{-: Conlraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accién

130 -19.11

INFORME FINAL DE AUDITORIA GUBERNAMENTAL
CON ENFOQUE INTEGRAL
Modalidad Regular

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE
“EVARISTO GARCIA” E.S.E
VIGENCIA 2017

CONTRALORIA DEPARTAMENTAL DEL VALLE DEL CAUCA

Santiago de Cali, Noviembre de 2018




{-: Conlraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accién

HOJA DE PRESENTACION
Contralor Departamental José Ignacio Arango Bernal

Director de Control Fiscal Diego Mauricio Lopez Valencia

Subdirectora Operativa para el Sector

. Claudia Jimena Orozco Salcedo
Descentralizado

Representante Legal de la Entidad Irne Torres Castro

Equipo auditor: Maria Victoria Gil Lucio
Fernando Duque Monsalve
Rodrigo Hernan Montoya Troncoso
Rubiela Nieves
Daniela Blandon Prado
Alvaro Castillo Jiménez

Marcela Inés Meneses Lopez



(v

Contraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accién

TABLA DE CONTENIDO

INTRODUGCCION. ..cce ittt ettt sttt sttt e sttt ettt e e st et e e e s bt et e e sttt e e e aabbeeeesbbbeeesnbseeessbbeeesnnnaeeens 4
1. HECHOS RELEVANTES ...ttt sttt sttt e e e nnneeee s 5
2. DICTAMEN INTEGRAL ....coiiitiiiee ittt ettt et a et a e st e e e s nntaa e e s nnsaeeesnnnaeee s 7
2.1. CONCEPTO SOBRE FENECIMIENTO. ...uuttiiiiiiiiiiiiiiiiiie et ie e e e e e e e e eeenes 8
2.1.1. Control de ResUltados ... 8
2.1.2. COoNLrol A8 GESHON ......uuiiiiiiie et e e e e e e e e e e e e e et reeeeaeeeeaeanes 9
2.1.3. Control Financiero Y PreSUPUESTAL.........coouiiie it 9
2.1.3.1. Opinidn sobre 10s Estados Contables. ..........ocuiiiiiiiiiiiiie e 10
3. RESULTADOS DE LA AUDITORIA ..ottt 11
3.1. CONTROL DE RESULTADOS ...ttt ettt ettt sntee e sntae e s sntae e e e e 11
3.1.1. FaCtOres EVAlUATOS ...ooooeiiiiiiiiiii ettt e e e s e 11
3.1.1.1. Planes Programas ¥ PrOYECLOS ........uuiiiiiiiiciice s 11
3.2. CONTROL DE GESTION ....ooviiiiieectceeeete ettt 24
3.2.1. FaCtOres EVAlUBTOS ....occoiiiiiiiiiie ettt e e s 24
3.2.1.1. EJECUCION CONITACTUAL ........oiiiiiiiieiiiiie ettt 24
3.2.1.2. Resultado Evaluacion Rendicidn de CUBNTAS ..........eevvieiiiiiiiiiiiieee e 47
3.2.1.3. [I=To o1 o F= T R PP P PP PTPPPP 48
3.2.1.4. Gestion Ambiental.............ooo 56
3.2.1.5. Resultado Seguimiento Plan de Mejorami€nto ............ooccveeiriiiienniene s 57
3.2.1.6. CoNrol FISCAl INTEIMO .....eeiiiiiiiiiee e e e e e e e anaees 59
3.3. CONTROL FINANCIERO Y PRESUPUESTAL ...cooctitieiiiie ettt 65
3.3.1. FaCtOres EVAlUBTOS .....cooiiiiiiiiiiii ettt e e e s 65
3.3.1.1. EStadoS CONLADIES......coiiiiiiie et e e e e e 65
2.3.1.1.1. Concepto Control Interno Contable ...............uuuuiiii 75
3.3.1.2. GESHON PreSUPUESTAL.....cciiii ittt e e e e e e e e e e e e s e s e e e e e e e e s aeannes 77
3.3.1.3. GeStiON FINANCIEIA......ccoe e 88
3. OTRAS ACTUACIONES ...ttt ettt e e e e s e e e e e e e s e s nntaeeeeaeeeaannnnes 90
3.1 ATENCION DE QUEJAS, DERECHOS DE PETICION Y DENUNCIAS..................... 90
3.2. OTRAS ACTUACIONES Y ASUNTOS RELEVANTES ... 100

4

ANEXOS . e e 105



{-: Contraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accién

INTRODUCCION

Este Informe contiene los resultados obtenidos en desarrollo de la Auditoria con
Enfoque Integral practicada por la Contraloria Departamental del Valle del Cauca al
Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E (Valle del Cauca), utilizando
como herramientas las normas legales, el andlisis y el conocimiento, con el fin de
dar un concepto integral sobre la gestiéon de la Administracion del hospital en la
vigencia 2017, desde diferentes ejes tematicos.

Esta auditoria se desarroll6 con énfasis especial en el cumplimiento de la funcién
qgue le corresponde a las entidades territoriales y a los resultados que de ella se
derivan en procura de un mejor bienestar de la poblacion de su area de influencia.

En busca de este objetivo, se realizé un trabajo que conté con un equipo
interdisciplinario de profesionales, la colaboracion de los funcionarios de la entidad
y la informacion por ellos suministrada.

El presente informe se inicia con el dictamen integral que califica la gestion de la
entidad, determina el fenecimiento de la cuenta revisada, se establecen los
conceptos sobre la gestion, los resultados, el aspecto financiero y presupuestal y la
opinion a los estados financieros, seguidamente se presenta el resultado de la
auditoria concretando los temas antes citados; se continla con otras actuaciones
como seguimiento a planes de mejoramiento y quejas, denuncias y derechos de
peticion, para finalizar con el cuadro de tipificacion de hallazgos el cual resume la
auditoria y da cuenta de los mismos.
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1. HECHOS RELEVANTES

El Sistema de Seguridad social de Colombia es regulado por el gobierno nacional,
por intermedio del Ministerio de la Salud y Proteccion Social y del Ministerio de
Trabajo, bajo mandato constitucional.

El sistema de salud engloba todas las organizaciones, instituciones y recursos cuyo
principal objetivo es llevar a cabo actividades encaminadas a mejorar la salud. Por
su parte, la estructuracion de un sistema de salud publico pretende dar una
respuesta organizada a los problemas que se presentan cumpliendo tres funciones
principales: la provision de servicios, la financiacion y la gestion; buscando la
equidad, mejor calidad en la prestacion de los servicios de salud y eficiente manejo
de los recursos.

El principal responsable en el desempefio global del sistema de salud es el Sector
Publico (Gobierno), pero también resulta fundamental la buena rectoria de la red de
salud en cabeza de la Superintendencia Nacional de Salud, cuya mision es
“Proteger los derechos de los usuarios del Sistema General de Seguridad Social en
Salud, mediante inspeccion, vigilancia y control, y el ejercicio de la funcién
jurisdiccional y de conciliacion, de manera transparente y oportuna”.

En definitiva, una politica de salud sefiala las acciones para resolver los problemas
sociales y deberia apoyarse, como estrategia, en la articulacion entre los distintos
actores que conforman el sistema, el Estado, los Aseguradores y los Prestadores,
entre ellos el Hospital Departamental “Evaristo Garcia” como prestador de los
servicios de salud para el suroccidente colombiano.

En este contexto y por la importancia del Hospital en la prestacion de los servicios
de salud, es importante mencionar que, mediante las resoluciones de categorizacion
del riesgo, expedidas por el Ministerio de Salud, el Hospital Universitario del Valle
fue catalogado inicialmente como “una Entidad de riesgo medio” para los afios 2012
a 2014. En el afio 2015 mediante Resolucién 1893, se modifica la categoria a
“riesgo alto”; lo que fue la antesala al proceso de autorizacion a través de la Junta
Directiva del Hospital dando lugar al Acuerdo 11 de 2016, donde se autorizo al
Gerente General, para iniciar la promocién del acuerdo de reestructuracion
mediante Ley 550 de 1999.

Es asi como para la vigencia 2017, se continu6 con el proceso y en febrero se realiza
la Asamblea en la que se determina la lista de acreencias. Se logré acordar con casi
todos los acreedores los valores que el hospital les adeuda, excepto con dos de
ellos, de los cuales a la fecha depende el fallo de una demanda por parte de
Colpensiones. Razon por la cual en la actualidad no se ha procedido a firmar el
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Acuerdo de reestructuracion de pasivos y se encuentra suspendido y congelado
este proceso.

Por otro lado, y en coherencia con el proceso de reestructuracion del H.U.V., se
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efectud un recorte a la planta de personal, modificAndola de la siguiente forma:

ANOS

Periodo
Fijo

Libre
Nombramiento

Carrera
Administrativa

Provisionales

Trabajadores
Oficiales

Servicio
Social
Obligatorio

Vacantes

TOTAL

2016

2

18

493

246

280

3

401

1.443

2017

2

16

306

115

100

2

58

599

De acuerdo con lo anterior, se evidencia que la mayor participacion en la planta de
cargos en las dos vigencias se concentra en los empleados de carrera

administrativa con el 34% en el 2016 y 51% en el 2017.

Asi mismo, se establecio que, con ocasion de la reorganizacion hospitalaria en este
sentido, los gastos por concepto de la nébmina presentaron en el 2017 disminucién

del 33% en relaciéon con el 2016.
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2. DICTAMEN INTEGRAL
Santiago de Cali,

Doctor

IRNE TORRES CASTRO

Gerente

Hospital Departamental Evaristo Garcia E.S-E

Asunto: Dictamen de auditoria vigencia 2017

La Contraloria Departamental del Valle del Cauca con fundamento en las facultades
otorgadas por los Articulos 267 y 272 de la Constitucion Politica, practicd Auditoria
con Enfoque Integral Modalidad Regular al ente que usted representa, a través de
la evaluacion de los principios de eficiencia, eficacia y equidad con que se
administraron todos los recursos puestos a disposicion y los resultados de la
gestién, el examen del Balance General y el Estado de Actividad Financiera,
Econdmica y Social a 31 de diciembre de 2017, la comprobacion que las
operaciones financieras, administrativas y econémicas se realizaron conforme a las
normas legales, estatutarias y de procedimientos aplicables.

Es responsabilidad de la Administracion el contenido de la informacion suministrada
al equipo auditor para su analisis y evaluacion, que a su vez tiene la responsabilidad
de producir un informe integral que contenga el concepto sobre la gestidn
adelantada por la Administracion del Hospital Universitario del Valle “Evaristo
Garcia” E.S.E, que incluye pronunciamientos sobre el acatamiento a las
disposiciones legales y la opinion sobre la razonabilidad de los estados contables.

El informe contiene la evaluacion de los aspectos: de Resultados, Gestidén y
Financiero, que una vez detectados como deficiencias por la equipo auditor, seran
corregidos por la Entidad, lo cual contribuye a su mejoramiento continuo y por
consiguiente en la eficiente y efectiva produccion y/o prestaciéon de bienes y/o
servicios en beneficio de la ciudadania, fin tltimo del control.

La evaluacion se llevo a cabo de acuerdo con normas, politicas y procedimientos
de auditoria prescritos por la Contraloria Departamental del Valle del Cauca,
compatibles con las de general aceptacion; por tanto, requirié acorde con ellas, de
planeacién y ejecucioén del trabajo, de manera que el examen proporcione una base
razonable para fundamentar los conceptos y la opinion expresada en el informe
integral. El control incluyé examen sobre la base de pruebas selectivas, evidencias
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y documentos que soportan la gestion de la Entidad, las cifras y presentacion de los
Estados Contables y el cumplimiento de las disposiciones legales.

2.1. CONCEPTO SOBRE FENECIMIENTO.

Con base en la calificacion total de 79,9 puntos, sobre la Evaluacién de Gestion, de
Resultados, y Control Financiero la Contraloria Departamental del Valle del Cauca
No Fenece la cuenta de la Entidad para la vigencia fiscal correspondiente a la
vigencia 2017.

MATRIZ DE EVALUACION DE LA GESTION FISCAL
ENTIDAD AUDITADA: Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia"
VIGENCIA AUDITADA: 2017

Componente Calificacion Parcial Ponderacion Cal_ll_f:)(t:aaflon
1. Control de Resultados 78,6 0,3 23,6
2. Control de Gestion 79,7 0,5 39,9
3. Control Financiero 82,2 0,2 16,4
Calificacion total 1,00 79,9
Fenecimiento NO FENECE
Concepto de la Gestién Fiscal DESFAVORABLE

RANGOS DE CALIFICACION PARA EL FENECIMIENTO

Rango Concepto
80 0 més puntos FENECE
Menos de 80 puntos NO FENECE

RANGO DE CALIFICACION PARA EL CONCEPTO DE LA GESTION FISCAL

Rango Concepto
80 0 mas puntos FAVORABLE
Menos de 80 puntos DESFAVORABLE

Fuente: Matriz de calificacion.
Elabor6: Equipo auditor

Los fundamentos de este pronunciamiento se presentan a continuacion:
2.1.1. Control de Resultados

La Contraloria Departamental del Valle del Cauca como resultado de la auditoria
adelantada, conceptua que el concepto del Control de Resultados es Desfavorable
para la vigencia 2017, como consecuencia de la calificacibn de 78,6 puntos,
resultante de ponderar el factor que se relaciona a continuacion:
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CONTROL DE RESULTADOS
ENTIDAD AUDITADA: Hospital Universitario Del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E

VIGENCIA 2017
Factores minimos Calificacion Parcial Ponderacién Ca';t:t:ié”
1. Cumplimiento Planes Programas y Proyectos 78,6 1,00 78,6
Calificacion total 1,00 78,6
Concepto de Gestion de Resultados Desfavorable

RANGOS DE CALIFICACION PARA EL CONCEPTO DE RESULTADOS

Rango Concepto
80 0 mas puntos Favorable
Menos de 80 puntos Desfavorable

Fuente: Matriz de calificacion.
Elabor6: Equipo auditor

2.1.2. Control de Gestién

La Contraloria Departamental del Valle del Cauca como resultado de la auditoria
adelantada, conceptia que el concepto del Control de Gestion es Desfavorable
para la vigencia 2017, como consecuencia de la calificacion de 79,7 puntos,
resultante de ponderar los factores que se relaciona a continuacion:

TABLA 2
CONTROL DE GESTION
ENTIDAD AUDITADA: Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia"
VIGENCIA AUDITADA: 2017
Factores Calificacién Parcial Ponderacién Gl

Total
1. Gestién Contractual 80,5 0,65 52,3
2. Rendicion y Revisién de la Cuenta 84,7 0,02 17
3. Legalidad 81,9 0,05 4,1
4. Gestion Ambiental 90,4 0,05 4,5
5. Plan de Mejoramiento 86,1 0,10 8,6
6. Control Fiscal Interno 65,3 0,13 8,5
Calificacion total 1,00 79,7
Concepto de Gestion a emitir { Desfavorable

RANGOS DE CALIFICACION PARA EL CONCEPTO DE GESTION

Rango Concepto
80 0 mas puntos Favorable
Menos de 80 puntos Desfavorable

Fuente: Matriz de calificacién.
Elaboré: Equipo auditor

2.1.3. Control Financiero y Presupuestal

La Contraloria Departamental del Valle Del Cauca como resultado de la auditoria
adelantada, conceptta que el Control Financiero y Presupuestal, es Favorable para
la vigencia 2017, como consecuencia de la calificacion de 82,2 puntos, resultante
de ponderar los factores que se relacionan a continuacion.
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TABLA 3

CONTROL FINANCIERO Y PRESUPUESTAL

ENTIDAD AUDITADA: Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia"

VIGENCIA AUDITADA: 2017

Factores minimos Calificacion Parcial Ponderacion Calllf_:):taa?én
1. Estados Contables 90,0 0,70 63,0
2. Gestién presupuestal 91,7 0,10 9,2
3. Gestion financiera 50,0 0,20 10,0
Calificacion total 1,00 82,2
Concepto de Gestidn Financiero y Pptal Favorable

RANGOS DE CALIFICACION PARA EL CONCEPTO FINANCIERO

Rango Concepto
80 0 mas puntos Favorable
Menos de 80 puntos Desfavorable

Fuente: Matriz de calificacién
Elabor6: Equipo auditor

2.1.3.1. Opinidén sobre los Estados Contables

En nuestra opinion, los Estados Contables fielmente tomados de los libros oficiales,
al 31 de diciembre de 2017, asi como el resultado de los Estados de la Actividad
Financiera Econdémica y Social y los Cambios en el Patrimonio por el afio que
termind en esta fecha, de conformidad con los principios y hormas de contabilidad
publica generalmente aceptados en Colombia y deméas normas emitidas por la
Contaduria General de la Nacién, son Con Salvedades.

PLAN DE MEJORAMIENTO

La Entidad registrara el plan de mejoramiento en el Proceso de Plan de
Mejoramiento del Sistema de Rendicion de Cuentas en Linea, que permita corregir
y solucionar las deficiencias encontradas durante el proceso auditor, dentro de los
15 dias habiles siguientes al recibo del informe.

El plan de mejoramiento presentado debe contener las acciones que se
implementaran por parte de la Entidad, las cuales deberan responder a cada una
de las debilidades detectadas y comunicadas por el equipo auditor, el cronograma
para su implementacion y los responsables de su desarrollo, en coherencia con la
Resolucion Reglamentaria No.01 del 22 de enero 2016.

Atentamente,

ORIGINAL FIRMADO
JOSE IGNACIO ARANGO BERNAL.
Contralor Departamental del Valle del Cauca

10
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3. RESULTADOS DE LA AUDITORIA

3.1 CONTROL DE RESULTADOS
3.1.1. Factores Evaluados
3.1.1.1. Planes Programas y Proyectos

Como resultado de la auditoria practicada, el concepto sobre el Control de
Resultados es de cumplimiento parcial para la vigencia 2017, una vez evaluadas
las siguientes variables:

CONTROL DE RESULTADOS

FACTORES MINIMOS Calificacion Parcial Ponderacion Ca|¢:;?|on

Eficacia 71,8 0,20 15,6
Eficiencia 77,8 0,30 233
Efectividad 79,7 0,40 31,9
coherencia 77,8 0,10 7,8

Cumplimiento Planes Programasy Proyectos 1,00 78,6

Calificacién
Cumple 2 Cumple
Cumple Parcialmente 1 Parcialmente

No Cumple 0

Fuente: Matriz de calificacién.
Elabor6: Equipo Auditor

De acuerdo al cuadro anterior la calificacion del cumplimiento de los planes
programas y proyectos en la vigencia 2017 fue de 78,6 representados en la
calificacion parcial 77,8 de eficacia, 77,8 de eficiencia, 79,7 de efectividad y 77,8 en
coherencia.

La anterior calificacion, fue producto de la evaluacion realizada por el Equipo
Auditor conforme a la muestra seleccionada como se describe a continuacion:

Plan de Desarrollo 2017 - 2019

Mediante Acuerdo No. 008 del 14 de marzo de 2017, la Junta Directiva aprobé el
Plan de Desarrollo Institucional del Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia”
E.S.E. (Valle del Cauca), para el periodo 2017 — 2019, ademas se aprueba el plan
de accidn institucional de la vigencia 2017

Se observd que el plan de desarrollo institucional es una herramienta de
planificacion que orienta las politicas publicas durante el periodo de 2017 - 2019; en
este documento se determiné la vision y misién, los programas, proyectos y metas
de desarrollo asociados a los recursos que se ejecutaran, el cual estd compuesto
por un Diagnostico, una Parte Estratégica y un Plan plurianual de Inversiones,

11
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donde se evidencidé que solamente se plasm6 como inversion los recursos de la
estampilla y su distribucién, segun esto de acuerdo a la Ordenanza 423 de julio de
2016.

1. Observacion Administrativa.

En la elaboracion del Plan de Desarrollo Institucional del Hospital Universitario del
Valle “Evaristo Garcia” 2017- 2019, en su parte financiera no se formul6 la
proyeccion de los recursos financieros disponibles para su ejecucion y su
armonizacién con los planes de gasto; se observdé que solo se plasmé como
inversion los recursos de la estampilla y su distribucion; presentando deficiencias
en la aplicacion de lo descrito en el articulo 6 de la Ley 152 de 1994. Es decir, los
programas y subprogramas que lo componen no contienen una eficiente proyeccion
de los recursos financieros disponibles para su ejecucién y su armonizacion, de tal
manera que se pueda evaluar el avance programado para cada afio y tomar
acciones correctivas frente a las metas.

El Plan de Desarrollo Institucional 2017 - 2019 se estructuro de la siguiente manera:

Cuadro No.1
p L Meta Meta
No. Linea Estratégica Programa | Subprograma Resultado | Producto
1 Sostenibilidad Financiera 2 3 8 8
5 Desarrollo y _Fprtaleumlento de 3 4 18 18
los Servicios de Salud
3 Modern_lz_amon_ de los I?rgcesos 4 6 o5 o5
Administrativos y Clinicos
4 Fortale(_:llmlento y C_:ontrol _dg la 1 2 4 4
Relacién Docencia Servicio
5 Acreditacion Institucional. 1 5 7 7
Total 11 20 62 62

Fuente: Planeacion.
Elaboré: Equipo Auditor

Mediante Acuerdo No. 33 del 28 de noviembre de 2017, se aprueba por Junta
Directiva el ajuste al Plan de Desarrollo 2017 — 2019, el cual se incorpora el contexto
interno y externo, el marco estratégico, los objetivos, programas y subprogramas
estratégicos formulados,

El ajuste al Plan de Desarrollo 2017 - 2019 se estructuro de la siguiente manera:

12
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Cuadro No.2
. - Meta Meta
No. Linea Estratégica Programa | Subprograma Resultado | Producto
1 Sostenibilidad Financiera 2 3 8 8
> Desarrollo y _F(_)rtalemmlento de 3 4 18 18
los Servicios de Salud
3 Modern_lz_amon de los Fjr(_)cesos 4 6 o5 o5
Administrativos y Clinicos
4 Fortaletl:l'mlento y Qontrol ,d? la 1 2 4 4
Relacion Docencia Servicio
5 Acreditacion Institucional. 1 5 7 7
Desarrollo de la red publica en
6 la prestacion integral de 1 4 4 8
servicios de salud
Total 12 24 66 70

Fuente: Planeacion.
Elabord: Equipo Auditor

Muestra Plan de Desarrollo (vigencia 2017).

Dentro del proceso auditor se evalué el avance y cumplimiento del Plan de
Desarrollo institucional de la vigencia 2017, en el cual se tomé una muestra de la
contratacion que se articuld con las dimensiones estratégicas, programas y
proyectos, los cuales estructuran el plan de desarrollo del Hospital Universitario del
Valle “Evaristo Garcia” E.S.E., como se muestra en el siguiente cuadro.

Cuadro No.3
Linea
. Programa Subprograma Contratos Valor Muestra Valor %
Estratégica
1.11
1.1 Incremento y Fortalrg((::len;fr:jtg del 0 $0 0 $0 0%
control de los ?acturacién
ingresos
. econémicos i6
Sostenibilidad 1.1:2 Gestion de 2 $700.000.000 | 2 $700.000.000 | 100%
Financiera cartera
1.2 Desarrollo, 1.2.1 Saneamiento
aplicacion y de pasivos y 7 $122.636.560 5 $122.636.560 | 100%
cumplimiento de la disminucién del
Ley 550 de 1999 déficit.
2.1.1 Aumento de la
productividad y
gestion comercial 19 $ 761.276.940 2 $74.800.000 | 9,83%
de los servicios de
Desarrollo y 2.1 Productividad y | salud de la mediana
Fortalecimiento gestién comercial y alta complejidad.
de los Servicios | de los Servicios de 212 Sub -
de Salud Salud -+.c Subprograma.
Gestion de
medicamentos, 1185 $37.847.133.210 39 $12.751.179.380 | 33,69%
insumos y
dispositivos
médicos.

13
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Linea

0,
Estratégica Programa Subprograma Contratos Valor Muestra Valor %
221
” Modernizacion,
2.2 Gestion de la mantenimiento y ) $5.812.746.055 | 13 $4.042.202.780 | 69,54%
Tecnologia .
metrologia de los
equipos
2.3.1: Mejoramiento
de la infraestructura
fisica para la
2.3 Gestion de la prestacion de
infraestructura fisica | servicios de salud 10 $2.784.181.875 7 $2.688.755.330 | 96,57%
hospitalaria para el
cumplimiento de los
estandares de
calidad.
3.2 Gestion del | 3.2.1 Administracion | 5, $662.500.000 | 6 $188.700.000 | 28,48%
Talento Humano del talento humano
. 3.3 Integracion del S'S"’;lol?tzsa;rgll(;y
Modernizacién sistema de _soporte p 15 $2.239.552.658 5 $2.048.804.287 | 91,48%
de los procesos informacion integracion de la
administrativos informacion.
- 34.1
3.4 Responsabilidad s
social ambiental Fort?;eég't?gﬁo de 17 $5.137.092.657 | 11 $ 4.453.386.320 | 86,69%
empresarial -
ambiental
Total 1375 $56.067.119.955 90 $27.070.464.657 | 48,28%

Fuente: Planeacion.

Elabor6: Equipo Auditor

Después de analizar el contenido del Plan de Desarrollo Institucional 2017 — 2019
de la vigencia 2017, se evaluaron los proyectos con relacion a la informacién
suministrada por la Entidad y se realizaron| las pruebas de auditoria a partir de la
muestra de los contratos asociados a las lineas estratégicas y programas, en el cual
se incluyeron las metas con sus indicadores, lineas base y actividades para
establecer en qué medida lograron sus objetivos y asi establecer el cumplimiento

de estos.

A continuacion, se muestra el porcentaje de cumplimiento del Plan de Desarrollo
Institucional en la vigencia 2017:

e Sostenibilidad Financiera (Linea 1)

En esta linea su objetivo estratégico fue desarrollar y modernizar los procesos
financieros, para el cumplimiento y control de la productividad, optimizacion de la
facturacion, racionalizando los gastos y mejorando la rentabilidad a partir de los
servicios prestados.
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En el desarrollo de esta Linea, se consideraron los siguientes programas:
Incremento y control de los ingresos econémicos, Programa: Desarrollo y aplicacion
Ley 550 de 1999, como se muestra a continuacion:

Cuadro No.4
Linea Estratégica Programa Subprograma % de Ejecucion
1.1.1 Subprograma:
1.1 Programa: Fortalecimiento del 50%
Incremento y control de | proceso de facturacion. 75%
los ingresos
Sostenibilidad econémicos. 1.1.2 Subprograma: |45, .
Financiera. Gestion de cartera. 75%
1.2 Programa: 1.2.1 Subprograma:
Desarrollo y aplicacion | Saneamiento de pasivos
Ley 550 de 1999. y disminucion del déficit.

Fuente: Planeacion.
Elabord: Equipo Auditor.

El desemperfio de los programas de la Sostenibilidad Financiera en la vigencia 2017,
se observé que tuvo un promedio de cumplimiento del 75%, ademas en sus
programas como Incremento y control de los ingresos econémicos en un 75%.

e Desarrollo y Fortalecimiento de los Servicios de Salud (Linea 2)

Esta linea en sus politicas formula prestar servicios de salud con énfasis en la alta
complejidad, cumpliendo estandares de calidad, centrado en la personay su familia,
basados en la innovacién e investigacion.

En el avance de esta linea, se consideraron los siguientes programas: Productividad
y gestion comercial de los Servicios de Salud, Gestién de la Tecnologia, Gestién de
la Infraestructura Fisica Hospitalaria, como se muestra a continuacion:

Cuadro No.5

Linea Estratégica Programa Subprograma % de Ejecucion

2.1.1 Subprograma:
Aumento de la
productividad y gestién

) ol de | e 100%
Linea 2. Desarrollo y 2.1 Programa: comercial de los servicios
L Productividad y de salud de la mediana 'y

Fortalecimiento de los > X . 100% 67%
o gestion comercial de alta complejidad.
Servicios de Salud. L
los Servicios de Salud. 2.1.2 Subprograma:
Gestion de 100%

medicamentos, insumos y
dispositivos médicos.
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Linea Estratégica Programa Subprograma % de Ejecucion
2.2.1 Subprograma:
2.2 Programa: Ge,stlon Modemlzguon, 2504 2504
de la Tecnologia. mantenimiento y

metrologia de los equipos.

2.3.1 Subprograma:
Mejoramiento de la
2.3 Programa: Gestion | infraestructura fisica para
de la Infraestructura | la prestacion de servicios 75% 75%
Fisica Hospitalaria. de salud para el
cumplimiento de los
estandares de calidad.

Fuente: Planeacion.
Elabord: Equipo Auditor.

El desempefio de los programas de la linea Desarrollo y Fortalecimiento de los
Servicios de Salud de la vigencia auditada, se observé que tuvo un promedio de
cumplimiento del 67%, ademas en sus Programas como Productividad y gestién
comercial de los Servicios de Salud en un 100%, Gestion de la Tecnologia un 25%
y la Gestion de la Infraestructura Fisica Hospitalaria del 75%.

¢ Modernizacion de los procesos administrativos (Linea 3)

Esta dimension estratégica propone Lograr una Entidad moderna y eficiente,
adoptando el mejoramiento continuo de los procesos, para la prestacion de los
servicios de salud de mediana y alta complejidad.

En el avance de esta linea, se consideraron los siguientes programas: Sistema de
Gestidn Integral de Calidad, Gestion del Talento Humano, Integracion del Sistema
de Informacion, Responsabilidad Ambiental Empresarial, como se muestra a
continuacion:

Cuadro No.6

Linea Estratégica Programa Subprograma % de Ejecucion

3.1.1 Subprograma: Mejoramiento
del Sistema obligatorio de garantia
de la calidad (Sistema Unico de
Habilitacion, Auditoria para el

0,
Mejoramiento Continuo de la 80%

Linea 3. : : o
Modernizacion de | 3.1 Programa: Sistema Calldaq, S_|§tem§ unico de
los Pr de Gestion Intearal d Acreditacion, Sistema de 23% | 76%
0S FTOCesos € Loestion Integral de Informacioén para la Calidad. 0 0
Administrativos y Calidad. b —— :
Clinicos 3.1.2Su programa: Mejoramiento
’ del Modelo Estandar de Control 0
Interno.
3.1.3 Subprograma: Implementacion
y mejoramiento de las Normas 50%

Técnicas y Buenas Précticas.
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Linea Estratégica Programa Subprograma % de Ejecucion
3.2 Programa: Gestion | 3.2.1 Subprograma: Administracion 100% | 100%
del Talento Humano. del talento humano.
3.3 ng.tama: 3.3.1 Subprograma: Desarrollo y
Integracion del ) i
. soporte para la integracién de la 80%
Sistema de . -2
i informacion.
Informacién.
3.4 Programa:
Respon_sabllldad 34.1 Subprpgrama: Fortalecimiento 84% | 84%
Ambiental de la Gestion ambiental Alcanzado.
Empresarial.

Fuente: Planeacion.
Elabord: Equipo Auditor.

