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1. ANTECEDENTES 

 
La Contraloría General de Santiago de Cali, en adelante CGSC, con fundamento en las 
facultades otorgadas por los Artículos 267 y 272 de la Constitución Política de 
Colombia, modificados por Acto Legislativo 04 de 2019, y en desarrollo de su Plan de 
Vigilancia y Control Fiscal Territorial – PVCFT 2023, realizó la “Actuación Especial de 
Fiscalización tema o Asunto AEF/TA a la evaluación a los Planes de Mejoramiento de 
las redes de salud CENTRO E.S.E, NORTE E.S.E, SUR ORIENTE E.S.E. vigencia 
202, la cual tuvo   como objetivo general “Emitir un concepto sobre el cumplimiento y la 
efectividad de las de las acciones de mejorar propuestas en los planes de 
mejoramiento de las Redes de Salud Centro E.S.E, Norte E.S.E, y Sur Oriente E.S.E. 
vigencia 2022”. 

 
La Guía de Auditoría Territorial – GAT Versión 3.0, bajo las Normas Internacionales 
ISSAI, establece en el numeral 1.3.2.5 sobre Plan de Mejoramiento y seguimiento, lo 
siguiente: 
 
“(…) Las Contralorías Territoriales efectuarán vigilancia y control a las acciones que 
adopte el sujeto auditado sobre los resultados planteados en los informes de auditoría. 
El seguimiento se enfoca en determinar si el sujeto de control ha desarrollado acciones 
para atender los resultados del informe de auditoría. 
 
Igualmente, las Contralorías Territoriales determinarán la efectividad de las acciones del 
plan de mejoramiento ejecutado por los sujetos vigilados. La efectividad consiste en la 
implementación de las acciones desarrolladas por el sujeto de control para contrarrestar 
las causas de los hallazgos establecidos, producto del ejercicio del control fiscal”. 
 
Esta Actuación de Fiscalización, se ejecutó conforme a los sistemas de control fiscal, 
realizando pruebas de auditoría que proporcionaron una base razonable para 
fundamentar los conceptos y pronunciamientos debidamente soportados en los papeles 
de trabajo y los elementos documentales allegados, los cuales reposan en los archivos 
de la Dirección Técnica ante el Sector Salud. 

 

1.1. Fuentes de Criterio 

 
De acuerdo con el objeto de evaluación, las fuentes de criterio y/o marco legal a 
verificar son las siguientes:  
 

 El Acto Legislativo 04 de 2019 que modificó, entre otros, los artículos 267, 268, 
271, 272 y 274 de la Constitución Política de Colombia. 
 

 Decreto Ley 403 de 2020 en particular el artículo 4 que dispone que el ámbito de 
competencia de la Contraloría Territorial, es el de vigilar y controlar la gestión fiscal de 



Informe Final AEF/TA Evaluación a los Planes de Mejoramiento suscritos por las redes de salud Centro E.S.E, Norte E.S.E, 
Suroriente E.S.E - Vigencia 2022. 

Página 6 de 18 

 

 

  

los departamentos, distritos, municipios y demás entidades del orden territorial, así 
como a los demás sujetos de control dentro de su respectiva jurisdicción.  
 

 La GAT en el Marco de las Normas Internacionales ISSAI, señala sobre la 
efectividad de las acciones del Plan de Mejoramiento ejecutado por los sujetos 
vigilados, que ésta consiste en la implementación de acciones desarrolladas por ellos 
mismos para contrarrestar las causas de los hallazgos establecidos.  
 

 Resolución N° 0100.24.03.21.018 del 30 de Julio de 2021” Por medio de la cual 
se reglamenta la metodología de los Planes de Mejoramiento y los avances que de los 
mismos deben presentar los Sujetos y/o Puntos de Control Fiscal de la Contraloría 
General de Santiago de Cali”. 

 

 Resolución N°0100.24.03.21.015 de mayo 31 de 2021 y su Modificatoria 
N°1000.30.00.23.052 de septiembre 27 de 2023, por medio de la cual se establecen las 
reglas del proceso administrativo sancionatorio fiscal al interior de la CGSC.  

 

 Procedimiento Actuación Especial de Fiscalización, Código PRO-P4-223 Versión 
09 

 

 Decreto 648 de 2017, Capítulo 3°, Artículo 2.2.21.4.9. Por el cual se modifica y 
adiciona el Decreto 1083 del 2015, Reglamentario Único del Sector de la Función 
Púbica. 

