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EN EL SAN RAFA

TRABAJAMOS CON EL ALMA
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Tunja, Septiembre del 2022

Doctor
YAMIT NOE HURTADO NEIRA
Gerente

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL DE TUNJA

Ciudad

Ref. Informe Final de Auditoria al Area Presupuestal

Cordial saludo Dr. Yamit

Al contestar cite

20221100032441

(M

En cumplimiento a la Ley 87/1993, y de conformidad con las funciones legales y de planeacion de esta oficina, adjunto
envio informe de auditoria realizada al area Presupuestal , del cual fue socializado informe preliminar en la Subgerencia
Financiera el dia 20 de Septiembre del 2022, de acuerdo a lo contemplado en la resolucién 124 de 2019 y su
modificatorio Resolucién 327 de 2022, siendo revisado éste nuevamente teniendo en cuenta los soportes y subsanacion

de algunas no conformidades presentadas por el responsable.

Por los motivos anteriormente expuestos se debe presentar plan de mejoramiento dentro de los términos establecidos
en el Procedimiento « Definicidn y seguimiento de planes de mejoramiento por proceso (codigo:OACI-PR-06) », 10 dias
habiles siguientes al la recepcion del informe que se cumple el dia 14 de Octubre del presente afio para esto se debe

diligenciar el en formato CA-F-12

Este debe ser remitido a la Oficina Asesora de Control Interno y posterior cargue en el modulo planes de accién del
software Daruma lo cual se debe realizar en los 3 dias habiles siguientes a su aprobacion

Atentamente,

- “‘

) j .....
/I il C‘rf A

DIANA LIZBETH VARGAS GONZALEZ
Asesora Control Interno
E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja

Anexo Informe 9 folios.
C.C Subgerencia Financiera, Presupuesto

Carrera 11 No. 27-27

Tunja - Boyaca - Colombia
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1. IDENTIFICACION DE LA EMPRESA

REPRESENTANTE LEGAL: DR. YAMIT NOE HURTADO NEIRA
SUBGERENTE: DRA. YULIETH ALEXANDRA PARRA RONCANCIO
TIPO DE AUDITORIA: INTERNA DE GESTION
PROCESO/SISTEMA: PRESUPUESTO

LIDER DEL PROCESO: HELKYN HERNAN RAMIREZ ALVAREZ

2. OBJETIVO GENERAL

Verificar el cumplimiento del subproceso de presupuesto, segun lo contemplado en la normatividad vigente aplicable
y en los procedimientos internos del Hospital Universitario San Rafael de Tunja, durante las diferentes fases del ;
ciclo presupuestal. ‘

3. OBJETIVOS ESPECIFICOS | |

Verificar proceso de elaboracién y aprobacidn de presupuesto para la vigencia 2022.
Analizar procedimiento de ejecucion del presupuesto de ingresos y egresos.

* Realizar seguimiento al reporte de la informacidn, de acuerdo a lo establecido en la Resolucién 055 de
2020.

» Constatar cumplimiento de procedimiento, formatos e indicadores asociados al proceso.

4 ALCANCE

El periodo ob]eto de segwmlento sera aprobacién y elaboramon del presupuesto vigencia 2022 y su ejecucion de
Enero a Junio de 2022.

5 EQUIPO AUDITOR

Asesor de Control Interno / DIANA LIZBETH VARGAS GONZALEZ
Auditor - Profesional Universitario / NAYARITH OCHOA SANABRIA

‘6. CRITERIOS DE AUDITORIA

* Ley 87 de 1993

« Ley 100 de 1993, articulo 195, numeral 7.

¢ Ley 819 de 2003.

* Ley 1966 de 2019, articulo 16 Planeacidn del Presupuesto de las Empresas Sociales del Estado.
¢ Decreto 111 de 1996.

¢ Decreto115 de 1996.

« Decreto 4836 de 2011.

* Decreto 412 de 2018.

* Resolucidn 3832 de 2019 Por la cual se expide el Catdlogo de Clasificacién Presupuestal para Entidades
Territoriales y sus Descentralizadas (CCPET).

* Resolucion 1355 de 2020.
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« Resolucién 2794 de 2021, Instrucciones para programacion, elaboracién y ejecucién de los presupuestos de las '

ESE

« Resolucién interna 055 de 2020 y demas normatividad vigente aplicable.

« Manuales, procedimientos y formatos asociados al proceso Gestion Financiera - Presupuesto.

| Indicadores del proceso presupuestal documentado en Daruma.

7. METODOLOGIA

La auditoria se desarrollara a través de revisién y verificacion de soportes documentales de acuerdo a los procesos
y procedimientos establecidos para el area de Presupuesto, se tuvieron en cuenta los siguientes aspectos:

Elaboracion de papeles de trabajo
Obtencidn y andlisis de las evidencias.
Revisién documental.
Confrontacién de procedimientos.
¢ Observacion directa.

Revisién de informacion cargada en el Software Servinte Clinical Suite.