El desempefio de los programas de la linea Modernizaciéon de los procesos
administrativos de la vigencia auditada, se observé que tuvo un promedio de
cumplimiento del 76%, ademas en sus Programas como Sistema de Gestion
Integral de Calidad en un 43%, Gestion del Talento Humano un 100% Integracion
del Sistema de Informacion del 80% y la Responsabilidad Ambiental Empresarial en
el 84%.

¢ Fortalecimiento y control de la relacién docencia servicio (Linea 4)

Esta dimension estratégica propone fortalecer la relacién y control de los convenios
docencia servicio con las diferentes Instituciones de educacion para el desarrollo de
los procesos de formacion universitaria, la investigacion y el desarrollo de nuevos
servicios, como esfuerzos necesarios para el cumplimiento de la misién institucional.

En el avance de esta linea, se consideré el siguiente programa: Gerencia de las
relaciones docencia servicio e investigacion, como se muestra a continuacion:

Cuadro No.7
Linea Estratégica Programa Subprograma % de Ejecucion
4.1.1 Subprograma:
Seguimiento y control ala | 100%
4.1 Programa: relacién docencia servicio.
Linea 4. Fortalecimiento Gerencia de las 4.1.2 Subprograma:
y Control de la Relacién | relaciones docencia Fortalecimiento de la 100% | 100%
Docencia Servicio. servicio e investigacion y los
. LU - .| 100%
investigacion. servicios de salud a través
de los convenios docencia
servicio.

Fuente: Planeacion.
Elabor6: Equipo Auditor

El desempefio del programa de la linea Fortalecimiento y control de la relacién
docencia servicio de la vigencia auditada, se observé que tuvo un promedio de
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cumplimiento del 100%, ademas en su Programa como Gerencia de las relaciones
docencia servicio e investigacion en el 100%.

Acreditacion Institucional (Linea 5)

Esta linea en sus politicas formula Alcanzar la acreditacion institucional en la
atencion de la salud, centrada en el usuario y la familia

En el avance de esta linea, se considero el siguiente programa: Gerencia de la
Acreditacion Institucional, como se muestra a continuacion

Cuadro No.8

Linea Estratégica Programa Subprograma % de Ejecucion

5.1.1 Subprograma:
Atencion Centrada en el | 100%
usuario y su familia.

100%
5.1.2 Subprograma: °
Gestion Clinica Excelente | 100%
. Segura.
. oo 5. Programa: Gerencia Y €9 —
Linea 5. Acreditacién de Ia Acreditacion 5.1.3 Humanizacion de la 67%

Institucional. atencion con enfoque al
usuario, familia y
trabajador.

5.1.4 Subprograma:
Gestion del Riesgo.
5.1.5 Subprograma:
Transformacion cultural.

Institucional. 100% | 100%

0% 0%

Fuente: Planeacion.
Elabor6: Equipo Auditor.

El desempefio del programa de la linea Acreditacion Institucional de la vigencia
auditada, se observd que tuvo un promedio de cumplimiento del 67%, ademas en
su Programa como Gerencia de la Acreditacion Institucional en el 67%.

Conclusion sobre el Plan de Desarrollo 2017 - 2019.
Se evaluaron los programas con relacion a la informacion suministrada por la

entidad, mostrando un porcentaje de ejecucion de la vigencia 2017, de acuerdo con
el siguiente cuadro:
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Cuadro No.9
PLAN DE DESARROLLO 2017 - 2019

Indicadores de Producto

Linea Estratégica Programa % de Ejecucion
1.1 Programa: Incremento y control de los
Linea 1. Sostenibilidad ingresos econdmicos. 75%
Financiera. 1.2 Programa: Desarrollo y aplicacion Ley
550 de 1999.

2.1 Programa: Productividad y gestion

Linea 2. Desarrollo y comercial de los Servicios de Salud.

Fortalecimiento de los Servicios 2.2 Programa: Gestién de la Tecnologia. 67%
de Salud.

2.3 Programa: Gestion de la Infraestructura
Fisica Hospitalaria.

3.1 Programa: Sistema de Gestion Integral de
Calidad. 77%
Linea 3. Modernizacion de los 3.2 Programa: Gestion del Talento Humano.

Procesos Administrativos y 3.3 Programa: Integracion del Sistema de
Clinicos. Informacion.

76%

3.4 Programa: Responsabilidad Ambiental
Empresarial.

Linea 4. Fortalecimiento y

s . 4.1 Programa: Gerencia de las relaciones
Control de la Relacion Docencia 9

: R S 100%
docencia servicio e investigacion.

Servicio.
Linea 5. Acreditacion 5. Programa: Gerencia de la Acreditacién 67%
Institucional. Institucional. 0

Fuente: Planeacion.
Elabord: Equipo Auditor.

Como se observa en el cuadro anterior el Plan de Desarrollo Institucional del
Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E. (Valle del Cauca), para el
periodo 2017, presenta un nivel promedio de cumplimiento de sus programas en un
77% con respecto a lo Proyectado del Plan de Desarrollo, donde la linea con mayor
cumplimiento fue la Fortalecimiento y Control de la Relacion Docencia Servicio.

De acuerdo con los escritos anteriormente enunciados del Plan de Desarrollo
Institucional vigencia 2017, y la informacion entregada por la entidad, se evidencié
gue algunas de las posibles causas que incidieran de manera negativa para el no
cumplimiento del total de las metas del plan de desarrollo institucional, fueron las
siguientes:

e En el plan de desarrollo Institucional se concertaron algunas metas las cuales
no se podian cumplir

e El seguimiento al plan de desarrollo no fue preciso y oportuno.

¢ No se notifico a tiempo las debilidades para buscar soluciones.
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e Falencias en los elementos basicos del plan de desarrollo que comprenden la
planificacion como una actividad continua, teniendo en cuenta la formulacion,
aprobacion, ejecucion, seguimiento y evaluacion de éste.

2. Observacion Administrativa

En el seguimiento del plan de accion del hospital, a pesar de obedecer a una
metodologia implementada que proporciona un porcentaje de cumplimiento de éste,
presenta falencias en los elementos basicos que comprenden la programacion y
ejecucion como una actividad, ademas no contempla la parte financiera, como se
establece en el Articulo 29 de la Ley 152 de 1994, lo que no permitié medir un real
impacto generado por la entidad, afectando el porcentaje de cumplimiento de dicho
plan, lo que no permitié realizar un analisis adecuado del comportamiento de las
metas anualizadas para detectar desviaciones que permitan tomar correctivos en la
planificacion.

Evaluacién del Plan de Gestién

Por otro lado, en la evaluacion del Plan de Gestion de la entidad (vigencia 2017),
corresponde a los lineamientos establecidos en la Resolucion 710 de 2012 del
Ministerio de Salud y Proteccién Social, modificada por la Resolucion 743 del 15 de
marzo de 2013, a través de la cual se desarrolla la metodologia para la preparacion,
formulacion, aprobacion, ejecucion y evaluacion del plan de gestion de la Gerencia
para el periodo 2017, cuya fecha limite de presentacion es el dia 1 de abril de cada
afo, el cual no fue presentado por el Hospital, porque el Gerente fue nombrado en
propiedad en el mes de septiembre y no ejerci6 en la totalidad de la vigencia a que
se refiere el Articulo 3 de la Resolucion 743 del 15 de marzo de 2013, por esta
situacion no se realiz6 dicha evaluacion por Junta Directiva.

El Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia" E.S.E., cuenta con la Constancia
de Autoevaluacion, que lo autoriza para la prestacion de los servicios de salud con
el fin de lograr su permanencia dentro del Sistema, y se definen los procedimientos
y condiciones de inscripcion de los prestadores y de habilitacion de servicios de
salud; que establecié y dejé en firme su portafolio de servicios definitivo; ademas el
hospital es el referente del componente complementario de prestacion de servicios
en la Alta Complejidad para la Red del Valle del Cauca y el Suroccidente
Colombiano (Cauca, Narifio y Chocd), principalmente a la Poblacion Pobre No
Asegurada y Poblacion afiliada al Régimen Subsidiado.

Por lo antepuesto, el hospital para la vigencia 2017, contd con una oferta de ciento

catorce (114) servicios los cuales estan contenidos en su portafolio, algunos de los
cuales se muestran a continuacion:
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e Urgencias

e Sala de operaciones

e Terapia Intensiva

e Trasplantes
Neurocirugia

Servicio de cirugias
Ginecologia y obstetricia
Pediatria

Ortopedia y traumatologia
Hemato oncologia
Medicina interna

Salud mental
Imagenologia

Medicina nuclear
Laboratorio clinico
patologia

Medicina fisica y rehabilitacion
Banco de sangre
Servicios ambulatorios
Funcién pulmonar
Transporte asistencial
Proceso de esterilizacién

Capacidad Instalada

Las instalaciones del Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E, cuenta
con la siguiente capacidad para la atencion:

Cuadro No.10

SERVICIO HOSPITALARIO No. de Camas
Camas Pediatricas 49
Camas Adultos 147
Camas Obstetricia 36
Cuidado Basico Neonatal 1
Camas Cuidado Intermedio Neonatal 9
Camas Cuidado Intensivo Neonatal 18

Camas Cuidado Intermedio Pediatrico

Camas Cuidado Intensivo Pediatrico 6
Camas Cuidado Intermedio Adulto 13
Camas Cuidado Intensivo Adulto 29
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SERVICIO HOSPITALARIO No. de Camas
Camas Quemados Adulto 7
Camas Quemados Pediatrico 7
Camas Psiquiatria 18
Total, de Camas 342

Fuente: Reps.

Cuadro No.11
Servicio Hospitalario No.

Quiroéfanos 11

Salas de Partos

Ambulancias basicas TAB

Ambulancias medicalizadas TAM

Sillas Quimioterapia 20

Sala de Procedimientos 15
Fuente: Reps.

A continuacion, se muestra el comportamiento de la produccién de servicios
prestados en el Hospital durante las vigencias 2015 a 2017, segun el Decreto 2193
de 2004 del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Cuadro No.12

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “EVARISTO GARCIA” E.S.E.
Reporte de Produccion de Servicios Prestados
Decreto 2193 de 2004

Cédigo Concepto 2015 2016 2017
338 Dosis de biol6gico aplicadas 5.155 5.253 10.622
343 | Consultas de medicina general urgentes realizadas 8.113 10.050 6.090
344 | Consultas de medicina especializada electivas realizadas 182.552 | 146.676 | 154.779
346 | Total, de consultas de odontologia realizadas (valoracion) 368 1.420 1.341
347 | Sellantes aplicados 167 418 88
348 | Superficies obturadas (cualquier material) 187 532 497
349 Exodoncias (cualquier tipo) 984 698 772
351 Partos vaginales 3.343 2.798 3.081
352 Partos por cesarea 1.234 1.047 1.006
354 | Total, de egresos 21.838 17.581 16.080
355 Egresos obstétricos (partos, cesareas y otros egresos obstétricos) 9.042 10.195 6.382
356 Eg;?;?iiogyirurgicos (Sin incluir partos, cesareas y otros egresos 6.625 3.995 5.179
357 Eg(r)essggsrgsog%[;r%ﬁicgs(;\lo incluye salud mental, partos, cesareas y 5590 2950 4.077
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HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “EVARISTO GARCIA” E.S.E.

Reporte de Produccién de Servicios Prestados
Decreto 2193 de 2004

Cadigo Concepto 2015 2016 2017
358 Pacientes en Observacion 20.318 23.192 25.729
359 | Pacientes Unidad Cuidados Intensivos 1.703 2.865 2.823
360 | Total, de dias estancia de los egresos 168.724 | 140.654 | 134.685
361 ObEtlgtSn éej;z);mcia de los egresos obstétricos (Partos, cesareas y otros 26.897 28.626 20.989
362 yol?rlg: gks)tseigfriiigse) los egresos quirargicos (Sin Incluir partos, cesareas 61.725 52 294 52312
OB | i s uoe sty (2 " S 71505 | a6 | seoes
364 | Dias estancia Cuidados Intermedios. 5.901 1.237 2.227
365 | Dias estancia Cuidados Intensivos 20.639 36.164 25.363
366 | Total, de dias cama ocupados 149.779 | 124.478 | 106.546
367 | Total, de dias cama disponibles 179.277 | 145.238 | 118.908
369 | Total, de cirugias realizadas (Sin incluir partos y cesareas) 24.271 16.749 27.694
370 | Cirugias grupos 2-6 7.930 4.991 8.842
371 | Cirugias grupos 7-10 10.080 6.739 11.859
372 | Cirugias grupos 11-13 4.100 3.096 4.392
373 | Cirugias grupos 20-23 2.161 1.923 2.601
375 | Examenes de laboratorio 541.523 | 387.508 | 628.290
376 Numero de imagenes diagnosticas tomadas 90.458 58.124 78.134
429 | Total, de tratamientos terminados (Paciente terminado) 0 0 1.713

Otras consultas electivas realizadas por profesionales diferentes a
430 | médico, enfermero u odontélogo (Incluye Psicologia, Nutricionista, | 20.051 14.357 15.954
Optometria y otras)

431 | Numero de sesiones de otras terapias (sin incluir respiratorias y fisicas) | 26.800 16.729 20.542

432 | Numero de sesiones de terapias fisicas realizadas 40.577 25.245 | 41.858
433 | Numero de sesiones de terapias respiratorias realizadas 99.528 79.151 | 118.298
673 | Pacientes en Cuidados Intermedios 438 116 369
750 | Consultas de medicina especializada urgentes realizadas 13.427 10.077 10.839
751 Numero de sesiones de odontologia realizadas 0 0 4.626
752 Egresos salud mental 581 441 442
753 Dias estancia de los egresos salud mental 8.117 5.268 5.325

Fuente: Planeacion

Al analizar el comportamiento de la produccion que se muestra en el cuadro anterior
de manera general, se observo que:

e Consultas de medicina general urgentes realizadas un aumento del 24% de la
vigencia 2015 al 2016 y una disminucion del 39% del 2016 al 2017.
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e Consultas de medicina especializada electivas realizadas se observd una
disminucién del 20% del 2015 al 2016 y un aumento del 6% del 2016 al 2017.

e Los dias de estancia de los egresos obstétricos (Partos, cesareas y otros
obstétricos) se evidencidé que se presentd un Aumento del 6% de la vigencia
2015 al 2016 y una disminucién del 27% del 2016 al 2017.

e Total, de cirugias realizadas (Sin incluir partos y ceséreas) presentd una
disminucién del 31% del 2015 al 2016 y un aumento del 65% del 2016 al 2017.

3.2. CONTROL DE GESTION

Como resultado de la auditoria adelantada, el concepto sobre el Control de Gestion
para la vigencia 2017 es Favorable, tal como se indicé en el cuadro respectivo en
el Dictamen Integral del presente informe y una vez evaluado los siguientes
Factores:

3.2.1. Factores Evaluados

3.2.1.1. Ejecucion Contractual

Como resultado de la auditoria adelantada, la opinion de la gestion en la Ejecucion
Contractual es eficiente para la vigencia 2017, como consecuencia de los siguientes
hechos y debido a la calificacién de 80,5, resultante de ponderar los aspectos que
se relacionan a continuacion:

TABLA 1-1
EVALUACION DE LA GESTION CONTRACTUAL
ENTIDAD AUDITADA
VIGENCIA
CALIFICACIONES EXPRESADAS POR LOS AUDITORES
VARIABLES A EVALUAR 0z . Promedio Ponderacién | Puntaje Atribuido
Prestacion | o | 5\ ministros | @ | S2ISUIOMRY. | o | o1 pybica | @
Servicios - Otros -
Cumplimiento de las especificaciones técnicas 95 35 88 7 95 43 75 7 92,72 0,50 46,4
Cumplimiento deducciones de ley 100 35 86 7 92 43 71 7 92,93 0,05 4,6
Cumplimiento del objeto contractual 89 35 83 7 88 43 71 7 86,43 0,20 173
Labores de Interventoria y seguimiento 91 35 79 7 8 43 64 7 49,46 0,20 99
Liquidacién de los contratos 94 24 71 7 9 43 86 7 46,30 0,05 23
CUMPLIMIENTO EN GESTION CONTRACTUAL 1,00 80,5
Calificacion
Eficiente 2 .
— Eficiente

Con deficiencias 1
Ineficiente 0

Fuente: matriz de calificaciéon
Elaboré: equipo auditor
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(v

Para la auditoria practicada al Hospital Universitario Evaristo Garcia, se selecciono
la muestra de la contratacion partiendo del valor total de la ejecucién presupuestal
de gastos de la vigencia 2017 y conforme a los proyectos relacionados con el Plan
Estratégico:

Resumen Ejecucion presupuestal de gastos del HUV vigencia 2017:

Cuadro No.13
DETALLE

Contratos 2017
Ordenes de Compra 2017
Otrosi

VALOR
$96.899.918.044
$ 37.104.827.467

$ 148.800.000
C x P Vigencias Anteriores $ 33.178.667.976
No Contratado 2017 $97.172.655.249
Total $264.504.868.736
(-) REINTEGROS $5.859.470.845

TOTAL, EJECUTADO 2017 $ 258.645.397.891

Fuente: Presupuesto
Elaboré: Equipo Auditor

Desglose ejecucion de la contratacion para obtener el porcentaje de la muestra:

Cuadro No.14
DETALLE

Contratos 2017
Ordenes de Compra 2017

VALOR
$96.899.918.044
$ 37.104.827.467

Valor Total Contratacion 2017

$134.004.745.511

(-) Contratos con Agremiaciones

$ 77.937.625.556

Valor Total para la muestra

$ 56.067.119.955

Valor escogido para la muestra

$27.070.464.657

Porcentaje de la muestra 48,28%

Fuente: Presupuesto
Elaboré: Equipo Auditor

Partiendo de la ejecucién y teniendo en cuenta la coherencia con la informacion
suministrada por el Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia”, tanto en la
fuente como en el Sistema de Rendicion de Cuentas en Linea - RCL, se establecio
la siguiente distribucion de la muestra por tipologia:

De los 1375 contratos que componian el universo de la contratacion de la vigencia
2017, se escogieron 90 contratos por valor de $27.070.464.657, distribuidos asi:
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Cuadro No.15

Total, Contratacién 2017
Contratos Clase Valor %
41 Consultoria y Otros $6.616.771.599 24,4%
36 Prestacion de Servicios $13.034.931.213 48,2%
8 Suministro $5.070.296.515 18,7%
5 Obra $ 2.348.465.330 9%
90 $ 27.070.464.657 100%

Fuente: Juridica
Elaboré: Equipo Auditor

e Cumplimiento del Marco Normativo de la Contratacion 2017

El Hospital Universitario Evaristo Garcia- HUV, por tratarse de una Empresa Social
del Estado, se acoge en términos generales a lo dispuesto el articulo 209 de la
Constitucion Politica — Principios de la Funcion Administrativa, en las Leyes 100 de
1993, 489 de 1998, 1438 de 2011 y 1474 de 2011; lo cual documentalmente se
respalda tanto en el Estatuto como en el Manual de Contratacion.

A continuacion, se detallan los contratos auditados en la vigencia 2017 por tipologia:
3.2.1.1.1. Consultoria y Otros

Se auditaron 41 contratos por valor de $ 6.616.771.599, equivalente al 24,4% del
valor total de la muestra, de los cuales de evaluaron todos los aspectos y criterios
aplicables descritos en la matriz de calificacion de gestion.

3. Observacion Administrativa, Disciplinaria

En las érdenes de compra nimeros 86917- 86718 — 86167 — 86656 —87000 — 87135
— 87129 — 86739 — 87197 — 86791 — 86990 — 87233 — 87192 — 86988 — 86302 —
86925 — 86715 — 86914 — 86554 — 86989 — 86038 — 86061 — 86035 — 86412 — 86864
— 86973 — 86014 — 86579 - 86013 — 86987 — 86778 — 86823 — 86048 — 87296 —
86875 de 2017 — 87266 de 2017.

Estas 6rdenes de compra no tienen procedimiento reglado por el manual de
contratacion, solo anexan la cotizacion del contratista, no presentan supervision del
contrato, como tampoco en la etapa precontractual estudios previos, necesidad del
servicio, igualmente ninguna regulaciéon normativa con procedimiento juridico, no
presenta modalidad de seleccién objetiva, sin requisitos anexos a ésta; como
también se verificO que en el manual de contratacion no se encuentran requisitos
legales de las 6rdenes de compra desde el punto de vista procedimental, sin una
reglamentacion normativa legalizada en éste.
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Se entiende que por la necesidad del servicio, son compras de medicamentos para
pacientes con sida y oncoldgicos, y por ello se necesitan urgentemente, situacion
gue no se encuentra normalizada ni cuenta con procedimiento alguno para su
proceso contractual. Lo que infringe presuntamente el Articulo 209 de la
Constitucion Politica, el Articulo 3 de la Ley 489 de 1998, generada esta situacion
por falta de conocimiento de requisitos, dando como efecto el incumplimiento de
disposiciones generales.

Con los hechos anteriormente descritos se presume una connotacion disciplinaria
al tenor del numeral 1 de los articulos 34 y 35 de la Ley 734 de 2002.

4. Observacion Administrativa, Disciplinaria

En el contrato de compraventa numero C17 — 095 de 2017 sobre arrendamiento de
equipos de ventilacion mecénica para unidades de cuidados intensivos y urgencias
del Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia E.S.E. No presenta un informe
individualizado de supervision del contrato, el contratista firma un acta parcial con
el supervisor, pero este ultimo no conceptla sobre el funcionamiento y calidad de
los bienes objeto de la compra, asi mismo se publica el contrato en el Secop el 21
de septiembre de 2017, habiendo sido suscrito en marzo 01 de 2017, como tampoco
se ha liquidado el contrato.

Lo que infringe presuntamente el Articulo 209 de la Constitucion Politica, Articulos
83 al 86 de la Ley 1474 de 2011, la Resolucion nimero DG-3809 del 19 de
septiembre de 2014 por medio del cual se adopta el manual de supervision de la
entidad, los Articulos 4, 10.3.6, 10.5 de la Resolucién nimero DG-3808 del 19 de
septiembre de 2014 por medio de la cual se adopta el manual de contratacion del
Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia HUV, esta situacién acaece por falta
de control y seguimiento del proceso contractual, lo que conlleva al control
inadecuado de actividades.

Con los hechos anteriormente descritos se presume una connotacion disciplinaria
al tenor del numeral 1 de los articulos 34 y 35 de la Ley 734 de 2002.

5. Observacion Administrativa, Disciplinaria

Se evidencio que la Entidad en los contratos de consultoria nimeros C17 — 166 y
C17 — 203 de 2017; contratos de prestacion de servicios numeros C17-146 y C17-
139, C17-114,C17-160, C17-197, C17-191, C17-189, C17-052, C17-020, C17-119,
C17-165,C17-138,C17-179, C17-094, C17-099, C17-033, C17-044,C17-182, C17-
197, de 2017; contratos de suministro numeros C17-091, C17-049, C17-222, C17-
043, C17-100, C17-035 de 2017, No C17-194, C13-109, C17-203, C17-200, C17-
202, C17-239, C17-200, C17-243, C17-242, CP CHUV-14-002. Llev6 a cabo la
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publicacion en el Sistema Electrénico de Contratacion Estatal SECOP de manera
extemporanea. Lo que establece que la entidad transgredio lo establecido en el el
Articulo 209 de la Constitucion Politica, Articulo 4 y 10.3.6 de la Resolucion numero
DG-3808 de 2014, manual de contratacion del Hospital Universitario del Valle E.S.E.

Lo anterior fue causado por falta de controles administrativos, inobservancia de la
norma, que ocasionaron el desconocimiento de la comunidad en general de la
actividad contractual del Hospital, lo que conlleva al incumplimiento de disposiciones
generales.

Con los hechos anteriormente descritos se presume una connotacién disciplinaria
al tenor del numeral 1 de los articulos 34 y 35 de la Ley 734 de 2002.

3.2.1.1.2. Prestacion de Servicios

Se auditaron 36 contratos por valor de $13.034.931.213, equivalente al 48,2% del
valor total de la muestra, de los cuales de evaluaron todos los aspectos y criterios
aplicables descritos en la matriz de calificacion de gestion.

6. Observacién Administrativa, Disciplinaria

En relacién con el contrato de prestacion de servicios numero C17-038 de 2017,
cuyo objeto fue la Prestacién de servicios profesionales como contador para el
desarrollo de todos los aspectos relacionados con el proceso de reestructuracion,
modernizacién de HUV en especial a lo relacionado a la gestion y tramite de bases
de giro a los beneficiarios finales, segun los resultados que arroje el estudio de
viabilidad, sostenimiento y funcionalidad de la planta de empleos de empleos con la
que cuenta el Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia E.S.E.

En dicho contrato aparece como supervisor de este el anterior director de la E.S.E.,
el contrato se firma en enero 01 de 2017 para tres meses de plazo, pero a fecha
31 de marzo de 2017, firma el informe final de supervisién del contrato una
funcionaria a la que no se le asigno mediante acto administrativo la supervision del
contrato, como tampoco realiza un informe de supervision donde consigne la calidad
del trabajo realizado por el contratista; asi mismo el medico director no tiene la
formacion para conceptuar sobre la ejecucion y calidad de este contrato.

En este contrato igualmente se evidencio que la Publicacion del Secop fue el 08 de
junio de 2017, publicandolo extemporaneamente.

Lo que infringe presuntamente el Articulo 209 de la Constitucion Politica, igualmente

los Articulos 83 al 86 de la Ley 1474 de 2011, La Resoluciéon numero DG-3809 del
19 de septiembre de 2014 por medio del cual se adopta el manual de supervision
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de la entidad, Articulo 4 y 10.3.6 de la Resolucion nimero DG-3808 de septiembre
19 de 2014 por la cual se adopta el manual de contratacion del HUV, ya que no se
realiza una eficiente labor de supervision, como también una publicacién eficaz del
contrato. Falta de conocimiento de requisitos, teniendo como efecto el control
inadecuado de recursos 0 actividades.

Con los hechos anteriormente descritos se presume una connotacion disciplinaria
al tenor del numeral 1 de los articulos 34 y 35 de la Ley 734 de 2002.

7. Observacién Administrativa, Disciplinaria

En el contrato de prestacion de servicios numero C17-093 de 2017, prestacion de
servicios profesionales como contador publico, para la ejecucion de actividades
relacionadas con la verificacibn de bases y calculos para el ofrecimiento e
implementacion del plan de retiro voluntario de los trabajadores oficiales asi como
brindar apoyo en las actividades contables que se requieran dentro de la
implementacion del plan de modernizacion reestructuracion del Hospital
Universitario del Valle Evaristo Garcia E.S.E.

En los estudios previos en el perfil del contratista se dice titulo de contador publico
el profesional para este contrato, sin embargo en los mismos estudios previos, en
el procedimiento para la seleccién del contratista se describe que este debe aportar
la tarjeta profesional de abogado. Asi mismo, la publicacién en el Secop se realiza
en fecha 21 de septiembre de 2017, el contrato se suscribi6 el 01 de marzo de 2017,
la etapa precontractual no fue publicada en el tiempo correcto.

Lo que infringe presuntamente el Articulo 209 de la Constitucién Politica, el Articulo
4y 10.3.6 de la Resolucién nimero DG-3808 de 2014 manual de contratacion del
Hospital Universitario del Valle E.S.E., ya que el contrato se publica
extemporaneamente, asi misma inconsistencia en la presentacion del estudio previo
en cuanto al perfil del contratista. Esta situacion se da por error en el procedimiento
de la conceptualizaciéon contractual del perfil del contratista, pudiendo conllevar a
inefectividad en el contrato.

Con los hechos anteriormente descritos se presume una connotacién disciplinaria
al tenor del numeral 1 de los articulos 34 y 35 de la Ley 734 de 2002.

3.2.1.1.3. Suministros
Se auditaron 8 contratos por valor de $5.070.296.515, equivalente al 18,7% del valor

total de la muestra, de los cuales de evaluaron todos los aspectos y criterios
aplicables descritos en la matriz de calificacion de gestion.

29



{-: Contraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accién

3.2.1.1.4. Obra Publica

Se auditaron 5 contratos por valor de $2.348.465.330, equivalente al 9% del valor
total de la muestra, de los cuales de evaluaron todos los aspectos y criterios
aplicables descritos en la matriz de calificacion de gestion.

Apoyo Técnico de Infraestructura - Visita Técnica.
8. Observacion Administrativa, Disciplinaria

Contrato No. C17-194, cuyo objeto: “elaborar y ajustar los disefios arquitectonicos
eléctricos de telecomunicaciones de llamado de enfermeria hidrosanitarios de
deteccidn y extincion de incendios de aire acondicionado y extraccidn mecanica de
gases medicinales requeridos para la ejecucion del proyecto técnico de adecuacion
de la sala de recuperacion obstétrica del HUV”, se observo lo siguiente:

Etapa contractual:

Se evidencié que la entidad no realizd un correcto seguimiento y control, lo anterior
obedece a que dentro del expediente no se evidencia informe de supervisor en
donde este verificara el cumplimento de las obligaciones del contratista lo cual
podria genera un riesgo a la entidad, teniendo en cuenta que esta podria pagar
actividades y liquidar contratos que no se terminaron o ejecutaron en su totalidad.

Por otra parte, tampoco se evidencio que el supervisor haya suscrito acta de recibo
de obra en donde este verificara el cumplimento de las obligaciones del contratista
lo cual podria genera un riesgo a la entidad en el entendido de recibir obras no
pactadas, con las calidades requeridas y cantidades estipuladas.

El contratista presento planillas de seguridad social de los meses de septiembre y
octubre, las cuales se verificaron y se pudo comprobar que los pagos a la seguridad
social no se realizaron de conformidad con el 40% del valor neto del contrato.

Lo anterior demuestra presuntamente que el supervisor y/o el interventor fue
negligente en el seguimiento y control de los mencionados contratos.

En conclusién se constituye una observacion de tipo administrativa con presunta
incidencia disciplinaria teniendo en cuenta que el Hospital Departamental del Valle
presuntamente vulnero lo estipulado en la Ley 1474 de 2011, articulos 83 y 84, al
igual que el decreto 1150 de 2007, como también la resolucion No 3809-2014 de
septiembre 19 de 2014 mediante la cual se adopta el manual de interventoria —
supervision, articulo 12 y lo previsto en la Circular 00001 del 6 de diciembre de 2004
expedida por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico y el entonces Ministerio de
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la Proteccion Social, implica que la base de cotizacion para los sistemas de salud y
pensiones del contratista, independientemente de la naturaleza del contrato y su
valor, correspondera al 40% del valor bruto del contrato facturado en forma mensual,
porcentaje sobre el cual se calculara el monto del aporte obligatorio que en salud y
pensiones debe efectuarse, el cual corresponde al 12.5% y 16% del ingreso base
respectivamente, ingreso base que no podra exceder de veinticinco (25) salarios
minimos legales mensuales vigentes ni ser inferior a un (1) smimv, En este caso,
debe sefialarse que el calculo de la base de cotizacion de los contratistas, el cual
corresponde al 40% del valor bruto del contrato se ha establecido
independientemente de los gastos o impuestos que al interior del contrato deba
asumir el contratista, ya que el propio Articulo 23 del Decreto 1703 de 2002 ha
contemplado que el restante 60% corresponde a los costos imputables al desarrollo
de la actividad contratada (pagos de impuesto, compra de materiales, pago de
honorarios o salarios al personal que contrate el contratista, etc).

