Plan de Desarrollo vigencia 2023

5. GESTION POR PROCESOS

Se presenta a continuacion el mapa de procesos del Hospital Universitario San Rafael de Tunja. Aprobado
mediante resolucién No. 285 de 2020.

~n
HESPITAL
san Bafael

CODIGO: GER-MP-02 ESE. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA

VERSION: 04 MAPA DE PROCESOS FECHA: 28/09/2020

/AS DEL CLIENTE Y PARTES INTERESADAS

LIDAS
ITE Y PARTES INTERESADAS

PROCESOS DEAPOYO

La E.S.E Hospital Universitario San Rafael Tunja, esta compuesta por los siguientes niveles de procesos.

@8 Red GLOBAL de HOSPITALES
' VERDESySALUDABLES

www hospitalesporissaludamblentsl net

ncontec

SC.CER906254
PROGSANA
MADRE CANGURO

ICO(\(GC ICOﬂ!eC

oo o

SA-CERS00814 OS-CERS59527




EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

'§\ HOSEITAL

San Rafael

de Tunja
| MACROPROCESOS

PROCESOS

SUB PROCESOS

Donde a su vez se muestra el nimero de Procesos y Subprocesos que pertenecen a cada tipo de
Macroproceso al igual que el total respectivo.

De igual manera se describen los procesos y Macroproceso a donde pertenecen de acuerdo a la
estructura organizacional de la Institucion.

MACROPROCESO PROCESO

GESTION )
DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO Y HUMANIZACION

GESTION DE INVESTIGACION E INNOVACION

ESTRATEGICOS
GESTION DEL TALENTO HUMANO

GESTION QHSE

MACROPROCESO PROCESO
APQOYO SERVICIOS DE SALUD

EPIDEMIOLOGIA Y SALUD PUBLICA
GESTION QUIRURGICA
ATENCION URGENCIAS

MISIONALES SISTEMA DE INFORMACION AL USUARIO
ENFERMERIA

GESTION CLINICA

Buenas practicas de Manufactura BPM.

Buenas practicas de Elaboracion BPE.

UNIDADES DE CUIDADO INTENSIVO

GESTION FARMACEUTICA

Mieeediro Se La
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MACROPROCESO PROCESO
GESTION DE CONTRATACION

GESTION ADMINISTRATIVA

GESTION FINANCIERA
GESTION DOCUMENTAL

GESTION DE SISTEMAS DE INFORMACION Y
APOY!
ovo COMUNICACIONES
GESTION TECNOLOGICA
GESTION JURIDICA

GESTION DE MANTENIMIENTO
GESTION SUMINISTROS Y ACTIVOS FIJOS

GESTION SERVICIOS DE APOYO

MACROPROCESO PROCESO

EVALUACION CONTROL INTERNO

6. ORGANIGRAMA FUNCIONAL
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‘l\_,f’_ E.5.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA ‘}\ ,’
s’;%i%"_";‘: % ORGANIGRAMA FUNCIONAL s:f”";;":’;'

UL

7. ESTADO ACTUAL DE DOCUMENTOS

La E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNIJA, a la fecha en su Listado Maestro de
Documentos (LMD) cuenta con 1569 documentos distribuidos de la siguiente manera:

No. DE DOCUMENTOS

1800 1569
1600
:’7 1400
< 1200
1000
el
= ggg 454 465
Foo se 149 44 116 103 g I 54 I 03
0 — [ | — | - — — -
> © © H» 0 s © © ©» &
X T F T T E L
¥ NS D R S © S S M
& PN SR S A S
o S Q 0‘0 Q N
& & & d ]
& ol &€
o QY
TIPO DE DOCUMENTO

Finalmente, se muestra el porcentaje total de actualizacion de los documentos con corte al mes de
febrero de 2024; donde es de un 89% en relacion con el 100% de los documentos con los que cuenta la
Institucion.
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| ESTADO DE DOCUMENTOS |
| actuauzapos || vencibos || TOTAL DE DOCUMENTOS |
| 1303 || 176 || 1569 |
I 89% | 11% || 100% |
PROCESO NO.DE DOCUMENTOS VENCIDOS
GESTION SUMINISTROS Y ACTIVOS FJOS 1
GESTION FINANCIERA 11
&'ﬁl(?EE\ITIC\I;:Y GESTION ADMINISTRATIVA 7
a CIERA GESTION DE MANTENIMIENTO 6
GESTION JURDICA 8
GESTION DE TALENTO HUMANO 4
GESTION QHSE 15
DESARROLLO DE SERVICI _I(?Igl\S/IUNICACIONESYF’UBLICIDAD g
GESTION DOCUMENTAL 17
APOYO DE SERVICIOS DE SALUD 32
GESTION QUIRURGICA 22
SUBGERENCIADE UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTO 2
SERVICIOS DE SALUD UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO PEDIATRICO 6|
UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO NEONATAL )
GESTION FARMACEUTICA 12
GESTION CLINICA 18
CONTROL INTERNO CONTROL INTERNO 1
MON GERENCIA 4
DIRECCIONAMIENTO
TOTAL DOCUMENTOS VENCIDOS 176
ESTADO EN EL CICLO DOCUMENTAL
Estadoenel ciddodocumental. |No de documentos
Haboracion 161
Revision Técnica 78
Socializacion 57
revision general pre-aprobacion. 8
Aprobacion 0
TOTALDOCUMENTOS EN 34

8. IMPLEMENTACION MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION
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¥ HOSPITAL EN EL SAN RAFA
San Rafael TRABAJAMOS CON EL ALWA o)
de Tunja
RESULTADOS RESULTADOS
Plan de Accion MIPG | CUMPLIMIENTO | CUMPLIMIENTO
2022 2023
Implementacion del Modelo
Integrado de Planeacion y 92,8% 95,9%
Gestion
- RESULTADOS RESULTADOS
el el LS DIMENSION CUMPLIMIENTO | CUMPLIMIENTO
MIPG 2022 2023
DIRECCIONAMIENTO o o
ESTRATEGICO 100% 100%
TALENTO HUMANO 95% 100%
. GESTION CON VALORES
:\Toﬂelm‘lar][tac'og dg' PARA RESULTADOS 97.2% 93%
elo Integraao de EVALUACION DE
Planeacion y RESULTADOS 100% 100%
Gestion INFORMACION Y 0 0
COMUNICACION 100% 83%
GESTION DEL
CONOCIMIENTO Y LA 50% 100%
INNOVACION
CONTROL INTERNO 100% 100%

RESULTADOS AUTODIAGNOSTICOS

Conforme a lo establecido en la Resolucion 262 de 2022 en el que se integra y establece el
funcionamiento del comité institucional de gestion y desempefio frente a la implementacion del MIPG en
cada una de sus dimensiones. Los resultados del diligenciamiento de los autodiagndsticos para cada una
de las politicas que integran el Modelo Integrado de Planeacidn y Gestién segln lo establecido en el
Decreto 1499 de 2017 y conforme a estos resultados establecer los respectivos planes de accion para
cada una de las vigencias. Para la calificacion, estan definida una escala de 5 niveles asi:
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TR\ HOsEITAL EN EL SAN RAFA
San Rafael TRABAJAMOS CON EL ALWA g
de Tunja
) RESULTADOS RESULTADOS
No. POLITICAS DIMENSION AUTODIAGNOSTICO AUTODIAGNOSTICO
FEBRERO 2022 FEBRERO 2023
na L DIRECCIONAMIENTO
1 [Planeacion Institucional ESTRATEGICO 83,80 86,20
2 Gestion Presupuestal y DIRECCIONAMIENTO 9514 96.70
eficiencia del gasto publico ESTRATEGICO ’ J
3 [Talento Humano TALENTO HUMANO 84,61 87,20
4 |Integridad TALENTO HUMANO 84,85 85,50
Transparencia, acceso a la
. o GESTION CON VALORES
5 |informacién publlp’a y lucha PARA RESULTADOS 90,49 93,00
contra la corrupcion
- . GESTION CON VALORES
6 |[Servicio al ciudadano PARA RESULTADOS 93,22 89,60
Participacion ciudadana en la GESTION CON VALORES
7 |gestion pablica PARA RESULTADOS e 78,00
. . L. . GESTION CON VALORES
8 [Racionalizacion de tramites PARA RESULTADOS 71,62 72,90
Gobierno Digital, antes GESTION CON VALORES
10| Gobierno en Linea PARA RESULTADOS 50,44 90,00
SR GESTION CON VALORES
11 |Defensa juridica PARA RESULTADOS 97,50 96,00
. o GESTION DEL
12 IGestlon.(,iel Conocimiento y la CONOGIMENTO Y LA 84.73 56,00
nnovacion INNOVACION
Seguimiento y evaluacion del EVALUACION DE
14 desempefio institucional RESULTADOS 9163 91,80
. GESTION CON VALORES
15 [Rendicién de cuentas PARA RESULTADOS 85,60 83,40
Gestion de Informacion GESTION CON VALORES
16 Estadistica PARA RESULTADOS 77,30 77,30
PROMEDIO CUMPLIMIENTO 81,34 85,45

8.1. Resultados Formulario Unico de Reporte de la Gestion - FURAG

E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja, a través del aplicativo dispuesto por el Departamento
Administrativo de la Funcién Publica reportd en el mes de julio de 2023 la informacién solicitada en el
Formulario Unico de reporte de avances a la gestion — FURAG para la evaluacion de la vigencia 20225,
teniendo en cuenta lo reportado por cada uno de los lideres y la validacion realizada por las subgerencias
y oficinas asesoras de Desarrollo de servicios y control interno.

Teniendo en cuenta lo reportado a la funcidon publica se muestra a continuacion los resultados frente al
Modelo Integrado de Planeacion y Gestion de la E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja,
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HOSPITAL

UNIVERSITARIO

San Rafael

It

de Tunja

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

correspondiente a la Medicion del Desempefio Institucional MDI, para la vigencia 2022, aclarando que la
vigencia 2023 se reporta en el mes de mayo, de acuerdo la siguiente vigencia:

Vigencia 2022

I. Resultados Generales

indice de Desempefio Institucional

Il ~unie consuttado

67,15

Promedio grupo par

68,2

2 94
minimo puntaje maximo puntaje
grupo par grupo par

Nota 1 : El promedio del grupo par corresponde al promedio de puntajes de las entidades que
hacen parte de dicho grupo. Este valor solo se visualiza cuando se filtra o consulta una sola

entidad.

e Puntaje consultado » Promedio de referencia

o
o
o

o
o8

D6 436

o

0 20

9. SITUACION DE LOS RECURSOS

40 60

0

Ranking(quintil)

5

Nota 1: La informacién de este grafico solo es valida cuando se filtra o

consuilta una sola entidad. No aplica para otros filtros.
Nota 2: Las entidades con puntajes mas altos estan ubicadas en el quintil 5;

las entidades con menores puntajes estan ubicadas en el quintil 1.

Dimension Puntaje
consultado

S

D1: Talento Humano 65,5

D2: Direccionamiento 79,4

y Planeacion

D3: Gestion para 58,5

Resultados

D4: Evaluacion de 76,1

Resultados

D5: Informacion y 67,8

Comunicaciéon

D6: Gestion del 43,6

Conocimiento

D7: Control Interno 77,2
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§\ HOSPITAL EN EL SAN RAFA
San Rafael TRABAJAMOS CON EL ALMA©
de Tunja

9.1. INFORME FINANCIERO

Informacion correspondiente al proceso de empalme a corte 29 de febrero de 2024 para la informacion
relacionada con estados Financieros y ejecucion presupuestal de ingresos, respecto de la informacion de
ejecucidn presupuestal de gastos se reporta con corte a 31 de marzo de 2024.:

PRESUPUESTO

La informacidn presupuestal de la entidad se encuentra debidamente publicada en la pagina web de la
entidad en el siguiente link:

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=217&seccion=transparencia-y-acceso-a-la-
informacion-publica&slug=ejecucion-presupuestal;

PRESUPUESTO MARZO DE 2024 DICIEMBRE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022
INIGAL 250,988.442.726 227.719.077.655 163.111.786.894
ADIGCONES 56.092.587.070 117.251.160.487 96.234.534.621
DEFANITIVO 316.081.029.796,00 344.970.238.142,00 259.346.321.515,00

Con corte a 31 de marzo de 2024 se han efectuado adiciones presupuestales por valor de
$56.092.587.070 de los cuales la suma de $40.412.506.641 corresponden a adiciones de cuentas por
pagar de la vigencia anterior, que se constituyeron por la entidad mediante resolucién, quedando un
saldo pendiente de adicionar por valor de $4.858.395.397 los cuales se tramitaran una vez se cuenten con
los recaudos disponibles para tal fin.

Respecto de la ejecucion presupuestal de ingresos con corte a 31 de marzo de 2024 se encuentra en
proceso de conciliacion de saldos de recaudos, facturacion y cartera; por lo cual la informacion
correspondiente a la ejecucidn de ingresos se presentara con corte a 29 de febrero de 2024 asi:

RECONOCIMIENTO

PRESUPUESTO FEBRERO DE 2024 DICIEMBRE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022
DISPONIBILIDAD INIGIAL 12.661.270.536,00 110.035.297,00 1.056.739.285,00
SHRVIAOSDESALUD 58.542.901.016,00 282.133.279.292,00 238.757.732.588,00
APORTES 17.349.511.505,00 44.501.089.843,00 10.141.722.934,00
ARRENDAMIENTOS 86.756.852,00 451.340.772,00 248.538.010,00
APROVECHAMIENTOS 71.405.952,00 752.559.673,00 796.612.349,00

RECAUDO CARTERAVIGENCAS

ANTERORES 33.635.567.027,00 80.076.340.188,50 79.457.182.998,98
RENDIMIENTOS 538.535.018,00 241.057.403,00
TOTAL RECONOCIMIENTO 122.347.412.888,00 408.563.180.083,50 330.699.585.567,98

Con corte a 29 de Febrero de 2024 la entidad ha reconocido la suma de $122.347.412.888, de los cuales,
corresponden a recaudo de vigencias anteriores la suma de $33.635.567.027, a corte Febrero de 2024 se
ha reconocido por la suma de $17.349.511.505 correspondientes al aporte de la Gobernacion de Boyaca
para la construccion del edificio de urgencias; en la disponibilidad inicial se ha recaudado la suma de
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§\ HOSPITAL EN EL SAN RAFA
San Rafael TRABAJAMUSCUNELALMA©

de Tunja

$12.661.270.536 en la cual se incluye el saldo en bancos del aporte de la gobernacion de Boyaca para la
construccion de urgencias.

RECAUDO

PRESUPUESTO FEBRERO DE 2024 DICIEMBRE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022
DISPONIBILIDAD INICIAL 12.661.270.536,00 110.035.297,00 1.056.739.285,00
SHRVIAOSDESALUD 933.249.574,00 158.216.250.568,00 112.628.856.994,00
APORTES 17.349.511.505,00 26.171.371.655,00 339.656.101,00
ARRENDAMIENTOS 41.285.200,00 421.290.901,00 226.227.919,00
APROVECHAMIENTOS 40.140.317,00 689.559.824,00 789.522.686,00

RECAUDO CARTERAVIGENCIAS

ANTERORES 33.635.567.027,00 80.076.340.188,50 79.457.182.998,98
RENDIMIENTOS 538.535.018,00 241.057.403,00
TOTALRECAUDO 64.661.024.159,00 266.223.383.451,50 194.739.243.386,98

Con corte a febrero de 2024 se han recaudado la suma de $64.661.024.159 de los cuales la suma de
$33.635.567.027 corresponden a recaudo de vigencias anteriores, y la suma de $17.349.511.505
corresponden a aportes de la Gobernacion de Boyaca para la construccion de urgencias; el recaudo por
concepto de servicios de la vigencia asciende a la suma de $933.249.574 comportamiento normal
teniendo en cuenta los términos de ley para la radicacién de facturas y tramite de glosas iniciales.

CUENTA POR COBRAR

PRESUPUESTO FEBRERO DE 2024 DICIEMBRE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022
DISPONIBILIDAD INICAL - - -
SHRVIQOSDESALUD 57.609.651.442,00 123.917.028.724,00 126.128.875.594,00
APORTES - 18.329.718.188,00 9.802.066.833,00
ARRENDAMIENTOS 45.471.652,00 30.049.871,00 22.310.091,00
APROVECHAMIENTOS 31.265.635,00 62.999.849,00 7.089.663,00
RECAUDO CARTERAVIGENCIAS
ANTERORES & & &
RENDIMIENTOS - - -
TOTAL CUENTAPOR COBRAR 57.686.388.729,00 142.339.796.632,00 135.960.342.181,00

Al corte febrero de 2024 se han originado cuentas por cobrar por valor de $57.686.388.729 derivados de
la venta de servicios de la vigencia actual; en el transcurso de la vigencia 2023 la entidad generd cuentas
por cobrar por valor de $142.339.796.632, de los cuales la suma de $18.329.718.188 corresponden a
aportes de la gobernacion de Boyaca por el saldo del convenio de la UMI y el 50% del convenio de
construccion de urgencias.

GASTO COMPROMETIDO

La informacion correspondiente al presupuesto de gastos se presentara con corte a 31 de marzo de 2024,
toda vez que a este corte la informacion ya se encuentra debidamente consolidada.
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TR ofF HOSEITAL EN EL SAN RAFA
San Rafael TRABAJAMOS CON EL ALMA o)
de Tunja
PRESUPUESTO MARZO DE 2024 DICIEMBERE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022
FUNCONAMIENTO Y OPERACION 153.288.191.550,00 235.074.628.265,00 199.068.732.399,00
INVERSON 19.437.571.680,00 19.965.678.688,00 421.909.354,00
DBUDA PUBLICA - 2.975.110.340,00 3.499.074.132,00
CUENTAPORPAGARVIGENGA
ANTEROR 40.412.506.641,00 32.103.617.117,00 29.269.411.587,00
TOTAL GASTO COMPROMETIDO 213.138.269.871,00 290.119.034.410,00 232.259.127.472,00

Al corte marzo de 2024 se han comprometido recursos por valor de $213.138.268.871 de los cuales la
suma de $40.412.506.641 corresponden a cuentas por pagar de la vigencia anterior; es importante
indicar que en el rubro de inversion por valor de $19.437.571.680 se encuentran comprometidos los
recursos correspondientes a los contratos de la UNIDAD MATERNO INFANTIL y la CONSTRUCCION DE LA
CENTRA DE URGENCIAS, en los gastos de funcionamiento y operacion se encuentra comprometidos
contratos de médicos especialistas que cuentan con respaldo presupuestal hasta el mes de Agosto de
2024, las empresas de servicios temporales se encuentran garantizadas por 9 meses y por ende se
requeriran nuevos tramites de adiciones presupuestales para garantizar el presupuesto necesario para la
continuidad en la prestacién de servicio de salud durante la vigencia 2024.

GASTO OBLIGADO
PRESUPUESTO MARZO DE 2024 DICIEMBRE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022
FUNCIONAMIENTO Y OPERACION 55.626.621.548,00 234.861.789.368,00 198.978.336.679,00
INVERSON - 15.713.169.072,00 205.969.354,00
DBJDA PUBLICA - 2.975.110.340,00 3.499.074.132,00
CUENTAPORPAGARVIGENCA
ANTEROR 37.045.992.994,00 32.103.617.117,00 20.269.411.587,00
TOTAL OBLIGADO 92.672.614.542,00 285.653.685.897,00 232.042.791.752,00

El gasto obligado por valor de $92.672.614.542 corresponde a cuentas que fueron tramitadas en la
tesoreria para su trdmite de causacidon y pago, del total la suma de 37.045.992.994 Corresponden a
cuentas de la vigencia anterior que se adicionaron al presupuesto en cumplimiento de la normatividad
legal vigente para proceder a su pago.

Al cierre de la vigencia 2023 se obligaron gastos totales por valor de $285.653.685.897, cifra que se
incrementd en un 23% frente al gasto obligado en 2022 que fue de $232.042.791.752, el incremento en
el gasto obedece principalmente al mayor gasto de inversion evidenciado, y a las obras y mantenimientos
efectuados por la entidad.

GIRO
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TR\ HOsEITAL EN EL SAN RAFA
San Rafacl TRABAJANOS CON EL ALMA
de Tunja
PRESUPUESTO MARZO DE 2024 DICIEMBRE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022
FUNQONAMIENTO Y OPERACION 24.203.412.067,00 195.483.769.787,00 167.164.643.639,00
INVERSON - 14.285.635.128,00 185.745.396,00
DEJUDA PUBLICA 2.975.110.340,00 3.499.074.132,00
CUBENTAPORPAGARVIGENCA
ANTEROR 28.481.323.450,00 32.103.617.117,00 29.269.411.587,00
GASTOGIRO 52.684.735.517,00 244.848.132.372,00 200.118.874.754,00
OBLIGACIONES PENDIENTES DE
GIRO 39.987.879.025,00 40.805.553.525,00 31.923.916.998,00

Al corte marzo de 2024 Del total obligado por valor de $92.672.614.542 ya se han efectuado pagos por
valor de $52.684.735.517,00 lo cual implica que al cierre de marzo la suma de $ 39.987.879.025
corresponden a obligaciones pendientes de giro.

Al cierre de 2023 se generaron obligaciones pendientes de giro por valor de $40.805.553.525 y al cierre
de 2022 esta cifra fue de $31.923.916.998, sin embargo al cierre de 2022 la entidad presentaba deudas
con entidades financiera por valor de $11.213.200.287,00 que fueron totalmente canceladas en el
transcurso de la vigencia 2023, es decir al cierre de la vigencia 2022 el total de las obligaciones exigibles
a la entidad por cuentas pendientes en tesoreria y deudas con bancos ascendia a la suma de
$43.137.117.285,00.

CXP
PRESUPUESTO MARZO DE 2024 DICIEMBRE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022

FUNCIONAMIENTO Y OPERACION 129.084.779.483,00 39.590.858.478,00 31.904.088.760,00
INVERSON 19.437.571.680,00 5.680.043.560,00 236.163.958,00

DEUDAPUBLICA - - -

CQUBENTAPORPAGARVIGENCA
ANTEROR 11.931.183.191,00 - -
CUENTAPOR PAGAR GENERADAEN

LAVIGENCIA 160.453.534.354,00 45.270.902.038,00 32.140.252.718,00

Teniendo en cuenta que las cuentas por pagar para las entidades que aplican el decreto 115 de 1996 en
materia presupuestal, corresponden a la diferencia entre el total de gastos comprometidos y el valor
girado, al corte 31 de marzo de 2024 las cuentas por pagar ascienden a la suma de $160.453.534.354
siendo importante indicar que esto no corresponde a obligaciones efectivamente radicadas en tesoreria o
cuentas actualmente exigibles.

Al cierre de la vigencia 2023 el total de las cuentas por pagar ascendio a la suma de $45.270.902.038 las
cuales constituyeron como cuentas por pagar y se han adicionado al presupuesto de 2024 en dos
proyectos de adicidon quedando al cierre marzo de 2024 pendiente de adicionar la suma de
$4.858.395.397 que se adicionaron el 12 de abril de 2024.

9.2. ESTADO DE SITUACION FINANCIERA
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§\ HOSPITAL EN EL SAN RAFA
San Rafael TRABAJAMOS CON EL ALMA©
de Tunja

La informacion correspondiente a los estados financieros de la entidad se publica mensualmente en la
pagina web de la entidad en el siguiente link:

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=173&seccion=transparencia-y-acceso-a-la-
informacion-publica&slug=estados-financieros;

PRESUPUESTO FEBRERO DE 2024 DICIEVIBRE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022

TOTALACTIVO 388.972.445.591,00 370.944.774.177,00 290.296.500.299,00
TOTALPASVO - 77.172.516.403,00 |- 72.419.596.875,00 |- 65.576.774.815,00
PATRIMONIO 311.799.929.188,00 298.525.177.302,00 224.719.725.484,00

La informacion de estados financieros a 31 de marzo de 2024 se encuentra en proceso de conciliaciéon de
saldos entre las areas de contabilidad, tesoreria, cartera, por lo cual a la fecha no se encuentran
consolidados los estados financieros, y la informacion se presenta con corte a 29 de febrero de 2024.

Al corte febrero de 2024 el total de los activos de la entidad asciende a la suma de $ 388.972.445.591,0,
cifra que se ha incrementado en $18.027.671.414,00 frente al total del activo de 2023 de

$370.944.774.177.

Al cierre de la vigencia 2023 se evidencio un incremento en el total del activo $80.648.273.878 frente a la
cifra reportada en 2022, lo cual muestra que la entidad ha fortalecido sus activos, sin embargo, estos
incrementos se encuentran soportados en aumentos de cuentas por cobrar que bajo las condiciones del
sistema general de seguridad social en salud pueden someter a condiciones de riesgo el incremento de la

misma.
ACTIVO
CONCEPTO FEBRERO DE 2024 DICIEMBRE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022
BEFECTIVO Y EQUIVALENTESDE|
EFECTIVO| 34.471.035.327,00 13.971.032.762,00 1.007.039.034,00
INVERIONESEINSTRUMENTOS
DERVADOS 87.189.074,00 85.889.074,00 84.961.074,00
CUENTASPORCOBRAR  128.983.144.420,00 144.424.807.157,00 125.944.669.451,57
INVENTAROS  10.028.064.488,00 11.766.187.428,00 10.866.593.520,00
OTROSACTIVOS 7.352.313.779,00 7.947.870.131,00 3.530.987.931,00
TOTAL ACTIVO CORRIENTE 180.921.747.088,00 178.195.786.552,00 141.434.251.010,57
CUENTASPORCOBRAR  71.997.287.184,00 56.851.809.910,00 20.061.964.025,43
PROPIEDADESPLANTAYEQUIPO[  134.981.076.489,00 134.799.170.907,00 127.667.412.742,00
OTROSACTIVOS 1.072.334.830,00 1.098.006.808,00 1.132.872.521,00
TOTAL ACTIVONO CORRIENTE 208.050.698.503,00 192.748.987.625,00 148.862.249.288,43
TOTALACTIVO 388.972.445.591,00 370.944.774.177,00 290.296.500.299,00

El total del efectivo de la entidad al cierre de febrero de 2024 asciende a la suma de $34.471.035.327, en
la cual se encuentran los recursos destinados especificamente para la construccion de la CENTRAL DE

URGENCIAS.
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ﬁ\ HOSPITAL EN EL SAN RAFA
San Rafael TRABAJAMOS CON EL ALMA©
de Tunja

Los recursos que se encuentran registrados en inversion de instrumentos derivados corresponden a los
aportes de la entidad en la COOPERATIVA COOSBOY.

En términos generales los activos corrientes a corte febrero de 2024 se incrementan en $2.725.960.536
frente a diciembre de 2023 y este valor frente al cierre de 2022 se incremento6 en $36.761.535.541.

Es importante indicar que el total de cartera por cobrar al cierre de febrero de 2024 asciende a la suma
de $200.980.431.604, lo cual constituye a esta partida en la cuenta de mayor impacto para la entidad y
que a la vez puede generar riesgos de liquidez por la elevada incertidumbre que se evidencia en la
sostenibilidad financiera del sistema general de seguridad social en salud.

PASIVO

CONCEPTO FEBRERO DE 2024 DICIEMBRE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022
PRESTAMOSPORPAGAR| - - 11.213.200.287,00
CUENTASPORPAGAR  28.998.785.433,00 26.274.348.560,00 22.578.550.500,00
BENEFIQOSALOSBEVPLEADOS|  20.116.028.225,00 17.980.915.855,00 10.035.932.382,00
OTROSPASVOS 1.421.331.717,00 1.413.159.660,00 366.159.405,00
TOTAL ACTIVO CORRIENTE 50.536.145.375,00 45.668.424.075,00 44.193.842.574,00
BENEHFIGOSALOSBEVPLEADOS|  14.249.321.041,00 14.364.122.813,00 14.186.006.231,00
PROVISONES  12.387.049.987,00 12.387.049.987,00 7.196.926.010,00
TOTAL ACTIVONO CORRIENTE 26.636.371.028,00 26.751.172.800,00 21.382.932.241,00
TOTALACTIVO 77.172.516.403,00 72.419.596.875,00 65.576.774.815,00

La entidad en el transcurso de la vigencia 2023 efectud el pago de las obligaciones adquiridas con
entidades financieras que al cierre de 2022 ascendia a la suma de $11.213.200.287, es importante indicar
que el incremento en los pasivos de la entidad al cierre de la vigencia 2023 fue de $6.842.822.060,00 y
de este valor la suma de $5.190.123.977,00 corresponden a provisiones las cuales no son exigibles a la
entidad, es decir el pasivo fuera de provisiones se incrementd en $1.652.698.083,00.

Al corte febrero de 2024 el total de los pasivos se incrementa en $4.752.919.528,00 frente al valor
registrado al cierre de 2023; sin embargo, estas cifras se podran pagar y disminuir en el transcurso de
2024 segun se evidencie el comportamiento de recaudo a favor de la entidad.

9.3. ESTADO DE RESULTADOS INTEGRALES
FEBRERO DE 2024 DICIEMBRE DE 2023 DICIEMBRE DE 2022
VENTADESERVIAOS 53.508.503.057,00 283.936.677.443,00 237.980.248.672,00
QOOSTO DEVENTAS 34.261.537.911,00 213.395.822.155,00 185.120.166.482,00
GASTOSOPERACIONALES 4.007.791.448,00 39.083.002.130,00 36.475.296.219,00
TRANSFERENCAS 78.190.862,00 44.010.447.245,00 2.328.885.380,00
OTROSINGREOS 282.204.278,00 4.916.412.595,00 4.860.039.351,00
OTROSGASTOS 1.790.124.319,00 6.579.261.180,00 9.083.704.065,00
EXCEDENTE DEL EERCICIO 13.809.444.519,00 73.805.451.818,00 14.490.006.637,00
@8 Rod GLO YSPITALES
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Al cierre de la vigencia 2023 la entidad logré un excedente del ejercicio de $73.805.451.818, lo cual
representa incremento significativo a expensas del incremento en el valor de las transferencias de la
entidad que se incrementd en $41.681.561.865,00 frente al valor registrado en 2022, sin embargo al
descontar el valor de las transferencias recibidas la entidad presentaria un excedente de
$29.795.004.573,00, lo cual muestra que la entidad ha fortalecido la generacién de ingresos derivados de
la prestacion de servicios de salud.

Al corte febrero de 2024 la entidad ha generado un excedente de $13.809.444.519,00, lo cual permite
evidenciar que se mantiene la operacion en condiciones de generacion de excedentes operacionales.

La E.S.E. mediante acuerdo de junta directiva recibid una autorizacidon para comprometer vigencias
futuras ordinalrias asi:

PROYECTO DE ACUERDO No. 01 DE 2023
(22 AGO 2023
POR MEDIO DEL CUAL SE AUTORIZA AL GERENTE DE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO

CON
AEL DE TUNJA, PARA COMPROMETER VIGENCIAS FUTURAS ORDINARIAS
e CA:'GO A LAS VIGENCIAS FISCALES 2024 y 2025.

| ERSITARIO SAN
NTA DIRECTIVA DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNIV
A JURAFAEL DE TUNJA, EN USO DE SUS ATRIBUCIONES CONSTITUCIONALES, LEGALES
REGLAMENTARIAS Y,

CONSIDERANDO

MMl A7 Mw Mygvese e mw ey — - — -

CONTRATO DE OBRA

"232010100102080808"
" EDIFICIOS

RELACIONADOS CON
SALUD : INTERVENTORIA

Esta autorizacion implica que para la vigencia 2025 se debera efectuar las apropiaciones presupuestales
en el proyecto de presupuesto inicial, para la vigencia 2024 se efectuaron las proyecciones iniciales y se
generaron los registros presupuestales correspondientes.

10. GESTION AUDITORIA

El objetivo principal de la Auditoria es integrar las Auditorias Médicas de Concurrencia, Prefacturacion y
Cuentas como opcién de enlace de los procesos administrativos y misionales, para el cumplimento de
estandares exigentes de calidad, oportunidad y seguridad en la prestacion del servicio.

Dentro de esta Auditoria se establecen finalidades especificas que coadyuvan en el mejoramiento
continuo institucional y el cumplimiento establecido en la normatividad vigente:

1o Se L
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1. Mantener y mejorar la calidad de los servicios de salud a través de la evaluaciéon del cumplimiento
de los atributos de la calidad en la prestacion de los servicios.

2. Realizar andlisis administrativo de la facturacion generada; evidenciando y corrigiendo
sobrefacturacion, subfacturacion y faltantes de soportes.

3. Dar tramite y gestion a las glosas y devoluciones realizadas por las aseguradoras y/o entidades
responsables de pago a la facturacion generada por la E.S.E. Hospital San Rafael de Tunja, de
acuerdo con la normatividad vigente.

4. Realizar retroalimentacion de las causales de glosa y devoluciones, para establecer acciones de
mejora continua en los diferentes servicios y mitigar el riesgo de objeciones.

5. Propender por una atencién que cumpla con los lineamientos establecidos en las 16 buenas
practicas de seguridad del paciente del Ministerio de Salud.

a. Informe Auditoria Médica Concurrente

Basados en el Censo hospitalario diario por camas asignadas del sistema SERVINTE, el Auditor
Concurrente realiza las actividades establecidas en el procedimiento CA-PR24; durante la auditoria
concurrente se realizard seguimiento diario, cuyos hallazgos detectados por Auditor son notificados
inmediatamente para la revision de casos de estancias prolongadas, y hallazgos positivos que requieren
intervencion, dando las sugerencias pertinentes a su criterio al grupo de médicos hospitalarios y
especialistas tratantes. De lo anterior se genera la nota de auditoria, donde el Auditor anota en la
observacion las sugerencias o recomendaciones que se deben tener en cuenta por la parte asistencial con
el fin de mejorar la calidad de atencién del usuario, continuacion del plan de manejo, definir conducta y
lograr giro cama.

Como medicién a la gestion realizada por el proceso de Auditoria Concurrente se establece el indicador
1679 en DARUMA Seguimiento a estancia prolongada.

La demanda creciente de servicios de salud durante los Ultimos afios ha venido ocasionando una
sobreutilizacién y sobreocupacion de los servicios del Hospital Universitario San Rafael de Tunja, lo que ha
desembocado en disminucion de la satisfaccion de los usuarios y aumento en el nimero de
reclamaciones, ademas de una clara percepcion de disminucidn en la calidad de los servicios por parte de
los clientes internos y externos a la Institucion.

Sin duda alguna, los servicios mas afectados son: Urgencias, Hospitalizacion y Salas de Cirugia. El servicio
de Urgencias con impacto negativo en tiempos de atencion y sobreocupacion, el servicio de
hospitalizacién con prolongacion en tiempos de estancia y de egreso; y finalmente el servicio de salas de
cirugia con tendencia negativa en los indicadores de cancelacion de cirugias y el indice de infecciones de
localizacion quirlrgica. Asi las cosas, la demora en la atencién en el servicio de urgencias, asi como el
déficit de camas que obliga a que los pacientes sean hospitalizados en el servicio de urgencias, una
menor oportunidad para que los pacientes de Cuidado Intensivo e Intermedio y de sala de recuperacion
quirdrgica sean trasladados a piso; y la alta proporcion de cancelacion de cirugias, obliga a adoptar
estrategias que permita la optimizacion de los recursos disponibles en la Institucion.

Con el presente informe de gestion, se pretende concientizar y comprometer a los funcionarios y
colaboradores en la necesidad de prestar servicios de calidad con criterios de oportunidad, seguridad y
racionalidad, buscando la mejora continua de los procesos, recuperando la efectividad en la prestacion de

FE— © [ © || ®
. VERDES V SAL‘UDABLES EE icontec icontec icontec

Carrera 11 No. 27-27

Tunja - Boyaca - Colombia

©

www he

ISO 14001

SA-CER500814 OS-CERS59527




TR oS EN EL SAN RAFA
San Rafael TRABAJAMUSCONELALMA@

de Tunja

los servicios asignados en hospitalizacion, lo que redundara en la credibilidad de la Institucion y la
satisfaccion de los usuarios con los procesos asistenciales.

Para alcanzar el objetivo en hospitalizacion se implementan actividades para garantizar un adecuado
proceso de estancia hospitalaria, adoptando actividades tendientes a planear los egresos, desde el mismo
momento del Ingreso a la Institucion, y garantizar su cumplimiento durante el seguimiento diario
hospitalario en la concurrencia de auditoria médica.

e« Promedio de camas revisadas dia

En la siguiente tabla se observa como de forma mensual se da mayor cobertura en el ejercicio de la
auditoria concurrente en los pisos designados:

PISO7,6Y5 73 74,63636364

m.UCIS
66,59050509

60,72727273

AGOSTO SEPTIEMERE OCTUBRE NOVIEMBRE  DICIEMBRE

SERVICIO | MARZO | ABRIL | MAYO | JUNIO | JULO | AGOSTO [SEPTIEMBRE| OCTUBRE |NOVIEMBRE| DICIEMBRE
PISO7,6Y5 21 13 23 22 19 18 16 15 15
UcCIsS 21 30 26 27 21 23 22 19 13 12
PISO3,2,1 17 37 21 19 19 15 18 19 16 10
URGENCIAS 55 72 62 67 61 67 73 75 67 61

_PROMEDIO | 285 38 33 338 30 31 329 2 28 %8

Este promedio se extrae del reporte de notas de Auditoria que genera el sistema Servinte en el médulo
DM&R.

Durante el a se ve incremento de la gestién enfocada en la calidad del registro en la historia clinica,
interviniendo en la calidad de las notas médicas dando la oportunidad de mejora mediante acciones
correctivas inmediatas, sugeridas en la planilla de auditoria para su correccion inmediata, evitando asi el
registro de observaciones sin gestion. Es decir, se incrementa el registro de las observaciones enfocada
en los faltantes, falencias y errores que impiden mejorar la oportunidad de la atencion. Se identifican
falencias evitables en la auditoria de la historia clinica, comprobando lo observado en el censo
hospitalario.

Finalmente se registran como eventos de seguridad todas aquellas fallas evitables, que pueden
subsanarse con la correccidn, aclaracién y/o justificacion que favorezca la calidad de la factura en cuanto
a continuidad, oportunidad, pertinencia, accesibilidad y seguridad de la atencion y del paciente.
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e Seguimiento a pertinencia de estancia en UCI

El proceso realiza un seguimiento prioritario a la pertinencia de la estancia en UCI Adulto 4 y 5 piso, el
objetivo del mismo es mitigar la glosa por concepto de pertinencia médica en pacientes de cuidado critico
determinando si la estancia indicada corresponde a intensivo, intermedio o basico, el siguiente es el
resultado favorable que ha traido dicho seguimiento desde el mes de febrero del afio en curso:

P4 UCI ADUL NORTE P5 UCI CORONARIA

MES P4 UCI ADUL NORTE P5 UCI CORONARIA

FEBRERO 92,9 79,6
MARZO 94,1 83,5
ABRIL 96,1 98,2
MAYO 97,8 97,5
JUNIO 96,6 95
JULIO 98,9 97,5
AGOSTO 98,3 96,6
SEPTIEMBRE 95,3 95,04
OCTUBRE 94,4 95,2
NOVIEMBRE 96,1 91,1
DICIEMBRE 97,4 99,3

Como se evidencia, en 2023 se incrementd el porcentaje de justificacion de la estancia en la UCI y
estableciendo una similitud del comportamiento en los dos pisos analizado, esta pertinencia de la estancia
se ha mantenido en el afio 2024.

e Principales causas de estancia hospitalaria y su gestion
Las principales causas de estancia EN EL SERVICIO DE HOSPITALIZACION son:

Condicion clinica.

Inoportunidad en procedimientos quirurgicos.
Falta de insumos y medicamentos.

Remision a 4 nivel.

Inoportunidad remision a USM

Pacientes sin red de apoyo

NN
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PHD

Evento de seguridad
Procedimientos externos
Sin seguridad social
Oxigeno domiciliario

ANANANAY

Indicador 1679 seguimiento de estancia hospitalaria prolongada

Valores capturados
&  Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic

Notas: Unidad de medicion: Porcentaje

Valores acumulados

Valores promediados

Seguimiento por periodos

* T1 T2 T3 T4 S1 S2 Anual
202 82.53 76.35 80.45 81.44 79.44 80.95 80.19
Notas: Unidad de medicion: Porcentaje
Cumplimiento frente a la meta
Grafico por afio - Seguimiento de estancia hospital ..
1co.co
20.00
80.16 80.16 80.17 3g.13 80.18 5019 50.20 8820 2522 80.22 80.22 80.23
50.00 - G - —_— - - - - — = e - =
Jo.c0 70.00 70.60 70.00 70.00 70.00 70.00 70.00 70.00 70.00 70.00 70.00 70.00
g 60.00 -
s0.00
&
40.00
30.00
20.00
10.00
ooo T T T T T T T T T T T 1
Ene Feb Mar Apr w3y Jun Jus Ago Sep oct Nov Dic
reses
I Meta nominal 2022 Dato 2023 Ml Tendencia 2023

Millones Mdes Cientos Ocultar etiquetas

ESTADISTICAS

Promedio: 80.19
Desviacién estandar:5.62
Trending: y = 0.01x+80.18
Tendencia calculada: &

indicador 1679 muestra el porcentaje de seguimiento a estancia prolongada en el servicio de
hospitalizacion; el cual registra una tendencia creciente a partir del mes de julio de este afio, el Ultimo
porcentaje registrado del mes de diciembre fue de 81.78 % en cual se encuentra dentro de la meta
establecida. La tendencia general para el 2023 se encuentra en el 80.19 %.

b. Auditoria Prefacturacion

El siguiente informe corresponde a la auditoria administrativa realizada en el afo 2023 y auditoria
administrativa realizada en el mes de marzo del 2024. Se realiza de acuerdo con lo establecido en los
manuales de Auditoria Médica Integral y de Facturaciéon, tomando como base de registro el formato
institucional F-F-17 “Control de Evidencias por factura revisada”, los criterios del procedimiento F-PR-15
“Auditoria Administrativa” y el Formato CA-F 18 “Acta de Registro y Soporte de Reunién”.

Antecedentes

Para la vigencia 2023, con el fin de mejorar los procesos administrativos, en este caso, la facturacion de
servicios de salud, la institucion saca a licitacion el proceso de Facturacion, siendo otorgado a la empresa
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SEMCOL 1IPS, iniciando actividades del 16 de marzo de 2023. El proceso de auditoria Prefacturacion
continua a cargo de la ESE con el fin de realizar seguimiento y acompafamiento a la facturacion de la
prestacion de los servicios de salud.

Planeacion
Una vez verificados los procedimientos existentes, se establecieron las siguientes acciones:

Se realizaron reuniones con el area asistencial para armonizar los canales de comunicacién y hacerles
conocer los criterios de auditoria.

Se apoyd a SEMCOL IPS para realizar un adecuado empalme y ajuste su proceso con el fin de mitigar el
riesgo financiero e igualmente se establecieron los canales de comunicacion y el enfoque de la auditoria
con respecto a los facturadores y analistas del proceso.

Se realizaron reuniones con Auditoria de Cuentas Médicas y de Concurrencia, estableciendo canales de
comunicacién directos y unificacién de criterios.

Los criterios de revision establecidos en el formato institucional F-F-17 “Control de Evidencias por factura
revisada” estan enmarcados en la resolucion 3047 de 2008, con el fin de tener una adecuada trazabilidad
con el proceso de Auditoria de Cuentas Médicas con respecto a las causales de glosa y asi establecer
adecuadamente las acciones a tomar.

Se establecio estrictamente el trabajo en equipo, el respeto a clientes internos y externos del proceso y
las directrices de manera concertada, pero siempre bajo el direccionamiento del Médico Auditor.

Ejecucion
Acorde a las actividades establecidas en el procedimiento, se muestra a continuacién el resultado de la
auditoria en los diferentes servicios de la Institucion.

UCI, Hospitalizacién General y Urgencias
La siguiente tabla muestra la auditoria administrativa realizada mensualmente en los servicios de UCI,
Hospitalizacion General y Urgencias, discriminando valores, nimero de facturas y porcentaje auditados:

NUMERO DE

VALOR EN PREFACTURA FACTURAS VALOR AUDITADO PORCENTAJE AUDITADO
ENERO $ 18.470.034.164 2.023 $ 12.414.577.298 67,20%
FEBRERO $ 19.181.917.461 1.959 $ 12.984.337.209 67,70%
MARZO $ 22.736.553.459 1.631 $ 13.116.317.168 57,70%
ABRIL $ 20.019.465.985 1.675 $ 14.388.563.924 71,90%
MAYO $ 22.413.572.443 1.854 $ 16.366.803.600 73,00%
JUNIO $ 20.667.439.043 1.901 $ 15.341.322.924 74,20%
JULIO $ 20.748.259.318 1.977 $ 15.920.064.424 76,70%
AGOSTO $ 21.967.170.219 2.300 $ 17.309.724.811 78,80%
SEPTIEMBRE $ 21.296.136.143 2.109 $ 17.035.687.233 80,00%
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OCTUBRE $ 22.691.344.208 2.334 $ 16.715.021.259 74,00%
NOVIEMBRE $ 23.441.762.484 1.874 $ 18.241.264.544 78,00%
DICIEMBRE $ 22.944.551.108 1.898 $ 17.589.194.784 77,00%

Fuente: Formato F-F-17 “Control de evidencias por factura revisada”. Servinte Clinical Suite Mddulo Cuentas por Cobrar

La meta establecida en el procedimiento F-PR-15 “Auditoria Administrativa” es revisar el 75% de la
facturacion.

En el primer trimestre se auditaron en prefactura 5.613 cuentas por valor de $38.515.231.675, con una
revision del 64%. En el segundo trimestre 5.430 cuentas por valor de $46.046.690.448, con una revision
del 73%. En el tercer trimestre 6.386 cuentas por valor de $50.265.476.468, con una revision del 78%.
En el cuarto trimestre 6.106 cuentas por valor de $52.545.480.587, con una revisién del 76%. Lo anterior
evidencia que el porcentaje de revisién da cumplimiento actualmente al indicador establecido.

PORCENTAJE AUDITADO UCI HOSPITALIZACION
URGENCIAS 2023

O ng
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Fuente: Formato F-F-17 “Control de evidencias por factura revisada”. Servinte Clinical Suite Médulo Cuentas por Cobrar

Es importante mencionar que las cuentas de Alto Costo (estancias en UCI, procedimientos de

hemodinamia y procedimientos de grupos quirtrgicos 20 y superiores) se revisan al 100%.
Para el mes de enero del 2024 el porcentaje del cumplimiento de la auditoria administrativa es del 78%

para UCI, hospitalizacion y urgencias.

VALOR EN NUMERO DE VALOR AUDITADO PORCENTAJE

PREFACTURA FACTURAS AUDITADO

ENERO $ 21.627.475.781 1.864 $ 16.875.266.409 78,00%

Servicios Ambulatorios
La siguiente tabla muestra la auditoria administrativa realizada mensualmente a los Servicios

Ambulatorios:

AUDITORIA 2023 SERVICIOS AMBULATORIOS

VALOR EN FACTURAS FACTURAS CON TOTAL
PREFACTURA LIMPIAS HALLAZGOS REVISADO PORCENTAJE

= de HOSPITALE
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ENERO $ 2.164.432.724 8.053 380 8.433 95,50%
FEBRERO $ 2.063.033.286 7.307 416 7.723 94,60%
MARZO $ 1.977.772.875 7.453 396 7.849 95,00%
ABRIL $ 2.131.229.150 8.014 379 8.393 95,50%
MAYO $ 2.546.803.894 9.176 378 9.554 96,00%
JUNIO $ 2.715.624.028 9.553 514 10.067 94,90%
JULIO $ 2.422.843.481 8.707 248 8.955 97,20%
AGOSTO $ 2.541.505.723 9.701 303 10.004 97,00%
SEPTIEMBRE $ 2.319.881.779 8.635 217 8.852 97,50%
OCTUBRE $ 1.498.202.620 5.712 291 6.003 95,10%
NOVIEMBRE $ 1.960.501.067 7.513 246 7.759 96,80%
DICIEMBRE $1.710.583.182 7.031 175 7.206 97,60%

Fuente: Formato F-F-17 “Control de evidencias por factura revisada”. Servinte Clinical Suite Médulo Cuentas por Cobrar.

La meta descrita para Servicios Ambulatorios en el procedimiento F-PR-15 “Auditoria Administrativa”
revisar 50% de la facturacion, de forma aleatoria. Observamos que se han revisado por encima del 90%
de las cuentas, cumpliendo con el indicador establecido.

Es importante mencionar que las facturas del primer trimestre fueron verificadas de manera integral por
parte de SEMCOL como parte de las acciones de mejora inmediatas implementadas en el proceso.

Para lo que va corrido en 2024 la auditoria prefacturacion es del 100%.

Hallazgos de auditoria por Concepto General

Facturacion
v Correccion de liquidacion de procedimientos quirdrgicos cruentos e incruentos.
v Correccion de medicamentos e insumos facturables y no facturables en procedimientos

quirurgicos.

Correccion de cobro de procedimientos de Radiologia Intervencionista y Hemodinamia.
Correccion de cobro de Paquetes Quirdrgicos.

Correccién de homologacién CUPS vs. SOAT en procedimientos quirirgicos.

Correccién de cobro de atencién diaria, interconsulta, estancia y consulta de urgencias.
Cobro de insumos especiales en Gastroenterologia y Radiologia Intervencionista.
Cobro de Sedacion en procedimientos.

AN N N NN

Tarifas
v' Cobro de Copagos
Soportes
v Soportes para armado de cuentas seguin Resolucién 3047 de 2008.

Autorizacion
v Oportunidad de radicacién por falta de autorizacion de los servicios prestados.
v' Autorizacion no dirigida para la Institucion en Servicios Ambulatorios.
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Cobertura

v' Cambio de Entidad Responsable de Pago.
Pertinencia

v Criterios de estancia en Cuidado Intensivo e Intermedio.

v Falta de orden médica, cancelacién o registro de procedimientos especiales en UCI: terapias

reemplazo renal y hepatico, traqueostomias, toracostomias, Insercion de CVC, etc.

v' Falta de orden médica, cancelacion o registro de consultas, interconsultas, terapias,
procedimientos y paraclinicos.
Falta de orden médica, cancelacion o registro de procedimientos diagndsticos y terapéuticos en
Urgencias: Eco Fast, Implantes de CVC, Inmovilizaciones, etc.
Subregistro de oxigeno en urgencias.
Subregistro o sobre registro de procedimientos quirlrgicos.
Falta de orden médica o registro de medios de contraste en procedimientos de Radiologia y RNM.
Oportunidad en lectura de imagenes diagndsticas.

<\

ANANENEN

Estos hallazgos son subsanados previo a la radicacidon de cuentas en la respectiva Entidad Responsable de
Pago.

Acciones de mejora

Facturacion

v Reingenieria del proceso de Facturacion.

v Ajuste del registro de insumos y medicamentos facturables y no facturables en las sabanas
quirdrgicas, pasando a ser responsabilidad de Farmacia, con la subsecuente verificacion por parte
del proceso de Facturacion.

v' Ajuste del cargue de insumos de Hemodinamia en el sistema Serviente, pasando a ser
responsabilidad directa del servicio, con la subsecuente verificacién por parte del proceso de
Facturacion.

v Interfase de los servicios de Gastroenterologia, Hemodinamia, Resonancia, Patologia y Radiologia
con el proceso de Facturacion con el fin de subsanar las debilidades en el cobro.

v Articulacién con Auditoria Concurrente de Alto Costo frente a criterios de estancia en UCI y
retroalimentacion de hallazgos.

v Reuniones periddicas y apoyo, asi como retroalimentacién inmediata y continua al grupo de
analistas de cuentas.

v Revision estricta de las facturas de Servicios Ambulatorio.