Reunién de Apertura

Ejecucion de la Auditoria

Reunién de Cierre

Dia | 30 | Mes | 08 | Afo

2022

Desde

30/08/2022

D/M/A

Hasta

13/09/2022

D/M/A

Dia

19

Mes

09

Afo

2022

8. RESUMEN EJECUTIVO

teed

J

Mediante Resolucidn interna N° 285 de 2.020, en la E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja, se adopto el i

mapa de procesos, estableciendo dentro del Macro proceso de Apoyo, el proceso de Gestidn Financiera, como |
proveedores de informacion y recursos necesarios para el eficiente desarrollo de los procesos Estratégicos,
Misionales y de Evaluacion, y a través del documento CARACT! ERIZACION GESTION FINANCIERA AF-CART-01, se
| busca garantizar la sostenibilidad financiera de la E.S.E, mediante la proyeccion, andlisis y seguimiento al

presupuesto de la entidad.

La oficina de Control Interno de Gestién de la E.s.e. Hospital Universitario San Rafael de Tunja, en su rol de
evaluacién y seguimiento contemplado en el Decreto 648 de 2017 “Por el cual se modifica y adiciona el Decreto
1083 de 2015, Reglamentario Unico del Sector de la Funcidn Publica”, en su articulo 17, y de acuerdo al programa
anual de auditorias para la vigencia 2.022, parte del objeto y alcance proyectados al area de Presupuesto, realizando
consulta y revision documental tanto fisica como la registrada en el Software Servinte, analisis de informacion
presentada por el proceso segun solicitud del auditor, inspeccion visual, entre otros.

De acuerdo a esto se presenta el siguiente informe.

8.1 INTRODUCION

Se analizd la informacién allegada por la Coordinacion de presupuesto de la E.S.E. Hospital Universitario San Rafael

de Tunja, y se determind que:

a. ELABORACION Y APROBACION DEL PRESUPUESTO DE INGRESOS Y EGRESOS VIGENCIA 2022 1

La Gerencia de la E.S.E. Hospital Universitario San Rafael de Tunja basada en los parédmetros fijados en el Manual |
. de Presupuesto emitié el 12 de octubre de 2021 Circular N° 20211000000295-GER, dio a conocer el cronograma |
| adoptado con el fin de dar cumplimiento al procedimiento AF-PR-01 ELABORACION DE PRESUPUESTO DE |
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INGRESOS-EGRESOS, para la vigencia 2022, a través de la cual se fijaron actividades a desarrollar, responsables y
resultado a obtener; asi mismo se dio cumplimiento al articulo 20 de dicho manual el cual refiere que «cada una
de las areas sin importar la estructura organizacional definida, debe reportar informacion necesaria para la
proyeccion del presupuesto»

Teniendo en cuenta el procedimiento, la E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja, dio cumplimiento estricto
a lo dispuesto en el Decreto 115 de 1996 ya que se presentd Justificacion econdmica del proyecto de presupuesto
para la vigencia 2022 y sometid a consideracion Proyecto de acuerdo por valor de $ 163.111.786.894, el cual se
socializd a Junta Directiva y se realizd el envié al Consejo Superior de Politica Fiscal del Departamento de Boyaca,
este imparti6 aprobacién mediante Resolucién Nimero 075 del 28 de diciembre de 2021 «Por la cual se aprueba
el Presupuesto de Ingresos y Gastos para la Vigencia fiscal 2022 de la ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN RAFAEL
DE TUNJA» y siguiendo lo establecido en el procedimiento y en el Manual de Programacidn Presupuestal afio 2022
emitido por la Gobernacion de Boyaca, la Gerencia realizé desagregacion y liquidacién del presupuesto aprobado a
través del Acuerdo N° 022 del 30 de Diciembre de 2021, «Por el cual se liquida y desagrega el presupuesto de
ingresos y Gastos de la E.S.E. Hospital Universitario San Rafael de Tunja»

b. EXPEDICION CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

El proceso auditado anexé libros de disponibilidades presupuestales generados por el Software Servinte Clinical
Suite de enero a junio de 2022, con el fin de verificar el cumplimiento del procedimiento AF-PR-02 Expedicién de
Certificado de Disponibilidad Presupuestal, el cual consta de los consecutivos asignados, rubro presupuestal
afectado, valor, fecha de elaboracion y estado del certificado, durante el periodo alcance de la auditoria se
expidieron desde el consecutivo 1 hasta el 972, un total de 946 CDP por valor $ 226.097.665.207, mediante este
se pudieron relacionar los CDP en tramite y los reintegros realizados al corte de la auditoria.

c. EXPEDICION CERTIFICADO DE REGISTRO PRESUPUESTAL

El proceso auditado anexo libros de certificados de compromisos presupuestales generados por el Software Servinte
Clinical Suite de enero a junio de 2022, con el fin de verificar el cumplimiento del procedimiento AF-PR-03 Expedicién
de Certificado de Registro Presupuestal, el cual consta de los consecutivos asignados, rubro presupuestal afectado,
valor, fecha de elaboracion y estado del certificado, durante el periodo alcance de la auditoria se expidieron un
total de 937 Certificados de registro presupuestal por valor de $ 170.875.723.297.

d. MODIFICACIONES AL PRESUPUESTO

Teniendo en cuenta lo establecido en el procedimiento AF-PR-42 Modificaciones al presupuesto, el cual establece
los pasos a seguir en esta materia en la E.S.E. Hospital Universitario San Rafael de Tunja y una vez analizados los
actos administrativos emitidos por este motivo se pudo establecer que:

