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INTRODUCCION

De conformidad con lo previsto en el articulo 73 de la Ley 1474 de 2011 las entidades del
orden nacional, departamental y municipal deben elaborar anualmente una estrategia de
lucha contra la corrupcion y de atencion al ciudadano, igualmente el Decreto Nacional 4637
de 2011 suprimié el Programa Presidencial de Modernizacién, Eficiencia, Transparencia y
Lucha contra la Corrupcién y cre6 en el Departamento Administrativo de la Presidencia de la
Republica la Secretaria de Transparencia, dependencia que asumio la competencia antes
sefialada. La Secretaria de Transparencia de la Presidencia de la Republica, en coordinacion
con la Direccion de Control Interno y Racionalizacion de Tramites del Departamento
Administrativo de la Funcién Publica, el Programa Nacional del Servicio al Ciudadano y la
Direccion de Seguimiento y Evaluacion a Politicas Pubicas del Departamento Nacional de
Planeacion, expidio el manual para elaborar la estrategia de Lucha contra la Corrupcion y de
Atencion al Ciudadano, que debe ser implementada por todas las entidades del orden
nacional, departamental y municipal.

El Decreto Nacional 1081 de 2015, "Por medio del cual se expide el Decreto Reglamentario
Unico del Sector Presidencia de la Republica’, compil6 el decreto 2641 de 2012,
reglamentario de los articulos 73y 76 de la ley 1474 de 2011, mediante el cual se establecio
como metodologia para disefiar y hacer seguimiento a dicha estrategia la establecida en el
Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano contenida en el documento "Estrategias para
la Construccion del Plan Anticorrupcion y de Atencién al Ciudadano”.

El Gobierno Nacional mediante el Decreto No 124 de enero de 2016 sustituye el titulo 4 de la
parte 1 del libro 2 del Decreto 1081 de 2015, relativo al “Plan anticorrupciéon y Atencion al
Ciudadano; la citada metodologia en el afio 2015 fue objeto de revision y actualizacién, entre
otros aspectos, se le incorporaron las acciones de transparencia y acceso a la informacion
publica y se actualizaron las directrices para disefar y hacer seguimiento al Mapa de Riesgos
de Corrupcion.

La consolidacién del plan anticorrupcion y de atencién al ciudadano, estard a cargo de la
oficina de planeacion de las entidades o quien haga sus veces, la cual ademas servira de
facilitadora para todo el proceso de elaboracion del mismo. Por su parte, el Jefe de Control
Interno 0 quien haga sus veces, es el encargado de verificar y evaluar la elaboracio
visibilizacion, el seguimiento y control del Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano.
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Teniendo en cuenta lo anterior la Empresa Social del Estado Hospital San Vicente de Paul de
Santa Rosa de Cabal, elabor6 el presente Plan anticorrupcion y de atencién al ciudadano
para la vigencia 2021, el cual contiene cinco componentes basicos: Mapa de Riesgos de
Corrupcion y Acciones para su manejo, Racionalizacion de Tramites, Rendicion de Cuenta,
Mecanismos para mejorar la Atencion al Ciudadano, Mecanismos para la Transparencia y
Acceso a la Informacion y un sexto componente de iniciativas adicionales.

El Gerente de la ESE Hospital San Vicente de Paul manifiesta su compromiso con el fin de
promover el cumplimiento de estos lineamientos a fin de prevenir la materializaciéon de
riesgos de corrupcion, y garantizar la trasparencia en el ejercicio de la funcién publica.

1. OBJETIVO

Disefiar y aplicar los componentes definidos en el Plan Anticorrupcion y Atencion al
Ciudadano para la vigencia 2021 conforme al decreto 2641 del 2012. En la Empresa Social
del Estado Hospital San Vicente de Paul del Municipio de Santa Rosa de Cabal,
Departamento de Risaralda.

2. MARCO NORMATIVO

COLOMBIA. EL PUEBLO DE COLOMBIA. Constitucion politica de Colombia (4, julio, 1991).
Bogota D.C.

COLOMBIA. EL CONGRESO DE COLOMBIA. Ley 489 (29, diciembre, 1998). Por la cual se
dictan normas sobre la organizacion y funcionamiento de las entidades del orden nacional, se
expiden las disposiciones, principios y reglas generales para el ejercicio de las atribuciones
previstas en los numerales 15 y 16 del articulo 189 de la Constitucion Politica y se dictan
otras disposiciones. Bogota D.C.