Contraviniendo ademas los numerales 1y 21, del articulo 34 deberes, del capitulo
2° deberes, del titulo iv derechos, deberes, prohibiciones, incompatibilidades,
impedimentos, inhabilidades y conflicto de intereses del servidor publico de la ley
734 de 2002 que reza: cumplir y hacer que se cumplan los deberes contenidos en
la constitucion, los tratados de derecho internacional humanitario, los demas
ratificados por el congreso, las leyes, los decretos, las ordenanzas, los acuerdos
distritales y municipales, los estatutos de la entidad, los reglamentos y los manuales
de funciones, las decisiones judiciales y disciplinarias, las convenciones colectivas,
los contratos de trabajo y las Ordenes superiores emitidas por funcionario
competente, en tanto que se observo presunta ineficiencia u omisién de las acciones
de cobro establecidas por la entidad y el articulo 3° del capitulo ii de la ley 489 de
1998, principios de la funcién administrativa. la funcion administrativa se
desarrollard conforme a los principios constitucionales, en particular los atinentes a
la buena fe, igualdad, moralidad, celeridad, economia, imparcialidad, eficacia,
eficiencia, participacion, publicidad, responsabilidad y transparencia para el caso.

9. Observacién Administrativa, Disciplinaria

En los contratos C17-242, C17-243 C17-239, C17-202, C17, 203, se observo que
estos no cuentan con analisis del sector, dentro de la etapa pre- contractual la
entidad omitio6 su deber legal de elaborar un analisis del sector relativo a la
contratacion, en los cuales no se encontr6 que haya analizado de manera
responsable el andlisis necesario para conocer lo relativo al objeto del Proceso de
Contrataciéon desde la perspectiva legal, comercial, financiera, organizacional,
técnica, y de analisis de riesgo.
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La Entidad Estatal debe dejar constancia de este analisis en los Documentos del
Proceso. Situacién ésta que al verificar el expediente la entidad en absoluto cumplié
contraviniendo con ello el decreto 1150 de 2007.

En este punto, es necesario traer a colacion las recomendaciones realizadas por la
Agencia Colombiana de Contratacion Puablica, a través de su manual para la
elaboracién de estudios de sector: “El analisis del sector hace parte de la planeacion
del Proceso de Contratacion y materializa los principios de planeacion, de
responsabilidad y de transparencia consagrados en la Ley 80 de 1993. El estudio
del sector es necesario en los Procesos de Contratacion. La modalidad de seleccion
del Proceso de Contratacién no es relevante para determinar la procedencia o no
del analisis del sector (...)

La Entidad Estatal debe consignar en los Documentos del Proceso, bien sea en los
estudios previos o en la informacion de soporte de los mismos, los aspectos de que
trata decreto 1150 de 2007.” Es de aclarar que el manual o guia citada, es conocida
ampliamente por todas las entidades estatales que hacen parte del sistema de
compras publicas y que estan sujetas al estatuto general de la contratacion publica,
ha sido difundido en capacitaciones, circulares y contenido digital, por tanto, un
insumo valido y de obligatorio cumplimiento para las entidades en comento.

En este sentido, es claro que la elaboracion del andlisis del sector no es un tema
facultativo para la entidad, sino una obligacion legal a cargo de las entidades
integrantes del sistema de compras publicas. Por lo tanto, con un somero analisis
de dos parrafos realizado por la entidad, se incumple el cometido de la norma en
comento.

Con base en la situacibn descrita se determina una presunta observacion
administrativa, disciplinaria, por parte de la entidad de conformidad con lo
establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34 numeral 1, cumplir y hacer que se
cumplan los deberes contenidos en la constitucion, los tratados de derecho
internacional humanitario los demas ratificados por el congreso, la leyes, los
decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y municipales, los estatutos de
entidad los reglamentos y los manuales de funciones, las decisiones judiciales y
disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos de trabajo y las 6rdenes
superiores emitidas por funcionarios competente y la ley 489 de 1998 articulo 3
principios de la funcién administrativa.

10.0Observacion Administrativa, Disciplinaria y Fiscal
Contrato No C17-243 cuyo objeto: “obras de mantenimiento y adecuacion de la sala

de partos”, se observo dentro de la etapa contractual que la entidad generé los
siguientes pagos:
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Cuadro No.16

PAGO RESOLUCION TOTAL FECHA DE GIRO

1 GG-4409-17 218.420.684 15/12/2017
2 GG-0313-18 365.813.883 05/02/2018
2 GG-0313-18 224.982.052 20/02/2018
3 GG-0823-8 50.000.000 14/03/2018
3 GG-0823-8 48.174.567 26/03/2018
3 GG-0823-8 80.000.000 02/04/2018
3 GG-0823-8 70.000.000 19/04/2018
3 GG-0823-8 30.000.000 07/05/2018
3 GG-0823-8 4.712.233 25/05/2018
3 GG-0823-8 17.612.997 25/05/2018

TOTAL PAGADO $1.109.716.416

VALOR CONTRATO $1.092.103.417

VALOR PAGADO DE | $17.612.997

MAS

Elaboré: Equipo Auditor

Lo anterior refleja que la entidad pagd de mas un total de $17.612.997,
presuntamente por cuanto dichos pagos no se encontraban soportados en actas de
obra ejecutadas ni parciales ni finales.

No se evidencia el cronograma estimado de la obra, en la planeacion de este
contrato inicialmente se proyectaron una serie de actividades que quedaron
descritas en el presupuesto para ejecutar la obra, pero una vez se liquida el contrato
y se recibe a satisfaccion se evidencia actividades no ejecutadas, asi mismo se
evidencia presuntos sobrecostos en algunos items que se encuentran por encima
de los precios del mercado. De acuerdo a las mediciones y célculos matematicos
se evidencio que algunas actividades no fueron ejecutadas y otras reconocidas en
mayor y menor cantidad por valor de $237.236.776; por lo anteriormente expuesto
se evidencia un presunto faltante por $254.849.773 de conformidad con el siguiente
cuadro:
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Cuadro No.17

CONTRATO:
CONTRATANTE:
CONTRATISTA:

NIT:
OBJETO:

PLAZO DE EJECUCION:
FECHA DE INICIO
FECHA TERMINACION
VALOR INICIAL

ACTA DE RECIBO DEFINITIVO DE OBRA.
CONTRATO DE OBRAS No. C17 - 243

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "EVARISTO GARCIA"

DISMOD INGENIEROS LIMITADA
800.167.567-3

CONTRATO No. C17 - 243

OBRAS DE MANTENIMIENTO Y ADECUACION DE LA SALA DE PARTOS DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "EVARISTO GARCIA"

CUARENTA Y CINCO DIAS CALENDARIOS

15 DE NOVIEMBRE DE 2017

TREINTA Y UNO DE DICIEMBRE (31) DE 2017
MIL NOVENTA Y DOS MILLONES CIENTO TRES MIL CUATROCIENTOS DIECINUEVE PESOS ($1.092.103.419) MCTE

CDP No. 1158 DE JUNIO 12 DE 2017 Y No. 1156 DE JUNIO 30 DE 2017
"OBRAS DE MANTENIMIENTO Y ADECUACION DE 1A SALA DE PARTOS DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE" "EVARISTO GARCIA"
e
| CANTIDADES Y PRECIOS CONDICIONES BALANCE VERIFICADO POR LA CONTRALORIA
ITEMS CTOY VRIUNITARIO Y
ITEMS DEL TOTAL >0 < VALOR DELO LISTADO DE PRESUNTO
CONTRATO | GOBERNACION DESCRIPCION UNID { CANT | VIUNIT VIOTAL g 5ecuTao | cANTIDAD EJECUTADO CANTIDAD PRECIOS VALORTOTAL | perRiMENTO
GOBERNACION
1.0 ACTIVIDADES PRELIMINARES
11 [ APU- Maestro [poomo e PVISION MUROSUPER |y 1120 6.350,0 762000| 127,74 77 811149 127,74 63500 811,149 0
12 100502  |DESMONTE DE CIELO EN SUPERBORD | M2 | 72 6.480,0] 466,560 102,96 310 667181 102,96 6.480,0| 667.181] 0
13 100314 DEMOL. MURO LADRILLO M2 148 4.800,0| 710.400] 150,19 22 720912 150,19 4.800,0 720.912] 0l
14 APU - Maestro [DESM. APARATO SANITARIO WD | 1 19.927,0) 10927 6,00 50 119.562 6,00 19.927,0) 119.562| 0
15 [ APU- Maestro prpo-' O DE ENCHAPECERANICO | 1y gy 52000 785.200| 252,37 1014 1312324 25237 52000 1.312.324 g
16 100306 EE’AOL'C‘DN DEENCHAPE CERAMICO | ), | 46 42000 103.200( 4736 14 108912| 4736 4.2000) 198.912| g
DEMOL. CONTRAPISO CONCRETO
17 APU - Maestro [PARA INSTALACION DE TUBERIA ML 132 3.800,0) 501.600| 49,43 -82,6 187.834 49,43 3.800,0 187.834 0]
SANITARIA
18 | APU- Maestro |op o MARCO™ NAVE METALICA w2 | a0 75270 ao1080| 9248 525 696097 o248 7520 696.097] o
EXISTENTE
RETIRO DE RED ELECTRICA
19 172410 |5 6T ENTE DIFERENTES GALIBRES ML | 275 1.800,0 495000 368,33 933 662994 36833 1.800,0 662.994/ 0
[ACARREO INTERNO DE PISO 6 A SITIO
110 APU DE ACOPIO PRIVERPISO M3 | 644 16.228,0 10450832| 637,67 6.3 10348109 7815 16.228,0 1.268.215| 9.079.893]
RETIRO ESCOMBROS MANUAL-
111 APU VOLOUETA <= 10KM M3 644 25.500,01 16.422.000] 637,67 -63 16.260.585 78,15 25.500,01 1.992.821 14.267.764]
SUB TOTAL OBRAS VARIAS 31.107.799,00) 31.985.658,5 23.347.658]
20 INSTALACIONES HIDRO-SANITARIAS
21 APU - Maestro |PASE SANITARIO PVC 2" UN 76 18.176| 1.381.376| 41 -35 745.216 41 18.176| 745.216| 0]
N SUMINISTRO E INSTALACION DE TUBO
22 150102 |5y SANITARIO 1 12" ML | 24 16.982 407568 56 32 958.464 56 16.982] 958.464 0
23 APU - Maestro [PASE SANITARIO PVC DE 3" UN 12 38.561 462.732 10 -2 385.610 10 38.561 385.610) 0
24 APU - Maestro [PASE SANITARIO DE 4" W | 18 54.496 980.928 16 -2 871.936 16 54.496 871936 0
SUMINISTRO E INSTALACION DE TUB.
25 APU - Maestro |5 4 sanTARIO ML 15 23,027 345.405| 17 2 401.361 17 23,027 401.361 0]
26 150503 PUNTO SANITARIO PVC 2" (L) PTO 21 30.250| 635.250] 41 20 1.240.250 41 30.250| 1.240.250 0f
27 150505  |PUNTO SANITARIO PVC 3" (L) PTO | 4 38.740 154.960) 10 6 387.400 10 38.740 387.400| 0
28 150507  |PUNTO SANITARIO PVC 4" (L) PTO [ 9 79.020 711180 16 7 1.264.320 16 79.020 1.264.320| 0
SUMINISTRO E INSTALACION DE
29 APU - Maestro (1 ge01n pyc PRESION 1 ML 0 6.040 422,800} 89 19 539.251 89 6.040 539.251] 0]
SUMINISTRO E INSTALACION DE
210 | APU-Maestro | aco bresion 2+ M| 36 15.800| 568.800 56 20 884.800 56 15.800) 884.800 0
211 APU - Maestro |PUNTO AGUAFRIA , 1/2" PTO 80 35.460 2.836.800) 61 -19 2.163.060 61 35.460 2.163.060]
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SUMINISTRO E INSTALACION DE LLAVE

212 APU - Maestro DE PASO METALICA DE 1 1/4" UND 5 76.800 384.000| 5 [ 384.000 5 76.800| 384.000 of
213 160645 ;LEA;/;,S METALICGAS DE REGULACION UN 42 48,900 2.053.800) 42 0 2.053.800 42 48.900 2.053.800 0]
214 162203 [NPLESGALVANIZADODE 10CMSX | 5 | gp 2300) 211600 93 1 213,900 03 2300 213.900) g
v SANITARIO ANTIBANDALICO CON CON
215 250430 FLUXOMETRO INCLUYE VALVULA UND 5 986.000| 4.930.000) 5 0 4.930.000 5 986.000| 4.930.000 0f
SANITARIO LINEA MEDIA INCLUYE
216 250427 LLAVE DE REGULACIO N UN 13 315.000| 4.095.000| 13 0 4.095.000 13 315.000| 4.095.000 of
217 APU - Maestro |BRIDAS LARGAS DE 4" unD | 18 48.600) 874.800) 18 0 874.800 18 48.600 874.800) 0
218 APU - Maestro inEh?Eilgi ACCESORIOS DE Jco | 18 42.600 766.800) 18 0 766.800 18 42.600 766.800| 0
219 APU - Maestro ;’;\QZANOS COLGARPEDESTALLINEA | 50 | 13 132,561 1.723.203) 13 0 1723293 13 132,561 1.723.293| 0
ORINAL MEDIANO ANTIVANDALICO
220 APU - Maestro | \as i uxoMETRO UND 1 712.498| 712.498) 1 0 712.498 1 712.498 712.498| of
221 | APU- Maestro 'é’x';g'-ﬂos’* INOXIDABLE MAS wp | 1 148.169) 148.169 1 0 148.169 1 148.169 148.169 0]
222 APU - Maestro [LAVADO EN ACERO INOXIDABLE UND 1 1.000.000 1.000.000) 1 0 1.000.000 1 1.000.000 1.000.000 0]
223 250504 |DUCHA SENCILLA + MAS GRIFO unD | 13 84.421 1.097.473) 10 -3 844.210 10 84.421] 844.210 0
LAVAMANOS QUIRURGICO A. INOX.
224 APU - Maestro |SENCILLO INCLUYE GRIFO CUELLO DE | UND 1 3.515.902,0| 3.515.902 1 0 3.515.902 1 3.515.902,0| 3.515.902 0f
GANZO Y SENSOR
LAVA TRAPERO Y POSETA CON
225 APU - Maestro |ENCHAPE CERAMICO, Y PUERTA UND 1 2220.399,5 2.220.400) 1 0 2.220.400 1 2220.399,5 2.220.400 0f
DOBLE NAVE
SUB TOTAL INSTALACIONES HIDRO-SANITARIAS 32.641.5335 33.324.439,39 0
3.0 RED DE GASES MEDICINALES
SUMINISTRO E INSTALACION DE TUB.
31 441502 |COBRE DE 1/2° TIPO K RIGIDA ML | 265 85.356 226193400  367.1 102,1 31.335.041,2 367,1 85.356 31.335.041] 0
SUMINISTRO E INSTALACION DE TUB
32 441503 COBRE TIPO K. 34 RIGIDA ML | 178 121.054] 215476120 170,52 75 20.642.128,1 17052 121.054] 20.642.128| 0
APU -Maestro- |SUMINISTRO Y APLICACION DE GAS
33 6026 REFRIGERANTE NITROGENO LB 12 18.906| 226.872,0) 12,0 00 226.872,0 12,0 18.906| 226.872 0]
, SUMINISTRO E INSTALACION CAJADE
34 APU - Maestro | 2o e e bos GASES (dos vias) UND 2 1.294.000 2.588.000,0) 20 0,0 2588.000,0 20 1.294.000 2.588.000| 0
. SUMINISTRO E INSTALACION DE CAJA
35 APU - Maestro | 0e orTE pe TReS GASES (tres vias) | UNP a 1.769.669 7.078.676,0] 40 00 7.078.676,0 40 1.769.669) 7.078.676) 0
. . |SUMINISTRO E INSTALACION DE
36 Cotizacion [VALVULA CORTE OXIGENO 1/2" UND 24 171.122| 4.106.928,0] 270 30 4.620.294,0 340 61.124] 2.078.228| 2.542.066
. |SumINISTRO E INSTALACION DE
37 Cotizacion (VA LA DE CORTE ARRE 1/2" UND 16 169.122| 2.705.952,0) 13,0 -3,0 2.198.586,0 13,0 61.124] 794.617, 1.403.969)
. |SUMINISTRO E INSTALACION DE
38 Cotizacion  [\A LA CORTE DE 374" VACIO UND | 24 219.800) 52752000| 21,0 30 4.615.800,0 5,0 83.533 417.666) 4.198.134]
 |SUMINISTRO E INSTALACION DE TOMA
39 Cotizacion  [Coacier clELITICO UND 3 842.300| 2.526.900,0f 3,0 00 2.526.900,0 0,0 170.586| 0 2.526.900]
... |SUMINISTRO E INSTALACION DE TOMA
3.10 Cotizacion (S ier OXIGENO WD | 29 842.300,0 244267000 29,0 00 24.426.700,0 29,0 170.586| 4.946.994 19.479.706|
311 Cotizacion | SoMINISTRO EINSTALACIONDETOMA | 5 | 46 842.300 13.476.8000| 14,0 20 11.792.200,0 10,0 170.586| 1.705.860) 10.086.340|
DRAGUER AIRE
.. |sumiNisTRO E INSTALACION DE TOMA
312 Cotizacion  |opaGUER VACIO UND 29 842.300| 24.426.700,0) 28,0 -1,0 23.584.400,0 28,0 170.586 4.776.408| 18.807.992]
SUMINISTRO E INSTALACION DE
313 APU - Maestro |\ arwia b TRES (3) GASES UND 2 3.380.400 6.760.800,0) 20 00 6.760.800,0 20 3.380.400 6.760.800) 0
SUMINISTRO E INSTALACION DE
314 APU - Maestro | aziia bE OXIGENO Y VACIO UND 1 2.998.600 2.998.600,0) 1,0 00 2.998.600,0 1,0 2.998.600 2.998.600 0
KIT REJILLA PARA CIRUGIA (REJILLAS
3.15 APU- Maestro | nages v LINEALES) UND 1 6.859.823 6.859.823,0) 1,0 00 6.859.823,0 1,0 6.859.823 6.859.823 0
[ACCESORIOS DE CONECION EN LA
, RED DE GASES MEDICINALES
3.16 APU- Maestro | o5 UNoNES, TEEE, oL 1 1.293.348 1.203.348,0f 1,0 0,0 1.293.348,0 00 1.293.348 0 1.293.348|
REDUCCIONES, SOLDADURA, ETC.)
SUB TOTAL RED DE GASES MEDICINALES 148.918.251,0| 153.548.168,2 60.338.455
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CIELOS Y MUROS LIVIANOS

APU - Maestro

EXTRUCTURA MURO BOARD (CANAL
PARAL) 63MM CAL. -20

M2

24.536,00

2.944.320)

12125

2.974.990

121,25

24.536,00|

2.974.990

240438

EXTRUCTURA MURO BOARD (CANAL
PARAL) 98MM CAL. -20

M2

34.818,00

16.712.640)

456,41

15.891.283

456,41

34.818,00

15.891.283

APU - Maestro

EXTRUCTURA MURO PANEL

M2

16.276,00

944,008

51,52

838.540

51,52

16.276,00

838.540)

APU - Maestro

MURO BOARD 8MM (CANAL PARAL )
63MM 1C

M2

31.532,00|

3.783.840)

12125

3.823.255

121,25

31.532,00|

3.823.255

o

290110

ESTUCO MURO SEMIPLASTICO SOBRE
REPELLO

M2

2130

5.766,00

1.228.158]

360,25

2.077.202

360,25

5.766,00

2.077.202

290110

ESTUCO RELLENO MURO BOARD

M2

750,0

5.410,00)

4.057.500f

616,07

3.332.939

616,07

5.410,00)

3.332.939]

APU - Maestro

MURO 1-BOARD 8MM 1 - BOARD 8MM
2

M2

480,0

62.501,00

30.000.480)

502,54

31.409.253

502,54

62.501,00

31.409.253

APU - Maestro

DINTEL BOARD INCLUYE ESTRUCTURA

ML

59,0

24.493,00

1.445.087|

64,35

1.576.125

64,35

24.493,00]

1.576.125,

APU - Maestro

CORDON CONCRETO SOPORTE MURO!
SUPERBOARD

ML

132,0

24.055,00

3.175.260)

147,76

3.554.367

147,76

24.055,00|

3.554.367|

ololololo

180405

C.F. PANEL BOARD 12,7 MM S.JUNTA +
VINILO

M2

786,0

43.157,00|

33.921.402

712,32

30.741.594

712,32

43.157,00

30.741.594

APU - Maestro

ESCOTILLA EN C.F. SUPERBOARD

UND

46,0

27.058,00

1.244.668|

46,00

1.244.668

46,00

27.058,00

1.244.668

olo

APU - Maestro

ANCLAJE HIERRO CON EPOXICO , 3/8" -
PERFORACIONES EN CORDONES DE
CONCRETO

PTO

240,0

11.497,00

2.759.280)

370,00

4.253.890

370,00

11.497,00|

4.253.890

SUB TOTAL CIELOS Y MUROS LIVIANOS

102.216.643,0}

101.718.104,2

CARPINTERIA EN ALUMINIO Y ACE!

RO

APU - Maestro

PPUERTAS EN ACERO INOXIDABLE PARA
QUIROFANOS Y SALAS DE PARTO

3.335.000,00

10.005.000,0)

10.005.000,0

3.335.000,00

10.005.000

APU - Maestro

PUERTA INTELIGENTE EN ALUMINIO
CON VIDRIO TEMPLADO ENTRADA
PRINCIPAL INCLUYE TODOS SUS
ACCESORIOS DE CONEXION.

3.856.150,00|

3.856.150,0|

3.856.150,0

3.856.150,00|

3.856.150]

APU - Maestro

PUERTA MARCO EN ACERO VIDRIO
TEMPLADO PARA FILTRO A SALA DE
QUIROFANOS

3.021.333,00

6.042.666,0f

2,00

6.042.666,0

2,00

3.021.333,00

6.042.666|

APU - Maestro

PPUERTA PRINCIPAL EN VIDRIO
TEMPLADO CON VISAGRAS SE
INCORPORA EMBLEME DEL HOSPITAL

UND

2.647.425,00|

2.647.425,0|

1,00

2.647.425,0

2.647.425,00|

2.647.425

APU - Maestro

SUMINISTRO E INSTALACION DE
MARCO PARA PUERTAS LAMINA
GALVANIZADA CAL . 20. PINTADA

35

98.175,00

3.436.125,0|

36,00

3.534.300,0

36,00

98.175,00|

3.534.300]

APU

VENTANA ALUM. BASCULANTE P. 38 -
31

UND

35

512.563,00|

17.939.705,0)

48,00

24.603.024,0

26,00

512.563,00|

13.326.638

11.276.386)

APU

[VENTANA ALUM. FIJA P. 38 - 31

UND

783.563,00|

2.350.689,0f

4,00

3.134.252,0

4,00

783.563,00|

3.134.252

APU

SUMINISTRO E INSTALACION DE
VENTANA FIJA PROYECTABLE

UND

12

868.563,00

10.422.756.,0)

12,00

10.422.756,0

12,00

868.563,00

10.422.756)

APU

SUMINISTRO E INSTALACION DE
VENTANA EN GUILLOTINA CON VIDRIO
Y ALUMINIO

453.054,00|

906.108,0)

1.359.162,0

453,054,00|

1.359.162,

510

260132

VIDRIO TRANSPARENTE 4 MM

50

82.163,00|

4.108.150,0|

456

3.746.632,8

45,6

82.163,00

3.746.633

511

260133

VIDRIO TRANSPARENTE 5 MM

88.563,00

708.504,0)

9,38

830.720,9

9,38

88.563,00

830.721

APU

SUMINISTRO E INSTALACION DE
PPUERTAS PARA BANOS DE 0.9 X 2,16 M2
EN ALUMINIO VIDRIO OPALIZADO Y
ENTAMBORADO. CHAPA DE BOLA

15

1.782.000,00|

26.730.000,0f

15,00

26.730.000,0

14,00

1.782.000,00

24.948.000

1.782.000]

APU

SUMINISTRO E INSTALACION DE
PPUERTAS CORREDIZA EN ALUMINIO DE
2 X 2,16 CON VIDRIO. ENTAMBORADO

Y PERSIANA (UNA DE ELLAS CON
VIDRIO TEMPLADO

2.958.563,00|

8.875.689,0|

3,00

8.875.689,0

2.958.563,00|

5.917.126

2.958.563)

APU

SUMINISTRO E INSTALACION DE
PUERTA EN ACERO INOXIDABLE REF.
304 CON CHAPA DE BOLA TIPO
BATIENTE ( SOLO UNA PUERTA
[ANTIPANICO. CON CHAPA ANTIPANICO
ESPANOLA/O AMERICANA

2.858.563,00|

14.292.815,0)

6,00

17.151.378,0

2.858.563,00|

2.858.563

14.292.815]

515

APU

SUMINISTRO E INSTALACION DE
PUERTA PARA CONSULTORIOS
ALUMINIO CON PERSIANA EN ALUMINIO
Y VIDRIO

15

2.278.084,00|

34.171.260,0|

15,00

34.171.260,0

15,00

2.278.084,00|

34.171.260
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GUARDACAMILLA EN ACERO

516 APU INOXIDABLE INCLUYE TODOS SUS ML 75 193.563,00| 14517.2250( 69,97 5.0 13.543.603,1 61,18 193.563,00 11.842.184 1.701.419)
ACCESORIOS DE CONEXION
MUEBLE SALIDA DE GASES EN
517 APU SUPERBOARD M2 0 0,0] 0,00 00 00 0,00 0| 0|
s18 APU e ACERO INOX ENTREPARO mo| o2 348.563,00 697.1260] 2,00 00 697.1260 200 348.563,00 697.126) 0|
519 APU MI LLAMADO UN | 10 |1392099400]  139209940] 1,00 0,0 13.920.994,0 1,00 13.920.994,00 13.920.994 0l
5.20 190710 MESON GRANO MARMOL M2 6,0 124.563,00 747.378,0) 740 14 921.766,2 7,40 124.563,00 921.766 0
521 APU MURO LAD. TIZON SUCIO M2 81 51.421,00| 416.510,1f 9,48 14 4874711 9,48 51.421,00 487.471] 0]
SUMINISTRO Y CONSTRUCCION DE
522 140223 |10e O N LADRILLO SUCIO SOGA 26 M2 | 1200 49.779,00 59734800 129,82 98 6.462.3098( 129,82 49.779,00 6.462.310) of
523 APU - Maestro |REPELLO MURO MORTERO 1:3 M2 | 256,0 17.649,00 4518.1440| 252,04 -40 44482540| 252,04 17.649,00 4.448.254 0|
ESTUCO SEMIPLASTICO RELLENO
524 APU - Maestro | uoe ) ipo EN LADRILLO M2 21303 14.030,00| 29888272 22550 125 3.163.765,0 225,50 14.030,00! 3.163.765 0]
525 APU - Maestro |CONSTRUCCION DE VIGAS 15X20 Cm2 ML | 16,20 18.805,00) 3046410 18,14 19 341.122,7 18,14 18.805,00! 341.123 [y
SISTEMA DE REFRIGERACION PARA
526 | APU- Maestro [CUARTO DE EQUPOSELECTRICOS Y | UN | 10 | 2.920.000,00 29200000 1,00 00 2.920.000,0 1,00 2.920.000,00 2.920.000) 0|
DATOS CON MINI SPLIT DE 18,000 BTU
SUB TOTAL CARPINTERIA EN ALUMINIO Y ACERO 193.497.367,3) 204.016.827,6 32.011.183
6.0 INSTALACIONES ELECTRICAS
COFRE PARA LLEGADA DE ACOMETIDA
61 APU - Técnico |PRINCIPAL, ICLUYE BARRAJE EN N 1 1.069.400,0 1.069.400 1 0 1.069.400 1 1.069.400,0 1.069.400| 0|
PLATINA DE 250 AMP.
SUMINISTRO E INSTALACION DE
62 APU - Técnico |BREAKER TRIFASICO TIPO INDUSTRIAL | UN 1 516.900,0 516.900 1 0 516.900 1 516.900,0 516.900) 0|
DE 250 AMP.
.. |SUMINISTRO E INSTALACION DE
63 APU-TéNIco |oreacer TRIFASICO DE 60- 00 avp. | N0 | 4 140.800,0 563.200 4 0 563.200 4 140.800,0 563.200) 0|
.. |TABLERO TRIFASICO DE 12 CTOS!
64 APU - TéCNiCO |50 ToMAS DE DATOS . UND 1 315.200,0 315.200 1 0 315.200 1 315.2000 315.200 0]
TABLERO TRIFASICO DE 18 CTOS.
65 APU - Técnico [PARA ILUMINACION Y TOMAS UND 2 365.100,0 730200 2 0 730.200 2 365.100,0 730.200) 0]
REGULADOS USB.
.. |TABLERO TRIFASICO DE 24CTOS. PARA
66 APU - TéCNICO |1onme NORVALES WD | 1 416.800,0 416,800 1 0 416.800 1 416.800,0 416.800) 0|
[ACOMETIDA TRIFASICA (3#2/0 + 1#210)
67 170317  |DESDE SUBESTACION PPAL. PARA ML | 130 274.750,0 35717500  163,8 34 45.004.050 130 274.750,0 35.717.500| 9.286.550)
MAQUINAS DE AIRE ACONDICIONADO
[ACOMETIDA TRIFASICA (3#6 + 1#8)
68 170313 PARA TABLERO DE AISLADOS ML 16 72.800,0 1.164.800 15,75 0 1.146.600 15,75 72.800,0 1.146.600 0|
ACOMETIDA TRIFASICA (3#2/0 + 1#2/0)
69 170317 | oxea SUMINISTRO INTERNO ML | 60 274.750,0 16.485.000 84 24 23.079.000 84 274.750,0 23.079.000| 0|
.. |SUMINISTRO E INSTALACION DE CABLE
610 APU - TéCNico | e corE DESNUDO N, 1/0 ML | 60 31.400,0 1.884.000 60 0 1.884.000 60 314000 1.884.000] 0|
. |SUMINISTRO E INSTALACION DE CABLE
611 APU - Técnico ENCAUCHETADO 3 X 12 THWN ML 190 5.760,0 1.094.400 390 200 2.246.400 390 5.760,0 2.246.400 0f
612 170313  |ACOMETIDAQUIROFANO (36 +1#10) | ML | 45 56.120,0 2525.400 45 0 2.525.400 45 561200 2.525.400) 0l
. |SALIDATOMA MONOFASICO (CIT/AITO:
613 APU - Téenico | eaiy apo pes) N 24 66.900,0 1.605.600 29 5 1.940.100 14 66.900,0 936.600) 1.003.500|
.. |SALIDAINTERRUPTOR S1INCLUYE
614 APU - TéCNiCo |c10s v ACCESORIOS EMT. UN 96 78.540,0 7.539.840 62 -34 4.869.480 51 78.540,0 4.005.540 863.940|
. . |SALIDAINTERRUPTOR DOBLE S2 CON
615 APU-TéCNICO | 108 ¥ AGCESORIOS EMT UN | 40 113.200,0 4528,000 25 -15 2.830.000 25 113.200,0 2.830.000) of
TABLERO CON TRANSFORMADOR DE
6.16 APU - Técnico |AISLAMIENTO 5KVA CON ALARMA UN 1 251325935 25.132.594 1 0 25.132.594 1 251325935 25.132.594 0|
REMOTA
617 NO-APU  |UPS TRIFASICA DE 10KVA ONLINE N 2 8.874.000,0 17.748.000 2 0 17.748.000 0 8.874.000,0 0 17.748.000)
PROCTECTOR DE LINEA DE
618 NO-APU |ACOMETIDA PRINCIPAL DPS UN 1 719.711,8 719712 1 0 719.712 1 7197118 719.712 0]
619 NO-APU i&fULADOR DEVOLTAJETRIFASICOS | -y 1 1.245.000,0| 1.245.000 1 0 1.245.000 0 1.245.000,0 0 1.245.000|
SUMINISTRO E INSTALACION DE
620 NO-APU  |coeacer i OF 15 avp iLominacion | O 18 34.650,0| 623.700 18 0 623.700 18 34,6500 623.700) 0|
BREAKER DE 20 AMP TOMAS.
621 NO-APU REGULADOS UN 18 34.650,01 623.700 18 0 623.700 12 34.650,0 415.800 207.900|
622 NO-APU  |SUMINISTRO EINSTALACION DE W | 12 34,6500 415800 12 0 415.800 6 34,6500 207.900 207.900)