PRESUPUESTO INICIAL $ 163.111.786.894,00
ADICIONES $ 53.401.000.827,00
REDUCCION $ =

PRESUPUESTO DEFINITIVO $ 216.512.787.721,00
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La entidad prés_énté adiciones por valor de $ 53.401.000.827 y traslados por valor de $ 15.571.596.216, los cuales

se detallan a continuacién:

ACTO ADMINISTRATIVO FECHA ADICION TRASLADO
Resolucién 018 23/01/2022 $ 450.000.000,00
Resolucién 026 03/02/2022 $ 10.457.000.000,00
Resolucién 047 18/02/2022 $ 50.000.000,00
Acuerdo 003 25/02/2022 $ 31.045.404.410,00
Resolucion 095 15/03/2022 $ 370.000.000,00
Resolucion 135 31/03/2022 $ 42.000.000,00
Acuerdo 005 18/04/2022 $  2.464.836.199,00
Resolucién 153 19/04/2022 $ 160.000.000,00
Resolucion 163 25/04/2022 $ 762.596.216,00
Resolucién 166 26/04/2022 $ 20.000.000,00 E
Resolucion 194 13/05/2022 $  2.620.000.000,00 E
Resolucién 212 24/05/2022 $ 530.000.000,00 }
Acuerdo 013 29/06/2022 $ 19.890.760.218,00 $ -
Resolucion 254 24/06/2022 $ 110.000.000,00
TOTAL $ 53.401.000.827,00 | $ 15.661.596.216,00

e. EJECUCION PRESUPUESTAL DE INGRESOS

| La E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja tiene implementado procedimiento AF-PR-06, a través del cual
se busca consolidar la internacién mensual de reconocimiento y recaudo a fin de analizar los movimientos del mes
para la toma de decisiones. Teniendo en cuenta esto se realizo verificacion de la ejecucion presupuestal de ingresos
a través de la cual se evidencié que las adiciones realizadas se encuentran detalladas por rubro y el valor

corresponde al establecido en los actos administrativos.

e

RUBRO PRESUP. |

'DENOMINACION

PRESUPUESTO

“JALTERNO | (8)  |INICIAL MODIFICACION | DEFINITIVO
et et | (o) (0) (E=c+D)
i u&ﬂ«{? g LA R s SR
INGRESOS 163.111.786.894,00 | 53.401.000.827,00 | 216.512.787.721,00
1001010010101010101 | 100101 CAJA 0,00 2.807.092,00 2.807.092,00
1002020020202020202 | 100202 BANCOS 0,00 1.053.932.193,00 1.053.932.193,00
11 INGRESOS 163.111.786.894,00 19.951.280.284,00 183.063.067.178,00
CORRIENTES
1205020020202020202 | 120502 DEPOSITOS 0,00 94.479.934,00 94.479.934,00
1209040040404040404 | 120904 DE OTRAS | 0,00 32.113.769.855,00 32.113.769.855,00
EMPRESAS
J
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1215010010101010101 | 121501001 | DE LA NACION 0,00 184.731.469,00 184.731.469,00

Fuente: Ejecucion de ingresos junio 2022

Teniendo en cuenta dicha revisién se corrobord con el proceso el flujo de informacién requerida para alimentar la
ejecucion de ingresos mes a mes proveniente de los procesos vinculados como facturacidn, cartera, cuentas
médicas y tesoreria, evidenciando las conciliaciones realizadas con el fin de determinar los reconocimientos y
recaudos del periodo, depuracidn realizada de forma manual a través de matrices y consolidados en Excel, debido |
a que no se tienen habilitadas interfaces sistematizadas en el médulo Servinte de informacién entre las &reas, razén
por la cual no fue posible contrastar con el médulo de Presupuesto Pblico de dicho software, sin embargo pese a
ser un proceso manual cuenta con las herramientas y soportes del manejo y procesamiento de la informacién
mensual que genera la ejecucion de ingresos.

RECONOCIMIENTO RECAUDO TOTAL

TOTAL

. ARV i

INGRESOS 192.642.839.683,00 86.164.948.394,00 | 130.347.839.327,00 | 106.477.891.289,00
1001010010101010101 | CAJA 2.807.092,00 2.807.092,00 0,00 0,00
1002020020202020202 | BANCOS 1.053.932.193,00 1.053.932.193,00 0,00 0,00

11 INGRESOS 159.160.064.463,00 52.682.173.174,00 | 130.380.894.004,00 | 106.477.891.289,00

CORRIENTES
1205020020202020202 | DEPOSITOS 127.534.611,00 127.534.611,00 -33.054.677,00 0,00
1209040040404040404 | DE OTRAS 32.113.769.855,00 32.113.769.855,00 0,00 0,00

EMPRESAS
1215010010101010101 | DE LA NACION 184.731.469,00 184.731.469,00 0,00 0,00

Fuente: Ejecucidén de ingresos junio 2022

f. EJECUCION PRESUPUESTAL DE GASTOS

La E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja tiene implementado procedimiento AF-PR-07, a través del cual
se busca registrar los compromisos de gastos, las obligaciones, los giros y las cuantias por pagar en forma mensual,
generados en la ES.E. Teniendo en cuenta esto se realizd verificacion de la ejecucién presupuestal de gastos a
través de la cual se evidencié que las modificaciones realizadas se encuentran detalladas por rubro y el valor
corresponde al establecido en los actos administrativos.