 

 Resolución No. 0100.24.03.21.020 del 24 de agosto de 2021 “Por medio de la 
cual se modifica el parágrafo del artículo 5 de la Resolución N° 0100.24.03.21.018 del 
30 de Julio de 2021, que reglamenta la metodología de los planes de mejoramiento y 
los avances que de los mismos deben presentar los sujetos y/o puntos de control fiscal 
de la Contraloría General de Santiago de Cali. 

 

 1.2 Metodología 

 
La CGSC evalúa el cumplimiento (eficacia) y la efectividad de las acciones de Mejora, 
suscritas por los puntos y/o sujetos de control, bajo los criterios de la Resolución N° 
0100.24.03.21.018 del 30 de julio de 2021 “Por medio de la cual se reglamenta la 
metodología de los planes de mejoramiento y los avances que de los mismos deben 
presentar los sujetos y/o puntos de control fiscal   de la Contraloría General de Santiago 
de Cali”; además el proceso auditor se desarrolló conforme al Procedimiento Actuación 
Especial de Fiscalización, Código PRO-P4-223 Versión 09. 

 
De acuerdo a lo anterior, se evalúa cada Mejoramiento y/o Cambio a través de las 
variables: “Cumplimiento del Plan de Mejoramiento” con una ponderación del 20% y 
“Efectividad de las acciones” con el 80%, asignando una calificación de: cero (0) si no 
cumple, uno (1) si cumple parcialmente y dos (2) si cumple: 
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VARIABLE PONDERACIÓN 

RANGO DE CALIFICACIÓN 

SI CUMPLE 
CUMPLE 

PARCIALMENTE 
NO 

CUMPLE 

Cumplimiento 20% 
Dos (2) Uno (1) Cero (0) 

Efectividad 80% 
Fuente: Resolución Nº 0100.24.03.21.018 del 30 de junio de 2021 - CGSC 

 
La suma de la ponderación de todos los mejoramientos y/o cambios, dará el valor total 
del Plan evaluado. 

 
Cuando se evidencie en la evaluación del Plan de Mejoramiento, una calificación menor 
a 80 puntos, será considerada como desfavorable y no cumplido y se solicitará el inicio 
del Proceso Administrativo Sancionatorio Fiscal. 

 
Así mismo, los informes de seguimiento y evaluación a los Planes de Mejoramiento que 
presentan las Oficinas de Control Interno, de acuerdo con el Decreto 648 de 2017, 
Capítulo 3°, Artículo 2.2.21.4.9., al igual que los registros y/o productos de la 
verificación documental realizados por dichas oficinas, serán fuente de criterio para la 
evaluación de los Planes de Mejoramiento. 
 
Para determinar la efectividad de las acciones de mejoramiento, se tomará como 
criterio el resultado de los procesos auditores realizados por la CGSC en la vigencia 
2022, como son:  

 Auditorías financieras y de gestión a las Redes de Salud: Centro E.S.E, Norte 
E.S.E, Sur Oriente E.S.E. vigencia 2022. 
 

 

2. ANÁLISIS 

 

El equipo auditor realiza la revisión del formato PM 01 CGSC donde se presentan los 
planes de mejoramiento y sus avances, rendidos en la vigencia 2022, por las redes de 
salud Centro, Norte y Suroriente, en el aplicativo SIA Contraloría el cual se encuentra 
disponible en la página web de la Contraloría General de Santiago de Cali: 
“www.contraloriacali.gov.co” y en link “Guía para la rendición de los formatos”, de acuerdo 
a lo establecido en el artículo 1 de la Resolución 0100.24.03.21.020 del 24 de agosto de 
2021 “Por medio de la cual se modifica el parágrafo del artículo 5 de la Resolución No 
0100.24.03.21.018 del 30 de julio de 2021, que reglamenta la metodología de los planes 
de mejoramiento y los avances que de los mismos debe presentar los sujetos y/o puntos 
de control fiscal de la Contraloría General de Santiago de Cali”.  
 