Area Asistencial

v" Reuniones grupales e individuales con especialistas de los servicios de: Urgencias, Ortopedia,
Cirugia General, Cirugia Oncoldgica, Cirugia Plastica, Otorrinolaringologia, Neurocirugia, Cirugia
Maxilofacial, Urologia, Cirugia Vascular y Hemodinamia, con el fin de verificar el proceso de
facturacion, asi como corregir la homologacion de los cddigos CUPS vs cédigos SOAT y mejorar el
soporte y registro de procedimientos quirurgicos.

v Retroalimentaciéon a los servicios de Gastroenterologia, Hemodinamia, Patologia, RNM vy
Radiologia para mejorar los registros clinicos y soportes.

v' Acompafiamiento permanente a los responsables de los Programas Institucionales con el fin de
mejorar el cobro, registros clinicos y soportes.
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v Acompafamiento y seguimiento en la implementacién de Medicina del Deporte y Medicina de

Urgencias.
v Retroalimentacion de hallazgos y asesoria al servicio de Terapia Respiratoria y Fisica frente a
registros clinicos y soporte de procedimientos.
Retroalimentacion de hallazgos y asesoria al servicio de Psicologia frente a registros clinicos.
Retroalimentacion de hallazgos y asesoria al servicio de Infectologia frente a registros clinicos.
Reuniones de retroalimentacion con la UCI Adulto, priorizando los procedimientos especiales
realizados en la unidad, estandarizando los cddigos CUPS para el ordenamiento, asi como la
creacion de plantillas de registro para facilitar su facturacion y soporte. Igualmente, con UCI
Adultos, Pediatrica y Neonatal frente a registros clinicos y criterios de estancia.
Otras areas

v Trabajo articulado y asesoramiento los Lideres de Facturacion, Aseguramiento, Autorizaciones y
Radicacion de Cuentas.
Trabajo articulado con el area Financiera.
Trabajo articulado con Esencia y Sistemas.
Trabajo articulado con Ingenieria Biomédica.
Trabajo articulado con las coordinaciones de Urgencias, Internacion, Clinicas quirdrgicas y
Servicios Ambulatorios.
Reuniones permanentes con Auditoria de Cuentas Médicas y Concurrencia con el objetivo claro de
tener unanimidad de criterios para el adecuado desempefio de las actividades.
v Acompafamiento a la socializacién de glosa segun corresponda el caso.

ASRNEN

ANANENEN

<\

Conclusiones
Las actividades se realizan en el marco del ciclo de mejoramiento continuo PHVA, enfatizando el trabajo
en equipo y el respeto, con los siguientes resultados:

v Mejora de la facturacion con su subsecuente aumento.

v' Disminucién de glosa final.

v Disminucion de Devolucion de Cuentas.

v Mejor calidad en la atencién de nuestros usuarios.

c. Auditoria de Cuentas Medicas

El Proceso tiene como fin la Gestién a glosas y devoluciones recibidas por prestacion de servicios de salud
de la institucién, dando cumplimiento a la normatividad vigente y a los procedimientos institucionales
establecidos por la ESE.

Radicacion de Glosa y Devoluciones

En el afio 2024 se han recibido $15.241.539.785, se evidencia un aumento de la glosa radicada durante
las Ultimas 4 vigencias, sin embargo, esta se debe principalmente a glosa automatica injustificada por
concepto de tarifas, de igual forma, se encuentra justificacion en la disminucion de cuentas devueltas lo
cual implica un mayor reconocimiento y glosa por parte de las entidades responsables de pago, el
promedio de glosa recibida mensualmente es de $7.620.769.893.
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RECEPCION DE GLOSA
MES 2021 2022 2023 2024
ENERO 1.300.263.122 4.109.598.305 3.009.750.408 6.018.552.240
FEBRERO 4.097.206.965 2.996.517.980 2.717.864.131 9.222.987.545
MARZO 3.767.098.143 3.971.181.365 4.710.090.311
ABRIL 1.432.946.430 2.437.473.856 4.358.605.203
MAYO 2.095.642.899 3.120.860.274 4.623.730.032
JUNIO 2.442.956.914 3.918.388.164 4.200.519.467
JULIO 2.388.459.526 2.820.095.816 4.586.311.653
AGOSTO 4.887.887.438 2.978.214.432 4.425.813.515
SEPTIEMBRE 4.675.424.393 3.699.280.580 3.770.398.897
OCTUBRE 3.804.377.860 4.434.747.033 4.107.602.624
NOVIEMBRE 5.220.516.090 4.379.237.689 3.530.106.500
DICIEMBRE 3.491.323.293 3.753.942.113 5.349.517.331
TOTAL 39.604.103.072 42.619.537.607 49.390.310.072 15.241.539.785
PROMEDIO HISTORICO 3.300.341.923 3.551.628.134 4.115.859.173 7.620.769.893

Con corte a marzo 21 de 2024 se han recibido glosas por valor de $8.155.146.331

COMPORTAMIENTO DE GLOSA NETA FINAL ACEPTADA 2023 COMPARATIVO VIGENCIAS
ANTERIORES

0,01116578S

ARO

VALOR GLOSA NETA
FINALACEPTADA A 31
DIC

VALOR FACTURADO DE
LA VIGENCIA

%

2020

S 2.266.752.749

$ 156.794.544.075

1,45%

2021

S 4.722.291.586

$ 240.693.091.620

1,96%

2022

S  4.751.504.737

$ 243.528.007.126

1,95%

2023

$  3.185.932.883

$ 285.329.854.329

1,12%

Para el afo 2024 se han recibido $2.666.917.186 en devoluciones con un promedio devuelto de
$1.333.458.593.
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RECEPCION DE DEVOLUCIONES

MES 2021 2022 2023 2024

ENERO 912.295.505 1.326.815.282 564.027.838 1.095.080.848

FEBRERO 1.559.083.317 896.413.081 782.654.741 1.571.836.338
MARZO 5.630.186.353 1.074.484.509 976.008.090
ABRIL 1.829.560.223 687.970.003 611.326.831
MAYO 1.298.597.429 1.692.822.147 1.108.773.012
JUNIO 2.532.402.192 2.408.387.099 1.650.912.377
JULIO 2.656.222.544 3.122.659.344 1.119.182.641
AGOSTO 1.820.553.308 1.914.691.407 736.283.821
SEPTIEMBRE 2.119.432.876 559.018.661 1.090.691.933
OCTUBRE 1.697.287.874 1.148.267.028 829.924.831
NOVIEMBRE 3.624.677.887 3.520.336.420 836.091.955
DICIEMBRE 694.841.185 643.035.284 1.213.690.182

TOTAL 26.375.140.693 18.994.900.265 11.519.568.252 2.666.917.186

PROMEDIO HISTORICO 2.197.928.391 1.582.908.355 959.964.021 1.333.458.593

Con corte a marzo 21 de 2024 se ha recibido es devoluciones por valor de $1.297.586.547.

El promedio de devoluciones radicadas durante el afio 2023 fue de $959.964.021; asi mismo con corte
enero 30 de 2024 se ha recibido es devoluciones por valor de $1.075.868.473.

COMPORTAMIENTO DE LAS DEVOLUCIONES DE CUENTAS MEDICAS 2023 COMPARATIVO VIGENCIAS
ANTERIORES

PORCENTAJE DE DEVOLUCIONES Vs LA...

020%
000%
2020 2021 2022 2023
ARO VALOR DEVOLUCIONES |VALOR FACTURADO DE %
A 31DIC LA VIGENCIA ?
2020 17.618.879.727 156.794.544.075 11,24%
2021 15.650.143.581 240.693.091.620 6,50%
2022 15.590.669.525 243.528.007.126 6,40%
2023 8.372.962.623 285.329.854.329 2,93%

Productividad del Proceso Auditoria de Cuentas Medicas

Respuesta a glosas y devoluciones
El proceso ha dado cumplimiento en 2024 a la respuesta de la glosa notificada por las entidades dentro
de los términos establecidos en la normatividad vigente con una oportunidad en la respuesta dada del

100%:
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10,089
FACTURAS
CON RTA

OPORTUNIDAD DE LA RTA A GLOSA EN 2022 | OPORTUNA

0,
(15 DIAS HABILES) & '/'foGoLg’;A Lt

FACTURAS
RAD CON
GLOSA

En respuesta a devoluciones a febrero del afo 2024, el proceso auditoria de cuentas medicas ha dado
respuesta a $3.599.000.097.

Actas de levantamiento de glosas o devoluciones

En suscripcion de Actas de levantamiento de glosas debidamente firmada entre las partes y legalizadas
ante las Entidades Responsables de Pago durante el afio del afio 2023 se han firmaron Actas por
$8.255.001.472 obteniendo un valor exigible de $6.573.010.232 al cual el area de Cartera hace cobro y
seguimiento a pagos.

Con corte a febrero de 2024 se contindan realizando analisis conjunto de glosas y devoluciones entre
auditores del proceso las cuales estan en proceso de legalizacion y firmas respectivas de las partes.

Seguimiento a indicadores del proceso

Dentro del Programa Financiero se miden los siguientes indicadores los cuales con corte a la finalizacién
del afo 2023 quedaron asi:

e Oportunidad en la respuesta a glosa inicial meta del 95% con un cumplimiento de 100%o.

e Aceptacion de la glosa de la vigencia actual meta menor a 4% con un cumplimiento de 100

e Participacién de las glosas y las devoluciones en la Cartera del Hospital meta menor a 30%
cumplimiento 100%.

TOTAL GLOSAS
PENDIENTES

DE

PARTICIPACION DE LA GLOsA | SNCIACION

P O PARTES + pOACDE 34.199.768.185 | 294.395.545.588 30% 11,62% 100%
DEVOLUCIONE

1338 CARTERA
RTERA S PENDIENTES

RECONOCIMIE
NTO DE PAGO

VALOR DE

GLOSA NETA

546 ACEPTACION DE GLOSA FINAL FA._ﬁTﬁZQﬁSIEE 3.185.932.883 | 285.329.854.329 a% 1,12% 100%
ACEPTADA EN

LA VIGENCIA

TOTAL DE
FACTURAS TOTAL DE
CON GLOSA FACTURAS
QUE CUENTAN [ NOTIFICADAS 66.076 66.164 95% 99,87% 100%
CON CON GLOSA
RESPUESTA INICIAL
OPORTUNA

OPORTUNIDAD EN LA RESPUESTA

L3S0 A GLOSA INICIAL
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® ® articipacion de las
., glosas y las
® Aceptacion de la glosa de la devoluciones en la
Oportunidad en la respuesta a vigencia actual meta menor Cartera del Hospital
glosa inicial meta del 95% con a 4% (1,12%) con un meta menor a 30%
un cumplimiento del 100% cumplimiento del 100% (11,62%)
‘ . cumplimiento del
‘ ‘ . 100%
® e

Pendientes:

Cargue de indicadores ya que son de medicion trimestral

11. GESTION DE CARTERA

El proceso de cartera se encarga de la consolidacién de la informacion de los saldos adeudados por las
diferentes Entidades Responsables de Pago, la gestion de cobro de estos valores y el reporte periddico de
informes ante los diferentes entes de control existe un Profesional Administrativo que apoya la
coordinacion del personal y las actividades a desarrollar.

Desde el area de cartera se ha logrado aumentar significativamente los montos recaudados llegando a
cifras histdricas como sucedié en el afo 2021 con un valor total de recaudo de $202.996.746.770. como
se muestra en la grdfica:
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COMPARATIVO DE INGRESOS 2022-2023
RECAUDO
MES 2022 2023 VIGENCIA ANTERIOR | VIGENCIA ACTUAL PENDIENTE PLAN FINANCIERO

ENERO 15816 073 917 18 255 399 580 | 115% 18 251 356 730 4 042 850 17 958 953 065
FEBRERO 14 644 951 423 12925761 654 | 88% 12 877 884 590 47 877 104 15 590 611 395
MARZO 10 284 489 087 15 928 B82 464 | 155% 9 944 464 933 5 984 417 532 11 636 430 151
AERL 12 BD4 376 481 18 737 159 418 | 146% 6 093 690 568 12 643 468 850 14 372 852 644
MAYO 17 117 752793 19730984 693 | 115% 3582632334 16 148 352 359 19 326 902 516
JUNIO 13 B84 649 887 19 950 286 872 | 144% 3 546 024 817 16 404 262 BS5 16 332 293 878
JULIO 14 504 247 037 23419551 867 | 161% SO81 078728 18328473 158 16 973 449 087
AGOSTO 19990 634 223 17431 141706 | 87% 4 485 795 915 12 945 345 791 24 099 318 777
SEPTIEMERE 17 567 489 160 22018059 577 | 125% 7 796 419 905 14 219639673 20 862 893 297
OCTUERE 17 486 853 182 23696092 736 | 136% 4986 091 230 18 710 001 506 21 373 817 616
NOVIEMERE 16 072 094 213 21791 362 969 | 136% 1 157 589 421 20 700 730 752 19 355 424 421
DICIEMERE 20 635 147 477 21252 788 553 | 103% 1 986 B95 164 19 265 893 389 26 015 624 912
Total general 190 808 758 890 235 137 472 150 1 79802 323536 155 402 505 818 - 223898571759

- 79802323536 | 155402505818 - 223898571799
recaudo entre 2022-2023 44328713260 0,34 0,66 105,02%

Por meses acumulado con corte a 20 marzo de 2024 se lleva una total de recaudo de $48.793.449.437
suma comparada con el afo 2023 en donde al mismo mes se llevaba un acumulado de $47.110.043.738,
se ha recaudado durante el 01 al 20 de marzo de 2024. $15.341.957.835.

COMPARATIVO DE INGRESOS 2023-2024
RECAUDO
PLAN FINANCIERO Res.
MES 2023 2024 VIGENCIA ANTERIOR | VIGENCIA ACTUAL PENDIENTE 023 del 01 de febrero
de 2024
ENERO 18 255 399 580 10815 468 319 | 59% 10 814 865 919 602 400 = 20 214 548 511
FEBRERO 12 925 761 634 22 636 023 283 | 175% 22 574 489 085 61 534 197 14 266 546 143
MARZO 15 928 882 464 15341 957 835 | %% 15 116 729 479 225 228 356 18 930 179 788
SUBTOTAL 47110043738 48 793 449 437 1 48 506 084 484 287 364 953 - 53411574442 |
ABRLL 18 737 159418 - 0% 21 401 918 581
MAYO 19 730 964 693 - 0% 22 859 737 739
JUNIO 19 950 286 872 - 0% 23 173 532 83
JULIO 23 419 551 887 - 0% 26 905 106 891
AGOSTO 17 431 141 706 - 0% 20 177 106 314
SEPTIEMERE 22 018 059 577 - 0% 25 377 012 922
OCTUERE 23 695 092 736 - 0% 27 215 112 565
NOVIEMEBRE 21 791 362 959 - 0% 25 341 958 720
DICIEMERE 21 252 788 553 - 0% 25 576 075 175
Total general 235 137 472 150 48793 449 437 - 48506 084 484 287 364 953 - 271439 146 172
- 48506 084 484 287 364 953 - 271439 146172
recaudo entre 2022-2023 1683 405 699 0,99 0,01 17:”“

LISTADO DE ENTIDADES EN PROCESO
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UNIVERSITARIO

de Tunja

A 31de ENERO de 2024
CARTERA DE ENTIDADES EN PROCESO DE LIQUIDACION

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

NOMRE ENTIDAD

VALOR

MEDIMAS EPS-C

31 492 651 662

EMDISALUD EPS-S

27 144 850775

COMPARTA EPS-C

23872272823

CAPRECOM EPS-S

16470073 344

COMFAMILIAR HUILA EPS-C

10 266 465 162

CAFESALUD EPS

5821966 772

SALUDCOOP EPS-C

4 846477 784

COLOMBIANA DE SALUD FER

3 755 440 557

EPS SALUD VIDA

3531119 183

COOMEVA EPS

2064517 564

CONVIDA EPS-C

1757166451

ECOOPSOS EPS SAS EPS-C

1080987557

CRUZ BLANCA EPS-C

427 520911

UNICAJAS EPS-C

428 902 989

ASOC MUTUAL BARRIOS UNIDOS

139412 801

COMFABOY EPS-C 93 967 157
ECOOPSOS EPSS 75216437
COMFEAMILIAR GUAJIRA EPSC 51 043 350
COMFACOR 48 441 452
COMFAMILIAR CARTAGENA 7241670
TOTAL 133 375 736 401

Carrera 11 No. 27-27

Tunja - Boyaca

NOTA: sobre todas y cada una de las acreencias que hacen parte del presente informe, se adelanta una
revision minuciosa conforme a su estado para determinar la viabilidad juridica y/o administrativa sobre la
posible recuperaciéon de los recursos atendiendo a las variables particulares de cada una de éstas.
situacion que en todo caso debe ser concertada con las areas correspondientes y presentadas en los
comités que correspondan.

RECUPERACION DE CARTERA: En desarrollo de los procesos y actividades generadas por la presentacion
de la solicitud ante la Supersalud, se generd el siguiente recaudo bajo actas de conciliacién, mesas de
trabajo No. 030 y contratos de transaccidn, acuerdos de pago se lograron durante la vigencia 2023 por un
valor de $33.010.845.364.

Relacion de actividades pendientes por realizar a la fecha de entrega, con fechas de entrega y el estado
de las mismas

e Garantizar documentos y demas soportes para dar tramite a radicacién de demanda en contra de

e COLOMBIANA DE SALUD, Y COOMEVA EPS EN LIQUIDACION antes del mes de mayo de 2024.

e Garantizar la aplicacién de recibos de anticipos a fin de mantener el sistema de informacion
actualizado continuamente.

e Comité de Cartera correspondiente al mes de febrero de 2024 que sera realizado el dia jueves 04
de abril de 2024.
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e Seguimiento a la facturacion pendiente por radicar.

e Informe Entes Externos.

e Garantizar el reporte oportuno de los informes a Entes Externos.

e Determinar estrategias de cobro sobre los valores adeudados por parte de la secretaria de Salud
de Boyaca — Departamento de Boyaca, correspondiente a servicios de PPNA, Tecnologias No PBS
y Extranjeros.

e Seguimiento a Entidades en Liquidacion y Acreencias presentadas

e Realizar seguimiento a las carteras de las entidades en liquidacién, las cuales fueron radicadas
Acreencias en la vigencia 2022-2023, asi misma revision constante de los estados para
presentacion de las Reclamaciones presentadas a cada una de las EAPB en proceso de
liquidacidn.

12. GESTION SUMINISTROS Y ACTIVOS FIJOS - Bienes Muebles e Inmuebles

El objetivo del proceso es garantizar el suministro, almacenamiento y entrega de insumos, materiales y/o
servicios necesarios, para el desarrollo de las actividades de la institucion permitiendo satisfacer los
requerimientos para prestar la atencion adecuada, verificando el cumplimiento de los estandares de
calidad requeridos y controlando el stock del inventario y preservacion.

Con lo relacionado a los activos fijos me permito informar que se encuentra a la fecha un plan de mejora
por control interno con una meta del 97%

En el 2023 se realiz6 inventario en fisico de todas las areas del Hospital Universitario San Rafael de Tunja,
se generod 91 actas de Inventarios en las que se relacionan los elementos de activos, control de cada area
y se legalizaron con la firma del responsable del servicio.

En Activos Fijos es lo relacionado con Equipos Biomédicos, Equipos de Computo, Equipos Industrial,
Equipo de Muebles y Enseres Hospitalarios etc.

PA2212-010: Actualizar inventario fisico de activos fijos segun politica de la entidad en el sistema de
informacion servinte, cuya meta de cierre es la base de datos de toma fisica de inventarios de activos
fijos actualizado, teniendo en cuenta responsable, placa y ubicacion.

CANTIDAD DE ACTIVOS EN FiSICO
ACTIVOS FISICOS ACTIVOS Y
CONTROL DE LA ENTIDAD ACTIVOS FIJOS ACTIVOS DE CONTROL

11668 3433 8235
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ACTIVOS Y CONTROL DE
LA ENTIDAD

CANTIDAD DE ACTIVOS EN FISICO

™ Series1

También se esta realizando traslados de actualizaciones en el sistema SERVINTE de placas, centro de
costos, responsable y traslados de inventario de activos fijos en el sistema de la entidad, con un avance
del 78%.

CANTIDAD DE TRASLADOS DE ACTIVOS FIJOS EN SERVINTE
INVENTARIO DE ACTIVOS EN INVENTARIO DE ACTIVOS QUE SE
SERVINTE REALIZARON TRASLADOS PORCENTAIJES

3839 3008 78%

CANTIDAD DE TRASLADOS DE
ACTIVOS FIJOS EN SERVINTE

4500
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1000

500
o
INVENTARIO DE ACTIVOS
INVENTAF;IS(SFNﬁ(éT]VOS EN QUE SE REALIZARON
TRASLADOS
W Series1 3839 3008

PA2212-010-02: Realizar seguimiento de traslado de activos por medio de los formatos A-F-02 que
diligencia Almacén y se realizar su correspondiente ajuste al sistema de informacion servinte; Cuya meta
de cierre es el informe de activos fijos actualizados generados por el sistema de Informacién Servinte con
los traslados realizados.

Se esta diligenciando diariamente el formato A-F-02 de Registro de activos fijo, donde que relacionan
todos los traslados que se requieren por parte de las areas de cada servicio y se realiza las actualizaciones
de traslados de activos fijos en el sistema servinte, cada vez que las areas de servicio de la Entidad lo
requieran y el area de Almacén.

En conclusion, se sigue realizando actualizaciones de activos fijos en fisico y en el sistema servinte para ir
mejorando en los reportes.

Con respecto a los activos fijos de la institucion, ingresaron al inventario de almacén lo que corresponde en compra
de activos fijos de la vigencia 2023, la suma de MIL DOSCIENTOS SETENTA Y DOS MILLONES NOVECIENTOS
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CURENTA Y UN MIL CIENTO SESENTA Y OCHO PESOS M/CTE ($ 1.272.941.168) y con respecto a donaciones
realizadas por la sefiora MARTA ELENA MACHADO MONCAYO y UNION TEMPORAL SAN RAFAEL 2023, la suma
DIECIOCHO MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y DOS MIL PESOS M/CTE. ($ 18.782.000), estos valores
corresponde a activos fijos por Donacion Equipos de Computo y Maquina de Aseo; los valores de compra
corresponde a Equipos Biomédicos, Aire Acondicionados, Tanque calentador de Agua, Cama, Camillas y Muebles
Hospitalarios etc, entre otros.

ACTIVOS FIJOS INGRESADOS AL HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE
TUNJA VIGENCIA 2023
MES COMPRAS ACTIVOS DONACION

ENERO S -1 $ 12.594.000,00
MAYO S -1 8 6.188.000,00
JUNIO S 130.000.000,00 | $ .
JULIO S 23.800.000,00 | $ 5
AGOSTO S 282.507.190,00 | S 5
SEPTIEMBRE | S 432.313.700,00 | S 5
OCTUBRE S 207.799.685,00 | $ 5
NOVIEMBRE | S 82.645.500,00 | $ .
DICIEMBRE | S 113.875.093,00 | S 5
TOTAL S 1.272.941.168,00 | $ 18.782.000,00

Asi mismo 4 inmuebles de la institucion

CLL 11 No 27 27 TERRENO Y CONSTRUCCION EDIFICIO
AV UNIVERSITARIA 51 60 TERRENO Y CONSTRUCCION EDIFICIO
CALLE 20 # 13-10 LOCAL 114 CONSTRUCCION LOCAL
CALLE 20 # 13-10 LOCAL 113 CONSTRUCCION LOCAL

3 vehiculos pertenecientes a la E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA

CAMIONETA TOYOTA
AMBULANCIA HYUNDAI OEO239
AMBULANCIA RENAULT DE TRASLADO

Anexo 3. Control de los Activos de la Entidad, contiene:

e Relacion de activos fijos de control.

e Relacion de verificacion base de datos de toma fisica vs informacion del sistema Servinte.

e Informe de activos fijos actualizados generados por el sistema de Informacion Servinte (Donde se
evidencien las diferentes modificaciones como ingresos, traslados y retiros de los activos fijos).
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13.RELACION ADECUACION Y MEJORAMIENTO DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA

A continuacion, se relacionan las intervenciones de infraestructura en el Hospital Universitario San Rafael
de Tunja mas relevantes, junto con el porcentaje de cumplimiento de mantenimientos preventivos y

correctivos.

1. Mantenimiento Infraestructura Area Urgencias - Triage

Antes

Después

2. Mantenimiento Infraestructura Sala Star Médicos Salas De Cirugia

Antes

Después

3. Mantenimiento Bafos Salas de Cirugia

| Antes

| Después

Me"‘.-l-;cr'l
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4. Cambio Cielo Raso, Pintura y Muros Superboard Consulta Externa

Antes Después

5. Instalacién de cielo raso pasillo 6 sur

Antes Después
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6. Mantenimiento Infraestructura Servicio Unidad De Cuidad De Intensivo Pediatrico “UCIP”.

Antes Después
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Antes Después

8. Instalacién Piso Vinilico y Pintura General Nueva Urgencias Expansién

Antes Después
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9. Impermeabilizacion Terrazas

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

Antes

Después

10. Mantenimiento e Instalacion de Cubiertas

Antes

Después

11. Pintura Marcos Ventanas Fachada y Parcelas
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Antes Después

Antes

MANTENIMIENTO INFRAESTRUCTURA
Ghd&@!m r.de ventas y parcelas

12. Suministro e Instalacion Tanque Calentador de Agua

Antes Después

13. Mantenimiento a la Infraestructura, Construccién de Rampa y Cubierta Para el Area de Cocina

Antes Después
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14. PROYECTOS EN PROCESO O EJECUCION.

HOSPITAL

UNIVERSITARIO

San Rafael

EN EL SAN RAFA

Seguimiento proyectos inscritos en plan bienal de inversiones del Departamento 2022-2023

NOMBRE TIPO OBRA VALOR ESTADO JUSTIFICACION
PROYECTO (Miles de
Pesos)
Dotacion para el Equipamiento | $ 845.700 | No iniciado | Se realizara la dotacion para el
soporte eléctrico de la | fijo soporte eléctrico una vez terminada
unidad materno la remodelacién y ampliacién de la
infantil de La E.S.E. infraestructura de la Unidad
Hospital Universitario Materno Infantil.
San Rafael Tunja
Departamento De
Boyaca.
Dotacién de Equipamiento | $ No iniciado | Se estd realizando la adecuacién de
equipamiento fijo para | fijo 3.239.373 insfraestructura, construccién y
la operacion de la adecuacion de la UMI, por lo que,
unidad materno en el transcurso del afio 2024, se
infantil de la sede espera iniciar con la formulacién del
E.S.E. Hospital San proyecto para la consecucion de
Rafael Tunja estos equipos industriales de uso
Departamento Boyaca hospitalario para la UMI.
Remodelacion y Remodelacion | $ En
ampliacion de la 4.139.976 | Ejecucion
infraestructura fisica
de la unidad materno
infantil de la E.S.E.
Hospital Universitario
San Rafael Tunja
departamento de
Boyaca.
BAI TA
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Dotacion de tecnologia | Equipo $ No Iniciado | Se estd realizando la adecuacién de
biomédica del servicio | biomédico 2.215.000 insfraestructura, construccion y
de imagenes adecuacion de la UMI, por lo que
diagnosticas de la en el transcurso del afio 2023, se
unidad materno espera iniciar con el estudio de
infantil de la E.S.E. mercado para la consecucion de
Hospital Universitario estos equipos de imagenes
San Rafael Tunja diagnosticas para la sede
departamento de
Boyaca.
Adecuacion de areas y | Remodelaciéon | $ 233.597 | En Se ejecuto en su totalidad el
servicios de la E.S.E. Ejecucion mantenimiento correctivo a la
Hospital Universitario infraestructura en muros, pisos,
San Rafael Tunja techos y cielo rasos en seco de los
departamento de diferentes servicios de la E.S.E
Boyaca. Hospital Universitario San Rafael de
Tunja

Construccion de la Obra nueva $ En Se cuenta con contrato firmado, se
ampliacion de 68.877.080 | Ejecucion inicié obra en diciembre de 2023
urgencias e
infraestructura de alta
complejidad de la
E.S.E. Hospital
Universitario San
Rafael Tunja
departamento de
Boyaca.
Dotacion de tecnologia | Equipos $ No iniciado | Se cuenta con el concepto de
biomédica del servicio | biomédicos 4.593.400 viabilidad por parte de La
de imagenes Secretaria de Salud de Boyaca y se
diagndsticas de la encuentra en revision y aprobacion
E.S.E. Hospital el Estudio de Conveniencia y
Universitario San Oportunidad para la adquisicion
Rafael Tunja
departamento de
Boyaca.
Construccion De Obra nueva $ No iniciado
Infraestructura Para 4.346.455
Unidad
Pretransfusional de la
ESE Hospital
Universitario San
Rafael de Tunja
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Dotacion para la
prestacion de servicios
de salud en la sede
unidad materno
infantil Maria Josefa
Canelones de la E.S.E.
Hospital Universitario
San Rafael Tunja

Equipos
biomédicos

$
8.307.707

No iniciado

Se encuentra en fase de

formulacion del proyecto para
radicar ante Secretaria de Salud de

Boyaca

14.1. OBRAS Y PROYECCTOS EN PROCESO

Proyectos ejecutados por la E.S.E Hospital Universitario San Rafael De Tunja con apoyo a la
supervision por parte de los profesionales el area de infraestructura.

CONTRATO DE INTERVENTORIA N°. 292 DE 2023

OBJETO DEL CONTRATO:
Contratar la interventoria técnica, administrativa, financiera, contable, y juridica para la remodelacion,
ampliacion y dotaciéon de equipamiento fijo para la operacidon de la infraestructura fisica de la unidad
materno infantil de la ESE Hospital Universitario San Rafael De Tunja - departamento de Boyaca, sin
formula de reajuste.
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San Rafael

de Tunja
PROCESO SUPERVISION, EJECUION Y SEGUIMIENTO A PROYECTOS
CUADRO RESUMEN (AVANCE FISICO-FINANCIERD) INTERVENTORIA
ENTIDAD CONTRATANTE ESEHOSPITAL UNIVERSITARIA SAN RAFAEL DE TUNIA l DIRECCION l DEPARTAMENTO DE BOYACA
TERRITORIAL

DATOS DEL CONTRATO ADICION EN TIEMPO ADICION EN VALOR
FECHA PREVISTA
CONTRATO DE FECHA DE VALORINICIAL|  PLAZD PLAZO ADICIONALEN | VALOR
2 H CONTRATISTA 5
INTERVENTORIA No: | 22 DEXZ | PLAZO INICIAL:| DIEZ (10) MESES|  pyyvamy | 1082023 TISTA | (inciuido TVA) :| ADICIONAL | ACUMULADO: mm%sacmn VALOR | ACUMULADO
INTERSENTCRIA EN LA AEMODELACION, AVPLLACION ¥ DOTACICN OF = PRR— s
EQUEPAMIRTD) FLY) PHEA LA OPSACION 16 LA [NSAESTRUCTLEA FISCA DE LA ) ) 1) ) .
OBJETO: |0 aTess0 ANTL CF Ui £52 10T RSl oot ce | VENCIMIENTO | 31/12/2003 | INTERHOSPITAL | § 50216243300 | SEIS (8 NESES | o 30/06/2024 | $ 3454393200 § E3580536500
TUNA, DEFARTAMENTO F 501ACA INICIAL: TUXIA
INFORMACION FINANCIERA DEL CONTRATO DE OBRA E INTERVENTORIA
porcentaje (%)del Registro Vakor Tetal
fecha del acte | periodo del actz contrate de % Saldo del VALOR DE FECHA DEPAGO
Sh | Ve ndo | pacl Wiloracta | OBSSRUDN | o rventory | DTINEMORA | presipatstal RRC| B0 | gy, | PLNILLASNO.| gy, | VALORTOTAL | Top gy
) No Acumuiado
(INICIAL)
PRI | ypatess | PEAREW ¢ gsaem | meo a2 041% § 2eaem| smssEonn
":"";'E’f‘ 12y ”'g;"’" s memma | meo 154% 2% ¢ ssnae)s| s amese
PP sen | MEEMR g umsum [ meo 217% 520% s mssmn| snemsmn
NP | s | TAREMO | gogsma | e 774% 5% s ssTyn | ¢ samssa s
- i e, Lm0 o,
PR | pagony | THNEM | gasana| o a7 oame | mommonansceco| § e | swamess| wms | s |5 nusee| e,
FEANS SUA19n 1500,
ACTAPARCIAL | rastdaee . R ) | snae, som|, 1wa,
R | e i FIE T Y IS 1547% misw | oo s Sunzs| e weme (S0 S wnan R,
FET, , s, |
m’x‘éﬂk 128 “'3“;13 $ ssasws|  Pco 1168% onm | zommonaneco| § SIDLSH| ¢ S| e, m;;‘& |t ELGG0| Do,
spierore - o 29, e
ACTA PARCIAL Del 1 ochire PRESENTADO
W06 31 dcentre 823 COCINENTCS
OARAPAGO
TOTAL PAGOS REALIZADOS s amasanses | ssan T80%

(OBSERVACIONES: 1). & LA FECHA NO SE HAN PRESENTADO ANTE LA ENTIDAD LOS DOJUMENTLS DE COSA0 CORRESPONDIENTES A LOS MESES DE OCTUBRE, NOVIEMERE Y DICIEMBRE DEL 2023, ASI M), SE ENCUENTRA PENDIENTE LA PRESENTACION DE LOS INFORMES Y
DOCLMENTOS DE CDBRD DE LOS MESES DE ENERD Y FEBRERD DE 20¢.
2). NEGNE[EINTW’NWIHNSD! IXJE‘GRE"UBH.FMSBWOC ALAEITD)DElJlAll SHDW'I“IL‘UALAN:RVET'W.OH KRMIIE'EE[DIA’ (BN,

FOENE D INTERVENTOR E E . p -

DESCRIPCION DEL PROYECTO
RESUMEN CONDICIONES INICIALES:

El proyecto tiene como fin realizar el reforzamiento de la estructura existente, iniciando desde la
cimentacion, a través de micro pilotes para una cimentacion semi profunda, que permitan la estabilidad
de la cimentacion superficial (zapatas), esta cimentacion a su vez se ampliara de seccion, con el fin de
tener un area mas desarrollada en la disipacion de cargas aportadas por la estructura del edificio.
Posteriormente se realizara el recalce de columnas acorde con los planos de disefio y construccion del
proyecto, todo con el fin de cumplir con las necesidades minimas dentro del reglamento colombiano de
construccion NSR-10, y asi suplir las necesidades de carga que deben soportar, ante posibles fuerzas
dindmicas a las que puede llegar a someterse en un evento fortuito.
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Continuamente se realizaran trabajos de ampliacion y remodelacién de la infraestructura existente, de
acuerdo a las actuales necesidades de la institucion en cuanto a capacidad instalada y modelo de atencion
de la misma, garantizando condiciones de dignidad y calidad en la prestacidon de servicios materno
perinatales y pediatricos, asi las cosas, se proyecta una estructura mixta, pasando de vigas y columnas en
concreto reforzado, a estructura metalica en la ampliacion, haciendo uso de HE para las columnas e IPE
para las vigas de carga y de amarre. Adicionalmente, se instalard una losa en metal Deck de sistema
compuesto, a lo que se realizard la instalacion de conectores, aportando la rigidez necesaria a la
estructura por medio de esta ampliacion con la losa de entre piso. En el segundo nivel se realizara una
ampliacion aproximada de 81,38 m2, en el tercer nivel de aproximadamente 622,17 m2, dentro de las
fachadas se tiene planteado el reforzamiento por medio de arriostramiento metdlico, lo que permitird
darle un apoyo adicional a la estructura existente, y asi mejorar sus condiciones frente a cargas.

DISTRIBUCION DEL PROYECTO

Sétano: conformado por un area de 1668.30 m2, en cual se encuentran las zonas de parqueaderos,
subestacion eléctrica, planta eléctrica, equipamiento hidroneumatico, depdsitos, basuras, ropas, ascensor,
taller de biomédica, taller de mantenimiento, bodega de farmacia, cocina y areas de apoyo.

Primer piso: se encuentra un area de 1644.48 m2, en donde funcionara el servicio de urgencias con 2
consultorios de triage, ambiente para lavado de pacientes, reanimacién, 5 consultorios médicos, sala ERA,
sala EDA, sala de observacion pediatrica, sala de observacién de ginecobstetricia, sala de monitorio
ginecobstetricia, areas de apoyo y areas de servicio; adicionalmente encontraremos el servicio de
imagenes diagnodsticas, con tomdgrafo, RX, mamdgrafo, 2 ambientes para ecografias, y areas de apoyo
del servicio; servicio de cardiologia pediatrica con consultorio médico y ambiente de procedimientos,
servicio de laboratorio clinico, servicio pre transfuncional, toma de muestras, servicio de farmacia, areas
administrativas, salas de espera, cafeteria, auditorio, areas de servicio y cuartos técnicos.

Segundo piso: este nivel esta conformado por un area de 1633.15 m2, en donde se encuentran los
servicios de UCIA con un total de 9 cubiculos, UCI neonatal con capacidad para 33 cunas, salas de parto
con 2 salas, salas de cirugia con un total de 3 quirdfanos, central de esterilizacion, farmacia satélite para
salas de cirugia, areas administrativas, areas de apoyo y areas técnicas para el funcionamiento de la
infraestructura.

Tercer piso: En este nivel se encuentra un area construida inicial de 910.70 m2, y una ampliacién de
622,17 m2 para un total de 1532,87 m2; en este piso encontramos los servicios de hospitalizacion
pediatrica con un total de 25 habitaciones entre unipersonales y bipersonales; también encontramos el
servicio de UCI pediatrica con un total de 12 cubiculos individuales y las areas de apoyo para el
funcionamiento del servicio; ludoteca, areas administrativas, areas de apoyo y areas técnicas.

Cuarto piso: conformado por un area de 910.70 m2, en este nivel se encuentra el servicio de
hospitalizacién ginecoldgica con un total de 25 habitaciones con acomodacion unipersonal y bipersonal,
adicionalmente se encuentran las centrales de enfermeria, areas de apoyo,

RESUMEN DE LA EJECUCION:

Dentro del desarrollo de los trabajos de reforzamiento se dieron una serie de recomendaciones por parte
de los especialistas estructurales, tanto del contratista de obra, como de la interventoria, que a su vez
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fueron avaladas por la consultoria del proyecto, modificando el disefio y los calculos iniciales, como se
evidencia y justifica en los soportes adjuntos al expediente de los contratos, en donde, de acuerdo a las
justificaciones técnicas descritas por la interventoria, se busco desarrollar un analisis dinamico partiendo
del disefio estructural inicial de tipo combinado, se hace el aprovechamiento de los elementos
estructurales como lo son los muros pantallas que se encuentran integrando el sistema estructural de la
edificacion existente, dandole continuidad a estos elementos para aportar la rigidez necesaria a la
edificacion.

De acuerdo a los informes presentados por interventoria el disefio inicial presenta las siguientes
debilidades:

(a) Las cargas verticales son resistidas por un portico no resistente a momentos, esencialmente completo,
y las fuerzas horizontales son resistidas por muros estructurales o porticos con diagonales.

(b) Las cargas verticales y horizontales son resistidas por un portico resistente a momentos,
esencialmente completo, combinado con muros estructurales o porticos con diagonales, y que no cumple
los requisitos de un sistema dual.

Lo anteriormente nombrado, se enuncia en el reglamento colombiano NSR-10, capitulo A-5.

Adicionalmente, de acuerdo al estudio realizado por Lopez hermanos geotecnia y aguas subterraneas
S.A.S., se encuentra que los pilotes propuestos en el disefio estructural inicial, no cumple con las cargas
que debe soportar la edificacion, razon por la cual se realiza ajuste al disefio y profundidad de los pilotes,
como se evidencia en los informes adjuntos al expediente.

Dentro de los trabajos realizados en la ejecucion del proyecto, a la fecha se han realizado actividades
como demoliciones de muros, y edificacion existente, desmonte de puertas, ventanas, mobiliario en
madera y acero inoxidable, pisos, guarda escoba, cielo raso, ductos de ventilacién, lavamanos, sanitarios;
adecuacion de la cimentacion y estructura, construccion de nuevos muros, panetes, regatas e instalacion
de tuberias, instalacion de cubiertas en las areas ampliadas, adecuacion de redes hidraulicas y sanitarias,
suministro e instalacion de ascensor para edificio de especialistas, etc.

Adicionalmente, dentro de la ejecucion se han encontrado actividades no previstas en el contrato inicial,
que se han incluido como “obras extras” dentro de la sabana de cantidades, con previo aval de la
interventoria del proyecto, como se puede evidenciar en los informes mensuales presentados por la
interventoria.

A continuacion, adjunto registro fotografico que soporta las actividades realizadas:

Condiciones iniciales de la edificacion:
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De acuerdo al ultimo comité de obra, realizado el dia 22 de marzo del 2024, a continuacién se adjunta los
datos presentados por la interventoria, referente a los avances de obra reportados hasta la fecha.

AVANCE DE OBRA : REMODELACION, AMPLIACION Y DOTACION DE EQUIPAMENTO
FIJO PARA LA OPERACION DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA DE LA UNIDAD
MATERNO INFANTIL DE LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE
TUNJA - DEPARTAMENTO DE BOYACA
No. Descripcion Un
1 PRELIMINARES 79%
101 |DESMONTE DE CIELO FALSO (INCLUYE CORTE Y TRASIEGO) Metro Cuadrado 81.40%
102 |ABERTURA VANO PUERTA-VENTANA (INCLUYE CORTE Y TRASIEGO) Metro Cuadrado 053%
104 |DEMOLICION MEDIA CANA GRANITO (INCLUYE TRASIEGO) Metro lineal 70.03%
105 |DEMOLICION MUROS BLOQUE E=0.15 M (INCLUYE CORTE Y TRASIEGO) Metro Cuadrado 102.24%
106  |DESMONTE ADOQUIN PREFABRICADO (INCLUYE RETIRO) Metro Cuadrado 0.06%
[, . |REGATAS SOBRE MUROS EN CONCRETO, BLOQUE DE DIAMETROS DE 172 -
108 |LASTA 2" (INCLUYE CORTE. RESANE Y TRASIEGO) Viewro lineal 50.02%
109 |CARGUE MANUAL Y TRANSPORTE DE MATERIALES SUELTOS. PRODUCTO | |\~ e
’ DE SOBRANTES Y/O DERRUMEES (INCLUYE ACARREO LIERE 5 Km) -
111 | RETIRO TUBERIA EXISTENTE 0 A 127 Metro lineal 111.48%
... |ESCARIFICACION DE CONCRETO MANUAL PARA COLUMNAS Y PLANTALLAS
112 |CON E MAX=0.05 M (INCLUYE TRASIEGO) Metro Cuadrado 17.74%
113 |DEMOLICION PLACA DE PISO £=0,10 Mis. (INCLUYE RETIRO) Metro Cuadrado 177.21%
115 | DESMONTE DE LAVAMANOS (INCLUYE TRASIEGO) Unidad 100,00%
2 DESAGUES 509
201 | TAPONAMIENTO DE PUNTO SANITARIO Unidad 20.60%
203 |EXCAVACION MANUAL EN MATERIAL COMUN (INCLUYE RETIRO) Metro Clibico 0.01%
204 |SOLADO CONCRETO ESPESOR £=0.07 m 14 MPa (2000 PSI) Metro Cuadrado 136,50%
206 |PUNTO DE DESAGUES D=2 Unidad 5087%
207 |PUNTO DE DESAGUES PVC3 Y4 Unidad 6.82%
208 |SUMINISTRO E INSTALACION CODO PVC SANITARIO D=2" Unidad 108,15%
209 |SUMINISTRO E INSTALACION CODO PVC SANITARIO D=3" Unidad 15,00%
210 |SUMINISTRO E INSTALACION CODO PVC SANITARIO D=4" Unidad 82,00%
211 |SUMINISTRO E INSTALACION YEE PVC SANITARIA D=2" Unidad 100,00%
213 |SUMINISTRO E INSTALACION YEE PVC SANITARIA D=4" Unidad 100,00%
214 |UNION PVC SANITARIA D=2" Unidad 26.32%
215 | UNION PVC SANITARIA D=3" Unidad 10.81%
216 |UNION PVC SANITARIA D=4" Unidad 100,00%
217 |SUMINISTRO E INSTALACION TUBERIA PVC SANITARIA D=2 Metro lineal 83 66%
218 [SUMINISTRO E INSTALACION TUBERIA PVC SANITARIA D= 3" Metro lineal 17.33%
219 |NUCLEO DE PERFORACION DE 2" HASTA 4" Unidad 147,83%
220 |SALIDA SANITARIAPVC 3" Unidad 6.00%
222 SUMINZI‘_STRO EINSTALACION SOPORTE ABRAZADERA COLGADOR TIPO Unidad 100,00%
223 |CUMINISTRO EINSTALACION SOPORTE ABRAZADERA COLGADOR TPO Unidad 541%
228 summl_smo EINSTALACION SOPORTE ABRAZADERA COLGADOR TIPO Unidad pope,
226 |TUBERIADE 4~ PVC SANITARIA, INCLUYE INSTALACION Metro lineal 100,00%
2% Dsg_mmsmo E INSTALACION ADAPTADOR DE LIMPIEZA PVC SANITARIA p— aaan
231 |SUMINISTRO E INSTALACION ADAPTADOR DE LIMPIEZA PVC SANITARIAD=¢"|  Unidad 100,00%
232 |SUMINISTRO E INSTALACION TEE SANITARIA D=4" Unidad 100,00%
233 |SUMINISTRO E INSTALACION YEE SANITARIA REDUCIDA PVC D=4"x2" Unidad 75.00%
234 |SUMINISTRO E INSTALACION DE BAJANTE DE AGUA LLUVIA PVC 4" Metro lineal 0,00%
239 |SUMINISTRO E INSTALACION DE BUJE 4X2 SANITARIO Unidad 64.20%
3 ESTRUCTURAS 103%
PLACA CON STEEL DECK 21 MPa - (3000
303 |ps)Ep1omTS Metro Cuadrado 98,85%
304 |REFUERZOS MALLA ELECTROSOLDADA H-257 Kilogramo 82,85%
306 |DINTELES EN CONCRETO DE 15X20 CM 17.5 MPa (2500 PSI) INC. REFUERZO | Metro lineal 104.20%
COLUMNETA EN CONCRETO DE 15X20 CM 17,5 MPa (2500 PS1) INC. -
307 REFUERZO Metro lineal 5331%
308 |SUMINISTRO E INSTALACIGN CANAL EN LAMINA CAL. 22 Metro lineal 57.22%
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AVANCE DE OBRA : REMODELACION, AMPLIACION Y DOTACION DE EQUIPAMENTO
FIJO PARA LA OPERACION DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA DE LA UNIDAD
MATERNO INFANTIL DE LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE
TUNJA - DEPARTAMENTO DE BOYACA
No. Descripcion Un
3,10 IMPRIMACION CON SIKADUR 32 Metro Cuadrado 100,00%
311 CONCRETO DE ZAPATAS 28 MPa - (4000 PSI) Metro Ctibico 08.73%
312 |FABRICACION Y MONTAJE DE ESTRUCTURA METALICA Kilogramo 104,05%
314 CONCREFI"I%SISMPLE DE 28 MPA - (4000 PSI) IMPERMEABILIZADO PARA Metro Ciibico 2682%
3,15 EXCAVACION MANUAL EN MATERIAL COMUN (INCLUYE RETIRO) Metro Clbico 80.78%
4 MAMPOSTERIA 66%
401 MURO EN BLOQUE No.5 E=0.12MTS Metro Cuadrado 7501%
5 PANETES 117%
5,01 PANETE LISO MUROS 1:4 Metro Cuadrado 118,70%
5.02 FILOS Y DILATACIONES EN PANETES Metro lineal 118,58%
5,03 PANETE IMPERMEABILIZADO 1:3 Metro Cuadrado 118,07%
504 PANETE LISO MUROS 1:4 PARA LONGITUDES MENORES A0.60 M Metro lineal 114,15%
17 CUBIERTAS 87%
SUMINISTRO E INSTALACION CUBIERTA EN TEJA PANEL METALICO DE
17 0m ALUZINC - ALUZINC CAL 26 TIPO SANDUCHE, CON POLIURETANO Metro Cuadrado 100,00%
EXPANDIDO DE ALTA DENSIDAD. ACABADO EN PINTURA POLIESTER
17,02 SUMINISTRO E INSTALACION FLANCHE EN LAMINA Metro lineal 00,37%
22 ACTIVIDADES NO PREVISTAS 93%
201 g‘usnélsgesmﬁ%?& AL:.(;LO:IZOA&E;XO CORRUGADO Y FIGURADO SEGUN Kilogramo 20.61% |
6 ASCENSOR Y MANTENIMIENTO 100%
6.01 mgtrss eF I.'::ILM de asee;,sa Tipo: }:II:;R;Q-MACHINE ROOM LESS, Modelo: &4 Unidad 0.00% |
10 |GASES MEDICINALES 91%
10,11 TUBERIA DE COBRE TIPO L DIAM: 1/2" Metro lineal 113,46%
10,12 TUBERIA DE COBRE TIPO L DIAM: 3/4" Metro lineal 17.08%
10,13 TUBERIA DE COBRE TIPO L DIAM: 17 Metro linsal DIVt
12 [TEMS NO PREVISTOS 53%
ABASTOS 36%
12,01 PUNTO AGUA FRIA PVC-P 1/2" PARAL DE TECHO Unidad 57.80%
12,02 PUNTO AGUA CALIENTE CPVC 1/2° PARAL DE TECHO Unidad 50,04%
12,05 SUMINISTRO E INSTALACION TEE PRESION PVC D=1/2" Unidad 70,08%
12,06 SUMINISTRO E INSTALACION TEE PRESION PVC D=34" Unidad 2001%
12,07 SUMINISTRO E INSTALACION TEE PRESION PVC REDUCCION D=34"x 12" Unidad 108,33%
12,08 SUMINISTRO E INSTALACION TUBERIA PVC PRESIOND =1/2" RDE 135 Metro lineal 109,11%
12,09 SUMINISTRO E INSTALACION TUBERIA PVC D=34"RDE 21 Metro linsal 24 54%
12,10 SUMINISTRO E INSTALACION REGISTRO DE BOLA D = 12" TIPO PESADO Unidad 68,12%
12,16 CODO PVC DE 90° PRESION SOLDAR DIAMETRO 1/2" Unidad 122,58%
12,17 CODO PVC DE 90° PRESION SOLDAR DIAMETRO 3/4" Unidad 11,11%
VOZ Y DATOS 57%
12,70 SUMINISTRO E INSTALACION DE TUBERIA EMT CONDUIT 24", Metro lineal 58.70%
OE1 |OBRAS EXTRAS PRELIMINARES, DEMOLICIONES Y DESMONTES 91%
OF 1.01 gOSERRAMTES IZEWNTO EN VARA ROLLIZA Y LONA H=1,50 M. DISTANCIA ENTRE Metro lineal 52.50%
QOE1.02 |CORTE DE PAVIMIENTO EN CONCRETO HIDRAULICO Metro lineal 8161%
OE1.03 |DEMOLICION MURO EN DRYWALL E=0,15 M (DOBLE CARA) Metro Cuadrado 30,05%
OE1.04 |CORTEY RETIRO DE BALDOSIN DE GRANITO CON ANCHO MAXIMO DE 30CM | Metro lineal 100,00%
QOE1.05 |CORTEY RETIRO DE BALDOSIN DE GRANITO 30 X 30 Metro Cuadrado 30.74%
QOE1.06 |DESMONTE DE SANITARIOS Unidad 100,00%
OE 1.07 |DESMONTE DE BARRA EN MADERA DE ATENCION A PUBLICO Metro linsal 100,00%
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AVANCE DE OBRA : REMODELACION, AMPLIACION Y DOTACION DE EQUIPAMENTO
FIJO PARA LA OPERACION DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA DE LA UNIDAD
MATERNO INFANTIL DE LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE

TUNJA - DEPARTAMENTO DE BOYACA

No. Descripcion Un
OE 108 |DESMONTE DE CANALETA et lineal 1281%
OE 1,09 |DESMONTE DE APARATO ELECTRICO (TOMAS, INTERRUPTORES) Unidad 32.10%
OE1.10 | DESMONTE DE TABLERO ELECTRICO Unidad 75.00%
OE1.11 |DESMONTE DE AIRE ACONDICIONADO Unidad 25.00%
RETIRO DE DUCTOS DE VENTILAGION, SISTEMA DE AIRE ACONDICIONADO ¥ .
OE1.12 VENTILACION MECANICA. Metro lineal 124,80%
OE1.13 |RETIRO DE EXOSTO DE LA PLANTA ELECTRICA et lineal 100,00%
OE1.14 |DEMOLICION DE CONCRETO ESPESORES MAYORES A0.10M metro cubico 2.13%
OE1.15 |RETIRO DE PUERTAS Y VENTANAS METALICAS Unidad T01T%
OE1.16 |RETIRO DE CABLE ELECTRICO Meto lineal 42.63%
OE1.17 |RETIRODE CABLEUTP CAT G Meto lineal 2043%
OE1.18 |RETIRO DE TUBERIA ELECTRICA Unidad 2745%
OE 112 |DESMONTE DE MUEELE DE COCINA Unidad 100,00%
OE 120 |DESMONTE DE MESON EN ACERO INOXIDABLE Unidad 100,00%
CORTE DE MURO /O PISO CON PULIDORA PARA CONSTRUCCION DE A
OE1.21 MUROS EN MAMPOSTERIA Metro lineal 30,14%
OE2 |OBRAS EXTRAS CIMENTACION Y ESTRUCTURA 97%
PERFORACION DE MICROPILOTE CON DIAMETRO DE &, PARA INVECCION Y
REINYECCION DE LECHADA A PRESION DE INYECCION 100 P31 Y CON .
OE201  |RELACION AGUA CEMENTO MAXIMA DE 0.5. LA INYECCION SE PAGAENSU | Mesolinea! 100.00%
RESPECTIVO ITEM.
TECHADA INYECTADA A PRESION DE 700 PST CON RELACION AGUA -
OE202 | CeMENTO MAXIMADE 0.5 Kilogramo 100,00%
ESCARIFICACION DE CONCRETO CON EQUIPO NECANICO PARA COLUMNAS
OE203 |ENTRE A=0.05 Y 0.10 M (INCLUYE TRASIEGO) Metro Cuadrado 42.37%
ANCLAJES EPOXICO PARA VARILLA 28 X 15 CM CON CON HILTI RES00V3 O :
OE204 |sivuar EL ACERO SE PAGA POR SURESPECTIVO ITEM Uniiad 102.23%
ANCLAJES EPOXICO PARA VARILLA 518 X 10 CM CON HILTI RES00V3 O A
OE205 |5iMiLaR EL ACERO SE PAGA POR SURESPECTIVO ITEM . 88.37%
ANCLAJES EPOXICO PARA VARILLA 3@ X 10 CM CON HILTI RES00V3 O :
OE206 |ciar EL ACERO SE PAGA POR SURESPECTIVO ITEM i oo
REPOTENCIACION DE COLUMNAS EN CONCRETO 28 MPa (2000 P3T) —
OE207 | AUTOCOMPACTANTE, ALTURA MAYOR A3 mis Metro Cibico 100.23%
ANCLAJES EPOXICO PARA VARILLA 172- X 10 CM CON HILTI RES00V3 O :
OE208  [sMiaR EL ACERO SE PAGA POR SU RESPECTIVO ITEM Unidad 76.32%
CAPITEL EN CONCRETO 28 MPa (4000 PS1) AUTOCOMPACTANTE, ALTURA —
0208 |riavomAs e Metro Cibico 2.28%
OE210 |PUNTAL PARA RETAQUE DE LOSA dia 1058%
PANTALLAS EN CONCRETO 22 MPa (3000 PS) AUTOCOMPACTANTE, ALTURA —
0E211 [PANTALLASEN Metro Cilbico 110.23%
OE3 RED ELECTRICA 939%
OE301 |DUCTERIAY ACOMETIDAS
OF 3.01.08 | TUBERIA EMT 1" INCLUYE ACCESORIOS Meto lineal 017
OF 3.01.09 |TUBERIA EMT 1-1/4 INCLUYE ACCESORIOS Meto lineal B48%
OE3.02 |SALIDAS
OE 3.0201 |SALIDA INTERRUPTOR CONMUTABLE DOBLE Unidad 0.00%
OF 3.02.02 | SALIDA INTERRUPTOR CONMUTABLE SENCILLO Unidad 0.00%
OF 3.02.03 |SALIDA INTERRUPTOR DOBLE Unidad 0.00%
OF 3.02.04 |SALIDA INTERRUPTOR SENCILLO Unidad 110.50%
OE 3.02.05 |SALIDA INTERRUPTOR TRIPLE Unidad 0.00%
OE 3.02.06 |SALIDA SENAL SALIDA DE EMERGENCIA Unidad 0.00%
SALIDA TOWMRCORRIENT E CRITICU GRADU HOSET TNARAT =
OE 302-07 ey &11 o TALARIU UOLUR WA Unidad 0'm
0F 30205 [ 210 TOMRCORRIENTE CRITICO GRADO FOSP TALARIO COLOR G0 - pr—
OF 3.02.09 | SALIDA TOMACORRIENTE NORMAL BLANCO NEMA 5-15R (EQUI OFICINA) Unidad 87.60%
OE 3.02.10 |SALIDA TOMACORRIENTE NORMAL GFCI BLANCO NEMA 5-15R Unidad 5852%
SALIDA TOMACORRIENTE NORMAL GRADO HOSPTALARIO BLANCO NEVA 5 )
OE3.0211 [15p (CABECERAS. EQ ORGANOS, ETC) Unidad 20.00%
OF 3.02.12 |SALIDA TOMACORRIENTE REGULADO TIERRA AISLADA COLOR NARANJA Unidad 126,00%
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AVANCE DE OBRA : REMODELACION, AMPLIACION Y DOTACION DE EQUIPAMENTO
FIJO PARA LA OPERACION DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA DE LA UNIDAD
MATERNO INFANTIL DE LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE

TUNJA - DEPARTAMENTO DE BOYACA

No. Descripcion Un
OF 3.02.13 |SALIDA LAMPARAS (INCLUYE TOMACORRIENTE NEMA 5-15R) Unidad 135,67%
OF 3.02.14 |SALIDA PARAVOZ Y DATOS Unidad 62,00%
OE 3.02.15 |INTERRUPTOR TIPO QO BIPOLAR ENCHUFABLE 15-20 AMP Unidad 0.00%
OE 3.02.16 |INTERRUPTOR TIPO QO MONOPOLAR ENCHUFABLE 15 AMP Unidad 0.00%
OE 3.02.17 [INTERRUPTOR TIPO QO MONOPOLAR ENCHUFABLE 20 AMP Unidad 0.00%
OE3.03 [ILUMINACION
OF 3.03.01 |LAMPARA CIELITICA SALA DE CIRUGIA Unidad 100,00%
OE3.04 ([TABLEROS
TABLERO TRIFASICO (2P + N +1) DE 12 CTOS NQOD CON ESPACIO PARA
OFE 3.04.01 |TOTALIZADOR BLANCO. INCLUYE: TABLERO DE CIRCUITO, TOTALIZADOR 50 Unidad 100,00%
AMP Y MANO DE OBRA DE INSTALACION.
TABLERO TRIFASICO (2P + N +1) DE 18 CTOS NQOD CON ESPACIO PARA
OF 3.04.02 |TOTALIZADOR BLANCO. INCLUYE: TABLERO DE CIRCUITO, TOTALIZADOR 70 Unidad 0.00%
AMP Y MANO DE OBRA DE INSTALACION.
TABLERO TRIFASICO (27 + N +7) DE 24 CTOS NQOD CON ESPACIO PARA
OF 3.04.03 |TOTALIZADOR BLANCO. INCLUYE: TABLERO DE CIRCUITO, TOTALIZADOR 80 Unidad 100,00%
AMP Y MANO DE OBRA DE INSTALACION.
TABLERO TRIFASICO (3P + N +T) DE 30 CTOS NQOD CON ESPACIO PARA
OF 3.04.04 |TOTALIZADOR BLANCO. INCLUYE: TABLERO DE CIRCUITO, TOTALIZADOR Unidad 50,00%
100 AMP Y MANO DE OBRA DE INSTALACION.
OE4 [RED DE AGUA CALIENTE, FRIA Y DESAGUES 66%
OE4.01 |REDDE DESAGUES
OE 4.01.01 |SUMINISTRO E INSTALACION TUBERIA PVC SANITARIA D=1 172" Metro lineal 112,31%
OE 4.01.02 |SUMINISTRO E INSTALACION TUBERIA PVC SANITARIA D=4" Metro lineal 0.00%
OE 4.01.03 |SUMINISTRO E INSTALACION CODO PVC SANITARIO D=1 172" Unidad 101,30%
OE 4.01.04 |SUMINISTRO E INSTALACION DE BUJE 2X1 1/2° SANITARIO Unidad 112,88%
OE 4.01.05 |SUMINISTRO E INSTALACION PUNTO DE DESAGUES D=1 112" Unidad 20,00%
OFE 4.01.06 [SUMINISTRO E INSTALACION SEMI CODO DE 4° Unidad 100,00%
OE 4.01.07 |SUMINISTRO E INSTALACION SEMI CODO PVC SANITARIO D=1 12" Unidad 20,00%
OE 4.01.08 |SUMINISTRO E INSTALACION SEMI CODO PVC SANITARIO D=2" Unidad 100,00%
OE4.01.09 |SUMINISTRO E INSTALACION SIFON PVCS D:2". Unidad 100,00%
OF 4.01.10 |SUMINISTRO E INSTALACION TAPON DE PRUEBA D=2" Unidad 100,00%
OE 4.01.11 |SUMINISTRO E INSTALACION TAPON DE PRUEBA D=¢" Unidad 16.67%
OE 4.01.12 |SUMINISTRO E INSTALACION TEE SANITARIA D=2 Unidad 20,00%
OE 402 |REDDE ABASTOS
OE 4.02.01 |SUMINISTRO E INSTALACION TUBERIA PVC PRESION D = %" RDE 135 Metro lineal 0.00%
OE 4.02.02 |SUMINISTRO E INSTALACION TUBERIA PVC PRESION D = 1" RDE 135 Metro lineal 0.00%
OE 4.02.03 |SUMINISTRO E INSTALACION ADAPTADOR HEMBRA PRESION D=1/2" Unidad 0.00%
OE 4.02.04 |SUMINISTRO E INSTALACION ADAPTADOR MACHO PRESION D=1/2" Unidad 65.63%
OE 4.02.05 |SUMINISTRO E INSTALACION CODO 45° PRESION D=1/2" Unidad 148,48%
OE 4.02.06 |SUMINISTRO E INSTALACION CODO PVC PRESION D=1/2" Unidad 0.00%
OE 4.02.07 |SUMINISTRO E INSTALACION CODO PVCP DE 112" Unidad 26.87%
OE 4.02.08 |SUMINISTRO E INSTALACION CODO PVCP DE 1* Unidad 0.00%
OE 4.02.09 |SUMINISTRO E INSTALACION CODO PVCP DE 2* Unidad 0.00%
OE 4.02.10 |SUMINISTRO E INSTALACION DE BUJE 34" X 1/2° PRESION Unidad 95,00%
OF 4.02.11 |SUMINISTRO E INSTALACION DE BUJE 1 172" X 1" PRESION Unidad 70.00%
OF 4.02.12 |SUMINISTRO E INSTALACION DE BUJE 112" X 1/2° PRESION Unidad 0.00%
OE 4.02.13 |SUMINISTRO E INSTALACION DE BUJE 1" X /4" PRESION Unidad 10.00%
OE 4.02.14 |SUMINISTRO E INSTALACION DE BUJE 2 172" X 2" PRESION Unidad 0,00%
OE 4.02.15 |SUMINISTRO E INSTALACION DE BUJE 2" X 1 1/2° PRESION Unidad 0.00%
OE 4.02.16 |SUMINISTRO E INSTALACION DE BUJE 2" X 1/2° PRESION Unidad 0.00%
OE 4.02.17 |SUMINISTRO E INSTALACION DE BUJE 3" X 2" PRESION Unidad 0.00%
OE 4.02.18 |SUMINISTRO E INSTALACION TAPON PRESION D=1 172" Unidad 0.00%
OE 4.02.19 |SUMINISTRO E INSTALACION TAPON PRESION D=1/2" Unidad 112,73%
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AVANCE DE OBRA : REMODELACION, AMPLIACION Y DOTACION DE EQUIPAMENTO
FIJO PARA LA OPERACION DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA DE LA UNIDAD
MATERNO INFANTIL DE LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE
TUNJA - DEPARTAMENTO DE BOYACA

No. Descripcion Un
QE 4.02.20 |SUMINISTRO E INSTALACION TEE PRESION PVC D=1 127 Unidad 0.00%
QE4.02.21 |SUMINISTRO E INSTALACION TEE PRESIONPVC D=1"X 1/2° Unidad 0.00%
QE 4.02.22 |SUMINISTRO E INSTALACION TEE PRESIONPVC D=2" Unidad 0.00%
QE4.02.23 |SUMINISTRO E INSTALACION TEE PRESIONPVC D=13" Unidad 0.00%

OE403 |REDDE AGUA CALIENTE

OE 4.03.01 |SUMINISTRO E INSTALACION ADAPTADOR HEMBRA DE COBRE DE 1/27 Unidad 50,00%
OE 4.03.02 |SUMINISTRO E INSTALACION ADAPTADOR MACHO DE COBREDE 127 Unidad 100,00%
QE4.03.03 |SUMINISTRO E INSTALACION CODODECOBREDE 1° Unidad 0.00%
QE4.03.04 |SUMINISTRO E INSTALACION CODO DE COBREDE 1127 Unidad 118,67%
QE 4.03.05 |SUMINISTRO E INSTALACION CODO DE COBRE DE 34 Unidad 30,00%
QE 4.03.06 |SUMINISTRO E INSTALACION COPA DE COBRE DE 1™ X 34" Unidad 16,00%
QE 4.03.07 |SUMINISTRO E INSTALACION COPA DE COBRE DE /4" X 1/2° Unidad 24 00%
OE 4.03.08 |SUMINISTRO E INSTALACION SEMI CODO DE COBRE DE 1/2° Unidad 186,11%
OE4.03.09 |SUMINISTRO E INSTALACION TAPON DE COBRE DE 1127 Unidad 128,70%
0OE4.03.10 |SUMINISTRO E INSTALACION TEE DE COBRE DE 1/2° Unidad 111,28%
OE4.03.11 |SUMINISTRO E INSTALACION TEE DE COBRE DE 34" Unidad 30,00%
OE 4.03.12 |SUMINISTRO E INSTALACION TEE DE COBRE DE 24" X 12" Unidad 1333%
OE4.03.13 |SUMINISTRO E INSTALACION UNION DE COBRE DE 1127 Unidad 107.41%

AVANCE DE OBRA
94,87%

Avance Programado de
obra
94,94%

INFORME DE EJECUCION CONVENIO 3214 DE 2022

OBJETO DEL CONVENIO:

“AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS ENTRE EL DEPARTAMENTO DE
BOYACA Y LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA PARA LA REMODELACION,
AMPLIACION Y DOTACION DE EQUIPAMENTO FIJO PARA LA OPERACION DE LA INFRAESTRUCTURA
FISICA DE LA UNIDAD MATERNO INFANTIL DE LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE TUNJA -
DEPARTAMENTO DE BOYACA”.
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INFORME DE EJECUCION CONTRATO DE OBRA N°. 259 DE 2023

OBJETO DEL CONTRATO:
Remodelacién, ampliacion y dotacion de equipamiento fijo para la operacion de la infraestructura fisica de
la unidad materno infantil de la ESE Hospital Universitario San Rafael De Tunja, departamento de Boyaca.
a precios fijos y sin formula de reajuste

www hospitalesporissaly
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PROCESO SUPERVISION, EJECUION Y SEGUIMIENTO A PROYECTOS I
(CUADRO RESUMEN (AVANCE FISICO-FINANCIERO) CONVENIO 3214 DE 2022 |
PAKTICIPANTES I ESE HOSPITAL UNIVERSITAKIA SAN SAFALL DE TURUA
DATOS DEL CONVENTO ADICION EN TIEMPO ADICION EN VALOR I
CONVENIO DOCE (13} FECHADE VALOR DEL APORTEDEL |APORTEDELA|  PLAZ0 ADICIONAL EN vALOR
M4 PLAZD INTCTAL: t J112022 PLAZO ACUNULADO | PREVISTA
INTERADMINISTRATIVO | 1714 O 072 | ez | macaciow | 2V convento | oeparamento | EsE ADICIONAL *rmnnaon: vALOR ACUMULADO
TN ESFUEROS TRONKCDS, ACNRMESTRATIVOS Y FINAMCERCS ENTRE 5.
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DICRME No Oed 1 9/ 31 de doertre oo 2123 Ll N REVISION FENDIENTE DE RADICAR
[ w2 383 i e do 204 nrm B REVESION FENCUNTS 06 RADICIR
IO o 26 Ol 1 31 29 O foowre e 21N i uznwwum
TOTAL DESEMBOLSOS REALIZADOS PORCENTAJES DESCRIPCON
WAL
GORRNACYN 4 0 mm 0% N0 PRINER DESEMICLED PACTADO
s
Gosswan s summaes | s ‘SEGUNID CESENSOLSO FACTADD
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PROCESD l, EJECUTON ¥ APROYECTOS
CUADRO RESUMEN (AVANCE FISICO-FINANCIERO) - DBRA
ENTIDAD CONTRATANTE ESE HOSPITAL UNIVESSTTARID SAN PAFAEL DE TUNIA I DIRECCION I DEPARTAMENTD DE BOYACA I I
DATOS DEL CONTRATO ADICION EN TIENPO ADICION EN VALOR
ol 5 ” . wezan | rowoe , PRORROGA 08 DIEZ Y SEIS(15) | recwa Aprcromas [FEOA PREVISTA (€
CONTRATO DE CBRANO: | 2506 207 | PLAZD IMICIAL: Veue | mocacipe | VT3 | TRAEEAE | STS(6) VESES | Auatoaamuuon ek e | sowaoatmen | aocownenz | vaLon acuuiapo (RS
TEMDOELADN, AVPLUCICR ¥ DOTACICN T€ SQUPANENTO 700
PARA LA CPERACIN DF LA INRAESTRICTURA FISIA 0€ LA UNIZWD|  PECHA D€ rem o crr ks g s
Y WATERNO INFANTIL DE LA ESE BOCPITAL UNIVERSTTARO SAN | TERMOMACYSW|  31/12)2003 TERMINACYON 062004 (incheido IVA] £ $ 920086707200 | 19/12/2023 $ 1300521330900 | 20/06/2004
FAFAEL OE TUNIA, DEPARTAMENTO DE BOYACA. A FRECIOS FOS Y | ENBCIAL: CONAZUCION : $ 240853158400 | § 2150 41364300
SN FORMULA 1€ FEALSTE
1ERA DEL
Muevo
feche et percestaje Registrs Valor Total
purisdo ¢ (%) | poecestaje Sabdopor cobeae el VALORES POR CADA FECHA DE PAGO DE
'
Ada l‘.!l:l acta pacial Valer acta = " OBSERVACION ':c":l Eecutado Observaciones PLANILLAS No PUNILLA VALOR EN PESCS PLANILLA
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ACTAPRRCAL | 3oy | LE31%€ |y ypmavsam | mow | new | ssmmemn | 5 smsisem| s seonssm
"o o X8
TP s | LE%E | ssumenm| o [ ew @ | mwsessn | 3 sosassem| ¢ 4zssHm
oy Ao,
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' 2 S e
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ACTA PRACIAL 08 L‘ﬂ'm it 60 06,
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|OBSERVACION: £].A L\ FECHA N2 5 HAN FRESENTACO LOS INFORMES ¥ DOQUNENTOS PARA Q06RO D€ LOS MESES CORSESPOMDIENTES A ENERO Y FESRERD DEL FRESENTE ARO, POR PARTE DE LA ITERVENTCRA.

PROYECTOS DE ADECUACIONES INTERNAS

INSTALACION DE NUEVO TOMOGRAFO

Por instrucciones de la gerencia se atendié la solicitud de evaluar diferentes espacios para ampliar el
servicio de imagenes diagnosticas de la institucién, a través de la instalacion de un nuevo tomégrafo de
acuerdo a las especificaciones técnicas dadas por la oficina de biomédica, dentro de los espacios
analizados se encuentra el actual ambiente de RX1, el ambiente de procedimientos y almacenamiento de
insumos del servicio, el ambiente de RX3, sin que estos cumplieran con las dimensiones minimas y
condiciones para garantizar la funcionalidad del equipo y el cumplimiento normativo.

Como conclusidn y de acuerdo a las recomendaciones dadas, se determina acoger la propuesta inicial
contemplada dentro del proyecto de ampliacion y remodelacion del servicio de urgencias, que se esta
ejecutando actualmente a través del contrato 593 de 2023 y dentro del cual se encuentran contempladas
las actividades de obra civil para adecuacién del ambiente en donde se pretende instalar el equipo
mencionado. Asi la cosas, a continuacion, se anexa plano para identificacion del espacio.
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Imagene#1: servicio de urgencias e imagenes diagnosticas HUSRT

Para la instalacion del equipo se recomienda realizar verificacion a la estructura de la placa de entrepiso,
ya que, el peso de estos equipos es considerable, adicionalmente, son cargas puntuales sobre una
estructura existente.

ADECUACION POR CONTINGENCIA DE CONSTRUCCION EDIFICIO DE URGENCIAS PARA SALIDA DE
RESIDUOS Y CADAVERES EN SOTANO

De acuerdo a las contingencias presentadas por cuenta de la construccién del nuevo edificio de urgencias,
se procede a estudiar las modificaciones a que haya lugar dentro de la institucion, para poder garantizar
el funcionamiento continuo de los servicios, es de esta manera que se evidencia la interrupcion en el
proceso de recoleccion de residuos y salida de cadaveres en la actual infraestructura, por cuenta del flujo
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de maquinaria, vehiculos de carga y acopio de materiales necesarios para la ejecucion del proyecto, es asi
que, por solicitud del contratista de obra, se realiza el disefio arquitecténico a nivel de sétano 1 para
garantizar el flujo continuo de los residuos y cadaveres hasta la parte externa del edificio, garantizando la
recoleccion continua. Dicha propuesta ya fue socializada y aprobada por la gerencia y subgerencia
administrativa y financiera del HUSRT para su posterior ejecucion.

Dentro de la propuesta se proyecta construir nuevos cuartos de residuos patoldgicos, ordinarios,
reciclables y ropa contaminada, adicionalmente, una circulacion exclusiva para residuos y cadaveres
(hasta donde la infraestructura existente lo permite) de las circulaciones de personal administrativo del
hospital y personal particular que acude al servicio de patologia, evitando el cruce que genera riesgo de
infeccion para dicha poblacion.

Imagen#2: antes de adecuacién Sétano 1 Imagen#3: adecuacién Soétano 1

zv. ™

TRI'\MITES, PARA COFINANCIACION DE PROYECTO ANTE MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL

Durante al afio 2023 se adelantaron diferentes mesas técnicas con el MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL, cuya finalidad y de acuerdo a diferentes comunicados recibidos desde esa entidad,
fue la de cofinanciar el proyecto "CONSTRUCCION DE LA INFRAESTRUCTURA DE ALTA COMPLEJIDAD DE
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LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA DEPARTAMENTO DE BOYACA” el cual cuenta
con viabilidad técnica de fecha 29 de noviembre de 2022.

A continuacion se presente la relacion de las mesas técnicas adelantadas con Min Salud hasta la fecha

REUNIONES MINISTERIO

FECHA TEMA
Agosto 31 de 2023 Asistencia técnica cofinanciacion <MinSalud, SecSalud, Gobernacién, Hospital, Repre>
Octubre 3 del 2023 Asistencia técnica cofinanciacion <MinSalud, Hospital, SecSalud>
Octubre 12 de 2023 Presentacion informacién resumen
Octubre 25 de 2023 Reuniodn virtual <MinSalud, SecSalud, Hospital, Gobernacion>
Noviembre 8 del 2023 Reunion MinSalud <Arq Pifia - Representante Castellanos - MinSalud>
Noviembre 22 del 2023 Radicacion de proyecto
Diciembre 18 del 2023 Sec Salud - correo solicitud de informacién tramite
Diciembre 26 de 2023 MinSalud envia observaciones
Diciembre 29 de 2023 Sec Salud - envia subsanacién de observaciones

Reunion MinSalud <Hospital - MinSalud> seguimiento a proyecto por no tener

Enero 25 de 2024
respuesta de radicado diciembre. Compromiiso revisén x MinSalud 12 de febrero.

AL ) VERDES y SALUDABLES |

Tunja - Boyaca olombi www hospitalesporlasatudam

Asistencia técnica <Arq Pifa - Arg Neil> conexion virtual doc Pertuz, manifiestan no

Febrero 7 de 2024 presentacion de cuadro comparativo proyecto y posible justificacion juridica para no
continuar con tramite por etapas.
Febrero 21 de 2024 Reunidn presencial aumento presupuesto x ICOCIV y radicar nuevo <todos>
Marzo 1 de 2024 Asistencia técnica <Arq Neil - Arq Cristian> solicitud cruzar presupuestos

Asistencia técnica <SecSalud, Hospital, Consultor> recomiendan actualizar

Marzo 7 de 2024 S X
cotizaciones, % ICOCIV no conveniente

En la Ultima reunion de fecha 07/03/2024 se recomendd por parte de Min Salud radicar el proyecto
nuevamente, modificando el alcance del proyecto viabilizado en el 2022, solamente al edificio # 2 y 3
correspondientes a la torre de alta complejidad y bunker de radioterapia respectivamente, teniendo en
cuenta los requisitos establecidos por la Resolucion 2053 de 2019, para otorgar nuevo concepto de
viabilidad técnica al proyecto

MODIFICACION DE PROYECTO “CONSTRUCCION DE LA AMPLIACION DE URGENCIAS E
INFRAESTRUCTURA DE ALTA COMPLEJIDAD DE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE
TUNJA (ETAPA 1) DEPARTAMENTO DE BOYACA”

De acuerdo a las recomendaciones dadas por MinSalud en las mesas de trabajo realizadas en el afio
2023, y fundamentadas en la intension del Ministerio de cofinanciar el proyecto de construccion de la
torre de alta complejidad, se radicé ante Secretaria de Salud Departamental la solicitud de modificacion
del proyecto que soporta las actividades pactadas en el convenio 2751 de 2023 por medio del cual se
contraté la CONSTRUCCION DE LA AMPLIACION DE URGENCIAS E INFRAESTRUCTURA DE ALTA
COMPLEJIDAD DE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA (ETAPA 1)
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DEPARTAMENTO DE BOYACA, modificacion dentro de la cual se cambian actividades de obra civil por
instalacion de equipamiento fijo para el funcionamiento de la nueva infraestructura de la E.S.E., y que
para el mes de enero la oficina de contratacion de la Gobernacion de Boyaca envid las siguientes
observaciones a Secretaria de Salud Departamental, que posteriormente fueron remitidas al Hospital San
Rafael para dar respuesta.

Con la presente, me permito hacer devolucién de la solicitud Modificatorio N°1 del Convenio
Interadministrativo 2751 de 2023, cuyo objeto es: AUNAR ESFUERZOS TECNICOS,
ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS ENTRE EL DEPARTAMENTO DE BOYACA Y LAE.SE.
HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA PARA LA EJECUCION DEL
PROYECTO “CONSTRUCCION DE LA AMPLIACION DE URGENCIAS E
INFRAESTRUCTURA DE ALTA COMPLEJIDAD DE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO
SAN RAFAEL DE TUNJA (ETAPA 1) DEPARTAMENTO DE SECRETARIA DE
CONTRATACION BOYACA.

Lo anterior, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones técnicas:

1. De acuerdo al presupuesto enviado, se sugiere que se revise de nuevo en cada item las
cantidades aportadas, ya que al realizar la verificacion aritmética respecto a las cantidades
iniciales del proyecto, se pudo evidenciar que se presentan inconsistencias respecto a las
cantidades finales.

2. Se solicita amablemente que se revise nuevo las operaciones aritméticas correspondientes a
los valores unitarios finales de cada item y valores totales por cada capitulo, asi mismo revisar
valor total del proyecto.

3. Se recomienda que para los item nuevos se envie APUS, con firma del profesional a cargo-

Supervisor, y secretario y/o Director de la sectorial a cargo del Convenio.
Teniendo cuenta la solicitud de modificacion, se sugiere que se envié como soporte el
proyecto nuevo (etapa 2 de alta complejidad) aprobado, con las cantidades que se
quitan del presente convenio etapa 2 (torre de alta complejidad), y asi lograr verificar
que las cantidades salientes se encuentran aprobadas en el nuevo proyecto.

Me permito aclarar que a la fecha nuestra oficina se encuentra a la espera de instrucciones desde la
Subgerencia Administrativa y Financiera y/o el gerente del Hospital Universitario San Rafael, para dar
tramite a la respuesta ya que no se tiene contrato vigente con el consultor de los estudios y disefios para
realizar los respectivos ajustes solicitados.

INFORME DE EJECUCION CONVENIO 2751 DE 2023

OBJETO DEL CONVENIO:

"AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS ENTRE EL DEPARTAMENTO DE
BOYACA Y LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA PARA LA EJECUCION DEL
PROYECTO "CONSTRUCCION DE LA AMPLIACION DE URGENCIAS E INFRAESTRUCTURA DE ALTA
COMPLEJIDAD DE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA (ETAPA 1)
DEPARTAMENTO DE BOYACA”.
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TR HOsETAL EN EL SAN RAFA

UNNERS'TAR'O TRABAJAMOS CON EL ALMA
de Tu nj a
PROCESO SUPERVISION, EJECUION Y SEGUIMIENTO A PROYECTOS
‘CUADRO RESUMEN (AVANCE FISICO-FINANCIERO) CONVENIO 2751 DE 2023
PARTICIPANTES I ESE HOSPITAL UNIVERSITARIA SAN RAFAEL DE TUNJA
DATOS DEL CONVENIO ADICION EN TIEMPO ADICION EN VALOR
CONVENIO SEIS (06) FECHA DE VALOR DEL APORTE DEL APORTE DE LA PLAZO pLAZO FECHA ADICIONAL EN VALOR

INTERADMINISTRATIVO | 2751082023 | PLAZOINICIAL: | “ecec” | pyreracion: | 27/06/2023 | convento DEPARTAMENTO ESE. ADICIONAL | AcumMuLADO [ PREVISTA OF VALOR ACUMULADO

"AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS ENTRE

EL DEPARTAMENTO DE BOYACA Y LA ES.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN | Lo o

 |RaFAEL DE TUNIA PARA LA EJECUCION DEL PROYECTO "CONSTRUCCION DE DOCE (12) [DIECIOCHO (18)
OBJETO: LA AMPLIACION DE URGENCIAS E INFRAESTRUCTURA DE ALTA VENCIMIENTO | 26/12/2023 | $35.049.518.192,00 | §  34.699.023.010,00 | $ 350.495.162,00 MESES MESES 26/12/2024 $ 35.049.518.192,00
COMPLEJIDAD DE LA E.5.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE L
TUNJA (ETAPA 1) DEPARTAMENTO DE BOYACA”.
INFORMACION EJECUCION DEL (
% AVANCE T % TIEMPO .
#Acta PERIODO DEL ACTA PARCIAL FINANCIERD [ S TENES TRANSCURRIDO OBSERVACION
REPORTADO PRORROGAN" 1
INFORME No 01 Del 27 de junio a 31 de julio de 2023 0,00% 17,49% RADICADO
INFORME No 02 Del 1l 31 de agosto de 2023 0,00% 3443% RADICADO
INFORME No 03 Del 1 al 30 de septiembre 0,00% 50,82% RADICADO
INFORME No 04 Del 1 2l 31 de octubre de 2023 0,00% 67,76% RADICADO
INFORME No 05 Del 1l 30 de noviembre de 2023 0,00% 28,60% RADICADO
INFORME No 06 Del 1 al 31 de diciembre de 2023 0,00% 34,24% RADICADO
INFORME No 07 Del 14l 31 de enero de 2024 39,89% EN REVISIGN PENDIENTE DE RADICAR
INFORME No 08 Del 14129 de febrero de 2024 45.17% P
TOTAL DESEMBOLSOS REALIZADOS PORCENTAJES DESCRIPCION
HOSPITAL $ 350.495.182,00 1,00% UNICO DESEMBOLSO PACTADO
GOBERNACION s 17.349.511.505,00 49,50% 100,00% PRIMER DESEMBOLSO PACTADO
99,00%
GOBERNACION $ 17.349.511.505,00 49,50% SEGUNDO DESEMBOLSO PACTADO

INFORME DEL PROYECTO.

CONSTRUCCION DE LA AMPLIACION DE URGENCIAS E INFRAESTRUCTURA DE ALTA COMPLEJIDAD DE
LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL TUNJA (ETAPA 1) DEPARTAMENTO DE BOYACA.

DESCRIPCION DEL PROYECTO

La ESE Hospital San Rafael de Tunja, es el principal centro de referencia de alta complejidad del
departamento, actualmente apoya la prestacion de servicios de segundo nivel para la zona centro del
departamento, lo cual ha generado demanda en la prestacion de los servicios de la ESE. Tal como se
registra en los estudios previos del proyecto (Pag.3), en los Ultimos 5 afnos se ha evidenciado un aumento
progresivo en la demanda de los servicios prestados por la ESE, reflejado en los egresos hospitalarios, en
demanda insatisfecha y principalmente en el indice ocupacional de cada uno de los servicios de la
institucion.

Ante esta problematica, se proyecta la construccion de la ampliacion de urgencias e infraestructura de
alta complejidad (etapa 1), este se realizara en el costado occidental de las instalaciones del hospital. En
donde plantea la demolicion de parte de las edificaciones que estan localizadas en el area afectada por los
nuevos disenos, el retiro de todos los cimientos enterrados, la limpieza total del area de construccion y la
nivelacién y adecuacion del terreno que albergara la nueva construccion de 2 pisos.

Esta etapa contara con los servicios de urgencias con acceso peatonal, vigilante, camillas y sillas, sala de
espera pretriage, unidad sanitaria para hombres y mujeres con dimensiones para personas en condicién
de discapacidad, dos (2) cuartos triage, circulacion sala de espera postriage, recepcion, admisiones,
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acceso, circulacion, oficina coordinacion de urgencias, oficina, referencia y contrarreferencia, diez (10)
consultorios con unidad sanitaria para hombres y mujeres para el area administrativa, jardin interior,
ascensor camillero exclusivo para pacientes del servicio, sala de espera con (18) sillas, con puesto de
enfermeria, ropa limpia, trabajo limpio, area de camilla y silla de ruedas, ropa sucia, dos (2) unidades
sanitarias hombres y mujeres con dimensiones para personas en condicion de discapacidad, sala era
aislados con tres (3) sillas con trabajo limpio. Cuarto técnico, tomdgrafo 2 con cuarto de comando y bario,
dos (2) ascensores, punto fijo de escaleras, acceso de pacientes en referencia y contrareferencia, dos (2)
cuartos de procedimientos, inmovilizaciones, equipos, cuarto eléctrico, aire acondicionado, cuarto de ropa
sucia, cuarto de aseo, lavaplatos, area de observacion transitoria con veinte (20) sillas, area de camilla,
estacion de enfermeria, nueve (9) cubiculos de reanimacion, entre otros.

Estos trabajos se realizaran de acuerdo a las especificaciones técnicas, ambientales, econémicas y
normatividad vigente suministrados por la entidad contratante entre ellas se destacas RAS 2000,
resolucién 0330 de 2017, la NSR-10, RETIE, RETILAP y todo establecido al respecto en el pliego de
condiciones del contrato de obra. La construccion tiene un plazo de ejecucion de veintisiete (27) meses
contados a partir de la firma del acta de inicio, lo cual indica que el periodo de las etapas de ejecucién de
obras abarca un periodo desde 29 de noviembre de 2023 al 02 de marzo de 2026.

LOCALIZACION GENERAL

El proyecto se llevara a cabo en el Municipio de Tunja, la cual es la capital del departamento de Boyaca,
situado sobre la cordillera oriental de los Andes, a 115 km al noreste de Bogota. Es la ciudad capital mas
alta del pais. Siendo el sitio del proyecto a ejecutar. En la imagen que se encuentra a continuacion hace
referencia a la localizaciéon nacional y departamental

LOCALIZACION DEL PROYECTO

La obra se localiza en el Municipio de Tunja mas exactamente en la carrera 11 # 27-77, alli se ubica el
Hospital Universitario San Rafael ubicado en la en la macro-zona centro occidental (CW) de la ciudad de
Tunja.
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TRABAJAMOS CON EL ALMA

IMPLANTACION GENERAL

NIVEL DE PRIMER PISO, se encuentra espacios cuya destinacion corresponde a: (9) und salas de
reanimacion, cuarto eléctrico, aire acondicionado, (4) und residuos peligrosos y no peligrosos, (2) und
cuartos para equipos, Inmovilizaciones, (2) und procedimientos estaciones de enfermeria (puesto de
enfermeria), (4) und trabajo limpio, (4) und Ropa limpia, (2) und trabajo sucio, lavaplatos, cuarto de
aseo, (2) und cuarto de ropa sucia, Lavado de pacientes, (3) und estaciones para camillas — sillas de
ruedas, (2) und pacientes en referencia y contrarreferencia, (2) areas para vigilantes, (10) consultorios,
oficina, oficina de coordinacién de urgencias, secretaria, admisiones, recepcion, (2) triage, Sala de espera
pretriage, sala de espera postriage, (11) unid sanitarias para hombres, (11) und sanitarias para mujeres,
(2) escalera (accesos). (2) ascensores, cuarto técnico, departamento del sistema penal acusatorio,
bienestar, 5 und sanitarias para discapacitados, sala de era aislado 3 sillas, Vestier hombres y mujeres,
area para funcionarios administrativo, zona verde, sala era 18 sillas, Tomografo, comandos, ascensor
camillero exclusivo para pacientes de servicio, estacionamiento para pacientes, ecografia, aseo,
observacion transitoria (20) sillas y accesos en general.

Lo anterior hace parte de la construccion y ampliacion e infraestructura de la sala de urgencias de alta
complejidad de la E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja.

SEGUNDO PISO

En el nivel de segundo piso encontramos areas destinadas a: Aula académica, (2) descanso para
funcionarios, (6 unidades sanitarias, bienestar universitario, (2) und para aseo, residuos peligrosos y no
peligrosos, espacio para camillas y silla de ruedas, espacio para equipos, (2) und para ropa limpia, (2)
und para trabajo limpio, (2) und lavaplatos, (2) und ropa sucia, (2) un trabajo sucio, (9) und bafos para
discapacitados, (2) und para estacion de enfermeria, expansion, ducto de aire acondicionado, (2) aislado
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psiquiatrico, (3) aislado general, filtro, reanimacion, deposito de medicamentos, carro paro, 37 camillas
para observacion de hombre, 18 camillas para observacion de mujeres, accesos en general.

Lo anterior hace parte de la construccion y ampliacion e infraestructura de la sala de urgencias de alta
complejidad de la E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja.

CARACTERISTICAS TECNICAS DEL PROYECTO

El proyecto con objeto: “CONTRATAR LA CONSTRUCCION DE LA AMPLIACION DE URGENCIAS E
INFRAESTRUCTURA DE ALTA COMPLEJIDAD DE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE
TUNJA (ETAPA 1) DEPARTAMENTO DE BOYACA.”

Se basa principalmente en la construccion de dos pisos y remodelacion de las areas existentes que
prestan el servicio de urgencias.

Adicionalmente contara con redes contraincendios RCI, Sistema HVAC, Gases medicinales, entre otros.
Los cuales mejoran la calidad del servicio, contando con una amplia infraestructura, con espacios amplios,
cdmodos y accesibilidad asertiva, en esta nueva zona encontraremos salas de reanimacion, cuarto
eléctrico, aire acondicionado.

INFORMACION CONTRATO DE OBRA.

Dentro del alcance del contrato se determind con el objeto: "CONTRATAR LA CONSTRUCCION DE LA
AMPLIACION DE URGENCIAS E INFRAESTRUCTURA DE ALTA COMPLEJIDAD DE LA E.S.E. HOSPITAL
UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA (ETAPA 1) DEPARTAMENTO DE BOYACA.” Dentro del contrato se
incluye, ademas, la gestion social y ambiental, de conformidad con los estudios y disefios de la
normatividad vigente.

El nimero del contrato asignado es el 593 de 2023, con un valor de contrato de TREINTA Y TRES MIL
DOSCIENTOS SESENTA MILLONES CINCUENTA Y TRES MIL QUINIENTOS TREINTA Y UN PESOS M/CTE
($ 33.260.053.531 M/CTE).

Relacion de capitulos del contrato de obra.
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TEM DESCRIPCION VRTOTAL
100 |PRELIMINARES S 990.027 347,00
200 |CIMENTACION Y DESAGUES s 1353.922.774.00
300 |ESTRUCTURA S 689221327400
400 | INSTALACIONES HIDROSANITARIAS s 154.331.803,00
500 |REDCONTRAINCENDIOS S 1800.799.271.00
800 |REDDEGAS S 8.6841.117.00
700 | NSTALACIONES ELECTRICAS S 4737201.911.00
800 | AUTOMATIZACION S 511.278.155.00
900 | MAMPOSTERIA S 847 386.174,00
1000 | PARETES S 267.085.745,00
1100 |msos S 97353294200
1200 | URBANISMO S 139.140 624,00
13.00 | ENCHAPES S 221.500802.00
1400 | CUBIERTA S 77340824800
1500 | CARPINTERIA DE MADERA S 184.834.054.00
16.00 | CARPINTERIA EN ACERO INOXIDABLE S 1520.122.372.00
1700 | CARPINTERIA EN ALUMINIO Y PVC s 42521548400
18,00 | CARPINTERIA METALICA S 198.668.679.00
19.00 | ESTUCO Y PINTURA S 41521133400
2000 | CERRADURAS VIDRIOS Y ESPEIOS S &2 859.574.00
2100 | APARATOS SANITARIOS S 275.015.036.00
200 |VAROS S 158.458.182,00
200 | 5 NS D ARE ACONGICIONADO AGUN FRIAY s 11848020150
2400 |REDDE GASES MEDICINALES S 1.443.542.109.00
SUBTOTAL S 25557.195.024.00
AN s 7.667.158.507 .00
RETIE + RETILAP S 35.700.000.00
$

TOTAL

33260.053.531.00

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES REALIZADAS.

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

Cerramiento en superboard de 8mm a una cara, incluye aislamiento acustico con frescas y en lona
con vara rolliza, para delimitar el area de la obra.
Localizacion e implantacion del proyecto con equipo de topografia.
Desmonte y retiro de toda la obra falsa que se encontraba la entrada de la antigua urgencias.

Retiro de material sobrante de las demoliciones.

Demolicion de placa de piso e=0,20m. antiguo parqueadero de ambulancias.
Perforacion mecanica para construccion de micropilotes.
Excavacion mecanica para construccion de tanque de almacenamiento.
Retiro de material de la excavacion a disposicion final.
Instalacién de concreto ciclépeo, para cimentacion de tanque de almacenamiento.
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e Suministro de acero de 60.000 psi para refuerzo de estructuras de concreto.
e Excavacion a mano para zapatas

AVANCE DE OBRA SEGUN PROGRAMACION DE OBRA.

EN EL SAN RAFA

A la fecha, se cuenta con un avance programado de 5,60%, y una ejecucion de obra de 0.38% en
general presenta atraso en actividades relacionadas con la cimentacion (construccién de zapatas,
suministro de acero, solados y concretos) de acuerdo con la Ultima version de programacion de obra
presentada por el contratista. Este atraso también obedece a que una vez implantado el proyecto
surgieron diferentes dudas, las cuales se han venido trabajando de la mano con el consultor

Avance presupuestal ejecutado a la fecha
CANT
TEm DESCRIPCION UNDAD ¢ AN s | VRUNTARIO VRTOTAL
1.01 | REDELECTRICA PROVISIONAL L5OM Unidad 100 | s 329889900 s 223585900
102 | SERVICIO DEACUEDUGIO Y, Mes 1.00 s 5208500 s 5200500
COCALZAGION Y REPLANTED 05RA Mero
Y iy e, 159180 s esrias S 10.140388.00
Mero
1.08 | DEMOLICION ENCHAPE CERAMICO e 8388 |s  9ss43 s es7.50500
109 | DEMOLICIONPLACADE PISOE=T0CM | (M  7s885 |5 ss7es73 S 4219179400
DESWONTE WARCOS, FUERTAS ¥ Tero
2 | VoS e 272 | 1382900 s 282300
Mero
1.13 | DESMONTE DIVISION PISOA TECHO cMero 24923 |s 607680 S 151447100
DESWONTE CUBERTAS TEJADE ASBESTO | Mero
) iyl it ey B4 |5 1mez S 115085300
DESWONTE ESTRUCTURAMETALICA
117 PERFLES- VIGAS Kilogramo 241,91 s 411170 s $94.681,00
CARGUE Y TRANSPORTE DE MATERIALES | y1oro
1.19 | SUELTOS, PRODUCTODE SOBRANTES vio | METe. 2520 | s so1350 S 1.078.50500
DERRUMEES (INCLUYE ACARREO LERE) -
1.27 | DENOLICION SARDINEL (NCLUYE RETIRO) | e 870 |s 618050 s 87800
DENOLICION ANDENCONT RAFISO Vero
129 | ot O i e 5247 | s 1883539 s 31900
DEMOLICION CIELO FALSO ESTRUCTURA | _Mero
131 | SELCION Lo PALe0 cMeo  wi |s  3mon s 0288800
1.33 | DEMOLICION CUNETA EN CONCRETO - 148 | s estnes s 50052300
1.35 | DEMOLICION DE SUMIDEROS Unidad 8,00 s 2753281 s 18518800
DEMOLICION MUROS EN LADRILLOE = 025 | _Wero
1.40 ms. Cuadrado 1145 s 1587300 $ 179.456 00
1,48 | DESMONTE CANALES - BAJANTES [ 1357 | s 550830 s 788100
149 | DESMONTE CORREA METALICA Mot #00 |5 ss4400 s 19958400
1.50 | DESMONTE REJA METALICA e S 1442000 s 12978000
CERRAMIENTO EN SUPERBOARDDE 8MM | Mero
Vo | GEpeE e, 1538 | s 7781300 S 1153920800
MURO DE AISLAMENTO EN SUPERBOARD |  yyoro
1.58 | DE3MM AUNA CARA. INCLUYE e 453 |'s 12614400 S 9.40151200
AISLAMENTO ACUSTICO CON FRESCASA
CERRAMIENTO EN VARA ROLLIZAYLONA | Mero
NP | Fi=1.50 M . DISTANCIAENTRE POSTES 2M |  fineal 2190 SR s ¥ N0
Subtotal 97.204.267.00
AU 29.161.280.10
ToTAL 126.365.547.10

Registro fotografico
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15. PLANTA DE PERSONAL: INFORME DE TALENTO HUMANO

Mediante Acuerdo 018 de fecha 31 de julio de 2023 se establecid el plan de cargos de la Institucién para
la vigencia 2023 detallada de la siguiente manera:

15.1. Plan de Cargos Empresa Social del Estado Hospital Universitario San Rafael de Tunja
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offF HOSPITAL EN EL SAN RAFA

, San Rafael TRABAJAMOS CON EL ALMA g,
de Tunja
NIVEL DENOMINACION CODIGO GRADO No. CARGOS
GERENTE 85 23 1
DIRECTIVO
SUBGERENTE 920 15 2
ASESOR 105 11 1
ASESOR ASESOR 115 11 1
MEDICO ESPECIALISTA 213 52 2
MEDICO GENERAL 211 47 4
PROFESIONAL SSO EN MEDICINA 217 20 3
PROFESIONAL UNIVERSITARIO 219 42 1
PROFESIONAL TESORERO GENERAL 201 42 1
PROFESIONAL ESPECIALIZADO 222 39 1
ENFERMERO 243 35 16
PROFESIONAL SSO EN ENFEMERIA 217 4 3
PROFESIONAL UNIVERSITARIO MT 214 43
TECNICO ADMINISTRATIVO 367 11 1
TECNICO
TECNICO ADMINISTRATIVO 367 10 1
AUXILIAR AREA SALUD 412 23 42
ASISTENCIAL AUXILIAR ADMINISTRATIVO 407 10
SECRETARIA 440 12 2
TOTAL PERSONAL PUBLICOS 84
;ﬁ?gﬁ:DOR DENOMINACION
ASISTENCIAL OPERARIO 487 22 1
AUX. SERVICIOS GENERALES 470 14 1
TOTAL PERSONAL OFICIALES 2
TOTALES SERVIDORES PUBLICOS 86

A continuacion, se presenta comportamiento de la planta de personal de los afios 2023 y 2024

15.2. Relacion de Cargos por Vigencia
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NIVEL DENOMINACION CARGOS 2:&03 ADOS CARGOS OCUPADOS 30 DICIEMBRE | CARGOS OCUPADOS 22 DE MARZO DE
DE 2023 2024
DIRECTIVO GERENTE 1 1 1
SUBGERENTE 2 2 2
ASESOR ASESOR 2 2 2
MEDICO ESPECIALISTA 2 2 1
MEDICO GENERAL 4 3 3
PROFESIONAL SSO EN MEDICINA 3 1 2
PROFESIONAL UNIVERSITARIO 1 1 1
PROFESIONAL TESORERO GENERAL 1 1 1
PROFESIONAL ESPECIALIZADO 1 1 1
ENFERMERO 16 13 12
PROFESIONAL SSO EN ENFERMERIA 3 0 0
PROFESIONAL UNIVERSITARIO MT 1 1
TECNICO ADMINISTRATIVO 1 0 0
TECNICO
TECNICO ADMINISTRATIVO 1 0 0
AUXILIAR AREA SALUD 42 18 16
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 1 0 0
ASISTENCIAL SECRETARIA 2 1
OPERARIO 1 1
AUX. SERVICIOS GENERALES 1 0 0
TOTAL CARGOS 86 48 45

NUMERO DE CARGOS POR NIVEL

PLANTA NIVELJERARQUICO

86
45
32
22 18
— - — — —

DIRECTIVO ASESOR  PROFESIONAL TECNICO ASISTENCAL TOTAL

m CARGOS APROBADOS
m CARGOS PROVISTOS

15.3. Relacion detallada distribucion por su naturaleza:
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de Tunja
NATURALEZA DEL CARGO No. CARGOS OCUPADOS % DISTRUBUCION
CARRERA ADMINISTRATIVA 34 75.60%
LIBRE NOMBRAMIENTO 4 8.90%
PERIODO FIJO 4 8.90%
PROVISIONALIDAD 2 4.40%
TRABAJADOR OFICIAL 1 2.20%
TOTAL CARGOS 45 100%

16.GESTION DE CONTRATACION

VIGENCIA 2022

Durante la vigencia 2022, se realizaron un total de 39 convocatorias publicas, 58 requerimientos, 11
ordenes de compra y estuvieron activos un total de 13 comodatos, de los cuales se desprendieron 534
contratos los cuales se relacionan a continuacion:

MODALIDAD CONTRATACION NUMERO
CONTRATOS

CONTRATACION |CONTRATACION DIRECTA SIN 431
DIRECTA REQUERIMIENTO

CONTRATACION DIRECTA- CON 92

REQUERIMIENTO Y/O CONVOCATORIA

PUBLICA

CONTRATOS DE  EMERGENCIA 11

ORDENES DE COMPRA
SUBASTA INVERSA 0
TOTAL 534

VIGENCIA 2023

Durante la que lleva corrido de la vigencia 2022 a la fecha, se han realizado un total de 38 convocatorias
publicas, 51 requerimientos, 08 érdenes de compra, 0 comodatos, los cuales se relacionan a continuacion
junto con el estado actual en el que se encuentran a la fecha:

MODALIDAD CONTRATACION

NUMERO CONTRATOS
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REPARACION DIRECTA

ACCIONES DE REPETICION

u ORDINARIO LABORAL

= NULIDAD SMPLE

WACCION POPULAR

de Tunja
CONTRATACION |[CONTRATACION DIRECTA SIN 678
DIRECTA REQUERIMIENTO
CONTRATACION DIRECTA- CON 77
REQUERIMIENTO Y/O
CONVOCATORIA PUBLICA
CONTRATOS DE EMERGENCIA | 10
ORDENES DE COMPRA
SUBASTA INVERSA 0
TOTAL 765
Anexo 4. Relacion detallada de contratos
17.GESTION JURIDICA
Procesos Judiciales
CLASE DE PROCESO TOTAL
REPARACION DIRECTA 88
NULIDAD Y RESTABLECIMIENTO DEL 32 DERECHO
DERECHO
ACCIONES DE REPETICION 13
ORDINARIO LABORAL 12 = EIECUTIVOS
EJECUTIVOS 6
CONTROVERSIAS CONTRACTUALES 2
NULIDAD SIMPLE 2
ACCION POPULAR 1
TOTAL 156
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™ SUJETO PROCESAL E.S.E HOSPITAL
/ UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA

y
/,’
709\
- DEMANDANTE 47
DEMANDADO 109

DEMANDANTE @ DEMANDADO TOTAL 156

Expedientes y asuntos disciplinarios de la E.S.E. Hospital San Rafael de Tunja a 31 de marzo de 2024

No Radicac | Disciplinado Asunto Folios
ion

1 2021- Indeterminados | Queja: MELBA INES RAMIREZ CARRILLO, contra 78
001 NANCY FABIOLA BERNAL QUINTERO (Trabajadora

Social). Hechos: Violacion de derechos. Recibida
febrero 28/2021.
2 2021- Indeterminados | Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 128 (Auditoria | 63y

006 Modalidad especial 2019). Contrato de prestacion de 01 CD
servicios No. 202 de 2019.
3 Indeterminados | Queja andnima. Hechos: Servicio de HEMODINAMIA. 103y
2021- Recibida septiembre 29/2021. 01CD
009
4 2021- Indeterminados | Queja: GRACIELA RAMIREZ MONROY y Otros 28y
013 (SINDICATO). Hechos: Presuntas irregularidades 01 CD

contrato de arrendamiento 452-2018 arriendo espacio
fisico, area externa servicio de urgencias, con el sefior
JHON FABIO HERNANEZ GONZALEZ, comprometiendo
vigencias futuras y el valor de la remodelacion
consideramos representa una suma de dinero
exagerada. Recibida noviembre 17/2021.

