Entidad:

MAPA DE RIESGO ANTICORRUPCION 2017

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO BARRANCABERMEJA

Misién: Somos la unica Empresa Social del Estado de baja complejidad ubicada en la ciudad de Barr
salud, ofreciendo los servicios de promocion de la salud y la prevencién de ia enfermedad a nuestros usuarios con calidad, seguridad, humanizacién, oportunidad, eficiencia, eficacia y efectividad.

r

bermeja, con i

ia en la regién del magdalena medio, donde prestamos los mejores servicios de salud de primer nivel habilitado, de conformidad con el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad en

MAPA DE PROCESO IDENTIFICACION ANALISIS MEDIDAS DE MITIGACION SEGUIMIENTO
Probabllidad de VALORIZACION i ;
TIPO DE PROCESO PROCESO Causas Riesgo Materializacion Adminlstracién del Acciones Responsable Indicador
1
No. Descripcién Tipo de Control Riesgo
Se Socializa permantemente y atraves de informes de
. gestion y rendicidn de cuentas las acciones L
1]Ausencia de canales de Informacion . . Numero de hailazgos de auditorias
desempenadas como mecanismo de informacién que
propenda la transparencia administrativa.
Falta de Planeacidn
B . Se actua con objetividad y profesionalismo en el Numero de haltazgo de ios diferentes
2|Extraiimitacion de funciones
) ejercicio propio del cargo. entes de control
GERENCIA Desconocimiento Posible Preventivo Evitar Alta Gerencia
[Concentracion de autoridad o favorecimiento a Manejo adecuado de la informacion. Ser garante en los 5
, Numero de hallazgos de auditorias
personas procesos de seleccion de personal.
Manejo Politico
4] Desconocimento de la normatvidad Se realizo actividad de valores institucionales Numero de hallazgos de auditorias
Ausencia de cultura adminsitrativa
Desconoumiento de {2 documentacion de Fallas en la etaboracion det plan de desarrollo ) % de errores en el plan de desarrollo
. Seguimiento y control al plan estratégico
apoyo para ta elaboracion del plan. institucionat institucional
Preventivo Reducir
Nuevas directricez de la nueva Incumplimiento del plan de desarrotlo ., % de cumplimiento al ptan de desarrollo
Seguimiento, analisis al control del plan estratégico
administracion institucionat institucional
ESTRATEGICOS Posible Jefe Asesor de Planeacion
PLANEACION Definicion de controles en la etapa de planeacion con la
estandarizacion de formato de estudios previos
Estudios previos sin revision Inoportunidad en la presentacion de proyectos . N roducto, indicador, analisis econémico, proyecto de
P ) v P . proy Correctivo Evitar e ) L p. v . % en ta gestion de proyectos
estandarizacion de controles de inversion inversion, meta del Plan estratégico, revisidn de area de
planeacion y concepto de oficina de contratacién
respecto a modalidad de contratacion).
. Jefe de Planeacion, Jefe de
falta de induccion y capacitacion en ios Fallas en la implementacion del sistema . Seguimiento a las metas establecidas para evitar
. Possble Preventivo Evitar Contral Interno, Gestion Talento}% de implementacion del SGC
procesos mnstitucionales obligatorio de garanua de la calidad deswviaciones
Humano
Desconocimiento del estatuto organico del . se realizo capacitacion el cual permitira, el manejo y
. Desconocimiento de la normatividad y del . .
presupuesto y demds normas aplicables y aneio pres cal Posible Preventivo Evitar conocimiento de a normatividad, garantizando la Numero de quejas y Reclamos
manejo upuesta
errores en el aplicaivo del presupuesto. 1o P P operatividad det software contable.
MINISTRATIVO se socializacio de la norma que permita el buen manejo |  Subgerencia Adminsitrativa .
que p: j
. . Numero de gastos autorizados/ Nimero
2|Manejo inapropiado del presupuestoy Posible Preventivo Evitar presupuestal y contable. Seguimiento permanente a los
bilidad dicad de gastos realizados
. C adore
Desconocimeento de ta norma. Mai manejo ncicacores
contable, presupuestal y financiero. €stablecer mecanismos de seguimiento a Jos gastos .
) . Numero de gastos autorizados/ Numero
3 Posible Preventivo Evitar autorizados mediante formatos que permitan relacionar a X lizados
N e gastos realiz:
. cada uno de estos, a traves de un consecutivo. &
Inctusion de gastos no autorizados
Desagregacion de la captura dela 1|!nformacion contable con vacio de informacion Realizar procedimiento para legalizacion y registro
CONTABILIDAD informacién de proveedores. No se causan en Las fechas de la emision de fos Casi seguro Correctivo Evitar oportuno de la informacidn Contador Documento realizado
Demora en {a entrega de la informacion soportes,