BBREAKER DE 20 AMP PARA DATOS
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623 NO-APU  |PREAKER DE20AMPPARATOMASDE | -y 2 34.650,0| 831600 24 0 831.600 18 34.650,0| 623.700) 207.900)
EMERGENCIA
624 NO-APU  |BREAKER TRIFASICO DE5S0 AMPTIPO | UN 1 108.000,0 108.000 1 0 108.000 0 108.000,0 0 108.000}
SALIDA INTERRUPTOR S3, CON
-, " IND 46.41 232, 46.410,
625 NO-APU | 3ic108 Y ACCESORIOS EMT u 5 6.410,0| 32.050 5 0 232,050 0 6.410,0| 0 232.050)
626 NO-APU  [Sn HAVPARA CONACCESORIOS W | 120 63.045,0 7565400 151 31 9.519.795 119 63.045,0 7.502.355 2.017.440)
[ACOMETIDA 2F(2¢12 + 1#12)
627 170310 |5 evenTos et ML | 240 18.850,0| 4.524.000 300 60 5.655.000 300 18.850,0| 5.655.000 0
6.28 NO-APU BALA ELECTRONICA 1X26 UND 46 64.235,0| 2.954.810 46 [ 2.954.810 14 64.235,0] 899.290 2.055.52
29 NO-APU___[BALA ELECTRONICA 1X13 UND_|_150 38.695,0) 5.804.250 105 -45 4.062.975 119 38.695,0) 4.604.705| -541.730)
SALIDA DE TOMA NORMAL 120V, CON
630 NO-APU TUBERIA Y ACCESORIOS EMT UN 62 60.450,0| 3.747.900 63 1 3.808.350 55 60.450,0| 3.324.750 483.600]
|SALIDA TOMACORRIENTE CORRIENTE
631 NO-APU HOSPITALARIOS CON DUCTOS Y ML 7 119.900,0 9.232.300 76 -1 9.112.400 76 119.900,0 9.112.400| 0l
|ACCESORIOS EMT.
632 NO-APY [ [ VAEVERCENCIRIFETIAZIZ |y | 65 85,9800 5583700| 62 3 5330760| 55 85.980.0 4.728.900] 601.860)
633 NO-APU  [SALDA TOVACORRIENTE ZONA w | s 1145000 687.000 6 o 687.000 0 1145000 0 687.000)
ACOMETIDA 1F(2#12 +1#12) DUCTOS Y ||\ ™ 162 2.917.44 1621
634 170320 [, Cesorios EMT 80 6.208,0] 917.440| 325 145 5.267.600 325 6.208,0| 5.267.600 0
'SUMINISTRO E INSTALACION DE CABLE
635 APU-1332  |12En7AD0 3X12 FASE AZUL ML 560 7.840,0 4.390.400 1078 518 8.451.520 1078 7.840,0 8.451.520 0l
SUMINISTRO E INSTALACION DE CABLE
636 NO-APU TRENZADO 3X12 FASE ROJA ML 560 7.850,0 4.396.000 1078 518 8.462.300 1078 7.850,0 8.462.300| 0l
i SUMINISTRO E INSTALACION DE
637 NO-APU  |CAnDEIA EMT N 28 7.840,00| 219520 28 0 219520 28 7.840,00| 219.520| 0
638 NO-APU E;ATMEE;ZO EINSTALACIONDETUBO |y | 165 13.490,00 2225850 195 30 2.630.550 195 13.490,00 2.630.550) 0
639 |APU-TECNICO | oraboR EnT 3t W | 180 1.460,00) 262800[ 210 30 306,600 0 1.460,00) 0 306.600)
Incluidos
sa0  |APY- T?°"'°°' UNION EMT 3/4" U | 100 810,00 81.000 143 43 115.830 0 810,00 0 115.830f
Incluidos
641 APU - Técnico |PRENSA ESTOPA W | 130 1.794,00| 233220 151 21 270894 123 1.794,00| 220.662| 50.232)
642 APU- T?°"'°°' CAJA 2X4 EMT uN | 180 2.090,00| 376.200 360 180 752.400 0 2.090,00| 0 752.400)
Incluidos
gay | APU-TECNICO |0 axanir w | e0 2.486,00 1a0160[ 60 0 149.160 0 2.486,00 0 149.160)
Incluidos
gas | APU-TECNICO- | ocTAGONAL EMT uN | 120 2.278,00| 273.360 130 10 296.140 0 2.278,00| 0 296.140)
Incluidos
oas  |APY- T?C”'m' GRAPA DOBLE ALA EMT w | 110 1.325,00| 145.750 130 20 172.250 0 1.325,00| 0 172.250)
Incluidos
.. |SUMINISTRO E INSTALACION DE TOMA
646 APU - TéCNiCO |AtReo » CLAVIIA N 78 12.470,00 972,660 151 73 1.882.970 123 12.470,00 1.533.810) 349.160)
SUB TOTAL INSTALACIONES ELECTRICAS ELECTRICAS 180.584.115| 206.925.709,3 38.606.202]
I I I
7.0 VOZ Y DATOS
GABINETE CON RACK 19" X 43" ALTO
7.1 APU - Maestro | ¢ yrs agiERTO UND 1 753.820,0) 753.820,0) 10 0,0 753.820,0 10 753.820,0) 753.820] 0]
72 APU - Maestro [CABLE DATOS UTP CAT SE - 4P ML | 1760 2.966,0) 52201600 2.560,0 8000 75929600 25600 2.966,0) 7.592.960) 0
73 APU - Maestro [JACK CAT 6A COLOR BLANCO UND [ 31 12.640,0) 3018400 930 620 1.175520,0 930 12.640,0) 1.175.520) 0
74 | APU-Maestro | PATE DOS POSICIONES o | a1 171370 sat2470[ 310 00 5312470 310 171370 531,247 o
75 APU - Maestro |PATCH PANEL 48 PUERTOS UND 1 1.049.150,0| 1.049.150,0] 10 0,0 1.049.150,0 10 1.049.150,0| 1.049.150, 0]
76 APU - Maestro |ORGANIZADOR CABLE DE 80 X 80 12" UND 4 75.704,0| 302.816,0f 4,0 0,0 302.816,0 4.0 75.704,0) 302.816 0f
77 APU - Maestro |PATCH CORD DE 3 PIE AZUL UN 31 8.706,0| 269.886,0) 31,0 00 269.886,0 31,0 8.706,0| 269.886| 0|
78 APU - Maestro |PATCH CORD DE 5 PIE AZUL. UN 20 9.626,0| 192.520,0) 20,0 00 192.520,0 20,0 9.626,0| 192.520 0|
79 APU - Maestro |PATCH CORD DE 3MTS AZUL. UN 11 12.596,0/ 138.556,0) 11,0 0,0 138.556,0 11,0 12.596,0/ 138.556 0]
7.10 APU - Maestro |BANDEJA RACK UN 1 66.690,0| 66.690,0f 10 0,0 66.690,0 10 66.690,0| 66.690] 0]
711 APU - Maestro |PDU DE 8 POSICIONES UN 1 380.100,0| 380.100,0) 10 0,0 380.100,0 10 380.100,0 380.100} 0]
7.2 APU MONITOREO COMPLETO ESTAC. WD | 1 5.840.000,0 5.840.000,0) 10 00 5.840.000,0 10 5.840.000,0 5.840.000 0
ENFERMERIA
713 APU - Maestro |PATCH CORD ROJO DE 3 MTS UND 48 12.560,0| 602.880,0) 48,0 0,0 602.880,0 48,0 12.560,0] 602.880) 0|
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714 APU - Maestro [TUBERIA EMT 3/4" X 3 MTS UN 115 13.430,0 1544.4500(  130,0 15,0 1.745.900,0 130,0 13.430,0 1.745.900| 0]
715 | APU - Maestro |BANDEJA MALLA UND | 19 64.240,0| 12205600] 200 10 1.284.800,0 200 64.240,0 1.284.800] 0
716 | APU- Maestro [ADAPTADOR EMT 3/4" UND | 100 1.4200 142.0000[  100,0 0,0 1420000 1000 1.4200 142.000| 0
717 APU - Maestro |UNION EMT 3/4" UND | 125 1.450,0] 1812500  180,0 55,0 261.000,0 180,0 1.450,0] 261.000] 0]
718 | APU- Maestro |GRAPA EMT DOBLE ALA DE 3/4" UND | 200 1.390,0 2780000  250,0 500 347.5000|  250,0 13900 347.500] 0
719 | APU- Maestro |CURVAS EMT 3/4" WD | 80 1.460,0 1168000 96,0 160 140.160,0 96,0 1.460,0 140.160| 0
7.20 APU - Maestro [CAJAS EMT 4x4 UND 54 1.900,0] 102.600,0f 68,0 14,0 129.200,0 68,0 1.900,0] 129.200 0l
7.21 EQUIPOS ACTIVOS SISTEMA DATOS 0| 0]
722 APU - Técnico |SNOM PAL SISTEMAS DE PERIFONEO UND 1 1.342.000,0 1.342.000,0) 10 0,0 1.342.000,0 1 1.342.000,0 1.342.000] 0]
723 APU - Técnico QE(;EESDOVLTSLAMBRICO PARASISTEMA | (np 2 761.400,0) 1.522.800,0) 20 00 1522.800,0 2 761.400,0) 1.522.800| 0]
724 APU - Técnico |TELEFONOS IP UN 6 236.500,0 1.419.000,0) 6,0 0,0 1.419.000,0 6 236.500,0 1.419.000] 0f
7.25 SISTEMA DE CCTV. 0) 0]
726 APU - Técnico |CAMARAS TIPO DOMO UN 5 66.180,0| 330.900,0) 50 00 330.900,0 50 66.180,0| 330.900f 0f
727 APU - Técnico |DISCO DURO DE UNA TERA UN 1 241.800,0 241.800,0) 10 0,0 241.800,0 10 241.800,0 241.800f 0]
728 APU - Técnico |FUENTES SWICHADAS UN 1 60.750,0] 60.750,0) 10 0,0 60.750,0 00 60.750,0] 0] 60.750]
729 APU - Técnico |BALUM PASIVOS UN 10 13.900,0| 139,000,0f 10,0 0,0 139.000,0 10,0 13.900,0 139.000f 0l
730 APU - Técnico [DRV DE 8 PUESTOS W 1 508.900,0 5089000 10 0,0 508.900,0 10 508.900,0 508.900] 0
7.31 SISTEMA DE SONIDO 0] 0]
732 APU - Técnico |AMPLIADOR DE SONIDO DE 250W UN 1 845.200,0 845.200,0) 10 0,0 845.200,0 1 845.200,0 845.200| 0f
733 APU - Técnico |PARLANTES DE EMPOTRAR DE 30W UN 5 103.600,0 518.000,0) 50 0,0 518.000,0 5.0 103.600,0} 518.000f 0f
734 APU - Técnico |CABLE DUPLEX POLARIZADO 2X18 ML 50 1.925,0] 96.250,0f 50,0 0,0 96.250,0 50,0 1.925,0] 96.250f 0]
735 APU - Técnico |CABLE ESTEREO RCA DE IMTO [ 1 7.800,0 78000[ 1,0 0,0 7.800,0 10 7.800,0 7.800) 0
736 APU - Técnico |MULTITOMA DE 12 SAL PIRACK UND 1 225.000,0) 225.000,0) 10 0,0 225.000,0 10 225.000,0) 225.000f 0f
7.37 APU - Técnico |RI45 AMP. UND 20 82.180,0| 1.643.600,0] 20,0 0,0 1.643.600,0 20,0 82.180,0| 1.643.600 0f
738 APU - Técnico zwﬁ'l':;?g ;gSZT:S'BAC'ON bE WD | 1 5.904.800,0| 59048000( 1,0 00 5.904.800,0 0 5.904.800,0| 0 5.904.800f
SUB-TOTAL VOZ Y DATOS 34.131.125,0 37.752.505,00 5.965.550]

8.0 PISOS : :
8.1 APU - Maestro | MEDIACARA EN GRANITO PULIDO ML | 2560 16.596,00| 42485760 284,27 283 4717.7449| 28427 16.596,00 4.717.745) 0
82 APU - Maestro imxggﬁ EEV\J '\;E’:QEION bE ML | 2100 13.495,00 2.833.950,0) 218,07 81 2.942.854,7 218,07 13.495,00 2.942.855 0f
83 APU - Maestro E&'Cﬁg PEBOCAPUERTAEN ML | 410 7.992,00 3276720 41,31 03 330.1495| 4131 7.992,00 330.150) 0
84 APU - Maestro |DESTRONQUE - PULIDA BRILLADAPISO | M2 | 665,0 11.760,00 7.820.400,0) 664 -1,0 7.808.640,0 664 11.760,00 7.808.640) 0f
85 APU - Maestro [REPULIDA - BRILLADA ENCERADAPISO | M2 | 6650 9.584,00| 6373.3600| 664 -10 6.363.776,0 0 9.584,00| 0 6.363.776|
86 | APU-Maestro é;‘;;’;[’o PISO 4 CMPARACERAMICA | o | 1000 | 1971300 19713000| 60,28 397 11882996 3151 19.71300) 621157, 567.143

SUMINISTRO E INSTALACION DE
87 APU - Maestro [BALDOSA 30X30 EN GRANITO M2 | 1000 53.969,00 5396.9000| 1141 141 6.157.862,9 7584 53.969,00 4.093.009 2.064.854]
PREMARCOL O SIMILAR
88 | APU-Maestro |y e O 2B CORONAL |y 1050 | 4395000 46147500| 218,38 1134 9507.8010( 1673 43.950,00 7.352.835| 2.244.966]
89 APU - Maestro |[ENCHAPE PISO M2 | 510 42.650,00 21751500 55,37 44 2.3615305| 3151 42.650,00 1.343.902 1.017.629)
810 | APU - Maestro |PISO MEDISTEP CONDUCTIVO M2 | 308 199.206,00| 61355448 3135 0,6 6.245.108,1 0 199.206,00| 0 6.245.108|
811 APU - Técnico |INSTALACION TERMO SOLDADA M2 | 200 20.706,00 600.4740] 35,0 6,0 724.710,0 35,0 20.706,00 724.710] 0
812 APU - Técnico |PISO DELIGTH HECTEREOGENEO UND | 31,0 89.820,00 27844200 31,35 04 2.815.857,0 0,00 89.820,00 0 2.815.857|
813 APU - Técnico [CORDON DE SOLDADURA ML | 400 6.560,00| 262.4000| 40,0 0,0 262.400,0 40,0 6.560,00| 262.400| 0
814 APU - Técnico |ADHESIVO GL 35 124.456,50| 435.597,8| 35 0,0 435.597,8 35 124.456,50) 435.598| 0]
SUBTOTAL PISOS 45.980.494,6 51.952.331,98 21.319.333|
9.0 ESTUCO Y PINTURA

91 290115  [RASQUETEADA - LIJADA - RESANE M2 | 3000 1.963 588.900| 272,24 278 534.4071| 27224 1.963 534,407 0
92 APU - Maestro [ESTUCO CIELO PLASTICO M2 | 7860 6.492] 5102712] 762,72 233 49515782| 72240 6.492] 4.689.821] 261.757|
93 APU - Maestro |FILOS - DILATACIONES ML | 1200 3794 455.280| 240,00 1200 910560,0| 240,00 3794 910.560) 0
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94 APU - Maestro [MEDIA CANA PLASTICA ML 542,0 9.890 5.360.380] 562,45 205 5.562.630,5 0,00 9.890 0| 5.562.631
ESTUCO PLASTICO NEVADO ACRILICO
95 290110 TIPO CORONA O SIMILAR M2 14200 7.865) 11.168.300] 1.504,91 849 11.836.117,2| 1.50491 7.865) 11.836.117| 0]
96 APU - Maestro [ESTUCO RELLENO EN CARTERA ML 516 4.210] 217.236| 66,15 146 278.4915 66,15 4.210] 278.492, 0f
ACOPLE AL SISTEMA DE VAPOR CON
TUBERIA DE ACERO AL CARBON DE 2" 2
97 APU- Maestro |, 25 MTS, INCLUYE DOS CODOS DE 2* GL 10 900.226 900.226) 1,00 0,0 900.226,0 1,00 900.226 900.226| of
Y UNION DE 2"
NIPLE EN ACERO AL CARBON DE 1"
98 APU - Maestro |CMSROSCADO EN LOS EXTREMOS Y M| 03 133.464 40039 0,30 0,0 40.039,2 030 133.464] 40.039) 0|
UNION ROSCADA
NIPLE EN ACERO AL CARBON DE 3/4"
99 APU - Maestro [CMS. ROSCADO EN LOS EXTREMOSY | ML 03 115.964,0 34.789( 0,30 00 34.789,2 0,30 115.964,0 34.789 of
UNION ROSCADA
910 APU - Maestro |VINILO TIPO 1 (3M) M2 |1.4200 6.710 9.528.200] 1.504,91 849 10.097.9461| 1.504,91 6.710 10.097.946 0]
911 APU - Maestro [VINILO CIELO TIPO 1 (3M) M2 | 7860 6.990 5.494.140 782,67 33 54708633 722,40 6.990, 5.049.576 421.287,
PINTURA EPOXI- POLIAMIDA PINTUCO
912 | APU-Maestro |, sl ar CIELOS Y MUROS M2 [1.4200 10.935] 15.527.700 1.504,91 84,9 16.456.190,9 0,00 10.935] 0 16.456.191
SUBTOTAL ESTUCO Y PINTURA 54.417.902 4] 57.073.839,2 22.701.866)
I I I
10.0 LIMPIEZA Y VARIOS
101 | APU- Maestro |LIMPIEZA GENERAL [we e | resaod 1327.326| 714,00 00 1327.3260| 714,00 1.440) 1.028.160) 299.166]
SUBTOTAL LIMPIEZA Y VARIOS 1.327.326 1.327.326,0 299.166)
T
11.0 RED CONTRA INCENDIO
111 APU - Maestro [GABINETE INCENDIO CLASE Il UND 1 1.520.000,0] 1.520.000,0| 1 0,00 1.520.000,0 1 1.520.000,0] 1.520.000] 0l
112 160410 [EXTINTOR ABC-10LB WD | 1 98.1000 981000 1 0,00 98.100,0 1 98.100,0 98.100f 0|
113 | APU- Maestro |LAMPARATIPO LED EMERGENCIA WD | 7 133.0000 931.000,0| 7 0,00 931.000,0 7 133.000,0 931.000 0
114 | APU- Maestro [y CONTRAINCENDIOXS0 1y |4 5406000 506000 1 000 5406000 1 5406000 540,600 0
115 APU - Técnico |DETECTOR DE HUMO UND 6 137.775,0 826.650,0} 12 6,00 1.653.300,0 7 137.775,0 964.425 688.875|
116 APU - Maestro [ALARMA CON ESTROBO UND 1 352.110.2 352.110,2 1 0,00 352.110,2 1 352.110,2 352.110] 0f
SUBTOTAL RED CONTRA INCENDIO 4.268.460,2 5.095.110,17 688.875)
T T
120 BARRAS DE SEGURIDAD Y ESPEJO BANOS
121 APU - Maestro |[BARRAS MINUSVALIDO [uo [ 70 T 1106000] 774.200,0 7 0,00 7742000 7 110.600,0, 774.200 0|
122 | APU- Maestro |ESPEJO CLARO DE 4 MM [ 2 [ 2 [ s64000 631.6800( 112 0,00 631.680,0 112 56.400,0 631.680 0
SUBTOTAL BARRAS DE SEGURIDAD Y ESPEJO BANO 1.405.880,0 1.405.880,00 0,00
SUB TOTAL COSTOS DIRECTOS 830.496.897 0,0 886.125.899,6
OBRAS NO PREVISTAS
DESCRIPCION UNI|CANT. V.UNIT V. TOTAL V.TOTAL
13 gy LECTOR(TRANSTERENGA | 4y | 2 of 296000 592.000,0 5920000 2 296000 592,000 0
FIBRA OPTICA CON TODOS SUS
14 ELEMENTOS DE CONEXION UN 1 0| 2730707 2.730.707,0 2.730.707,0 0 2.730.707] 0] 2.730.707,
SALIDA INTERRUPTOR S3, INCLUYE
15 DUCTO EMT Y ACCESORIOS W 8 91.9400 735.520,0 735.520,0 6 91,940 551.640 183.880)
16 LUZ ESTROBO UN 2 of 45000 90.000,0 90.000,0 2 45.000 90.000) of
PUERTA PACIENTE AISLADO (1,2X2,16)
17 ENCHAPADA CON VIDRIO OPALIZADO | UN 2 o 2.480.000 4.960.000 4.960.000,0 2 2.480.000) 4.960.000| of
Y CHAPA PICO DE LORO
SUB TOTAL COSTOS DIRECTOS OBRAS NO PREVISTAS 9.108.227,0 9.108.227,0 2.914.587]
TOTAL COSTOS DIRECTOS ( CONTRATO INICIAL, MAYORES
( 895.234.127 208.192.874,85|
CANTIDADES Y OBRAS NO PREVISTAS )
ADMINISTRACION 26,5% 2200816778 237.237.0435 55.171.112]
CosTOS
NDReCTOs | MPREVISTOS 0% 00 0,00 0
UTILDAD 5% 41.524.844,9 44.761.706,33 10.409.644}
TOTAL ALU 261.606.522,6 281.998.749,9 65.580.756)
COSTO TOTAL DE LA OBRA CIVIL 1.092.103.419,9 1.177.232.876,5 273.773.630)

Frma:

Baboro
CONTRATISTA: DISMOD INGENIEROS LIMITADA

Avalo

Firma:

HUGO HURTADO HURTADO
DISMOD INGENIEROS LIMITADA

[APOYO AUDITORIA PLANEACION HUV EN OBRA: CARLOS ARTURO RINCON QUICENO

Aprob6

SUPERVISOR CONTRATO: HELIO JOSE RAMIREZ MALDONADO

Firma:

HELI0 JOSE RAMIREZ MALDONADO

JEFE OFICINA DE PLANECION HWV

CARLOS ARTURO RINCON QUICENO

Elaboré: Equipo Auditor
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Por otra parte no se evidencian dentro del expediente memorias de calculo, planos
record, adicionalmente lo ejecutado no concuerda en parte con los aportados por la
entidad.

Asi las cosas, nos encontramos frente a una observacidn presuntamente
administrativa, disciplinaria y fiscal por encontrarse ante una gestién antieconémica,
ineficiente y ineficaz, generada con el actuar del sujeto de control, que desconocio
lo contemplado en el articulo 6 de la Ley 610 de 2000, generando un presunto dafio
al patrimonio publico en cuantia total de $254.849.773.

Esta situacion se presenta porque hay una presunta falta de control y seguimiento
desde la planeacion por parte de la administraciébn hasta la ejecucion en las
actividades del supervisor y en cumplimiento de sus funciones, lo que generd un
presunto detrimento al erario de la entidad y el menoscabo de los recursos publicos,
gue conducen a un déficit en la operacion del hospital.

Por otra parte no se evidencio en las planillas de seguridad social del mes de
diciembre del contratista, ni la seguridad social de los trabajadores de todos los
meses lo cual va en contravia de la resolucion No 3809-2014 de septiembre 19 de
2014 mediante la cual se adopta el manual de interventoria —supervision articulo 12
y lo previsto en la Circular 00001 del 6 de diciembre de 2004 expedida por el
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico y el entonces Ministerio de la Proteccion
Social, implica que la base de cotizacidn para los sistemas de salud y pensiones del
contratista, independientemente de la naturaleza del contrato y su valor,
correspondera al 40% del valor bruto del contrato facturado en forma mensualidad,
porcentaje sobre el cual se calculara el monto del aporte obligatorio que en salud y
pensiones debe efectuarse, el cual corresponde al 12.5% y 16% del ingreso base
respectivamente, ingreso base que no podra exceder de veinticinco (25) salarios
minimos legales mensuales vigentes ni ser inferior a un (1) smimv, En este caso,
debe sefalarse que el calculo de la base de cotizacion de los contratistas, el cual
corresponde al 40% del valor bruto del contrato se ha establecido
independientemente de los gastos o impuestos que al interior del contrato deba
asumir el contratista, ya que el propio Articulo 23 del Decreto 1703 de 2002 ha
contemplado que el restante 60% corresponde a los costos imputables al desarrollo
de la actividad contratada (pagos de impuesto, compra de materiales, pago de
honorarios o salarios al personal que contrate el contratista, etc), lo cual podia
ocasionar demandas laborales en contra de la entidad, situacién que se presento
por falta de control del supervisor.

Con base en la situacion descrita se determina una presunta observacion
administrativa, disciplinaria y fiscal por parte de la entidad de conformidad con lo
establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34 numeral 1, cumplir y hacer que se
cumplan los deberes contenidos en la constitucion, los tratados de derecho
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internacional humanitario los demas ratificados por el congreso, la leyes, los
decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y municipales, los estatutos de
entidad los reglamentos y los manuales de funciones, las decisiones judiciales y
disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos de trabajo y las 6rdenes
superiores emitidas por funcionarios competente y la ley 489 de 1998 articulo 3
principios de la funcion administrativa, y fiscal de conformidad con los articulos 5y
6 de la Ley 610 de 2000.

11.0Observacion Administrativa, Disciplinaria y Fiscal

Contrato C17-202, cuyo objeto corresponde:” mantenimiento y reparacion del area
de archivo general del hospital universitario del valle "Evaristo gracia" E.S.E”.

Se evidencio que en la ejecucion del contrato se pagaron mayores cantidades, otras
actividades no fueron ejecutadas y otras presentan sobrecostos en los precios
unitarios, no se evidencia justificacion de los imprevistos, no tiene memorias de
calculo como tampoco planos record, todo lo anterior determina un presunto
detrimento patrimonial. Asi mismo realizados los calculos mateméaticos se evidencia
que la actividad cubierta en policarbonato se pagé en mayor cantidad lo que
determina un presunto faltante por $19.764.978, de conformidad con el siguiente
cuadro:

Cuadro No.18

ACTA DE RECIBO PARCIAL Y BALANCE PRESUPUESTAL CODIG,O’
VERSION:
OFICINA ASESORA DE PLANEACION VIGENCIA:
ACTA No. 2 (FINAL)
TIPO DE CONTRATO: (OBRA
0BJETO: OBRAS DE O REPARACION DEL AREA DE ARCHIVO GENERAL DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evarisio Garcia' E S E.
: UNION TEMPORAL UNIVERSITARIO
SUPERVISOR OFICINA ASESORA DE PLANEACION

PERIODO APAGAR:  DEL 15 DE OCTUBRE AL 15 DE DICIEMBRE DE 2017

En Cali alos quince (15) dias del mes de diciembre del aio 2017, se reunieron Heclor Fabio Lopez Arstzabal, Representan'e Legal del Contaista y Helo Jose Ramirez Maldonado, supervisor del Contra, para deja constancia por medio

dela presente acia del recbo parcial de

AAAAAAAAAAAAAAAAAAA

iTem orresponds alos lieme & sresuctos convatados) | UNPAD  [TGANTBAD [, oo ACUMUADO onrermre mee | ACMUAD0 |ornronn Tonion | crvimns Tomoiee T o | PREsnio
N (Comesponde a los items o productos contratados) | TEET ) SRR [vALOR UNITARIO MU Dl oY [PRESENTE MES | PO VIRUNITARIO [ ToTAL [ e
11 180911 |TEJAPOLICARBON w2 157000 7483185 - - 1.366,00 7483765 10222822990 (5 15.266.880,60)
VALOR TOTAL COSTOS DIRECTOS 1749511050 $102228.229.90 55
VALOR TOTAL COSTOS INDIRECTOS
ADMINISTRACION| 2% 3.205.132]
| | IMPREVISTOS
UTILIDAD 8,5% 1.297.685|
VALOR TOTAL COSTOS DIRECTOS E INDIRECTOS - (519.769.697,08)
[
BALANCE PRESUPUESTAL
VIR INICIAL CONTRATO: 457.516.509,00
VIR ADICIONES:
VIR ACTUAL CONTRATO:
- VALOR SALDOPOR | %PAGADO
NO. DESCRIPCION FACTURADO % PAGADO PAGAR ACUMULADO
1 ACTA PARCIAL DE OBRAN'T 13179835700 2881% 32571815200 | 2881%
2 ACTAPARCIAL DE OBRAN°Z 32571816200 71.19% [ 7%
TOTAL 457.516.509,00 100,00% 100,00%
[FECHA DE ELABORACION: 14 DE OCTUBRE DE 2017
Elabord Aprobé

[CONTRATISTA: UNION TEMPORAL UNIVERSITARIO

Firma:
HECTOR FABIO LOPEZ ARISTIZABAL
REP. LEGAL UNION TEMPORAL UNIVERSITARIO

Avalo
SUPERVISOR OBRA: CARLOS ARTURO RINCON QUICENO

Firma:
[CARLOS ARTURO RINCON QUICENO

Elaboré: Equipo Auditor
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Asi las cosas, nos encontramos frente a una observacidn presuntamente
administrativa, disciplinaria y fiscal por encontrarse ante una gestién antieconémica,
ineficiente y ineficaz, generada con el actuar del sujeto de control, que desconoci6
lo contemplado en el articulo 6 de la Ley 610 de 2000, generando un presunto dafio
al patrimonio publico en cuantia total de $19.764.978.