Por lo anterior y dentro de la Actuación Especial de Fiscalización tema o Asunto AEF/TA a 
la evaluación a los Planes de Mejoramiento de las redes de salud CENTRO E.S.E, 
NORTE E.S.E, SUR-ORIENTE E.S.E. vigencia 2022, se definió un universo de 03 planes 
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de mejoramiento, con 37 hallazgos y 67 acciones de mejora, su evaluación se realiza 
sobre el 100% del universo quedando constituido así:  
 

Plan de Mejoramiento 

E.S.E. Centro 

N° Nombre Auditoría Acciones  
Hallazgos 

evaluados N° 

1 
Auditoría financiera y de gestión a la red de salud  Centro 
E.S.E., vigencia 2022 

6 
 

1, 2, 3,4,5 Y 6 
        Fuente: Archivo digital Dirección Técnica ante Salud- CGSC. 

 

Plan de Mejoramiento 

 E.S.E. Norte  

N° Nombre Auditoría Acciones  
Hallazgos  

Evaluados N° 

1 
Auditoría financiera y de gestión a la red de salud Norte 
E.S.E., vigencia 2022 

4 
 

1,2,3 Y 4  

      Fuente: Fuente: Archivo digital Dirección Técnica ante Salud- CGSC. 

 
Plan de Mejoramiento 

E.S.E. Sur-Oriente 

N° Nombre Auditoría Acciones  
Hallazgos  

Evaluados N° 

1 

Auditoría financiera y de gestión a la red de salud Sur-
Oriente E.S.E., vigencia 2022 

53 

1,2,3,4,5,6,7,8
,9,10,11,12,13
,14,15,16,17,1
8,19,20,21,22,
23,24,25,26 y 

27 
    

Fuente: Archivo digital Dirección Técnica ante Salud- CGSC 
 

El equipo auditor adelantó diferentes actividades que se encuentran enmarcadas 
dentro del procedimiento “Actuación Especial de Fiscalización Código PRO-P4-223 
Versión 09”, como son visitas fiscales con funcionarios de las E.S.E. Centro, E.S.E. 
Norte y E.S.E. Sur-Oriente; aplicación de pruebas y verificación de soportes 
documentales que llevaron a evidenciar por parte del Ente de Control si las acciones 
implementadas por las entidades de salud evaluadas, erradicaron o no la causa de los 
hallazgos que le dieron origen. 

 
Se consolidó la información específica de cada acción de mejora establecida en el 
respectivo plan de mejoramiento a evaluar en el “Papel de Trabajo PT 03-PF 
Evaluación Plan De Mejoramiento- Versión 2.1”, de tal manera que, de la ponderación 
de todas las acciones se obtuvo el valor total de la evaluación, que arroja el resultado 
final. 
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2.1 Objetivo de la Actuación de Fiscalización 

 
Objetivo General  
 
Emitir un concepto sobre el cumplimiento y la efectividad de las acciones de mejora 
propuesta en los planes de mejoramiento suscritos por las redes de salud Centro E.S.E, 
Norte E.S.E, Sur Oriente E.S.E. vigencia 2022. 
 

2.1.1. Objetivos Específicos 

 
 Objetivo N°1: Verificar el cumplimiento de la Resolución N°0100.24.03.21.018 del 

30 de julio de 2021 “Por medio de la cual se reglamenta la metodología de los planes de 

mejoramiento y los avances que de los mismos deben presentar los sujetos y/o puntos 

de control fiscal de la Contraloría General de Santiago de Cali”. 

 

 Objetivo N°2: Evaluar el cumplimiento y la efectividad de las acciones 

implementadas en los planes de mejoramiento suscritos por las redes de salud Centro 

E.S.E, Norte E.S.E, Suroriente E.S.E, Vigencia 2022 

 

3. CONCLUSIONES Y RESULTADOS 

 
La CGSC ha determinado que las cuestiones que se describen a continuación son 
resultado de los hechos relevantes de esta Actuación Especial de Fiscalización: 
 

3.1. Conclusión objetivo N° 1 

 
Con respecto al objetivo N°1: Verificar el cumplimiento de la Resolución N° 
0100.24.03.21.018 del 30 de julio de 2021 “Por medio de la cual se reglamenta la 
metodología de los planes de mejoramiento y los avances que de los mismos deben 
presentar los sujetos y/o puntos de control fiscal de la Contraloría General de 
Santiago de Cali”, se concluye lo siguiente: 
 
La precitada Resolución dispone entre otras obligaciones la forma y/o contenido de 
los Planes de Mejoramiento, en este sentido se verificó las fechas de suscripción, el 
plazo de vencimiento definido para las acciones, el responsable, contenido de los 
planes, término de presentación, porcentaje de avance reportado.  
 