APOYO

Falta informacion para dentificacion de
consignaciones de parte de la ESEB

No conocer con certeza las facturas pagadas por
las £PSS

Se establecio manual de cartera y se realiza seguimiento

Valor total de consignaciones sin
identificar del No. de facturas abonadas/
Valor total de consignaciones
identificadas del No. De Facturas

CARTERA Casi seguro Correctivo Reducir a3 misma Cartera abonadas
Desconocimiento Edades de la cartera 2f Aumento del gasto por provisién de deudores
f o, r
Glosas sin concitiar 3|No liquidacion de contratos Total facturado/Valor Facturado
Glosas 4]Aumento de glosas
‘ | Toma de decisiones erradas por valorizacion
Captura de la informacion manual con N . .
COSTOS P bi 1}inadecuada de costos Casi seguro Correctivo Evitar se realiza analisis de costo a traves de excel
posibilidades de ser subjetiva Costos NA
Falta de autocontrol y control dei personal Inadecuado cobro de servicio de salud de parte
operativo para el cobro de cuotas 1|del personal operativo
moderadora_y copagos
al ! f i erdida del ingreso por prestacion de servicios . . . se realiza seguimiento semanal a cada uno de tos . .
FACTURACION falta de autocontrol en lano facturacion del}  fp ingreso porp Casi seguro Correctivo Evitar financiera Auditorias realizadas
servicio prestado centros de costo
Dificultades en el elemento autocontrol de Manejo inadecuado de copagos por parte de los
los responsables de recepcionar los 3|responsables
cQpago
Falta de Elementos de Proteccidn Presentacion de accidentes de trabajo Se Verifica 1a adquisicion de Elementos de Proteccién % de Elementos de Proteccion Individuall
Indewvidual Reducir Indwidual entregados
1 Casi seguro g
Elementos de proteccidn individual que no| Presentacion de accidentes de trabajo % de Elementos de Proteccion Individual
cumplen requisitos de calidad y seguridad. 2 Casi . se realiza seguimiento a las condiciones de calidad y adecuados
asi seguro Reducir . )
GESTHON DE i <eguridad de fos Elementos de Proteccidn Individual
INFRAESTRUCTURA Y Preventivo Técnico Salud Ocupacional
AMBIENTE FISICO Empresa contratista del servicio especial de| Demanda por la autoridad ambiental se realiza seguimiento a la legalidad de la jicencia del % de demandas ambientales|
aseo sin licencia ambiental vigente | 3|competente. Posible Reducir contratista recepcionadas
legalizada \//
No afilacion y cotizacion de  riesgos No cobertura por el sistema % de trabajadores afiliados al Sistema de
profesionales por parte de {a empresa. 4 Casi seguro Reducir se hace seguimiento a fa catizacién de los trabajadores a Riesgos Profesionales.
la ARL.
No se realiza el proceso de verificacion de Nombramiento de Personas que no cumplan [Realizar el proceso de seleccion del personal con base en
documentos y certificaciones de la hoja de con el perfil para el cargo el manual de funciones y competencias iaborales
vida del tuncionario que va a ingresar 3 fa 1 Evitar Numero de auditorias realizadas
Empresa
No se realiza la verificacion del listado de Nombramiento de Personas que no aparecen en Se realizar el nombramiento adecuado de las personas Numero de auditorias realizadas
elegibles y no se solicita a3 autorizacion de 5 las listas de elegibles y que no han sido Evitar que unicamente estan relacionad as en las fistas de
nombramientos ala CNSC autorizados por ia CNSC gibles y autorizadas por la CNSC
Errores por faita de herramientas Errores en la elaboracion y generacion de pagos Numero de reclamos de ndmina
necesanas para realizar {os pagos dei 3 al personal Reducir
personal y poca de verificacion ai momento
de la elahoracigo v liouidacién de fa ndmina, - se hace revisar de un tercero para disminuir errores
Descuidos por falta de verificacion al Errores en ia elabaracion de las Disponibilidades Numero de correcciones en la
momento de realizar las sohcitudes de a de ios pagos que se fe realizan ai personal Reducir disponibitidad
Disponibiiades de fos pagos
Descuidos y falta de verificacion a! Errores en la liquidacidn y pago de ia Seguridad Mayor Verificacion at momento de liquidar la Seguridad Numero de inconsistencias en fa
momento de elaborar y liquidar ia 5 del Personal Reducir Social y Verificacion por diferentes instancias Seguridad Social
Segundad Socia!
6 Descuidos en los tiempos al momento de Afiliaciones y Desvinculaciones tardias al bl se realiza las afiliaciones y Desafiliaciones Profesional Especializado en Numero de inconsistencias entre la fecha
GESTION HUMANA realizar las aflliaciones y Desafiliaciones en isistema de seguridad Social Posibie Preventivo Evitar i\nmediatamente apenas el personal ingrese o se retire Recurso Humano de ingreso y retiro/afiliacion y
13 Seguridad Sociai del personal que Ingresa de {a Empresa desafil:acion a ia seguridad socal
p sp Retica de la Fmnresa
incumpliermiento en el proceso de No se realiza las evaluaciones de desempefia en Los Jefes de los Procesos que realizan las Evaluaciones Numero de inconsistencias en las fechas
Evaluaciones de Desempefio 7 los tiempos, terminos y condiciones establecidas Evitar de Desempefio esten capacitados y enterados de las de Evaluaciones
normas legales que requieren las evaluaciones
No se realiza la verificacion necesaria a los Autorizacion de retiro de cesantias cuando no Comité de Cesantias se reune cuando solicitan cesantias Numero de auditorias realizadas
documentos de solicitud de Retiro de lcumple con los requisitos documentales para Evitar para tener un mayor control y verificacién al momento