CODIGO PPTAL. DENOMINACION RUBRO INICIAL MODIFICACION | DEFINITIVO

2 GASTOS 163.111.786.894 | 53.401.000.827 | 216.512.787.721

21 FUNCIONAMIENTO 40.831.290.226 |8.517.237.460 |49.348.527.686

211 GASTOS DE PERSONAL 1.919.098.869 -42.000.000 1.877.098.869

212 ADQUISICION DE BIENES Y |35.349.078.892 8.477.237.460 43.826.316.352
SERVICIOS

213 TRANSFERENCIAS CORRIENTES | 2.043.112.465 40.000.000 2.083.112.465

218 GASTOS POR TRIBUTOS TASAS | 1.520.000.000 42.000.000 1.562.000.000
CONTRIBUCIONES MULTAS
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SANCIONES E INTERESES DE
MORA

22 SERVICIO DE LA DEUDA |3.115.984.293 400.000.000 3.515.984.293
PUBLICA

222 SERVICIO DE LA DEUDA |3.115.984.293 400.000.000 3.515.984.293
PUBLICA INTERNA

23 INVERSION 0 770.000.000 770.000.000

232010100102080808 | EDIFICIOS RELACIONADOS CON | 0 420.000.000 420.000.000
SALUD

232010100306010101 | APARATOS MEDICOS Y(0 350.000.000 350.000.000
QUIRURGICOS Y APARATOS
ORTESICOS Y PROTESICOS

24 GASTOS DE OPERACION |119.164.512.375 | 43.713.763.367 | 162.878.275.742
COMERCIAL

241 GASTOS DE PERSONAL 6.104.907.079 0 6.104.907.079

245 GASTOS DE | 113.059.605.296 | 43.713.763.367 | 156.773.368.663
COMERCIALIZACION Y
PRODUCCION

REPRESENTACION PORCENTUAL DEL GASTO EN EL
PRESUPUESTO DEL HUSRT

= 21 FUNCIONAMIENTO

m 22 SERVICIO DE LA DEUDA

PUBLICA

= 23 INVERSION

B 24 GASTOS DE OPERACION

COMERCIAL

Durante el periodo verificado por la auditoria correspondiente al primer semestre de la vigencia 2022 se realizaron
29 reintegros de Certificados de Disponibilidad presupuestal por valor de $ 43.081.340.751 y 38 reintegros de

Fuente. Ejecucion presupuestal de gastos junio 2022

registros presupuestales por $1.268.367.002.

CERTIFICADO SALDO APROP. POR
COMPROMISO GIRO PPTAL EJECUTAR CUENTAS POR PAGAR
GASTOS |$  169.857.352.167 | $ 85.653.170.027 | $ 46.655.435.554 | $ 84.204.182.140
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| 9. REPORTE EN LA CATEGORIA UNICA DE INFORMACION DE PRESUPUESTO ORDINARIO - CUIPO |

Se evidencié que la entidad realizé cargue oportuno del reporte de la Categoria Unica de Informacién del
Presupuesto Ordinario con corte a Marzo y Junio de 2022 en los formatos:

A - Programacion de ingresos

B - Ejecucion de ingresos

C - Programacion de Gastos

D - Ejecuciéon de Gastos

E — Id Secciones presupuestales Adicionales

La informacién se contrasto con las ejecuciones presupuestales tanto de ingresos como de gastos publicadas en la
pagina web de la E.S.E Hospital Universitario San Rafael de Tunja, asi como las registradas en el médulo de
presupuesto de Servinte.

j

LA o il N

# CHF Categoriar  Consultas  Badega de Dator  Nermativa

B APOYOA
CATEGORIAS

lnss  Ayuds

Ingreso Web Entidad ~ Usuario.

E
Entdad 125115000 - E S E Hosptal Universitadic San Ratasl du Tunis

Peviods 01062022 8 30-08-2022

Ambao EMPRES_TERRITO_NO_FRAS_SUJETAS

Categora CUIPD - CATEGORIA UNICA DE INFORMACION DEL PRESUPUESTD ORDINARID

Formusano [B_EJECUCION_DE_INGRESOS ¥

Nival H |

=

TR e toRetncy

72,400 000 807

h. INDICADORES

INDICADOR

FORMULA

OBSERVACION

Equilibrio con
reconocimiento total

Total reconocimiento /
Total gasto comprometido

La entidad ha reconocido un total de $192.642.839.683 y ha
comprometido gastos totales por valor de $169.857.352.167, Lo
cual genera un equilibrio del 113%,

Equilibrio con recaudo
total

Total recaudo / Total
gasto comprometido

La entidad ha corte 30 de junio de 2022 recaudo un total de
$86.164.948.394 y ha comprometido gastos totales por valor de
$169.857.352.167
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Superavit o Déficit
presupuestal

Total ingreso reconocido -
Total gasto comprometido

A corte Junio de 2022 se han reconocido un valor total de
$192.642.839.683, y se han comprometido gastos totales por
valor de $169,857,352,167 lo cual genera un superavit de
22.785.487.516

Célculo del indice de
Riesgo

Superavit o Déficit
operacional Total /
Ingresos operacionales
totales recaudados

Al corte Junio de 2022 la entidad opera en condiciones de riesgo
financiero, sin embargo este indicador se presenta por la
disparidad de los gastos comprometidos que respaldan hasta el
mes de Agosto y Septiembre en algunos casos mientras que el
recaudo y el reconocimiento corresponden a 6 meses; sin
embargo el indicador debe seguir siendo monitoreado con la
finalidad de contener gasto y lograr mejores resultados. el dato
calculado al corte es -23%.