Como resultado de la revisión y análisis de dicha información, se concluye que los 
Planes de Mejoramiento evaluados correspondientes a las entidades de salud, 
cumplen con los requisitos de forma y contenido establecidos en la Resolución 
0100.24.03.21.018 de 2021. 
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3.2 Conclusión objetivo N° 2 

 
En razón al objetivo N°2: Evaluar el cumplimiento y la efectividad de las acciones 
implementadas en los planes de mejoramiento suscritos por las E.S.E Centro, E.S.E 
Norte y E.S.E Sur- Oriente, vigencia 2022, el equipo de trabajo determinó lo siguiente: 

 

3.2.1. E.S.E. CENTRO 

 

Del Plan de Mejoramiento correspondiente a la Red de Salud Centro se evaluó seis 
(06) acciones de mejora, las cuales se cumplieron y fueron efectivas, lo que arroja una 
calificación de 100,00, emitiendo un concepto Cumple. 
 

Cuadro N° 1 RESULTADO EVALUACIÓN PLAN DE MEJORAMIENTO 

 

         Fuente: Evaluación realizada en la presente Actuación de Fiscalización. 

  
3.2.1.1. Plan de Mejoramiento Cumplido 
 
A continuación, se relaciona el plan en el cual se evidenció que las acciones de 
mejoramiento se cumplieron y fueron efectivas, erradicando la causa de los hallazgos 
que les dieron origen, logrando que las acciones se cierren. 

 
Cuadro N° 2 Plan de Mejoramiento Cumplidos – E.S.E. Centro 

N° Planes de Mejoramiento Cumplidos – E.S.E. Centro 

1 Auditoría financiera y de gestión a la red de salud  Centro E.S.E., vigencia 2022 

Fuente: Evaluación realizada en la presente Actuación de Fiscalización. 
 
 
 

Cuadro N° 3 Acciones de Mejora – E.S.E. Centro 

Plan de Mejoramiento - Acciones de Mejora – E.S.E. Centro  

N° Hallazgo Acción de Mejora Cumplimiento Efectividad 

1 

“La subgerencia administrativa y la oficina de 
talento humano socializará a todos los 
funcionarios el manual de funciones a fin de 
fortalecer el conocimiento de las funciones a 
cargo.”  

Cumple 
 

Efectiva 
 

PLAN DE MEJORAMIENTO 

VARIABLES A EVALUAR 
Calificación 

Parcial 
Ponderación 

Puntaje 
Atribuido 

Cumplimiento del Plan de Mejoramiento  100,0 0,20 20,0 

Efectividad de las acciones 100,0 0,80 80,0 

 CUMPLIMIENTO PLAN DE MEJORAMIENTO 1,00 100,00 
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2 

“Programar y realizar capacitación al talento 
humano que apoya los procesos de planeación, 
contratación y ejecución contractual.  A fin de 
fortalecer las acciones de control y seguimiento a 
cargo del supervisor” 

Cumple Efectiva 

 

Plan de Mejoramiento - Acciones de Mejora – E.S.E. Centro  

N° Hallazgo Acción de Mejora Cumplimiento Efectividad 

3 

“Programar y realizar capacitación al talento 
humano que apoya los procesos de planeación, 
contratación y ejecución contractual.  A fin de 
fortalecer las acciones de control y seguimiento a 
cargo del supervisor”. 

Cumple Efectiva 

4 

“Programar y realizar capacitación al talento 
humano que apoya los procesos de planeación, 
contratación y ejecución contractual.  A fin de 
fortalecer las acciones de control y seguimiento a 
cargo del supervisor.” 

Cumple Efectiva 

5 

“Documentar en el expediente contractual, las 
actuaciones realizadas por el personal 
interdisciplinario que apoya las actividades de 
supervisión cuando el supervisor asignado no 
tenga el conocimiento funcional frente a la 
actividad contratada.” 

Cumple Efectiva 

6 

“Revision  de las minutas de contratación a fin 
que contengan las clausulas y garantías que 
sean propias de la naturaleza y el objeto 
contractual”. 