Esta situacion se presenta porque hay una presunta falta de control y seguimiento
desde la planeacion por parte de la administracion hasta la ejecucion en las
actividades del supervisor y en cumplimiento de sus funciones, lo que generd un
presunto detrimento al erario de la entidad y el menoscabo de los recursos publicos,
gue conducen a un déficit en la operacion del hospital.

Con base en la situacion descrita se determina una presunta observacion
administrativa, disciplinaria y fiscal por parte de la entidad de conformidad con lo
establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34 numeral 1, cumplir y hacer que se
cumplan los deberes contenidos en la constitucion, los tratados de derecho
internacional humanitario los demas ratificados por el congreso, la leyes, los
decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y municipales, los estatutos de
entidad los reglamentos y los manuales de funciones, las decisiones judiciales y
disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos de trabajo y las érdenes
superiores emitidas por funcionarios competente y la ley 489 de 1998 articulo 3
principios de la funciéon administrativa.

12.0bservacién Administrativa, Disciplinaria y Fiscal

Contrato C17-239, cuyo objeto corresponde: “el contratista se compromete a
realizar adecuacién y mantenimiento de los cuartos de hospitalizacion general,
unidad de salud mental, los cuartos de autoclave, adecuacion area de la farmacia
adecuacion y mantenimiento de la sala de juntas de la unidad de oncologia”.

No se observa informes del supervisor, no se evidencia el pago de la seguridad
social del contratista y trabajadores, lo que resulta contrario a la resolucion No-3809-
2014 de septiembre 19 de 2014 mediante la cual se adopta el manual de
interventoria —supervision articulo 12 y lo previsto en la Circular 00001 del 6 de
diciembre de 2004 expedida por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico y el
entonces Ministerio de la Proteccion Social, implica que la base de cotizacion para
los sistemas de salud y pensiones del contratista, independientemente de la
naturaleza del contrato y su valor, correspondera al 40% del valor bruto del contrato
facturado en forma mensualidad, porcentaje sobre el cual se calculara el monto del
aporte obligatorio que en salud y pensiones debe efectuarse, el cual corresponde al
12.5% y 16% del ingreso base respectivamente, ingreso base que no podra exceder
de veinticinco (25) salarios minimos legales mensuales vigentes ni ser inferior a un
(1) smimv, En este caso, debe sefialarse que el calculo de la base de cotizacion de
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los contratistas, el cual corresponde al 40% del valor bruto del contrato se ha
establecido independientemente de los gastos o impuestos que al interior del
contrato deba asumir el contratista, ya que el propio Articulo 23 del Decreto 1703
de 2002 ha contemplado que el restante 60% corresponde a los costos imputables
al desarrollo de la actividad contratada (pagos de impuesto, compra de materiales,
pago de honorarios o salarios al personal que contrate el contratista, etc), lo cual
podia ocasionar demandas laborales en contra de la entidad, situacion que se
presenté por falta de control del supervisor.

No se observan las memorias de calculo, revisada la documentaciébn no se
evidencia la justificacion del imprevisto por $7.274.677 y se observa segun pagos
realizados un mayor valor pagado por valor de $2.301.323 para un presunto
detrimento total de $9.576.000, de conformidad con el siguiente cuadro:

Cuadro No.19

ACTA DE RECIBO FINAL Y CODIGO:
BALANCE PRESUPUESTAL VERSION:
GERENCIA DE PROYECTOS VIGENCIA:

JACTA No. 3
TIPO DE

CONTRAT _OBRA
JOBJETO: OBRAS DE ADECUACION Y MANTENIMIENTO DE LAS AREAS DE SALUD MENTAL, LABORATORIO, FARMACIA CENTRAL, ONCOLOGIA Y HEMATO ONCOLOGIA DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "EVARISTO GARCIA' E SEE.
|CONTRATISTAYECOND 0BRAS SAS
SUPERVISORICNA DE GESTION TECNICA ¥ LOGISTICA
DEL 28 DE NOVIEMBRE AL 15 DE DICIEMBRE DE 2017
PERIOD  En Cali, a los quince (15) dias del mes de diciembre del afio 2017, se reunieron Carlos Alberto Rojas Arbeléez, Representante Legal del Proyecond Obras SAS y Alexandra Sandoval, supervisora del Contrato,
para dejar constancia por medio de la presente acta del recibo parcial de las siguiente actividades segun las condiciones que se detallan a continuacién:

CONTRATO VALORES SALOGS
DESCRICION
e (Corresponde a los items o productos contratados) UNDAD CANTIDAD VALOR ACUMULADO PRESENTE MES /ACUMULADO TOTAL CANTIDAD VALOR Jeantioan. VIR UNTARID ToTaL fresaTe
CONTRATO UNITARIO ANTERIOR OETRIMENTO
/ALOR TOTAL COSTOS DIRECTGR LECTN e e T75005500 § 145.496.170;
[VALOR TOTAL T 5 TR R0 551268.00 0,
T 53 TS EETEI] HICAET 2375000 $26.916.791,
[ WPREVISTOS | 5.0% 2UTT050 BELA 2B 57503,00 0, 7274.677.00
[ UTILIDAD | 80% 34%6728,00 521275500 T7639.485,00 140.005,00 $11.639.693,
[VALOR TOTAL GOSTOS DRECTOS E INDIRECTOS AT TR RN 730350 § 184.052.655.6
Pago de mas 2301323
BALANCE PRESUPUESTAL 9.576.000,00
VIR INICIAL CONTRATO: 193.625.332
VIR ADICIONES:
VIR ACTUAL CONTRATO: 191.324.009
No. DESCRICION FECHA ] VALOR 1y pacabo | SALDOPORPAGAR PAGRDO
DEPAGO | FACTURADO ACUMULADO
7 FCTRPARCIAL OE OBRANFT SR T R
7 ACTA DE IS NO PREVISTOS LIS
3 FCTAFIAL OE GBRANZ SRR i =
TOTAL STEeBTE | 10000 00

(1) Descripcién de la etapa o el periodo facturado: acta parcial de obra. Para el caso de consultorias: pago anticipado, etapa fase o producto
FECHA DE ELABORACION: 15 DE DICIEMBRE DE 2017

Elabors Aprobé
[CONTRATISTA: PROYECOND OBRAS SAS

Firma:
[CARLOS ALBERTO ROJAS ARBELAEZ
REP. LEGAL PROYECOND OBRAS SAS

Avalo
[SUPERVISOR OBRA: CARLOS ARTURO RINCON QUICENO
Firma:

[CARLOS ARTURO RINCON QUICENO

Elaboré: Equipo Auditor

Lo cual evidencia la falta de seguimiento y control desde la planeacién hasta la
supervision mostrando deficiencias en el procedimiento por parte del supervisor y
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en cumplimiento de sus funciones lo cual generd un presunto detrimento al erario
de la entidad y el menoscabo de los recursos publicos, que conducen a un déficit
en la operacion del hospital.

Asi las cosas, nos encontramos frente a una observacidn presuntamente
administrativa, disciplinaria fiscal por encontrarse ante una gestion antieconémica,
ineficiente y ineficaz, generada con el actuar del sujeto de control, que desconocio
lo contemplado en el articulo 6 de la Ley 610 de 2000, generando un presunto dafio
al patrimonio publico en cuantia total de $9.576.000.

Con base en la situacion descrita se determina una presunta observacion
administrativa, disciplinaria, fiscal por parte de la entidad de conformidad con lo
establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34 numeral 1, cumplir y hacer que se
cumplan los deberes contenidos en la constitucion, los tratados de derecho
internacional humanitario los demas ratificados por el congreso, la leyes, los
decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y municipales, los estatutos de
entidad los reglamentos y los manuales de funciones, las decisiones judiciales y
disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos de trabajo y las érdenes
superiores emitidas por funcionarios competente y la ley 489 de 1998 articulo 3
principios de la funcion administrativa.

13.0Observacién Administrativa, Disciplinariay Fiscal

La entidad celebro el contrato No C17-203 cuyo objeto corresponde: actualizar el
esquema de implementacién y regulacién complejo, y el plan especial de manejo y
proteccion (pemp) del hospital universitario del valle "Evaristo Garcia "ESE , que se
encuentra ubicado en la calle 5 n° 36-08 del municipio Santiago de Cali -
departamento del valle del cauca, declarado por el ministerio de cultura como interés
cultural del ambito nacional, de intervencion nivel 1 conservacion integral” de lo
anterior se observo que la entidad pag6 el mencionado contrato en su totalidad por
valor de $268.790.000.

Por lo anterior al verificar el cumplimiento contractual se pudo evidenciar que la
entidad de manera descuidad pago el total del mencionado contrato desconociendo
lo estipulado en la minuta contractual que se refiere:

vigenies gue reguien la materna. PARAGRAFO TERCERO: El conlralista se compromele a
realizar los ajustes necesarios al ESQUEMA DE IMPLANTACION Y REGULACION
COMPLEJO, y al PLAN ESPECIAL DE MANEJO Y PROTECCION (PEMP) objeto del presente
contrato, hasta que los mismos sean aprobados por la Autoridad Competente (EI Departamento
Administralivo de Planeacion Municipal y EI Minislerio de Cultura) PARAGRAFO CUARTO:
Para la eiecucion del obieto del presente coniraln el eontratista tamara eomn hace de

Fuente: Minuta Contractual.
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Se evidencio dentro del expediente que no se existe el certificado de aprobacion del
proyecto por parte de planeacion municipal y el ministerio de cultura estipulado en
el contrato y los estudios previos paragrafo 3 numeral 3.1 y 3.2 numeral 6 ordinal
lll., de acuerdo a lo pactado en la forma de pago del contrato. Teniendo en cuenta
lo anterior no se debid cancelar el valor del 10% final hasta no obtener la licencia
y/o aprobacion del proyecto por parte de planeacién municipal y el ministerio de
cultura, situacion que se realizoé contrariamente a lo estipulado contractualmente lo
que genera un presunto detrimento patrimonial por valor de $28.679.000.

Por otra parte no se evidencia el pago de la seguridad social de los profesionales
vinculados como lo estipula el numeral 11 de la Clausula segunda del contrato.

Lo que resulta contrario a la resolucion No 3809-2014 de septiembre 19 de 2014
mediante la cual se adopta el manual de interventoria —supervision articulo 12 y lo
previsto en la Circular 00001 del 6 de diciembre de 2004 expedida por el Ministerio
de Hacienda y Crédito Publico y el entonces Ministerio de la Proteccién Social,
implica que la base de cotizacion para los sistemas de salud y pensiones del
contratista, independientemente de la naturaleza del contrato y su valor,
correspondera al 40% del valor bruto del contrato facturado en forma mensualidad,
porcentaje sobre el cual se calculara el monto del aporte obligatorio que en salud y
pensiones debe efectuarse, el cual corresponde al 12.5% y 16% del ingreso base
respectivamente, ingreso base que no podra exceder de veinticinco (25) salarios
minimos legales mensuales vigentes ni ser inferior a un (1) smimv. En este caso,
debe sefialarse que el calculo de la base de cotizacion de los contratistas, el cual
corresponde al 40% del valor bruto del contrato se ha establecido
independientemente de los gastos o impuestos que al interior del contrato deba
asumir el contratista, ya que el propio Articulo 23 del Decreto 1703 de 2002 ha
contemplado que el restante 60% corresponde a los costos imputables al desarrollo
de la actividad contratada (pagos de impuesto, compra de materiales, pago de
honorarios o salarios al personal que contrate el contratista, etc), lo cual podia
ocasionar demandas laborales en contra de la entidad, situacién que se presento
por falta de control del supervisor.

No se evidencia presupuesto oficial que identifique las actividades a ejecutar
debidamente cuantificadas y valoradas de conformidad con el decreto 1150 de
2007, ello por cuanto la entidad no realizé un presupuesto oficial debidamente
cuantificado y valorado.

En conclusion, se observd que el incumplimiento contractual, aunado a la falta de
controles efectivos por parte de las oficinas que tiene a cargo el direccionamiento y
seguimiento de estos procesos y procedimientos dio lugar a la situacién presentada,
en contravia de los principios de la contratacion.
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Asi las cosas, nos encontramos presuntamente frente a una observacion
administrativa disciplinaria y fiscal por una gestion antiecondmica e ineficiente
generada con el actuar del sujeto de control, que desconocio lo contemplado en el
articulo 6 de la Ley 610 de 2000, generando un presunto dafio al patrimonio publico
en cuantia de $28.679.000.

Con base en la situacion descrita se determina una presunta observacion
administrativa, disciplinaria y fiscal por parte de la entidad de conformidad con lo
establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34 numeral 1, cumplir y hacer que se
cumplan los deberes contenidos en la constitucion, los tratados de derecho
internacional humanit5ario los demas ratificados por el congreso, la leyes, los
decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y municipales, los estatutos de
entidad los reglamentos y los manuales de funciones, las decisiones judiciales y
disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos de trabajo y las érdenes
superiores emitidas por funcionarios competente y la ley 489 de 1998 articulo 3
principios de la funcion administrativa.

3.2.1.2. Resultado Evaluacion Rendicion de Cuentas

SE EMITE UNA OPINION Eficiente en la vigencia 2017; con base en el siguiente
resultado:

RENDICION Y REVISION DE LA CUENTA

Puntaje

VARIABLES A EVALUAR Calificacion Parcial Ponderacién g
Atribuido

Oportunidad en la rendicién de la cuenta 97,2 0,10 9,7

Suficiencia (diligenciamiento total de formatos vy
anexos)

Calidad (veracidad) 83,3 0,60 50,0
SUB TOTAL CUMPLIMIENTO EN RENDICION Y REVISION DE LA CUENTA 1,00 84,7

83,3 0,30 25,0

Calificacién
Eficiente 2
Con deficiencias 1
Ineficiente 0
Fuente: Matriz de calificacion,

Elaboré: Equipo auditor

Eficiente

La rendicién de la cuenta realizadas por RCL, como resultado del diligenciamiento
de la matriz obtuvo una calificacién de 84,7 puntos en la vigencia 2017.

El Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E rindi6 la cuenta anual
consolidada para la vigencia fiscal 2017, dentro de los plazos previstos para la
rendicion de la cuenta y presentacion a través del Sistema de Rendicion de Cuentas
en Linea, RCL, en cumplimiento a lo establecido en los procedimientos y
disposiciones legales, la cual se pudo verificar en desarrollo de la auditoria, la
entidad cumplié en debida forma y dentro del término legal establecido, con el
diligenciamiento de los formatos, documentos electronicos.
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14.0Observacién administrativa con incidencia Sancionatoria

En lavigencia 2017, el Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E, rindio
con deficiencias la contratacién en el aplicativo de rendicién de cuentas en linea
(RCL), comparado con los registros entregados por la entidad y la publicacion en el
Secop; se evidencié que no fueron rendidos la totalidad de los contratos como
tampoco se rindieron en su totalidad las 6érdenes de compra; en la forma y términos
que sefialan la Resolucion Reglamentaria No. 008 de abril 20 de 2016, en especial
articulo 34 del Capitulo 1 Titulo VI.

En cuanto a la calidad de la informacién, se observaron deficiencias que se
evidencian en las observaciones contenidas en el acapite de Gestion Contractual.

Lo anterior a causa de deficiencias administrativas, que generan como
consecuencia limitaciones para realizar la evaluacion, ocasionando incertidumbre
en la rendicion real de los contratos ejecutados por la entidad.

3.2.1.3. Legalidad

SE EMITE UNA OPINION, Eficiente para la vigencia 2017, con base en el siguiente
resultado:

TABLA1-3

LEGALIDAD

Puntaje

VARIABLES A EVALUAR Calificacion Parcial Ponderacion L
Atribuido

Financiera 96,2 0,40 385

De Gestién 72,4 0,60 43,4

CUMPLIMIENTO LEGALIDAD 1,00 81,9

Calificacion
Eficiente 2
Con deficiencias 1
Ineficiente 0
Fuente: Matriz de calificacién
Elaboré: Equipo auditor

Eficiente

Legalidad Financiera:

Evaluada la situacion financiera del Hospital Universitario del Valle se evidenci6 un
cumplimiento en la vigencia 2017, fue de 81,9%, producto de la ponderacion
asignada establecida en la matriz, resultado del cumplimiento normativo en la
ejecucion de sus procedimientos y operaciones contables, presupuesto y estados
contables, la entidad no alcanzé el 100% por cuanto existen actividades que no se
han cumplido.

Legalidad en Gestion
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El Hospital en la formulacién del Plan de Desarrollo institucional, se rigio por la Ley
152 de 1994, los lineamientos del Plan estan en coherencia con los Planes de
Desarrollo Nacional y Departamental, fue construido con participacion de la
comunidad y organizaciones sociales y econémicas.

Los diferentes instrumentos del Sistema Presupuestal son aplicados en el hospital
y se convierten de acuerdo con los seguimientos y evaluacion de los resultados en
herramientas fundamentales para la toma de decisiones.

Legalidad Administrativa

Organizacion - Planta de Cargos

Cuadro No.20

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “EVARISTO GARCIA”
RELACION POR CARGOS Y NIVELES

PLANTA DE CARGOS POR NIVELES CONTRATO A PLANTA DE CARGOS POR NIVELES CONTRATO
TERMINO INDEFINIDO Y A TERMINO INDEFINIDO Y LIBRE
LIBRE NOMBRAMIENTO Y REMOCION - NOMBRAMIENTO Y REMOCION DESPUES DE
ANTES DE LA REORGANIZACION 2016 LA REORGANIZACION 2017
No. CARGOS o No. CARGOS o
NIVEL PROVISTOS & NIVEL PROVISTOS &
Directivo 19 1 Directivo 17 2.8
Asesor 7 0.5 Asesor 5 0.8
Profesional 408 28.2 Profesional 225 37.6
Técnico 117 8.1 Técnico 31 5.
Asistencial 580 40.1 Asistencial 208 34.7
Oficiales 312 21.6 Oficiales 113 18.9
TOTAL 1.443 100 TOTAL 599 100

La planta de cargo del hospital universitario del Valle “Evaristo Garcia”, en la
vigencia 2016, constaba de 1.443 cargos discriminados asi: 19 del nivel directivos,
7 asesores, 408 profesionales, 117 técnicos, 580 asistenciales y 312 oficiales.

En el 2017 después de la reorganizacion hospitalaria, la planta de cargos se
conformé con 17 del nivel directivo, 5 asesores, 225 profesionales, 31 técnicos, 208
asistenciales y 113 oficiales, para un total de 599 cargos, con una disminucién de
844 cargos con relacién al 2016.
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Modalidad de Vinculacion

Cuadro No.21

PLiANTA DE CARGOS POR N~IVELES A PLf\NTA DE CARGOS POR NJVELES A

TERMINO INDEFINIDO - ANO 2016 TERMINO INDEFINIDO - ANO 2017
Periodo Fijo 2 0.1 Periodo Fijo 2 0.3
Libre Nombramiento 18 1.2 Libre Nombramiento 16 2.7
Carrera Administrativa 493 341 Carrera Administrativa 306 511
Provisionales 246 17 Provisionales 115 19.2
Tarjadores Oficiales 280 19.4 Trabajadores Oficiales 100 16.7
Servicio Social Obligat 3 0.2 Servicio Social Obligat. 2 0.3
Vacantes 401 27.8 Vacantes 58 9.7
TOTAL 1.443 100 TOTAL 599 100

La planta de cargos a término indefinido en el 2016 estaba conformada de la
siguiente forma: 2 de periodo fijo, 18 de libre nombramiento, 493 de carrera
administrativa, 246 provisionales, 280 trabajadores oficiales, 3 del servicio social
obligatorio y 401 vacantes, para un total de 1.443 cargos.

Para el 2017 después de la reorganizacion hospitalaria, la planta de cargos se
clasificé asi: periodo fijo 2, libore nombramiento 16, carrera administrativa 306,
provisionales 115, trabajadores oficiales 100, servicio social obligatorio 2 y vacantes
58; para un total de 599 cargos.

De acuerdo con lo anterior, se evidencia que la mayor participacion en la planta de
cargos en las dos vigencias se concentra en los empleados de carrera
administrativa con el 34% en el 2016 y 51% en el 2017.

Asi mismo, se estableci6 que, con ocasién de la reorganizacion hospitalaria en este
sentido, los gastos por concepto de la nédmina presentaron disminucion del 33% en
relacion con el 2016.

Costo total de las nominas

El valor total de la némina de activos para la vigencia 2016 fue de $45.242 millones
y para el 2017 $33.015 millones.

El hospital diciembre de 2017, contaba con una némina de 133 pensionados cuyo
costo ascendid a $2.203 millones.
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El siguiente cuadro refleja el valor total pagado en el 2017 por concepto de personal
(agremiaciones) vinculado mediante contratos.

Cuadro No.22

< No. FACTURACION
AGREMIACION PROCESO CONTRATOS TOTAL
Médicos Cirujanos
Agremiacion de Cirujanos del Valle | Generales y Pejdiatras 5 $544.620.000
Asociacion Sindical - ASCIVAL Minima Invasiva 5 $206.280.000
Asociacion de Anestesidlogos del Médicos
Valle Organizacion Sindical - Anestesiolodos 6 $1.682.752.192
ASANVALLE g
Auxiliares de Servicios
Generales 9 $1.550.892.890
Factura;{uon, Carteray 6 $4.889.949.148
ecaudo
Médicos Especialistas 9 $12.745.434.857
Asociacion Gremial Especializada de Médicos
Occidente - AGESOC Subespecialistas 9 $6.878.746.910
Profesionales
Administrativos 9 $5.067.988.732
Profesionales Clinicos $5.367.205.858
Técnicos Clinicos $3.210.610.865
Asociacion Sindical de Radiologos . L
del Valle del Cauca - ASIRVAL Médicos Radidlogos 6 $2.064.503.400
Auxiliares en 9 $9.719.976.843
Enfermeria
Asociaci6n Sindical de Trabajadores | Auxiliares y Técnicos 9 $4.366.798.294
de Colombia y la Salud - Administrativos
ASSTRACUD Médicos Generales 9 $9.227.370.759
Profesmnalqs en 9 $4.962.967.919
Enfermeria
TOTALES 15 118 $72.486.098.667

El cuadro anterior muestra que, para atender los 15 procesos de la parte misional y
administrativa del hospital en el 2017, se realizaron 118 contratos por un total de
$72.486 millones.

Legalidad Contractual:

En los contratos evaluados en la muestra existe un analisis de precios de mercado,
se dice que se obtienen de las propuestas, pero documentalmente se aporto la
evaluacion de estos por parte de la entidad.

En las carpetas contractuales se observé que el Hospital Universitario del Valle
Evaristo Garcia E.S.E. en un concepto general presentd deficiencias en el
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cumplimiento y publicacion de los procesos y procedimientos en el sistema
electrénico de contratacion publica.

En relaciébn con la calidad en los registros y aplicacion del presupuesto, se
confrontaron los certificados de disponibilidad presupuestal y registro presupuestal,
el primero se emite antes y en la fecha de suscripcion de los contratos, con cuantia
gue no supera a la de la firma del contrato, el registro se emite en la misma fecha
del acta de inicio de los contratos.

El supervisor se asigna por oficio firmado por el Gerente del Hospital Universitario
del Valle E.S.E, es aceptado por quien es designado, y se realiza en la misma fecha
de la firma del acta de inicio de los contratos, pero en el contrato de prestacion de
servicios numero C17-038 de 2017, quien obro como supervisor no fue designado
legalmente, contrato que fue observado dentro del cuerpo del informe de gestion
contractual.

El ente territorial suscribe sus estudios previos en los contratos, los particulariza con
respecto a la articulacion del objeto contractual a ejecutar, pero se encontrd que en
estos como planeacion contractual no describe metas a ejecutar, indicadores que
puedan medir el beneficio cualitativo como efecto de la contratacion, como también
existio en el contrato de prestacién de servicios nimero C17-093 de 2017 una
irregularidad en la escogencia del perfil del contratista, lo cual quedo consignado en
el informe del contrato.

Se realiza la invitacion de acompafiamiento para el ejercicio del control social, en la
generalidad de los contratos.

Por otro lado, en la revision de las 6rdenes de compra relacionadas con los
medicamentos en general y de manera particular en los medicamentos de alto
costo, se observo lo siguiente:

15.0Observacién administrativa

Se observé que el hospital manejo historias clinicas y documentos anexos para la
entrega de medicamentos, evolucion y registros de los pacientes de manera
manual, lo que ocasiona errores en la digitacion y/o transcripcion y entrega o
distribucion de los medicamentos a los pacientes; otros errores comunes que
pueden derivarse en glosas son:

e Datos incompletos en relacién con la atencion del paciente
e Registros con tachones y enmendaduras y/ espacios en blanco
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e Descripcion inentendible que expone al paciente a aplicar procedimientos
equivocados

e Registros de historias clinicas sin documentos pertinentes para iniciar el proceso
de cobro

¢ No registro de entrega de medicamentos, tal como se muestra en el siguiente
cuadro, donde se observan las glosas iniciales de los medicamentos en especial
los de alto costo:

Cuadro No.23

MEDICAMENTO MOTIVO GLOSA DESCRIPCION
TRASTUZUMAB TRASTUZUMAB 440MG/50 ML - | No se evidencia la aplicacion, ni
440MG/50 ML POLVO RCNSTITUIR SLN - 440 |el acta de entrega al usuario

mg - VIAL para aplicacién ambulatoria
TRASTUZUMAB TRASTUZUMAB 440MG/50 ML - | No se evidencia la aplicacién, ni
440MG/50 ML POLVO RCNSTITUIR SLN - 440 |el acta de entrega al usuario

mg - VIAL para aplicacién ambulatoria
TRASTUZUMAB Sin soporte de acta de entrega al | TRASTUZUMAB 440MG/50 ML
440MG/50 ML paciente, ni soporte de historia |- POLVO RCNSTITUIR SLN -

clinica que evidencie aplicacion en | 440 mg - VIAL

la institucion, sujeto a nueva

auditoria

Lo anterior a causa de debilidades en los procedimientos administrativos; asi
mismo, falencias en la implementacién de la Historia Clinica Electronica, atribuida
por la Ley 1438 de 2011 que determina dar el inicio a la conformacion de
expedientes electronicos que deberan contar con procedimientos obligatorios para
su autenticidad como son la foliacion, integridad, recuperacion, seguridad, archivo
electrénico y conservacion electronica establecidos en los articulos 58 y 59 de la
Ley 1437 de 2011, reglamentados por el Decreto 2609 de 2012.

De igual manera lo prescrito en el articulo 1 de la Resolucién 1995 de 1999, que
define a) La Historia Clinica es un documento privado, obligatorio y sometido a
reserva, en el cual se registran cronol6gicamente las condiciones de salud del
paciente, los actos médicos y los demas procedimientos ejecutados por el equipo
de salud que interviene en su atencién. Dicho documento Unicamente puede ser
conocido por terceros previa autorizacion del paciente o en los casos previstos por
la ley.

Asi mismo, en el articulo 5, se define que “La Historia Clinica debe diligenciarse en
forma clara, legible, sin tachones, enmendaduras, intercalaciones, sin dejar
espacios en blanco y sin utilizar siglas. Cada anotacion debe llevar la fecha y hora
en la que se realiza, con el nombre completo y firma del autor de la misma”.

En consecuencia, se generan diferencias en los valores facturados, que a su vez
pueden dar origen a glosas afectando el flujo financiero del hospital; de igual manera
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el no contar con este tipo de herramienta afecta la toma de decisiones, la calidad de
las atenciones prestadas, incrementa el margen de errores y desmejora la gestion
de la informacion electrénica de la salud.

16.0bservacion Administrativa

Se evidencié que el hospital no cuenta con politica, metodologia y/o procedimiento
para la seleccion, adquisicion, conservacion, distribucion, utilizacion, suministro y
control de los medicamentos; lo anterior por deficiencias administrativas, de
organizacion y control. Lo cual da lugar a la deficiente aplicacion a uno de los
Principios del Sistema de Seguridad Social en Salud, contenido en el articulo 3 de
la Ley 1438 de 2011: 3.20 Prevencion. Es el enfoque de precaucion que se aplica a
la gestion del riesgo, a la evaluacion de los procedimientos y la prestacion de los
servicios de salud.

Lo anterior influye directamente en la eficiencia de las actuaciones administrativas
y no permite realizar un manejo general adecuado de los medicamentos, de forma
que se asegure la cobertura de necesidades de los pacientes, manteniendo el
minimo stock operativo posible: estableciendo una rotacién adecuada dependiendo
de las condiciones del hospital, su ubicacion, del plazo de entrega del proveedor,
entre otras; de igual manera afecta la seleccién de los medicamentos a utilizar,
porque no se cuenta con criterios de eficacia, seguridad, costo y necesidad que
sirvan para evitar incrementos del gasto del hospital.

17.0bservacion Administrativa

Se presentan en la base de datos de medicamentos (Servinte) diferencias en los
precios en relacion con la compra de éstos, toda vez que las presentaciones que se
ingresan y/o se registran en la base de datos difieren de la presentacién de la
compra.

Lo anterior por deficiencias administrativas, asi como ausencia de un sistema
integrado que permita establecer controles y realizar un adecuado seguimiento a
los procesos asociados con los medicamentos; falta de establecer un procedimiento
de adquisicion de medicamentos dentro del marco legal vigente; criterios para la
seleccion de medicamentos para su utilizacion en el hospital; condiciones de
adquisicion, priorizando los medicamentos de alto costo unitario o alto volumen de
utilizacion; definicion de las especificaciones técnicas: presentacion, cumplimiento
de las especificaciones técnicas; calidad del servicio del proveedor, entre otros.

Lo anterior da lugar a la deficiente aplicacion a dos de los Principios del Sistema de

Seguridad Social en Salud, contenido en el articulo 3 de la Ley 1438 de 2011: 3.14
Transparencia. Las condiciones de prestacion de los servicios, la relacion entre los
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distintos actores del Sistema General de Seguridad Social en Salud y la definicion
de politicas en materia de salud, deberdn ser publicas, claras y visibles. 3.20
Prevencion. Es el enfoque de precaucion que se aplica a la gestion del riesgo, a la
evaluacion de los procedimientos y la prestacion de los servicios de salud.

En consecuencia, se genera incertidumbre sobre el valor a facturar de los
medicamentos a las diferentes entidades, afectando en el precio final a través de
las glosas y por ende el flujo financiero del hospital.