5 2021- Indeterminados | Queja: LUIS E. GARCIA. Hechos: El archivo subido al 26
014 SECOP en requerimiento es realmente un ACTA DE
CIERRE. El proceso lo cerraron el mismo dia de la
publicacion, sin dar espacio para presentar propuestas.
Link:
https://www.contratos.gov.co/consultas/detalleProceso
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.do?numConstancia=21-4-12000533
Recibida noviembre 17/2021.
6 2021- Indeterminados | Oficiosa. Hechos: Actuacion preventiva adelantada por | 13y
015 la Procuraduria Regional en donde no dieron respuesta | 01 CD
a requerimiento efectuado el 11 de mayo de 2021.
Recibida diciembre 09/2021.
7 2022- Indeterminados | Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 019 de junio 37
001 10 / 2022 (Auditoria fiscal 2019). Hallazgo 04. Gestidn
Glosas (Omision no cancelar levantamiento de glosas).
8 2022- Indeterminados | Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 019 de junio 57y
002 10 / 2022 (Auditoria fiscal 2019). Hallazgo 28. Omisiéon | 01 CD
jefe oficina Control Interno en verificar que los
controles asociados con .....
9 2022- Indeterminados | Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 019 de junio 36
003 10 / 2022 (Auditoria fiscal 2019). Hallazgo 16. Omisién
cierre proceso contractual.
10 2022- Indeterminados | Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 019 de junio 36
004 10 / 2022 (Auditoria fiscal 2019). Hallazgo 17. Moras
en publicacién en el SECOP
11 2022- Indeterminados | Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 019 de junio 33
013 10 / 2022 (Auditoria fiscal 2019). Hallazgo 30. La
oficina de Control Interno elaboré un informe de
control interno contable, obteniendo una calificacion
de 4.46 (Eficiente), lo que no corresponde a la verdad,
porque se comprobd que el proceso contable no tiene
identificados ni analizados los riesgos inherentes, por
lo que no cuenta con una valoracion de los mismos y
por ende no tiene identificados controles.
12 2022- Indeterminados | Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 019 de junio 51y
014 10 / 2022 (Auditoria fiscal 2019). Hallazgo 26. La 02 CD
oficina de Control Interno omitié verificar los controles
definidos para los procesos y actividades de la
empresa.
13 2022- Indeterminados | Queja: OLIVERIO CORREDOR MUNEVAR. Hechos: 26
016 Ocurridos el 03 de diciembre de 2020, ingreso del
quejoso con diagnostico de COVID-19, cancer
prostata, oxigeno dependiente. Recibida junio 28 de
2022.
14 2022- Indeterminados | Queja: Preventiva del sefior RAMIRO NEIRA PINZON. 24
017 Hechos: Respuesta derecho de peticion. Recibida
Agosto 19 de 2022.
15 2022- Indeterminados | Queja: OSCAR NEMESIO VARGAS SEGURA. Hechos: 22
018 Presuntos malos tratos y mala atencion dias 1° y 12 de
mayo de 2022. Recibida septiembre 14 de 2022.
16 2023- Indeterminados | Queja: NERY ALCIRA BELTRAN CASTRO, contra el 16y
001 cuerpo médico y enfermeros del Hospital. Hechos: 01 CD
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Ocurridos el 27 de febrero de 2021, cuando le
practicaron una cirugia de columna vertebral y fue
llevada a habitacion y el personal encargado de
asistirla en la recuperacién no le cambio el pafial y la
paciente se quemd. Recibida enero 20 de 2023.

EXPEDIENTES RADICADOS POSTERIORMENTE.

No Rai?:ac Disciplinado Asunto Folios
Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 049 de julio 25 /
2023 (Auditoria fiscal 2022). Hallazgo. Gestién Recaudo del
cual se indican presuntas irregularidades relacionadas con la

17 2023- Indeterminados omision de hacer efectivo el pago de intereses de mora por 07

002 parte de las Entidades responsables del pago d ellos servicios

de salud que realizaron dichos por fuera de los plazos,
condiciones y términos establecidos por el Gobierno
Nacional. Recibido septiembre 01 de 2023
Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 049 de julio 25 /
2023 (Auditoria fiscal 2022). Hallazgo. Gestion Contractual.

18 2023- I . Contrato No. 37 presuntas irregularidades relacionada con el

ndeterminados

003 estudio de mercado para la determinacion del valor estimado 11
del contrato y con el andlisis de Riesgo y la forma de
mitigarlo. Recibido septiembre 01 de 2023
Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 049 de julio 25 /
2023 (Auditoria fiscal 2022). Hallazgo. Gestion Contractual.
Contrato No. 55 Contratista Unidad Cardiovascular Conta y
2023- Pérez, SAS., presuntas irregularidades r,elacionac!a con
19 004 Indeterminados | omision de realizar estudio de mercado y analisis histdrico de
precios, tomando simplemente los conceptos y valores de la
Unica propuesta recibida y la consideraron como aceptada
sin ningln tipo de justificacion. Recibido septiembre 01
de 2023
Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 049 de julio 25 /
2023 (Auditoria fiscal 2022). Hallazgo. Gestion Contractual.
Contrato No. 50 Contratista Neurocecol SAS., los
responsables de la actividad contractual debian de realizar
un estudio de mercado orientado a determinar las
condiciones de la contratacion y para tal efecto, debia
solicitar minimo 02 cotizaciones o propuestas y d ellos
Indeterminados | valores registrados de estas se promediaria y el resultado
obtenido seria el valor sobre el cual se debia presupuestar el
valor a contratar. Presuntas irregularidades relacionada con
omision de realizar estudio de mercado y analisis historico de
precios, tomando simplemente los conceptos y valores de la
Unica propuesta recibida y la consideraron como aceptada
sin ningun tipo de justificacion. Recibido septiembre 01
de 2023
21 2023- Indeterminados Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 049 de julio 25 /
006 2023 (Auditoria fiscal 2022). Hallazgo. Gestién de Glosas. 07

12

2023-

20 005

11
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Omision de efectuar manifestacion si levantaban total o
parcialmente las glosas o las dejaban como definitivas por
parte del responsable del pago y omision de cancelar dentro
de los cinco (05) dias habiles siguientes a su levantamiento.
Recibido septiembre 01 de 2023

Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 049 de julio 25 /
2023 (Auditoria fiscal 2022). Hallazgo. Gestién Contractual.
Contrato No. 300 Contratista LABORAMOS, presuntas
irregularidades relacionadas por deficiencia contenida en el
estudio de conveniencia y oportunidad, y en los términos de
referencia y deficiencias en la supervision del contrato.

11

Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 049 de julio 25 /
2023 (Auditoria fiscal 2022). Hallazgo. Gestion Contractual.
Contrato No. 274 Contratista REM Equipos Ingenieria
Biomédica, presuntas irregularidades relacionadas por
deficiencia en el informe de supervision para establecer el
oportuno y adecuado cumplimiento del objeto contractual
por parte del contratista, pues la labor del supervisor se
circunscribid a firmar las actas parciales finales y acta de
liquidacion y en otros casos, a avalar con su firma los
informes de interventoria, sin tener en cuenta que su funcion
de control y vigilancia en la ejecucidon contractual es
independiente. Recibido septiembre 01 de 2023

10

Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 049 de julio 25 /
2023 (Auditoria fiscal 2022). Hallazgo. Gestion Contractual.
Contrato No. 306 Contratista DISFARMA G.C. SAS, presuntas
irregularidades relacionadas porque para los medicamentos
no se recibié ninguna cotizacion, se determind como precio
promedio de mercado el valor de referencia de SISMED. No
se suscribieron los riesgos asociados al contrato, la forma de
mitigarlos y la asignacion del riesgo entre las partes
contratantes. El informe de supervision para establecer el
oportuno y adecuado cumplimiento del objeto contractual
por parte del contratista, pues la labor del supervisor se
circunscribié a firmar las actas parciales finales y acta de
liquidacion y en otros casos, a avalar con su firma los
informes de interventoria, sin tener en cuenta que su funcién
de control y vigilancia en la ejecucion contractual es
independiente. Recibido septiembre 01 de 2023

10

de Tunja
22 2853 i Indeterminados
23 2833 i Indeterminados
24 2853 i Indeterminados
25 %%21% Indeterminados

Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 049 de julio 25 /
2023 (Auditoria fiscal 2022). Hallazgo. Gestion Contractual.
Contrato No. 187 Contratista GRUPO LABZELL FAMEDIT
LTDA., presuntas irregularidades relacionadas en la no
elaboracion de unos estudios previos suficientemente serios
y completos, encaminados a determinar la verdadera
necesidad de la celebracién del contrato, asi como las
opciones y modalidades existentes para satisfacer esa
necesidad, las especificaciones, cantidades y demas
caracteristicas que podrian o debian reunir los servicios cuya
contratacién se determind necesaria. Tampoco se
determinaron los costos unitarios de cada una de las
actividades o procedimientos de radiologia que a precios

15
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de Tunja

reales de mercado o por lo menos historicos demandaban la
celebracion y ejecucion del contrato. Igualmente, no se
encontré justificacion para MODIFICAR la forma de pago.
Recibido septiembre 01 de 2023
Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 049 de julio 25 /
2023 (Auditoria fiscal 2022). Hallazgo. Gestion Contractual.
Contrato No. 519 Contratista UNION TEMPORAL
ANGIOVASCULAR, presuntas irregularidades relacionadas
porque en los riesgos solo se tuvo en cuenta los riesgos en la
2023- ejecucion del objeto del contrato, sin tener en cuenta los
26 Indeterminados | riesgos que se pueden presentar en las demas etapas del
0011 ; i e . ,
contrato., como los riesgos identificados. La informacion de
la supervision es insuficiente lo que impide establecer el
pleno y oportuno cumplimiento de los requisitos y
procedimientos contractuales, y del oportuno y adecuado
cumplimiento del objeto del contrato. Recibido septiembre
01 de 2023
Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 049 de julio 25 /
2023 (Auditoria fiscal 2022). Hallazgo. Gestion Contractual.
Contrato No. 322 Contratista COOPERATIVA DE
2023- ORGANISMOS DE  SALUD COOSBO\’(, presuntas
27 012 Indeterminados | irregularidades relacionadas porque en el analisis de precios 12
de mercado, se requerian dos ofertas como minimo y solo se
contd6 con la cotizacion de la COOPERATIVA DE
ORGANISMOS DE SALUD COOSBOY y otras situaciones
descritas en el hallazgo. Recibido septiembre 11 de 2023
Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 07 de marzo 28 /
2022 (Auditoria fiscal 2020). Hallazgo. Gestion Contractual.
2023- En el Estatuto de Contratacién del Hospital NO se estipuld
28 013 Indeterminados | que documentos y actos del proceso contractual son 39
obligatorio publicarlos en el SECOP. Ademas, irregularidades
varios contratos que se encuentran en el hallazgo. Recibido
agosto 16 de 2023
Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 07 de marzo 28 /

11

29 Zglli Indeterminados | 2022 (Auditoria fiscal 2020). Hallazgo. Gestion Financiera. 40
Recibido septiembre 11 de 2023
2023- Hallazgo Contraloria. Informe Ejecutivo 07 de marzo 28 /
30 015 Indeterminados 2022 (Auditoria fiscal 2020). Hallazgo 14. Control Fiscal 40

Interno. Recibido septiembre 11 de 2023

18. PROCESO GESTION DOCUMENTAL

INSTRUMENTOS ARCHIVISTICOS
PLAN INSTITUCIONAL DE ARCHIVOS- PINAR
En la vigencia 2021 se formula el documento de Plan institucional de archivos para la entidad aprobado

mediante Resolucion interna No. 309 de 2021. Afo a afio se trazan las actividades especificas a
desarrollar dentro de las que se incluyen actividades de organizacion, clasificacion, depuracion, valoracion
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EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

TR ofF HosEAL

San Rafael

de Tunja

y descripcion de diferentes archivos de gestion del hospital y las cuales apuntan al cumplimiento de los
programas Y ruta critica formulados en el instrumento y se reporta de manera trimestral a la oficina de
Planeacion dentro del marco de MIPG.

Produccién Documentak: Regular "
esandaraar EFICIENCIA

Ese PRO3 |scvalaado ysocaizado

oy Tt (s Otusin | Mo conmaral et era syt ericACA
corespordancsy de hsora = 0

Prestar o servico e consuka como cenr | NUer0 s coraukas con

Consita documentacion achivo cenval P i

respuesta /- EFICACIA
psarsipndeniin

formaiaadas / EFICIENCIA

0,

para ol 370 100

ceT: Retencién Documental

—— vm, o Domer [P deaniiss | ericiencia
onsl)

e ls entidad 3 wavi da s scalaacin de
s TRD.

Ejecucion Plan de Formacién srECTVIDAD

Reaizar capacaciones de acverdo a s
necesidades 3l personal nuevo

Seguimiento Polsca y adherenc PGD) con

ol Giagnisico cel doruments elecvincd ce
b s Resizar saguimiento 3l PGD.

e PGy s
Poiiia de GO/ Toul EFICENGIA | 9% | ooumental
| Croeros Evaluados x1 00

Numero ce scividadas

Implementar 3 Poitis de gestin Actalaackn de la poitca de gestin  [realaades Nomeode | geciencia | oo |l Gestion

documentl segin ol MIPG ‘Gocumental |acividades programadas * | Documenta 9
x100

Pinar 2024. Fuente: C:\Users\GDOCUMENTAL.ESEHSRT1\Documents\1.1.3.6-5.2 TRD G. DOCUMENTAL
2023\DOCUMENTOS DE APOYO\1.1.3.6-5.2 TRD G. DOCUMENTAL 2024\1.1.3.6-3 PLANES\1.1.3.6-3.2
PLAN INSTITUCIONAL DE ARCHIVOS

Publicado en: https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=362&seccion=transparencia-
y-acceso-a-la-informacion-publica&slug=programa-de-gestion-documental

PROGRAMA DE GESTION DOCUMENTAL:

Se cuenta con el Programa de gestion documental aprobado mediante Resolucion Interna No. 067 de
2019.

Programa de gostié documental

3z

Tamana
2640925 Ko

11020208
ke

1111111

5555555

Programa de gestion documental 2020-2024.
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Publicado en: https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=362&seccion=transparencia-
y-acceso-a-la-informacion-publica&slug=programa-de-gestion-documental

CUADROS DE CLASIFICACION DOCUMENTAL:

Para la vigencia 2021 se adelant6 proceso de actualizacion de los Cuadros de Clasificacion Documental-
CCD v las tablas de Retencion, proceso que fue convalidado ante el Consejo departamental de Archivos y
otorgada la certificacion de cumplimiento el 14 de diciembre.

CODIGO CODIGO [CODIGO DE [CODIGO DE
SuBSECCION = oFICINA p= SERIE SUBSERIE

COMITE DIRECT]

CTAS TRECTIVO.
ACTAS DEJUNTA DIRECTIVA

1.1 ACTAS
ACTAS COMITR INe1 [T UCIONAL GRSTION Y L6 MIPG
N ACUERD
1.1-2 ACTOS ADMINISTRATIVOS AuERDO
R [CIRCULARES INFORMATIVAS
113 CIRCULARES {CIRCULARES NORMATIVAS
FWE) [CODIGO DE ETICA
N CONVENIOS ADMINISTRATT
1175 |Convenos CONVENTOS DE RESTRUCTURACION
INEORMES DE REVISORIA FISCAL
. INEORMES RENDICION DE CUENTAS
1.1-6 INFORMES NFORM o
INFORMES DE GESTION
117 PLANES FLAN DE DESARROLLO INSTITUCIONAL
PLANDE GESTION =~
1111 [ACTAS
ACTAS DE COMITE DE COORDINACION DE CONTROLINTERNG
11.1-2 __|INFORMES

ORMES A ENTES DE COI

THF TR
_INFORME DE AUDITORIA A PROCESGS ¥ PROCEDIMIENTGS

CONTROL INTERNO

{INFORME DE EVALUACION A LA GESTION INSTITUCIONAL Y DE PROCESOS.

[INFORME DE VERIFICACION SOBRE REPORTE DE INFORMACION LEGAL A
{ENTES EXTERNOS

/INFORME DE IMPLEMENTACION DEL MODELO ESTANDAR DE CONTROL
LI

PLANES

I
| FLANES DE MEJORAMIENTO.

ACTAS

ACTAS DE COMITE DE CONCILIACION ¥ DEFENSA JURIDICA.

INFORME DE DOBLES PAGOS

E D

INFORME DE EMBARGOS
INFORME DE PROCESOS JUDICIALES.

OFICINA ASESORA

INFORME DE SENTENCIAS Y FALLOS

JURIDICA

TAl
PROCESOS ADM]N!STRATNOS

1125 |PROCESOS JURIDICOS
PROCESOS CIvi
PROCESOS ssvzcmss FUERGS
PROCESOS LABORALE:
PROCESOS DISCIFLINARIOS
1126 TUTELAS

TABLAS DE RETENCION DOCUMENTAL:

Se adelantd proceso de actualizacion de las Tablas de Retencion Documental ESE HOSPITAL
UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA mediante la Resolucion No. 395 de 2021 ante el CONSEJO
DEPARTAMENTAL DE ARCHIVO DE BOYACA quien emiti6 concepto técnico de evaluacion del 2 de
diciembre de 2021 y considerd que las Tablas de Retencion Documental cumplian los requisitos técnicos

archivisticos para ser convalidadas.

Posteriormente se realizd la inscripcion en el Registro Unico de Series Documentales bajo el siguiente
nimero: TRD-463, tal como lo establece el articulo 19 del Acuerdo 004 de 2019 del Archivo General de la
Nacion.
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TABLA DE RETENCION DOCUMENTAL

ENTIDAD PRODUCTORA: ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA
OFICINA PRODUCTORA: OFICINA ASESORA JURIDICA (1.1.2)

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

CODIGO SERIES Y TIPOS DOCUMENTALES SOPORTE | FORMAT | RETENCION DISPOSICION FINAL PROCEDIMIENTOS
Y SF | SE o AG. | AC CT [D[ST E
1.1.2-5.4 |PROCESOS LABORALES X
Notificacion X
Demanda X . -
Contestacion de la Demanda, excepciones,| Documentos que evidencian los mecanismos para la solucidn de confiictos juridicos.
llamamiento en qarantia X Permanece (2) afios en el archivo de gestion, contados a partir de la finalizacin del
Aleqatos X 2 20 X proceso y (20) afios en el central.
E;llo orimera instancia i Son de conservacion total por sus valores legales y administrativos; ademds|
ursos itucic
[Auto de admisién del X actuaciones que pueden generar cambios radicales para la Institucion.
Neﬂamsdesequnda instancia X
Fallo de segunda inst X
11.2-55 |PROCESOS msczpunmos X
Notificacion X
Demanda (opcional) X x que evi los para la soludén de conflictos intemos|
Contestacion de la Demanda, excepcones,
X del personal.
lamamiento en garantia (opcional) Permanece (2) afios en el archivo de gestién, contados a partir de la finalizacién del
Alegatos X 2 20 X 20 el .
Fallo pri inst X proceso y (20) afos en el central
Recursos (opcional) X Son de conservacion total por sus valores legales y administrativos; adems|
Auto de admision del recurso X de soludon de confi internos
|Alegatos de segunda instancia X
Fallo de segunda instancia. X
1.1.2-6 [ TUTELAS X 2 10 X |Documento de proteccion, defensa y custodia de alguien o de algo.
Notificacion Judicial X 1. Autoridad conferida por ley a un adulto para cuidar de una persona y de sus
Contestacion . X bienes porque esta no esta capacitada para hacerlo por si misma.
:};‘:’W‘ o documentos de cumplimiento ’)‘( Documentos cuya finalidad es defender la efectiva vigendia de los derechos
" 0ga {
[mpugnacion x Laﬁa:mdeTutelasd de p de los derechos
que resultan o por cualquier persona o
publica. Tienen un tiempo de (2) afios en el archivo de gestion, contados
a partir de la respuesta de la ultima tulea del afio y un tiempo de (10) afio en e
archivo central.
Son de eliminacion porque son acciones constitucionales que tienen en sus fallos
una ién concreta y de i 6n, y en ia, una vez
se de el cumplimiento efectivo, pierde sus valores.
[SF: SOPORTE FISICO
[SE: SOPORTE ELECTRONICO ~ ¢
(CT: CONSERVACION TOTAL
D: DIGITALIZACION MONICA MARIA LONDORO FORERO ELIZABETH CARO ARIAS
S: SELECCION Firma: Responsable Alta Direccion Firma: Responsable de Gestion Documental
E: ELIMINACION Oficina Asesora Desarrollo de Servicios FECHA: Noviembre 2021

En el momento se cuenta con 43 tablas de las oficinas de acuerdo a la Ultima estructura organica de la

institucion. requiere ser actualizado y ajustado segun

administrativas.

Una vez surtidas las actuaciones administrativas y legales correspondientes se procede a realizar la
publicacion en la pagina web de la entidad:

Documento que
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San Rafael
de Tunja

3 x’ HESPITAL
san, Fw acl

Adjuntos:

Descripcion Ver archivo ITamaﬁo

Resolucién 395 de 2021 Por medio de la cual se
las Tablas de

. 542408 KB  |Creado el 9 de septiembre de 2022
Ver archivo

Ultima actuatizacén

Retencién Documental

TRD Gerencia y Asesores ﬁ 1287302 KB [Creado el 26 de septiembre de 2022

Ver archivo .
Uitima actustizacién

TRD Subgerencia De Servicios
De Salud

; 1004577 KB [Creado el 26 de septiembre de 2022
Ver archivo

Uttima actualizacién

TRD Administrativa 1341825 KB [Creado el 26 de septiembre de 2022

Ver archivo

Uttima actualizacén

Tomado de:https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=363&seccion=transparencia-y-
acceso-a-la-informacion-publica&slug=tablas-de-retencion-documental

TABLAS DE VALORACION DOCUMENTAL:

Para la vigencia 2020 a 2024 el Hospital no se reportaron fondos acumulados por lo tanto no fue
necesario la realizacién de Tablas de Valoracion Documental.

INVENTARIOS DOCUMENTALES:

La entidad actualmente cuenta con los inventarios documentales que obedecen al patrimonio documental
correspondiente a los afios 1915 a 2023 que corresponden al Archivo Histérico y a las Transferencias
documentales recibidas en Archivo central desde al afio 2009.

Un total de 26000 cajas de archivo aproximadamente 6.431 metros lineales de documentacién dentro de
los cuales se encuentran 420.000 expedientes de historias clinicas.

MODELOS DE REQUISITOS PARA LA GESTION DE DOCUMENTOS ELECTRONICOS- MOREQ:

La entidad actualmente cuenta con el instrumento archivistico formulado con fecha del 09 de septiembre
de 2019 y el cual tiene como objetivo definir los requisitos de funcionamiento del Sistema de gestion
documental ORFEO, de manera que se aseguren las caracteristicas esenciales de los documentos de
archivo gestionados en ambiente electrénico.

ORGANIZACION DOCUMENTAL, INVENTARIOS DOCUMENTALES Y CONSULTAS DE INFORMACION.

Inventarios documentales de 53 Unidades productoras documentales, 1915 de documentos inventariados
y remitidos al Archivo central.
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Inventarios documentales Archivo central. Fuente:
C:\Users\GDOCUMENTAL.ESEHSRT1\Documents\1.1.3.6-5.2  TRD G. DOCUMENTAL 2023\1.1.3.6-4.4
INVENTARIOS DOCUMENTALES\1.1.3.6-4.4.1 INV DOC ARCHIVO CENTRAL E HISTORICO

El proceso de gestion documental de manera continua realiza intervencion de diferentes acervos
documentales, para este periodo se aplicaron procesos de clasificacién, organizacion y descripcion
documental a los documentos de:

e Archivo Historico 1915 a 2009 Néminas, Resoluciones, Patologia.
e Historias laborales 4700 expedientes.

e Facturacion, facturas desde 2003 a 2021

e Autorizaciones

e Historia Clinica con mas 420.000 expedientes

e Gestion Académica, Convenios, historiales de Internos,

e Contratacion, vigencias 2020 a 2021

e Talento Humano, historias laborales

e Tesoreria, egresos de las vigencias 2022

Documentacion clasificada de acuerdo a los Cuadros de Clasificacion y Tablas de Retencion Documental.

PROCEDIMIENTOS Y CONTROLES FRENTE A LA PRODUCCION, GESTION Y TRAMITE DE LOS
DOCUMENTOS

Para el control de la correspondencia que llega y sale del hospital, se cuenta con el control de consecutivo
de la correspondencia recibida en el sistema de informacion ORFEO
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HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFEL TUNJA
CONTROL ENTREGA DE CORRESPONDENCIA RECIBIDA
PLANILLA No: 2023000152 Fecha 2023-07-24
RADICADO TIPO FECHA_RADI ENTIDAD_REMITEN ASUNTO FOLIOS DIRIGIDO_A HORA FECHA FIRMA
CADO TE - RECIBIDO RECIBIDO _ RECIBIDO
202311300006102 | Notificaciones 2023-06-02 15:56 CAJACOPIEPS S INVITACION CAPACITACION 1| ADMINISTRACION DE ORFEQ
202311300006122 | Notificaciones 2023-06-02 16:55 CAJACOPIEPS S CAPACITACION VIRTUAL 1| ADMINISTRACION DE ORFEQ
202311300006312 | ESTADISTICA DE 2023-06-07 16:23 LEONOR ALEXANDRA RENUNCIA CONTRATO 1| ADMINISTRACION DE ORFEO
PROCEDIMIENTOS MONROY CORDOBA PRESTACION DE SERVICIOS
QUIRGRGICOS #125 DE 2023
202311300006682 | Nomina 2023-06-15 15:17 LUZMARINA BUITRAGO  |SOLICITUD DESPRENDIBLES 1| ADMINISTRACION DE ORFEO
VARGAS DE PAGO |
202311300020394 | OFICIO SOLICITUD 2023-06-01 10:45 OLGA ISABEL BARON SOLICITA COPIA HISTORIA 2| ADMINISTRACION DE ORFEO
HUERTAS CLINICA
202311300020404 | OFICIO SOLICITUD 2023-06-01 10:47 YULIETH ALEJANDRA SOLICITA COPIA HISTORIA 2| ADMINISTRACION DE ORFEO
SUAREZ AMADO CLINICA
202311300020964 | OFICIO SOLICITUD 2023-06-05 16:44 BEATRIZ BERMUDEZDE | SOLICITA COPIA HISTORIA 4| ADMINISTRACION DE ORFEO
GARCIA CLINICA

Control entrega de correspondencia. Fuente: Area de correspondencia.

En cuanto a los controles para la desvinculacidon de los contratistas se maneja un formato de paz y salvo
que debe ser firmado por el coordinador de gestidon documental para garantizar la trazabilidad de los
préstamos y devoluciones de documentos.

CONSULTAS DE IFORMACION
De acuerdo a la informacion que se almacena y custodia en el Archivo central del hospital, se prestan
diariamente los servicios de consulta y préstamo de los expedientes hacia las diferentes areas internas y

usuarios externos que consultan.

Para el afio 2023 un total de 7502 consultas.
En lo corrido de 2024, 1644 consultas.

En el area de historia clinica se tiene un promedio de 150 solicitudes mensuales, 1800 anuales.
A continuacion, se muestra el detallado de solicitudes en archivo central de enero a diciembre de 2023.
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Consulta y préstamo de documentos en archivo central
1.800
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1.400

1.000
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400
200

FEBRER AGOST | SEPTIE OCTUBR NOVIE  DICIEM
NER MAR ABRI MAY! NI |
ENERO 0 ZO | ABRIL O  JUNIO @ JuLIO 0 MBRE ¢ MBRE BRE

i Series1 1.104 1.690 600 717 549 214 240 382 1.058 586 337 25

Fuente: Archivo Central.

TRANSFERENCIAS DOCUMENTALES- IMPLEMENTACION DE LAS TABLAS DE RETENCION DOCUMENTAL.

Para el periodo de 2020 a 2023 se recibieron en el Archivo Central de la entidad 91 Transferencias
documentales, las cuales se relacionan a continuacion:

Transferencias Documentales 2020-2023
3000

2500
2000
1500
1000

500

0 e

2020 2021 2022 2023
M Cajas trasnferidas 2021 2493 300 171

Fuente: Archivo Central HUSRT
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En total el Archivo central del Hospital ha recibido 5074 cajas con documentos de las diferentes Unidades
Administrativas.

Anualmente se lleva el control de las Transferencias Documentales recibidas sobre las programadas en el
inicio de cada vigencia a través del formato GD-F- 29 cronograma de actividades que se muestra a
continuacion.

—
Codigo: GD-F- 28 ESE. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNA | ‘»"
LB
Yersion: 01 FORMATO DE CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES Fecha: 1810812022
ACTIVIDAD TRANSFERENCIAS DOCUMENTALES PRIMARIAS- ARCHIVOS DE GESTION A ARCHIVO) afio 2023
NO. DE TIEMPO
TRANSF (semanas) | ENERO [FEBRERO| MARZO | ABRIL | MAYO | JUNIO | JULIO | DICIEMBRE g B § g .4.| oBSERvaciONES
ERENCIA | sECCIGN/ SUBSECCION 1[2[3]4[1]2[3] 4 [1]2[3[a[1[2[3[a[[2[3[4[1]2[3]4[ 1] 2[3[a[1[2]3] 4
T e pUes TS
1 11GERENCIA 1 1 documemaclon no|l ha cumplido el
tiamn, aaiin TRO
z 1.1 CONTROL INTERND [ Heaibida 415055
3 1.2 OFICINA ASESORA JURIDICA [ Recibida 100412023
4 1.3 DESARROLLO DE SERVICIOS
S 3.1 GESTION ACADEMICA I [ Fecibida 3010872023
6 .3.2 GESTION DE LA CALIDAD 1
7 1.3.3 PLANEACIGN [ Recibida 2011112023
8 1.3.4 ADAPTACION Y MITIGACION DEL RIESGO
3 STIGN AMBIENTAL [ Fecibida 31052023
0 SEGURIDADY SALUD ENEL TRABAJD 1
1 |SEGURIDADEL PACIENTE [ Fecibida 031072023
2 1.3.5 INGENERTA BIOMEDICA [ Recibida 5/05/2023
3 1.3.6 GESTION DOCUMENTAL [ Fecibida 14 10612023
4 ARCHIYO DE HISTORIAS CLINICAS [
MO PRODUCE DOCUMENTOS
5 [1137TICS I_ V|1V | TPaRa TRANSFERENCIAS
19 |TRABAJOSOCIAL N T 1 Fecibida
26 |LABORATORIOCLINICO K Recibida
. « O TIENEN DOCUMENTOS
27 |12 7EPIDEMIOLOGIAY SALUD PUBLICA 1] R ey
28 |1.2.8 SERVICIOFARMACEUTICO [ Recibida 13/06/2023
23 |1-3 SUBGERENCIA ADMINISTRATIVA Y
FINANCIERA
30 [13.1 ALMACEN [ Fecibida el 250412023
521321 PRESUPUESTO [ Recibida el 2110612023
33 1322 COSTOS T Fecibida 101072023
3¢ [13.23 CONTABILIDAD T 1 Recibida 101072023
35 [13.3 TESORERIA [ Recibida 2910312023
TIO TIENEN DOCUMENTOS
43 | AUTORIZACIONES 1] aB THANSEER
44 | AUDITORiA DE CUENTAS MEDICAS l 1] Recibida 2200312023
35| 29 |CUMPLIMIENTO | 83%

Fuente: Gestion documental.
Cumplimiento en las Transferencias documentales primarias afio 2023: 83%

Transferencias afio 2024: Se expidié comunicado y cronograma el 05 de marzo donde se listan las oficinas
y fechas en la que se deberan remitir los archivos.

IMPLEMENTACION DE LAS TABLAS DE RETENCION DOCUMENTAL
Con el animo verificar la adherencia de los servicios a las Tablas de retencion documental y orientar en la
correcta aplicacion de los procesos de clasificacion, organizacion y descripcion documental, se realizan

visitas de inspeccidn a las diferentes UPD- Unidades productoras documentales.

Como se muestra en el siguiente grafico, se realizaron 69 visitas de verificacion a los diferentes archivos
de gestion del Hospital. De acuerdo a los items evaluados en general se estima un porcentaje de

s reraa 11 N 27.97 2ed \L de HOSPITALES | ; .
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cumplimiento y adherencia a la politica del 80%, informe presentado a la oficina de control interno en

octubre de 2023.
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Fuente: Gestion documental.

DISPOSICION FINAL, PROCESOS DE ELIMINACION DOCUMENTAL

Dando aplicacion a las Tablas de Retenciéon Documental se adelantan labores de valoracién, depuracién y
eliminacion documental de acuerdo a lo dispuesto en la normatividad del Archivo General de la Nacion,

realizando la publicacién de los Inventarios en la pagina web de la entidad y suscripcién de las Actas de
eliminacion.
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Programa de gestiér\i\documental

F HOSPITAL
San Rafacl
LRI

La E.S.E. Hospital Universitario San Rafael de Tunja, publica el Programa de Gestidon Documental establece los

procedimientos y lineamientos necesarios para la produccidn, distribucidn, organizacidn, consulta y conservacion

de los documentos publicos.

Adjuntos:
Descripcidn Ver archivo Tamano
Historias Clinicas Para Il Semestre 2022 s 2640925 KB [Creado el 9 de febrero de 2023
Ver archivo
Eliminacién Uttima actualizacién 9 de febrero de 2023
Historias Clinicas Para Il Semestre 2022 s 11020288  [Creado el 9 de febrero de 2023
Ver archivo
Eliminacién KB Uttima actualizacién 9 de febrero de 2023
Historias Clinicas Para Il Semestre 2022 s . 3303936 KB [Creade el 9 de febrero de 2023
Ver archivo
Eliminacién Ultima actualizacién 9 de febrero de 2023

Fuente pagina web Hospital.

Se registra la relacion e inventarios documentales de acuerdo al formato Unico de Inventario Documental
de las diferentes series a eliminar.

©os > 1.1.3.6-5.2 TRD GESTION DOCUMENTAL 2022 > 1.1.3.6 -3 INVENTARIOS DOCUMENTALES > 1.1.3.6-3.2 INVENTARIO DOCUMENTAL MATERIAL ELIMINADO

% N N %

:ntos

*
*
»
*
b s

-~ PIN
INTAI

~

Nombre Fecha de modificacion

FARMACIA

HISTORIA CLINICA

PLAN DE TRABAJO E INFORMES ELIMINACION
2 COMUNICADO PARA LA ELIMINACION HC 2022
8 ELIMINACION HISTORIA CLINICA Il SEM 2022

16/05/2023 8:33 a. m.
8/02/2023 6:16 p. m.
27/01/2023 11:47 a. m.
19/10/2022 12:40 p. m.
3/02/2023 9:23 a. m.

Tipo Tamario
Carpeta de archivos

Carpeta de archivos

Carpeta de archivos

Documento de Mi... 906 KB
WinRAR archive 12.876 KB

Eliminacion de documentos 2022. Fuente Archivo Central.

1.1.3.6-5.2 TRD G. DOCUMENTAL 2023 > 1.1.3.6-4.4 INVENTARIOS DOCUMENTALES > 1.1.3.6-3.2 INV DOC MATERIAL ELIMINADO > ELIMINACION ARCHIVOS DE G

A

Nombre Fecha de modificacion Tipo Tamafio

5] ACTA DE ELIMINACION CONTROL INTERNO 27/04/2023 8:24 a. m. Documento de Mi... 580 KB
5] ACTA DE ELIMINACION COORDINACION DE URGENCIAS ~ 24/04/2023 3:14 p. m. Documento de Mi... 603 KB
INVENARIO 1 - ELIMINACION COORD URGENCIAS 25/04/2023 4:43 p. m Documento Adob... 13KB
E2) INVENTARIO ELIMINACION COORD URGENCIAS 24/04/2023 3:05 p. m. Hoja de calculo d... 142 KB
INVENTARIO ELIMINACION 2 - CONTROL INTERNO_1 25/04/2023 4:53 p. m. Documento Adob... 13KB
B2] INVENTARIO ELIMINACION CONTROL INTERNO 20/04/2023 4:32 p. m, Hoja de calculo d... 142 KB
INVETARIO ELIMINACIO 3 - FARMACIA 29/06/2023 12:04 p. m. Documento Adob... 380 KB

Eliminacion de documentos 2023. Fuente Archivo Central.
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Una vez surtido el tramite de aprobacion por parte del comité de gestion y desempefio, se suscriben las
respectivas Actas de eliminacion.

| ESE. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TURIA ] Vf
C00IG0: G024 | pegne 10e1 | S afaet

£n aumglimiento de o dispuesto en la Tabla de Retencidn Documental actusizada a __2021_ de ls

um_samqommmnxn—nu-lm.mmwucmm

de Apoyo de Gestién Documental de ko E.5.E Hosptal Universitario San Rafael de Tunjo y adoptadas

mediante Resolucion Interna No. _395 __de _2021 ; se procede a eiminor el material
afo 222, vk

Documentos de apoyo:

'COPLA DE LA ORDEN MEDICA
OPIAS D€ SABANAS CX. CARGOS OE MEDICAMENTS Y DISPONIBILIDAD DE MEDICOS.
‘COPIA DE FORMATO F DEVOLUCION DE

oMo aparecen relaconacas en inventario adjunto; pues ya cumplieron los tiempos
derunenene-muwymmnmnhmmmuymmunmw
valor primaro de tramite.

o relacionado en el form
documental anexo; para s disposicion final se hard entrega & hmdn'mje actdad que
serd Coordinad por el dren e Gesion Ambiental, con base en o preserte

Dada en Tunja mediante primer
Agosto del 2023 i

0 7/ 2

doclllale  dhe qogsor
Directora Té«

Coordi ‘Gestién Documental Profesional Gestién Ambiental

Ao s 1. FUID

Acta de eliminaciéon de documentos. Fuente gestién documental

En el dltimo ano se llevaron a cabo procesos de intervencion y eliminacion de archivos de facturacién,
historia clinica, farmacia, Control interno y uci adultos.

PESERVACION A LARGO PLAZO

Se cuenta con instrumentos como el Modelo de requisitos para la gestion de documentos electronicos
MOREQ

Se tiene documentado el Sistema Integrado de Conservacion- SIC

Anualmente se realizan copias de seguridad en el servidor de la informacién electrénica de los diferentes
archivos gestion.

En el momento se construye el plan de gerencia de la informacion.
VALORACION DOCUMENTAL- TABLAS DE VALORACION DOCUMENTAL

La administracion saliente informa que no se hallaron archivos sin ningun criterio de organizacién o
agrupacion documental, por lo tanto, no fue necesario la realizacion de Tablas de valoracion documental.

Asi mismo se informa que a la fecha no existen planes de mejoramiento archivistico del Archivo General

® || ®
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de la Nacion para la E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES:

¢ No se registran dependencias sin documentos.

e Todas las eliminaciones documentales obedecen a la disposicion final y tiempos de retencion de
las Tablas de Retencion Documental debidamente aprobadas por el comité institucional de
Gestion y desempefio.

e Se presentan falencias en la trazabilidad de los tiempos de respuesta de las comunicaciones
oficiales, esto por fallas en el aplicativo ORFEO.

e Actualmente se formula el proyecto de ventanilla Unica, el cual requiere de algunas adecuaciones
locativas y tecnoldgicas, capacitacion de personal y procesos de socializacion para poder dar
aplicacién es su totalidad.

e Es necesario realizar un diagndstico integral de archivos donde sean tenidos en cuenta los
cambios administrativos y las necesidades y requerimientos en materia de gestién documental
para las futuras vigencias lo que ademas permita la estructuracion de un Plan institucional de
Archivos actualizado.

e Se requiere una actualizacion de las tablas de Retencion documental que obedezca a la dinamica
administrativa y contemple ademas los documentos electrénicos.

e Se consolidan los Inventarios Generales de depdsito.

e Los documentos electronicos son clasificados de acuerdo a las series y subseries registradas en
las Tablas de Retencién Documental.

e Se requiere la implementacion de un sistema de gestion de documento electronico que permita el
adecuado manejo y disposicion de los documentos digitales

e Se adelanta identificacién de algunos documentos relativos a derechos humanos y se adelantan
actividades de proteccién y preservacion

e Se cuentan con los Inventarios Documentales de la documentacion Transferida al Archivo Central
por cada una de las agrupaciones documentales y se encuentran debidamente identificadas,
almacenadas de acuerdo a lo dispuesto en las Tablas de Retencion Documental.

e La entidad cuenta con un volumen considerable de “documentos de apoyo” documentos que no
fueron relacionados en las Ultimas TRD pero que deben ser valorados por que se ha identificado
de manera general que son documentos de archivo de la entidad con informacién institucional
relevante y que al parecer tienen valores primarios y secundarios por lo que requieren una
valoracién. Razoén por la que en el momento se adelanta el levantamiento de los inventarios de
esta documentacién.

e La totalidad de los instrumentos archivisticos se encuentran implementados

19.INFORME CONTROL INTERNO

La Oficina Asesora de Control Interno, tal y como se establece en la Ley 87 de 1993, se concibe como un
componente esencial del sistema de control interno a nivel directivo. Su funcion primordial consiste en
evaluar la eficacia, eficiencia de los controles existentes, ofreciendo orientacion a la Alta Direccion para
garantizar la continuidad de los procesos administrativos, la evaluacion de los planes establecidos vy la
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implementacion de las correcciones necesarias para cumplir con las metas u objetivos previstos, tal como
lo dispone el Articulo 9 de dicha ley.

Por su parte, el Decreto 648 de 2017 detalla las responsabilidades que las Oficinas de Control Interno
deben asumir, entre las cuales se incluyen el liderazgo estratégico, la adopcion de un enfoque preventivo,
la evaluacion de la gestion de riesgos, el seguimiento y la evaluacion de procesos, asi como la interaccion
con entidades de control externas.

En estricta conformidad con estas disposiciones normativas, se presenta el informe de gestion
correspondiente a la vigencia 2022 y 2023, relacionando el cumplimento del plan anual de auditorias y
seguimientos aprobados por el Comité Institucional de Coordinacion de Control Interno, y los informes de
ley y demas avaneces en cada uno de los roles encomendados a la Oficina Asesora de Control Interno.

SEGUIMIENTO A PLAN ANUAL DE AUDITORIAS 2022
El Plan Anual de Auditoria 2022 fue aprobado por el Comité Institucional de Coordinaciéon de Control
Interno y Gestién de Calidad bajo el acta No 01 del 31 de enero de 2022, y ajustado en comité bajo el

acta de sesion ordinaria No 3 del 24 de mayo del 2022, acta de sesion extraordinaria No 2 del 19 de
agosto del 2022, Acta de Sesion Ordinaria No 6 del 18 de noviembre del 2022

ACTIVIDADES VIGENCIA 2022

69
* - 46
60 /
40
13 -5 -
i
—
0
Auditorias a Procesos
Informes de Ley
Auditoria Interna por Entes Externos
Auditoria Externa de Certificacion
Total Auditoria y Seguimientos por afio
Fuente: Plan Anual de Auditoria 2022
AUDITORIAS INTERNAS POR ENTES EXTERNOS 2022
Para la vigencia 2022 se programo (5) auditorias internas por entes externos:
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Se hace la claridad que la auditoria de los sistemas ISO 9001:2015 Gestion de Calidad, Seguridad y Salud
en el trabajo-ISO 45001-2018, Gestion Ambiental- ISO 14001:2015 se realizd una y los resultados son los

siguientes

AUDITORIAS EXTERNAS DE CERTIFICACION 2022

Las visitas realizadas fueron las siguientes:

Invima-BPE

ICONTEC: Realizo visita los dias del 21 al 23 de noviembre para los sistemas de seguridad y salud
en el trabajo (ISO 45001:2018), y el sistema de gestion ambiental (ISO 14001:2015). Al a fecha
no se ha radicado plan de mejoramiento.

Seguimiento de Plan Anual de Auditorias 2023

El Plan Anual de Auditoria 2023 fue aprobado y modificado por el Comité Institucional de coordinacién de
control interno, es de aclarar que la resolucion 285 de 2023 actualizo el Comité de Coordinacion del
sistema de Control Interno y Gestion de Calidad, modificando el nombre a Comité Institucional de
Coordinacion de Control Interno separandolo del Comité de Calidad, dandole funcién como 6rgano asesor
e instancia decisoria en los asuntos del Control Interno.

Asi las cosas, para la vigencia 2023 en la siguiente tabla se muestran las siguientes actividades con el
avance porcentual del ano con corte al 31 de diciembre de 2023:

Namero de Namero de Namero de
Actividades Actividades Actividades informes %
Componentes plan Anual de Auditoria
wus-w‘:emm programada programadas yen por ejecutar | Avance
vigencia 2023 Corte ejecuciébn | 31/12/2023 | al Afio
Corte 31/12/2023 31/12/2023 31/12/2023
Auditorias a Procesos 11 11 11 0 100%
Informes de Ley 50 50 49 1 Q8%
Auditoria Interna por Entes Externos 5 5 4 1 80%
Auditoria Externa de Certificacidn 5 4 1 80%
Total, Auditoria y Seguimiento 2023 71 71 68 3 95%

Es importante tener en cuenta que para la vigencia 2023 se obtuvo un cumplimiento del 96% del Plan
anual de auditoria, se programaron 71 actividades y se ejecutaron el 68, observando un cumplimiento del
100% en auditorias, seguido de informes de ley 98%.

A continuacién, se muestra grafica de las actividades realizadas con vigencia 2023:
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'§\ HOSPITAL EN EL SAN RAFA
san Rafael TRABAJAMOS CON EL ALMA
de Tunja
ACTIVIDADES VIGENCIA 2023
100 11 5 5

1l

i

1

Auditorias a Procesos

Informes de Ley

Auditoria Interna por Entes Externos
Auditoria Externa de Certificacion
Total Auditoria y Seguimientos por afio

Fuente: Plan Anual de Auditoria Vigencia 2023

Como resultado de las 11 auditorias de procesos finalizadas para la vigencia 2023, se establecieron 46 No
conformidades y 23 Observaciones (Oportunidad de mejora).

AUDITORIAS INTERNAS POR ENTES EXTERNOS

Para la vigencia 2023 se programaron cinco (5) auditorias internas por entes externos:

PROCESOS fs 2 -
: . ;
TITULO DE LA AUDITORIA 3 B 2 @ g ; g [ £ g
> g H 3 | A 2| 2 3 H
g H 8 z
- -
Audtorts Imtema BP M X messer messer
Audtoria ntema - BPE X por definir por definir
150 5001:2015 Gestién de Calldad X KDC/IME KOC/IME
Sequnidad y Sakxd en @ trabaic-150 « Paul Sakedo Paula Ssloedo
45001-2018 (Trnorma) (Trinorma)
Gestidn Ambvental- 150 14001:2015 X L= remanca g

Fuente: Plan ANUAL DE Auditoria Vigencia 2022

Es de aclarar que la auditoria Interna por entes externos para la vigencia 2023 que no se realizé BPE

(Buenas practicas de Elaboracion)

AUDITORIAS EXTERNAS DE CERTIFICACION

Para la vigencia 2023 se programo Cinco (5) auditorias internas por entes externos de certificacion:
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TR ofF HosEAL

San Rafael

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

de Tunja
PROCESOS B
! ° £ H ;
TITULO DE LA AUDITORIA - s ! B i i i l 1 §
° i ! < ‘ - I < 5|3
H z> 2 k1 x
ENGIMA - o ™ X
[INVIMA - Bpe X
iets de Segatserto JCONTIC IS0 %003: 2018 L
it de Segirvents Seguridad y Salud en of rabego X
S0 450032038
ista de Segarents Sstema de Cetiin Anteed |
S0 a0 2008

Fuente: Plan Anual de Auditoria Vigencia 2023

SEGUIMIENTO DE PLAN ANUAL DE AUDITORIA
SEGUIMIENTO AUDITORIAS ANO 2022, 2023

A continuacion, se puede observar grafica paralela en donde se hace comparativa del despliegue que ha
realizado la oficina de Control Interno de la E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja durante las
vigencias 2022, 2023

RESUMEN COMPATARTIVO VIGENCIAS
2022_2023_

80 69 71
70
60 46
50 )
40
30

50

13 11
20 | 5 5 5 °
o ([ e e
Auditoriasa  Informes de Auditoria Auditoria Total
Procesos Ley Interna por Externa de Auditoriay

Entes Externos Certificacion ~ Seguimientos
por afio

2022 02023

Fuente: Plan Anual de Auditoria Vigencia 2022-2023

SEGUIMIENTO AUDITORIAS ANO 2024

El Plan Anual de Auditoria 2024 fue aprobado por el Comité Institucional de Coordinacion de Control
Interno mediante el acta No 01 del 29 de enero de 2024, en el cual se presentaron los Criterios de
Priorizacion.