Cumple Efectiva 

Fuente: Evaluación realizada en la presente Actuación de Fiscalización. 
 
 
 

3.2.2. E.S.E. NORTE 
 

Del Plan de Mejoramiento correspondiente a la Red de Salud Norte se evaluó cuatro 
(04) acciones de mejora, las cuales se cumplieron y fueron efectivas, lo que arroja 
una calificación de 100,00, emitiendo un concepto Cumple. 
 

 
 

Cuadro N° 4 RESULTADO EVALUACIÓN PLAN DE MEJORAMIENTO 

PLAN DE MEJORAMIENTO 

VARIABLES A EVALUAR 
Calificación 

Parcial 
Ponderación 

Puntaje 
Atribuido 

Cumplimiento del Plan de Mejoramiento  100,0 0,20 20,0 

Efectividad de las acciones 100,0 0,80 80,0 

 CUMPLIMIENTO PLAN DE MEJORAMIENTO 1,00 100,00 

   Fuente: Evaluación realizada en la presente Actuación de Fiscalización. 
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3.2.2.1 Plan de Mejoramiento Cumplido 

 

A continuación, se relaciona el plan en el cual se evidenció que las acciones de 
mejoramiento se cumplieron y fueron efectivas, erradicando la causa de los 
hallazgos que les dieron origen, logrando que las acciones se cierren. 
 

Cuadro N° 5 Plan de Mejoramiento Cumplido – E.S.E. Norte 

N° Plan de Mejoramiento Cumplidos –E.S.E. Norte 

1 Auditoría financiera y de gestión a la red de salud Norte E.S.E., vigencia 2022 

 Fuente: Evaluación realizada en la presente Actuación de Fiscalización. 
 

 
 

 
Cuadro N° 6 Acciones de Mejora – E.S.E. Norte 

Plan de Mejoramiento - Acciones de Mejora – E.S.E. Norte  

N° Hallazgo Acción de Mejora Cumplimiento Efectividad 

1 

Realizar la revisión y ajuste al formato para los 
informes de supervisión e interventoria y 
adelantar la socialización y capacitación a los 
supervisores de los contratos sobre la 
importancia del contenido del informe de 
supervisión e interventoria y la 
responsabilidad jurídica y disciplinaria que les 
asiste en esta actividad. 
 

Cumple 
 

Efectiva 

2 

Fortalecer el monitoreo y control a la 
información que se debe reportar en la 
plataforma del SECOP II, mediante cortes 
mensuales, que permitan los ajustes a que 
haya lugar, por parte de quien reporta o 
elabora el documento. 
 

Cumple Efectiva 

3 

Realizar la revisión de los documentos 
precontractuales y garantizar la existencia de 
aquellos que contribuyan a la coherencia en la 
estructuración del contrato, conforme a las 
necesidades y obligaciones. 
 

Cumple Efectiva 

4 

Elaborar los estudios previos de forma 
integral, de tal manera que contengan los 
aspectos técnicos y de requisitos necesarios 
para la ejecución del contrato. 
 

Cumple Efectiva 

    Fuente: Evaluación realizada en la presente Actuación de Fiscalización. 
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3.2.3. E.S.E. SUR ORIENTE  
 

Del plan de mejoramiento correspondiente a la Red de Salud Sur-Oriente se evaluó 
cincuenta y siete (57) acciones de mejora, de las cuales se cumplieron 57 y fueron 
efectivas 51, quedando 06 acciones cumplidas parcialmente sin efectividad, lo que 
arroja una calificación de 93,70, emitiendo un concepto Cumple. 

 
Cuadro N° 7 RESULTADO EVALUACIÓN PLAN DE MEJORAMIENTO 

RESULTADO EVALUACIÓN PLAN DE MEJORAMIENTO 

VARIABLES A EVALUAR 
Calificación 

Parcial 
Ponderación 

Puntaje 
Atribuido 

Cumplimiento del Plan de Mejoramiento  98,1 0,20 19,6 

Efectividad de las acciones 92,6 0,80 74,1 

 CUMPLIMIENTO PLAN DE MEJORAMIENTO 1,00 93,70 

Concepto a emitir cumplimiento Plan de Mejoramiento Cumple 
Fuente: Evaluación realizada en la presente Actuación de Fiscalización 