Legalidad Ambiental

Para la evaluacion de la Legalidad de Gestion Ambiental del Hospital Evaristo
Garcia, se verifico la existencia del Plan de Gestion Integral de Residuos
Hospitalarios y Similares PGIRHS, conforme a los requerimientos legales en la
formulacién, aprobacion e implementacién, asi como el acatamiento a los
procedimientos en cuanto a la Gestion Interna, Grupo Administrativo de Gestion
Ambiental y Sanitaria, Segregacion en la fuente, Desactivacién, Movimiento interno,
Almacenamiento, Plan de contingencia, Monitoreo componente interno, Gestion
externa, Recoleccién, Aprovechamiento, Tratamiento y Disposicion final.

El andlisis de legalidad practicado se orienté al cumplimiento de las obligaciones
establecidas en el Decreto 351 del 19 de febrero de 2014, la Resolucion 1045 de
2003 y la Resolucion 1164 de 2002, evaluando y verificando el manejo integral de
los residuos hospitalarios PGIRH (recoleccion, manejo, transporte, tratamiento y
disposicion final) y Decreto 2811 de 1974 referente a los estudios de los recursos
agua, aire, suelo, vertimientos de acuerdo con su aplicabilidad

Legalidad de Tecnologias de las Comunicaciones y la Informacion. (TICS)

Una vez evaluada la Legalidad de Tecnologias de las Comunicaciones y la
Informacién, se obtuvo un resultado de 65,8 puntos, para la vigencia 2017, en razén
al cumplimiento en las fases o etapas de la politica anti-tramites y de gobierno en
linea, contenidos en la matriz de evaluacion de gestion fiscal, con base en los
siguientes resultados:

En la legalidad se evaluaron las fases o etapas de la politica anti-tramites a partir
del cumplimiento total o parcial de éstas; se analizaron los criterios relacionados con
gobierno en linea sobre la informacién basica en la pagina web del Hospital, como
vision, mision, objetivos, localizacion fisica, planes, programas, rendicion de
cuentas publicas, entre otros aspectos, evidenciandose lo siguiente:

18.0Observacién Administrativa
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Se evidencio que la pagina web de la entidad (www.huv.gov.co), carece de los
siguientes enlaces que proporcionan la informacién de interés al publico en general
y con ello brindar un mejor servicio a la comunidad:

Boton de busqueda dentro de la pagina web.

Transacciones en linea

Encuestas

Contactenos visible en la pagina de inicio

Fecha de actualizacion

Politicas de uso y privacidad/Politica Editorial y de Actualizacion
Direccion del hospital, teléfonos de las sedes principales y sucursales
En que navegadores trabaja

Derechos de autor el copyright

10 Redes sociales vinculadas al hospital

11.Preguntas frecuentes de los usuarios

12.Ubicacion geografica

13.Horarios de atencion

14.Glosario de términos

15.Pagina de nifios y nifias

16.Convenios institucionales

17.Lineas telefonicas

18.Requisitos de atencion y citas

19.Informacion de la contratacion referente a las 6rdenes de compra
20.Enlace de noticias

21.Enlace de servicio al cliente

22.Enlace servicio al ciudadano

23.Contador de visitas.

24.Revisar accesos al menu principal

25.Informacion de audio y video si es el caso

©CoNoO~wNE

3.2.1.4. Gestion Ambiental

Con lo anterior, se observa deficiencia en la aplicacién al Decreto 1008 de 2018; a
causa de debilidad en la aplicacion de controles y seguimientos que se debe
efectuar para que los responsables de brindar la informacion que en ella se publica
la aporten y la mantengan actualizada, lo anterior genera deficiencia en los
mecanismos de participacion, en la transparencia y la mejora de los servicios en
colaboracion con la comunidad.

Se emite una opinion eficiente, con base en el siguiente resultado:
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GESTION E INVERSION AMBIENTAL

Puntaje

VARIABLES A EVALUAR Calificacion Parcial Ponderacion L
Atribuido
Cumplimiento i de planes, programas Yy 90,6 0,60 54,4
proyectos ambientales.
Inversién Ambiental 90,0 0,40 36,0
CUMPLIMIENTO GESTION AMBIENTAL 1,00 90,4
Calificacion
Eficiente 2 -
—— Eficiente

Con deficiencias 1
Ineficiente 0

Fuente: Matriz de calificacion
Elaboré: Equipo auditor

La evaluacion de la Gestion de Inversion Ambiental dio como resultado un puntaje
de 90,4. El andlisis se centré en la verificacion del impacto generado a la comunidad
mediante el cumplimiento del “Plan de Gestidn Integral de Residuos Hospitalarios
PGIRHS. El hospital presenta una mejora considerable, en temas como la
segregacion en la fuente, disposicion adecuada de los residuos en sus cuartos
intermedios, los cuales estan distribuidos en los seis pisos y establecidos con una
buena capacidad, las rutas estan distribuidas en tres turnos diarios, iniciando en el
piso sexto y finalizando en la unidad final, los estudios establecidos por ley fueron
presentados oportunamente a la autoridad ambiental.

Sin embargo a la fecha dicha entidad no ha entregado la declaratoria y no ha hecho
los contra muestreos, por lo que es imposible determinar si los estudios fueron
hechos a satisfaccion y cumpliendo la normatividad ambiental vigente; por lo tanto
se le solicitara a la autoridad ambiental informacidn respecto a la evaluacion de
dicha declaratoria 2015, 2016 y 2017.

3.2.1.5. Resultado Seguimiento Plan de Mejoramiento
El hospital obtuvo un puntaje de 86,1 con la cual se calificé el plan de mejoramiento

como cumplido, de acuerdo con lo prescrito en la Resolucién No.001 del 22 de
enero de 2016.

PLAN DE MEJORAMIENTO
VARIABLES A EVALUAR Calificacién Parcial Ponderacién FURES
Atribuido
Cumplimiento del Plan de Mejoramiento 89,4 0,20 17,9
Efectividad de las acciones 85,2 0,80 68,2
CUMPLIMIENTO PLAN DE MEJORAMIENTO 1,00 86,1
Calificacién

Cumple 2
Cumple Parcialmente 1 Sl
No Cumple 0

Fuente: Matriz de calificacién
Elaboré: Equipo auditor

57



{-: Contraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accién

Se realizé el analisis y evaluacion

al cumplimiento de las acciones correctivas

suscritas en el plan de mejoramiento vigencia 2017, calificando las acciones de
mejora, observando los siguientes resultados:

Los planes de mejoramiento evaluados de las auditorias corresponden a:

Cuadro No.26

Integral Modalidad Regular, Vigencia 2015

Acciones Acciones
Plan De Mejoramiento Acciones Cumplidas Parcialmente no
Cumplidas Cumplidas
Auditoria Gubernamental con Enfoque 10. 25. 39
Integral Modalidad Regular, Vigencia 2013 T
Auditoria Gubernamental con Enfoque 19 10
Integral Modalidad Regular, Vigencia 2014
14, 17, 39, 44,51, 52, 53,
Auditoria Gubernamental con Enfoque 54, 55, 56, 57, 58, 61, 63, 11

65, 66, 70, 71, 73, 74, 75,
76, 77, 87, 88

Auditoria Gubernamental con Enfoque

1,3,5,8,9, 10, 13, 14,

15, 16, 17,18, 19, 21, 2,4,6,7,12, 11

Integral Modalidad Regular, Vigencia 2016 22,23, 24, 25, 27, 28, 20, 26
29, 30, 31, 32, 33, 34.
Modalidad Especial Cierre Fiscal vigencia 56
2016 '
Visita Fiscal D.C-139-2016 1,2,3,4

Fuente: Planes de Mejoramiento

Indicadores de Cumplimiento al Plan de Mejoramiento

Cuadro No. 27

INDICADORES DE CUMPLIMIENTO

OBSERVACION

No. Acciones Cumplidas X 100
Total Acciones Suscritas

Este indicador sefala que, de las 71 acciones evaluadas, la
Entidad dio cumplimiento a 57, lo que corresponde a un 80.3%.

No de Acciones Parcialmente Cumplidas X 100
Total Acciones Suscritas

Este resultado establece que la Entidad dio cumplimiento
parcial a 13 acciones, equivalentes a un 18.3%.

No. de Acciones No Cumplidas X 100 =
Total Acciones Suscritas

Este indicador sefala que, de las 71 acciones evaluadas, la
Entidad no dio cumplimiento a 1, lo que corresponde al 1,41%

Fuente: Seguimiento al plan de mejoramiento
Elabor6: Equipo auditor

Del cuadro anterior se observa que porcentaje mas alto se presenta en las acciones
cumplidas por parte del hospital con un 77,46%; éstas coadyuvaron al mejoramiento
de la gestion del hospital durante la vigencia auditada, principalmente en lo
relacionado con la gestion financiera.

Las acciones parcialmente cumplidas corresponden al 21,13% y las acciones no
cumplidas al 1,41; las cuales haran parte del Plan de Mejoramiento suscrito de este

informe de auditoria.
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3.2.1.6. Control Fiscal Interno

Se emite una opiniébn Con deficiencias, para la vigencia 2017, con base en el
siguiente resultado:

TABLA 1-7

CONTROL FISCAL INTERNO
VARIABLES A EVALUAR Calificacién Parcial Ponderacién Pu_nte_qe
Atribuido
(E:\::al)luaclun de controles (Primera Calificacion del 70,9 0,30 213
Efectividad de los controles (Segunda Calificacion 62,9 0,70 44,0
del CFI)
TOTAL 1,00 65,3
Calificacion
Eficiente 2 L
—— Con deficiencias

Con deficiencias 1
Ineficiente 0

Fuente: Matriz de calificacién
Elabor6: Equipo auditor

Sistema de Control Interno (Vigencia 2017)

Mediante la aplicacion de pruebas sustantivas, se valoro la operatividad del Sistema
de control interno en el HUV durante la vigencia 2017, en los siguientes procesos:

Control De Evaluacion y Seguimiento.
Auditorias Internas

Se presentd ante el comité coordinador de control interno el plan anual de auditoria
de la vigencia 2017, el plan en mencion fue cumplido en un 100% y de cada auditoria
realizada se envié el informe correspondiente al Representante Legal, para su
conocimiento y para fines pertinentes; tomando en cuenta la Ley de transparencia
y acceso a la informacién. No obstante, esta programacion se realizd Unicamente
como seguimiento propuesto en el plan de desarrollo.

Los siguientes son los seguimientos al plan de accién por procesos:

Cuadro No.28
AUDITORIAS - VIGENCIA 2017

Banco de Sangre

Gestidn Logistica Hospitalaria y Ambiental

Gestion Financiera

Apoyo Diagndstico y Terapéutico

Gestidn Técnica

Gestion de la Informacion

N[ | WIN|F

Gestion del Talento Humano
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AUDITORIAS - VIGENCIA 2017

8 ‘ Alianzas Estratégicas

Fuente: Control Interno.
Elabor6: Equipo auditor

Por otro lado, teniendo en cuenta los lineamientos definidos por el Departamento
Administrativo de la Funcion Publica, se elaboraron los informes ejecutivos anuales
de Control Interno en las fechas establecidas.

Planes de Mejoramiento

Se realiz6 la entrega de los planes de mejoramiento como respuesta a las auditorias
internas realizadas por la Oficina de Control Interno, a estos planes de mejoramiento
se les realiz6 seguimiento y se le envio el informe correspondiente al Representante
Legal.

Conjuntamente la entidad atendiendo lo dispuesto en el numeral 5 del articulo 26
del Acuerdo 565 del 25 de enero de 2016 “Por el cual se establece el sistema tipo
de evaluacion del desempefo laboral de los empleados publicos en carrera
administrativa y en periodo de prueba”, emitido por la Comision Nacional del
Servicio Civil, que al tenor dice: “Si como resultado de la evaluacion definitiva
correspondiente al periodo anual ordinario, la calificacion se ubica en el nivel
satisfactorio (mayor a 65% y menor a 80%) el empleado publico debera suscribir
plan de mejoramiento para iniciar el periodo de evaluacidén siguiente, es decir que
el plan de mejoramiento se constituird en insumo para la Fase | del periodo de
evaluacion siguiente”.

Por lo anterior se implementaron los planes de mejoramiento individual; los cuales
se suscribieron con tres funcionarios de la entidad.

Informacion y Comunicacion.

La entidad elaboré y publicé en la pagina web, la carta de trato digno al ciudadano,
lo cual estaba definida dentro de las actividades programadas dentro del
componente servicio al ciudadano de la Estrategia del Plan Anticorrupcion y de
Atencion al Ciudadano.

Ademas, la administracion cuenta con mecanismos para identificar la informacion
externa, tales como: buzén de sugerencia, ventanilla Unica y pagina web, teniendo
en cuenta el procedimiento normalizado para el buzdn de sugerencias, el cual hace
parte del Manual de Peticiones, Quejas y Reclamos adoptado a través de la
Resoluciéon No.GG 3623 del 6 de octubre de 2017.
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A través de ventanilla Unica, cada mes se realizan los informes de seguimiento a las
PQRS, donde se generan alarmas a los diferentes responsables de los servicios en
relacion a los tiempos de respuesta a cada una de ellas, este informe es enviado a
control interno disciplinario y publicado en la pagina web.

A través de la pagina web y carteleras se informa a la comunidad sobre los
diferentes eventos realizados por la administracion y se publica la informacién
relevante, se da cumplimiento a la informacion minima a publicar de acuerdo a la
ley 1712 de 2014.

Gestion Documental.

La entidad cuenta con las Tablas de Retencion Documental (TRD) las cuales fueron
aprobadas por el Consejo Departamental de Archivo del Valle del Cauca, mediante
Acuerdo No. 098 de 2012; en la vigencia 2015 se realizo el diagndstico integral de
archivo, en el cual permitio evidenciar el estado real de la gestion documental de la
entidad, ademas de identificar los diferentes espacios asignados para la
organizacién de la documentacién y las condiciones administrativas fisicas y de
conservacion.

En cuanto a la organizacién de los archivos de gestion, en el aplicativo DARUMA se
encuentran los procedimientos de Gestibn documental relacionados con Historias
clinicas y ventanilla Unica.

A la fecha de esta auditoria se encuentra en proceso la actualizacion de las Tablas
de Retencion Documental, teniendo en cuenta las Gltimas modificaciones realizadas
a la estructura de la entidad y la actualizacion del Diagnéstico Integral de Archivo,
esto con el fin de elaborar los Instrumentos Archivisticos de la entidad y normalizar
la Gestion Documental.

Por lo anterior la Oficina Coordinadora de Gestion de la Informacién con apoyo de
la Oficina Asesora de Planeacion ha realizado planes de contingencia para mejorar
las condiciones de los depdsitos en donde reposan actualmente los acervos
documentales de la entidad

Estado del sistema de control interno de acuerdo a evaluacion realizada por
el Departamento Administrativo de la Funcidon Publica (DAFP)

De acuerdo con lo publicado por el Departamento Administrativo de la Funcion
Publica y la expedicion del Decreto 1499 de 2017, se definié un solo Sistema de
Gestidn, el cual se articula con el Sistema de Control Interno definido en la Ley 87
de 1993.
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En consecuencia, el Informe Ejecutivo Anual inicialmente reglamentado a través del
articulo 2.2.21.2.5 del Decreto 1083 de 2015, modificado por los Decretos 648 del
19 de abril de 2017 y el Decreto 1499 del 11 de septiembre de 2017, razén por la
cual, es a través del aplicativo FURAG que recolecto la informacion sobre el avance
del Sistema de Control Interno en todas las entidades, por tratarse de una dimension
del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion MIPG 2, donde se realizaron las
encuestas a través del aplicativo FURAG y se derogo la presentacion de la encuesta
anual de control interno que daba origen al analisis del nivel de madurez.

Por lo anterior el Modelo Integrado de Planeacion y Gestion (MIPG) establecio una
metodologia para el analisis de la informacion, parte de la determinacién de no
establecer ranking por desempefio; por el contrario, su proposito es en primer lugar,
lograr que los resultados de las entidades se constituyan en una fuente de referencia
individual, para que a partir de ella se establezcan retos propios de mejoramiento; y
en segundo lugar, para que las entidades tengan mejores referentes de gestion
dentro de un conjunto de entidades con caracteristicas similares y como resultado
de estos referentes se desarrollen procesos de aprendizaje, replica y mejoramiento
en otras entidades.

Resultados generales de desempefio institucional

Para efectos del presente informe, se aplica la metodologia del DAFP y los grupos
conformados, se denominaran grupo par.

El quintil es una medida de ubicacion que le permitira a la entidad conocer que tan
lejos esta del puntaje maximo obtenido dentro del grupo par. Una entidad con buen
desemperfio estara ubicada en los quintiles méas altos (4 y 5), mientras que una
entidad con bajo desempefio se ubicara en los quintiles mas bajos (1, 2y 3).

indice de Desempefio Institucional: Refleja el grado de orientacion que tiene la
entidad hacia la eficacia (la medida en que se logran los resultados institucionales),
eficiencia (la medida en que los recursos e insumos son utilizados para alcanzar los
resultados) y calidad (la medida en la que se asegura que el producto y/o prestacion
del servicio responde a atender las necesidades y problemas de sus grupos de
valor), como se muestra en el siguiente cuadro.

Cuadro No.29
Resultados generales de desempefio institucional

Valores de Referencia
Puntaje Puntaje A
uintiles
Entidad maximo a
grupo par 1 2 3 4 >
69,8 86,0 69,8
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Fuente: Funcién Publica.
Elaboré: Comisién de auditoria

El puntaje obtenido por el Hospital en el indice de Desempefio Institucional es 69,8
puntos; donde el puntaje maximo alcanzado por alguna de las entidades que forma
parte del grupo par corresponde a 86,0 puntos; la ubicacion de la Entidad de
acuerdo con el puntaje obtenido corresponde al quintil 3, es decir, el desempeifio
alcanzado en el Desempefio Institucional, indica que la entidad cuenta con un
resultado que la posiciona dentro del 60% de los puntajes bajos del grupo par.

Dimensién de Control Interno

MIPG concibe al Control Interno como la dimension que permite asegurar
razonablemente que las demas dimensiones cumplan su proposito, al promover el
disefio y aplicacion de acciones, métodos y procedimientos de control y de gestion
del riesgo, asi como mecanismos para su prevencion y evaluacion.

Por lo anterior MIPG recomienda trabajar en los siguientes factores criticos de éxito
para el fortalecer esta dimensién en la entidad:

Compromiso de la alta direccion con el sistema de control interno

Seguimiento a la gestidn del riesgo por parte de la oficina de planeaciéon
Monitoreo a los controles de los riesgos

Utilidad de la politica de administracion de riesgos para determinar la
probabilidad de ocurrencia de los riesgos y su impacto

e Gestion de los riesgos de seguridad y privacidad de la informacién conforme a
la metodologia planteada por la entidad

A continuacién, se presenta el resultado del indice de esta Dimensién y su politica:

Cuadro No.30

Valores de Referencia
indice Puntaje Quintiles
Maximo
Grupo Par 1 2 3 4 5

Dimensién de Control Interno 87,1 68,7
Politica de Ambiente de Control 85,4 71,0
Politica de Gestion de Riesgo 88,4 73,4
Politica de Actividades de Control 90,7 70,0
Politica de Informacién y Comunicacion 84,8 96,5
Politica de Actividades de Monitoreo 88,1 67,1

Fuente: Funcion Puablica.
Elaboré: Comisién de auditoria
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El puntaje obtenido por del Hospital en la dimensién de Control Interno corresponde
a 68,7 puntos; el puntaje maximo alcanzado por alguna de las entidades que forma
parte del grupo par corresponde a 87,3 puntos; la ubicacion del Hospital, de acuerdo
con el puntaje obtenido corresponde al quintil 3, es decir, el desempeifio alcanzado
en la dimension de Control Interno, indica que la entidad cuenta con un resultado
que la posiciona dentro del 60% de los puntajes bajos del grupo par.

19.0bservacién administrativa

El hospital no tiene organizado adecuadamente el Sistema de Control Interno, de
acuerdo a lo prescrito en el art. 1 de la Ley 87 de 1993: “Se entiende por control
interno el sistema integrado por el esquema de organizacién y el conjunto de los
planes, métodos, principios, normas, procedimientos y mecanismos de verificacion
y evaluacién adoptados por una entidad, con el fin de procurar que todas las
actividades, operaciones y actuaciones, asi como la administracion de la
informacion y los recursos, se realicen de acuerdo con las nhormas constitucionales
y legales vigentes dentro de las politicas trazadas por la direccion y en atencion a
las metas u objetivos previstos.

El ejercicio de control interno debe consultar los principios de igualdad, moralidad,
eficiencia, economia, celeridad, imparcialidad, publicidad y valoracion de costos
ambientales. En consecuencia, debera concebirse y organizarse de tal manera que
su ejercicio sea intrinseco al desarrollo de las funciones de todos los cargos
existentes en la entidad, y en particular de las asignadas a aquellos que tengan
responsabilidad del mando”

Lo anterior se evidencia en el resultado del indicador de madurez de MECI de
68,52% con un nivel satisfactorio para la vigencia 2017; ademas como se detall6 en
el resultado de la evaluacién del Modelo Integrado de Planeacién y Gestidon cuyo
indice de Desempefio Institucional alcanzé un resultado de 69,8 puntos, con un
desemperio en uno de los quintiles mas bajos, que corresponde a (3).

Algunas de las actividades que no se observaron y/o implementaron en el afio 2017
que fueron objeto de observacion en el presente informe fueron: el plan estratégico
no incluyé los recursos financieros asignados para lograr los objetivos, la falta de
publicacion de los contratos en el Secop, etc., y las siguientes:

e La oficina de control interno formuld un plan de auditoria para la vigencia 2017,
gue Unicamente se dirigié a evaluar el cumplimiento del Plan Estratégico del
hospital, y no incluyo la evaluacion al proceso de gestion juridica; que permitiera
verificar el cumplimiento del proceso de contratacion acorde a los lineamientos
de la normatividad vigente, como lo sefiala articulo 12 de la Ley 87 de 1993.
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e NoO se cuenta con procesos y procedimientos actualizados, los que se
evidenciaron presentan deficiencias en su documentacion y anexos y no se
evidenciaron algunos de gran importancia como por ejemplo los relacionados
con el manejo general de contratacion de medicamentos.

e Através de la Resolucion No. DG -255-42-08 del 24 de septiembre del 2008, se
adopto el Mapa de Riesgos, donde se evidencio una deficiente revision sistémica
a los mapas de riesgos de los procesos; ademas, a la fecha no se ha actualizado
adecuadamente la valoracion de los riesgos frente a los nuevos controles que
se han establecido; presentando deficiencias en la aplicacion del numeral a) del
articulo 2 de la Ley 87 de 1993.

¢ No se evidencia el cumplimiento adecuado de las actividades asociadas a las
cinco estrategias contenidas en el Plan Anticorrupcion.

Lo anterior podria generar eventos que afecten de manera negativa los resultados
de los procesos e impedir el logro de los objetivos de la entidad, como se observo
en la evaluacién y seguimiento al Plan de Desarrollo Institucional; asi mismo,
evidencia falencias en la interpretacion y aplicacién de las normas relacionadas con
el Sistema de Control Interno, en especial con lo establecido en el articulo 1 de la
Ley 87 de 1993.

3.3. CONTROL FINANCIERO Y PRESUPUESTAL

3.3.1. Factores Evaluados

Como resultado de la auditoria adelantada, el concepto sobre el Control Financiero
y Presupuestal, es Favorable en la vigencia 2017, como consecuencia de la
evaluacion de las siguientes variables:

3.3.1.1. Estados Contables

En nuestra opinion, los Estados Contables fielmente tomados de los libros oficiales,
al 31 de diciembre de 2017, asi como el resultado del Estado de la Actividad
Financiera Econdmica y Social y los Cambios en el Patrimonio por el afio que
termind en esta fecha, de conformidad con los principios y normas de contabilidad
publica generalmente aceptados en Colombia y demas normas emitidas por la
Contaduria General de la Nacion, son Con salvedad.
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ESTADOS CONTABLES
VARIABLES A EVALUAR Puntaje Atribuido
Total inconsistencias $ (millones) 40015,0

Indice de inconsistencias (%) 5,1%
CALIFICACION ESTADOS CONTABLES 90,0

Calificacion

Sin salvedad o limpia <=2%
Con salvedad >2%<=10%
Adversa o negativa >10%

Con salvedad

Abstencion
Fuente: Matriz de calificacién
Elaboré: Equipo auditor

El componente anterior se desarroll6 con el objetivo de expresar opinién sobre la
razonabilidad de los estados contables de la vigencia 2017, asi mismo, conceptuar
sobre el sistema de control interno contable, de acuerdo con los preceptos
establecidos en el Régimen de Contabilidad Publica y los de auditoria de general
aceptacion en el Pais, la revision y analisis se efectu6 en forma aleatoria (pruebas
selectivas), las que fueron objeto de analisis y que estan respaldados en los papeles
de trabajo con la informacion suministrada por el Hospital Universitario del Valle
Evaristo Garcia, la carta de salvaguarda firmada por el ordenador del gasto, las
cuales arrojaron el siguiente resultado:

Las cuentas de los Estados Contables evaluadas son Efectivo, Deudores,
Inventarios, Propiedades, planta y equipo, Otros Activos, Cuentas por pagatr,
Beneficio Empleados, Pasivos estimados, Obligaciones financieras y Patrimonio.

Se hace claridad que a los hallazgos derivados de los anteriores procesos auditores
se les realizé un seguimiento en la presente auditoria para evaluar los planes de
mejoramiento y se retomaron los temas que en dichos hallazgos se trataron, si
continuaban ocurriendo, pero se realizara un nuevo hallazgo, solo si la situacion lo
amerita.

EFECTIVO
Esta cuenta presenta a 2017 un saldo de $44.299 millones.

El hospital Universitario del Valle, tuvo aperturadas en el 2017, 14 cuentas de ahorro
con Davivienda, Av Villas, Infivalle, Bogota, BBVA y Occidente.

La cuenta Efectivo, continla presentando los saldos de las 4 cuentas embargadas
de AV Villas y Davivienda, a 31 de diciembre de 2017. Es decir que estos recursos
no han sido reclasificados a las cuentas de efectivo de uso restringido a ese corte.
No obstante, se dejo la revelacion en notas a los estados financieros.

Cuadro No.31
| DETALLE | VALOR |
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SALDO A 31 DE DICIEMBRE DE 2016 59.597.505
MOVIMIENTO DURANTE 2017 1.037.778
SALDO A 31 DE DICIEMBRE DE 2017 60.635.283

Fuente: Tesoreria HUV

DEUDORES

Esta cuenta presentd un saldo a 2017 de $160.718 millones, compuesta por venta
de Servicios de salud; Avances y anticipos entregados; Recursos entregados en
administracion; Depositos entregados; Otros deudores; Deudas de dificil cobro y
Provision para deudores.

El hospital Universitario del Valle, Evaristo Garcia, contraté la prestacion de
servicios de salud del régimen contributivo y subsidiado durante el 2017 con las
diferentes EPS por la modalidad de evento.

Al realizar un analisis del comportamiento de la Cartera con corte a diciembre de
2017, por los conceptos de; servicios de salud régimen contributivo, subsidiado,
especial, poblacion pobre no asegurada Valle y Otros Deptos., SOAT, riesgos
laborales, particulares, medicina prepagada, arrendamiento, lavanderia, convenios,
etc; en forma clasificada por edades, se presenta el siguiente comportamiento:

Cuadro No.32

CARTERA CLASIFICADA POR EDADES HUV
CON CORTE A 31 DICIEMBRE DE 2017
($ MILLONES)
ESTADO ENTIDAD NS | "Se0 o | LiguibAcion | SANEAMIENTO | oy
CIAS ASEGURADORAS 614 0 - 0 614
CONTRIBUTIVO 2.807 0 0 0 2.807
SUBSIDIADO 19.547 0 0 0 19.547
FOSYGA SAYP 3.827 0 0 0 3.827
I.P.S. PRIVADA 364 0 0 0 364
I.P.S. PUBLICAS 0,4 0 0 0 0
MEDICINA PREPAGADA 110 0 0 0 110
NO RADICADAS PPNA VALLE 3.678 0 0 0 3.678
PPNA OTROS DEPTOS. 1.619 0 0 0 1.619
REGIMEN ESPECIAL 253 0 0 0 253
RIESGOS LABORALES 61 0 0 0 61
SOAT 2053 0 0 0 2.053
VINC-OTROSCONVENIOS MPIO CALI 331 0 0 0 331
TOTAL NO RADICADAS 35.264 0 0 0 35.264
ARRENDAMIENTOS 425 946 0 0 1.371
COMISIONES AE 1.639 556 0 0 2.195
CIAS ASEGURADORAS 508 430 0 0 938
CONTRIBUTIVO 9.728 9.748 0 0 19.476
CONVENIO FOSYGA TRAUMA
MAYOR 0 79 0 0 79
CREDITOS EMPLEADOS 2 6 0 0 8
RADICADAS CUOTA RECUPERADORA 0 623 0 0 623
SUBSIDIADO 72.467 79.972 0 0 152.439
ESTERILIZACION 3 5 0 0 8
FOSYGA SAYP 1.195 15.502 0 0 16.697
|.P.S. PRIVADA 297 1.707 0 0 2.004
|.P.S. PUBLICAS 6 307 0 0 313
LAVANDERIA 8 34 0 0 42
MIN. SALUDREC. IVA SOCIAL 0 0 0 976 976
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CARTERA CLASIFICADA POR EDADES HUV
CON CORTE A 31 DICIEMBRE DE 2017
($ MILLONES)
MENOR DE 360 | MAYOR DE EN TOTAL,
ESTADO ENTIDAD DIAS 360 DIAS | LIQUIDACION | SANEAMIENTO | cpyEral
OTRAS CUENTAS POR COBRAR
SALUD 2.688 3.376 0 0 6.064
PARTICULARES 395 907 0 0 1.302
MEDICINA PREPAGADA 6 129 0 0 135
PPNA VALLE 9.530 3.676 0 0 13.206
PPNA OTROS DEPTOS. 1.959 4.463 0 0 6.422
RECICLAJE 0 3 0 0 3
REGIMEN ESPECIAL 957 565 0 0 1.522
RESIDUOS HOSPITALARIOS 20 50 0 0 70
RIESGOS LABORALES 199 410 0 0 609
SOAT 590 7.508 0 0 8.098
VINC-OTROSCONVENIOS MPIO CALI 0 4.096 0 0 4.096
ALIMENTACION 0 29 0 0 29
TOTAL, RADICADAS 102.622 135.127 0 976 238.725
GRAN TOTAL 137.886 135.127 0 976 273.989
PROPORCION 50% 50% 0% 0% 100%

Fuente: Oficina de Facturacién Cartera y Recaudo

La cartera con morosidad superior a un afio representa el 50% de la cartera total
radicada y no radicada. El 50% restante se encuentra clasificado en cartera con
morosidad inferior a un afio, es decir la cartera corriente.

Las cuentas de dificil recaudo se han depurado y deteriorado al 100%, arrojando un
saldo en el deterioro de cuentas por cobrar acumulado de $117.852 millones.