Hasta la fecha se ha realizado una auditoria para esta vigencia, que es la de Control Interno Contable y se
han realizado apertura de auditorias que incluyen Inventario Aleatorios de Gestion Farmacéutica,
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EN EL SAN RAFA

San Rafael TRABAJAMOS CON EL ALMA

de Tunja

Almacén, Mantenimiento, Biomédicos, Arqueo de Cajas, dando apertura de avance para el cumplimiento
de las funciones de la Oficina de Control Interno.

En cuanto a los Informes de Ley y seguimiento se han presentado los siguientes:
*Informe de PQRSD

* Informe de Entes Externos

* Informe de Seguimiento PAAC

*Informe de Seguimiento a Riesgos

*Informe Seguimiento a Mapa de Riesgos

* Informe de Austeridad del Gasto

*Seguimiento de POA, Seguimiento Planes de Mejoramiento.

Es de aclarar que segun las mesas de trabajo internas y por competencia sera la Oficina de Calidad la
encargada de llevar a cabo las auditorias que estan inmersas con acreditacién de la E.S.E Hospital
Universitario San Rafael de Tunja. Es decir, lo relacionado con (Icontec e Invima).

En la siguiente Grafica se puede apreciar la programacion de actividades para la vigencia 2024:

SEGUIMIENTO PLAN ANUAL DE AUDITORIA
2024

26
19
-] 10,
5 4 ’ 6 .
22 _, N/AN/A L
[— ==L A=

ROL DE ROL DE ROL ENFOQUE ROL RELACION OTRAS
EVALUACION  EVALUACION HACIA LA LIDERAZGO ENTES ACTIVIDADES
\ DE GESTION  PREVENCION  ESTRATEGICO EXTERNOS
SEGUMIENTO  DEL RIESGO

Total de Actividades Clinformes por ejecutar M Numero de Actividadesy en ejecucién 29/02/2024
29/02/2024 29/02/2024

Fuente: Plan Anual de Auditoria Vigencia 2024

INFORMES DE LEY
Los principales informes de ley realizados por la oficina de control interno se encuentran a continuacion:

SEGUIMIENTO PLANES DE MEJORAMIENTO

Dentro del marco normativo establecido, el proceso de elaboracion, seguimiento y evaluacién de los
planes de mejoramiento se rige por los siguientes lineamientos: tras la recepcién del informe final, el
proceso evaluado elaborara un plan de mejoramiento, con el visto bueno correspondiente, detallando
acciones, responsables, indicadores y fechas limite, sujeto a aprobacion de la Gerencia y radicacién en la
Oficina de Control Interno, es de aclarar que la Oficina Asesora de Control Interno brinda
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EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

TR ofF HosEAL

San Rafael

de Tunja

acompanamiento en el analisis de causas y la elaboracion del plan y es el area responsable quien debera
cargar el Plan de Mejoramiento en la plataforma DARUMA.

En desarrollo del programa anual de auditoria, se realizd el monitoreo a los planes de mejoramiento
institucional y por procesos vigencias 2021-2023, que se estructuraron para corregir desviaciones
encontradas como resultado de auditorias internas y externas realizadas a la entidad, con el propdsito de
fortalecer la ejecucion de los procesos y minimizar el riesgo en el desarrollo de la gestion institucional.

PLANES ABIERTOS
SUBGEREN VIGENC 5 | vmem e REFORMULAC %PROME EFECTIVIDAD
1A REOCESD , 0s I6N DEL PLAN DELPLAN
2022 1 0 1 0 0 88%
CONTRATACION
2022 1 1 0 0 0 100%
CARTERA Efectivo
En
reformulacion
2023 N/A 0 0 0 1 NA
CARTERA
SAF
2023 | GESTION DE CONTRATACION 1 0 0 1 0 NA
2023 1 0 0 1 0 NA
CONTABILIDAD / PRESUPUESTO
GESTION QUIRURGICA/SALA DE PARTOS Y Verificacion
de efectividad
2022 GINECOLOGIA 1 1 0 0 0 100%
Verificacion
2022 | HEMODINAMIA 1 1 0 0 0 100% de efectividad
2022 | uc-AbuLTO 1 0 1 0 0 88%
Verificacion
2023 | FARMACIA 1 1 0 0 0 100% de efectividad
Verificacion
2023 | FARMACIA-INVENTARIOS 1 1 0 0 0 100% de efectividad
CONSULTA EXTERNA(IMAGENELOGIA) Verificacion
2023 REPLANTEADO 1 1 0 0 0 100% de efectividad
2023 | CONSULTA EXTERNA 1 0 1 0 0 93%
Verificacion
sss 2023 | siau 1 1 0 0 0 100% de efectividad
2023 | CONSULTA EXTERNA(IMAGENELOGIA)2023 1 0 0 1 0
47%
2021 | GESTION ACADEMICA E INVESTIGATIVA 1 0 1 0 0 98%
2022 | COMUNICACIONES Y MEDIOS 1 0 1 0 0 80%
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2022 GESTION DOCUMENTAL 1 0 1 0 0 76%
Verificacion
2022 ICONTEC ISO 9001, 14001, 45001 1 1 0 0 0 100% .
de efectividad
OADS
. Verificacion
2022 SISTEMAS/ RESOLUCION 1519 DE 2019 1 1 0 0 0 100% L
de efectividad
2023 SISTEMAS/ RESOLUCION 1519 DE 2020 1 0 1 0 0 66%
INCONTEC
2023 MADRE CANGURO 1 1 0 0 0 100% Verificacién
ISO 9001-2015 de efectividad
INCONTEC
2023 | 150 14001 E ISO 45001 e Y g g Y 2%
2023 SISTEMAS 1 0 1 0 0 66%

AUDITORIA INTERNA PARA LA NORMA ISO o
2023 | 9001 GESTION DE CALIDAD g 0 1 0 0 78%

AUDITORIA INTERNA PARA LA NORMA 14001
2023 | GESTION AMBIENTAL 1 0 0 1 0 33%

AUDITORIA INTERNA PARA LA NORMA ISO

2023 45001:2018 1 o] 1 0 0 60%
SST
2023 GESTION DE INVESTIGACION E INNOVACION 1 0 0 1 0 N/A
TOTAL 26 10 11 5 1

La oficina de control interno realizd seguimiento y evaluacion a los 26 planes de mejoramiento vigentes
suscritos con corte a 30 de diciembre de 2023, donde se cerraron 10 planes de mejoramiento, 11 se
encuentran vencidos, 5 en términos de cumplimiento y uno en reformulacion.

A continuacion, se observa el seguimiento de planes de mejoramiento por vigencia con corte al 30 de
diciembre del 2023:

mem VIGENCIA CANTIOND W

1 2021 1 S8%

2 2022 9 92%

3 2023 15 79%

4 En reformulacion 1 nfa
TOTAL 26 89%

Del seguimiento a planes de Mejoramiento se tiene un cumplimiento general que corresponde al % y un
cumplimiento por vigencia se muestra a continuacion
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de Tunja

SUBGERENCIA ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

La oficina de control interno realizd seguimiento a los planes de mejoramiento suscritos por la
subgerencia Financiera con corte a 31 de diciembre de 2023, consolidando sus resultados a través de la
matriz de seguimiento planes de mejoramiento (proceso) con codigo OACI-F-03, teniendo en cuenta :
Vigencia, subgerencia, consecutivo, link plan, proceso, fuente de Hallazgo, fecha de inicio, fecha de
Cierre, seguimiento tramite, % Avances trimestre, % avance total, Cierre de plan, Observaciones y
necesidad de nueva accidon. Anexo se presenta el resultado de este seguimiento en formato OACI-F-03
matriz de seguimiento planes de mejoramiento institucional-por procesos.

En la grafica siguiente se muestra el avance de cumplimiento de las acciones suscritas en los planes de
mejoramiento para la Subgerencia Administrativa y Financiera por procesos correspondientes al cuarto
trimestre de 2023, donde se evidencia que se presentaron avances a las acciones suscritas.

% DE AVANCE DE CUMPLIMIENTO DEL TOTAL DE LAS ACCIONES
CON CORTE A 31 DE DICIEMBRE DE 2023

GESTION DE CONTRATACION-2023 ‘3%
CARTERA EN FORMULACION "“/A
CONTABILIDAD Y PRESUPUESTO 'N/A

CONTRATACION PA220-001 '35%

Fuente. OACI-F-03 Matriz consolidada de planes de mejoramiento y Modulo Planes de accién Software DARUMA

5 planes de mejoramiento suscrito correspondiente a la vigencia 2022 y 2023 a los procesos de cartera,
contabilidad/presupuesto y contratacion los cuales se describen a continuacion:

e En el Ultimo trimestre de 2023 se evalla la efectividad a las acciones cerradas del plan de
mejoramiento PA230-003 (a juicio profesional) del proceso de cartera; siendo estas efectivas.

e 1 plan de mejoramiento vigencia 2022, con 1 accién vencida correspondiente al proceso de
contratacion.

¢ 1 plan de mejoramiento vigencia 2023, con 11 acciones en termino correspondiente al proceso de
contratacion

e 3 acciones vencidas del plan de mejoramiento de contabilidad y presupuesto y 1 en término.

e El proceso de cartera continda en cuarto trimestre con una accion que fue trasladada de la
auditoria del proceso de contabilidad sobre la sistematizacion de cartera en SERVINTE. No se ha
suscrito plan de mejora debido a que se requiere replantearla de acuerdo con los lineamientos y
avances que dependen de la respuesta a la solicitud hecha a los desarrolladores del sistema
SERVINTE, a la fecha del informe el proceso no presento soportes del avance.
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A continuacion, se muestran las acciones de mejora formuladas en los 5 planes de mejoramiento vigentes
de la Subgerencia Administrativa y Financiera con corte a 31 de diciembre del 2023, producto de las
fuentes de hallazgo de la Oficina de control Interno, cuenta con 29 acciones suscritas de las cuales; doce
acciones se encuentran en términos lo cual equivale al 41%, 4 acciones vencidas en color rojo en peso
porcentual el 14% y 13 acciones cerradas que corresponden al 45% en color gris:

SEGUIMIENTO AL CUMPLIMIENTO DE LAS
ACCIONES PROPUESTAS CON CORTE AL CUARTO
TRIMESTRE 2023

VENCIDAS
14%

TERMINO
1%

CERRADAS
45%

™ EN TERMINO w CERRADAS m VENCIDAS

Fuente. OACI-F-03 Matriz consolidada de planes de mejoramiento y Modulo Planes de accién Software DARUMA

ESTADO DE PLANES DE MEJORAMIENTO A 31 DE DICIEMBRE DE 2023
SUBGERENCIA ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
INFORMACION DEL PLAN ESTADO DE LAS ACCIONES ACCIONES EFECTIVI
EFICIENTES DAD DEL
(Cumplimiento) PLAN
PROCESO/ VIGE | IDPLAN | SU ABIERTAS CERRA
SUBPROCESO NCIA sC DAS
PLAN RIT EN VENCI SI NO EN
AS | TERMI DAS EJECU
NO CION
CONTRATACION 2022 PA220- 7 0 1 6 6 0 1 N.A.
001
CARTERA 2022 | PA230- 5 0 0 5 - 1 0 Efectivo
003
CARTERA 2023 NA 0 0 0 0 0 0 0 N.A.
GESTION DE 2023 PA230- 13 11 0 2 2 nfa | 11 N.A.
CONTRATACION 045
CONTABILIDAD / 2023 PA230- - 1 3 0 0 3 1 N.A.
PRESUPUESTO 031
TOTAL 29 12 - 13 12 15 3

Fuente. OACI-F-03 Matriz consolidada de planes de mejoramiento y Modulo Planes de accién Software DARUMA

PLANES DE MEJORAMIENTO SUBGERENCIA SERVICIOS DE SALUD

La oficina de control interno realizd seguimiento a los planes de mejoramiento suscritos por la
subgerencia Servicios de Salud con corte a 30 de diciembre del 2023, consolidando sus resultados a
través de la matriz de seguimiento planes de mejoramiento (Institucional y por proceso) con codigo OACI-
F-03, teniendo en cuenta: Vigencia, consecutivo, proceso responsable, fuente de Hallazgo, fecha de
Cierre, Avances, Cierre de plan y Observaciones.
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Anexo se presenta el resultado de este seguimiento en formato OACI-F-03 matriz de seguimiento planes
de mejoramiento institucional-por procesos

En la grafica siguiente se muestra el avance de cumplimiento de las acciones suscritas en los planes de
mejoramiento para Subgerencia de Salud por procesos con corte a 30 de diciembre del 2023, donde se
evidencia que se presentaron avances a las acciones suscritas.

%0 DE AVANCE DE CUMPLIMIENTO DEL TOTAL DE LAS
ACCIONES CON CORTE A 20 DE DICIEMBRE DE 2023

CONSULTA EXTERNA-IMAGENEOLOGIA 2023 a7%

UCI-ADULTO 88%

w
X

CONSULTA EXTERNA 92

CONSULTA EXTERNA IMAG REPLANTEADO 100%

FARMACIA 100%

SIAU 100%

FARMACIA-INVENTARIOS 100%

CONSULTA EXTERNA-IMAGENEOLOGIA 100%

GESTION QUIRURGICA/SALA DE PARTOS Y
GINECOLOGIA

100%

HEMODINAMIA 100%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 902%100%

Fuente. OACI-F-03 Matriz consolidada de planes de mejoramiento y Modulo Planes de accion Software Daruma

e 1 plan de mejoramiento del 2022 PA220-007 con un avance total del 88% correspondiente al
proceso UCI Adulto, con tres (3) acciones vencidas.

e 1 plan de mejoramiento del 2023, PA230-020 correspondientes procesos de consulta externa, con
un avance del 93%, con una (1) accién vencida

e 1 plan de mejoramiento del 2023, PA230-034 correspondientes procesos de consulta externa-
imagenologia-2023, con once (11) acciones vencidas.

A continuacion, se muestra las acciones de mejora formuladas, con corte 30 de diciembre del 2023 de la
Subgerencia de Servicios de Salud, producto de las fuentes de hallazgo (Oficina de Control Interno)
Cuenta con 144 Acciones formuladas correspondientes a los aflos 2022 y 2023, de las cuales 123 acciones
de mejora se cerraron que corresponden al (86%), 21 acciones de mejora quedan abiertas que
corresponden al (14%), de las cuales 15 se encuentran vencidas que representan (10%) y 6 dentro de los
términos que corresponden a un (4%). como se muestra en la grafica siguiente:
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ESTADO PLANES DE MEJORAMIENTO A 30 DE DICIEMBRE DE 2023
SUBGERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD

INFORMACION DEL PLAN

ESTADO DE LAS ACCIONES

PROCESO/
SUBPROCESO

VIGENCI
A PLAN

ABIERTAS

SUSCRITA
s TERMIN

EFICIENTES
(Cumplimient
O,

D DEL PLAN

HEMODINAMIA

2022

PA222-003

SEGUIMIENT
OALA

GESTION QUIRURGICA/SALA DE PARTOS Y
GINECOLOGIA

2022

PAZ21S-
001

1

SEGUIMIENT

1 OALA

UCI-ADULTO

2022

PA220-007

FARMACIA

2023

PA230-008

26

SEGUIMIENT
OALA

FARMACIA-INVENTARIOS

2023

PA230-009

12

SEGUIMIENT

1 OALA

CONSULTA EXTERNA-IMAGENEOLOGIA

2023

PAZ30-005

SEGUIMIENT
OALA

CONSULTA EXTERNA

2023

PA230-020

14

8 NA.

CONSULTA EXTERNA-IMAGENEOLOGIA 2023

2023

PAZ30-034

15

14

18 NA.

SIAU

2023

PAZ30-015

13 0

6

2

SEGUIMIENT
OALA

TOTAL

41

144 6 15

123

Fuente. OACI-F-03 Matriz consolidada de planes de mejoramiento y Modulo Planes de accion Software DARUMA.

Al verificar el avance en el cumplimiento de las acciones suscritas por proceso de la Subdireccion de
Servicios de Salud, se observa que, de las 144 acciones, el 10% (15) se encuentran vencidas, se
recomienda a los lideres de los siguientes procesos: UCIA, Consulta externa, Imagenologia el cumpliendo
con los plazos establecidos en el plan de mejoramiento y el cargue oportuno de los soportes.

ACCIONES VENCIDAS A 30 DE DICIEMBRE DE 2023 SUBGERENCIA SERVICIOS DE SALUD

Al corte de 30 de diciembre de 2023, quince acciones (15) acciones se encuentran en estado vencidas, las
cuales reflejan una disminucion significativa respecto a los trimestres anteriores

PLANES DE MEJORAMIENTO OFICINA ASESORA DE DESARROLLO DE SERVICIOS

ACCIONES VENCIDAS SUBGERENCIA SERVICIOS DE SALUD
CORTE 30/12/2023

2022 UCI ADULTO PA220-007 | 3

2022 CONSULTA EXTERNA PAZ30-020 | 1
CONSULTA EXTERNA-

2023 IMAGENEOLOGIA 2023 EaE. |

TOTAL

15

Fuente. OACI-F-03 Matriz consolidada de planes de mejoramiento y Modulo Planes de accidn Software Daruma
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La oficina de control interno, realizd seguimiento a los planes de mejoramiento suscritos por la Oficina
Asesora Desarrollo y servicios, con corte a 30 de diciembre del 2023, consolidando sus resultados a través
de la matriz de seguimiento planes de mejoramiento (por proceso) con cddigo OACI-F-03, teniendo en
cuenta: Vigencia, consecutivo, proceso responsable, fuente de Hallazgo, fecha de Cierre, Avances, Cierre
de plan y Observaciones. A continuacion, se presentan en forma resumida el resultado de este
seguimiento.

Anexo se presenta el resultado de este seguimiento en formato OACI-F-03 matriz de seguimiento planes
de mejoramiento institucional-por procesos

En la grafica siguiente se muestra el avance de cumplimiento de las acciones suscritas en los planes de
mejoramiento para Subgerencia de Salud por procesos con corte a 30 de diciembre del 2023, donde se
evidencia que se presentaron avances a las acciones suscritas

DE 2023

% DE AVANCE CUMPLIMIENTO DE LAS ACCIONES CON CORTE A 31 DE DICIENBRE|

o T o]
o

Fuente. OACI-F-03 Matriz consolidada de planes de mejoramiento y Modulo Planes de accion Software Daruma

e 1 plan de mejoramiento PA220-004, que corresponde a Gestion Académica e Investigativa con
avance total del 98% y vencido

e 1 plan de mejoramiento PA220-003, que corresponde a Gestién Documental con avance total del
76% vencido

e 1 plan de mejoramiento PA220-002 con avance total de 98%, que corresponde a Comunicaciones
y vencido

e 1 plan de mejoramiento PA220-010 que corresponde a Sistemas con avance total de 83% que
corresponde a Sistemas y vencido

e 1 plan de mejoramiento PA230-002 con avance total de 82% que corresponde a auditoria externa
de ICONTEC ISO 14001 e ISO 45001 y vencido

e 1 plan de mejoramiento PA230-004 que corresponde a Sistemas con avance de 33% y vencido

e 1 plan de mejoramiento PA230-026 que corresponde a sistemas/autoevaluacion resolucién 1519
de 2020, con un avance de 81% y vencido

e 1 plan de mejoramiento PA230-039, que corresponde a ISO 9001, sistema de gestion de calidad
(interna) con un avance de 78% vencido

e 1 plan de mejoramiento PA230-036 que corresponde a ISO 14001 Gestion ambiental (interna) con
avance de 33% y en términos de ejecucion
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e 1 plan de mejoramiento PA230-037 que corresponde a ISO 45001 SST, con avance de 60% y
vencido

e 1 plan de mejoramiento PA230-046 que corresponde a Gestion investigativa, en ejecuciéon y
dentro de términos

A continuacion, se muestra las acciones de mejora formuladas en los planes de mejoramiento con corte
30 de diciembre de 2023 de la Oficina Asesora de Desarrollo de servicios, producto de las fuentes de
hallazgo (Oficina de Control Interno y CERTIFICACION ISO 14001,450001). Cuenta con 243 (100%)
Acciones formuladas, de las cuales 208 acciones de mejora se cerraron que corresponden al (85%), 14
acciones de mejora quedan abiertas en término que corresponden al (6%), 21 se encuentran vencidas
(9%), como se muestra en la grafica siguiente:

SEGUIMIENTO AL CUMPLIMIENTO DE LAS ACCIONES
PROPUESTAS CON CORTE AL CUARTO TRIMESTRE
DE 2023

EN TERMINO
6%

VENCIDAS
9%

CERRADAS
85%

Fuente. OACI-F-03 Matriz consolidada de planes de mejoramiento y Modulo Planes de accion Software Daruma

ESTADO PLANES DE MEJORAMIENTO A 31 DE DICIEMBRE DE 2023 OFICINA ASESORA DE DESARROLLO DE SERVICIOS
INFORMACION DEL PLAN ESTADO DE LAS ACCIONES CCIONE:
CEFICf.E".TEf EFECTIVIDA
VIGENCI SUSCRITA — CERRADA (Cumplimiente) | o peL pLaN
PROCESO/ SUBPROCESO | ‘7 ornn' | ID PLAN s _ 5
TERNG | VENCIDAS sI NO
Gestidn Académica e 2021 PA212 24 0 1 23 5 19 NA.
investigativa - 004
Comunicaciones y Medios | 2022 | o PA%%0 6 0 1 5 0 6 N.A.
Gestion documental 02| oo 5 0 1 4 3 2 N.A.
EN
ICONTEC ISO 9001, 14001, PA220 SEGUIMIENTO A
P 022 |0 69 0 0 69 29 w0 |
EFECTIVIDAD
LOBAL de HOSP . .
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EN
Sistemas/ Resolucién 1519 PA220 SEGUIMIENTO A
de 2020 2022 - 010 6 0 0 6 5 1 LA
EFECTIVIDAD
2023 9 0 0 9 2 7 EN
INCONTEC MADRE PA230 SEGUIMIENTO A
CANGURO ISO 9001-2015 - 001 LA
2023 9 0 0 9 2 7 EFECTIVIDAD
INCONTEC ISO 14001 e ISO PA230
45001 2023 002 33 0 2 31 8 25 N.A.
SISTEMAS 2023 GoEl 3 0 1 2 0 3 NA.
- 004
SISTEMAS/AU'[OEVALUACIO PA230
N RESOLUCION 1519 DE 2023 16 0 3 13 5 11 N.A.
- 026
2020
ISO 9001 GESTION DE PA230
CALIDAD (interna) 2023 039 35 0 7 28 18 17 N.A.
2023 o 10 6 0 4 9 1 N.A.
ISO 14001 GESTION - 036
AMBIENTAL (interna)
I1SO 45_001:2018 SST 2023 PA230 19 0 5 14 8 1 NA.
(interna) - 037
_Gestion_t:.le investigacion e 2023 PA230 8 8 0 0 8 0 NA.
innovacion - 046
TOTAL 243 14 21 208 100 143

Al corte de 30 de diciembre del 2023, se presentan nueve (21) acciones de mejora vencidas, las cuales se
detallan a continuacion:

ACCIONES VENCIDAS Y EN PROCESO DE REFORMULACION OFICINA ASESORA DE DESARROLLO Y
SERVICIOS 30/09/2023
~ ACCIONES
ANO No CONSECUTIVO PLAN PROCESO/SERVICIO VENCIDAS
. (interna)GESTION ACADEMICA
s jaezdeally E INVESTIGATIVA .
2022 PA220-002 (interna) COMUNICACIONES 1
2022 PA220-003 GESTION DOCUMENTAL 1
] (externa) ICONTEC ISO 14001 e
2023 PA230-002 150 45001 2
2023 PA230-004 SISTEMAS
2023 PA230-026 SISTEMAS/AUTOEVALUACION
RESOLUCION 1519 DE 2020
2023 PA230-037 1S045001: 2018 SST (interna)
2023 PA230-039 ISO 9001 GESTION DE
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| CALIDAD (interna)
TOTA2 21

PLANES DE MEJORAMIENTO EXTERNOS
La ESE. Hospital Universitario San Rafael de Tunja a corte 30 de diciembre de 2023 tiene suscritos planes
de mejoramiento con entes externos, los cuales se relacionan a continuacion:

PLANES DE MEJORAMIENTO EXTERNOS TOTAL, PM 9%AVANCE GENERAL
CONTRALORIA Radicado, en
1 espera de
respuesta
INCONTEC ISO 14001 e ISO
45001 1 82%
1S0 9001 G(E;TION ;)E CALIDAD 1 78%
1S0 14001
GESTION AMBIENTAL 1 33%
(interna)
1S0 45001:2018
SST 1 60%
(interna)

Fuente: Software Daruma

Se realiza un seguimiento de avance del plan de mejoramiento resultado de la auditoria efectuada por la
contraloria general de Boyaca a la vigencia 2022, el plan de mejoramiento fue radicado a la contraloria
General de Boyaca e el 28 de febrero de 2024, y se encuentra en estado de revision.

INFORME SEGUIMIENTO FUENTE DE MEJORAMIENTO OFICINA DE CALIDAD 2023.
Teniendo en cuenta el informe de seguimiento de fuentes de mejoramiento oficina calidad, sobre la

implementacion de las fuentes de mejora como: habilitacion, indicadores, seguridad del paciente y
auditorias externas en el mddulo Plan de accién cargados DARUMA, Se observa la siguiente:

PENDIENTE ]
FUENTE MEJORA SUSCRITAS VENCIDAS POR EN EJECUCION | FINALIZADAS CERRADAS
EJECUCION
Indicadores 39 1 0 0 7 31
Auditorias externas 209 0 2 0 0 207
Auditorias Internas 43 0 0 0 0 43
Seguridad del paciente-
autoevaluacion paquetes 49 1 12 0 4 32
instruccionales
Eventos adversos 18 3 4 0 11 0
TOTAL 358 5 18 0 22 313
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Fuente: Informe seguimiento fuente de mejoramiento oficina de calidad 2023
Acciones suscritas por las fuentes de mejora 133 que corresponden a:

e (39) Acciones de mejora de la fuente Indicadores con una accidon de mejora vencida que
pertenece al servicio seguridad del paciente.

e (209) Acciones de mejora de la fuente Auditorias externas quedando (2) pendiente por ejecutar.

e (43) Acciones de mejora de la fuente BPM, con cierre total

e (49) Acciones de mejora de la fuente Seguridad del paciente autoevaluacién paquetes
institucionales, con una accién vencida que corresponde al proceso de Talento Humano

e (18) Acciones de mejora de fuente Eventos adversos con 3 acciones vencidas que corresponde a
esterilizacion

e Observando que, para el 30 de diciembre del 2023, se suscribieron (358) acciones de mejora de
las diferentes fuentes de las cuales se dio cierre a 313 acciones (87%) y quedando vencidas (5)
acciones con (1.3%)

INFORME DE EVALUACION DE GESTION PLAN OPERATIVO ANUAL POR PROCESOS

Plan Operativo Anual es un documento estratégico que detalla las acciones especificas que la entidad
llevara a cabo durante un afio fiscal para cumplir con sus objetivos institucionales. Este plan se basa en el
Plan Estratégico de la entidad y se elabora considerando los recursos disponibles y las necesidades
identificadas. El POA incluye metas concretas, actividades, responsables, presupuesto asignado y plazos
de ejecucién para cada area o proceso de la entidad. Ademas, el POA se utiliza como una herramienta de
seguimiento y control para evaluar el progreso hacia el logro de los objetivos establecidos y realizar
ajustes segln sea necesario a lo largo del afio. Es fundamental para garantizar la eficiencia y eficacia en
la gestion de la entidad publica y para cumplir con las expectativas de los ciudadanos y los requisitos
legales y normativos.

INFORME DE EVALUACION DE GESTION PLAN OPERATIVO ANUAL POR PROCESOS IV TRIMESTRE 2022

A continuacion, se presentan los resultados de la verificacion y evaluacion del cuarto Trimestre del 2022
de los planes operativos, de conformidad con la resolucion interna 222 de 2021, con el propdsito de
avanzar en el fortalecimiento de los ejes estratégicos planteados en el plan de desarrollo 2020- 2024,
obteniendo como resultado lo siguiente verificar grafica
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El informe en su totalidad se encuentra en la Pagina Web del Hospital Universitario San Rafael de Tunja y
podra ser consultado en el siguiente link:
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=286&seccion=transparencia-y-acceso-a-la-
informacion-publica&slug=plan-operativo-anual

INFORME DE EVALUACION DE GESTION PLAN OPERATIVO ANUAL POR PROCESOS IV TRIMESTRE 2023

A continuacion, se presentan los resultados de la verificacion y evaluacion del Cuarto Trimestre del 2023
de los planes operativos, de conformidad con la resolucion interna 222 de 2021, con el propdsito de
avanzar en el fortalecimiento de los ejes estratégicos planteados en el plan de desarrollo 2020 — 2024,
obteniendo como resultado lo siguiente:
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https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=286&seccion=transparencia-y-acceso-a-la-informacion-publica&slug=plan-operativo-anual
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=286&seccion=transparencia-y-acceso-a-la-informacion-publica&slug=plan-operativo-anual
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PLAN OPERATIVO ANUAL 2023
SUBGERENCA ADMINISTRATIVA Y FINANCERA OFONA ASESORA DE DESARROLLO DE SERVICIOS
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Fuente: Herramienta Poa Cuarto rimestre 2023

El informe en su totalidad se encuentra en la Pagina Web del Hospital Universitario San Rafael de Tunja y
podra ser consultado en el siguiente link:
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=286&seccion=transparencia-y-acceso-a-
lainformacion-publica&slug=plan-operativo-anual

SEGUIMIENTO AL PLAN ANTICORRUPCION Y DE ATENCION AL CIUDADANO

Los informes de seguimiento al plan anticorrupcion realizados por la oficina de control interno del hospital
se efectlan cuatrimestralmente y se encuentran publicados en la pagina web de la institucién lo cual se
puede consultar a través de los siguientes links respecto a la vigencia 2022, 2023

Para la vigencia correspondiente 2022 se relacionan tres trimestres podran ser consultados en los
siguientes links:
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/RADICADO%20PLAN%20ANTICORRUPCI%C3%93N
%20V.pdf

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/Seguimiento%?20plan%?20anticorrupci%C3%B3n%20
segungo%20Cuatrimestre.pdf

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/SEG PAAC 2022.pdf
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https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=286&seccion=transparencia-y-acceso-a-lainformacion-publica&slug=plan-operativo-anual
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=286&seccion=transparencia-y-acceso-a-lainformacion-publica&slug=plan-operativo-anual
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/SEG_PAAC_2022.pdf
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Para la vigencia correspondiente 2023 se relacionan tres trimestres podran ser consultados en los
siguientes links:

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFORME%20SEGUIMIENTO%20PLAN%20ANTICOR
RPCION%2020230430.pdf

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/Seguimiento%20Plan%_20Anticorrupci%C3%B3n%20
11%20Cuatrimestre.pdf

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFO%20SEG%20PAAC%203R%20C%2020230k.pdf

INFORMES DE SEGUIMIENTO A LOS RIESGOS DE GESTION Y CORRUPCION.

Riesgos de Gestidn: La E.S.E Hospital Universitario San Rafel de Tunja, mediante resolucién 261 de 2022
por medio de la cual se adopta la politica de administracién de riesgos, establece que la oficina de control
interno realiza seguimiento semestral a los riesgos altos y extremos de la institucion.

Los correspondientes al afio 2022 podran consultarse a través de los siguientes links:

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=310&seccion=transparencia-y-acceso-a-la-
informacion-publica&slug=informes-de-seguimiento-a-mapas-de-riesgo

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INF%20SEGUIMIENTO%20MAPA%20RIESGOS%20D
E%20PROCES0%2011%20SEMESTRE%202022-v4.pdf

Lo correspondiente al afio 2023 y teniendo en cuenta el Acuerdo 015 de 30 de junio de 2023, podran
consultarse a través de los siguientes links:

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/Informe Mapa Riesgo primer%?20semestre%20del
%202023.pdf

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFO SEG MAPA%20 R PROCES0%_202DOSEM202
3.pdf

Riesgos de Corrupcion: La E.S.E Hospital Universitario San Rafel de Tunja, mediante resolucién 261 de
2022 por medio de la cual se adopta la politica de administracion de riesgos, establece que la oficina de
control interno realiza seguimiento cuatrimestral a los riesgos cuatrimestral de la institucion,

En cuanto al afio 2022 podran ser consultar a través de los siguientes links:

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFORME%20DE%20RIESGOS%20DE%20CORRUPC
1%C3%93N%2030%20ABRIL%20DEL%202022.pdf
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https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFORME%20SEGUIMIENTO%20PLAN%20ANTICORRPCION%2020230430.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFORME%20SEGUIMIENTO%20PLAN%20ANTICORRPCION%2020230430.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/Seguimiento%20Plan%20Anticorrupci%C3%B3n%20II%20Cuatrimestre.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/Seguimiento%20Plan%20Anticorrupci%C3%B3n%20II%20Cuatrimestre.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFO%20SEG%20PAAC%203R%20C%202023ok.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=310&seccion=transparencia-y-acceso-a-la-informacion-publica&slug=informes-de-seguimiento-a-mapas-de-riesgo
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=310&seccion=transparencia-y-acceso-a-la-informacion-publica&slug=informes-de-seguimiento-a-mapas-de-riesgo
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INF%20SEGUIMIENTO%20MAPA%20RIESGOS%20DE%20PROCESO%20II%20SEMESTRE%202022-v4.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INF%20SEGUIMIENTO%20MAPA%20RIESGOS%20DE%20PROCESO%20II%20SEMESTRE%202022-v4.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/Informe_Mapa_Riesgo_primer%20semestre%20del%202023.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/Informe_Mapa_Riesgo_primer%20semestre%20del%202023.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFO_SEG_MAPA%20_R_PROCESO%202DOSEM2023.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFO_SEG_MAPA%20_R_PROCESO%202DOSEM2023.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFORME%20DE%20RIESGOS%20DE%20CORRUPCI%C3%93N%2030%20ABRIL%20DEL%202022.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFORME%20DE%20RIESGOS%20DE%20CORRUPCI%C3%93N%2030%20ABRIL%20DEL%202022.pdf
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https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/Seguimiento%20de%?20Riesgos%2011%20cuatrimest
re%202022.pdf

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INF_SEG MAPA.pdf

En cuanto al afio 2023 podran ser consultar a través de los siguientes links:

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/inf 1 cuatri rad.pdf

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INF SEG RCOP SEG 2023.pdf

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/SEG 3RC RSICOFS.pdf

INFORME CONTROL INTERNO CONTABLE
INFORME DE CONTROL INTERNO CONTABLE 2022

La evaluacién cualitativa y cuantitativa se realizd teniendo en cuenta el procedimiento expedido por la
Contaduria General de la Nacién como anexo a la Resolucién No. 193 de 2016 “Por la cual se incorpora,
en los procedimientos transversales del régimen de contabilidad publica, el procedimiento para la
evaluacion del control interno contable”, el Procedimiento OACI-PR-04 Evaluacion de Control Interno
Contable y las diferentes auditorias al proceso contable y financiero.

Se realizaron mesas de trabajo con la contadora y visitas a la oficina de almacén, cartera y tesoreria para
evaluar y soportar las respuestas al cuestionario del anexo de la Resolucion 193 de 2016. Se utilizé la
técnica de auditoria de inspeccion para verificar la informacién de estados financieros, procedimientos y
formatos del area, manual de politicas contables, mapa de procesos, actas del comité de sostenibilidad,
entre otros. Asi mismo se hizo revision selectiva con muestra aleatoria de documentos soportes,
comprobantes de contabilidad, conciliaciones bancarias, toma fisica de inventarios, libros auxiliares y
mayores de contabilidad. Se hizo revision de la informacion encontrada en el software financiero de la
entidad, con el fin de generar una evaluacion objetiva y soportada.

En la siguiente tabla se muestran los resultados obtenidos del grado de implementacion y efectividad de
los controles asociados a las etapas evaluadas para el control interno contable en las vigencias 2021 y

2022:
RESULTADOS DE EVALUACION DEL CONTROL INTERNO CONTABLE
E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA

ACTIVIDAD DEL PROCESO PROMEDIO PROMEDIO

No CONTABLE No. CRITERIOS POR CRITERIO | POR CRITERIO
CRITERIO DE EXISTENCIA(EX) 2021 2022 INTERPRETACION

1 Marco normativo-politicas contables 10 4,5 4,67
2 Proc. contable-Reconocimiento 3 5 5
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https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/Seguimiento%20de%20Riesgos%20II%20cuatrimestre%202022.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/Seguimiento%20de%20Riesgos%20II%20cuatrimestre%202022.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INF_SEG_MAPA.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/inf_1_cuatri_rad.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INF_SEG_RCOP_SEG_2023.pdf
https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/SEG_3RC_RSICOFS.pdf
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3 Proc. Contable- Clasificacion 2 4,3 5
4 Proc. Contable- Registro 5 5 5
5 | Proc. Contable- Medicién inicial 1 43 3,42
6 Proc. Contable- Medicion posterior 2 4.8 4,88
7 Proc. contable- Medicion de EF 4 4.8 4,85
8 !Jroc. contable- Informacion partes 1 5 5
interesadas
9 Gestion del Riesgo Contable 4 24 4,88
CALIFICACION PROMEDIO TOTAL 4,46 4,74

INFORME DE CONTROL INTERNO CONTABLE 2023

Se Realizd la evaluacion del sistema de control interno contable 2023 de la E.S.E. Hospital Universitario
San Rafael de Tunja con el fin de establecer la existencia de controles y su efectividad en cuanto a
confiabilidad, comprensibilidad, relevancia y presentacion de la informacién contable y financiera en cada
una de las etapas del ciclo contable. Para la realizacidn de esté se tuvo en cuenta lo siguiente:

POLITICAS DE OPERACION
e Verificar que la informacién financiera generada incluya las caracteristicas fundamentales de relevancia y
representacion fiel.
o Verificar la efectividad de las politicas de operacion en desarrollo del ejercicio contable.

ETAPA DE RECONOCIMIENTO
e Revisar que las operaciones econdmicas del hospital cumplan con lo establecido en el régimen de
Contabilidad Plblica en cuanto a las etapas de reconocimiento, medicion y revelacion

ETAPA DE MEDICION POSTERIOR
e Verificar la actualizacion de la medicidén posterior que incluye la valuacién y registro de los ajustes a
elemento correspondiente de los elementos de los estados financieros conforme al marco normativo
aplicable a la entidad.

INFORMACION PARTES INTERESADAS
o Verificar la presentacion de estados financieros y la revelacion de variaciones importantes entre periodos en
rendicion de cuentas y otros usuarios de la informacion.

GESTION DEL RIESGO CONTABLE
e Medir el nivel de autocontrol de quienes intervienen en los subprocesos relacionados con el proceso contable
e Verificar que la gestién del riesgo comprenda las todas las etapas del proceso contable.
o Verificar la efectividad de los controles establecidos en los diferentes subprocesos que aportan informacion a
contabilidad.

La consolidacion de puntajes para este afio se encuentra distribuida la siguiente manera, teniendo en
cuenta la cantidad de criterios el puntaje obtenido y a interpretacion del mismo:
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RESULTADOS DE EVALUACION DEL CONTROL INTERNO CONTABLE 2023
E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA
ACTIVIDAD DEL PROCESO
No CONTABLE No. CRITERIOS | PUNTAJE OBTENIDO INTERPRETACION

CRITERIO DE EXISTENCIA(EX)
1 Marco normativo-politicas contables 10 4,09 EFICIENTE
2 |Proc. contable-Reconocimianto 3 4,30 EFICIENTE
3 |Proc. Contable- Clasificacion 2 4,30 EFICIENTE
4 |Proc. Contable- Registro 5 4,88 EFICIENTE
5 |Proc. Contsble- Med.inicial 1 4,40 EFICIENTE
& |Proc. Contable- Med.posterior 2 3,23 EFICIENTE
7 m"f"m":“? Mediciin de Estadosy 4 4,63 EFICIENTE
g [Poc contable- - Informac partes 1 5,00 EFICIENTE
3 |Gestién del Riesgo Contable 4 3,48 ADECUADO

CALIFICACION PROMEDIO TOTAL 4,43 EFICIENTE

La presentacién y cargue en la plataforma dispuesta por la Contaduria General de la Nacién se realizd el
27 de febrero de 2023, tal como se evidencia a continuacién:

Web Entidad

47 ¢ conTADURIA

Cuentas Claras, Estado Transparente

Categoria

EVALUACION DE CONTROL
INTERNO CONTABLE

Historico de Envios
125115000 - E.S.E. Hospital Universitario San Rafael de Tunja

Estado: ACTIVO

SubEstado: NINGUNO

Fecha Recepcion

Ewioso Contaduria

Fecha Envio
Formulario Entidad

2024-02-27

2023-01- ’
2 2024-02-27 11:16:23.0 0000000

EVALUACION ESTADO DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO.

Estado Medio Tipo

Aceptado  ENLINEA  Categona

Teniendo en cuenta que con la expedicién del Decreto 1499 de 2017 se definid un solo Sistema de
Gestion, el cual se articula con el Sistema de Control Interno, estableciendo en su articulo 2.2.23.2
“Actualizacion del Modelo Estandar de Control Interno. La actualizacion del Modelo Estandar de Control
Interno para el Estado Colombiano -MECI, se efectuara a través del Manual Operativo del Modelo
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Integrado de Planeacién y Gestion MIPG, el cual sera de obligatorio cumplimiento y aplicacion para las
entidades y organismos a que hace referencia el articulo 5° de la Ley 87 de 1993” y de acuerdo con lo
establecido por el Decreto 2106 de 2019, en su articulo 156 la Oficina de Control Interno presentd
Informe Semestral del Estado del Sistema de Control Interno de la E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN
RAFAEL DE TUNJA, presentando la evaluacion y avances en el Sistema de Control Interno.

Evaluacion Estado del Sistema de Control Interno 2022.

Para la vigencia 2022 se presentaron los siguientes informes correspondientes al periodo:
Enero 2022-Junio 2022 se puede consultar por el siguiente link:

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=303&seccion=transparencia-y-acceso-a-la-
informacion-publica&slug=informes-sistema-de-control-interno

Julio 2022 — Diciembre -2022 se puede consultar por el siguiente link:

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/adjuntos/INFORME%20SISTEMA%20DE%20CONTROL%20IN
TERNO%201%20SEM%202022.pdf

Evaluacion Estado Del Sistema de Control Interno 2023.

Teniendo en cuenta que con la expedicién del Decreto 1499 de 2017 se definié un solo Sistema de
Gestion, el cual se articula con el Sistema de Control Interno, estableciendo en su articulo 2.2.23.2
“Actualizacién del Modelo Estandar de Control Interno. La actualizacion del Modelo Estéandar de Control
Interno para el Estado Colombiano -MECI, se efectuard a través del Manual Operativo del Modelo
Integrado de Planeacion y Gestion MIPG, el cual sera de obligatorio cumplimiento y aplicacion para las
entidades y organismos a que hace referencia el articulo 5° de la Ley 87 de 1993” y de acuerdo con lo
establecido por el Decreto 2106 de 2019, en su articulo 156 la Oficina de Control Interno presentd
Informe Semestral del Estado del Sistema de Control Interno de la E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN
RAFAEL DE TUNJA, evaluando los componentes : «ambiente control», «Evaluacion de riesgos»,
«Actividades control», « Informacion y comunicaciones», «Actividades de Monitoreo»; el resultado de
esta evaluacion fue el siguiente: Primer semestre del 2023 (81%), Segundo Semestre del 2023 ( 80%), a
continuacién se muestra por componente la calificacién obtenida para la vigencia 2023.

Se analiza que los componentes de mayor avance de cumplimiento que pertenece a la Evaluacién de
Riesgos con un incremento final de 5% asimismo los componentes que disminuyen su calificacion
corresponden Informacion y comunicaciones y ambiente control.

En cuanto a las principales conclusiones de dicha evaluacion, se resaltan para cada componente a
continuacion:

AMBIENTE DE CONTROL- Calificacion segundo semestre 77%.

FORTALEZAS
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e El Hospital Universitario San Rafael de Tunja ha promulgado varias resoluciones importantes,
entre ellas: La Resolucién 285 de 2023 establece el "Comité Institucional de Coordinacién de
Control Interno".

La Resolucion 123 del 2019, en su articulo 13, define roles frente al Sistema de Control Interno.

La Resolucion 371 del 2023 reglamenta la metodologia y el proceso de control y monitoreo del

trabajo en equipo.

e Ademas, la entidad cuenta con la politica de gestion de riesgos integral (Acuerdo No. 015 de
2023).

e Para el afio 2023, se destaca el aumento en la percepcion positiva del personal en relacion con las
actividades realizadas, especialmente en la intervencion del clima laboral, con un porcentaje
positivo del 83.14%. Sin embargo, se observa una baja participacion del personal en la aplicacion
de la encuesta, y se identifica que la variable con menor calificacion es el medio ambiente,
mientras que la administracién del talento humano recibe la mayor calificacion.

e INFORME EJECUTIVO POA TALENTO HUMANO PRIMER SEMESTRE DE 2023: El plan estratégico
de Talento Humano tiene como objetivo fortalecer la gestion del Talento Humano, centrando sus
esfuerzos en el desarrollo de competencias para satisfacer las necesidades de bienestar y
formacion, en concordancia con los lineamientos de MIPG en la dimension del Talento Humano.
Esto contribuird al ambito profesional, mejorando

ASPECTOS POR MEJORAR:

e A partir de los resultados de FURAG, se recomienda identificar y documentar las debilidades y
fortalezas en la implementacion del Codigo de Integridad mediante un plan de accion del Modelo
de Planeacion y Gestion.

e En la politica de Integridad, se sugiere formular un plan de accion pertinente y socializarlo en
comité para fortalecer la implementacion y mejorar la calificacion en el indice de medicion de
evaluacién de desempeiio institucional

e Con respecto a la politica de Talento Humano, se insta a formular un plan de accién y
socializaciéon en comité para fortalecer la implementacién y lograr una éptima calificaciéon en el
indice de medicion de resultados de desempefio institucional.

e Se debe realizar un informe sobre la apropiacion de valores y principios del servicio publico por
parte de los servidores, incluyendo andlisis de desviaciones, convivencia laboral y temas
disciplinarios internos.

e En el informe de plan anticorrupcién, se recomienda finalizar la actividad de revisar y actualizar
los instrumentos de gestion de la para establecer una linea de denuncia interna sobre situaciones
irregulares o posibles incumplimientos al cddigo de integridad, cumpliendo con lo descrito en el
Anexo Técnico.

e Se recomienda socializar y capacitar a los servidores en las actualizaciones normativas en materia
de talento humano.

e Es importante desarrollar jornadas de capacitacion y/o divulgacion sobre participacion ciudadana,
rendicion de cuentas y control social para los servidores y contratistas.

e Se sugiere implementar el eje de transformacion digital en el Plan de Bienestar Social e Incentivos
de la entidad

e Actualizar y diligenciar los formatos y procedimientos, como el cddigo c-pr-04 evaluacion de
proveedores.
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Estos pasos contribuiran al mejoramiento continuo y fortalecimiento del desempefio institucional en todas
las areas mencionadas.

EVALUACION DE RIESGOS: Calificacién segundo semestre 93%.
FORTALEZAS

e La entidad cuenta con la Resolucion 222 del 2021, que establece la planificacion, evaluacion y
rendicion de informes de gestion en el Hospital Universitario San Rafael de Tunja. Esta resolucion
impulsa la adopcion de planes operativos en concordancia con los lineamientos del plan de
desarrollo 2020-2024. La formulacién de estos planes se realiza por procesos, servicios, unidades
funcionales o programas estratégicos, coordinados por la Oficina de Desarrollo de Servicios,
alineandose con las metas institucionales definidas en el plan de desarrollo

e La entidad cuenta con una Politica de Gestién de Riesgos Integral adoptada mediante el Acuerdo
No. 015 de 2023. Esta politica abarca toda la entidad, incluyendo regionales, areas tercerizadas y
otras instancias que impactan la prestacion del servicio.

e La politica de gestién de riesgos integral establece un marco de responsabilidades y roles alineado
con la dimension 7 de MIPG de “Control Interno”. La segunda linea, liderada por la Oficina
Asesora de Desarrollo de Servicios, junto con la Coordinacion de Riesgos Integral y otros
responsables, desempeia un papel crucial en el monitoreo y revisién de la gestion de riesgos. La
comunicacién regular al Comité de Coordinacién de Control Interno sobre cambios e impactos en
la evaluacion del riesgo es una practica establecida.

ASPECTOS A MEJORAR

e Incorporar controles asociados a los riesgos identificados en materia de integridad publica para
fortalecer la gestién integral de riesgos.

e Implementar herramientas que abarquen bases historicas para la gestion de eventos y
indicadores clave de riesgo, mejorando asi la capacidad de anticipar y gestionar posibles riesgos.

e Para la materializacion del riesgo, la entidad debe obtener informacion de diversas fuentes, como
la seleccion de la Mesa de Ayuda de tecnologia interna, el area o proceso de atencion al usuario,
PQRD, la Oficina Juridica, lineas internas de denuncia, y encuestas de percepcion. Esto permitira
evaluar la percepcion interna y externa sobre la entidad y sus practicas.

e Fortalecer la cultura del reporte de cambios o materializacion de riesgos. Esto implica capacitar a
los lideres y grupos de trabajo sobre la ocurrencia de estos eventos y brindar la asesoria
necesaria. La idea es que se reporten las materializaciones de los riesgos para tomar decisiones
oportunas y efectivas frente a los controles.

ACTIVIDADES DE CONTROL: Calificacion segundo semestre 79%.