Rentabilidad econémica
del programa

Productividad (facturado-
consumo)
/ Total facturado

A corte 30 de junio la tendencia es Estable: Se cumple la meta
para el periodo de 62,55%

Incremento Recaudo de
cartera

Valor recaudado trimestre
vigencia actual | / Valor
recaudado trimestre
vigencia anterior

El recaudo total a Junio de 2022 alcanza un -3% es decir el
recaudo total presenta una disminucion frente al evidenciado en
2021; el drea cartera indica que el Indicador por debajo se
debido a dos situaciones principalmente: 1ra, el primer trimestre
del 2022 el ingreso fue del 119%, con respecto al 2021 y 2da en
el mes de junio de 2021 se conté con una Compra de cartera
situacion que para el afio 2022 no fue posible. En el acumulado
de 2022 el ingreso es de un 97% con respecto al semestre 2021.

g. RESPUESTA INFORME PRELIMINAR

Teniendo en cuenta el informe preliminar de auditoria al proceso de Presupuesto, en el cual se identificaron 3 no

conformidades, el Coordinador Financiero emitié respuesta a estos, a través del cual se concluyd lo siguiente:

NO
CONFORMIDAD

RESPUESTA AUDITADO

JUSTIFICACION

DIFERENCIAS
PRESENTADAS EN
VALORES Y EN
NUMEROS EN LA
RESOLUCION 026
DEL 2022

«Una vez verificada la informacion reportada por
el drea de control interno en el pre informe se
pudo evidenciar que por error del proceso, se
escaneo un borrador de la resolucién que presenta
la inconsistencia indicada y este fue la que se
remitid en el desarrollo del proceso auditor; sin
embargo, es importante indicar que | resolucién
fue corregida el mismo dia de su expedicién y esta
se encuentra original en el archivo de la gerencia
y permite evidenciar los valores en letras y el
detalle de los movimientos presupuestales créditos
y contra créditos realizados son idénticas.

Se adjunta copia de la resolucion original
disponible en archivo de la gerencia»

Una vez analizada la evidencia allegada por el
proceso, el auditor pudo determinar que la prueba
es suficiente, apropiada y  relevante,
adicionalmente verificable, permitiendo establecer
a partir de esta que la Resolucién 026 de 2022 «Por
medio del cual se realiza un traslado dentro del
presupuesto de Gastos de la E.S.E. Hospital
Universitario San Rafael de Tunja, para la vigencia
fiscal del 1 de enero al 31 de diciembre del afio
2022», se encuentra debidamente archivada y con
la informacion correcta en cuanto al valor en letras
y en nimeros del valor a trasladar y que hace parte
del archivo de la entidad, la cual fue adjuntada
como evidencia en copia. Teniendo en cuenta lo
anterior se da por aceptada la respuesta y se
resuelve la no conformidad encontrada.
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DEBILIDADES
NUMERACION
AUTOMATICA Y
SECUENCIAL DE CDP

EN

«El mddulo de presupuesto del Sistema Servinte
Clinical Suite en el existen dos opciones para emitir
Certificados de disponibilidad y Certificados de
disponibilidad para traslados., el sistema controla
automaticamente el consecutivo; sin embargo, en
el reporte del libro de disponibilidades se relaciona
Unicamente las disponibilidades que se asocian a
un compromiso presupuestal y en dicho libro no
salen relacionadas las disponibilidades que se
emiten para soportar los traslados presupuestales.

A fin de dar claridad sobre el control existente en
el sistema en lo referente a la numeracién
automatica nos permitimos anexar secuencia de
disponibilidades emitidas de enero a junio de 2022
que se generan por el médulo de presupuesto
opcion auxiliar bitacora de operaciones de egresos
coédigo "CD - certificado de disponibilidad y DF -
certificado de disponibilidad para traslado”

Se anexa en Excel relacion de disponibilidades
generada por la opcion auxiliar bitdcora de
operaciones de egresos que permite evidenciar la
secuencia de los CDP expedidos.

Los CDP que se indican como no relacionados en
el libro de disponibilidades existen como se
muestra a continuacién: (se anexa pantallazo del
sistema Servinte de ALGUNOS cdp no identificados
en el libro de disponibilidades)

Se realiz6 analisis de las pruebas allegadas por el
proceso a través de documento en Excel
denominado «Secuencia Disponibilidades enero a
junio», mediante el cual se allegd reporte con los
certificados de disponibilidad presupuestal (CD), y
los certificados de disponibilidad para traslado (DF)
que fueron emitidos durante el periodo auditado,
constatandose asi la secuencia numérica de los
consecutivos generados automaticamente por el
sistema Servinte Clinical Suite, verificando la
coherencia y existencia de estos.

A través de esto, se pudo verificar que la evidencia
es relevante, verificable y apropiada teniendo en
cuenta la no conformidad evidenciada durante la
auditoria. Por tal razén se acepta la evidencia y
respuesta dada por el proceso y se levanta la no
conformidad.