COLOMBIA. EL CONGRESO DE COLOMBIA. Ley 1474 (12, julio, 2011). Por la cual se
dictan normas orientadas a fortalecer los mecanismos de prevencion, investigacion y sancion
de actos de corrupcion y la efectividad del control de la gestion publica. Bogota D.C.
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COLOMBIA. EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA. Decreto 2641 (17,
diciembre, 2012). Por el cual se reglamentan los articulos 73y 76 de la Ley 1474 de 2011.
Bogota D.C.

COLOMBIA, PRESIENDETE D ELA REPUBLICA, Decreto Numero 1081 de 2015 (Mayo 26
de 2015) “Por medio del cual se expide el Decreto Reglamentario Unico del Sector
Presidencia de la Republica”

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA, DECRETO 124 DE 2016 (Enero 26)
Por el cual se sustituye el Titulo IV de la Parte 1 del Libro 2 del Decreto 1081 de 2015,
relativo al “Plan Anticorrupcién y de Atencion al Ciudadano

3. ESTRUCTURA DEL PLAN

El plan anticorrupcién y de atencién al ciudadano de la E.S.E Hospital San Vicente de Paul,
esta estructurado de la siguiente manera:

Componente 1. Mapa de Riesgos de Corrupcion.

Componente 2. Estrategia Antitramites.

Componente 3. Rendicion de Cuentas

Componente 4. Mecanismos para mejorar la Atencién al Ciudadano

Componente 5. Fomento de la Participacion ciudadana Transparencia y Acceso a la
Informacion

Componente 6. Iniciativas adicionales.

3.1 MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION BASE DEL PLAN
ANTICORRUPCION

Para la vigencia 2021 la construccion del Plan Anticorrupcién, Atencion y Participacion
Ciudadana se enmarca en la implementacion del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion
MIPG que es un marco de referencia para dirigir, planear, ejecutar, hacer seguimiento,
evaluar y controlar la gestibn de las entidades y organismos publicos, el cual ya se
venido desarrollando desde la vigencia anterior, con el fin de generar resultados
atiendan los planes de desarrollo y resuelvan las necesidades y problemas
ciudadanos, con integridad y calidad en el servicio; se inicia por parte de la institu
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implementacion. De acuerdo con lo anterior, desde la entidad se consolida en un documento
el Plan Anticorrupcion.

Con lo anterior desde la entidad se consolida en un solo documento el Plan Anticorrupcion y
de Atencidén y Participacién Ciudadana, con el codigo de integridad expedido por la Funcion
Publica aplicable a todas las entidades del estado, incluida la E.S.E Hospital San Vicente de
Paul de Santa Rosa de Cabal. Este lineamiento se definid, teniendo en cuenta que la
participacion ciudadana es un componente transversal a las acciones de rendicion de
cuentas, de atencién al ciudadano y derecho de acceso a la informacion publica.

El PAAC tiene un caracter preventivo para el control de la gestion, integrado por una serie de
componentes independientes que cuentan con parametros y un soporte normativo propio, y
de desarrollaran en detalle en las dimensiones de Control Interno, Gestién con Valores para
Resultados (Relacion Estado- Ciudadano) e Informacién y Comunicacion pertenecientes a
MIPG.

. Dichos componentes son:

- Dimensién: Control Interno o Gestion del Riesgo de Corrupcion (Mapa de Riesgos de
Corrupcion y medidas para su mitigacion).

- Dimensién: Gestion con Valores para Resultados (Relacion Estado Ciudadano) o
Racionalizacién de tramites o Mecanismos para mejorar la atencion al ciudadano o
Rendicién de cuentas.

- Dimensioén: Informacién y Comunicacién o Mecanismos para la transparencia y acceso
a la informacion.

Diagrama No. 2 Modelo Integrado de Planeacién y Gestién
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Fuente: Manual Operativo Modelo Integrado de Planeacién y Gestion. DAFP
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La E.S.E Hospital San Vicente de Paul de Santa Rosa de Cabal, incorporara iniciativas que
permitan fortalecer su estrategia de lucha contra la corrupcién con la adopcion de la nueva
metodologia del Gobierno Nacional “Valores del Servicio Publico — Cédigo de Integridad”,
para orientar las actuaciones de los servidores y establecer pautas concretas de como debe
ser su comportamiento en su labor. La entidad continuard promoviendo el cédigo de
Integridad a través de su socializacion y divulgacion con el fin de visibilizar el accionar de la
administracion publica, apoyado en el proceso de Gestion de Talento Humano.