FORTALEZAS
e En el Comité Institucional de Coordinacion de Control Interno se aprob6 el plan anual de auditoria
para la vigencia 2023, incluyendo auditorias internas y de certificaciéon para ISO 9001:2015
Gestién de calidad, seguridad y salud en el trabajo IS045001:2018, y gestion ambiental
1S014001:2015.
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e Dentro de la politica de gestion de riesgos integral (acuerdo No. 015 de 2023), en su Articulo 5,
se establece claramente la responsabilidad del monitoreo y revision de la gestion de riesgos,
alineado con la dimension 7 de MIPG de "Control Interno". Este proceso se desarrolla con el MECI
mediante un esquema de asignacién de responsabilidades y roles, garantizando asi una adecuada
gestion del riesgo.

e Se realiza un informe sobre la operatividad y realizacién de documentos en el Software DARUMA y
el estado de los documentos.

e Existe un PROGRAMA DE GESTION DE INTEGRACION DEL SISTEMA DE INFORMACION, que
describe actividades y su seguimiento porcentual a través de 6 indicadores.

e El disefio de controles se evalla frente a la gestion del riesgo, con monitoreo por parte de la
segunda linea y evaluacion y seguimiento por parte de la tercera linea, acorde con la politica de
administracion de riesgo establecida para la entidad. Se verifica que los responsables estén
ejecutando los controles tal como han sido disefiados.

DEBILIDADES

e La entidad carece de matrices y roles de usuarios que sigan los principios de segregacion de
funciones.

e No hay claridad sobre las situaciones especificas en donde no es posible segregar adecuadamente
las funciones.

e Es importante generar alertas a la Alta Direccion sobre el informe emitido "Operatividad
realizacién de documentos en Software DARUMA y estado de los documentos" y socializarlas en el
Comité de Gestion y Desempefio.

e Se recomienda definir en la Politica de Administracién de Riesgos el esquema de lineas de
defensa, identificando instancias responsables del seguimiento y monitoreo a la gestion del riesgo
institucional, incluyendo lideres de planes, programas o proyectos, oficial de seguridad de la
informacién, lider de contratacion, lider de talento humano vy lider de tecnologias, como instancias
de segunda linea de defensa.

INFORMACION Y COMUNICACION: Calificacion segundo semestre 57%.

FORTALEZAS
e Se realizo depuracion de la estructura documental
e Se creo el «<MANUAL DE VENTANILLA UNICA PARA LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN
RAFAEL DE TUNJA» y cronograma de actividades para su despliegue.
e La oficina de Control Interno dentro del Plan de Mejoramiento de la auditoria a comunicaciones
verifico la implementacion de procedimientos formatos y manual de comunicacién

o DEBILIDADES

e Con respecto a la gestion de datos, la entidad debe: Contar con un inventario y diccionario de
datos; Evaluar las capacidades y competencias de la entidad con relacion al uso y explotacion de
datos; Evaluar la implementacion de lineamientos en materia de dato.

e El proceso cuenta con la POLITICA OPERACION COMUNICACIONES» CO-PO-01, Sin embargo, no
se tienen claramente definidos los niveles de autoridad y responsabilidad
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e Se deben realiza evaluaciones continuas, para asegurar que las politicas estén alineadas con las
necesidades cambiantes de la organizacion y que se estén implementando de manera efectiva en
todos los niveles.

Es necesario buscar nuevas alternativas para que los diferentes lideres de proceso se involucren en la
planeacion de la elaboracion del plan de comunicaciones y construir una herramienta que tenga
estrategias para ejecutar durante la vigencia, en temas relacionados con la comunicacion interna y
externa.

Se sugiere la presentacion de un informe, en el marco del Comité Institucional de Coordinacion de Control
Interno, respecto a que mecanismos se estan implementando para que la Comunicacion Interna de la Alta
Direccion, dé a conocer objetivos y metas estratégicos, y la forma en que se pueda involucrar a los
funcionarios en este proceso.

Se requiere desplegar las actividades que pongan en operatividad la ventanilla Gnica Es importante que se
identifiqgue y se mantenga las condiciones para garantizar la seguridad de la informacién Identificar los
flujos de la informacidn (vertical, horizontal, hacia afuera de la entidad, entre otros)

MONITOREO- Calificacion segundo semestre 93%.

FORTALEZAS:

e El Comité Institucional de Coordinacién de Control Interno se relne periddicamente para la
revision y seguimiento de los informes emitidos por la Oficina de Control Interno, asi del Plan
Anual de Auditorias, buscando la mejora del Sistema de Control Interno.

e El comité institucional de Coordinacion de Control Interno de la E.S.E Hospital Universitario San
Rafael de Tunja, se socializa las evaluaciones independientes y el Informe semestral de Control
Interno con el fin de establecer compromisos y contribuir a la mejora continua.

e La Oficina de Control Interno realiza auditorias y seguimientos periddicos donde se analiza la
ejecucién del riesgo y la operacion controles establecidos para evitar su materializacion.

e La Oficina de Control Interno realiza asesoria para la Formulacion de planes de mejora eficaces
que contribuyan a satisfacer las necesidades de los grupos de valor.

ASPECTOS POR MEJORAR:

e La oficina de control interno continuara con la con la actualizacién del procedimiento planes de
mejoramiento, mediante la coordinacién entre areas de Calidad y mejora continua.

e Se debe ajustar la caracterizacion del proceso de control interno.

e Se realizarad campaiias de autocontrol direccionadas por la oficina de control interno

e El jefe de Control Interno debe verificar durante la vigencia evaluada, el cumplimiento de las
politicas, lineamientos y estrategias en materia de Talento Humano aplicadas por la entidad en lo
relacionado a:

A. Se asignaron los recursos presupuestales para atender el 100% de las necesidades de
capacitacion, bienestar y calidad de vida laboral.
B. Se atendieron las causales de retiro estrictamente sefialadas por la ley.
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EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

C. Se evallo el desemperio del 100% de los servidores de la entidad (de acuerdo con el sistema y

formatos previstos para tal fin).
Se analizo el aporte de la gestion del Talento Humano al cumplimiento de las metas y objetivos

o

de la entidad y se emprendieron acciones para mejorar el desempefio de las personas.

E. Se atendieron el 100% de situaciones escaladas al comité de convivencia laboral.
F

Se evalud el aporte de los procesos de capacitacion, al mejoramiento de las competencias,

habilidades o conocimientos de los servidores.

G. Se emprendieron acciones de mejora del clima, la convivencia y las relaciones laborales.

Como resultado de la evaluacion independiente para el segundo semestre del 2023 alcanzd una
calificacion de 80%, lo que indica que los Componentes del Modelo Estandar de Control Interno — MECI

deben continuar con su fortalecimiento y articulaciéon creando la cultura de autocontrol.

Para la vigencia 2023 se publicé semestralmente el informe de control interno que se puede consultar a

través del siguiente link:

https://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/contenido.php?id=303&seccion=transparencia-y-acceso-a-la-

informacion-publica&slug=informes-sistema-de-control-interno

RESULTADO INDICE DE DESEMPENO DE CONTROL INTERNO

Se evidencia que el indice desempefio de la oficina control interno incremento en un 7.8% respecto a la

vigencia anterior

Vigencia 2021

|. Resiiltados generales

hdice de control Insermo

Vigencia 2022

1. Resultados Generales

ndice de Comtrol nternc

En la imagen siguiente se observa que los puntajes mas bajos que requieren ser fortalecidos son:
Ambiente propicio para el ejercicio del control con un 63.3 e informacién y comunicacion efectiva

relevante y oportuna para el control
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Es importante tener en cuenta que, en esta oportunidad segin Funcidon publica, no se generaron
recomendaciones para cada entidad, dado que se evidenci6 que las preguntas que se formularon
anteriormente no facilitaban el analisis con respecto a la identificacion de los aspectos mas criticos en los
que debian enfocarse, por tal razdn se deben revisar las respuestas dadas a las preguntas y se
identifiquen aquellos aspectos por mejorar.

PRINCIPALES RESULTADOS DE INFORMES DE LEY DE MANERA CONSOLIDADA

A continuacion, se presentan de manera consolidada los principales aspectos a resaltar, observaciones y
recomendaciones realizadas, como resultado de los informes de ley efectuados a las subgerencia
financiera y administrativa, subgerencia de Servicios de salud y a la Oficina Asesora de desarrollo y
servicios para vigencia 2023:

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

INFORME DE LEY

OBSERVACIONES

RECOMENDACIONES

INFORME SOBRE QUEJAS,
SUGERENCIAS Y RECLAMOS.
PRIMER SEMESTRE DEL 2023

De acuerdo con la informacion registrada en la
Matriz de seguimiento de quejas y reclamos por
servicio y atributo SIAU-F-13 e informes
presentados por el SIAU, el porcentaje mas alto de
reclamos se presenta por pertinencia con un 33%,
y accesibilidad con 27%, respecto a este atributo
se vine presentando desde la vigencia anterior.

Llevar a acabo con celeridad, las acciones conducentes al
tramite de la creacion y puesta en funcionamiento de la
ventanilla Unica, ademas subsanar el vacio normativo existente
en la institucion frente a lo dispuesto en el Acuerdo 060 de
2001 “Por el cual se establecen pautas para la administracion
de las comunicaciones oficiales en las entidades publicas y las
privadas que cumplen funciones publicas”.

INFORME DE SEGUIMIENTO
COMITE DE CONCILIACIONES Y
DEFENSA JUDICIAL

Se recomienda " a hacer semaforizacién de los procesos de
nulidad y restablecimiento: procesos que estan en verde es
donde hay una alta probabilidad de que la entidad pueda salir
avante en la contienda judicial, procesos en amarillo aquellos
donde existe una tension importante, donde puede ser que
cualquiera de los dos pueda llegar a ser vencedor y procesos
en rojo, que es donde ahi el comité prende alarmas y dice que
realmente hay una altisima probabilidad de perder, sobre todo
cuando hay sentencias de unificacion ya profundamente
consolidadas en la materia y deben ser aplicadas”.
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La implementacion se ajusta al POA Institucional
con una ejecucion, con cronograma y metas
definidas para cada programa y su desarrollo por
vigencia, sin embargo en el proceso de revision de
la informacion solicitada no se evidencia plan de
accién o cronogramas y metas definidas de los
siguiente programas (Programa NUTRE,
Farmacovigilancia, Reactivo vigilancia,
Tecnovigilancia, Violencia Sexual, Amigos del
corazén, B24 ,Atencidn del paciente con ataque
cerebrovascular (acv) isquémico agudo,
Optimizacion de antimicrobianos y Hemovigilancia.

INFORME DE SEGUIMIENTO A
PROGRAMAS
INSTITUCIONALES

TRABAJAMOS CON EL ALMA©

Se recomienda a la lider de Gestidn clinica y programas de alta
complejidad, implementar estrategias para el correcto
desarrollo de los programas segun las observaciones
anteriores, iniciando con la actualizacion y socializacién de la
resolucion propia de los programas clinicos
Es importante que todo el programa cuente con una adecuada
planeacién de actividades anuales y se utilice el formato
establecido el cual es CODIGO: OADS-F-21 IDENTIFICACION
Y SEGUIMIENTO PLAN DE TRABAJO, adicionalmente se debe
aclarar en la resolucion la metodologia para su correcta
medicion y seguimiento periddico y responsable del mismo.
Se recomienda a todos los programas contar con la
documentacion debidamente actualizada como son: Resolucion
de adopcion, documento programa codificado en DARUMA que
cumpla con la estructura establecida en la Resolucion 398 de
2023, Planes de accién o cronograma de actividades,
Indicadores de gestion debidamente parametrizados y
medidos, Matriz de riesgos de Seguridad del paciente,
Cronograma de capacitacion y reinduccion TH-F-37

INFORME DE SEGUIMIENTO
A LA CONTRATACION PUBLICA
- SECOP

Se identifica una oportunidad relevante para fortalecer la
transparencia y la calidad en los procesos de contratacion
directa en el SECOP II. Se sugiere considerar la publicacion de
las hojas de vida de los posibles contratistas, junto con sus
respectivas certificaciones pertinentes. Esta practica no solo
respalda un entorno de contratacion publica mas abierto y
accesible, sino que también facilita una evaluacion exhaustiva
de la idoneidad y experiencia. Al proporcionar esta informacion
de manera proactiva, la entidad reafirma su compromiso con la
equidad y la integridad en el proceso de seleccion. Ademas,
otorga a los interesados la posibilidad de tomar decisiones mas
fundamentadas, lo que, en Ultima instancia, mejora la calidad y
la eficiencia en la ejecucién de los contratos.

INFORME COMPARATIVO
SOBRE AUSTERIDAD Y
EFICIENCIA DEL GASTO
PUBLICO DE LA E.S.E HOSPITAL
UNIVERSITARIO SAN RAFAEL
DE TUNJA

Fijar metas reales y medibles para cada uno de los conceptos
objeto de seguimiento dentro del Plan de austeridad del gasto
de tal manera que a través del seguimiento se pueda verificar
su cumplimiento y garantizar la optimizacion de los recursos de
la entidad.

INFORME DE EVALUACION AL
PROCESO DE RENDICION DE
CUENTAS A LA CIUDADANIA DE
LA VIGENCIA 2022

Se recomienda la creacién de un plan de mejoramiento en el
que se incluya ademas de las actividades para la mejora, el
fortalecimiento de las capacidades de didlogo colectivo entre la
administracion y la ciudadania, tal y como lo establece el
Departamento Administrativo de la Funcién Plblica DAFP vy la
Resolucion MINTIC 1519 de 2020 anexo 2 Estandares de
publicacién y divulgacion informacion Numeral 4.7 el cual
indica « De igual forma debe publicar los planes de
mejoramiento derivados de los ejercicios de rendicion de
cuentas ante la ciudadania y grupos de valor.»

INFORME FINAL DE
SEGUIMIENTO AL SISTEMA DE
INFORMACION Y GESTION DEL

EMPLEO PUBLICO (SIGEP)

Se recomienda a la oficina de talento Humano actualizar las
carpetas de hoja de vida y/o expedientes de los funcionarios de
planta, ya que en la verificacion realizada por la oficina de
control interno no se evidencio las hojas de vida, ni la
declaracion de bienes y rentas adjuntas en los respectivos
expedientes, adicionalmente se debe diligenciar en las hojas de
vida el espacio de firma de jefe de talento humano, lugar y
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de Tunja

20. SISTEMAS DE INFORMACION-TIC-S

El presente informe de gestion y resultados tiene como objetivo presentar los logros alcanzados que estan
orientados al cumplimiento de metas planteadas en Plan Estratégico de Tecnologias de la Informacién en
concordancia con su estructura misional segun las lineas estratégicas de la ESE Hospital Universitario San
Rafael de Tunja.

Este informe se estructura de acuerdo con el andlisis de cada una de las iniciativas establecidas por la
entidad para el cumplimiento de los objetivos estratégicos por medio del cual se adoptan los programas
estratégicos como orientadores del plan desarrollo 2020-2024 “EN EL SAN RAFA TRABAJAMOS CON EL
ALMA"” de la E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA representadas en imagenes,
graficos estadisticos donde a su vez se informa el avance, desarrollo y contingencias realizadas por el
periodo comprendido entre el 6 de diciembre de 2022 y 31 de marzo de 2024.

El informe inicia por la enunciacién del contexto estratégico del proceso con los diferentes elementos que
lo componen y que interactUan entre si para lograr la planeacion ejecucion y control de la Gestion de las
Tecnologias de la Informacion TI, se menciona luego el estado de los sistemas de informacion, versiones
y actualizaciones, posibles cambios, asi como el inventario de recursos tecnoldgicos nivel de
obsolescencia, criticidad del soporte y los controles establecidos para la seguridad de la informacion y
seguridad informatica de la entidad.

Los proyectos por desarrollar se indican al finalizar el documento los cuales haran parte de los resultados
de Seguimiento al Plan Operativo de la respectiva vigencia en sus distintos componentes

CONTEXTO ESTRATEGICO

El proceso de gestion de sistemas de informacion y comunicaciones tiene como objetivo “Orientar la
gestion de las Tecnologias de la informacion y las comunicaciones (TIC) articulado con los planes,
programas y presupuesto disponible, generando valor en el marco de las politicas y lineamientos
establecidos para el cumplimiento de la mision institucional de la ESE Hospital Universitario San Rafael de
Tunja.”, con un enfoque dirigido al cumplimiento de los objetivos estratégicos institucionales, alineados
con el sector y los lineamientos del gobierno nacional, y con el fin de atender las necesidades en materia
de TIC (tecnologias de informacién y las comunicaciones) de la operacion de los procesos, colaboradores
y beneficiarios del Hospital.

Lo anterior, a través de la provision de servicios TIC los cuales requieren desarrollos adaptativos y/o
evolutivos, a medida que aumentan o resultan nuevas necesidades en la institucion, que requieren uso de
la tecnologia para el cumplimiento de metas y objetivos, siendo la informacion y tecnologia pilares
fundamentales para ello, ademas de la incorporacion de soluciones en tecnologia nueva y emergente,
para asi dar una solucion a los requerimientos estratégicos del sector salud.

En la vigencia 2023 se actualiz6 el Plan Estratégico de las Tecnologias de la Informacion (PETI) mediante
contrato de consultoria nUmero 732, con la misiéon de desarrollar incrementalmente mejoras en la calidad
y la cobertura de los servicios y procesos del HUSRT a través de la implementacion de soluciones,
modelos y herramientas TI y la articulacion de estas al direccionamiento estratégico, la operacion y la
atencién al usuario. Este ejercicio corresponde con un proceso dindmico e interactivo para estructurar
estrategia, tactica e infraestructura de TI y los sistemas de informacién que soportan los procesos del
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HUSRT. La planeacion estratégica contempla los lineamientos, planes, estrategias y objetivos del area
TIC, que permitiran el logro de los objetivos estratégicos institucionales

Esquema de Gobierno TI — Roles y Responsabilidades

‘ DIRECCION DE \ 3 ey

TECNOLOGIAS DE
*  LAINFORMACIONY *

\ COMUNICACIONES '

PROGRAMA GESTION DE INTEGRACION DE SISTEMAS DE INFORMACION

El Programa de Gestion de Integracidon del Sistema de Informacién inicia desde el entendimiento
estratégico del HUSRT, identificacién de las necesidades de TI de la entidad, la definicion de proyectos de
TI y finaliza con la implementacion de las actividades que permitiran el cumplimiento del mismo, su
principal objetivo es fortalecer la Integracion de los Sistemas de Informacién para el aseguramiento en la
continuidad de la prestacién de servicios de salud que apoye de manera estratégica y apropiada los
diferentes servicios que ofrece a sus usuarios y permitiera desarrollar eficientemente sus procesos
operativos y asistenciales.

Con el fin de realizar la medicién del avance del programa por cada vigencia se tienen indicadores de
cumplimiento (eficacia) y un indicador orientado a resultados (efectividad), De acuerdo con el andlisis de
cada uno de los indicadores de gestion que conforman el programa y con los resultados obtenidos se
concluye que se cumplid con las acciones proyectadas para el cumplimiento de la meta proyectada del
80% para la vigencia 2023; de acuerdo con los pesos porcentuales se cumplid en un 100%, a
continuacion, se muestran los resultados

Indicadores Programa Gestion de Sistemas de Informacion 2023
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de Tunja

Cumplimiento Actividades Programa 30% 36.4% 63.6 % 100% 30%
Viabilidad de Integraciones con 66.7% 66.7% 100% 30%
modalidades de imagenes| 30%

diagndsticas

Proyectos TI Implementados 20% 38.1% 69% 100% 20%

TOTAL 80% 47% 66.4% 100% 80%

La ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja cuenta con una plataforma tecnoldgica en
funcionamiento, que garantiza la disponibilidad y acceso a los sistemas de informacion para todas las
dependencias de la sede central, sede Maria Josefa Canelones, Hotel Hunza y Archivo Central. Con mas
de 500 colaboradores que tiene el Hospital a nivel asistencial y administrativo que utilizan los sistemas de
informacién es necesario que la Institucién cuente con un equipo de Soporte y Herramientas de Gestion,
para atender los diferentes requerimientos del software que se presentan diariamente, Por lo anterior la
ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja necesita contratar estos servicios de los cuales se
adelantaron algunas actividades relevantes que se mencionan a continuacion

Indicador de cumplimiento de proyectos de TI
Para fortalecer los sistemas de informacion se necesita renovar y/o mejorar la infraestructura actual, asi
como la adopcion de nuevas tecnologias. Se debe tener en cuenta que los proyectos pueden desarrollarse
de manera escalonada, en cada vigencia se pueden realizar actividades parciales, esto dependera del flujo
de recursos, disponibilidad de intervencion en las areas del Hospital, entre otros. Este indicador de
resultado tendra un peso porcentual del 20%.

Nombre de Indicador: Proyectos de TI Implementados

Descripcion del numerador: Nimero de proyectos ejecutados en la vigencia y que
corresponden al periodo de medicion segln lo planeado.

Descripcion del denominador: Ndmero total de proyectos planeados a ejecutar en la vigencia

Proyectos de TI
CODIGO PROYECTO PCT OBSERVACIONES
El contratista Colombia Mas Tv, Realizd la instalacion, montaje y despliegue
del cableado en cada piso, ademas realiz6 instalacion de los 58 Access Point
100% | Wifi 6 en las diferentes areas, realizd instalacion y configuracion de la
controladora en el datacenter principal para la gestion y administracion de la
red wifi, Validacion del portal cautivo.

Realizar el diagndstico e
implementacion para zonas Wifi
priorizando algunos servicios
asistenciales y/o administrativos

PROY-01

Verificar la viabilidad para la

integracion entre Servinte Clinical Se realiza Reunidn con Proveedores Técnica electromedica, Amarey, bimedco,
Suite y uno de los siguientes para ver la viabilidad de integrar Electrocardiograma (ECG) con el sistema de
PROY-02 | sistemas: 100% | informacion Servinte, Enterprise. Se escala a Proveedor Agfa inquietudes
Hemodinamia, Ginecologia sobre la modalidad y el flujo de trabajo, Se elaboré acta con los temas
(Ecografia), Cardiologia tratados.
(Electrocardiograma)
En las reuniones previas con el proveedor Osigu del sistema de informacion
Analizar la viabilidad de integrar la Servinte Clinical Suite, se ha explorado la posibilidad de obtener la
data de Servinte con una herramienta de Business Intelligence (BI) para su integracion. Sin embargo,
PROY-03 | herramienta de reportes como:| 100% |en Ultima reunion, el proveedor informd que la herramienta de BI aln se
Power BI, Google Analytics y/o encuentra en proceso de desarrollo. Por lo tanto, hasta no tener acceso a esta
herramientas libres herramienta de BI, no es factible evaluar la viabilidad de su integracion con

nuestro sistema de informacion.
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San Rafael TRABAJAMOS CON EL ALMA g,
de Tunja
CODIGO PROYECTO PCT OBSERVACIONES
Se realiza informe del Andlisis de Infraestructura de TI, de acuerdo a
reuniones con contratistas e Ingenieros de TI. Se proyecto las necesidades
Analizar la Infraestructura de TI tecnoldgicas requeridas por el Hospital.
PROY-04 actual del Hospital y proyeccion de 100 % Se arrendaron dos servidores fisicos de procesamiento y almacenamiento para
) la actualizacion tecnoldgica que ° | realizar respaldo de los sistemas de informacion y respaldo de las bases de
g q p y resp
requiere. datos al igual que en el contrato 585, se realiza ampliacion de memoria de
servidor y re organizacion de maquinas virtuales, ampliacion de discos para
optimizar la infraestructura del datacenter
Realizar servicio de soporte y
mantenimiento mas actualizaciones
para SOFTWARE DE CONTROL
FINANCIERO "SICOF"
licenciamiento actual; migracion a| 100%
infraestructura en la nube que
PROY-05 incluye administracién de Se realizd Migracion a la Nube. El contratista realizd la migracion del servidor
infraestructura,  certificado  de de aplicaciones de la BD ORACLE a LAPOINT
seguridad (Backus) y hosting vy
reinstalacion y puesta en marcha en
la nube de Ada y si se requiere
bolsa de servicios profesionales del
software "SICOF” hasta por 30
horas.
100 % | Se realizaron reuniones con subgerencia administrativa, el arquitecto
encargado del area de mantenimiento y el consorcio UMI-SANRAFAEL, donde
Analizar el despliegue e se han manifestado las necesidades en cuanto a recursos tecnoldgicos para la
implementacion del sistema de UMI, con la proyeccion definitiva de los servicios habilitados, areas, usuarios y
informacion administrativa, demas elementos se calcularon de manera aproximada puntos de red de
PROY-06 | financiero y asistencial, asi como la datos/voz, inaldmbrico, equipos de cOmputo, impresoras, escaner, Tablet,
Infraestructura de TI para el correos electronicos, sistema de comunicaciones unificadas entre otros.
funcionamiento de la sede Maria Sin embargo, dentro de la proyeccidn inicial de renovacion tecnoldgica se
Josefa Canelones UMI contemplaron los servidores para una cantidad de usuarios equivalentes a los
servicios que se trasladaran a la UMI. Esta informacion estd contemplada en el
informe de diagndstico de infraestructura y PETI enviado a gerencia.
Realizar &1 qmentenimiento | 100% | se realizo contrato con la_empresa UNION TEMPORAL NETRED2023 “UT
PROY-07 E ] - NETRED2023", CTO 585 2023, donde se ejecuta el mantenimiento a redes,
ed de Datos y Dispositivos de . S
Conectividad servidores, rack de acuerdo a las especificaciones del contrato
TOTAL 100%

Cumplimiento de cronograma de actividades
Con el fin de realizar el seguimiento a las actividades del Programa se tiene un cronograma por cada
vigencia con las actividades a desarrollar y un peso porcentual del 20%.

Nombre de Indicador: Cumplimiento Actividades del Programa

Descripcion del numerador: Nimero de actividades ejecutadas en
corresponden al periodo de medicion segun lo planeado.

Descripcion del denominador: Nimero total de actividades planeadas a ejecutar en la vigencia

la vigencia y que

En el marco de la implementacién del PETI, para la vigencia 2023 se elabord cronograma con los
proyectos priorizados; las actividades quedan establecidas en el documento S-PG-01 Programa de Gestion
de integracion del sistema de Informacion; Aplicativo Daruma, en el cronograma de actividades programa
de gestion de integracién del sistema de informacién OADS-F-21.

Avance Programa Gestion de Sistemas de Informacion
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CODIGO: E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA T
OADS-F-21
Verson: 03 IDENTIFICACION Y SEGUIMIENTO PLAN DE TRABAJO Fecha: 10/01/2023)
FECHA SEGUIMIENTO: JAREA / SERVICIO: GESTION DE SISTEMAS DE INFORMACION
ANO 2023
P E = Ejecutado Pl E JpJeJpTEJPTEJPTE]PTE[P[E[P[E[P[E[P EJPTEJPTE A 2
88|82 <
= . o e | 5] 2 |38|85| el
= 9 2 =] BTU| = £ 2
ol | AREAT/SERVICIO) ACTIVIDAD RESPONSABLE g 2 g H g s |S|% ‘é 5 5§ |28|23| =%
&g | = = 5" 2|5 8| 3| =2 |BE|8&| E
2 a I~ 3
0]l o f212)2|2/0]0])1|1]3|3/(2f2]2|2]2|2)3 |3 4[4 ]1]|1] 22 22 100,0%
1 _[PLANEACION Elaboracién y Aprobacién Programa POA Gerencia 1]1 1 1 100,0%
Realizar el diagnéstico e implementacion para zonas Wifi priorizando Profesional
2 |Desarrollo de Servicios - TI P : - L " Universitario 111 111 11 3 3 100,0%
algunos servicios asistenciales y/o administrativos (Andrea Ramirez)
Verificar la viabilidad para la integracién entre Servinte Clinical Suite S—
- - ) rofesiona
3 {Desarrolo de Servicos - 1 |Y, U1 € 105 siguientes sistemas: S universitario sistemas 1)1 1)1 1)1 3 3 | 100,0%
Hemodinamia, Ginecologia(Ecografia), Cardiologia (Andrea Rarmirez)
(Electrocardiograma)
Analizar la viabilidad de integrar la data de Servinte con una Profesional
4 |Desarrollo de Servicios - TI |herramienta de reportes como: Power BI, Google Analytics y/o Especializado 1)1 1 1 100,0%
herramientas libres (Carolina Velazquez)
Analizar la Infraestructura de TI actual del Hospital y proyeccion de Profesional
5 |De llo de Servicios - TT A Py . Especializad 111 1)1 11 3 3 100,0%
sarrollo de Servicios la actualizacion tecnoldgica que requiere. (Ma Zf&“o'fj?m';a)
Realizar servicio de soporte y mantenimiento més actualizaciones
para SOFTWARE DE CONTROL FINANCIERO "SICOF" licenciamiento
actual; migracion a infraestructura en la nube que incluye Profesional
6 |Desarrollo de Servicios - TI |administracion de infraestructura, certificado de seguridad (Backus) y| universitario sistemas 1)1 1 1 100,0%
hosting y reinstalacion y puesta en marcha en la nube de Ada y si se | (Andrea Ramirez)
requiere bolsa de servicios profesionales del software "SICOF"
hasta por 30 horas.
Analizar el despliegue e implementacion del sistema de informacion Profesional
7 |Desarrolio de Servicios - TI[administrativa, financiero y asistencial asi como la Infraestructura Especializado 1)1 1)1 2 2 100,0%
de TI para el funcionamiento de la sede Maria Josefa Canelones UMI |  (Mayerly Quiroga)
i - i Profesional
8 |Desarrollo de Servicios - 71 Realizar e_l manfu_emmlento prev_eqtlvo de la Infraestructura de Red de Especialzado ol B Il b 1 3 3 100,0%
Datos y Dispositivos de Conectividad (Mayerly Quiroga)
9 _|Gerencia |Aprobacién de recursos para la ejecucion de proyectos Gerencia 1]1 1f{1f1]1]1 [1]1]1 5 5 100,0%
Total Actividade: 22122 | 100,00
o de C iento Mensual #iDiv/0! | 100 [ 100 [¥ibwv/or 100 [100[100[100] 100 | 100 | 100 | 100,0% .
RESUMEN DE GESTION N N =
ITRIMESTRE ler TRII\IIIESTRE 20. TnTestre 3er. Trimestre 4to. TRIIMESTRE ANOI
P= 4 4 6 8 22
T E = Elecutado 7 1 100 7 1 100 T‘ 100 B ] 100 55 ]10000,0%

Integraciones Realizadas

Durante los periodos 2020-2022 se realizaron integraciones entre los sistemas de laboratorio, imagenes
diagndsticas y la historia clinica electrénica; con el fin conocer y determinar la viabilidad de realizar otras
integraciones para el 2023; es necesario identificar procesos, infraestructura tecnoldgica, componentes de
software, licenciamiento entre otras, que permita especificar los recursos necesarios para su posible
implementacion y despliegue. Este indicador tendra un peso porcentual del 30%.

Nombre de Indicador: Viabilidad de Integraciones con modalidades de imagenes diagndsticas
Férmula de medicién: Informe con el diagndstico de viabilidad para la integracion.

Se realizan parametrizacion y pruebas con los Proveedores AGFA, Técnica Electromedica, Amarey, donde
las pruebas son favorables, la mensajeria funciona correctamente y se pueden visualizar los
Electrocardiogramas en la Historia Clinica por tanto es viable integrar Electrocardiograma (ECG) con el
sistema de informacién Servinte, Enterprise. Ver informe Programa De Gestién De Integracién Del
Sistema De Informacion 2023

Sistemas de Informacion Actualizados
Servinte Clinical Suite
Se dio continuidad al contrato de soporte, la Compania que adquirié los Derechos exclusivos de Venta,

Desarrollo, Implementacion, Servicios de Consultoria, Actualizacion, Soporte, Mantenimiento, Asesoria,
Capacitaciéon del sistema de informacion Servinte Clinical Suite Enterprise, que opera actualmente en la
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Institucion, es la Empresa UGISO S.A.S BIC, lo anterior mediante soporte ldgico No. 13-24-444 expedido
por la Direccion Nacional de Derechos de Autor.

El equipo de Osigu compartid los principales cambios que trae Servinte 2.0 desde diversas perspectivas,
incluyendo producto, tecnologia, servicio al cliente y operaciones. Ofrecid un panorama detallado del
diagndstico, las proyecciones y los avances en sus respectivas areas. Asi mismo, se detallaron estrategias
para continuar implementado tecnologias avanzadas como la Inteligencia Artificial (IA), la vision de

interoperabilidad y el camino para ser su aliado estratégico en la obtencién de acreditaciones como JCI y
el nivel 7 de HIMSS EMRAM.

Fases Transicion Servinte 2.0

Transicion de Servinte a una nueva Transformacién de Servinte en un
arquitectura y tecnologias. producto de alcance global, impulsado
por la inteligencia artificial y respaldado
e Nueva arquitectura y tecnologias. por  estandares de acreditacion
e Optimizacién de los costos de internacional.
infraestructura.
e Control sobre las actualizaciones del e Reingenieria del modelo de datos.
producto. e |Integracion de nuevas tecnologias (Al,
e Hasta un 20% de mejoramiento Reconocimiento de voz, etc).
funcional. e Mejoramiento  funcional y de

usabilidad de Servinte.

e Respaldo a diferentes estandares de
acreditacion (Himss, Joint
Commission)

DARUMA SALUD

La empresa TIQAL S.A.S. tiene la propiedad de los derechos patrimoniales y morales del Software
Daruma 4, segun soporte ldgico No. 13-32-455 expedido por la Direccion Nacional de Derechos de Autor.

La ESE Hospital Universitario San Rafael Tunja, realizd contrato para el sistema de informacion Daruma
con las siguientes aspectos y mejoras:

e Realizar el soporte a los usuarios finales en el uso del sistema y solucién de casos que afecten el
funcionamiento normal del sistema de informacion.

e Contar con el servicio de soporte via telefénica, Internet, conexion remota (VPN) y/o correo para
realizar consultas sobre el uso de los programas, sobre parametros del sistema y reportar
consultas en general.

e Adquisicion de modulo de actas para comité.

Enterprise Imaging - Scheduling
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La empresa AGFA HEALTHCARE COLOMBIA LTDA tiene la propiedad intelectual del software, y por ende
son los Unicos facultados para brindar soporte y mantenimiento sobre esa solucion.

La ESE Hospital Universitario San Rafael Tunja, realizd contrato para el sistema de informacion con las
siguientes mejoras:

Se actualizo la solucion RIS/PAC (Agility) a la version Agfa HealthCare Enterprise Imaging
Se actualiz6 el software de agendamiento de citas a nueva versidon de Scheduling.
Adquisicion de:

e Licencia Enterprise Imaging Diagnostic Desktop para los radidlogos y/o cardidlogos con el fin de
visualizar la informacion del paciente y las imagenes, y realizar diagndsticos para completar
informes y estudios.

e Licencia de reconocimiento de voz Speech Magic de Nuance para dictado por voz de los
radidlogos sobre los estudios realizados.

e Licencia Enterprise Imaging Scheduling para el agendamiento de citas para los pacientes que se
programan para la toma de estudios de imagenologia

e Adquisicién de micréfonos SpeechMike III Pro.

e Adquisicion de Sistema de pantalla de diagnostico de doble cabezal Barco Nio 3MP y 5.8 MP.

Pantallas Barco para lectura de imagenes

Adquisicion de Servidor Dell Power Edge R7515 Gen 10 para el software de imagenes y servidor Dell
Power Edge MD1400 bajo la modalidad de almacenamiento de la informacién con un espacio de
almacenamiento total de 65 TB.

Servidores Dell R7515 y MD1400
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Se configurd el visualizador web Xero y Enterprise Imaging para compartir Estudios por medio de correo
electrénico a los pacientes.

Se integro el visualizador Xero con portal existente en el Hospital para la consulta de examenes via
web

Imagen acceso a la web del Hospital para consulta de resultados
. n
Supusmen

Solicite sus citas medicas o consulte los resultados de exdmenes o imigenes diagnosticas
Si desea actualizar sus datos de contacto

Mantener el Optimo funcionamiento el sistema Enterprise y Scheduling en el servicio de
Imagenologia a nivel de software y hardware buscando la continuidad del servicio, a través de
soporte y mantenimiento por parte personal idéneo y herramientas calificadas para el servicio

RECURSOS TECNOLOGICOS

En cuanto a la infraestructura tecnoldgica, es necesario crecer, fortalecer y progresar hacia estrategias de
virtualizacién, plataformas de seguridad, crecimiento y actualizacién de equipos de cdmputo, crecimiento
y actualizacion de licenciamiento, mantenimiento y fortalecimiento de las estructuras para las redes de
tecnologias de la informacion y las comunicaciones, entre otros.

Adicionalmente, el proceso de Gestion de la Tecnologia e Informacion atiende las necesidades en TIC
(tecnologias de informacion y las comunicaciones) de los procesos y colaboradores del hospital a través
de la gestion de Infraestructura central con los servicios de Servidores, Bases de Datos, Aplicaciones,
Almacenamiento, Seguridad Perimetral, Data Center, Respaldos, Ofimatica, Redes LAN y WAN. También
tiene a su cargo servicios para usuario final como lo son Parque computacional, escaner e impresoras y
Soporte en Sitio.

La Gestion de Informacion y Tecnoldgica tiene relacion transversal con todos los procesos del hospital y
se tiene determinado el catalogo de servicios para la operacion Misional y de Apoyo de la institucion,
algunos de los servicios mas relevantes son:

Canal de datos e Internet
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Soporta toda la conectividad del hospital permite que todos los colaboradores accedan a los servicios TIC
ofrecidos incluyendo conectividad hacia otras entidades por medio de la Internet; se amplié de 300 a 500
MB el canal de datos del hospital.

La conectividad del canal de datos y el servicio de Internet del Hospital se realiza a través fibra dptica
para garantizar mayor velocidad y ancho de banda, igualmente cuenta con condiciones de seguridad,
filtrado de contenido y administracion a las conexiones de internet a través de equipo firewalls UTM y
Seguridad perimetral.

Por otra parte, se logré la conectividad entre la sede Principal: Hospital Universitario San Rafael de Tunja,
ubicado en la Carrera 11 No 27-27, sede Unidad Materno Infantil — Maria Josefa Canelones, en la avenida
universitaria 51-60, sede Archivo central Av circunvalar No. 6-30 sur, parque industrial del oriente -
Bodega No. 54 y sede Corporacién Medico Empresarial COLON, situada en la Transversal 10 No. 27 — 6,
en esta Ultima se instalaron mas de 20 puntos de Internet distribuidos en los tres pisos del Edificio; dicha
conectividad es destinada para las estaciones de trabajo las cuales requieren el acceso a Historia Clinica
Electrdnica y los servicios de Internet.

Se instald y configuro firewall para fortalecer la seguridad impulsada por IA y aprendizaje automatico para
brindar protecciéon contra amenazas; controla, verifica y facilita automaticamente el acceso de los usuarios
a las aplicaciones, reduciendo las amenazas laterales al proporcionar acceso solo a los usuarios validados.

Cortafuegos para seguridad de la red

R'l‘ll‘\ET 2 eee °
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Se instald zona wifi-6 empresarial en todos los pisos del Hospital, con un total de 68 access point para
mejorar la conectividad y aprovechar los recursos de red; se configuraron dos tipos de red, para invitados
y para la conexién interna a la red de equipos y dispositivos.
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Renovacién de Infraestructura Tecnoldgica

Actualmente el Hospital cuenta 618 equipos de escritorio, 102 portatiles, 49 escaner, 147 impresoras, 41
Switches, 18 servidores, 50 Tablet, 4 videobeam; los cuales consumen los principales servicios
tecnologicos a través de un computador de escritorio o portatil, también se utilizan impresoras y se
digitaliza a través de escaneres, los mismos se mantienen a través del soporte en sitio, las garantias y de
la adquisicion de repuestos, siempre y cuando el equipo tenga aun soporte por parte de fabricante
vigente.

Para la vigencia 2023 se repotenciaron 50 computadores de escritorio, por disponibilidad de presupuesto
no se adquirieron computadores.

Se logro contratar el mantenimiento de impresoras y escaner, lo cual ha permitido una mejor
atencion de las solicitudes de soporte y reorganizarlas en las areas de mayor demanda

Se contratd el arrendamiento de 4 servidores de los cuales 3 servidores al final de la vigencia pasaran a
ser propiedad del Hospital con las siguientes funciones:

e Servidor HP Blade Gen 10, permite alojar 20 maquinas virtuales aproximadamente, para el
funcionamiento del Sistema de Informacion Servinte Clinical Suite Enterprise.

Servidor HP Proliant DL380 Generacion 10
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e Servidor fisico para alojar maquinas virtuales del sistema de informacion Servinte Clinical
Suite Enterprise para contingencia de los servicios criticos como Urgencias, Unidades de
Cuidado Intensivo y Ginecologia; ubicado dentro de la infraestructura del datacenter del
Hospital garantizando el soporte y funcionamiento.

Servidor Dell R640 para contingencia Servinte Clinical Suite Enterprise

e Servidor fisico con capacidad de al menos 23TB usables que permita respaldar de manera segura
las copias de seguridad de las bases de datos, copias de maquinas virtuales y la informacion

critica del Hospital dentro de la infraestructura del datacenter garantizando el soporte y
funcionamiento del mismo.

Servidor DELL R750 para respaldo de informacion critica HUSRT

e Servidor DELL R660 para migracion de base de datos de Oracle de Servinte Clinical Suite, mejora
rendimiento en el ingreso, registro y consulta de los datos y del sistema en general.

Serv1d0r DELL R660 para base de datos Oracle productlva

C—

Licenciamiento y Ofimatica
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Los colaboradores del Hospital para sus labores diarias utilizan diversas herramientas de conectividad,
dentro de las que se incluyen: Correo Electrénico, Procesadores de texto y calculo, presentaciones, acceso
a otros aplicativos o sistemas de informacion externos, entre otros.

Se aumentaron de 320 a 350 cuentas de correo electrdnico locales a servicio en la nube, de igual forma
se adquirieron 30 cuentas de Office365 y para mejorar la comunicacion entre las diferentes areas del
Hospital se adquirieron 56 licencias de teams essentials para reuniones y videoconferencias.

De las cuentas de correo electrénico corporativas, se adquirieron 3 con almacenamiento de 100 GB y
descargue automatico y espacio local ilimitado que se necesitan en los procesos de referencia y
contrarreferencia y juridica, las cuales alcanzan a recibir mas de 1.000 correos en el dia, las demas con
una capacidad de almacenamiento hasta de 50 GB, en nube y por cuenta.

El licenciamiento con Microsoft permite obtener entre otros: aplicaciones de Office, entre las que se
incluyen Outlook, Word, Excel, PowerPoint, OneNote, Teams para reuniones virtuales y la posibilidad de
almacenamiento en la nube OneDrive y compartir archivos, Microsoft Fabric para construccion de
reportes, Microsoft Power Apps para desarrolladores entre otros.

Licenciamiento Microsoft con herramientas de comunicacién y colaboracién

Nombre T Licencias disponi...  Licencias asignadas

o Exchange Online (plan 1) 30 —— 320/350
o Exchange Online (plan 2) 0 — 3/3

o Microsoft 365 Empresa Estandar 7 ——— 23/30
° Microsoft Fabric (Gratis) 999977 23

c Microsoft Power Apps for Developer 9999 ——— /10000
o Microsoft Power Automate Free 9993 ——— 7/10000
o Microsoft Teams Essentials 56 ———— /56
c Prueba de Microsoft Stream 999998 2

De acuerdo con Documento Técnico — Politicas de Despliegue Servinte Clinical Suite Enterprise Version:
10.8.2 las caracteristicas técnicas minimas de servidor para aplicaciones como para los servidores de
componentes y servidores de integraciones ITLINK se adquirieron licencias Windows Server 2022
Estandar x64.

Acorde a las necesidades de las areas se estimaron y adquirieron licencias de office, licencias para disefo
de etiquetas del servicio farmacéutico, licencias para equipos con Windows vy licencia para disefio Corel
Draw.
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Mantenimiento de Redes y Servidores

La ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja contratd los servicios para realizar de manera
profesional, especializada y con la experiencia necesaria, el mantenimiento preventivo y correctivo de
servidores y switches, centros de cableado y redes de datos que incluyd el suministro de una bolsa de
repuestos con partes y elementos nuevos y originales. Esto en razon a que la Entidad no cuenta con
personal suficiente para desarrollar el objeto contractual y con el objetivo de asegurar la disponibilidad en
los servicios TI, mejorar los recursos en hardware y asegurar la continuidad de los servicios tecnoldgicos
para los procesos institucionales, asi como la atencion de los requerimientos internos y externos de
gobierno y de los usuarios.

Se realizd el mantenimiento preventivo a la totalidad de los servidores alojados en el datacenter y de los
centro de cableado y switches del Hospital; areas que hacen parte de los servicios misionales de alta
demanda y complejidad en cuanto al acceso, registro y consulta de historia clinica y que deben a su vez
generar mediante factura electrénica los valores a gestionar ante los correspondientes pagadores y que
en ningun caso puede ser suspendido o aplazado salvo en contingencias en donde se contempla el
correspondiente plan.

Mantenimiento centros de cableado - Switch
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Mantenimiento de Servidores de la central de datos

Gestion y Soporte de Servicios

Para atender a los usuarios en el soporte de los servicios TIC que se utilizan, se tiene dispuesto personal
profesional y técnico que opera los 5 dias de la semana en horario laboral, y que recibe a través de las
lineas de celular 3166654727 y 3166004678 solicitudes en disponibilidad fuera del horario laboral. Esta
Infraestructura sostiene los servicios TIC centralizados, como lo son Aplicaciones, Bases de Datos,
Servidores, Seguridad Perimetral, Respaldos, Almacenamiento, entre otros, asi como las diferentes
solicitudes a través de correo electronico.

Se adelanta las actividades de implementacion de la mesa de servicios, se elaboran manuales e
instructivos de uso los cuales se encuentran en el aplicativo Daruma y se elabora curso virtual el cual es
incluido dentro de la plataforma virtual del hospital.

Se actualizod el directorio activo reduciendo la cantidad de objetos en el mismo, con el fin de
disminuir las posibilidades de intrusidon a los activos de informacién desde cuentas no usadas o
inactivas

PETI

Se contratd consultoria para elaboracion del Plan Estratégico de Tecnologias de la Informacion y las
comunicaciones para Desarrollar incrementalmente mejoras en la calidad y la cobertura de los
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servicios y procesos del HUSRT a través de la implementacion de soluciones, modelos y
herramientas TI y la articulacion de estas al direccionamiento estratégico, la operacién y la atencion
al usuario

Objetivos por alcanzar

Es necesario que la Institucion realice el proceso de planeacion y preparacidn para su renovacion
tecnoldgica, dado que la infraestructura (servidores y redes de almacenamiento de informacién, redes de
datos equipos y dispositivos de comunicacion y demas), ya no cuentan con el soporte de fabricante. En
ese sentido y mientras se da inicio al plan de renovacion se hace necesario garantizar la seguridad,
accesibilidad, procesamiento, almacenamiento, disponibilidad y precisién de la informaciéon y de los
sistemas que la conforman.

Mejoramiento de la infraestructura tecnolégica HUSRT. Desde el afio 2015 se implementd y se
realizd la dltima actualizacion a la infraestructura de servidores y almacenamiento, configuracion de los
equipos, bases de datos y aplicaciones para la migracion de la plataforma requerida para la operacién de
Servinte Clinical Suite y otras aplicaciones como GLPI, HrCatch. Se cumplen 5 afios con esta
infraestructura, se tiene como inconveniente, que este sistema si bien aln esta vigente, ya no esta en
produccion por parte de los proveedores y a mediano plazo, no contara con soporte. Aunque se realizé el
mantenimiento preventivo y se mejord la memoria RAM de algunos servidores, es necesario redisefiar la
arquitectura del almacenamiento y de procesamiento de computo basadas en tecnologias que permitan
reemplazar el sistema de almacenamiento utilizando el actual para otros tipos de almacenamiento de
menor dimensién, adquirir un nuevo sistema de computo que permita mejorar el rendimiento a nivel de
las aplicaciones y de base de datos con un sistema que permita la administracion e Integracion VMWare
actualizada de virtualizacion, para optimizar los recursos disponibles.

Redes de datos. Realizar el mantenimiento preventivo y correctivo a los 17 centros de cableados, switch
y redes de datos. Renovar paulatinamente los switches y dispositivos de comunicacion de datos.

Parque computacional. Adquisicion de equipos de cdmputo, impresoras, escaner, portatiles para
garantizar el funcionamiento de los sistemas de informacién y cumplimiento de la mision.

Otros Objetivos por alcanzar

e Renovar la infraestructura del servicio de telefonia IP para evolucionar y actualizar a tecnologias
compatibles a IPv6.

e Contar con un data center alterno para tener una alternativa de recuperacion de desastres; entre
otros, que se irdan materializando durante la vigencia.

e Mejorar los sistemas operativos del hospital y adquirir las aplicaciones de ofimatica teniendo en
cuenta que se tienen versiones antiguas como 2007, 2013 y algunos equipos no cuentan con software
de office.

e Implementar la ventanilla Unica.

MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION MIPG

Politica de Gobierno Digital
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De acuerdo con lo establecido en el decreto 1008 de 2018 de MinTIC, el cual tiene por objeto: “Promover
el uso y aprovechamiento de las tecnologias de la informacion y las comunicaciones para consolidar un
Estado y ciudadanos competitivos, proactivos, e innovadores, que generen valor publico en un entorno de
confianza digital”, teniendo en cuenta los alcances de los elementos que hacen parte de esta: 2
componentes: TIC para el Estado y TIC para la Sociedad, 3 habilitadores transversales: Arquitectura,
seguridad de la informacion, servicios ciudadanos digitales y 5 propdsitos. Todo lo anterior igualmente
alineado a dimensidn Gestion de Resultados con Valores del Modelo Integrado de Planeacién y Gestién —
MIPG. Para el 2023 se cumplieron las actividades planteadas con un 90%.

Logros MIPG

e Realizar actualizacion del plan estratégico de Tecnologia de la Informacion PETI publicado en la
pagina web institucional.

e Actualizacion Catalogo de Sistemas de Informacion de E.S.E. Hospital Universitario San Rafael de
Tunja: Evidencia: S-M-14 Catalogo de Servicios de Tecnologia de la Informacion.

e Actualizaciéon de S-M-15 ESQUEMA GOBIERNO TI.

e Actualizacion formatos, procedimientos del proceso de Gestion de Sistemas de Informacion vy
Comunicaciones.

Objetivos por alcanzar MIPG

e Articular con los lideres de procesos el fortalecimiento de la implementacion y sostenimiento de la
politica de Gobierno Digital en el Hospital, de acuerdo con las actividades de bajo cumplimiento
en el autodiagndstico.

e Incluir dentro de las de formulacion de necesidades de capacitacion de acuerdo con los formatos
del proceso de Talento Humano la estrategia de TI y la politica de gobierno digital que lidera el
proceso de Gestion de la Tecnologia e Informacién.

e Incrementar el porcentaje de uso de herramientas tecnoldgicas a través del plan de apropiacion
del proceso de Gestion de la Tecnologia e Informacion.

e Identificar las caracteristicas para implementacion de habilitador transversal de servicios
ciudadanos digitales.

e Fortalecer la apropiacion y la documentacion de los controles a los riesgos de seguridad digital y
ciberseguridad.

Necesidades de personal para implementar Gobierno Digital

Realizando un analisis de los resultados de autodiagndstico de gobierno digital y seguridad de la
informacion y la matriz de cargas identificadas en el proceso de TIC, asi como los informes de auditorias
internas se contemplan las siguientes consideraciones:

1. La dedicacion en tiempo no ha sido suficiente para dar cumplimiento a las actividades de la
estrategia de Gobierno en Linea y/o Politica de Gobierno Digital porque el proceso de Gestion de
la Tecnologia e Informacion TIC desempefia tres roles: el rol asociado con la gestion de los
servicios de TIC, hardware o software, el rol de seguridad informatica y el rol relacionado con la
implementacion de la Politica de Gobierno Digital.
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2. La institucion no cuenta con un grupo transversal de seguridad de la informacidon que opere de
manera independiente a la oficina de TIC, en este caso, la entidad tiene ubicado en la misma
area los aspectos de funcionalidad y de seguridad.