Cesantias

realizario

Descuidos v falta de verificion al momento
de reaiizar las certificaciones

Entrega de certificaciones con informacion
incorrecta
g|ince

de Autiorizar Jos retiros

Evitar

Mayor verificacion al momenta de diligenciar las
certificaciones

Numero de devoluciones y errores en las
certificaciones




Omision del proceso de induccién por

No se realiza la induccion al personal que
ingresa Nuevo a la entidad

se hace necesario realizar plan de induccién y darle
cumplimiento al mismo

Numero de auditorias realizadas

Urgencia del Ingreso debido a la Necesidad 10 Evitar
del Servicio
Recursos limitados para el desarrollo Desarrollo limitado de capacitaciones que Determinar |as actividades o programas prioritarios Numero de programas
de los programas establecidos. impide el mejoramiento de las al inicio de cada afio para asegurar la asignacior idos/Numero de programas
1 competencias del personal Evitar de recursos suficierites para el desarrollo de los desarrollados
mismos
Realizar actividades de seguimiento al programa de
R seguridad de pacientes. Elaborar, socializar e
. Presentacion de eventos adversos en ia . . . N . % de eventos adversos Proporcion de
Falta control consumo insumos. . Posible Preventivo Reducir implementar guia de reaccion inmediata para el manejo Coordinador Enfermeria
prestacion del servicio . eventos gestionados
del evento adverso. Realizar evaluacion de
adherencia a guias de manejo.
. . Hacer seguimiento en la facturacion y el cumplimiento N
URGENCIAY Falta de personal facturador en algun turno]  2|No cobro de actividades realizadas Posible Correctivo Evitar € i Subcientifica Numero de facturadores contratados
de los objetos contractuales del personal
HOSPITALIZACION
. N Socializacion y evaluacion de adherencia a guias de Jefe de Enfermena de c/u de los % de glosas por diagnosticos no
No adherencia a las guias institucionales 3fInadecuado manejo y diagnostico del paciente Posible Correctivo Reducir Y 8 g P e X
manejo Centros de Salud pertinentes % quejas por este Motivo.
No adh g t0s d Socializacion de los procesos y procedimientos def % d 4 tados. %
O al erencia a procedimtentos Ce - . . e servidores capacitacos,
X P! 4 Fallas en la prestacion de! servicio Posible Preventivo Evitar servicio de urgencias y hospoitatizacién subcientifico i P >
atencion dei paciente adherencia a procesos y procedimientos
Alteraci R tros
ion de fos Regis! . Serv. Amb./ Auditoria/ Numero de Atenciones con Registro Alterado/
Registros de atencion incompletos 1 Casi seguro Reducir Fact Numero de At Totales Reatizad,
Monitorizacion Proceso Asistencial acturacion umero de Atenciones Totales Realizadas
No escogencia del perfil adecuado al cargo. .
[Numero de Fincionarios seieccionados segin
Seleccion de personal Operativo 2! Posible Eltminar Serv. Amb./ Talento Humano perfil ocupacional/Total de funcionarios que
Protocolo para incorporacion de Personal ingresan en el periodo