Las cifras que aqui se reflejan han sido sujetas a depuracion de la cuenta deudores
mejorando los saldos reflejados. No obstante, se continla presentando una cifra
importante en facturacion no radicada que impacta la liquidez de la entidad. Como
se observa en el anterior cuadro que presenta $35.264 millones de facturacion no
radicada. Este estado de la facturacion ya fue objeto de un proceso de
responsabilidad fiscal en la anterior auditoria.

Como politica general se aplicé el 100% de deterioro para la cartera con entidades
en liquidacion y saneamiento; para las demas cuentas por cobrar con vencimiento
superior a 360 dias se aplico test de deterioro por la diferencia entre el valor
presente de dichas partidas y su saldo actual (Se utilizé como tasa de descuento el
19,68% E.A. Establecido por el Banco de la Republica en el afio 2015 para
préstamos.

Contratos de Recuperacion de cartera
El Contrato C17-244 para recuperacion de cartera que se suscribié el 14 de
noviembre de 2017 con el contratista Colombiana de Cobranzas SAS no se ejecutd

en dicho afio y no generd6 pagos por haber iniciado con el proceso de circularizacion
a deudores.
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Comportamiento de Glosas 2017

El hospital en la actualidad cuenta con un Coordinador de Gestion de Glosas que
pertenece a la agremiacion que opera en la Entidad para el procedimiento de
facturacion, Agesoc y se encarga de los tramites enmarcados en la Ley 1438 de
2011.

Cuadro No.32

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE ESE
COMPORTAMIENTO DE GLOSAS VIGENCIA 2017 ( $40.519,393,112)
LOSA RADICACION LOSA
FACTURACION GLOSAS % A(?EP?I'ZDSAS RADICACION | VIEE;(SAS % SUSGTEONSTADA %
REGIMEN (RECEPCIONADAS | VIGENCIAS .
RADICADA GLOSADO|  Y/oNO ANTERIORES A | ACEPTADAS Y/0 RECUPERADO
EN EL 2017) 2017
RECUPERADAS 2017 RECUPERADA

SUBTOTAL SUBSIDIADO $129.642.258.943|  $28.061.461.784]  22%  |$16.536.463.133| $5.788.989.628|$10.747.473.505| 4% 13.816.023.154 49%
SUBTOTAL CONTRIBUTIVO $14.193317.527)  $1.292.482.692| %% $638.518.032|  $158.931.337| $479.586.695| 1% 676.792.368 52%
SUBTOTAL SOAT-ECAT $153.905.254 $287.062.574|  187% $15.730.295|  968.815.446] -$53.085.151)  45% - 0%
SUBTOTAL POBL. POBRE SECR.
DEPARTAMENTALES - DISTRITALES (INCLUYE
SERV. Y TCGIAS. SIN COBERTURA EN EL POS A
LOS AFIL. REG. SUBSIDIADO) $31.754.845.176)  $9.338.973.516| 29% | $5.654.337.395| $2.438.978.494| $3.215358.901] 8% 6.731.958.572 72%
SUBTOTAL OTROS DEUDORES POR VENTA DE
SERVICIOS DE SALUD $10336593.739)  $1539.412.546| 15% | $644.230497| $139.314.053 $504916.444 1% 542.604.105 3%
TOTAL $186.080.920.639] $40.519.393.112] 2% [$23.489.279.352] $8.595.028.958]$14.894.250394] 5% $21.767.378.199 42%

Fuente: Fuente: Oficina de Facturacién Cartera 'y Recaudo

Al analizar la facturacién radicada durante la vigencia 2017, es decir $186.081
millones, se observa que la glosa aceptada asciende a $23.489 millones, en los
cuales se incluye facturacion de vigencias anteriores y vigencia 2017.

La glosa definitiva de la facturaciéon radicada en 2017, alcanza el 5%, que pertenece
a lo glosado de la facturacion de 2017, es decir, $8.595 millones. Es importante
precisar que al cierre de la vigencia queda facturacion en proceso de radicacion y
auditoria que se concilia en la siguiente vigencia.

De la facturacién glosada en el 2017 por cada régimen se sustentd y/o recuperé el
49% del régimen subsidiado; el 52% el régimen contributivo; el 72% de poblacién
pobre SSPDD (Secretarias de Salud Publica Departamentales - Distritales) y el 35%
de Otros Deudores por venta de servicios de salud para un promedio del 42% de la
facturacion glosada.

INVENTARIOS

En esta cuenta se incluye el valor de los materiales e insumos adquiridos para la
prestacion de servicios de salud. Presenta un saldo de $4.619 millones.
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En el 2016 se entrego el servicio farmacéutico a la Union Temporal Vallepharma,
por lo cual el hospital no tiene un stock propio de insumos.

La entidad tiene provisionado en cuentas de inventarios 238 millones por valores de
medicamentos que aun se encuentran en conciliacion para el 2017.

La provision de inventarios se mantiene igual mientras se realizan los cambios de
farmacia para calcular el deterioro real del inventario y el valor real a transferir al
tercero.

Esta condicidn en los inventarios del hospital imprime una incertidumbre en la cifra
gue se refleja en el Balance General.

PROPIEDAD PLANTA'Y EQUIPO

La Propiedad, Planta y Equipo, presenta un saldo de $528.221 millones para el afio
2017.

En el afio 2017, periodo de aplicacion de las nuevas normas contables, el rubro de
Valorizacion se reclasificé en cuenta a cada uno de los items de propiedad planta 'y
equipo. Igualmente se encuentra una provision a diciembre de 2017 de vigencias
anteriores que se encuentra en los equipos de transporte, comedor y edificaciones
y que se mantiene hasta que el avallo fisico genere una obsolescencia o
vencimiento de estos.

Se efectud un avalué técnico del inmueble donde funciona el HUV soportado en el
Contrato No. C17-193 de agosto de 2017. Dicho valor quedd actualizado en el
Estado de situacién financiera de apertura presentado por el HUV. Los bienes
muebles no han sido objeto de avallo técnico.

Esta situaciéon ha generado hallazgos en procesos auditores anteriores por las
diferencias encontradas en los valores de los bienes presentados por la oficina que
maneja los activos fijos y la oficina de Contabilidad.

20.Observacion Administrativa

El hospital no ha realizado el avallo técnico de los bienes muebles y vehiculos
desde hace mas de 7 afios, alternativa contemplada en el nuevo marco normativo,
regulado por la CGN a través del instructivo No. 002 del 08 de septiembre de 2014
y en las politicas contables fijadas por el HUV. Tal situacién se presenta por
deficiencias en los procedimientos contables durante las vigencias contempladas
entre el 2009 y 2017. Faltando al saneamiento contable de la cuenta propiedad,
planta y equipo, fijando incertidumbre en la valoracién de la misma.
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Verificacion de constitucion de Polizas

EI HUV constituyo la péliza estatal de seguro para amparo de bienesy poéliza seguro
de manejo de empleados cubriendo el afio 2017.

OTROS ACTIVOS

El saldo de esta cuenta presenta a 2017 un saldo de $42.686 millones.

En esta cuenta estan registrados los bienes y servicios pagados por anticipado, plan
de activos para beneficios a empleados, avances y anticipos entregados, depdsitos
entregados e intangibles.

PASIVOS

CUENTAS POR PAGAR

Esta cuenta presenta a 2017 un saldo de $148.162 millones

Segun las politicas contables del hospital, los proveedores tendran edades de
cuenta igual o superior a las de las cuentas por cobrar para lograr un equilibrio en

el flujo de efectivo.

La clasificacion de las cuentas por pagar por edades esta distribuida asi:

Cuadro No.33

DIAS 2017
1-30 dias 10.011
31-90 dias 6.800
91-180 dias 3.633
181-360 dias 3.158
Mas de 360 dias 124.560
TOTAL 148.162

El plazo promedio de pago a los proveedores de bienes y servicios es de mas de
180 dias para 2017.

Se presentan muchas cuentas vencidas.
La puesta en marcha del acuerdo de reestructuracion de pasivos se encuentra
suspendido hasta que se presente el fallo por la demanda de uno de los acreedores

de la lista y se proceda a firmar dicho acuerdo.

BENEFICIO A EMPLEADOS
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Esta cuenta presenta a 2017 un saldo de $24.288 millones

Con los dineros que se encuentran depositados en los fondos de cesantias y
pensiones se respaldan parte de las cuentas por pagar por esos conceptos.

PASIVOS ESTIMADOS.

Esta cuenta presenta a 2017 un saldo de $78.254 millones
OBLIGACIONES FINANCIERAS

Esta cuenta presenta a 2017 un saldo de $5.270 millones.

Estan representados por los préstamos de banca comercial a largo plazo y el
contrato de arrendamiento financiero por la adquisicion del Acelerador Lineal.

Prestamos banca comercial 2.857 millones
Arrendamiento financiero 2.413 millones
TOTAL 5.270 millones

Se ha incumplido con los pagos del préstamo de arrendamiento.

El préstamo de banca comercial es con Crédito Findeter — Banco de Bogota y se
encuentra dentro de la lista de acreencias de la restructuracion de pasivos. Por lo
tanto, no se amortizan intereses ni se costea el valor real de la deuda, hasta que se
firme el acuerdo de reestructuracion. No se generard intereses moratorios ni valores
de aumento sobre la deuda.

ESTADO DE ACTIVIDAD FINANCIERA ECONOMICA Y SOCIAL

Una vez terminado el periodo 2017 de aplicacion de la norma internacional, el
resultado arroj6 un valor de $22.078 millones.
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Cuadro No.34
ENTIDAD HOSPITAL DEPARTAMENTAL DEL VALLE - EVARISTO GARCIA
ESTADO DE ACTIVIDAD FINANCIERA, ECONOMICA Y SOCIAL
AL 31 DE DICIEMBRE
(Cifras en miles de pesos)
2017

Codigo Cuentas Periodo
Actual
INGRESOS OPERACIONALES (1) 255.732.086
41 No Tributarios 36.787.747
42 Venta de bienes
43 Venta de senicios 180.144.445
44 Transferencias 38.799.894
COSTO DE VENTAS (2) 157.803.759
63 COSTO DE VENTA DE BIENES Y SERVICIOS 157.803.759
GASTOS OPERACIONALES (3) 122.269.429
51 De administracion 68.502.539
52 De operacion
53 Provisiones, agotamiento, depreciaciones y amortizaciones. 53.766.890
55 Gasto publico social -
EXCEDENTE (DEFICIT) OPERACIONAL (4) -24.341.102
OTROS INGRESOS 128.173.185
48 Otros ingresos 128.173.185

58

49

SALDO NETO DE CONSOLIDACION EN CUENTAS DE RESULTADO

OTROS GASTOS (7) 81.753.836
Otros gastos 81.753.836

EXCEDENTE (DEFICIT) ANTES DE AJUSTES POR INFLACION

EFECTO NETO POR EXPOSICION A LA INFLACION 9)
Ajuste por diferencia en cambio

PARTICIPACION DEL INTERES MINORITARIO EN LOS RESULTADOS (10) *

EXCEDENTE (DEFICIT) DEL EJERCICIO 22.078.247

INGRESOS OPERACIONALES

Esta cuenta presenta un saldo de $36.788 millones.

Provienen de la estampilla prohospitales universitarios.

INGRESOS OPERACIONALES

El valor aqui reflejado presenta $218.944 millones.
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Los ingresos operacionales del hospital se conforman con los ingresos por la venta
de servicios y las transferencias.

Los ingresos por la venta de servicios de salud aqui reflejados se ven afectados en
Su registro y razonabilidad por las situaciones descritas en procesos auditores
anteriores y en el presente, inherentes a la cartera; los inconvenientes con el
software servinte y los niveles de glosas.

COSTO DE VENTAS
Esta cuenta presenta un saldo en los Estados contables de $157.804.

Esta cuenta ha sido objeto de analisis detallado y hallazgos en procesos auditores
anteriores por la debilidad en el sistema de costos de la entidad. No obstante, en la
actualidad se esta trabajando en la parametrizacion de los costos que intervienen
en la venta de servicios.

GASTOS OPERACIONALES
Los gastos operacionales presentan al 2017 un saldo de $122.269 millones.

Se componen por los gastos de administracién que contiene los sueldos y salarios,
contribuciones imputadas, contribuciones efectivas, aportes sobre ndmina,
generales e impuestos.

Analisis Aplicacion Ley 550 de 1999 — Acuerdo Reestructuracion de Pasivos

En septiembre de 2016 el HUV radica la solicitud y se da aceptacion a la promocién
de reestructuracion de pasivos ante la Superintendencia Nacional de Salud SNS,
mediante Resolucion Numero 3207 de 2016.

Este proceso se inicia con un estudio de proyecciones financieras que disefia unos
escenarios futuros con base en paradmetros fijados para superar la situacion actual
del HUV, y que consisten en:

e Alcanzar una facturacion mensual de $15.000 millones por venta de servicios de
salud.

e Presentar un porcentaje de glosa definitiva inferior al 5% mensual.
Alcanzar un recaudo final corriente del 45% de la cartera vigente y un recaudo
del 85% de la vigencia anterior.
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En febrero de 2017, la funcionaria promotora del Acuerdo realiza la Asamblea en la
que se determina la lista de acreencias. Se logré6 acordar con casi todos los
acreedores los valores que el hospital les adeuda, excepto con dos de ellos, de los
cuales a la fecha depende el fallo de una demanda por parte de Colpensiones.
Razon por la cual en la actualidad no se ha procedido a firmar el Acuerdo de
reestructuracion de pasivos y se encuentra suspendido y congelado este proceso.

No obstante, el HUV rinde a la SNS los indicadores que le permiten a ese organismo
realizar el seguimiento del cumplimiento con los parametros requeridos para que el
hospital salga adelante en su funcionamiento financiero y esté preparado para dar
desempeiio al Acuerdo de reestructuracion de pasivos, cancelando a sus
acreedores. Esto seré posible una vez se firme dicho Acuerdo y teniendo en cuenta
gue se dispone de un periodo de gracia de un afio a partir de su firma y que durara
12 afios.

Los indicadores validados por la Revisoria Fiscal se rinden a la SNS
semestralmente, mediante un aplicativo denominado FENIX. Los resultados que
arrojaron dichos indicadores en el segundo semestre de 2017 fueron:

Cuadro No.35

Componente Area Indicador Resultado Meta Valoracion SNS
#de cargos
provistos en la
planta de

Administrativo Talento Humano personal 559 1046 Bueno
Margen de

Contabilidad utilidad bruta 36% 26% Bueno

Margen de
utilidad

operacional 10% 11% Aceptable
Proporcién Costo/
Ventas 64% 74% Bueno
Proporcién de
gastos de
admon./Ventas 27% 15% Critico
Financiero Proporcion
EBITDA/Ventas 10% 11% Aceptable
% de glosa
Facturaciény Cartera definitiva 7% 5% Critico
% de glosa inicial 11% 10% Aceptable
% recaudo
cartera vigencia
anterior 65% 85% Critico
% recaudo de la
facturacion
vigencia actual 53% 45% Bueno

2.3.1.1.1. Concepto Control Interno Contable
Resultados de la Evaluacion presentada por el Sujeto de Control para 2017:
Resultados de la Evaluacion:

Elementos del marco normativo: 4.67
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El Sistema de Control Interno Contable evaluado por la entidad, para la vigencia
2017, present6 puntaje de 4.67 para la vigencia; ubicandose en un rango Adecuado.
Una vez realizado el seguimiento a este resultado, y de acuerdo con el resultado de
la matriz, el equipo auditor coincidi6 en la calificacion obtenida para el afio auditado,
rango Adecuado. asi:

Cuadro No.36
Hospital Universitario del Valle

EVALUACION DE CONTROL INTERNO CONTABLE 2017
MODELO ESTANDAR DE CONTROL Puntaje |Interpretaci |Puntaje |Interpret [Puntaje |Interpreta
por del
INTERNO por grupo |6n subsiste |acion Sistema |cion

GENERALES 4.8 Adecuado 4.8 Adecuad(

Area del Activo 4,2 Adecuado

Area del Pasivo 4.2 Adecuado 4.7 Adecuado|
ESPECIFICOS - - Adecuadq

Area del Patrimonio 49 Adecuado

Area de cuentas de Resulta 4.8 Adecuado 4,5

Fuente: Matriz equipo auditor

Se evidencié que el Comité Técnico de Sostenibilidad Contable fue creado mediante
Resolucion GG0163 del 29 de enero de 2018, modificada con Resolucion GG1658
del 31 de mayo de 2018. Se evidencio la realizacioén de reuniones periédicas.

21.0Observacion Administrativa

Las carpetas de los contratos de servicios revisados en el componente financiero
no han sido actualizadas en todas sus actuaciones pertinentes. Segun el Articulo 4
de la Ley 594 de 2000 que contempla los principios generales que rigen la funcién
archivistica resalta la importancia de disponer de la documentacion organizada. La
causa es el desorden que asiste el proceso de conformacion de las carpetas
contractuales. Lo que obliga a los 6rganos de control a dedicar mucho tiempo en la
revision de estas por la forma tan dispersa de la documentacion y la posible pérdida
de documentos, conllevando a observaciones de toda clase de connotacion.

ADOPCION E IMPLEMENTACION DE NORMAS INTERNACIONALES NIIF BAJO
EL NUEVO MARCO TECNICO NORMATIVO

En el afio 2017, se dio aplicacion y presentacion de los estados financieros bajo el

nuevo marco normativo, para lo cual la CGN expidi6 el instructivo No. 002 del 08 de
septiembre de 2014 con los lineamientos para realizar la conversion a la NIIF.
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Al cierre de la vigencia, las Politicas Contables fueron validadas con la Revisoria
Fiscal de la institucion y fueron aprobadas definitivamente por La Junta Directiva el
pasado 22 de febrero de 2018 en el Acta No. 001.

El HUV tiene conformado el Comité de Sostenibilidad contable desde el afio 2006
segun resoluciéon 3347 del 30 de noviembre de 2006 y ha tenido varias
actualizaciones, la tltima de ellas realizada el 31 de mayo del 2018 con la resolucién
GC-1658.

El Estado de Situacién Financiera fue presentado ante la Contaduria General de la
Nacién, en noviembre de 2016. Tuvo modificaciones dentro de los cambios que
manejo la misma Contaduria. Se presenté como fecha final de aprobacién ante la
Junta Directiva para su correspondiente informacion y recomendaciones el 25 de
abril de 2018, segun acta No. 002.

3.3.1.2. Gestidon Presupuestal

Para la vigencia 2017, se emite una opinion Eficiente, con base en los siguientes
resultados:

TABLA 3-2

GESTION PRESUPUESTAL

VARIABLES A EVALUAR Puntaje Atribuido

Evaluacion presupuestal 91,7

TOTAL GESTION PRESUPUESTAL 91,7

Con deficiencias
Eficiente 2
Con deficiencias
Ineficiente 0
Fuente: Matriz de calificacién
Elabor6: Comisiéon de auditor

Eficiente

-

Respecto a la Gestion presupuestal de la tabla 3-2, se observa que para la vigencia
2017, presentd un puntaje de 91.7 cuya interpretacion es eficiente, situacion que
no permitio alcanzar los 100 puntos, por cuanto se evidencié que algunos
indicadores de la Ley 550 de 1.999, referido al porcentaje recaudos de las vigencias
anteriores, la proporcién de los gastos administrativos vs. las ventas y balance
presupuestal con recaudo para corregir el déficit, presentaron a diciembre 31,
estado critico.

Programacion, Elaboracion.
Mediante Resolucion No.003207 del 25 de octubre de 2016, la Superintendencia

Nacional de Salud acepté la Promocion de un Acuerdo de Reestructuracion de
Pasivos del Hospital Universitario del Valle.
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La programacion y elaboracion del Presupuesto para la vigencia 2017, se efectuo
teniendo en cuenta escenario financiero proyectado para la aplicacion de la Ley 550
de 1999, teniendo como politica la racionalizacion del gasto y la mayor generacion
de ingresos.

Teniendo en cuenta lo anterior y por instruccion de la Secretaria Departamental de
Salud, el hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia”, elaboré el presupuesto
basado en las proyecciones de Ley 550.

Presentacion, Aprobacion y Liquidacion

La Junta Directiva del Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” mediante
Acuerdo No. 025 de noviembre 24 de 2016, fij6 el presupuesto de ingresos y gastos
para la vigencia fiscal comprendida entre el 1 de enero y el 31 de diciembre de 2016,
por doscientos diecinueve mil cuatrocientos cuarenta y ocho millones novecientos
ochenta un mil ($219.448.981) y aprobado por el Consejo Departamental de Politica
Fiscal — Codfis con la Resolucion No. 037 de diciembre 11 de 2016.

Con la Resolucion No.GG 4071 de diciembre 30 de 2016, el Gerente General realiza
la liquidacion del presupuesto sin presentar variacion en el monto aprobado.

Modificaciones

Los movimientos que dieron origen a la variacion del presupuesto aprobado
inicialmente para la vigencia 2017 como son adiciones, traslados, créditos y
contracréditos se encuentran amparados en sus respectivos actos administrativos
— Acuerdos de Junta Directiva, Resoluciones del Codfis y de la Gerencia General.
Seguimiento y Evaluacion

El seguimiento al presupuesto se efectiia por medio de las ejecuciones de ingresos
y gastos las que sirven de insumo en la elaboracion de informes donde se refleja
los porcentajes de cumplimiento los cuales son socializados mensualmente a la
Junta Directiva y a la alta direccion para la toma de decisiones.

Andlisis de los Ingresos

El comportamiento de los ingresos de la vigencia 2017, se efectué en forma relativa
de un afio con respecto al otro como lo muestra el cuadro siguiente:

Cuadro No.37

78



¢+ Conlraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accién

PRESUPUESTO DE INGRESOS HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "EVARISTO GARCIA"
Cifras en miles ($)
DEFINITIVO RECAUDADO DEFINITIVO | RECAUDADO VARIOACION
DETALLE %
2016 2017
Disponibilidad inicial 16.730.409 16.730.409 13.917.234 13.917.234 -16,8
Ingresos Corrientes 197.090.471 174.661.366 | 210.713.972 176.516.169 1,1
Ingresos de explotacion 102.155.177 83.431.110 | 123.285.032 97.508.443 16,9
Venta de servicios 102.155.177 83.431.110 | 123.285.032 97.508.443 16,9
Régimen contributivo 2.379.000 1.907.923 2.536.654 3.820.255 100,2
ARS Régimen Subsidiado 69.270.081 55.233.551 88.462.885 62.754.014 13,6
Sub. Oferta. A;i';ifn' Poblacion. 21.681.149 21.613.629| 25430.114| 27.117.288| 25,5
Cuotas de recuperaciéon 1.513.000 898.674 1.750.806 315.890 -64,8
Particulares 204.948 151.142 94.649 395.033 161,4
Otras IPS 355.000 67.041 363.655 309.784 362,1
Otras entidades 2.565.000 2.631.909 1.344.642 2.413.257 -8,3
SOAT 3.090.000 108.318 2.231.759 370.336 241,9
ECAT 803.000 499.261 962.598 6.739 -98,7
Otros Ingresos de Explotacion 294.000 319.662 107.269 5.848 -98,2
Aportes 92.556.293 90.321.944 84.240.778 73.755.798 -18,3
Nacion
Departamento SGP Patronal
Departamento Estampillas 32.556.293 30.321.944 35.733.177 35.248.197 16,2
Departamento Convenio 60.000.000 60.000.000 | 48.407.601| 38.407.601| -36,0
Desempefio
Municipio 100.000 100.000
Otros Ingresos Corrientes 2.379.000 908.313 3.188.162 5.251.928 478,2
Ingresos de Capital 561.851 574.669 565.494 2.829.571 3924
Recuperacion de Cartera
Rendimientos financieros 400.000 510.712 565.494 1.098.976 115,2
Donaciones 70 -100,0
Otros ingresos de capital 161.851 63.887 1.730.595 2608,8
Cuentas por cobrar otras vigencias 92.889.724|  53.468.343 | 73.807.376 | 65.110.225| 21,8
TOTAL, INGRESOS 307.272.455 245.434.788 | 299.004.077 258.373.200 5,3
indice de Cumplimiento 80 86
Variacion presupuesto Definitivo 2016-2017 -2,7
Variacidn presupuesto. Ejecutado 2016-2017 5,3

Fuente: Presupuesto Hospital Universitario del Valle
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El presupuesto de ingresos del hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” para
la vigencia 2017, se aprobo inicialmente por $219.449 millones y en transcurso de
Su ejecucion, obtuvo adiciones por $79.555 millones quedando aforado en forma
definitiva en $299.004 millones que al compararse con el afio anterior que fue de
$307.272 millones, decrece en $8.268 millones, es decir el 2.7%, motivado por que
se realiz0 la preparacion del presupuesto con unas proyecciones mas acertadas.

El monto total de los recaudos alcanz6 $258.373 millones, que equivalen al 86.4%
de lo aprobado, al confrontarlo con el 2016 que fue de $245.435 millones, aumenté
en $12.938 millones, el 5.3%.

Por ser el hospital una empresa social del estado, la mayor fuente de ingreso la
constituye la venta de servicios con un recaudo de $97.508 millones que representa
el 37.8% con relacién al total, en su orden los aportes con el 28.5%, la recuperacién
de cartera de vigencias anteriores (cuentas por cobrar) $65.110 millones, el 25.2%,
la disponibilidad inicial $13.917 millones, el 5.4%, los otros ingresos corrientes
$5.252 millones 2% y los ingresos de capital $2.829 millones el 1.1%.

La facturacion por venta de servicios en el 2016 decae por la situaciébn que
atravesaba el hospital, obteniendo promedio de $12.929 millones mensuales. De
acuerdo con las proyecciones del escenario financiero de la Ley 550 de 1.999, para
el 2017 se estimaron en $14.772 millones mensuales y al cierre de la vigencia arroj6
$15.012 millones, lo que significa que el hospital empezaba a mejorar el proceso de
facturacion con el propdsito de incrementar sus ingresos por el concepto de venta
de servicios.

La fuente de financiacion mas importante del Hospital es la venta de servicios, la
cual para el periodo evaluado presentd reconocimientos por facturaciéon radicada de
$180.145 millones de los cuales se recaudaron $97.508 millones, resultando unas
cuentas por cobrar de $82.290 millones, entre las que se destacan $61.180 millones
provenientes de la atencion al régimen subsidiado.

Dentro de la venta de servicios, el régimen subsidiado es el mayor aportante con
$123.934 millones de facturacion radicada de los cuales se recaudaron $62.754
millones.

De acuerdo con lo anterior y en relacion con lo sefialado en la Resoluciéon 2320 de
2011 del Ministerio de la Proteccion Social respecto al giro directo del régimen
subsidiado, las EPS, deben girar el 50% del total de la facturacion radicada por la
institucion prestadora del servicio, observandose que los pagos realizados al
hospital por este concepto durante la vigencia auditada alcanzaron el 50.6%,
porcentaje tomado del total de giros de todas las EPS, sin embargo es preciso
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recalcar que de acuerdo al seguimiento individual por cada una de ellas, algunas no
estan cumpliendo con lo expresado en la Resolucion.

Los otros ingresos corrientes presentaron crecimiento considerable al pasar de $908
millones en el 2016 a $5.252 millones en el 2017, esta variacion se origina por la
mejora en la gestion de cobro de arrendamientos de espacios fisicos del hospital y
las comisiones de Imagenes San José y Miocardio que crecieron en un 276% y
671% respectivamente.

Los ingresos de capital obtienen crecimiento del 392% con respecto al afio anterior,
producto de los rendimientos financieros y la recuperacion de aportes patronales
por $1.730 millones.

Analisis de los Gastos
El andlisis de la ejecucion de los gastos de la vigencia 2017, se efectué en forma
comparativa con el afio anterior, para efectos evaluar el aumento y/o disminucién

de éstos, como se refleja en el siguiente cuadro:

Cuadro No.38

PRESUPUESTO DE GASTOS HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "EVARISTO GARCIA"
Cifras en miles ($)
DETALLE Definitivo Ejecutado Definitivo Ejecutado Vari;)cién
2016 2017
Gastos de Funcionamiento 275.935.202 | 220.080.293 | 288.628.008 | 254.092.076 15,5
Servicios Personales 191.054.960 | 151.941.805 | 190.188.954 | 182.906.042 20,4
Gastos de Admon Servi Personales 34.794.110 24.893.175| 28.915.198| 25.795.221 3,6

Gastos de Operacidn Servi Personales 132.745.849 | 103.533.922 | 144.950.091 | 140.947.396 36,1
Cuentas por Pagar Vigencia Anteriores | 3 515 000 | 23.514.708| 16.323.665| 16.163.425| -31,3

servicios Personales
Gastos Generales 35.341.066 23.127.189| 35.501.932| 19.673.976 -14,9
Gastos de Administracion 457.007 456.504 290.635 181.386 -60,3
Adquisicién de Bienes 18.300 18.208 24.586 16.166 -11,2
Adquisicién de Servicios 438.407 438.108 265.782 165.125 -62,3
Impuestos y multas 300 188 267 96 -49,1
Gastos de Operacion 30.964.259 18.750.923 | 32.495.575| 16.777.297 -10,5
Adquisicidn de Bienes 4.865.684 2.679.107 5.408.777 4.067.682 51,8
Adquisicion de Servicios 25.813.975 15.788.201 | 26.939.245| 12.666.119 -19,8
Impuestos y multas 284.600 283.615 147.553 43.496 -84,7
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PRESUPUESTO DE GASTOS HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "EVARISTO GARCIA"
Cifras en miles ($)
Definitivo Ejecutado Definitivo Ejecutado Va”;CIon
DETALLE 0
2016 2017
Cuentas por Pagar Vig Ante gastos 3.919.800| 3.919.762| 2.715722| 2.715.293| -30,7
generales
Transferencias 12.434.527 7.990.369 | 16.598.149 7.005.604 -12,3
Gastos de °”e’a:::"l‘ic'a" Yerestade | 37 104650| 37.020.931| 46.338.973| 44.506.453| 20,2
Deuda Publica 23.244.699 23.244.249 3.160.199 1.530.216 -93,4
Gastos de Inversion 8.092.554 2.159.152 7.215.869 3.023.105 40,0
TOTAL, GASTOS 307.272.455| 245.483.694 | 299.004.077 | 258.645.398 54
indice de Cumplimiento 80 87
Variacién Presupuesto Definitivos 2016-2017 -2,7
Variacién Presupuesto Ejecutados 2016-2017 5,4

Fuente: Presupuesto Hospital Universitario del Valle

Los gastos para la vigencia 2017, inicialmente se apropiaron por $219.449 millones,
presentd créditos por $79.555 millones, lo que hizo que se obtuviera un presupuesto
de gastos definitivo por $299.004 millones y cotejado con el 2016, presenta
disminucién del 2.7 %.

Los compromisos adquiridos sumaron $258.645 millones y en relacion con el afio
anterior se aumenta en $13.161 millones, que significan el 5.4%.

Del total de las afectaciones presupuestales que fueron del orden de los $258.645
millones, se realizaron pagos por $213.587 millones, quedando por pagar al cierre
de la vigencia $45.058 millones.