Este Cddigo reune 5 valores:

- La Honestidad, El Respeto, el Compromiso, la Diligencia y la Justicia.

Esta actividad se describe en el presente plan como el componente seis.
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3.1. COMPONENTE UNO: MAPA DE RIESGOS DE CORRUPCION

Riesgo de Corrupcion. Se entiende por Riesgo de Corrupcion la posibilidad de que, por
accion u omisién, mediante el uso indebido del poder, de los recursos o de la informacién, se
lesionen los intereses de una entidad y en consecuencia del Estado, para la obtencion de un
beneficio particular.

Las siguientes son las actividades propuestas, para el cumplimiento del componente:

Metodologia para la identificacion de riesgos de corrupcion y acciones para su manejo
Componente.

COMPONENTE 1: Gestion del Riesgo - Mapa de Riesgos de Corrupcién

Cronograma
ﬁgg'ﬁﬂ?;?a? Meta Actividades Indicador % @ E % ; % = 6 o 5 8 O | Responsable
wf |l =l <| =| 3| 5| <| o] Of 2| &
1-Reunioén del comité de Control
Interno
Revisién y Politica 2- Ajuste del documento o norma Politica
actualizacion de la actualizada y que contiene de la politica. actualizada, X Jefe de
politica de riesgos de | revisada en la 3- Expedicién de acto administrativo. | adoptada y Planeacién
corrupcion del HSVP vigencia 2021 4- Publicacioén en la pagina web socializada
5- socializacién con los grupos de
valor.
1-Reunién del comité de Control
Interno
Revisién y Politica 2- Ajuste del documento o norma Politica
actualizacion de la actualizada y que contiene de la politica. actualizada, X Jefe de
politica de riesgos del | revisada en la 3- Expedicion de acto administrativo. | adoptada y Planeacion
HSVP vigencia 2021 4- Publicacion en la pagina web socializada
5- Socializacién con los grupos de
valor.
':g;:lg:ﬂggg%? de ) 1- C_apacitacién sobre administracion ;égg?:;o de 1- Asesora
corrupcion con los Mapa _de riesgos de riesgos por parte del Asesora de capacitadas Con_trol Interno
L actualizado en la Control Interno X 2- Lideres de
procesos priorizados N y A . 2 -Mapa de
con el comité de vigencia 2021 2- Actualizacion del mapa de riesgos riesgos Procesos y
por procesos priorizados - Planeacién
Control Interno actualizado
No. De Lider del
Monitoreo y Tres monitoreos 1- Aplicacién de lista de chequeo monitoreos
seguimiento a los en la vigencia para monitoear los riesgos de realizados/No. De X X X groqezg ge
riesgos de corrupciéon | 2021 corrupcion por proceso priorizado. monitoreos trglkilg'o
programadosx100 J
No. De
Seguimiento a riesgos | Tres seguimientos 1- Realizar tres segylmlerl'nos de seglylmlentos Asesora de
de corrupcion en la vigencia riesgos de corrupeion de los realz_aQos/No. De x x X | Control Interno
procesos priorizados . seguimientos
programadosx100
Realizar reuniones del Comité de Informe del Mapa Gerente-Asesor
Comité de Control Realizar minimo 2 | Control Interno para evaluar el de i
X ~ L e riesgos X X de Control
Interno reuniones al afio resultado del seguimiento a los evaluado Interno
riesgos de corrupcion.
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3.2. COMPONENTE DOS: RACIONALIZACION DE TRAMITES

OBJETIVO: Actualizar y dinamizar la pagina web, con el fin de facilitar al ciudadano el
acceso a los servicios que presta la ESE Hospital San Vicente de Paul y mejorar los canales
de comunicacion con el usuario, ciudadano y partes interesadas.

La ESE Hospital San Vicente de Paul revisa el inventario de los tramites y otros
procedimientos administrativos, con el fin de procurar su mejoramiento disminuyendo los
tiempos de espera o respuesta. Los tramites y otros procedimientos administrativos vigentes
gue se encuentran inscritos en el SUIT.