 
Cuadro N° 8 Acciones de Mejora – E.S.E. Sur Oriente 

 

Plan de Mejoramiento - Acciones de Mejora – E.S.E. Sur-Oriente  

N° Hallazgo Acción de Mejora Cumplimiento Efectividad 

1 

“Actualizar el Manual de Políticas Contables en 
lo pertinente al Cálculo de Deterioro de Cartera 
vigente establecido por la  Contaduría General. 
Presentar ante Junta Directiva el ajuste al 
Manual de Politicas Contables -Realizar Calculo 
de Deterioro de Cartera vigente de manera 
trimestral contable de acuerdo a lo establecido 
por la Contaduria General.” 

Cumple 
 

Efectiva 

2 

“Revisión y ajuste de la parametrización de la 
cuenta por cobrar a nombre de la entidad Distrito 
Especial de Santiago de Cali en el aplicativo 
RFAST. 
 
 Revisión mensual de las cuentas por cobrar al 
cierre de cada mes para verificación de los 
archivos temporales generados por el sistema 
RFAST, en las cuenta por cobrar  deben estar 
las facturas generadas por la prestación de 
servicios identificadas como FVE y las cuentas 
pendientes de cierre por atenciones realizadas 
durante el mes, evitando una sobreestimación de 
la facturación de la entidad Distrito Especial de 
Santiago  de Cali”.  

Cumple Efectiva 

3 

“Reclasificar en los estados de situación 
financiera preliminar las Cuentas de Difícil 
recaudo que se encuentran deterioradas en su 
totalidad  por liquidacion de los derechos 
Contractuales como lo son: Calisalud, Cóndor, 
Selvasalud y otras que en esta vigencia entren 
en un proceso de Liquidación”  

Cumple Efectiva 
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4 

“Reclasificar en las cuentas contables según el 
Codigo 25110201-  cesantías a Corto Plazo y 
25110202- Cesantias a largo plazo, el valor de 
las Cesantias Consolidadas del Regimen 
Anualizado y Regimen retroactivo,  según 
corresponda. -Revelar en las notas a la Situación 
Financiera comparativo, las cuentas de 
cesantias del Regimen Anualizado y Regimen 
retroactivo, según corresponda. Revelar en las 
notas a la Situación Financiera comparativo, las 
cuentas de cesantias del Regimen Anualizado y 
Regimen retroactivo, según corresponda.” 

Cumple Efectiva 

 
                5 

“Revelar en las Notas a los estados Contables el 
valor pagado por sentencias, conciliaciones, 
laudos arbitrales y demandas.                                         
Registrar en la cuenta 2460 Créditos judiciales el 
pago de las sentencias condenatorias” 

Cumple Efectiva 

6 

“Registrar la entrada al almacén con nota 
aclaratoria especificando las cantidades 
recibidas por unidades para unificar la unidad de 
medida; se aclara que los proveedores 
relacionan algunos articulos por caja cerrada y 
para distribución a los servicios de la Red se 
entregan por unidad.                                                             
 Solicitar a los proveedores que en la descripción 
de los  artículos relacionados en su facturación 
mencionen las cantidades y mismos nombres 
como aparecen en la Orden de compra”.                                    

Cumple Efectiva 

7 

“Proyectar la clasifiicación del riesgo financiero 
de manera trimestral basado en los informes que 
se rinden al Ministerio de Salud.  
Implementar estrategias de contención en el 
gasto. 
Presentar los resultados financieros y de 
contención del gasto trimestralmente en comité y 
Junta Directiva”. 

Cumple Efectiva 

8 

“Generar periodicamente el listado de RP en 
RFAST y reportar a los supervisores de 
contratos y al lider de bienes y servicios para 
que realicen el seguimiento y control a la 
ejecución presupuestal del contrato u orden de 
compra. 
Solicitar a presupuesto la liberación exacta de 
los saldos a devolver en el presupuesto.” 

Cumple Efectiva 

9 

“Incorporar en el sistema R-fast los rubros 
presupuestales acorde a la nueva estructura de 
presupuesto concernientes a cada tipo del gasto, 
con el cual se pueda relacionar la orientación u 
objeto del gasto.  
Contratación de una persona para presupuesto”. 