Ausencia de Software . Presencia o Ausencia de Registro Asistenciales
SERVICIOS El Casi seguro P t Reducir D - Gerencia usenct € neiate
Sistema de Informacion Integral reventivo Adgquisicion de Software por medio de Software
AMBULATORIOS
Dispersion Geografica de Centros de Imposibilidad de Seguimiento 0-6
- Gerencia/ Serv Numero de iPS integradas adminstrativamente|
Atencion 4 Casi seguro Reducir Ambul 2 12 £SEB/N de 1Ps Adscritas a la ESEB
Centralizacion IPS mbulatorios umero de scntasala
Atencion Segura Estandares con Cumplimiento en la
verficacion de Condiciones de
Condiciones de Habilitacion 5 Posible Ebminar ID- Gerencta Habilitacion/Numero de Estandares
establecidos en la Resolucion 1043
Cumplimiento Decreto 1043
Fatta control en el suministro de insumos y Uso de insumos y medicamentos para fines no Coordinador de
. Numero de actividades realizadas vS
medicamentos 1]pertinentes y/o establecidos Eliminar se hace control en el despacho de los insumos de parte Jodontologia/Servicios 4 izad
de coordinacion de odotologia Ambulatorios numero de insumos utilizados
faita de sistema de informacion que incluya . .
A o 9 v 2}sanciones por registro de historia chinicas Posibl P t Ewitar Implementacion del sistema de informacion Gerencia Sistemas de informacton Implementado
ODONTOLOG! Ia historia clinica. incompletas, y tachones y enmendaduras osible reventivo
No cumplimiento de las guias, normas Atencion Segura
s . g v o Coordinador de
protacolos de atencion por 3 Elminar Odontologia/Servicios Numero de personas capacitadas para el
ia/Servicio:
desconocimiento, negligencia del personal se realiza seguiiento a guias a traves de auditoria 8 cumplimiento de la norma
de odontologia histaria clinica Ambulatorics
Total de metodos anticoceptivos
Falta control en el suministro de insumosy Uso de insumos y medicamentos para fines no . . Estandarizar un proceso de control de entrega y gasto entregados por consulta externa / Total
MISIONALES N Posible Preventivo Evitar . .
medicamentos. pertinentes y/o establecidos verificado con el sisterna de informacién de facturacién, de metodos anticoceptivos entregados X
100
Falta de seguimiento y control por parte de
los jefes de proceso en cada uno de los .
! P ) Realizar auditoria al proceso de facturacion de forma
centros de atencion - Total de actividades facturadas / Total de
. 2]Actividades realizadas y no facturadas Casi seguro Correctivo Reducir continua y permanente. Retroalimentand o las
Realizacion de actividades a usuarios no actividades registradas X 100
oportunidades de mejora
registrados en las bases de datos de la EPSS
contratantes.
) Total de H.C. con cumphmiento de
Regist ) 1 dit 4 3o " falta o fall 1a ot . Casi P i Red Realizar auditoria de historias clinicas por profesional, tocolo por profesional / Total de H.C.
egistros incompletos o mai diligenciacos emandas por 1alta o falias en ia atencion ast seguro reventivo eaucit oto a ota e H.C.
PROMOCIONY N P & s & Retroalimentand o las oportunidades de mejora. P