COMPONENTE 2: Gestion de Riesgo de Corrupcion- Racionalizacion de Tramites

Cronograma
Acciones a . .
Meta Actividades Indicador w| m| 2| x| >| z| 2| | o] | > Responsable
dleseellkr zl ol <| o <| 5| 3| o w| 9| &|
ol | =| <| =| 5| »| <| o O 2| ©
Revision de | Al 30 de Cumplimiento  de
documentos, guias y | junio revisioén | Estudio y aplicacién | requerimientos
manuales sobre | de guias y | de la guia | segin guias y X Calidad-Planeacion
racionalizacion de [ manuales y | metodol6gica manuales de la
tramites operatividad Funcién Publica
Conformacién de un 1-Conformaciéon de
comité  técnico de equipo de | Equipo X Planeacion
racionalizacion de racionalizacion de | conformado
tramites durante cada tramites
C'Cl.o R de Cumplimient . Act|V|dades
racionalizacion, o de 2-Capacitacion  al | ejecutadas/ X Planeacion
recoleccion de equipo actividades
: - s | cronograma
informacién,  andlisis programadasx101
diagndstico para el Planeacion
cumplimiento de los 3- Elaboracion del Diagndstico X | x Comité de racionalizacion  de
diferentes pasos de la diagnéstico realizado X tramites
metodologia.
1-Elaboracién  del - : iz
- mi racionalizacion
4-  Formulacion y plan de | Plan elaborado X Comité de  racionalizaci de
: h I, tramites
Ejecucion del plan de racionalizacion
racionalizacion ) ” - L . R
. 2- Ejecucién  de | Cumplimiento del Comité de racionalizacion de
tramites - X X X X X .
actividades cronograma tramites
5 Evaluacién 100% de Evaluacién- Cumplimiento  del Asesora de Control Interno-Comité
seguimiento - a cumplimiento aplicacion de lista crong rama x x X de racionalizacién de tramites
ejecucion del plan P de chequeo 9

3.3. COMPONENTE TRES: RENDICION DE CUENTAS

LA ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL de Santa Rosa de Cabal, rendira cuentas en ¢
mes de marzo de 2021; a la ciudadania. Teniendo en cuenta los lineamientos leg

aplicables.
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COMPONENTE 3. Gestion de Riesgo de Corrupcion- Rendicion de Cuentas