Cumple Efectiva 

10 

“Articular con cartera, contabilidad, presupueto y 
Jefatura Administrativa y Financiera la 
identificación del recurso y el gastos. 
Actualizar los procedimientos y formatos 
financieros para que den respuesta a esta nueva 
metodologia. 
Parametrización del aplicativo RFAST” 

Cumple Efectiva 
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11 

“Asignar un recurso ( Personal) para la 
parametrizacion de las tarifas contratadas con 
las diferentes EPS y EAPB.  
Establecer un cronograma de priorización para la 
parametrización del RFAST. 
Realizar seguimiento al cumplimiento del 
cronograma.”  

Cumple Efectiva 

12 

“Revisar y unificar la tabla de retencion 
documental del  área  jurídica de la serie 
7.contratos y la parametrizacion de R-FAST,  
identificación de documentos contractuales” 

Cumple Efectiva 

13 

“Incluir en la siguiente autoevaluación que 
realice la E.S.E los 41 nuevos estándares de la 
Resolución N° 1328 del 2021. 
Autoevaluar la totalidad de los estándares de 
acreditación en salud”. 

Cumple Efectiva 

14 

“Revisar y actualizar el plan operativo anual en la  
línea estratégica Innovación, para garantizar que 
las actividades establecidas sean realmente lo 
que se va a ejecutar en la vigencia. 
Efectuar seguimiento al cumplimiento de las 
actividades actualizadas del plan operativo 
anual.” 

Cumple Efectiva 

15 

“Establecer un cronograma de aplicación de 
encuestas de satisfacción en las diferentes IPS 
de la Red de Salud del Sur Oriente E.S.E. 
Crear formato y Realizar llamado telefónico de 
manera aleatoria y mensual a una muestra de 
los encuestados con el fin de verificar la 
información. 
Realizar verificación aleatoria y de manera 
mensual a los encuestadores.  
Documentar en el procedimiento los controles 
establecidos.” 

Cumple Efectiva 

16 

“Modificar el formato de Plan Operativo Anual y 
su seguimiento. 
Proyectar el valor del presupuesto para cada 
plan, programa y proyecto de las diferentes  
líneas y objetivos estrategicos de tal manera que 
permita el cumplimiento de las metas, 
actividades e indicadores planteados en el Plan 
Operativo Anual para la vigencia 2023”. 

Cumple Efectiva 

18 

“ Asignación de los equipos y mobiliario que se 
encuentran en stock a las diferentes areas de la 
red suroriente E.S.E. 
Verificación de los activos adquiridos en el 
contrato  N° 130.7.3.001.2021 y N° 
130.7.3.002.2021, remarcacion de los mismos 
en los servicios y  los activos del contrato que ya 
han perdido su garantia, se realizará adicional a 
ello la pirograbacion del activo en alguna de sus 
superficies.” 

Cumple Efectiva 

19 

“Publicar la totalidad de los contratos de acuerdo 
a su estado contractual (terminado o liquidado) 
en Sia Observa 
 Diseñar herramienta de control de los proceso 
desde su etapa precontractual hasta su etapa de 
cierre del contrato”. 

Cumple Efectiva 
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Fuente: Evaluación realizada en la presente Actuación de Fiscalización. 
 
 
 

 

3.2.3.1 Plan de Mejoramiento Cumplido 

 
A continuación, se relaciona el plan en el cual se evidenció que las acciones de 
mejoramiento se cumplieron y fueron efectivas, erradicando la causa de los 
hallazgos que les dieron origen, logrando que las acciones se cierren. 
 
 
 
 

20 

“Emitir circular donde se recuerde que ningún 
bien, obra o servicio se puede adquirir sino se 
encuentra incluido en el Plan Anual de 
Adquisiciones - PAA e informar el procedimiento 
a seguir cuando requieran modificaciones al 
PAA. 
Realizar revisión de las solicitudes de 
adquisiciones e identificar si están incluidas en el 
Plan Anual de Adquisiciones. 
Actualizar y publicar en el SECOP II el Plan 
Anual de Adquisiciones - PAA cuando sea 
necesario”. 

Cumple Efectiva 

21 
“Realizar jornada de revisión y reestructuración 
de estudios previos para la elaboración de 
documentos tipo.” 

Cumple Efectiva 

22 

“Planear desde el estudio previo el análisis que 
sustente la exigencia de garantías cubierta por 
póliza de seguro y/o cualquiera de los otros 
mecanimos de descritos en la  legislación civil y 
comercial, según el Estatuto de Contratación de 
la E.S.E.” 