PREVENCION

Jefe de Promocion y Prevencion

auditadas por profesional X 100




Estandarizar los procedimientos de toma de muestras,
) . Total de casos detectados en lectura y
Error en la lectura de la citologia. Entrega B . . . lectura y entrega de resuttados. Realizar auditorias )
4fDemandas por error en la lectura y citologia. Posible Preventivo Evitar B lentrega de resultados de citologias /
equivocada del resultado internas que permitan identificar oportunidades de )
Total de citologias registradas X 100
mejora en los diferentes procedimientos.
Falta o no aplicacion de protocolo de
contingencia. Sacizlizacién e implementacion del protocolo de Total de centros de salud con
Falta de planta electrica en los centros de S Posible Preventivo Evitar contingencia, auditoria al cumplimiento de lo cumplimiento esn cadena de frio / Total
salud establecido en la cadena de frio. de centros de salud auditados X 100
no cumplimiento de Ia red de frio Perdida de biologicos
No cumplimiento de las guias, normasy L. .
N Socializacion, seguimiento y evaluacion de las diferentes .
protocolos de atencion por 6 Posible Preventivo Evitar uias, normas y protocolos de atencion de forma Totat de H.C. con cumplimiento de guias
desconocimiento, negligencia del personat Demandas por morbimortalidad en los usuarios e A . al ¥ | med N . / Total de H.C. auditadas X 100
medico asistencial de a ESE Barmncaberme@ contmua personal medico aststenaal
faita de sistema de informacion que incluya N . . , . No. De sistemas de informacion
N g v 7|anciones por ro reporte oportuno y completo Posible preventivo Evitar I 1tacion del sistema de informacion
la histora clinica. de informacior implementado
Desconocimiento de la norma,
. Sistema de alarmas preventivas anunciando el
desorganizacion al interior de 13 entidad en
vencimiento de terminos, realizar seguimiento y
ta distribucion de las PQR, no entrega incumplhimiento de los terminos establecidos Total de PQR resueltos /Total de PQR
N dei ts dela PR aca atender v o . PQR llamados preventivos correos electronicos a los tados X 100
oportuna de fa respuesta dela or It ar respuesta a una . resentados
SISTEMA DE ° P P s v e responsables de dar respuesta del vencimiento de P!
parfte del proceso responsable de dar \
INFORMACION Y . . ) erminos
tramite. Posible Preventivo Evitar
ATENCION AL USUARIO ;
Manipulacion o demora de ios procedimeintos N
(SIAU) P Cumpliendo con los procedimientos establecidos,
incumplimiento de las actividades y de la oficina, omitir o negar, retardar, faisear la . L . Total de capacitaqciones realizadas
capacitacion permanente de la mision, vision y politicas
procedimientos establecidos para la oficina 2]orientacion o suministro de informacion a los o /Total de capacitaciones programadas X
de calidad de la institucion y campadas de imagen y
del SIAU. usuarios que reguierar informacion o servicios Profesiorai de SIAU 100
credibilidad institucional
de fos centros e saluc ce l2 ESEB
Favorecer el trafico de nfluencias para obtener
Por solicitudes de lideres comunales, los servicios de la ESEB sin cumplir fos Cumpliendo con los procedimientos establecidos, .
. . . Total de capacitaqcianes reatizadas
Representantes de Asociaciones de procedimientos establecidos para tal fin. Como . . capacitacion permanente de ia mision, vision y politicas
Posible Preventivo Evitar - /Total de capacitaciones programadas X
usuarios o recomendados de otras por ejemplo asigracion ce (itas, descuentos sin de calidad de la institucion y campadias de imagen y 100
dependencias de la administracion central cumplir con el gebido proceso de estudio credibilidad instituctonal
sociaeconomico. ktc
CONTROL INTERNQ falta de seguridad realaconanda con el . . Control interno Disciplinario
EVALUACION 1 Percidia de los expedientes Posible Preventivo Evitar Archivador con seguridad Numero de expedientes llevados
DISCIPLINARIO acceso a ta oficina y a las expedientes Almacen
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