3. La institucion no cuenta con un Grupo de trabajo de Arquitectura empresarial, de igual manera
que funcione independiente a la oficina de TIC. Es importante tener en cuenta que este grupo se
conforma dependiendo de la necesidad y madurez de la entidad en materia de arquitectura
empresarial y aunque es deseable, no es obligatorio.

4. Se solicito a Talento Humano las necesidades de personal de acuerdo con la MATRIZ
PLANEACION DEL TALENTO HUMANO AREA ADMINISTRATIVA TH-F-40

SEGURIDAD DE LA INFORMACION

La E.S.E Hospital San Rafael Tunja, entendiendo la importancia de una adecuada gestion de la
informacion, se ha comprometido con la implementacion de un Modelo de Seguridad y Privacidad de la
Informacion -MSPI, de acuerdo con la Politica de Gobierno Digital y en concordancia con la misién y vision
de la entidad.

La Seguridad de la Informacidén, como habilitador transversal de la Politica de Gobierno Digital, busca
crear condiciones de uso confiable en el entorno digital, mediante un enfoque basado en la gestién de
riesgos, preservando la confidencialidad, integridad y disponibilidad de la informacion de las entidades del
Estado y de los servicios que prestan al ciudadano.

La informacion tiene la caracteristica de ser uno de los activos mas importantes para cualquier
organizacion, debido a que de su tratamiento confidencial depende la rentabilidad y continuidad de su
modelo de negocio, por esta razén la seguridad de la informacién resulta ser un factor critico para la
estabilidad de la entidad.

Diagndstico de Seguridad de la Informacion

La fase de diagndstico de Seguridad y Privacidad de la informacidon se define como la fase inicial del
Modelo de Seguridad y Privacidad de la informacion (MSPI) establecido por el Ministerio de Tecnologias
de la Informacion y las comunicaciones (MinTIC) para todas aquellas entidades que pertenecen al ambito
gubernamental y permite identificar el estado actual de las organizaciones con respecto a los
requerimientos del MSPI. Se realizo el diagnostico del estado actual de la E.S.E Hospital San Rafael Tunja
con respecto a los requerimientos del Modelo de Seguridad y Privacidad de la Informacion propuesto por
el Ministerio de Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones.

Avance implementacion seguridad de la informacion. La herramienta GAP evalla los controles que
se definen en la pestafia administrativas y técnicas con base en el Anexo “A” de la Norma ISO 27001 del
2013, eligiendo 14 dominios que van desde el A.5 al A.18, compuesto por 114 controles, la calificacion de
estos controles se basa en la siguiente tabla de Nivel de Madurez del MSPI.

Tabla 1 Resultados Evaluacion de efectividad de Controles - ISO 27001:2013

Evaluacion de Efectividad de controles
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A5 POLITICAS DE SEGURIDAD DE LA INFORMACION ] 30 100 REPETIBLE
A.6 ORGANIZACION DE LA SEGURIDAD DE LA INFORMACION 2 100 INICIAL
A7 SEGURIDAD DE LOS RECURSOS HUMANOS 41 100 EFECTIVO
A8 GESTION DE ACTIVOS 27 100 REPETIBLE
A9 CONTROL DE ACCESO 52 100 EFECTIVO
A.10 CRIPTOGRAFIA 0 100 INEXISTENTE
A1l SEGURIDAD FISICA Y DEL ENTORNO 64 100 GESTIONADO
A.12 SEGURIDAD DE LAS OPERACIONES 55 100 EFECTIVO
A.13 SEGURIDAD DE LAS COMUNICACIONES 58 100 EFECTIVO
ADQUISICION, DESARROLLO Y MANTENIMIENTO DE
A.14 SISTEMAS 58 100 EFECTIVO
A.15 RELACIONES CON LOS PROVEEDORES 30 100 REPETIBLE
GESTION DE INCIDENTES DE SEGURIDAD DE LA
A.16 INFORMACION ’ 29 100 REPETIBLE
ASPECTOS DE SEGURIDAD DE LA INFORMACION DE LA
AL7 GESTION DE LA CONTINUIDAD DEL NEGOCIO 24 — REPETIBLE
A.18 CUMPLIMIENTO 54 100 EFECTIVO
PROMEDIO EVALUACION DE CONTROLES 37 100 REPETIBLE

Como se puede detallar en la tabla anterior la entidad en la evaluacién de efectividad tiene un promedio
de 37 % lo que significa que se encuentra en un nivel repetible, segun las recomendaciones de Gobierno
Digital y MiInTIC el promedio para que una entidad logre una gestion de seguridad de la informacién
aceptable el porcentaje en que se debe encontrar es un 70 % o mas.

De acuerdo con el informe auditoria al sistema de seguridad de la informacion respecto a la norma NTC
ISO/IEC 27001:2023

Avance ciclo del modelo de operacién ISO 27001

AVANCE CICLO DE FUNCIONAMIENTO DEL MODELO DE
OPERACION

40%
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20%
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M Planificacion M Implementacion ™ Evaluacion de desempefio Mejora continua

5.1.1. Brecha Anexo A ISO 27001:2013. La brecha que proyecta la herramienta GAP resume cada uno
de los dominios en donde se identifica el porcentaje en el que se encuentran actualmente y se refleja la
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diferencia que falta para obtener el estado ideal. En la siguiente ilustracion se detallan los resultados de la
auditoria realizada por la revisoria fiscal.

Tlustracion 1 Brecha Anexo A ISO 27001:2013
BRECHA ANEXO A ISO 27001:2013

POLITICAS DE SEGURIDAD DE LA

INFORMACION X
RGANIZACION
cuwuwsmo.)w' ~—,. . CRGANIZACIONDELA
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ASPECTOS DE SEGURIDAD DE LA \ SEGURIDAD DE LOS RECURSOS
INFORMACION DE LA GESTION ¢f .6( HUMANGS
DE LA CONTINUIDAD DEL../ \ \
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\ %
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COMUNICACIONES, S~ ENTORNO

SEGURIDAD DE LAS
OPERACIONES

e=e==(alificacion Actual ~ ==e==(Calificacion Objetivo

En la siguiente imagen se muestra el porcentaje de cumplimiento por cada uno de los 14 dominios y 114
controles de la norma NTC ISO-IEC 27001:2013; informe de la revisoria fiscal:

Calificacién Dominios ISO 27001 — Informe Revisoria Fiscal

Evaluacion de Efectividad de controles

EVALUACION
No. Calificacié | Calificacié |DE
DOMINIO n Actual n Objetivo |EFECTIVIDAD
DE CONTROL
A.5 | POLITICAS DE SEGURIDAD DE LA INFORMACION 70 100 GESTIONADO
ORGANIZACION DE LA SEGURIDAD DE LA
A6 | NFORMACION 40 100 REPETIBLE
A.7 | SEGURIDAD DE LOS RECURSOS HUMANOS 76 100 GESTIONADO
A.8 | GESTION DE ACTIVOS 56 100 EFECTIVO
A.9 | CONTROL DE ACCESO 36 100 REPETIBLE
3'1 CRIPTOGRAFIA 0 100 INEXISTENTE
'1\'1 SEGURIDAD FISICA Y DEL ENTORNO 56 100 EFECTIVO
;"1 SEGURIDAD DE LAS OPERACIONES 56 100 EFECTIVO
';'1 SEGURIDAD DE LAS COMUNICACIONES 65 100 GESTIONADO
A.1 | ADQUISICION, DESARROLLO Y MANTENIMIENTO DE
4 |sisTEnias 56 100 EFECTIVO
é'l RELACIONES CON LOS PROVEEDORES 30 100 REPETIBLE
A.1 | GESTION DE INCIDENTES DE SEGURIDAD DE LA
6 | INFORMACION 46 Ty a0
A.1 | ASPECTOS DE SEGURIDAD DE LA INFORMACION DE LA
7 | GESTION DE LA CONTINUIDAD DEL NEGOCIO 1 INEXISTENTE
2‘1 CUMPLIMIENTO 59 100 EFECTIVO
PROMEDIO EVALUACION DE CONTROLES 46 100 EFECTIVO
Fuente: Auditor
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Avance de los resultados del componente de Ciberseguridad — ISO 27032; esta norma contiene las
directrices para la Ciberseguridad, es parte de la serie ISO 27000 que se centra en estandares
relacionados con la seguridad de la informacion. Esta norma especifica ofrece directrices detalladas para
gestionar y mejorar la ciberseguridad en un mundo cada vez mas interconectado.

Tabla 2 Resultado de evaluacién de los controles ISO 27032 y NIST
MODELO FRAMEWORK CIBERSEGURIDAD NIST

Etiquetas de fila CALIFICACION NIVEL IDEAL
ENTIDAD CSF
IDENTIFICAR| 51 100
DETECTAR 51 100
RESPONDER 56 100
RECUPERAR 53 100
PROTEGER 50 100

Fuente: Auditoria Revisoria Fiscal

Dificultades: La institucion no cuenta con un grupo transversal de seguridad de la informacién que opere
de manera independiente a la oficina de TIC, en este caso, la entidad tiene ubicado en la misma area los
aspectos de funcionalidad y de seguridad. No se cuenta con

REQUERIMIENTOS INFRAESTRUCTURA DE TI

La constante evolucién que trae consigo las tecnologias de la informacion y las comunicaciones, implica la
adopcion de metodologias, esquemas o estrategias que permitan establecer una adecuada gestion de las
diversas herramientas que la componen y a su vez fortalecer la planificacion de los recursos
indispensables para alcanzar un nivel 6ptimo en su implementacion

La infraestructura tecnoldgica constituye un factor critico de éxito en cualquier institucion; incluye el
hardware(ordenadores, monitores, videocdmaras, routers, Wi-Fi, teléfonos, sensores, escaneres,
impresoras, cableado, etc), el software (sistemas y programas que facilitan el funcionamiento de otras
aplicaciones, entre ellos: sistemas operativos y programas informaticos como bases de datos,
procesadores de texto, herramientas de ofimatica) y las redes de datos que permiten junto con los
dispositivos de comunicacion y transmision de datos, la conectividad entre las estaciones de trabajo, la
utilizacion de los aplicativos, el internet, la telefonia entre otros, ademas de los diferentes servicios
necesarios para optimizar la gestion interna y seguridad de informacion.

Se presentd informe a Junta Directiva del Hospital con los requerimientos de TI; las actividades
resultantes de la planeacion 2023, se vienen desarrollando a través de un equipo de trabajo
consolidado y un crecimiento presupuestal que se resume a continuacion

*Soporte a sistemas de informacion: Daruma, Sicof, Okorum, Servinte, Orfeo,
2020 Adfa, [—Iosting (web, cursos virtuales y correos electrdnicos), facturacion
1.018.170.973 | electrdnica

*Actualizacion Servinte version HC 1.3 valor de 325 millones
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*Soporte a sistemas de informacion: Daruma, Sicof, Okorum, Servinte, Orfeo,
Agfa, Hosting (web, cursos virtuales y correos electronicos), facturacion
electrdnica
786.507.155 | *Compra repuestos 92 millones
*Mantenimiento correctivo datacenter 60 millones
*Migracion a hosting 155 millones
*Soporte a sistemas de informacion: Daruma, Sicof, Okorum, Servinte, Orfeo,
Agfa, Hosting (web, cursos virtuales y correos electronicos), facturacion
electrdnica
*Compra computadores 679 millones
2022 3.035.646.165 :glantenimiento reQes y servidores 554 millones

oporte y mantto impresoras 50 millones
*Enterprise Imaging 551 millones,
*hosting y correos 156 millones
*Migracion a IPV6
*Soporte a sistemas de informacion: Daruma, Sicof, Okorum, Servinte, Orfeo,
Agfa, Hosting (web, cursos virtuales y correos electronicos), facturacion
electronica
*Actualizacion directorio activo 40 millones
2.781.518.913 | *Zona wifi 95 millones
*Arriendo servidor 3net (compra) 97 millones
*Arriendo Servidor Agfa (compra) 192 millones, licencias 109 millones,
monitores, microfonos 134 millones
*en proceso 320 millones PETI y compra de licencias 550 millones

2021

2023

Como se observa en la tabla anterior, se han venido realizando intervenciones para mantener la
infraestructura, pero el presupuesto resulta ain muy insuficiente para abarcar todas las lineas
estratégicas y operativas del Proceso con miras a la renovacion tecnolodgica.

Adicional a las actividades propias de mantenimiento y soporte de los sistemas de informacion, fueron
surgiendo necesidades de actualizacion y desarrollo generandose mayor demanda de almacenamiento y
arquitectura tecnoldgica, todo a la par de las ampliaciones de capacidad instalada de la Institucion, por lo
cual se tercerizaron algunos procesos hasta entonces en manos de técnicos de apoyo como el
mantenimiento impresoras y escaneres, hasta el mantenimiento de dicha arquitectura de lo que no se
tiene conocimiento de intervenciones anteriores.

Como se menciond en el numeral 3.8 se aprobd la necesidad contractual en comité directivo de realizar
una consultoria para la formulacion del PETI con una proyeccion de 10 afos, la cual se encuentra en
gestién precontractual, sumado a las proyecciones de capacidad instalada derivadas de la unidad materno
infantil UMI y la primera fase de la torre de alta complejidad. Adicionalmente y producto de las ejecuciones
contractuales de proveedores de mantenimiento, base de datos, internet, entre otros surgieron nuevas
necesidades que sumadas al cambio de gobierno departamental y con éste de administracion del Hospital,
se requiere dejar plasmada la situacion actual y la hoja de ruta que permita tomar las decisiones
adecuadas en materia de planeacién a través de una entrega para empalme confiable, completa y
proyectada financieramente
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21.INFORME GESTION CLINICA

Para la vigencia 2023-2024 cuyo lema “En el San Rafa Trabajamos con el Alma” desde el proceso de
Gestion clinica nuestra labor: cuidar y tratar a pacientes con patologia médica y/o quirdrgica que por su
situacion clinica necesitan una atencion continuada que no puede prestarse de forma ambulatoria a fin de
mejorar su estado de salud con un enfoque en el usuario y su familia.

Para cumplir, mejorar y seguir el lema ha sido importante la labor que desde hospitalizacién y/o gestion
clinica prestan profesionales constituidos por especialistas de las diferentes areas de acuerdo con la
necesidad del paciente y la misidn de los médicos generales de los servicios, asi mismo, esta coordinacion
tiene a cargo subprocesos de que engranan y articulan la atencion integral y trabajar con el alma.

SUB-PROCESOS:
PSICOLOGIA

Desde el mes de marzo de 2023 se realiza el cambio de equipo de psicdlogos a psicdlogos especialistas en
el area clinica con el objetivo de mejorar el servicio y la calidad de la atencién, actualmente el servicio de
psicologia cuenta con cinco profesionales especializadas en el area clinica las cuales se encuentran
cubriendo los diferentes servicios con los que cuenta el hospital para brindar la atencion psicolégica
oportuna en el menor tiempo posible.

Dichas profesionales cumplen con 188 horas de trabajo al mes, con turnos de 9 horas de lunes a viernes
en horario de 8 am a 6pm vy fines de semana de 8 am a 5 pm cubriendo el servicio todos los dias sin
excepcion con el fin de brindar la atencién oportuna a cada uno de los casos. De acuerdo a lo anterior, el
proceso de psicologia presta atencién en todos los servicios de hospitalizacién, sala de partos, sala de
cirugia y apoyo en programas de consulta externa (clinica de obesidad).

A partir del mes de marzo del afio 2023 a la fecha se evidencia incremento en el nimero de interconsultas
(valoraciones y seguimientos individuales por psicologia) mes a mes como se muestra en la siguiente

tabla:
N° INTERCONSULTAS
PSICOLOGIA CLINICA
Enero 487
Febrero 681
Marzo 1035
Abril 1325
Mayo 1454
Junio 1154
Julio 1262
Agosto 1329
Septiembre 1487
Octubre 1672
Noviembre 1714
Diciembre 1617

Enero|2024. 1745
Febrero 2024. 1915
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Como se evidencia en la tabla anterior, el aumento en las interconsultas y por consiguiente en la
facturacion del proceso en el mes de enero del 2023 vs mes de febrero del 2024 es de 1428 interconsultas
Frente a la infraestructura, cada una de las psicdlogas clinicas cuenta con su respectivo cubiculo dotado de
computador, silla y escritorio para realizar el adecuado registro de las notas asistenciales en la historia
clinica de cada uno de los pacientes, se realizan las valoraciones y las psicoterapias individuales por
psicologia dentro del servicio en el cual se encuentra ubicado el paciente, servicios los cuales cuentan con
las margenes establecidas por el sistema Unico de habilitacién de la resoluciéon 3100 del mes de noviembre
del afio 2019.

Por otra parte, frente a los indicadores del proceso los cuales se encuentran en etapa de desarrollo para
continuar con la revisién y aprobacion se ubican los siguientes:
1. Atencién oportuna a pacientes victimas de cddigo verde antes de las veinticuatro horas.
2. Atencién oportuna a pacientes victimas de violencia intrafamiliar y de genero antes de las
veinticuatro horas.
3. Atencidn oportuna a pacientes o familiares que requieran contencion emocional por situacion de
duelo ante fallecimiento o enfermedad.
4. Oportunidad de tiempo de respuesta a las interconsultas generadas por al servicio.

Finalmente, como meta a corto plazo se encuentra establecido aumentar el nimero de interconsultas
realizadas por mes y disminuir el tiempo de respuesta de las mismas, sin reducir la calidad de la atencion
la cual ha caracterizado el proceso desde la llegada de los profesionales especializados en el area clinica,
de igual forma cumpliendo con los indicadores nombrados anteriormente.

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS Y UNIDAD NEUROVASCULAR

En el vertiginoso avance de la medicina contemporanea, la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) del
Hospital Universitario San Rafael en Tunja emerge como un pilar fundamental en la atencion de pacientes
en estado critico de la red hospitalaria publica del departamento de Boyaca y del centro oriente
colombiano. Dotada con equipamiento de vanguardia y un personal altamente capacitado, representa la
conjuncion perfecta entre la excelencia clinica y la innovacién tecnoldgica. se divide en dos unidades una
para pacientes con patologias neuro cardiovasculares con 18 unidades y otra para pluripatologias de 23
habitaciones

En primer lugar, es crucial destacar el papel fundamental que desempena la tecnologia de punta en la UCI
del Hospital Universitario San Rafael. Equipos sofisticados de monitorizacion, ventiladores mecanicos de
ultima generacion, sistemas de infusion de farmacos automatizados y dispositivos de imagen avanzada son
solo algunos ejemplos de los recursos disponibles en esta unidad. Estos instrumentos permiten una
vigilancia continua y precisa de los signos vitales del paciente, facilitando la deteccion temprana de
cualquier cambio o complicacion. Asi mismo, posibilitan la administracion de tratamientos personalizados y
la adaptacion rapida a las necesidades cambiantes del paciente, garantizando asi una atencion optima y
oportuna.
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Ademas del equipamiento tecnoldgico, la UCI del Hospital Universitario San Rafael se distingue por contar
con un equipo multidisciplinario de profesionales durante las 24 horas del dia. Médicos especializados en
cuidados intensivos, enfermeras especializadas, médicos generales con entrenamiento, terapeutas
respiratorios, fisioterapia y otros expertos colaboran estrechamente para proporcionar una atencion
integral y personalizada. Esta sinergia entre diferentes disciplinas médicas garantiza una gestion eficiente y
coordinada de la atencion del paciente, maximizando las posibilidades de una recuperacion exitosa.

Otro aspecto crucial de la UCI del Hospital Universitario San Rafael es su capacidad para ofrecer un
entorno seguro y controlado. Esta unidad esta disefiada para minimizar el riesgo de infecciones asociadas
al cuidado de la Salud y otros eventos adversos, mediante estrictos protocolos de higiene y control de
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calidad. Ademas, la presencia de sistemas de alarma y dispositivos de seguridad contribuye a prevenir
incidentes potencialmente peligrosos, asegurando asi la seguridad y el bienestar de los pacientes.

Adicionalmente, la UCI del Hospital San Rafael fomenta la investigacion y la innovacion en el campo de los
cuidados criticos. Esta unidad sirve como un centro de excelencia donde se realizan estudios descriptivos,
se desarrollan nuevas terapias y se evallan tecnologias emergentes, como las terapias de hemo perfusion,
hemodiafiltracion y plasmaféresis. Esta constante blusqueda de conocimiento y mejora continua permite
que la UCI del Hospital San Rafael esté a la vanguardia de la medicina, ofreciendo a los pacientes acceso a
los ultimos avances y tratamientos disponibles.

UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO NEONATAL

La UCI Neonatal del Hospital Universitario San Rafael de Tunja es la Unica en la red publica de Boyacs;
somos centro de referencia de todo el departamento y departamentos aledafios, contamos con personal
capacitado e idoneo, ademas de los recursos necesarios para atender de forma oportuna y de calidad, las
diferentes urgencias y emergencias, con 23 camas habilitadas distribuidas por criterio estancia de la
siguiente manera: 8 camas para cuidado intensivo, 6 camas para cuidado intermedio y 9 camas para
cuidado basico.

Somos la Unica institucion del departamento que cuenta con subespecialidades como: cardiologia
pediatrica, neurologia pediatrica, nefrologia pediatrica, infectologia pediatrica, endocrinologia y cirugia
pediatrica con el Unico subespecialista en cirugia colo-rectal pediatrica del departamento. Adicionalmente,
somos la Unica institucion del departamento que cuenta con equipos completos, personal entrenado y
protocolo para ofrecer hipotermia terapéutica a los neonatos con asfixia perinatal desde el mes de
noviembre del 2022, Unica medida eficaz para disminuir secuelas neuroldgicas a mediano y largo plazo en
estos pacientes.

Debido a lo mencionado, ha aumentado progresivamente la demanda de servicios en la UCI Neonatal de la
institucion. A continuacion, se muestran las graficas de ocupacion.

Ocupacion UCI Neonatal
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Para garantizar la atencion de los recién nacidos hemos venido incrementando el personal en todos los
perfiles (como se observa en el siguiente cuadro), buscando desarrollar y especializar el perfil del equipo
de salud del servicio. A través del plan de formacion y de capacitaciones hemos venido reforzando las
competencias del personal relacionadas con protocolos institucionales y guias de manejo de las primeras
causas de hospitalizacion, patologias nuevas o atipicas para el servicio, asi como tecnologias adquiridas.

El Hospital Universitario San Rafael de Tunja cuenta con el Programa Madre Canguro desde hace 17 afios,
lo que nos ha permitido garantizar el seguimiento de los pacientes de alto riesgo permitiendo egresos
seguro y tempranos, mejorando el giro cama, disminuir estancias hospitalarias y complicaciones derivadas
de su diagndstico y comorbilidades. A continuacion, se muestra las estadisticas del giro cama del ultimo
afno donde se ve evidencia lo mencionado.

Comportamiento Indicadores Vigencia 2023
Egresos 571

e Con un indice promedio de ocupacion de 53% para camas de cuidado Intensivo con un rango
entre 30 y 88,7 %; y un promedio de ocupacion camas Intermedio de 171% con un rango entre
136 — 230 %

e Un total de 1861 dias camas ocupados cuidado Intensivo, 1251 para cuidados intermedios y 3149
camas ocupadas total. Lo anterior brinda una ocupacion del servicio de 80% promedio durante
toda la vigencia

e Giro cama de 2,1 en cuidados Intensivos con promedio de estancia de 8,3 y un giro cama de 11

para cuidados intermedios con promedio de estancia de 4.9 dias

Comportamiento Indicadores Vigencia 2024

Egresos 93

e Con un indice promedio de ocupacion de 45.7% para camas de cuidado Intensivo con un rango
entre 37.9 y 53.5 %; y un indice promedio de ocupacién camas Intermedio de 184.42% con un
rango entre 167 — 201 %

e Un total de 276 dias camas ocupados cuidado Intensivo y 222 para cuidados intermedios con 507
camas ocupadas total. Lo anterior brinda una ocupacién del servicio de 70% promedio durante la
vigencia

e Giro cama de 2,25 en cuidados Intensivos con promedio de estancia de 6 y un giro cama de 10.25
para cuidados intermedios con promedio de estancia de 5.35 dias

NUTRICION CLINICA

Por medio de la mediante la resolucion 042 del 21 de febrero de 2007, surge la necesidad de conformar el
grupo de Soporte Metabdlico y Nutricional, actualmente conocido como el grupo multidisciplinario NUTRE,
a través del cual se provee terapia nutricional en forma mas efectiva, apropiada, segura y soélo cuando se
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necesita; se asocia con mejores resultados de los pacientes, menor estancia hospitalaria y beneficia la
relacion de costo-efectividad.

El servicio de nutricion clinica de la E.S.E. Hospital San Rafael de Tunja hace parte del programa NUTRE,
antes conocido como Soporte Metabdlico y Nutricional, tiene como mision velar por las politicas, procesos,
actividades administrativas y asistenciales, relacionadas con la atencion nutricional de alta calidad, a través
del cuidado profesional personalizado y humano. Nos encontramos ubicados en las diferentes aéreas del
servicio de hospitalizacion, urgencias, consulta externa, Unidad Cuidados Intensivo Adultos, unidad de
cuidado intensivo pediatrico, unidad de cuidado intensivo neonatal, disminuyendo el riesgo de
complicaciones, tiempo de estancia hospitalaria y costos durante la atencién, a través de una adecuada
alimentacién y nutricion de los pacientes. El horario de funcionamiento es de lunes a lunes de 7 am a 7
pm.

El programa ha aumentado progresivamente la demanda de solicitud de interconsultas en los diferentes

servicios de hospitalizacion. A continuacion, en la siguiente tabla, se muestra el nimero de interconsultas
generadas y respondidas entre el mes de enero y febrero.

REPORTE DE INTERCONSULTAS REALIZADAS POR EL AREA DE NUTRICION CLINICA EN EL

MES DE ENERO Y FEBRERO
VALORACION MULTIDICIPLINARIA PARA Enero Febrero Total
TERAPIA NUTRICIONAL POR AREAS
P2 UCI NEONATAL 56 158 214
P5 UCI CORONARIA 11 12 23
P7 UCI PEDIATRICA 284 205 489
PISO SOTANO HOSPITALIZACION 31 12 43
PISO1 URG CAMA TEMPORAL 65 36 101
PISO1 URG GENERAL 37 51 88
PISO2 CIRUGIA AMBULATORIA 1 1
PISO2 INTERNACION GINECOLOGIA 14 11 25
PISO2 SALAS CIRUGIA 3 1 4
PISO2 URGENCIAS DE GINECOLOGIA 8 7 15
PISO3 PEDIATRIA 202 173 375
PISO3 SUR 33 58 91
PISO5 NORTE 37 53 )
PISO6 NORTE 32 12 44
PISO6 SUR 31 38 69
PISO7 SUR 22 86 108
867 913 1780

De las 1780 interconsultas generadas entre el mes de enero y febrero, 767 fueron valoraciones primera
vez y 1012 eran seguimientos.
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Ademas, apoyamos algunos programas clinicos que hace parte del plan de gestion y plan de desarrollo de
la E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja (2020 - 2024), como el Programa de rehabilitacion
cardiovascular, de 2 a 3 veces al mes.

También apoyamos la estrategia IAMII (Institucion Amiga de la Mujer y la Infancia con Enfoque Integral),
amparado bajo la resolucion 370 del 2020, Como es sabido, desde el 2019, el Hospital Universitario San
Rafael de Tunja, obtuvo la certificacidn como institucion IAMII, siendo la estrategia parte importante de los
lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencién para la Promocidon y Mantenimiento de
la Salud y la Ruta Integral de Atencién en Salud para la Poblacién Materno Perinatal; hemos venido
generando acciones encaminadas a la proteccion, promocion y apoyo de la lactancia materna y
alimentacién complementaria.

Desde el mes de octubre del afio 2023, contamos con una Nutricionista encarga de realiza seguimiento al
servicio de alimentos tercerizado Sumiservi S.A.S que brinda alimentacién a los pacientes de la E.S.E
Hospital Universitario San Rafael de Tunja. Lo anterior con el fin de mejorar la calidad de la alimentacion
ofrecida, logrando asi la satisfaccion de los usuarios en lo que respecta a las dietas normales y
terapéuticas.

ARTICULACION CON PROGRAMAS INSTITUCIONALES: Se tiene participacion en los programas:

* Programa trombolisis/trombectomia cerebral por AC isquémico: Se realiza rehabilitacion temprana
en periodo intrahospitalario

» Rehabilitacion cardiovascular: En este programa se participa en el periodo ambulatorio realizando
las sesiones de rehabilitacion en las fases II y III, se proyecta realizar las sesiones en fase 0 y I que
corresponde a la fase intrahospitalaria

 Rehabilitacion Pulmonar: En este programa se participa en el periodo ambulatorio realizando las
sesiones de rehabilitacion pulmonar.

PROGRAMAS INTITUCIONALES

Partiendo del objetivo estratégico de mejorar el desempefo de la entidad frente al cumplimiento de las
metas de gestién y resultados relacionados con la viabilidad financiera, la calidad y eficiencia en la
prestacion de los servicios de salud de la ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja durante el periodo
2020-2024, a través de procesos de mejoramiento continuo, estrategias enfocadas al cumplimiento de la
mision y la vision, el uso eficiente de los recursos financieros mediante el seguimiento, acompariamiento y
verificacion permanente del cumplimiento de directrices, procesos y procedimientos, promoviendo acciones
dirigidas a mejorar las actividades para el desempefio institucional y la prestacion integral de servicios de
salud, se hace la revisidn y analisis de indicadores como herramienta en la toma de decisiones gerenciales.

COMPORTAMIENTO POR AMBITO 2023
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CUMPLIMIENTO POR ATRIBUTO VIGENCIA 2023
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ACCESEILDAD | OPORTUNIDAD PERTINENCIA SEGURIDAD CONTINUIDAD Dﬂ SATIEFACCON  HUMANZACON ATRIBUTO
l.Sﬂtﬂ 85% 71% 86% 71% 85% | 100% | 100% 1 100% BEX

Al analizar el comportamiento de los atributos que se miden en el modelo integral de atencion de la Ese
Hospital Universitario San Rafael de Tunja para el afio 2023, se pudo observar que los que obtuvieron
menor puntaje respecto a los demas fueron oportunidad y seguridad, las cuales se determiné que en los
servicios donde no se logré el cumplimiento de la meta fue en la unidad de cuidados intensivos adulto y
cuidados intensivos neonatales (Tiempo promedio de respuesta a interconsultas de UCI Adultos — Tiempo
promedio de respuesta a interconsultas en UCI Neonatal al Servicio de Urgencias respectivamente), es asi
como de esta manera se implementaron planes de mejora en cada una de las unidades para lograr una
prestacion del servicio con oportunidad sin poner en riesgo la seguridad de nuestros pacientes. Por otro
lado, en cuanto a el atributo de seguridad, la unidad de cuidado intensivo adulto y consulta externa
(servicios de apoyo) no cumplen meta en cuanto a el andlisis de eventos adversos por lo que finalizada la
vigencia se realizaron mesas de trabajo con dichos servicios con el fin de plantear estrategias que
garanticen el analisis de estos casos en conjunto con el programa de seguridad del paciente de la
institucion.

Finalmente se observa que en los demas atributos hay un cumplimiento en general de la meta por lo que
se invita a todos los procesos continuar con estas buenas practicas y velar siempre por una prestacion de
servicios de salud de manera integral y humanizada.

COMPORTAMIENTO POR SERVICIOS 2023
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CUMPLIMIENTO MODELO INTEGRALDE ATENCION VIGENCIA 2023

120,00%
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UNIDAD DE UNIDAD DE UNIDAD DE
GESTION CLINICA GESTION URGENCIAS CUDADOS CUDADOS CUDADOS CONSULTA CUMPLIMIENTO
HOSPITALZACION QUIRURGICA INTENSIVOS INTENSIVOS INTENSNVOS EXTERNA MODELO ANUAL
ADULTDS PEDIATRICOS NEONATALES
Wseriesl 91,25% 100,00% 100,00% 82,50% 100,00% 91,25% 73,75% anw%

Respecto al andlisis por servicios y su cumplimiento general del modelo integral de servicios de salud
durante la vigencia 2023, se observd que los servicios que cumplieron en un 100% la meta institucional
fueron Gestion quirdrgica, urgencias y la unidad de cuidados intensivos pediatricos, posteriormente lo que
hace referencia a gestion clinica, consulta externa, la unidad de cuidados intensivos neonatales y la unidad
de cuidados intensivos adultos cumplen la meta institucional (70%) no en su totalidad, en lo que respecta
a gestion clinica el incumplimiento es debido a falta de disponibilidad de cama para el 100% de nuestros
usuarios, razon por la cual ya se encuentra en ejecucion la ampliacion de una nueva torre para asi
garantizar accesibilidad a nuestros servicios de salud.

En la unidad de cuidados intensivos adulto se encuentra en proceso plan de mejora para garantizar el
analisis de la totalidad de eventos adversos y adicionalmente se cuenta con la implementacion de otro plan
de mejora con el fin de garantizar la oportunidad de la respuesta a las interconsultas de este servicio. Para
la unidad de cuidados intensivos neonatales se proyecta que para la vigencia 2024 se logre dar
cumplimiento a la oportunidad de respuesta a interconsulta en el servicio de urgencias toda vez que para
el afio 2023 fue minimo el valor por el que dejaron de cumplir la meta.

Para el servicio de consulta externa se observd que no cumplieron meta en 3 de los 8 indicadores del
modelo integral de salud los cuales hacen referencia a Porcentaje de cumplimiento del programa de
adherencia a guias en Consulta Externa, Proporcion de vigilancia de eventos adversos en Consulta Externa
y Servicios de Apoyo, Proporcion de retraso inicial al ingreso al PMC ambulatorio, Hospitalizacion; en estos
indicadores ya se cuenta con planes de mejora con el fin de garantizar el cumplimiento de los mismos y no
afectar la calidad de prestacion de servicios de salud.

Finalmente, y luego de analizar todos los atributos medidos por cada uno de los servicios se determind que
el cumplimiento para la vigencia 2023 del modelo integral de servicios de salud fue de 91% conllevando de
esta manera al cumplimiento de la meta institucional propuesta en el plan de desarrollo
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PROGRAMAS DE ALTA COMPLEJIDAD Y SEGUIMIENTO COMUNITARIO — PLAN DE DESARROLLO

A lo largo del afio 2023 se fueron implementando varios programas, servicios y/o proyectos que se
encontraban incluidos dentro del plan operativo anual vigencia 2020-2024, dentro de los cuales se
encuentran los siguientes:

. Clinica de Obesidad (Res. 080 de 2023)

. Rehabilitacién Pulmonar — Pruebas de funcion pulmonar (Res. 424 de 2023)
) Rehabilitacion Cardiaca (Res. 425 de 2023)

) Programa con tus Pies (pie diabético) (Res. 202 de 2023)

o Clinica de Anticoagulaciéon — Hospital Seguro contra la trombosis (Res. 320 de 2023)
. Endocrinologia pediatrica (Servicio habilitado)

. Microcirugia (Servicio habilitado)

. Comité de bioética (Res. 336 de 2021)

. Hospital Generador de Vida (Donacion de érganos)

o U CI Coronaria (Servicio habilitado)

o Clinica del dolor y cuidado paliativo (Servicio habilitado)

Cada uno de estos programas que se mencionan anteriormente cuentan con su analisis situacional de
implementacion en la institucion, adicionalmente, el seguimiento de los mismos se realiza mediante
indicadores de productividad de cada uno, en cuanto a la parte documental cuentan con el programa
descrito en nuestro sistema de informaciéon DARUMA, asi como de documentos apoyo para poder funcionar
y que sean claros para el resto de personal asistencial del hospital. Por otra parte, antes de su adopcion
cada uno cuenta con su analisis de costos con el fin de que adicional a prestar atencion especializada a
nuestra comunidad sea sostenible para institucion su implementacion. Finalmente, se documenta
trimestralmente un informe ejecutivo del comportamiento de los mismos de acuerdo a el cronograma
planteado inicialmente por el plan de desarrollo, y es asi como se obtiene un puntaje de calificacién.

Se resalta la amplia labor en cuanto a la implementacion y ejecucién en cada uno de los programas de alta
complejidad con el fin de aportar en el cumplimiento del plan de desarrollo de la vigencia, adicional a
cumplir con un adecuado comportamiento de indicadores de seguimiento, se da a conocer su productividad
con el fin de que sean estos programas sostenibles a lo largo del tiempo y que a su vez logren brindar
atencién con calidad y humanizacién a toda nuestra poblacién boyacense.

El objetivo primordial de la implementacién de estos programas apunta a una prevencion en salud,
encaminados a brindar atencién especializada que permita intervenir patologias o problemas en salud
priorizados, asi mismo se disefiaron estrategias articuladas entre la atencion hospitalaria de alta
complejidad con los prestadores primarios y el ente asegurador mediante rutas integradas de atencion en
salud con el fin de garantizar la continuidad en los manejos de nuestros pacientes.

PROGRAMAS INSTITUCIONALES
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En lo relacionado a los programas institucionales actualmente se cuenta con los siguientes:

Programa de Farmacovigilancia (Res. 095 de 2014)
Programa Nutre (Res. 279 de 2023)

Programa de tecnovigilancia (Res. 096 de 2014)

Programa de reactivovigilancia (Res. 089 de 2014)

Programa Madre Canguro (Res. 108 de 2021)

Programa Amigos del corazén (Res. 055 de 2018)

Programa Por tu Piel (Res. 202 2023)

Programa de trombdlisis (Res. 044 de 2019)

Programa de Hemovigilancia

Programa de optimizacion antimicrobiana (Res. 034 de 2024)

Los programas institucionales surgen con el fin de garantizar una intervencién oportuna a los pacientes, a
través de un talento humano capacitado en cada area y servicio, con el fin de contribuir a la rehabilitacion
y recuperacion de nuestros pacientes, disminuyendo estancias, mitigando riesgo de complicaciones y
gestionando los costos en salud. A través de estos se busca mantener los lineamientos emitidos por los
entes de control y articularnos con las Entidades Administradoras de Planes de Beneficio en Salud para dar
continuidad del tratamiento y seguimiento a nuestros pacientes en el ambito ambulatorio.

Estos programas se han reestructurado a partir de las nuevas tecnologias y con el apoyo de talento
humano, dado que el volumen de atenciones para esta vigencia 2023-2024 ha venido en incremento y
hemos contado con convenios con otras Instituciones de segundo nivel que han querido hacer parte de los
procesos que ofrecemos, mejorando la consecucion en las atenciones y garantizando el apoyo
especializado con el que nosotros contamos actualmente, esperamos con este trabajo articulado poder
beneficiar a mas instituciones y principalmente a la poblacion del departamento que vive en areas distante
para poder contribuir a una atencion humanizada y manteniendo los estandares de calidad que
mantenemos durante estos afios.

ASIGNACION DE CAMAS:

Proceso a cargo de atencion hospitalaria Clinica que realiza la asignacion de unidades en el servicio con
base en criterios definidos y conocidos por los enfermeros profesionales y/o médico del area, basados en el
procedimiento institucional TRA-PR-09 Asignacién de camas de hospitalizacion cuyo objetivo es
“Estandarizar el proceso para la asignacion de cama hospitalaria teniendo en cuenta las condiciones
clinicas del paciente y la capacidad instalada de la institucion”.

ESPECIALIDADES
> Medicina Interna
> Geriatria

> Nefrologia
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> Nefrologia Pediatrica

> Infectologia Adultos

> Infectologia Pediatrica

> Neurologia

> Neurologia Pediatrica

> Pediatria

> Reumatologia

> Endocrinologia

> Endocrinologia Pediatrica

> Fisiatria

> Intensivista Pediatrica

> Medico Familiarista de Apoyo al Servicio de Pediatria
> Unidad de Cuidado Critico Neonatal

> Unidad de Cuidado Critico Pediatrica

> Unidad de Cuidado Critico Adulto y Cardiovascular

INDICADORES
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El giro cama para la vigencia 2023 tuvo un promedio de 8.43, para lo corrido de la presente vigencia esta

en 8.8 mostrando aumento.
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El porcentaje ocupacional en hospitalizacion muestra para la vigencia 2023 un promedio de 142,3 para lo
corrido de la presente vigencia se encuentra en 100,7, esto tiene que ver con algunos ajustes realizados a
la medicion del indicador y giro cama en hospitalizacion.
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PROMEDIO DIA ESTANCIA CONSOLIDADO

REPORTE ESPECIFICO DE INDICADOR
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1 3 PROMEDIO DIA ESTANCIA HOSPITALIZACION i}\o(ﬁmp”m

REPORTE ESPECIFICO DE INDICADOR San Rafael

6
534 549
5
. B34 B
3
2
1
0
4,72

6,11

567 5,53 551

‘ ‘ ‘ 5,07
AGO SEP ocT NOV DIC
5,67 5,53 611 5,51 5,07

indicador de promedio estancia hospitalizacion muestra para la vigencia 2023 un promedio de 5.5, para lo
corrido de la presente vigencia se encuentra en 4,09, mostrando reduccion, la cual esperamos se
mantenga a lo largo de para la vigencia 2024.

TIEMPO PROMEDIO ESTANCIA HOSPITALARIA

MAY UL

n2023 534 549 5,54 6,36 593

12024 434 3,34

Logros Alcanzados

» Estandarizacién de uso y costo de insumos en Angiografia.

e Seguimiento responsable a costos y productividad en las diferentes especialidades con
miras a seguimiento comparativo por vigencia.

» Seguimiento permanente a las unidades de cuidado intensivo neonatal, pediatrica, adulto y
cardiovascular en cuanto a pertinencia, racionalidad técnico-cientifica y productividad.

o Fortalecer el acompariamiento a las diferentes areas asistenciales y especialidades en
requerimientos para mejorar la operatividad en la prestacion del servicio.

» Unificar coordinacion del manejo del talento humano del grupo de rehabilitacion, nutricion y
psicologia mejorando la oportunidad y accesibilidad a los requerimientos con medicion de
productividad y resultados financieros de cada una de las areas.

e Trabajo en equipo con proceso de asignacién de camas dando cumplimiento a lo
establecido en los procedimientos documentados para tal fin en la institucion.

e Seguimiento continuo a los servicios hospitalarios, verificando la calidad de la atencion
hospitalaria diaria, la oportunidad del servicio, el cumplimiento de los profesionales de salud y
el giro cama eficiente.

» Seguimiento e interaccién con la auditoria médica concurrente, con el fin de agilizar los
tramites administrativos que apoyan a la eficacia en la prestacion del servicio.
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San Rafael

de Tunja

e En conjunto con la parte administrativa de auditoria médica en pisos y UCIs se ha logrado
mitigar la glosa por concepto de pertinencia médica, con verificacion de notas médicas
permitiendo justificacion del plan de manejo, mejorar oportunidad en toma de ayudas

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA©

diagndsticas, oportunidad en inter consultas por especialidades y definicion de conducta.

e Fortalecimiento de Educacion continuada, mayor compromiso de los especialistas con el
manejo del paciente, mejoria en las autorizaciones y toma de imagenes diagnosticas, mas

agilidad en el reporte de Laboratorios.

» Implementacion de rondas administrativas semanales que permiten verificar pertinencias en
estancia hospitalaria, en autorizaciones y demas con el fin de intervenir de manera inmediata

situaciones individuales en cada caso revisado

¢ Lo anterior ha contribuido a una mejor prestaciéon del servicio enfocada en la calidad,

oportunidad pertinencia accesibilidad y seguridad para los pacientes.

22.GESTION QUIRURGICA

Los servicios habilitados para la vigencia 2024 en el ambito de la gestidn quirlrgica son los siguientes:

Carrera 11 No. 27-27

Tunja - Boyaca - Colombia

©

CODIGO
GRUPO SERVICIO NOMBRE SERVICIO
Apoyo Diagnostico 742 DIAGNOSTICO VASCULAR
Apoyo Diagndstico 743 HEMODINAMIA E INTERVENCIONISMO
Apoyo Diagndstico 747 PATOLOGIA
Atencién Inmediata 1101 ATENCION DEL PARTO
Consulta Externa 301 ANESTESIA
Consulta Externa 304 CIRUGIA GENERAL
Consulta Externa 306 CIRUGIA PEDIATRICA
Consulta Externa 309 DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS
Consulta Externa 320 GINECOBSTETRICIA
Consulta Externa 331 NEUMOLOGIA
Consulta Externa 335 OFTALMOLOGIA
Consulta Externa 339 ORTOPEDIA Y/O TRAUMATOLOGIA
Consulta Externa 355 UROLOGIA
Consulta Externa 356 OTRAS CONSULTAS DE ESPECIALIDAD
Consulta Externa 356 OTRAS CONSULTAS DE ESPECIALIDAD
Consulta Externa 361 CARDIOLOGIA PEDIATRICA
Consulta Externa 363 CIRUGIA DE MANO
Consulta Externa 365 CIRUGIA DERMATOLOGICA
Consulta Externa 366 CIRUGIA DE TORAX
Consulta Externa 367 CIRUGIA GASTROINTESTINAL
Consulta Externa 369 CIRUGIA PLASTICA Y ESTETICA
Consulta Externa 372 CIRUGIA VASCULAR
Consulta Externa 373 CIRUGIA ONCOLOGICA
Consulta Externa 379 GINECOLOGIA ONCOLOGICA
Consulta Externa 387 NEUROCIRUGIA
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CODIGO
GRUPO T NOMBRE SERVICIO
Consulta Externa 388 NEUROPEDIATRIA
Consulta Externa 411 CIRUGIA MAXILOFACIAL
Quirdrgicos 203 CIRUGIA GENERAL
Quirlirgicos 204 CIRUGIA GINECOLOGICA
Quirdrgicos 205 CIRUGIA MAXILOFACIAL
Quirdrgicos 207 CIRUGIA ORTOPEDICA
Quirlirgicos 208 CIRUGIA OFTALMOLOGICA
Quirrgicos 209 CIRUGIA OTORRINOLARINGOLOGIA
Quirdrgicos 210 CIRUGIA ONCOLOGICA
Quirlirgicos 212 CIRUGIA PEDIATRICA
Quirdrgicos 213 CIRUGIA PLASTICA Y ESTETICA
Quirlirgicos 214 CIRUGIA VASCULAR Y ANGIOLOGICA
Quirurgicos 215 CIRUGIA UROLOGICA
Quirdirgicos 231 CIRUGIA DE LA MANO
Quirlirgicos 233 CIRUGIA DERMATOLOGICA
Quirdrgicos 234 CIRUGIA DE TORAX
Quirdrgicos 235 CIRUGIA GASTROINTESTINAL
Quirlirgicos 245 NEUROCIRUGIA
Fuente: https://prestadores.minsalud.gov.co/habilitacion/consultas/capacidadesinstaladas_reps.aspx?tbhabi_codigo_habilitacion=1500100387
GRUPO CODIGO CONCEPTO CANTIDAD
CAMAS 65 Atencion del Parto 8
SALAS 13 Quirdfano 6
SALAS 14 Partos 2
SALAS 46 Sala de Cirugia 1

Fuente: https://prestadores.minsalud.gov.co/habilitacion/consultas/capacidadesinstaladas_reps.aspx?tbhabi_codigo_habilitacion=1500100387

INDICADORES

PORCENTAJE DE UTILIZACION DE SALAS DE CIRUGIA DE URGENCIA

Valores capturados
Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dlc
2023 77,24 76,80 = 81,20 8590 [ 8295 80,03 81,79 80,32 80,76 = 8590 8091 8561
2024 VX TIETREE  NA N.A N.A N.A N.A N.A N.A N.A N.A N.A
Notas Un dad de mccmon Por centaﬁ

El porcentaje de incremento en el porcentaje de salas se asocia a los esfuerzos en el mejoramiento de la
programacion, la gestién en los tiempos de utilizacion de salas incluyendo jornadas los fines de semana y
festivos.

OPORTUNIDAD EN LA REALIZACION DE CIRUGIA PROGRAMADA
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& Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic
plipk) = 25 69 27,02 i 1 3G an'e

2024 3479 N NA. N.A NA. NA. NA. NA NA. A NA.
Notas: Unidad de medicion: Dias

La oportunidad en la realizacion de cirugia programada se corrigid en el mes de febrero teniendo en
cuenta el incremento en las jornadas quirlrgicas y la disponibilidad de la capacidad instalada de la
entidad.

PROPORCION DE CANCELACION DE CIRUGIA POR CAUSA INSTITUCIONAL
Valores capturados
¢ Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic
2023 T 1,97, 1 5 . i
2024 0,58

Notas: Unidad de medicion: Porcentaje

La proporcién de cancelaciones de cirugias por causas institucionales se corrigié con respecto a la
vigencia anterior entendiendo los esfuerzos institucionales llevados a cabo entre los servicios hospitalarios
y los quirdrgicos, ya las causas relacionadas son por tiempos quirdrgicos prolongados

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS EN CIRUGIA, CONSOLIDADO

Valores capturados
# Ene Feb Mar Abr Mayo jun Jul Ago Sep Oct Nov Dlc
2023 1.758,00 1.897,00 1.828,00 1.687,00 1.906,00 841,00 1.827,00 2.123,00 1.879,00 1.824,00 1.968,00 1.846,00
20242.071,00 2.090,00  NA. NA. N.A. N.A. N.A. N.A. N.A. N.A. NA. N.A.

Notas: Unidad de medicion: Numero

Se observa un incremento del 14% en el total de procedimientos realizados en salas de cirugia con
respecto a la vigencia anterior.

OPORTUNIDAD EN LA REALIZACION DE APENDICECTOMIA
& Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic
PIPX 19333092861 11193,5501193,441197,92]] 8525 |1191,94"11190,321] 89,55 |1190,57/ 1 95921 1100,00
PIPZ 96,10 96,20 YWY N.A. NA. NA. N.A. N.A. NA. N.A. N.A. N.A.
Notas: Unidad de medicién: Porcentaje

El indicador se mantiene dentro de la meta nacional
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746. CIRUGIAS TOTALES, CONSOLIDADO 2021 - 2023

TRABAJAMOS

— —— S —g—t——¢ ¢ ———3—,

Ene
920
992
994

IO 893
10.854
10.655

Feb
1.045
1.037
1.011

Mar
1.209
1.158
1.111

Abr
1.141
1.070
1.020

Mayo
1.046
1.118
1.121

Jun

1.046
1.112
1.037

Jul Ago
1.124 1.166
1.100 1.133

997 1.124

Sep
1.121
1.086
1.109

Oct
1.075
1.048
1.131

Nov Dic
1.036 995
1.050 1.043
1.066

EN EL SAN RAFA

CON EL ALMA

Con respecto a la gestidn realizada en la vigencia 2023 el panorama indica la necesidad de mantener las
la media establecida
institucionalmente, ello implica que la oferta tedrica para la vigencia 2024 sea replanteada

acciones encaminadas a

Total cirugias urgentes

2021
2022

800
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100

0

2021
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747 CIRUGIAS DE URGENCIAS, CONSOLIDADO 2021 - 2023
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encima de

% o+ ¢+, —*
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Abr
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573 547
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Este indicador debe ser monitoreado con el fin de no afectar el porcentaje de utilizacién de salas para la
vigencia 2024

77 CIRUGIAS PROGRAMADA HOSPITALIZADOS 2021 - 2023

400

350

300

i e R e
200

150

100
50

Total cirugfas hospitalizados

Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic

-2021 234 281 332 342 291 263 332 331 295 277 280 264
—8— 2022 209 257 239 245 249 216 229 250 218 217 207 212
—— 2023 233 234 262 195 202 199 200 194 207 228 220 251

2021 2578
2022 2329 2%
2023 2154 -8%

Este indicador debe ser monitoreado con el fin de no afectar el porcentaje de utilizacién de salas para la
vigencia 2024

748. CIRUGIAS PROGRAMADA AMBULATORIA 2021 - 2023

600
500
400
300
200

Total cirugfas ambulatoria

Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic

2021 128 134 202 539 191 191 187 166 179 153 196 125
—8— 2022 174 193 273 206 257 269 262 267 244 219 250 205
—— 2023 216 254 296 240 286 293 246 383 351 321 322 242

2021 2.070

2022 2.364 14%
2023 2.886 22%

El indicador se encuentra dentro de meta.
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Ene
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96%
96%
94%

1764. 7 UTILIZACION QUIROFANOS 2021 - 2023

e

Feb
97
95
89

Mar Abr
110 107
102 97
98 98

-3%

Mayo
88
94
98

Jun
99
105
91

Jul
97
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87

Ago
100
106
100

Sep
96
93
92
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87
87
96

Nov Dic
97 82
96 86
94

Este indicador se vio afectado por la disminucién de las cirugias urgentes e intrahospitalarias.
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Ene
155
209
180

Feb
148
187
159

89. PARTOS VAGINALES 2021-2023

Mar Abr
192 179
209 186
214 162

2022

2023

Mayo
200
214
158

Jun
187
181
155

El indicador se vio afectado por el comportamiento epidemioldgico nacional.