Cumple Efectiva 

23 

“Emitir circular a los intervinientes en el proceso 
contractual la necesidad de acogerse al Estatuto 
y Manual de Contratación en relación a las 
polizas.”  

Cumple Efectiva 

24 

“Emitir circular donde se recuerde las 
prohibiciones contempladas en la ley frente a la 
contratación de bebidas alcoholicas.” 

Cumple Efectiva 

25 
“Realizar jornada de revisión y reestructuración 
de formato de informes de supervision”. 

Cumple Efectiva 

26 

“Elaborar el cuadro comparativo y de Evaluación 
de las Ofertas con mínimo dos (2) oferentes 
garantizando que el comparativo de los 
productos se realizará con minimo el 60% de los 
productos requeridos, teniendo en cuenta las 
limitaciones que tiene la entidad con los 
proveedores.  
Documentar en el procedimiento este control”. 

Cumple Efectiva 

27 
 

“Planear adecuadamente los riesgos atribuibles 
a este objeto contractual: "alquiler de equipos de 
cómputo y accesorios" de conformidad a la 
normatividad aplicada”. 

Cumple Efectiva 
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Cuadro N° 9 Plan de Mejoramiento Cumplidos –E.S.E. Sur-Oriente 

N° Planes de Mejoramiento Cumplidos – E.S.E. Sur-Oriente 

1 
Auditoría financiera y de gestión a la red de salud Sur-Oriente E.S.E., vigencia 2022 

  Fuente: Evaluación realizada en la presente Actuación de Fiscalización 

 

3.2.3.2 Acciones de mejora no cumplidas  

 
Se detallan a continuación las acciones de mejora, objeto de la Auditoría financiera 
y de gestión a la red de salud Sur-Oriente E.S.E., vigencia 2022 que cumplieron 
parcialmente y no fueron efectivas, por consiguiente se requiere suscribir un nuevo 
plan de mejoramiento Dando cumplimiento al artículo duodécimo, parágrafo 4 de la 
Resolución N° 0100.24.03.21.018 del 30 de julio de 2021 “Por medio de la cual se 
reglamenta la metodología de los planes de mejoramiento y los avances que de los 
mismos deben presentar los sujetos y/o puntos de control fiscal   de la contraloría 
general de Santiago de Cali”; (…) ¨Para los casos con una calificación inferior a 
cien (100) puntos, el sujeto y/o punto de Control Fiscal deberá dar cumplimiento a 
los mejoramientos y/o cambios propuestos en el plan de mejoramiento inicial, 
elaborando un nuevo plan de mejoramiento que incluya las acciones no cumplidas, 
cuyo plazo máximo no superará el treinta por ciento (30%) del inicialmente 
pactado¨. (…). 
 

Cuadro N° 10 Acciones de Mejora – E.S.E. Sur Oriente 

Plan de mejoramiento-Auditoría  Financiera y de Gestión a la red de Salud Sur-Oriente E.S.E., 

vigencia 2022 

N° Hallazgo Acción de Mejora Cumplimiento Efectividad 

1 

Actualizar el Manual de Politicas Contables en lo 
pertinente al Calculo de Deterioro de Cartera 
vigente establecido por la Contaduria General 

Cumplimiento 
parcial 

No efectiva 

Presentar ante Junta Directiva el ajuste al Manual 
de Politicas Contables 

Cumplimiento 
parcial 

 
No efectiva 

Realizar Calculo de Deterioro de Cartera vigente 
de manera trimestral contable de acuerdo a lo 
establecido por la Contaduria General 

Cumplimiento 
parcial No efectiva 

7 

Proyectar la clasifiicación del riesgo financiero de 
manera trimestral basado en los informes que se 
rinden al Ministerio de Salud 

Cumplimiento 
parcial 

 
No efectiva 

Implementar estrategias de contención en el gasto 
Cumplimiento 

parcial 
 

No efectiva 

Presentar los resultados financieros y de 
contención del gasto trimestralmente en comité y 
Junta Directiva. 

Cumplimiento 
parcial No efectiva 

 Fuente: Evaluación realizada en la presente Actuación de Fiscalización 
 

Fin del Informe  
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