Cronograma
Acciones a desarrollar Meta Actividades Indicador Wl m| | x| >| 2 2| | a| =[] 2| o Responsable
Z|l w| | mf | S| D] Q| Wl Q| O =
w| | S| <| = »| 2| <| o O z| ©
. . Planear y Ejecutar . . i
Incluir en la Planeacién g Incluir la estrategia de rendicion .
anual el ejercicio de la actividad de de cuentas en el plan de accion Cumplimiento del X Jefe de
e rendicion de P cronograma Planeacion
rendicion de cuentas. anual
cuentas
Confprmamon de un equipo Equipo Confprmacmn de un equipo Un Equipo
que lidere para el proceso que lidere el proceso de X Gerente
N, conformado -z conformado
de rendicién de cuentas rendicién de cuentas
Capacitar un equipo de
trabajo que lidere el
proceso de planeacion e s . Jefe de
! L2 ) Realzar capacitacion del equipo ”
implementacion de los Capacitar a todos h L . . Planeacion y
o Aot N de trabajo en el manual tnico Equipo capacitado X
ejercicios de rendicién de los integrantes A Asesora de
y de rendicién de cuentas
cuentas (involucrando Control Interno
direcciones misionales y
dependencias de apoyo)
Elaboracién del cronograma de Jefe de
rendicién de cuentas Planeacion y
” ronogram A las li rios, "
Planeacion de la Rendiciéon Cronograma (A las ligas de usua 10s, a X equipo de
elaborado empleados y contratistas de la rendicién de
ESE, organizaciones civiles y a cuentas
la ciudadania en general)
Disefiar y divulgar el
cronograma que identifica y
define los espacios de
didlogo presenciales
(mesas de trabajo, foros, Elaboracién del cronograma de Equipo de
reuniones, etc.), y virtuales rendicién de cuentas rendicion de
complementarios (chat, Medios definidos (A las ligas de usuarios, a Cumplimiento del X cuentas- Asesora
videoconferencias, etc.), , empleados y contratistas de la cronograma de
mplearan par: ESE, organizacion ivil . .
que se emplearan para SE, orgal izaciones civiles y a comunicaciones
rendir cuentas: 1) Sobre los la ciudadania en general
temas de interés
priorizados, y 2) Sobre la
gestion general de la
entidad.
Caracterizar los grupos de
valor
“Documento de caracterizacion
que identifique:
1) Las principales demandas, Jefe de
R, . necesidades o preferencias de o planeacion-
Caracterizacion de Caracterizar la . " Poblacion
poblacién poblacion informacién por parte de los caracterizada X Asesora de
grupos de valor en el marco de comunicaciones y
la gestion institucional. Mercadeo
2)Los canales de publicacién y
difusién de informacion
consultada por los grupos de
valor
Realizar invitacién publica para
Reair | lapanionmen en e e sete ce
invitaciones a los medios de informacién P 100% Invitaciones planeacion-
Invitacion publi | lacion " N N X A r
tacién publica ?&:toagg?:c o disponibles.(Carteleras, realizada cgrii?'lii:c?ones y
rendicion. invitaciones personallzadas, Mercadeo
convocatoria general, pagina
web)
Priorizar los temas de interés
ue los grupos de valor tienen
q grupos Jefe de
sobre la gestion de las metas ”
S planeacion-
del plan institucional, para Asesora de
Priorizacién de temas de Temas riorizados priorizar la informacién que se todos temas X comunicaciones
interes producira de manera priorizados Mercadeo- y
permanente. Lo anterior, a -
. Comité de
partir de los resultados de la rendicion
caracterizacion o cualquier otro .
mecanismo.
Definir el procedimiento de Jefe de
adecuacion, produccion y planeacion-
- - divulgacion de la informacion - Asesora de
Pre imien Pr imien . mplimien | o
di\?lj:legciéﬁ to de de?ii?t?o ento atendiendo a los grléng ranewato de X comunicaciones y
9 requerimientos de cada espacio 9 Mercadeo-
de diélogo definido en el Comité de
cronograma rendicién.
Documento con la definicién
Definir el procedimiento de: Jefe de
interno para implementar la ANTES planeacion-
ruta (antes, durante y Procedimiento - Forma en que se convocara o Asesora de
después) a seguir para el definido promocionara la participacion X comunicaciones y
desarrollo de los espacios de los grupos de valor Mercadeo-
de didlogo en la rendicién atendiendo a la claridad y Comité de
de cuentas. alcance del objetivo de cada rendicion
espacio de rendicién de

Correo electronico: gdocum@hospisantarosadecabal.gov.co / Cédigo Postal: 661020

www.hospisantarosadecabal.gov.co

Carrera 14 entre Calles 29 y 30 — PBX: 365 88 88 — FAX. Ext.: 202 SANTA ROSA DE CABAL - RISARALDA - COLOMBIA




E.S.E Hospital San Vicente de Pauil
NIT. 891.480.036-6

Santa Rosa de Cabal

Acciones a desarrollar

Meta

Actividades

Indicador

Cronograma
w| ol 2| x| > z| 2| = a|l | =
z| 0| <| a| <| 5| 3| of| w| 0| 8| &
w| | =| <| =| »| »| <| o | 2| ©

Responsable

cuentas.

- Procedimiento de adecuacion,
produccién y divulgacién de la
informacién que
contextualizara el didlogo y el
alcance de cada espacio de
didlogo definido en el
cronograma.

- Definicién del paso a paso por
cada espacio de dialogo.

- Roles y responsables para
implementar los espacios de
dialogo.

DURANTE

- Reglas de juego que
garanticen la participacion de
los grupos de valor y el
cumplimiento del objetivo de
cada espacio de didlogo en la
rendicién de cuentas.

- Forma como se
documentaran los resultados
del espacio de rendicién de
cuentas. (incluye procesos de
evaluacion de la ciudadania)
DESPUES

- Forma como se informaréan los
resultados de los compromisos
adquiridos con los asistentes
para el seguimiento y control
ciudadano.