8.2

ANALISIS DE RIESGOS

Al analizar la matriz de riesgos establecida para la vigencia 2022 del proceso de Gestién Financiera de la E.S.E.
Hospital Universitario San Rafael de Tunja, se establecieron los asociados a Presupuesto asi:

a. RIESGOS IDENTIFICADOS Y CONTROLES DEFINIDOS
RIESGO CONTROL OBSERVACIONES
De  Proceso: Posibilidad  de | El Técnico Administrativo de presupuesto, | El control establecido cuenta con
inconsistencias en la informacidn, | seglin necesidad, verifica que la solicitud | responsable asignado,

sanciones por entes de control debido
a la expedicion de los Certificados de
Disponibilidad y Registro Presupuestal
sin lleno de requisitos o afectacion
equivocada de rubros presupuestales

de expedicién de CDP sea clara y objetiva
y revisa que exista el rubro presupuestal
conforme a lo definido en el Procedimiento
AF-PR-02 Expedicion de Certificado de
Disponibilidad Presupuestal

periodicidad, es apropiado y cuenta
con las evidencias de su ejecucion
a través del formato AF-F-15 Libro
De disponibilidades de presupuesto
segln lo establecido en el
procedimiento.
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Una vez analizada la matriz de riesgos institucional definida para el subproceso Gestién Financiera, se identificd
que cuenta con un riesgo de proceso el cual se encuentra claramente definido y es apropiado para el proceso mas
no suficiente, por esta razoén es necesario en pro de una mejora que dentro de la matriz se identifiquen la totalidad
| de los riesgos vinculados al proceso por cada una de las fases del ciclo presupuestal, de tal manera que se fortalezca
evitando una posible materializacién.

Asi mismo una vez verificados los controles establecidos se pudo concluir que tienen asignados responsables de su
ejecucion y estan adecuadamente definidos ya que cuentan con una periodicidad especifica para su aplicacioén y
son oportunos frente al riesgo establecido, sin embargo no son suficientes para controlar y evitar la materializacion
de posibles riesgos dentro de cada una de las etapas del ciclo presupuestal, basados en las debilidades encontradas
durante la ejecucion de la presente auditoria.

Por lo anteriormente descrito es necesario el fortalecimiento de la matriz de riesgos, identificando y definiendo los
| asociados a todo el proceso, controles y evidencia que garantice su cumplimiento, y responsable. Adicionalmente
es necesario que segln la necesidad tanto los riesgos como los controles sean permanentemente revisados
garantizando su mejora continua.

b. EVIDENCIAS DE SU IMPLEMENTACION

En el marco de la auditoria, se puedo establecer por parte del auditor que el proceso de Gestién de Contratacion
| establecié para la ejecucion de sus controles acciones evidenciadas en:

« Formatos establecidos por el proceso como el AF-F-15 Libro de disponibilidades de presupuesto, |

procedimientos AF-PR-02 EXPEDICION DE CDP y AF-PR-07 EJECUCION DE PRESUPUESTO DE EGRESOS.

c. ANALISIS DE EFECTIVIDAD PARA EVITAR MATERIALIZACION DEL RIESGO

El proceso tiene identificado un riesgo al cual se le asocio el control que se ajusta en suficiencia para evitar la
| materializacién del riesgo identificado, sin embargo es necesario que el lider del proceso realice revision y de ser el

caso se realice la identificacién de probables riesgos que puedan impactar en el proceso y poder identificar controles

que mitiguen o disminuyan la posibilidad de ocurrencia de estos.

8.3 NO CONFORMIDADES

| 8.3.1 DEBILIDADES EN LA PRESENTACION DEL INFORME PRESUPUESTAL CATEGORIA UNICA DE
| INFORMACION DEL PRESUPUESTO ORDINARIO - CUIPO

CRITERIO

La Resolucion 2794 del 12 de Noviembre de 2021 «Por la cual se imparten instrucciones para la programacion,
; elaboracién y ejecucién de los presupuestos de las Empresas Sociales del Estado que no se encuentren catalogadas

en riesgo financiero, o que no sean objeto de planes o medidas de saneamiento fiscal y financiero» emanada de |

" los Ministerios de Hacienda y Crédito PUblico y de salud y proteccién social, refiere en su articulo 7 que las Empresas
' Sociales del Estado deberan aplicar el catalogo de clasificacion presupuestal para las entidades territoriales y sus
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Fdescentralizadas de conformidad con las reglas establecidas en las resoluciones 3832 de 2019, 1355 de 2020, 2323
de 2020, y 401 de 2021, o aquella que la modifique, sustituya o derogue.

Que la Resolucién Reglamentaria Orgénica 035 de 2020 establece que la presentacion de la informacién de que
trata dicha Resolucién se hard a través del Consolidador de Hacienda e Informacion Publica (CHIP) o de la
herramienta que sefiale la CGR. Que el Régimen de Contabilidad Presupuestal P(iblica (RCPP) y el Catalogo
Integrado de Clasificacién Presupuestal (CICP) son las herramientas con base en las cuales se reporta al
Consolidador de Hacienda e Informacién Piblica (CHIP) la informacion presupuestal a la que se refiere la Resolucién
Reglamentaria Organica 035 de 2020, o la gue la modifique o sustituya.