Jul Ago Sep Oct
203 189 177 198
183 189 176 177
166 138 184 146
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Q0. PARTOS POR CESAREA 2021 - 2023
§ 120
=
3 100
g = MW
60
40
20
0 Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic
2021 64 62 71 65 68 69 73 69 98 75 84 84
—8— 2022 68 66 72 76 60 72 73 69 88 83 91 74
—— 2023 73 64 69 84 93 63 61 58 66 67 72

2021

2022

2023

2%
4%

El indicador se encuentra dentro de meta

Oportunidad en
la realizacion de

Proyecci(')n Indicadores 2024

Porcentaje de
utilizacién de

Porcentaje de

Porcentaje de utilizacién de ~ Oportunidad en

cirugfa de reente ) ort

proggramada Proporcion de ~ Salas decirugfa utilizacion de  salas de cirugfa €l inicio del
cancelacién de  deurgencia salas de cirugia programa
cirugia programada programada quirdrgico

Porcentaje de

Oportunidad en
la realizacion de
apendicectomia

Adherencia a
diligenciamiento de historia
clinica institucional, gestion
quirdrgica

Proporcién de

Oportunidad en consentimientos

el desarrollo del

adherencia a la programa informados

buena practica uirireico Adh . a5 d adecuadamente

de cirugia segura quirire nerencia a gulas de diligenciados
practica clinica medica,

hospitalizacion

Este grupo de indicadores debe ser revisado en la ejecucion de los contratos 2024 con el fin de dar
soporte a la gestion institucional con miras en el cumplimiento de los parametros de acreditacion.
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PERSPECTIVA ORGANIZACIONAL 2024

Para la vigencia 2024 se plantea la gestion dentro del plan operativo anual de los siguientes objetivos
estratégicos:

OBJETIVO ESTRATEGICO 1.

Desarrollar una herramienta de gestién administrativa y financiera enfocada en el crecimiento del area
quirtrgica, la cual permita medir la efectividad en el manejo de los recursos asociados a la correcta
prestacién de los servicios en condiciones de calidad y competitividad.

OBJETIVO ESTRATEGICO 2.

Desarrollar una estrategia de gestion del cambio para los servicios quirdrgicos, que permita transformar
las dindmicas en la atencién en impacte en los niveles de satisfaccion de clientes internos y externos
hasta lograr una mejor experiencia de servicio para el usuario y su familia.

OBJETIVO ESTRATEGICO 3.
Desarrollar un plan de gestién enfocado en la implementacién de los estandares de habilitacion y
acreditacion en las areas quirdrgicas de la entidad.

PRINCIPALES LOGROS

e Adecuacion de infraestructura vigencia 2023 de quiréfanos, sala de estar de personal asistencial y
corredores

Acompanamiento permanente a la gestion quirdrgica

Incremento en la utilizacién de quiréfanos y rendimiento de UVR para la vigencia 2023

Control del gasto y el costo médico con énfasis en el uso racional de material de osteosintesis
Apoyo a la gestion de la glosa

Liquidacion del 100% de los contratos y actas de terminacion debidamente diligenciadas de los
procesos relacionados con la gestion quirlrgica

PROCESOS PENDIENTES PARA TERMINAR SU HABILITACION EN LA ENTIDAD

- Gestién de servicios por apertura:
Cirugia de térax
Oftalmologia pediatrica
Psiquiatria infantil
Oncologia
Hematologia
Coloproctologia

23.URGENCIAS

En la actualidad el servicio de urgencias cuenta con una capacidad instalada de 28 camillas que es
insuficiente para la demanda de los usuarios, por esta razon durante el ano 2023 se realizaron algunas
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acciones de mantenimiento de la infraestructura que nos permiten mantener areas de contingencia y de

esta manera responder a las necesidades de nuestros pacientes.

AREA UNIDADES
Consultorios Médicos pediatia 3
Transicion 10 sillas
Pasillo Intemo pediatria 12 sillas
Observacion cunas pediatnia 10 cunas
AREA UNIDADES Observacion camillas pediatria 12 camillas
Triage 3 Pasillo Extemo 12 camillas
Consultorios Médicos 8 Expansicn Farmacia 12 camillas
Procedimientos de enfermena 40 sillas Expansion gastro 16 camillas
Minimos 30 sillas Sala de suturas 1 camilla
Remisiones 13 camillas Sala de Yesos 2 camillas
Reanimacion 3 camillas Reanimacion 2 S camillas

Con lo anteriormente mencionado contamos con capacidad de estancia de pacientes en sillas clinicas de
92 pacientes de los cuales 12 son para paciente pediatrico y en camillas de paciente hospitalizado (cama

temporal) 83 camillas (paciente critico 8, paciente pediatrico 34, adulto 40).

Desde la apertura del area nueva de urgencias se ha presentado un incremento importante en el nimero

de atenciones con relacion a los afios anteriores.

PACIENTES ATENDIDOS EN URGENCIAS 2023
(Tipo de Atencion)

4000 3523

3500 3120 3064 3164 3212
¢ 2000 25 2941 3022 2927  g44
E /
S 2500
©
Q.
§ 2000 1450
o 1319 1276 1273 1321
100 ony 1147 1069 12021153 104
3
21000 818 845 774830847 % -
722 - 75
500

ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP ocT NOV DIC

e VIEDICO GRALADULTO  =====PEDIATRICA  =====GINECOLOGICA

Fuente: Informe de egreso oficina de estadistica
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PACIENTES ATENDIDOS EN URGENCIAS 2024
(Tipo de Atencion)
HENE ®mFEB

4500 4088

1085 1264

804 835

MEDICO GRALADULTO PEDIATRICA GINECOLOGICA

Namero de pacientes

Fuente: Informe de egreso oficina de estadistica

Se observa un incremento del nimero de atenciones en el paciente adulto y en comparacion con el afio
2023, presenta un comportamiento histérico en el nimero de atenciones del paciente adulto con un
incremento del 21%, 2090 atenciones mas que en el ano 2023 sumando los meses de enero y febrero.

Con el aumento de pacientes en atencion de urgencias, se observa un incremento en los dias de estancia
de los pacientes hospitalizados que por contingencia deben continuar su proceso de hospitalizacién en
cama temporal.

DIiAS DE ESTANCIA EN CAMA TEMPORAL

30000
2208
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Fuente: Informe de egreso oficina de estadistica
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En relacion a los indicadores normativos en el aplicativo Daruma se pueden evidenciar los siguientes
indicadores todos en meta.

Oportunidad en atencion del paciente clasificado Triage 2 (meta institucional 20 minutos), meta Ministerio
30 minutos, cumplimiento del 100%

+ Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic

1,85 11,34 1217 1427 11,28 13,22 1326 1423 1486 1519 1267 1549
: 11,63 11,63 N.A. N.A. N.A. N.A. N.A. N.A. N.A. N.A. N.A. N.A.

Mortalidad en urgencias antes de las 24 horas (meta institucional 1), cumplimiento del 100%
¥ Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic

Proporcion de reingreso de pacientes al servicio de urgencias en Menos de 72 horas, urgencias adultas

(meta institucional 1), cumplimiento del 100% ,
$ Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic

LOGROS
- Se establecié el equipo de triage por enfermeria 24/7 en todos los grupos de edad, gestionado y
mediado por la tecnologia de un digiturno y la historia clinica institucional.
- Cambios en la infraestructura que apoyan los procesos de humanizacion del cliente interno y
externo. Mejoramiento en la adherencia de practicas seguras de seguridad del paciente.
- Mejora en la satisfaccién del paciente.
- Modelo de atencion al paciente critico.

RETOS DEL SERVICIO

Continuar y mejorar los tiempos de atencion de triage y atencion inicial de urgenaas que en
proporcion al incremento en el nimero de atenciones se debe ajustar el nimero de médicos
generales.

- Establecer el modelo de atencidn para la atencién de urgencias de la poblacion pediatrica y de
ginecobstetricia de la UMI

- Ajustar el talento humano a la nueva ocupacion del servicio en condiciones de seguridad y calidad
evitando la fatiga y cansancio laboral.

- Retomar como programa el codigo Trauma

- Establecer los equipos de repuesta rapida

- Preparacion para la acreditacion

REFERENCIA Y CONTRA REFERENCIA
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OBJETIVO GENERAL

Adelantar los tramites necesarios que permitan garantizar la atencién oportuna e integral, tanto de los
pacientes que comentan desde otras IPS del departamento, otros departamentos y las Aseguradoras, asi
como los pacientes que estan siendo atendidos en la E.S.E. Hospital San Rafael de Tunja y que requieren
manejo en Entidades de los diferentes niveles de complejidad existentes, propendiendo siempre por el
uso racional de los recursos institucionales.

AMBULANCIAS INSTITUCIONALES

Se cuenta con una Ambulancia basica y una medicalizada, totalmente dotadas acorde a lo establecido en
los estandares normativos de habilitacion, cuentan con aplicativo de GPS que permite ver la ubicacion de
las ambulancias en tiempo real. En proceso para adquisicion por proyectos una ambulancia medicalizada.

Remisiones gestionadas desde otras entidades vigencia 2023:

A continuacion, se relaciona el nimero de remisiones comentadas desde otras IPS y Aseguradoras,
remisiones aceptadas y negadas durante la vigencia 2023:

ENERO 1645 578 35,1% 1067 64,9%
FEBRERO 1644 496 30,2% 1148 69,8%
MARZO 1729 515 29,8% 1214 70,2%
ABRIL 2179 415 19,0% 1764 81,0%
MAYO 2163 340 15,7% 1823 84,3%
JUNIO 1918 443 23,1% 1475 76,9%
JuLIO 1958 469 24,0% 1489 76,0%
AGOSTO 1827 397 21,7% 1430 78,3%
SEPTIEMBRE 1925 350 18,2% 1575 81,8%
OCTUBRE 1885 479 25,4% 1406 74,6%
NOVIEMBRE 1717 467 27,2% 1250 72,8%
DICIEMBRE 1901 563 29,6% 1338 70,4%
TOTAL 22491 5512 24,5% 16979 75,5%

Fuente: Base de datos referencia y contra referencia E.S.E HUSRT

Respecto a las causas de negacién de remisiones, se encuentra las siguientes:
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No camas 66,0%

No especialidad 21,0%
Manejo en II nivel 12,0%
Manejo ambulatorio 1,0%

Remisiones gestionadas hacia otras entidades vigencia 2023:

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

A continuacion, se relaciona el nimero de remisiones comentadas con otras IPS y Aseguradoras,

remisiones aceptadas, canceladas y urgencias vitales durante la vigencia 2023:

ACEPTADAS 1629 31%
*** NO ESPECIALIDAD 1134
*** ADMINISTRATIVAS 495
CANCELADAS 3674 68%
URGENCIA VITAL 30 1%
TOTAL 5333 100%

Fuente: Base de datos referencia y contra referencia E.S.E HUSRT

Respecto a las especialidades motivo de remisién durante la vigencia 2023, encontramos que las

principales especialidades fueron:

UNIDAD DE SALUD MENTAL 597 52,6%
CIRUGIA CARDIOVASCULAR 96 8,5%
ELECTROFISIOLOGIA 96 8,5%
ONCOLOGIA 55 4,9%
PSIQUIATRIA INFANTIL 46 4,1%
HEMATOLOGIA 43 3,8%
HEMATONCOLOGICA 34 3,0%
NEUROCIRUGIA IV NIVEL 30 2,6%
CIRUGIA DE TORAX 19 1,7%
CIRUGIA CARDIOVASCULAR PEDIATRICA 9 0,8%
OFTALMOLOGIA IV NIVEL 3 0,7%
ONCOLOGIA PEDIATRICA 38 0,7%
UNIDAD DE ATENCION EN ADICCIONES 38 0,7%
CARDIOLOGIA PEDIATRICA IV NIVEL 7 0,6%
GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA 7 0,6%

Fuehté: Basé de datos refe-rencia y contra referencia E.S.E HUSRT
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Informes de responsabilidad del proceso de referencia:
En lo relacionado con los informes que se deben reportar periédicamente y que son monitoreados por
control interno encontramos los siguientes:

y [ Instrumento  de | Resolucicn Trimestral

DE SALUD DE Contrameferencia recoleccion de | 926 de 2017. primeros 5 | Elecironico
BOYACA informacion - | Ministerio  de dias

sistema de | Salud y posterior al

referencia y | Proteccion trimestre

contramreferencia. | Social finalizado

Remisiones de

mayor complejidad
SECRETARIA Referencia y | Instrumento  de | Crcular 0591 | Mensual Los Cormreo
DE SALUD DE | Contrameferencia report de | del 28 de abril primeros 5 | Elecirénico
BOYACA remisiones de 2016 dias  del

recepcionadas  en siguiente

el servicio de mes

urgencias (Sistema

de referencia y

contra referencia)

SSB ACTUALIZADO
SECRETARIA Referencia y | Tiempo promedio | Decreto 382 | Mensual 10 Correo
DE i Contrameferencia de espera de|de 2020. primeros Electronico
PROTECCION Ambulancias  de | Alcaldia Mayor dias
SOCIAL DE atencion de Tunja calendario
TUNJA prehospitalaria del mes

siguiente

SECRETARIA Referencia y | Censo de | Crcular 028 | Diario Diario Correo
DE SALUD DE | Contrameferencia | Ocupacién UCT por | de 2022, Electrénico
BOYACA Covid-19 y ofras | Seaetana de

causas Salud de

Boyaca

SECRETARIA Referencia y | Censo de | Crcular 028 | Diario Diario Cormreo
DE SALUD DE | Contrameferencia Ocupacion de | de 2022, Electronico
BOYACA Intemacion por | Seaetana de

Covid-19 y ofras | Salud de

causas Boyaca

En cuanto los traslados que se han realizado contamos con la siguiente informacion, es de aclarar que
desde diciembre del afio 2023 a la fecha el margen de recaudo por ventas en traslado cuenta con punto
de equilibrio financiero.

Traslados realizados durante la vigencia 2023:
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ENERO 48 3 51
FEBRERO 58 2 60
MARZO 43 0 43
ABRIL 40 2 42
MAYO 55 6 61
JUNIO 52 6 58
JULIO 32 4 36
AGOSTO 21 4 25
SEPTIEMBRE 70 4 74
OCTUBRE 64 3 67
NOVIEMBRE 91 3 94
DICIEMBRE 63 4 67
TOTALES 637 41 678

24.APOYO DE SERVICIOS DE SALUD

(CONSULTA EXTERNA - SISTEMA DE INFORMACION Y ATENCION AL USUARIO — SIAU

IMAGENES DIAGNISTICAS)

CONSULTA ESPECIALIZADA

Para la atencion de consulta especializada dando accesibilidad, oportunidad, confort, y seguridad en la
atencion de nuestros usuarios, se cuenta con una CAPACIDAD INSTALADA en las sedes distribuida asi:

CAPACIDAD INSTALADA

SEDE

Empresa Social del Estado Hospital
Universitario San Rafael de Tunja

Unidad Materno Infantil Maria Josefa
Canelones - Edificio Especialistas

Consulta Externa Edificio Colon

Consulta Externa Edificio Coldn

GRUPO NOMBRE CANTIDAD
CONSULTORIOS @ Consulta Externa 4
CONSULTORIOS @ Consulta Externa 5
CONSULTORIOS @ Consulta Externa 13
SALAS Procedimientos 1
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HOSPITAL

UNIVERSITARIO

de Tunja

SERVICIOS HABILITADOS

En este servicio prestamos las siguientes especialidades:

0 T.,nr

NOMBRE

Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa

Consulta Externa
Consulta Externa

Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa
Consulta Externa

SERVICIO

CIRUGIA PEDIATRICA
GINECOBSTETRICIA
OFTALMOLOGIA
OPTOMETRIA
PEDIATRIA
PSICOLOGIA
ANESTESIA

CIRUGIA GENERAL
DERMATOLOGIA

DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS

ENDOCRINOL,OGfA
INFECTOLOGIA

MEDICINA FISICA Y DEL DEPORTE

MEDICINA INTERNA
NEFROLOGIA
NEUMOLOGIA
NEUROLOGIA
PSIQUIATRIA
REUMATOLOGIA
UROLOGIA

CIRUGIA DERMATOLOGICA

CIRUGIA PLASTICA Y ESTETICA

NEUROCIRUGIA

CIRUGIA ONCOLOGICA
CIRUGIA DE MANO
CIRUGIA VASCULAR
GERIATRIA

CIRUGIA MAXILOFACIAL
NEUROPEDIATRIA
NEFROLOGIA PEDIATRICA

GINECOLOGIA ONCOLOGICA
CIRUGIA GASTROINTESTINAL

CARDIOLOGIA PEDIATRIg:A
OTORRINOLARINGOLOGIA

ORTOPEDIA Y/O TRAUMATOLOGIA

OFTALMOLOGIA

MEDICINA FISICA Y REHABILITACION

GASTROENTEROLOGIA
CARDIOLOGIA
NUTRICION Y DIETETICA
MEDICINA FAMILIAR
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San Rafael TRABAJAMOS CON EL ALMA©

de Tunja

PRODUCTIVIDAD

Teniendo en cuenta los servicios prestados y la capacidad instalada para la vigencia 2023, se realizd una
asignacion de 157.461 consultas, procedimientos, que comparado con el afo inmediatamente anterior
presento un crecimiento del 20%, dando la posibilidad a los usuarios no solo de los 123 municipios del
departamento sino municipios de departamentos como Santander, Casanare, y Cundinamarca los cuales
por georreferenciacion reciben atencion en nuestra institucion.

AGENDAMIENTO 2022 2023 2023
Total general Total general % Crecimiento
Total general 130.964 157.461 20%

En lo que va de la vigencia 2024, se ha realizado la asignacién de 27.910 citas y procedimientos con un
crecimiento del 6% entre un mes y otro, de igual manera disminuyo la inasistencia en un 8%, para lo cual
se establecio realizar la confirmacién de la totalidad de las citas agendadas.

ESTADO DE LA CITA ENERO 2024 FEBRERO 2024 % CRECIMIENTO
Atendida 12.161 12.942 6%
Cancelada 502 625 25%
Incumplida 876 804 -8%
Total agendado 13.539 14.371 6%

Resultado de este agendamiento (27.910 citas y/o procedimientos) en lo que va corrido del afo 2024, se
resalta el fortalecimiento del talento humano en especialidades como Endocrinologia, Otorrinolaringologia,
Pediatria, Cirugia Maxilofacial, Urologia, entre otros; de igual manera se aument6 el nimero de horas
para la atencion de todas las especialidades dando oportunidad y accesibilidad a los servicios; que
comparado con la vigencia 2023 de presento un crecimiento del 6%, en el criterio de inasistencia se
presentd un disminucién, la cual es reportada a las EPSs, siendo NUEVA EPS, COOSALUD, FAMISANAR,
POLICIA NACIONAL, en su orden, las EPS con mayor inasistencia.

SISTEMA DE INFORMACION Y ATENCION AL USUARIO — SIAU
QUEJAS Y RECLAMOS
Durante el afo 2023, se tramitaron 75 manifestaciones de inconformidad, donde el proceso con mayor

numero fue Enfermeria con 29 hallazgos, de igual manera se presento este tipo de inconformidad en el
servicio de Urgencias con 13 hallazgos.

SERVICIO/MES TOTAL
Enfermeria 29
Urgencias 13
Gestion quirurgica 9
— ) )
T— @)
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Vigilancia
Facturacion
Gestion clinica
Central de citas
SIAU
Estadistica
Total quejas 75

=IN AU

En el comparativo entre los afos 2022 y 2023 se observa una disminucion de quejas del 26%, esto dado
a las acciones encaminadas a la formacién del talento humano, a estrategias para cuidar de la salud
mental del talento humano de la institucion todo en la puesta en marcha para la atencion de nuestros
usuarios, de igual manera se fortalecié el programa de humanizacion *CORAZON MAS HUMANO”, el cual
estd enfocado a generar una transformacion cultural dentro de la institucion con el fin de mejorar la
satisfaccion, bienestar y calidad de vida de los pacientes y su familia mediante la prestacion de los
servicios de salud con estandares seguros, calidos, oportunos, integros, y bajo el respeto de sus derechos
como ser humano.

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SANRAFEL DE TUNJA
SISTEMA DE INFORMACION Y ATENCION AL USUARIO - SIAU
RECLAMOS POR SERVICIO ANO 2023

35 30 30 59
30
25 20
20
15
10 5 4 a

2 2 1 2 1 1 1 1
5

oW

Para el afio 2023, se presentaron 169 reclamos y 75 quejas, esta distribucién en cuanto a factor de
calidad afectado, se puede observar que el 30% corresponde a las quejas, que son las manifestaciones de
inconformidad del trato entregado por el personal asistencial y administrativa al usuario y familia, seguido
del 26% correspondiente a 64 reclamos donde el fator carente es la pertinencia en el entendido de la
falta de comunicacion hacia el usuario y familia en la entrega de informacion acerca del tratamiento y
evolucion de la enfermedad, otro factor de calidad afectado en estos reclamos se encuentra la
accesibilidad con un 20% que corresponde a 51 hallazgos los cuales se encuentran representados en el
servicio de urgencias y asignacién de citas; la oportunidad también se vio reflejada en esta vigencia con
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41 soportes que pertenecen al 16% del total de los hallazgos, este factor de calidad se ve afectado en los
servicios de salas de cirugia y de Urgencias, otros factores en menor proporcion fueron la comodidad y

seguridad.

Para la vigencia 2024 en los meses de enero y febrero se han tramitado 9 quejas, 36 reclamos, que de
acuerdo a la clasificacion por factor afectado se observa

MES TIPO FACTOR DE TOTAL
CALIDAD

ENERO PERTIENENCIA 6

RECLAMOS | ACCESIBILIDAD 5 12
OPORTUNIDAD 1

QUEJAS TRATO 5 5
FEBRERO PERTIENENCIA 11
OPORTUNIDAD 8

RECLAMOS | ACCESIBILIDAD 4 24
SEGURIDAD 1

QUEJAS TRATO 4 4

SUGERENCIAS

Para la vigencia 2023 se hallaron 227 sugerencias para el mejoramiento de los procesos asistenciales que
recibieron mayor numero fueron Gestion Clinica (53), Enfermeria (47), Urgencias (30) y Gestion
Quirlrgica (30), estas manifestaciones de los usuarios las cuales fueron socializadas en cada uno de los
servicios, al momento de la apertura de buzones

©

SUGERENCIAS 2023
SERVICIO/MES TOTAL
PROGRAMA MADRE CANGURO 5
CENTRAL DE CITAS 12
CONSULTA EXTERNA 10
IMAGENES DIAGNOSTICAS 3
ENFERMERIA 47
GESTION CLINICA 53
GESTION QUIRURGICA 30
VIGILANCIA 3
MANTENIMIENTO 10
ASEO 3
ALIMENTACION 9
URGENCIAS 30
REHABILITACION 3
GINECOLOGIA 1
LABORATORIO 1
FACTURACION 2
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SALA DE PARTOS
UCI NEONATAL

SIAU 1
TOTAL SUGERENCIAS 227

Al igual que los reclamos las sugerencias se clasificaron de acuerdo a factores de calidad, para la vigencia
2023 se observa que le mayor nimero de sugerencias esta relacionada con la Pertinencia (53), en el
entendido que los usuarios y su familia refieren mejorar en la comunicacion y entrega de informacion,
que esta debe ser clara y de facil entendimiento, seguido de esta observamos que el mejoramiento de los
procesos se encuentra en el Trato (47), que se relaciona de manera proporcional a las quejas tramitadas;
otras acciones a tener en cuenta por sugerencia de los usuarios se encuentra la oportunidad con 40
soportes, la cual esta enfocada en los servicios de urgencias, la accesibilidad fue otro factor presente con
25 soportes y el proceso de mayor incidencia fue asignacion de citas.

Para los meses de enero y febrero de 2024 se han hallado 19 sugerencias para enero y 22 para febrero
para el mejoramiento de los procesos, las cuales seran socializadas en el comité de ética hospitalaria del

mes de abril.

FELICITACIONES

Para la vigencia 2023 se recibieron 3584 RECONOCIMIENTOS por parte de los usuarios por la atencion

prestada,

FELICITACIONES 2023
SERVICIO/MES TOTAL
PROGRAMA MADRE CANGURO 116

CONSULTA EXTERNA (UMI - RH) 7
CENTRAL DE CITAS 0
IMAGENES DIAGNOSTICAS 8
URGENCIAS 121
PRIMER PISO HOSPITALIZACION 425
2DO NORTE GINECOLOGIA 1022
2DO SUR UCI NEONATAL 126
SALAS DE CIRUGIA 0
3RO NORTE PEDIATRIA 257
3RO SUR CIRUGIA 247
4TO PISO UCI ADULTO 2
5TO NORTE HOSPITALILZACION 216
57O SUR UCI CARDIOVASCULAR 19
6TO NORTE HOSPITALILZACION 211
6TO SUR HOSPITALILZACION 250
7MO NORTE UCI PEDIATRICA 11
7MO SUR HOSPITALILZACION 541
VIGILANCIA 5
TOTAL 3584

Para la vigencia actual se han recibido 340 felicitaciones en enero y 260 en el mes de febrero. Se realizara
reconocimiento de los servicios en el comité de ética hospitalaria.
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SATISFACCION CON LOS SERVICIOS PRESTADOS

Las encuestas de satisfaccion se realizan de manera mensual de acuerdo al formato establecido por
medio de Software DARUMA Salud modulo Encuestas por el personal de SIAU y Humanizacién. La
muestra es obtenida mediante muestreo probabilistico utilizando el software EPI INFO teniendo en cuenta
como universo el promedio de atenciones trimestrales del afio inmediatamente anterior con una
estimacion de 5% de error y 95% de confiabilidad. Las encuestas seran realizadas en los servicios de
consulta externa, urgencias (adultos, pediatricas y ginecobstetricia), hospitalizacion (adultos, pediatrica y
ginecobstetricia), Unidades de Cuidado Intensivo (Adulto, Pedidtrica y Neonatal), Salas de cirugia,
Programa madre canguro intrahospitalario y ambulatorio.

La encuesta de satisfaccién mide varios atributos como son, conocimiento de DERECHOS Y DEBERES a
través de las estrategias del programa de humanizacion, el cual se busca brindar atencion integral
articulando aspectos asistenciales y administrativos en pro del bienestar y cumplimiento de los derechos y
deberes de los usuarios, OPORTUNIDAD, ACCESIBILIDAD, CONTINUIDAD (En este aspecto evaluado a
través de la percepcion de los usuarios, donde una vez ha finalizado el proceso de atencién en cada uno
de los servicios de la institucion, el personal que dio respuesta a las necesidades de los usuarios hace
entrega de los documentos, soportes de la atencidn asi como los requeridos para dar continuidad en caso
que lo requiera fuera de la institucion y se entrega la informacion acerca del tramite que debe realizar de
manera externa en la EPS), PERTIENENCIA (a informacion durante el proceso de atencion acerca del
estado de salud, tratamiento y recomendaciones de acuerdo al servicio donde se realizd la atencion
(procedimiento diagnostico, consulta, procedimiento quirtrgico, y/o tratamiento), CALIDAD HUMANA,

(atencién con calidez y respeto a nuestros usuarios), SATISFACCION EN EL PROCESO DE ATENCION:

(Calificacion de la experiencia durante la atencién, y Recomendaria la institucion).

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SANRAFEL DE TUNJA
SISTEMA DE INFORMACION Y ATENCION AL USUARIO - SIAU
COMPARTIVO SATISFACCION GLOBAL ANO 2022 - 2023
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Resultado de ello se realiza la medicién de la percepcion de los usuarios en la SATISFACCION GLOBAL,
donde para la vigencia 2023 se obtiene un resultado del 97%, esto resultado de acciones realizadas en
adecuaciones de infraestructura, comodidad en los servicios, personal entrenado, nuevos modelos de
atencion para los servicios, entrega de informacion administrativa y asistencial para el usuario y familia.

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SANRAFEL DE TUNJA
SISTEMA DE INFORMACION Y ATENCION AL USUARIO - SIAU
COMPARTIVO SATISFACCION GLOBAL ANO 2022 - 2023
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25. INFORME SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE LA CALIDAD EN SALUD -SOGCS
HABILITACION

El decreto 780/16, establece en su articulo 2.5.1.2.2. Los componentes del sistema obligatorio de
Garantia de la Calidad, en Salud- SOGS- (Art.4/decreto 1011 de 2006); siendo uno de estos el Sistema
Unico de habilitacion, puerta de entrada de los prestadores de servicios de salud al sistema y
reglamentado a partir del afo 2019 a través de la resolucion 3100/2019, en el cual, se establecen los
requisitos minimos para la adecuada prestacion de servicios de salud.
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COMPONENTES SOGCS

SISTEMA UNICO DE REQUISITOS MINIMOS
HABILITACION |

RESOLUCION 3100

MEDIR LA CALIDAD DE LA

———+ SISTEMA DE INFORMACION ATENCION EN SALUD
PARA LA CALIDAD

RESOLUCION 256 DE 2016

v

SATISFACCION DEL

AUDITORIA PARA EL DIAGNOSTICO-PRIORIZACION Y PLAN
MEJORAMIENTO DE LA DMEJORAMIENTO
CALIDAD W‘

ESTANDARES SUPERIORES PARA LA
ATENCION CON CALIDAD

N SISTEMAUNICO DE =
bl ACRED|TAC|ON RESOLUCION 5095 DE 2018

Fuente. Oficina de calidad

Para el cumplimiento de los requisitos minimos exigidos para una atencidon segura al paciente, es
necesario realizar seguimiento a la capacidad instalada de la ESE, que permita realizar una planificacion
de los recursos necesarios, asi como formular proyectos de inversion, toda vez, que la ESE, es la
institucion publica de mayor nivel de complejidad del departamento, con 91 servicios habilitados

GENERALIDADES

La Capacidad instalada corresponde a los recursos habilitados con los que cuenta una IPS para prestar un
servicio de salud entre ellos el recurso humano, insumos médicos, equipos biomédicos, capacidad
administrativa, sistema de informacion, estructura fisica entre otros recursos dependiendo el servicio que

se vaya a prestar.

El presente informe hace referencia a la capacidad instalada fisica, infraestructura establecida para la
prestacion de servicios habilitados por la ESE.

Informacion General de la ESE

Tabla Informacion General ESE

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

CODIGO HABILITACION NOMBRE IPS DIRECCION NIT

1500100387 ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA |Carrera 11 No 27-27| 891800231
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Tabla. Informacion Sedes ESE

No SEDE CODIGO DE NOMBRE SEDE DIRECCION
HABILITACION

ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL
! 150010038701 | DE TUNJA Carrera 11No 27-27
UNIDAD MATERNO INFANTIL MARIA
2 JOSEFA CANELONES-EDIFICIO Avenida Universitaria No 51-60

150010038702 ESPECIALISTAS

transversal 10 # 27-66 Edificio Coldn
Corporacién Medico Empresarial
3 CONSULTA EXTERNA EDIFICIO COLON P.h, Local 01, consultorio
217,220,221,222,225,315-320-322-
324-325-327-331-332

150010038703

Al cierre de la vigencia 2023, la ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja, contaba con 89
servicios Habilitados.

CAPACIDAD INSTALADA

VIGENCIA 2023

Grupo de Servicio de Internacion
En el grupo de servicios de internacion tiene habilitado los nueve servicios que componen:

Tlustracién. Servicios habilitados-grupo de servicios de internacién

COD DE SERVICIO SERVICIO COD DE HABILITACION
105 CUIDADO INTERMEDIO NEONATAL DHSS0222697
106 CUIDADO INTERMEDIO PEDIATRICO DHSS0222698
107 CUIDADO INTERMEDIO ADULTOS DHSS0222699
108 CUIDADO INTENSIVO NEONATAL DHSS$0222700
109 CUIDADO INTENSIVO PEDIATRICO DHSS0222701
110 CUIDADO INTENSIVO ADULTOS DHSS$0222702
120 CUIDADO BASICO NEONATAL DHSS0222703
129 HOSPITALIZACION ADULTOS DHSS0222704
130 HOSPITALIZACION PEDIATRICA DHSS0222705

o de i B
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Tlustracion Capacidad Instalada ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja Primer Trimestre 2023

ENERO FEBRERO MARZO
SERVICIO HAB EXPANSIVAS HAB EXPANSIVAS HAB EXPANSIVAS

ADULTO 10! 19 103| 19) 103] 19
HOSPITALIZACION GINECO 16 16 16}
PEDIATRICO 28] 28 28
UNIDAD DE CUIDADO NEONATAL BASICO 9| 9| 9|
NEONATAL 8| 8| 8
UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIO PEDIATRICO 2 2| 2
ADULTO 5 5| 5
NEONATAL 6 6) 6)
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVO PEDIATRICO 10| 10| 10
ADULTO 35 35) 35]

SUBTOTAL CAMAS 222 19 222| 19 222 19

Fuente. Oficina de Calidad ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja

Para el primer trimestre de la vigencia 2023, en el mes de enero se realiza la apertura de camas para
hospitalizacion adulto con ampliacion de 18 unidades, las cuales se ubican en el piso sexto sur; es asi
como para cierre de primer trimestre de 2023, el nimero de camas del servicio de hospitalizacion adulto
correspondi6 a 138 unidades.

Con respecto a los otros servicios del grupo de internacion, no presenta novedad, por lo cual se mantiene
el nimero de camas de la vigencia anterior, cerrando el ndmero total de camas para el grupo de
internacién en 241 unidades habilitadas.

Tlustracion. Capacidad Instalada ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja Segundo Trimestre 2023

ABRIL MAYO JUNIO
SERVICIO HAB EXPANSIVAS HAB EXPANSIVAS HAB EXPANSIVAS

ADULTO 103| 19 103 19 103] 19
HOSPITALIZACION GINECO 16 16 16
PEDIATRICO 28 28 28
UNIDAD DE CUIDADO NEONATAL BASICO 9| 9 9|
NEONATAL 8 8 8|
UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIO PEDIATRICO 2| 2 2|
ADULTO 5| 5| 5|
NEONATAL 6 6 6)
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVO PEDIATRICO 10| 10} 10|
ADULTO 35] 35) 35]

SUBTOTAL CAMAS 222] 19) 222 19 222] 19

Fuente. Oficina de Calidad ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja. REPS Transitoriedad

En el segundo trimestre de la vigencia 2023, se mantiene la capacidad instalada declarada del primer
trimestre.

ilustracion. Capacidad instalada ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja tercer trimestre 2023
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de Tunja
Juuo AGOSTO SEPTIEMBRE
SERVICIO HAB EXPANSIVAS HAB EXPANSIVAS HAB EXPANSIVAS
ADULTO 103 19 103 10:
HOSPITALIZACION GINECO 16 16| 16
PEDIATRICO 28] 28 28
UNIDAD DE CUIDADO NEONATAL BASICO 9| 9| 9|
NEONATAL 8| 8| 8|
UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIO PEDIATRICO 2 2| 2
ADULTO 5
NEONATAL 6) 6) 6|
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVO PEDIATRICO 1
ADULTO 31 2 2
SUBTOTAL CAMAS 216 19 210 214

Fuente. Oficina de calidad ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja. REPS transitoriedad

Lo que respecta al periodo tercer trimestre del 2023, se presenta diferentes novedades en la capacidad
instalada del grupo de internacion:

e En el mes de Julio:

v Cierre de camas de Cuidado Intensivo Pediatrico, disminucion de dos (2) camas por brote. Para el
cierre de mes se cuenta con 8 camas de cuidado intensivo pediatrico y 2 camas de cuidado
intermedio, para un total de 10 camas.

v' Cierre de camas de Cuidado Intensivo Adulto, disminucidén de cuatro (4) camas, con el fin de
reorganizar servicio de unidad de cuidado pediatrico en infraestructura de UCI Adulto. Para el
cierre de mes se cuenta con 31 camas de cuidado intensivo adulto y 5 camas de cuidado
intermedio, para un total de 36 camas.

v" Al terminar el mes de Julio, el nimero de camas total del grupo de internacion corresponde a 235
unidades.

e En el mes de Agosto:

v' Cierre de camas de cuidado intermedio adulto (disminucion de 1 unidad) y camas de unidad de
cuidado intensivo adulto (disminucién de 5 unidades) para continuar con la reorganizacion del
servicio, toda vez que se busca garantizar la capacidad instalada de la unidad pediatrica por la
importancia de esta al ser la Unica unidad pediatrica del departamento. Para el cierre de mes se
cuenta con 26 camas de cuidado intensivo adulto y 4 camas de cuidado intermedio, para un total
de 30 camas.

v' Cierre de camas de hospitalizaciéon adulto. Se realiza el cierre de las camas transitorias por COVID
19, de acuerdo a lo dispuesto en resolucion. Por tanto, el total de camas en hospitalizacion
adulto al terminar el mes de agosto correspondio a 119 camas.

v Al terminar el mes de agosto, el niUmero de camas total del grupo de internacion correspondié a
210 unidades.

e En el mes de Septiembre:
v Apertura de camas en unidad de cuidado intensivo pediatrico (2 camas), restableciendo la
capacidad instalada inicial del primer trimestre.
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v' Apertura de camas en unidades de cuidado intensivo adulto (2 camas), llegando a una
capacidad instalada de 28 camas.

v Al terminar el mes de septiembre, el nimero de camas total del grupo de internacion
correspondid a 214 unidades.

Tlustracion. Capacidad Instalada ESE Hospital Universitario San Rafael e Tunja Cuarto Trimestre 2023

OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE
SERVICIO HAB EXPANSIVAS HAB EXPANSIVAS HAB EXPANSIVAS
ADULTO 103| 103| 103]
HOSPITALIZACION GINECO 16 16 16}
PEDIATRICO 28 28 28
UNIDAD DE CUIDADO NEONATAL BASICO 9| 9| 9|
NEONATAL 8| 8| 8
UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIO PEDIATRICO 2 2| 2
ADULTO 5 5] 5
NEONATAL 6 6) 6)
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVO PEDIATRICO 10| 10| 10
ADULTO 35 35) 35]
SUBTOTAL CAMAS 222 222 222

Fuente. Oficina de calidad ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja. REPS transitoriedad

Para el cuarto trimestre del afio 2023, la ESE realiza en el mes de octubre, apertura y ajuste en la
distribucién de la capacidad instalada en el servicio de unidades de cuidado intermedio e intensivo adulto,
para lo cual se restablece la capacidad instalada inicial, siendo 35 camas para la unidad de cuidado
intensivo adulto y 5 camas de la unidad de cuidado intermedio adulto.

Para el cuarto trimestre el nimero de camas total del grupo de internacion correspondié a 222 unidades.

GRUPO DE ATENCION INMEDIATA
Atencion de Partos

Durante la vigencia 2023, no se presenta novedades en la capacidad instalada, por tanto, se mantiene el
nimero de mesas de partos, correspondiendo a dos (2).

Servicio de Urgencias

En la vigencia 2023, el servicio no presenta novedades en observacion, igualmente no presenta novedad
en reps; sin embargo, para el mes de febrero de 2023, la ESE vio la necesidad de adecuar y generar plan
de contingencia para el servicio de urgencias, en donde no se modifica capacidad instalada, sino que por
contingencia se adecuan ambientes de otros servicios y se convierten en ambientes para atencidén de
urgencias, igualmente, esta actividad se realiza en miras de inicio de obra de Torre de Urgencias. Los
ambientes convertidos fueron los de consulta externa.

Para el mes de noviembre se da apertura a los ambientes nuevos por contingencia, aumentando en 3
camillas reanimacion, 30 unidades area transitoria y 15 camillas para paciente remision/observacion, las
cuales no se cuentan dentro de la capacidad declarada, toda vez que su uso es por contingencia.

Servicio Transporte Asistencial
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No se presentaron novedades.

GRUPO SERVICIOS DE CONSULTA EXTERNA

Ante las necesidades de ubicacion de ambientes para contingencia urgencias e internacion, la ESE realiza
la conversion de ambientes de consulta externa para ambientes de urgencia, por lo que, en el mes de
febrero, se realizo la habilitacion de la sede Colon para el traslado y apertura de servicios Consulta
Externa, declarando trece (13) consultorios y una sala de procedimientos.

Tlustracion. Capacidad Instalad ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja Consulta Externa 2023

SEDE CENTRAL - CONSULTA EXTERNA
AMBULATORIO PRIMERO NORTE 3 0 0 3
CONSULTORIOS 2
ONCOLOGIA SEXTO SUR 1 0 0 1 4
SALA QUIMIOTERAPIA ONCOLOGIA SEXTO SUR 4 0 0 4 4 4
4 0 0 4
[ SEDE MARIA JOSEFA CANELONES- CONSULTA EXTERNA
CONSULTORIOS
AMBULATORIO PRIMERO ESPECIALISTAS 5 | ] 0 [ 5 | 5 5
5 [ o ] 0 | 5 [
[ SEDE COLON- CONSULTA EXTERNA
CONSULTORIOS
AMBULATORIO PRIMERO ESPECIALISTAS 13 ‘ 0 0 ‘ 13 | 13 13
13 [ o ] 0 [ 13 |
PROCEDIMIENTOS AMBULATORIO PRIMERO CENTRO 1 [ ‘ 0 ‘ 1 | 1 1
1 [ o | 0 | 1 ]

GRUPO SERVICIOS QUIRURGICOS

Durante la vigencia 2023, no se presentan novedades en capacidad de quiréfanos, para lo cual. La ESE
cierra ano, con seis (6) quiréfanos, doce (12) camillas de recuperacion.

CAPACIDAD INSTALADA VIGENCIA 2024
PRIMER TRIMESTRE

GRUPO DE SERVICIO DE INTERNACION
No se realiza novedades en el primer trimestre del afio 2024.
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Tlustracion 2. Capacidad Instalada ESE Hospital Universitario San Rafael De Tunja Primer Trimestre 2024

OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE
SERVICIO HAB EXPANSIVAS HAB EXPANSIVAS HAB EXPANSIVAS
ADULTO 103 103 103
HOSPITALIZACION GINECO 16 16 16
PEDIATRICO 28] 28 28]
UNIDAD DE CUIDADO NEONATAL BASICO 9| 9| 9|
NEONATAL 8| 8| 8
UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIO PEDIATRICO 2 2| 2
ADULTO 5 5 5
NEONATAL 6) 6) 6|
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVO PEDIATRICO 10] 10| 10]
ADULTO 35 35) 35]
SUBTOTAL CAMAS 222 222] 222

Fuente. Oficina de calidad ESE Hospital Universitario San Rafael de Tunja. REPS transitoriedad

GRUPO DE ATENCION INMEDIATA
Atencion de Partos

Durante el primer trimestre del 2024, no se presenta novedades en la capacidad instalada, por tanto, se
mantiene el nimero de mesas de partos, correspondiendo a dos (2).

Servicio de Urgencias

Durante el primer trimestre de la vigencia 2024, se realiza nuevamente validacion de la capacidad
instalada declarada y operativa, verificando cumplimiento requisitos minimos de habilitacién, definiendo la
ampliacién en el nimero de consultorios.
Al cierre del primer trimestre la capacidad instalada con la cual cuenta el servicio de urgencias
corresponde a:

e 12 consultorios: (2 pediatricos, 2 ginecobstetricia, 8 adultos)

e 1 sala de procedimientos

e 1 sala de yesos

Servicio Transporte Asistencial
No se presentaron novedades.

GRUPO SERVICIOS DE CONSULTA EXTERNA

En este grupo durante el primer trimestre, no se presentan novedades.
GRUPO SERVICIOS QUIRURGICOS

En este grupo durante el primer trimestre, no se presentan novedades.

A continuacion, se presenta la capacidad instalada a cierre de primer trimestre vigencia 2024, incluyendo
la establecida como contingencia por emergencia funcional.
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Ilustracion Capacidad Instalada Total ESE Hospital Universitario San Rafael De Tunja

No CAMAS
SERVICIO SERVICIO UBICACION ALA Contingencia por
AISLAMIENT SUBTOTAL PISO CAMAS DECLARADAS
il it CAMAS TOTALES
LD o emergencia | pilitadas+contingencia) SERVICIO
funcional
INTERNACION
ADULTO SEPTIMO SUR 24 2 0 24
ADULTO SEXTO SUR 18 2 1 19
ADULTO SEXTO NORTE 20 2 0 20
ADULTO QUINTO NORTE 21 1 0 21
ADULTO TERCERO SUR 20 2 2 22
ADULTO SOTANO NORTE 0 0 21 21
SUBTOTAL SERVICIO 103 9 24 127
GINECO I SEGUNDO | NORTE 16 0 8 24
SUBTOTAL SERVICIO 119 9 32 151
PEDIATRICO TERCERO NORTE 28 0 2 30
TOTAL INTERNACION 34 181
BASICO SEGUNDO SUR 9 0 8 17
INTERMEDIO SEGUNDO SUR 6 0 0 6
UNIDAD DE CUIDADO NEONATAL
INTENSIVO SEGUNDO SUR 8 2 2 10
UBTOTAL SERVICIO 2 10 33
INTERMEDIO SEPTIMO NORTE 2 0 0 2
UNIDAD DE CUIDAO PEDIATRICO INTENSIVO SEPTIMO SUR 10 0 0 10
UBTOTAL SERVICIO 0 0 12
INTERMEDIO CUARTO SUR 1 0 0 1
INTERMEDIO QUINTO SUR 0 1 5
UNIDAD DE CUIDADO ADULTO INTENSIVO CUARTO NORTE-SUR 22 2 0 22
INTENSIVO QUINTO SUR 13 0 0 13
SUBTOTAL SERVICIO 40 2 1 41
TOTAL SERVICIO UCIs 4 11 86
TOTAL CAMAS 13 45 267
[ ATENCION DE PARTO
[ATENCIGN INMEDIATA SALA DE PARTOS SEGUNDO CENTRO 8 | 4 [ 8
0 | 4 [ 8
URGENCIAS
PEDIATRICA PRIMERO NORTE 10 0 5 15
CAMILLAS OBSERVACION HOMBRES PRIMERO NORTE 7 0 0 7
MUJERES PRIMERO NORTE 8 0 0 8
EXPANSIONES MIXTO PRIMERO NORTE 0 0 70 70
AREA TRIAGUE PRIMERO CENTRO 2 0 0 2
ADULTOS PRIMERO CENTRO 8 0 2 10
CONSULTORIOS
PEDIATRIA PRIMERO CENTRO 2 0 0 2
GINECOLOGIA SEGUNDO CENTRO 2 0 0 2
PROCEDIMIENTOS YESOS PRIMERO NORTE 0 0 1 1
PROCEDIMIENTOS PRCEDIMIENTOS SUTURAS PRIMERO NORTE 1 0 0 1
MINIMOS PRIMERO NORTE 0 0 1 1

S— — )
H.te-»:wt.teeln Lo (@’) (@’) (@0
1] LERDJES ;g;&fggigg“es icontec ||| icontec ||| icontec

www hospitalesporissaludamblental net

SC.CER906254
SA-CERS00814

PROGHRANMA
MADARE CANGURO




TR ofF HosEAL

San Rafael

de Tunja

EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA

SEDE CENTRAL - CONSULTA EXTERNA
AMBULATORIO PRIMERO NORTE 3 0 0 3
CONSULTORIOS
ONCOLOGIA SEXTO SUR 1 0 0 1 4 .
4 0 0 4
SALA QUIMIOTERAPIA ONCOLOGIA SEXTO SUR 4 0 0 4 4 2
4 0 0 4
[ SEDE MARIA JOSEFA CANELONES- CONSULTA EXTERNA
CONSULTORIOS
AMBULATORIO PRIMERO ESPECIALISTAS 5 | ] 0 [ 5 | 5 5
5 [ o ] 0 | 5 [
[ SEDE COLON- CONSULTA EXTERNA
CONSULTORIOS
AMBULATORIO PRIMERO ESPECIALISTAS 13 ‘ 0 0 ‘ 13 | 13 13
13 [ o ] 0 [ 13 |
PROCEDIMIENTOS AMBULATORIO PRIMERO CENTRO 1 [ ‘ 0 ‘ 1 | 1 1
1 [ o | 0 | 1 ]

Anexos, en medio magnético

1. Anexo 1. Informe Plan de Gestion 2023 y Acuerdo 009 del 12 de abril de 2024

2. Anexo 2. Informe Plan de Desarrollo vigencia 2022 e Informe Plan de Desarrollo vigencia 2023
3. Anexo 3. Control de los Activos de la Entidad

4. Anexo 4. Relacion detallada de contratos

Gestion: Abril 19 de 2024.

NCISCO PERTUZ GONZALEZ
C. 74.359.856 de Paipa

La presenta acta de entrega de Informe de-Gestidn, fue preparada por:

Oscar Argelio Cely, Subgerente Administrativo y Financiero

Monica Maria Londofio Forero, Asesora de Desarrollo de Servicios
Maria Angélica Paez Paez, Coordinadora de Talento Humano

Juan Andrés Matamoros, Coordinador Atencidon Hospitalaria

Sandra Verdnica Tovar. Coordinadora Urgencias

Tatiana Carolina Mendoza, Coordinadora Apoyo de Servicios de Salud
Luisa Fernanda Salamanca Malagon — Coordinador Gestion Quirdrgica
Aura Esperanza Alvarado, Lider de Almacén.

Helkyn Ramirez, Coordinador Financiero

Maria de JesUs Suarez, Contadora.

Sulma Clemencia Torres, Asesor Juridico

Laura Catherine Rivera, Coordinadora de actividades de contratacion
Javier Diaz Cerdn, Lider de mantenimiento

Neida Maria Plazas, Lider Gestion Administrativa

Luis Javier Salamanca, Interventor para el Area de Cartera y Apoyo a la Gestion Administrativa
Javier Alejandro Barreto, Lider Cartera
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Blanca Nelly Castiblanco, Profesional en calidad, procesos y procedimientos.
Marbiz Said Ducuara, Coordinador Sistemas

Diana Carolina Martinez, Coordinadora de Gestién Documental

Arturo Pifia Camargo, Arquitecto

Maria Pilar Patifio, Referente de Planeacion
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