Definir y divulgar el
procedimiento que
empleara la entidad en
cada tipo de espacio de
didlogo definido
previamente en el
cronograma

Documento publicado con la
ruta (antes, durante y después)
a seguir para el desarrollo de
los espacios de didlogo que
contemple:

ANTES

- Forma en que se convocara a
los grupos de valor

DURANTE

- Paso a paso por cada tipo de
espacio de dialogo a ser
desarrollado

- Reglas de juego para dialogar
con los grupos de valor y para
que evallen la gestion y los
resultados presentados.

- Forma como se
documentaran los compromisos
adquiridos en el espacio de
didlogo

DESPUES

- Forma como se informaran los
avances de los compromisos
adquiridos.

Gerente- Equipo
de Rendicion de
Cuentas

Evento de rendicion de

Llevar a cabo la

Evento de rendicion de cuentas

Evento de rendicién
de cuentas

Gerente- Equipo

cuentas rendicion de exitoso realizado conforme x de Rendicién de
cuentas a lo planeado Cuentas
Realizar un informe de Jefe de
” Un informe de - Planeacion-
Revaluacion del Evento i evaluacion sobre el evento de Informe X
evaluacion Asesora de

rendicién de cuentas

control Interno
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3.4. COMPONENTE CUARTO: MECANISMOS PARA MEJORAR LA ATENCION AL
CIUDADANO

OBJETIVO: Mejorar la calidad y accesibilidad de los trdmites y servicios en la ESE
HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL de Santa Rosa de Cabal y satisfacer las necesidades

de los usuarios.

Para la vigencia 2021 se incluyen las acciones sugeridas por la Funcion Publica de acuerdo
al resultado del diagnostico mediante FURAG.

COMPONENTE 4. Gestion de Riesgo de Corrupcion-

atencioén al ciudadano

Mecanismos para Mejorar la

Cronograma
Acciones a desarrollar Meta Actividades Indicador wl ol 2| | > 2| 2| =] o =| 2| o Responsable
z|l wl & af | S 2] O Ww| Q| | 5§
wfuw| =| <| = < | <| ®| Of 2| B
1- Ajuste al instrumento
de medicién de
Revisar y redisefiar . tisfaccion de |
Ir:plgrieﬁtaerd us: ine}strﬁmento ;e nteT ecli_|ns~tru dmento Ezquif; on delos Insttrulm er&to Coordinador
de medicién de la ir;gglzmeftizi oe 2- Aplicacién de gfg:::h';: dg y x X x x X SIAU
satisfaccion del usuario. encuesta de
satisfaccion
bimensualmente
1- Reportar a la
Actas de S;r:gg:gilsozéesultados Informe donde se
Identificar oportunidades de | socializacién en las satisfaccion del cliente identifican las
mejora de acuerdo a los cuales se evidencia t | ' | oportunidades de M Coordinador
resultados de la encuesta la presentacion de los para que se tomen [as mejora de acuerdo SIAU
" 2 acciones acordes a las .
de satisfaccion. resultados del necesidades y a las expectativas
andlisis. - de los usuarios
expectativas de los
usuarios
1- Incluir en el plan de
Disminuir el nimero capa_citacién temas
) relacionados con la
de quejas - .
Promover una cultura del relacionadas con atencion al usuario que | # de
servicio al ciudadano en los informacion trato promuevan una cultura | capacitaciones Coordinador
servidores publicos de la h L del servicio al realizadas / # de X
] - umano y calido, N L SIAU
ESE Hospital San Vicente oportunidad y ciudadano. capacitaciones
de Paul accesibilidad a los 2- Realizar seguimiento | programadas x 100
servicios Semes.”?" del
cumplimiento del
cronograma establecido
Crear documento que
relaciona instancias 1- Identificar las
Condiciones institucionales de participacion, instancias_ ,de pocumgmo con
idéneas para la promocion fuente Ieg_a_l y a_lgance participacion legalmente instancias fie Coordinador
de Ia participacion de_la participacion de _estableudas que deb_e participacion X SIAU
ciudadana la ms}an_ma_en _Ia mvolucrar'p,ara cumplir !egalt_e§
gestion institucional con la misién de la identificadas
(decisoria o de entidad.
incidencia)
1- Disefiar el
cronograma que define
los espacios de
participacion ciudadana,
presenciales y virtuales
Cronograma que incluya la siguiente
publicado dirigido a la | informacién
ciudadania en el que | Cuéndo
Promocién efectiva de la defina los espacios Objetivo de la Crgpog&ama Apoyo de
participacién ciudadana de participacion participacion snu;cgdg y x x x comunicaciones
ciudadana Meta institucional a la 9
presenciales y que involucra la
virtuales participacion
Grupo de valor al cual
esta dirigido
2- Actualizacion
trimestral del
cronograma
Atencion con enfoque Protocolo de atencion | 1- Disefiar protocolo Protocolo X Coordinador
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2- Socializacion del
protocolo los grupos de
valor