CONDICION

Se realizé revision de las ejecuciones presupuestales publicadas en la pagina web de la entidad frente a la
informacion reportada en el Chip, Categoria Unica de Presupuesto Ordinario, en cada uno de los formatos del
periodo marzo de 2022 y junio de 2022, encontrando que en el formato B_EJECUCION_DE_INGRESOS, corte marzo
de 2022, el total de recaudo reportado fue de $ 41.963.091.243, sin embargo al verificar frente a ejecucion
presupuestal del mismo periodo el recudo registrado en esta fue de $ 41.962.666.084, existiendo una diferencia
de $ 425.159.

125115000 - E S E. Hospits Linwerstan San Ratesl de Tunja
01-03-2022 &l 31-03-2022
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| conformidad presentada y realizar seguimientos que permitan constatar la efectividad de los mismos. Por esta

RESPUESTA DEL AUDITADO:

«Una vez verificada la informacién reportada por el area de control interno se adelanté el proceso de revision de
la informacién de recaudo de la ejecucién presupuesta evidenciando que el valor de $425.159 corresponde a tres
devoluciones a particulares que no se descontaron al momento de efectuar el reporte de la informacion CUIPO, sin
embargo estas devoluciones se ajustaron en el mes de abril de 2022 y en los reportes consolidadas posteriores ya
han sido descontadas subsanando asi la diferencia evidenciada

Giro 81804 $ 111,159 devolucién copago beneficiario(a) Edith Caro
Giro 81805 $ 114,000 devolucidn copago beneficiario(a) Maria Buitrago.
Giro 81806 $ 200,000 devolucidn copago beneficiario(a) Gina Cortes.»

Se adjuntaron pantallazos de los comprobantes mencionados con las correspondientes firmas y soportes.

RESPUESTA DEL AUDITOR:

Una vez analizada la respuesta del proceso se pudo determinar que la evidencia allegada por el proceso, es |
relevante y confiable permitiendo verificar que la diferencia presentada obedece al concepto de «devolucion de ‘l
copagos a particulares», soportada en los documentos contables emitidos (Comprobantes de egreso 81804, 81805
y 81806), sin embargo teniendo en cuenta la importancia del reporte a entes de control y las implicaciones que con
lleva, es necesario verificar los controles que implemente el proceso como garantes de la mitigacién de la no '

razdn se mantiene la no conformidad.
CAUSA

« Debilidades en actividades de control y revisién de la informacién, insumo para la presentacion de informes
a entes de control.
EFECTO

« Posibles sanciones por diferencias en la informacién presentada en informes. |
« Perdida de la calidad de la informacién presentada.

9. HALLAZGOS

NO CONFORMIDAD. Incumplimiento de un requisito del sistema o del proceso, sea este especificado 0 no. Se conoce como requisito
una necesidad o expectativa establecida, generalmente explicita u obligatoria

REQUISITO/NUMERAL 1. NO CONFORMIDAD :

Resolucién 2794 de 2021 DEBILIDADES EN LA PRESENTACION DEL INFORME PRESUPUESTAL |
CATEGORIA UNICA DE INFORMACION DEL PRESUPUESTO ORDINARIO - CUIPO |

— : |

OBSERVACION: Situacién que potencialmente puede afectar al sistema o proceso como; oportunidades de mejora y riesgos para la
calidad que pueden convertirse en no conformidades futuras o de cualquier otro detalle que haya observado el auditor y le parece
relevante registrar.
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10. OBSERVACIONES

1. La E.S.E. Hospital Universitario San Rafael de Tunja, tiene reglamentada a través de la Resolucién 261 de
2022, la Politica de Administracién de Riesgos, cuyo objetivo es establecer parametros de forma sistematica
para administrar los riesgos promoviendo el mejoramiento continuo de las entidades, mediante el
compromiso de identificar, medir, valorar, monitorear administrar y tratar los riesgos que puedan afectar
positiva o negativamente el logro de los objetivos institucionales. En consecuencia la politica establece que
la matriz de riesgos se debe revisar y de ser necesario actualizar, y teniendo en cuenta los resultados
obtenidos dentro de la presente auditoria producto del anélisis de riesgos y de controles definidos, el equipo
auditor evidencia que durante el tiempo de la ejecucién de la presente auditoria a Presupuesto, se adelantd
el proceso de analisis y actualizacidn de riesgos y controles relacionados con el &rea a través de mesas de
trabajo con planeacidén, basandose en esto el equipo auditor insta a continuar con dicha actualizacién
mediante la cual se identifiquen la totalidad de los riesgos y controles vinculados al proceso por cada una de
las fases del ciclo presupuestal, de tal manera que se fortalezca evitando la posible materializacion de estos,
definiéndolos apropiadamente y asignando un responsable, asi como definiendo los controles a implementar
con el fin reducir o mitigar la posible materializacién de los riesgos. Asi mismo es necesario que segun la
necesidad tanto los riesgos como los controles sean permanentemente revisados garantizando su mejora
continua.

 RESUMEN HALLAZGOS
NO CONFORMIDAD 1
OBSERVACION 1

11, FORTALEZASHS S R i e |

1. El proceso auditado presenté buena disposicion frente al suministro de la informacion requerida por
parte del auditor.

2. Se resalta los esfuerzos por parte de la lider del proceso para mejorar el procedimiento y subsanar
los errores encontrados de vigencias anteriores, se destaca el trabajo en equipo como una fortaleza.