3- Divulgacién por
redes institucionales

Cronograma
Acciones a desarrollar Meta Actividades Indicador wl ol 2| e > 2| 2| =] o =| 2| o Responsable
Z|l w| < mf < 3| D O] Ww| Q| O =
mf | =| <| 2| /5| 2| <| o o z| &
diferencial con enfoque para atencion adoptado y SIAU
diferencial diferencial socializado

3.5. COMPONENTE CINCO: Mecanismos para la transparenciay acceso ala
informacion.

La ESE Hospital San Vicente de Paul, contemplard iniciativas que permitan fortalecer su
estrategia de lucha contra la corrupcién. En este sentido, se incorporara en el ejercicio de
planeacion, estrategias encaminadas a fomentar la participacion ciudadana, brindar
transparencia y eficiencia en el uso de los recursos fisicos, financieros, tecnolégicos y de
talento humano, con el fin de visibilizar el accionar de la administracion publica.

COMPONENTE 5. Gestion de Riesgo de Corrupcion- Mecanismo para la Transparencia
y Acceso ala Informacién.

Cronograma
ﬁzgg?gﬁ; Meta Actividades Indicador 4| @ % = Z z| 3 5yl 5 5 0 | Responsable
w|l w| = <| 2| »| »| <| | 0 2| ©
Implementar estrategias
Establecer puntos de para la identificacion y Puntos de control
" . . control a los riesgos por | declaracion de conflictos formulad_os y Gere_nge-
Conflictos de interés concepto de conflictos de interés que contemplen establecidos en X X X Comité de
de interés un cronograma de |°.S procesos Control Interno
actividades. priorizados
Implementar estrategias
para la identificacion y
declaragién de conflictos Conflictos de
Implementar , de interes que cont?mplen interés -
Conflictos de interés documentar y aplicar la lraesd;gl:gg; c:)ea:;n area identificados y X ggm‘rtgl ?:terno
estrategia coordinar las acciones acciones para su
institucionales de prevencion
prevencion de conflictos
de interés.
Utl'llzar'c_omq,lnsumo para | \imero de
100% de declaraciones la |de_nt|f|cacu_)n de, declaraciones de
. . . ! L conflictos de interés la N o Talento
Conflictos de interés de bienes y servicios declaracion de bienes y bienes y servicios X Humano-
revisados rentas de los servidores verificados/nimer
P o de funcionarios
publicos
Publicar, en la seccién
"transparencia y acceso a
la informacién publica” de Numero de Jefe de
Publicacién de 100% de preguntas y la pagina web oficial de la preguntas X Planeacion y
informacion respuestas resueltas entidad, informacién resueltas/nimero Sistemas
actualizada sobre de preguntas
preguntas y respuestas
frecuentes.
Evaluar y generar alertas
oportunas sobre cambios
que afectan la exposicion
Generacion de alertas 100% de alertas de la e”“d‘f*,d alos riesgos gllé:?:sroggﬁeradas X X X X X X X X X Asesora de
reportadas de corrupcién y fraude, por licad Control Interno
parte del jefe de control y aplicadas
interno de la entidad o
quien hace sus veces, en
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Cronograma
s;g:;)r?;?a? Meta Actividades Indicador gl @) T x| % gl 2| 5] &l 5 3| < | Responsable
wluwl = <| 2| »| 3 <| | 0|z o
el marco de sus roles y en
desarrollo de su plan anual
de auditorias.
Definicién de Politicas Aplicar todas las Socializacién de las N° de Politicas
de comunicaciones politicas de Politicas de establecidas e
comunicaciones comunicaciones implementadas,
establecidas en el Plan establecidas, de acuerdo al
de Comunicaciones especialmente al publico plan de
interno comunicaciones
3. Oficios y entrevistas
generados a cargo del
funcionario.
5. Boletines de
publicaciones Asesor de
oficiales realizados desde comunicacione
comunicacion. X X S
Seguimiento al Disefio de Matriz de Matriz de seguimiento al N° Seguimientos
cumplimiento de las seguimiento al Plan de Plan de Comunicacioén de realizados al Jefe de
politicas, Comunicacion manera semestral cumplimiento de Planeacion-
documentos y las politicas de Asesor de
comunicaciones Comunicaciones. comunicacione
oficiales X X s
Difundir por medios Publicar toda la No de informacién
digitales oficiales de la | informacion de interés *Publicacion de campafias | entregada por
Institucion (Pagina web | general para la de prevencién, solicitud de | dependencia y No
, redes sociales, comunidad servicios, rutas de de informacion
correos electrénicos) atencion, tramites de publicada en los
informacion de interés servicios, gestiones y medios de
general para la actividades realizadas en | comunicacion
comunidad. la Institucion oficial de la
* Elaboracién de boletines | Institucion
de noticias Asesor de
oficiales realizados desde Comunicacione
comunicaciones X X X X X X X X X X X s
Solicitar a la direcciéon Consolidar informacién *Realizar una solicitud No de
de cada servicio, oficial de cada para oficial a cada direcciéon Informacién
informacién oficial de difundir en los canales servicio entregada por
interés a la comunidad, | de comunicacion oficial *Disefio piezas cada
con el objetivo de evitar publicitarias con la dependencia y No
generar desinformacion informacion entregada de informacion Asesor de
ante los usuarios. *Difusion a través de los publicada Comunicacione
medios de Comunicacion X X X X X X X X X X X s
Revisar propuestas de *Revisar la informacion Pagina web
actualizacion de la actual y actualizar actualizada y
Actualizar la pagina pagina web con *Revisar los grupos de evaluacion de
web con preguntas y informacion de facil valor para publicar la funcionalidad
respuestas frecuentes, acceso para el usuario informacién que ellos
ademas habilitar *Instalar una nueva requieran
acceso a la informacion | pagina web *Socializar las nuevas Jefe de
de personas con herramientas y sus rutas Planeacién y
discapacidad. de atencién X X X Sistemas
COMPONENTE SEIS: Iniciativas Adicionales
Cronograma
Acciones a desarrollar Meta Actividades Indicador wl ol 2| e| | z| 2| =| a| =| 2| o Responsable
zlwl & al | S| 2 9| Wl Q| Of 5
wlow| 5| <| = »| »| <| | 0| 2| ©
. . Implementar y Calidad-
Accion Accion .
hjﬁwgn?zsags’)n del hﬁgwgniezsagi%n desarrollar un p]an Plan ejecutado y evaluado X X X Coordmﬁdor
servicios implementadas de Humanizacién en Desarrollo
salud Humano
Adelantar acciones
tendientes a
Modernizacién de los Mejoramiento de mggﬂg'zg:;?z Equipo de
medios para la atencién a | las condicion_e; atenci()npdel usuario- Cumplimiento de cronograma X X mantenimi
los usuarios para la atencién Reformas fisicas de Gerente
los espacios de
atencién al usuario
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4. SEGUIMIENTO DEL PLAN ANTICORRUPCION Y ATENCION AL CIUDADANO

El seguimiento sera realizado por la oficina de Control Interno, de conformidad con lo
establecido en la normatividad vigente, se llevaran a cabo en las siguientes fechas: Un
primer seguimiento el 30 de abril, un segundo seguimiento el 31 de agosto y un tercer
seguimiento el 31 de diciembre de 2021 el informe debera ser publicado en la pagina web de
la ESE Hospital San Vicente de Paul.

El criterio de evaluacion de acuerdo a los lineamientos de la Funciona Publica se hara
teniendo en cuenta el nivel de cumplimiento de las actividades plasmadas en el Plan
Anticorrupcion y de Atencién al Ciudadano sera medido en términos de porcentaje asi:

De 0 a 59% corresponde a la zona baja (color rojo). De 0ab9
De 60 a 79% zona media (color amarillo). DE 60 A 79 AMARILLO
De 80 a 100% zona alta (color verde). DE 80 A 100

JAVIER DE JESUS CARDENAS PEREZ
Gerente

Proyect6: Jefe de Planeacion y Sistemas de Informacién, Coordinador SIAU, Jefe de Calidad,
Asesora de comunicaciones.

Reviso: Asesora de Control Interno.
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