3. Lainformacién presupuestal consultada a través de las diferentes fuentes, es consistente.

4. Durante la auditoria se evidencid la preparacién y elaboracidn del presupuesto conforme a la
normatividad vigente, contando con un procedimiento documentado en el Software Daruma
mediante el cual se determinan actividades y responsabilidad de quienes intervienen.

5. El proceso a través de los reportes oportunos registrados a través de la pagina web de la entidad y
de mecanismos como los indicadores del proceso, realiza socializacién de presentacion y andlisis de
informacién presupuestal, permitiendo la retroalimentacién en espacios institucionales con las
Directivas de la entidad que permiten la toma de decisiones apoyadas en informacién actualizada.
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publica&slug=ejecucion-presupuestal
6. Se resalta el liderazgo del Coordinador financiero en la actualizacion de procedimientos y
formatos propios de proceso, documentados en Daruma.
Ll

12. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

La Oficina de Control Interno como resultado de la auditoria adelantada, determiné que el Coordinador del
area de presupuesto personal adscrito al drea de presupuesto conoce y aplica la normatividad vigente,

cumpliendo con la entrega a término de informes a los entes de control

El responsable del proceso debe planear y ejecutar las acciones de mejoramiento necesarias para subsanar
las debilidades encontradas en el procedimiento auditor.

RECOMENDACIONES

e Teniendo en cuenta que la Contraloria General de la Republica (CGR) expidié la Resolucién
reglamentaria No. 0040 del 2020, por la cual se adopta el Régimen de Contabilidad Presupuestal
Publica y el Catalogo Integrado de Clasificacion Presupuestal, es necesario que permanentemente '
se realicen las actualizaciones acorde con la normatividad y ajustes normativos que se realicen al
mismo y se tengan en cuenta con el fin de ajustar el Manual de Presupuesto de la entidad asi como
los procedimientos y formatos que propios del proceso.

« Se recomienda tener en cuenta lo establecido por el Ministerio de Hacienda y Crédito plblico quien |
emitié Resolucién 2372 del 09 de Septiembre de 2022 «Por la cual se actualizan los anexos de la
Resolucién N° 3832 del 18 de octubre de 2019, mediante la cual se expide el Catalogo de Clasificacion
Presupuestal para entidades Territoriales y sus Descentralizadas — CCPET» mediante la cual resolvié |
actualizar los anexos relacionados en el numeral 2.1 del articulo 2 de la Resolucién 3832 de 2019,
que corresponderan a la version 5 de estos.
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* Tomando como base los resultados obtenidos en los indicadores manejados por el proceso se
recomienda principalmente, fortalecer las actividades que garanticen una revisidn periddica del

equilibrio presupuestal entre gastos (compromisos y obligaciones) y los ingresos (reconocimientos y
recaudos) con el fin de mantener un permanente control de este durante la vigencia y una constante
retroalimentacion con las directivas para facilitar la toma de decisiones oportunas en esta materia.
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ANEXOS:

FORMATO CORRELACION HALLAZGOS-RIESGOS DEL PROCESO
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1. NOMBRE AUDITORIA : Auditoria Interna de Gestion

2. FECHA ELABORACION: 27/09/2022

2. PROCESO Y/O SUBPROCESO AUDITADO: Presupuesto

RESPONSABLE DE PROCESO Y/O SUBPROCESO Helkyn Herndn Ramirez Alvarez

3.
4 QUIPO AUDITOR: Asesor de Control Interno / DIANA LIZBETH VARGAS GONZALEZ
Auditor - Profesional Universitario / NAYARITH OCHOA SANABRIA

CORRELACION HALLAZGOS-RIESGOS

DESCRIPCION DEL RIESGO
NO CONFORMIDAD ASBCTADD OBSERVACIONES

Se presentaron debilidades en la informacion cargada
en informe presupuestal, frente a los reportes
generados por la entidad, que en el desarrollo de la
auditoria fueron justificadas, sin embargo es necesario
que en el proceso analice la no conformidad y realice
la revision de la matriz de riesgos con el fin de

DEBILIDADES EN LA fortalecerla a través de la identificacion de posibles
PRESENTACION DEL B ettt B i riesgos que deriven de esta, asociandole controles
INFORME PRESUPUESTAL vigente riesgo, ni controles efectivos que permitan disminuir la probabilidad de
CATEGORIA UNICA DE : ! - ocurrencia en la entidad y teniendo en cuenta que el
INFORMACION DEL ascekados:2:no-conioniiad equipo auditor evidencid durante el tiempo de la
PRESUPUESTO ORDINARIO - presentada. ejecucion de la presente auditoria a Presupuesto, que
CUIPO se adelanté el proceso de analisis y actualizacién de
riesgos y controles relacionados con el area a través de
mesas de trabajo con planeacion, basandose en esto el
equipo auditor insta a continuar con dicha actualizacion
mediante la cual se identifiquen la totalidad de los
riesgos y controles vinculados al proceso por cada una
de las fases del ciclo presupuestal.
<) W g G e
M urv  \[C ’\,r{?;) A1 AU W TR S
DIANA LIZBETH VARGAS GONZALEZ NAYARITH OCHOA SANABRIA

Asesor Control Interno Profesional Universitario OACI - Auditor