La ejecucion presupuestal de gastos revela que los servicios personales alcanzaron
el 70.7%, seguido de los gastos de operacién comercial y prestacion de servicios
con el 17.2%, los gastos generales 7.6%, las transferencias 2.7%, los gastos de
inversion 1.1% y el servicio de la deuda 0.6%.

Los servicios personales y los gastos generales del hospital se encuentran
distribuidos en administrativos y operativos. Para la vigencia objeto de estudio se
evidencio que el 77% de los gastos de personal se concentraron en la parte
operativa, el 14% en la administrativa y el 9% en cuentas por pagar por ese mismo
concepto.
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De igual manera, en los gastos generales, el 85.2% fue aplicado a los gastos
operativos, el 1% a los administrativos y unas cuentas por pagar con el 13.8%.

Los gastos de personal ejecutados en la vigencia alcanzaron los $182.906 millones,
observandose que de éstos el 46%, decir $83.657 millones fueron dedicados a los
servicios personales indirectos y comparados con el 2016 que fue de $61.683
millones, se obtiene incremento de $21.974 millones, el 36% como se refleja en el
siguiente cuadro:

Cuadro No.39

SERVICIOS PERSONALES INDIRECTOS 2016-2017 ‘
DENOMINACION DEL RUBRO 2016 2017 VARI;CION
Honorarios 1.573.530 2.056.174 31%
Honorarios Agremiaciones 3.881.604 5.112.017 32%
Remuneracién Servicios Técnicos 7.648.617 9.606.672 26%
Honorarios 271.668 109.242 -60%
Honorarios-Examenes 272.954 563.610 106%
Personal Especializado Estampilla 9.886.197 17.171.600 74%
Honorarios Agremiaciones 24.556.276 28.153.710 15%
Honorarios APP Resonancia Magnética 1.200.000 2.615.000 118%
Honorarios APP Miocardio 1.829.000 3.022.945 65%
Remuneracién Servicios Técnicos 10.563.734 14.632.912 39%
Honorarios Unidad de Gestidn y Defensa Judicial 612.800 100%
TOTAL 61.683.580 83.656.682 36%

Fuente: Presupuesto HUV

En el cuadro anterior se refleja las erogaciones correspondientes a los servicios
personales indirectos en forma comparativa con el 2016, obteniendo un incremento
global del 36% y en forma individual, los més elevados fueron los honorarios por
resonancia magnética con el 118%, honorarios por exadmenes 106%, personal
especializado-estampilla 74%, honorario miocardio 65%, remuneracion de servicios
técnicos operativos 39%, honorarios administrativos 31%, honorarios
agremiaciones de la parte administrativa 32%, remuneracion de servicios técnicos
administrativos 26%, honorarios agremiaciones de la parte operativa 15%, otros
honorarios administrativos 31% Yy disminucion del 60% en otros honorarios
operativos.

Los gastos generales presentan decrecimiento del 15% de un afo respecto al otro,
por otro lado, en gastos operativos, la adquisicion de bienes crecio
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considerablemente en el 51.8% ocasionado por la compra equipos e instrumentos
médicos que de $60 millones en el 2016 paso a $923 millones en el 2017.

Los gastos de operacion comercial y de prestacion de servicios aumentaron en el
20.2 % al pasar de $37.021 millones en el 2016 a $44.506 millones en el 2017. En
este grupo del gasto, es donde se concentra la parte misional de la institucion y
debe guardar coherencia con los ingresos por concepto de la venta de servicios, es
asi como la facturacion present6 una variacion del 16% en comparacion con el 2016.

La deuda publica decrece en un 93.4% debido a que en la vigencia anterior se dio
cumplimiento al pago de intereses y capital de un crédito de fomento con Infivalle
por $20.000 millones.

Los gastos de inversion obtienen un incremento del 40%, derivado por la mayor
inversion de los recursos de la estampilla, en el 2016 por la situacion atipica del
hospital, la ejecucién de éstos fue baja.

Indicadores Acuerdo de Reestructuracién de Pasivos

22.0bservacion Administrativa
De acuerdo con el seguimiento al proceso de reestructuracion de pasivos del
hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” realizado por la Superintendencia
de Salud a diciembre 30 de 2017, se evidencia que algunos indicadores se
encontraron en estado ACEPTABLE Y CRITICO, entre ellos:

e Proporcion de gastos administracion vs. las ventas (CRITICO)

e Porcentaje de recaudo de cartera de vigencias anteriores (CRITICO)

e Balance presupuestal con recaudo, referido a corregir el déficit presupuestal
(ACEPTABLE).

Lo anterior genera incumplimiento con el Acuerdo de Pago, situacién que a futuro
puede acarrearle consecuencias financieras hospital y afectar la prestacién del
servicio en salud a la comunidad.

Cierre Fiscal

Resultado Fiscal
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Cuadro No.40

Hospital Universitario del Valle"Evaristo Garcia"
Anélisis resultado fiscal
Vigencia 2017

Ejec[T_(iién Ingresos Ejecucién Gastos
Recursos del .
. Resultado
Item Recaudo en Balance y/o PEe;:gmgir:)s Total Ingresos 4= Pagos Cuentas por Pre'zisi;vsalzles Pzgeozfselglszjo Total Gastos 10=4-9
efectivo 1| Disponibilidad P 3y 1+2+3 5 pagar 6 p7 s 9=5+6+7+8
Inicial
TOTALES | 234.482.637.668( 13.917.234.463 9.973.327.826| 258.373.199.957( 204.279.224.926| 45.058.124.942 0| 9.308.048.023| 258.645.397.891 -272.197.934]

Fuente: Presupuesto HUV

El hospital universitario del Valle “Evaristo Garcia” para la vigencia 2017, ejecuté
ingresos por doscientos cincuenta y ocho mil trescientos setenta tres ($258.373)
millones y comprometié gastos por doscientos cincuenta y ocho mil seiscientos
cuarenta y cinco ($258.645) millones, generando un resultado fiscal negativo de
doscientos setenta y dos (-$272) millones.

Comparacién de Ejecuciéon Presupuestal y Estado del Tesoro.

Cuadro No.41

Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia"
Andlisis confrontacién de saldos presupuesto y tesoreria
Vigencia 2017

(Recaudo En Efectivo Depositos ju[t)j?:igls(:sozn Descuentos ReCUrsos
+ Recursos del Judiciales a pagos efectivos contray TOTAL Estado d’e Para Terceros Resguardos SALDO DIFERENCIA
Balance y/o Favor por ppto anticipos sin 5 =(142-3-4) Tesoreria (Retefuente - Indigenas TESORERIA 10=(9-5
Disponibilidad)ppto 3 pe - 6 Reteiva - Otros) 9 9=(6-7-8) =(3-5)
1 2 legalizar 7 8
4
248.399.872.131 204.279.224.926 44.120.647.205 | 44.033.752.090 0 44.033.752.090 (86.895.115)

Fuente: Presupuesto - Tesoreria

A los ingresos ejecutados por el hospital en el 2017, por concepto de recaudos en
efectivo mas la disponibilidad inicial ($248.400) millones, se le restaron los pagos
efectuados en la vigencia ($204.279) millones, generando un saldo de cuarenta y
cuatro mil ciento veintian ($44.121) millones, que al compararse con los recursos
gue se presentan en el estado del tesoro por cuarenta y cuatro de cuarenta y cuatro
mil cero treinta y cuatro ($44.034) millones, arrojo un saldo negativo de ochenta y
siete de $(87) millones que corresponden a embargos recaudados
presupuestalmente sin flujo de efectivo de las empresas: Cosmitet $0.2 millones,

Intercomercial $18.7 millones, Intercomercial $68 millones. (Segun soportes y
certificacion del equipo financiero).

Fuentes de financiacion de las cuentas por pagar y las reservas
presupuestales- Superavit o Déficit de Tesoreria.
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Cuadro No.42
Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia"
Analisis recursos a incorporar
Vigencia 2017
Superavit a Deficit a
Descuentos Incorporar al Incorporar al
Estado del Reservas Cuentas Por Terceros P P
. Presupuesto Presupuesto
Fuente Tesoreria Presupuestales Pagar ((Retefuente - [ Lo
; Siguiente Siguiente
1 2 3 Reteiva - Otros) ) . - .
4 Vigencia Vigencia
5=1-(2+3+4) 5=1-(2+3+4)
Recursos Propios 5.552.656.156 30.400.926.213 (24.848.270.057)
Fondos Especiales 0 0
TOTAL S.G.P 0 0
Regalias 0 0
Recursos con Dest. Especif 0 0
Otras D.E 38.481.095.934 14.657.198.729 23.823.897.205
Recaudos a Favor de Terceros 0
Totales] 44.033.752.090 0 ]45.058.124.942 0| 23.823.897.205 | (24.848.270.057)

Fuente: Presupuesto - Tesoreria

Al evaluarse las Reservas Presupuéstales y las Cuentas por Pagar por fuente de
financiacion, contra cada una de las fuentes desagregadas en el Estado del Tesoro,
se determind que en la fuente de Recursos Propios, se presentaron unas cuentas
por pagar por treinta mil cuatrocientos un ($30.401) millones, Reservas
Presupuestales cero (0), no contando con recursos suficientes en esta fuente para
su apalancamiento, obteniendo déficit por veinticuatro mil ochocientos cuarenta y
ocho ($24.848) millones, Otras de Destinacion Especifica por catorce mil seiscientos
cincuenta y siete ($14.657) millones, obteniendo superavit por esta fuente de
veintitrés mil ochocientos veinticuatro ($23.824) millones.

De acuerdo con lo anterior, se colige que déficit de la vigencia 2017, fue de $24.848
millones mas los déficits de vigencia anteriores que asciende a $159.082 millones,
segun consta en la cuenta 24 del balance de prueba a diciembre 31, para un total
acumulado de $183.930 millones.

El H.U.V. cerr6 la vigencia fiscal 2017 con unas cuentas por pagar por $45.058
millones.

El estado del tesoro registré a diciembre 31 $44.034 millones, por fuente de
financiacion se refleja un déficit a incorporar al presupuesto de la vigencia 2018 por
valor de $24.848 millones. El H.U.V. no soélo incorpora las cuentas por pagar
desfinanciadas, sino que incorpora al presupuesto la totalidad de las cuentas por
pagar al cierre de la vigencia anterior. Lo anterior fue evidenciado desde la
aprobacion del presupuesto para la vigencia 2018, el cual se liquidé mediante la
Resolucion GG 4747-17 de diciembre 29 de 2017.

Seguimiento Inversion por la estampilla Pro-hospitales.
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Cuadro No.43

RECAUDOS ESTAMPILLA
Estampilla 2017 33.453.728
Superavit 2016 1.794.469
Saldo Estampilla 2016 2.234.350
TOTAL, RECAUDOS ESTAMPILLA EN 2017 37.482.547

Fuente: Presupuesto HUV

El total de los recaudos por concepto de la estampilla pro-hospitales en el 2017 fue
de $37.482 millones de los cuales se ejecutaron $33.083 millones y de acuerdo con
los porcentajes sefialados en la Ordenanza de creacion de dicha contribucion la
ejecucion se muestra en el siguiente cuadro:

Cuadro No.44

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "EVARISTO GARCIA" E.S.E.
EJECUCION ESTAMPILLA 2017
Total, .
Nombre Del Proyecto | Presupuesto Eje.c‘utadoA % Ejecucion Sa.ldo Por
Diciembre Ejecutar
2017
20% Pasivo Pensional 11.588.190 2.541.517 21,9% 9.046.672
Inversion y
3% | mantenimiento de la 5.900.545 2.949.989 50,0% 2.950.556
planta fisica
Dotacidon, compra vy
mantenimiento de
equipos requeridos y
79% | ecesarios para |l 3 493.460 1.071.412 30,7% | 2.422.048
desarrollar y cumplir
80% adecuadamente con
las funciones propias
de la institucidn
Compra y
8% | mantenimiento de 3.498.517 2.534.078 72,4% 964.439
equipos
58% | Personal especializado | 17.171.600 17.171.600 100,0%
24% | Insumos 6.943.083 6.818.656 98,2% 124.428
TOTAL, EJECUCION ESTAMPILLA 2017 48.595.395 33.087.253 68,1% | 15.508.142

Fuente: Presupuesto HUV

En el cuadro anterior se visualiza que para la inversion en los diferentes items que
se financian con los recursos provenientes de la estampilla pro- hospitales, se
proyectaron ingresos por $48.595 millones y la ejecucion a diciembre de 2017, fue
de $33.078 millones, representados en el 68%.
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3.3.1.3. Gestion Financiera

SE EMITE UNA OPINION Con deficiencias, con base en el siguiente resultado:

GESTION FINANCIERA
VARIABLES A EVALUAR Puntaje Atribuido
Evaluacion Indicadores 50,0

TOTAL GESTION FINANCIERA 50,0

Con deficiencias

Eficiente 2 Con
Con deficiencias 1 deficiencias
Ineficiente 0
Fuente: Matriz de calificacién

Elaboré: Equipo auditor

Una vez calculados los indicadores financieros de los Estados Contables que
aplican al Hospital, tales como: Razén corriente, Solvencia, Capital de trabajo,
Rentabilidad Operacional, Independencia Financiera, Endeudamiento, Propiedad,
Rotacién de cartera, Eficiencia del recaudo, Ejecucion de inversion y Coeficiente de
operacion, se observé lo siguiente:

Indicadores Financieros Evaluados vigencia 2017.

Cuadro No.45

INDICADORES DE LIQUIDEZ | 2017 | 2016
RAZON CORRIENTE ACT. CTE./PAS. CTE.= 0,6 0,6
CAPITAL DE TRABAJO ACT.CTE.-PAS.CTE.= -90.704.638]-110.704.422
SOLVENCIA ACT. TOTAL / PAS. TOTAL= 2,8 25

Fuente: Estados Financieros 2017
Elabor6: Equipo auditor

El resultado de la Raz6n corriente muestra que por cada peso que el Hospital
adeuda a corto plazo tiene $0,6 pesos para respaldar en la vigencia.

El indicador del Capital de Trabajo muestra que no existe capacidad para cubrir la
operacion de la vigencia, con un resultado negativo de $90.705 millones.

En cuanto al indicador de Solvencia, por cada peso que se adeuda, se tiene $2,8
pesos en sus activos para respaldar en el 2017. Sin embargo, la entidad tiene
importantes recursos en las cuentas propiedad planta y equipo y deudores que la
convierten en una entidad iliquida.
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Cuadro No.46

INDICADORES RENDIMIENTO Y RENTABILIDAD 2017 2016
Rentabilidad Operacional Utilidad operacional / ingresos netos -9,5% 2,7%
Independencia financiera Pasivo/ Patrimonio 54% 66%

Fuente: Estados Financieros 2017
Elaboré: Equipo auditor

El Hospital no genera una utilidad operacional con respecto a los ingresos del afio.
El resultado es negativo de 9,5%.

Se muestra que, del patrimonio, el 54% es pasivo.

Cuadro No.47

INDICADORES DE ENDEUDAMIENTO Y APALANCAMIENTO 2017 2016
Endeudamiento Pasivo total / activo total 0,4 04
Propiedad Patrimonio/activo total 0,6 0,6

Fuente: Estados Financieros 2017
Elabor6: Equipo auditor

La entidad tiene un endeudamiento con terceros del $0,4 por cada $1, que tiene en
el 2017.

El resultado de la Razon de Autonomia demuestra que $0,6 de cada $1 de activos
de la Entidad es financiado con el patrimonio para esta vigencia.

Cuadro No.48
CALIDAD DE CARTERA 2017 2016

Rotacién de cartera oficial ~ |360/( Valor Facturado/promedio C X C) |5 meses 7 meses

Fuente: Estados Financieros 2017
Elabor6: Equipo auditor

La rotacién de cartera que presenta el Hospital demuestra que las cuentas por
cobrar se hacen efectivas en un promedio de 5 meses para el 2017.

Cuadro No.49

CICLO OPERACIONAL 2017 2016
Rotacion de cuentas x cobrar |(CxC / ingresos operacionales) 41% 57%
Rotacion de cuentas x pagar |(Cx P /ingresos operacionales) 49% 50%

Fuente: Estados Financieros 2017
Elaboré: Equipo auditor
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Las cuentas por cobrar representan un 41% de los ingresos operacionales y las
cuentas por pagar, un 49% de los mismos.

Cuadro No.50
Indicadores de gestion 2017 2016

Coeficiente de operacién Costos y gastos de opera/ingre Oper 110% 97%
Fuente: Estados Financieros 2017
Elabor6: Equipo auditor

El Coeficiente de operacion representa unos costos y gastos de operaciéon del 110%
de los ingresos operacionales para el 2017.

3. OTRAS ACTUACIONES

3.1. ATENCION DE QUEJAS, DERECHOS DE PETICION Y DENUNCIAS

Se allegd al proceso auditor la Denuncia DC54-2018 del 13 de junio de 2018,
relacionada con: Articulo periédico el Pais del 13 de junio de 2018 que denuncia
obras inconclusas del HUV que llevan hasta 5 afios de retraso, entre ellas el
quiréfano de partos, la sala de puerperio, y las dos salas de hospitalizacion de
neurocirugia.

Labores realizadas

La denuncia se atendié durante el proceso auditor regular que se adelant6 al
hospital, para su desarrollo se solicitd la muestra de los siguientes contratos objeto
de la misma:

Cuadro No.51

NOMBRE FECHA
CONTRATO CLASE OBJETO V. INICIAL CONTRATISTA SUSCRIPCION
ADECUACION DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA
Contrato de | DE LA SALA DE PARTOS DEL HOSPITAL
C13-109 Obra UNIVERSITARIO DEL VALLE  "EVARISTO 379.789.666 VIALCO S.A.S 16/05/2013
GARCIA" E.S.E.
ADECUACION SALA DE HOSPITALIZACION 4
CP";‘S;”“’ Corgr;‘rtg de | bISO NEURO DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO | 1.147.762.974 'N(\:/ERHSS'OQES 1/05/2014
DEL VALLE EVARISTO GARCIA E.S.E. T
Realizar la interventoria de los contratos c13-108
Contrato de adecuacion de la infraestructura fisica y mobiliario $45.000.000 AII?’\(l)(l;.JFIE'I"\‘EIE:BI'Il:IARA
C13-114 .| del area de quimioterapia y ¢13-109 adecuacion de AN 03/09/2013
Interventoria . . Y SERVICIOS
la infraestructura fisica de la sala de partos del
X . - LTDA
hospital universitario HUV.
La implementacion de camas adicionales de unidad
Contrato de de cuidados intensivos adultos-UCI adulto y camas
L, de cuidado intermedio —UCIM ADULTQOS, en las . GYO MEDICAL
C14-014 Operacion | . laci | hosnital . o | I Sin Valor 16/12/2014
or terceros instalaciones del hospital universitario del valle I.P.S.AS.AS
p Evaristo Garcia E.S.E mediante un modelo de
operacion con terceros
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La evaluacion de la denuncia dio como resultado las siguientes observaciones:

23.0bservacién Administrativa, Disciplinaria y Penal

La entidad suscribio los siguientes contratos No C14-002, C13-109, C14-014, C13-
114, se observo que el contrato C13-109 fue liquidado, pero de igual manera los
otros dos contratos se encuentran en un limbo juridico entendiéndose que estos no
estan, ni liquidados, ni suspendidos, ni terminados, y no fueron ejecutados,
adicionalmente se encontré que las garantias de cumplimiento y pdlizas de
responsabilidad civil extracontractual, buen manejo y correcta inversion del anticipo,
cumplimiento, pagos de salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones
laborales, estabilidad y calidad de la obra de los 3 contratos no fueron renovadas lo
que ocasiond que los mismos se encuentren sin garantias legales.

Lo anterior demuestra la negligencia por parte de la entidad al asumir riesgos a
cuenta propia al no requerir las anteriores garantias.

Con base en la situacion descrita se determina una presunta observacion
administrativa, disciplinaria y penal por parte de la entidad de conformidad con lo
establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34 numeral 1, cumplir y hacer que se
cumplan los deberes contenidos en la constitucion, los tratados de derecho
internacional humanit5ario los demas ratificados por el congreso, la leyes, los
decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y municipales, los estatutos de
entidad los reglamentos y los manuales de funciones, las decisiones judiciales y
disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos de trabajo y las érdenes
superiores emitidas por funcionarios competente y la ley 489 de 1998 articulo 3
principios de la funcién administrativa, ley 599 de 2000 articulo 410 contrato sin el
cumplimiento de requisitos legales.

24.0bservacion Administrativa, Disciplinaria y Penal

La entidad durante la vigencia 2014 suscribio el contrato No CP-HUV-14-014 cuyo
objeto consistié en: “la implementacién de camas adicionales de unidad de cuidados
intensivos adultos-UCI adulto y camas de cuidado intermedio —UCIM ADULTQOS, en
las instalaciones del hospital universitario del valle Evaristo Garcia E.S.E mediante
un modelo de operacion con terceros” se observo dentro de la etapa contractual que
la entidad no ha ejecutado a la fecha el contrato transgrediendo el principio de
planeacion, economia lo anterior obedece a que dentro del expediente no se
encontré documentos que soporten el estado en que se encuentra, como tampoco
presento acta de inicio.
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Por lo anterior estamos presuntamente frente a una observacion administrativa,
disciplinaria y penal, teniendo en cuenta que la entidad ha sido negligente al tomar
una decision de fondo referente al contrato en mencion.

Ocasionando con ello que el contratista pueda demandar a la entidad, lo anterior
obedece a que, de conformidad con las obligaciones del contratante, la entidad HUV
incumplié el contrato en el sentido de: “la clausula quinta obligaciones del
contratante, numeral 10.) La individualizacion de los servicios publicos domiciliarios
en las adecuaciones de la infraestructura correrd por parte de ese, es decir las
acometidas eléctricas, hidraulicas de gases, y red de datos”. Situacidn que muestra
la no ejecucién contractual es consecuencia de una negligencia de la entidad
contratante, en el entendido que ha sido omisiva en la ejecucion de actos propios
de sus funciones-

Por otra parte, dicha situacién se present6 también en los contratos C13-114 cuyo
objeto consistia en “interventoria de los contratos C13-108 “adecuacion de la
infraestructura fisica y mobiliario del area de quimioterapia” que no present6 acta de
inicio y C13-109 “adecuacion de la infraestructura fisica de la sala partos del hospital
universitario HUV”, en los cuales observo el grupo auditor estos no estan y/o
suspendidos, y/o terminados, y/o liquidados, y en el contrato No CP HUV-14-002,
cuyo Objeto “adecuacion sala de hospitalizacion 4 piso neuro del hospital
universitario del valle Evaristo Garcia E.S.E”, el cual fue suspendido desde el 1 de
febrero de 2015, teniendo en cuenta que han pasado 3 afios y 6 meses en que la
entidad ha sido pasiva y que los motivos que originaron la suspension no fueron
superados.

Entendiendo con ello que estos se encuentran en un limbo juridico teniendo en
cuenta que no estan y/o suspendidos, y/o terminados, y/o liquidados, como tampoco
en los contratos C113-114 y CP-HUV-14-014 contaron con acta de inicio,
demostrando con esto la impericia de la entidad.

Con base en la situacibn descrita se determina una presunta observacion
administrativa, disciplinaria y penal, por parte de la entidad de conformidad con lo
establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34 numeral 1, cumplir y hacer que se
cumplan los deberes contenidos en la constitucion, los tratados de derecho
internacional humanitario los demas ratificados por el congreso, la leyes, los
decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y municipales, los estatutos de
entidad los reglamentos y los manuales de funciones, las decisiones judiciales y
disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos de trabajo y las 6rdenes
superiores emitidas por funcionarios competente y la ley 489 de 1998 articulo 3
principios de la funcién administrativa, contraviniendo ademas lo preceptuado por la
ley 599 del 2000 articulo 414 prevaricato por omision.

92



{-: Contraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accién

25.0bservacion Administrativa, Disciplinaria y Fiscal

Contrato C13-114 cuyo objeto consistia en “interventoria de los contratos C13-108
“adecuacion de la infraestructura fisica y mobiliario del area de quimioterapia”y C13-
109 “adecuaciéon de la infraestructura fisica de la sala partos del hospital
universitario HUV”, se observé que la entidad de conformidad con la respuesta
entregada por la entidad radicacion No 200037162018 se giré un valor por concepto
de anticipo en una suma total de $21.893.912.

Lo que resulta ilégico por cuanto el mencionado contrato nunca se ejecutod por parte
del contratista.

Por lo anterior estamos ante una gestion antiecondmica, ineficiente y ineficaz,
generada con el actuar del sujeto de control, que desconocié lo contemplado en el
articulo 6 de la Ley 610 de 2000, generando un presunto dafio al patrimonio publico
en cuantia total de $21.893.912.

Por otra parte también se vulnero lo establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34
numeral 1, cumplir y hacer que se cumplan los deberes contenidos en la
constitucion, los tratados de derecho internacional humanitario los demas ratificados
por el congreso, la leyes, los decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y
municipales, los estatutos de entidad los reglamentos y los manuales de funciones,
las decisiones judiciales y disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos
de trabajo y las 6rdenes superiores emitidas por funcionarios competente y la ley
489 de 1998 articulo 3 principios de la funcion administrativa

26.0bservacion Administrativa, Disciplinaria y Fiscal

El Hospital Departamental del Valle del Cauca “Evaristo Garcia E.S.E”, ejecuto
durante la vigencia 2013 el contrato No C13-109, cuyo objeto consistia: “adecuacién
de la infraestructura fisica de la sala de partos del hospital universitario del valle
“Evaristo Garcia E.S.E”, presenta las siguientes inconsistencias en la etapa
contractual: de acuerdo al registro fotografico se evidencia que se iniciaron unas
actividades las cuales no se evidencia si fueron terminadas situacion por la cual
presuntamente estamos frente a un incumplimiento del objeto contractual.

Como no se terminaron las actividades ni se hizo uso de ellas al contrario estas
fueron demolidas para la ejecucion del contrato No C17-243 con el mismo objeto.
Situacion que evidencia una gestidén antiecondmica ineficiente e ineficaz del contrato
en cuestion.

93



{-: Contraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accién

Dicha obra fue suspendida el dia 13 de diciembre de 2013 pero dentro del acapite
de documentos contractuales no se evidencia acta de reanudacion de la obra
publica.

Por otra parte se observo que la obra publica de la sala de partos del Hospital
departamental el valle del cauca no cumplié con la necesidad estipulada dentro de
los estudios previos que a la letra reza:

“el area fisica de la sala de partos se encuentra deteriorada, no existen cubiculos
independientes que permitan privacidad y capacidad suficiente para que las
pacientes puedan mantener su acompafiante durante el proceso de trabajo de parto,
se cuenta con un namero reducido de servicios sanitarios que permitan utilizar de
la mejor forma los existentes, sobre todo en el &rea de observacion urgencias.

El mayor porcentaje de usuarias que se atienden esta constituido por mujeres
embarazadas con patologias complejas, como los trastornos hipertensivos del
embarazo, el trabajo de parto pre termino, la ruptura prematura de membranas en
embarazos de pre termino y las hemorragias de la segunda mitad de la gestacién
que requieren de un monitoreo materno y fetal permanente multidisciplinario e
integrado durante su internacion en los diferentes servicios”

Asi las cosas, se practicO entrevista al supervisor del contrato a fin de verificar si
desde la vigencia 2013 a la fecha la sala de partos habia prestado servicio a la
comunidad, dicho ex funcionario aseguro que dicha sala de partos nunca habia
funcionado, por lo anterior nos encontramos ante una obra catalogada como
“Elefante Blanco”, que no presta servicio alguno a la sociedad y que para ser
terminada requeria de nuevas y cuantiosas inversiones en menoscabo del erario.

En otras palabras, es lo que denomina la Secretaria de la Transparencia de la
Presidencia de la Republica de Colombia como: “{...} obra publica de construccion,
mantenimiento o instalacion de un bien inmueble, la cual tiene un impacto negativo
para la comunidad debido a que ha sido abandonada o esta inconclusa, sus costos
superan los beneficios de su funcionamiento, no es utilizada, o su uso es diferente
para aquel que fue creada {...}". Conforme a lo expuesto, se establecio que el Objeto
Contractual no se cumplié y las inversiones realizadas no prestan servicio a la
comunidad, transgrediendo principios constitucionales como la eficacia, la
moralidad y la economia.

Por ultimo, el total de pagos realizados con ocasion de la ejecucién del contrato de
conformidad con certificacion de la tesoreria general.

RESOLUCION VALOR FECHA DE GIRO
DG-2411-13 113.936.900 03/09/2013
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DG-5223-13

98.411.622

04/12/2013

DG-342-14

105.470.744

04/02/2014

DG-3089-14

38.129.723

03/09/2014

TOTAL PAGADO

355.948.989

VALOR DEL
CONTRATO

$379.789.666

Fuente: equipo auditor

En conclusion, se observo que el incumplimiento contractual y el abandono de la
obra, aunado a la falta de controles efectivos por parte de las oficinas que tiene a
cargo el direccionamiento y seguimiento de estos procesos Yy procedimientos dieron
lugar a la situacién presentada, en contravia de los principios de la contratacion.

Asi las cosas, nos encontramos presuntamente frente a una observacion
administrativa disciplinaria y fiscal por una gestion antiecondmica e ineficiente
generada con el actuar del sujeto de control, que desconocio lo contemplado en el
articulo 6 de la Ley 610 de 2000, generando un presunto dafio al patrimonio publico
en cuantia de $355.948.989.

Con base en la situacion descrita se determina una presunta observacion
administrativa, disciplinaria y fiscal por parte de la entidad de conformidad con lo
establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34 numeral 1, cumplir y hacer que se
cumplan los deberes contenidos en la constitucion, los tratados de derecho
internacional humanit5ario los demas ratificados por el congreso, la leyes, los
decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y municipales, los estatutos de
entidad los reglamentos y los manuales de funciones, las decisiones judiciales y
disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos de trabajo y las érdenes
superiores emitidas por funcionarios competente y la ley 489 de 1998 articulo 3
principios de la funcién administrativa.

27.0bservacion Administrativa, Disciplinaria y Fiscal

De la muestra contractual de la vigencia 2013 y 2014 se evidencia que la Entidad
no realiza el descuento del 5% a los contratos de obra de la muestra, documentos
ordenes internas de contabilidad y érdenes de pago relacionados en el cuadro
incluido en el presente informe; este incumplimiento puede convertirse en un
detrimento patrimonial del Hospital Departamental el valle “Evaristo Garcia” E.S.E;
en el presente andlisis corresponde un valor no descontado por $56.908.780:

CONTRATO VALOR TOTAL DEL DESCUESNTO DEL 5%
CONTRATO
C13-109 $355.948.989 $17.797.449
CP-HUV-14-002 $782.226.632 $39.111.331
Valor total que no se | $56.908.780
descontd
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Incumpliendo con la ley 734 de 2002 Articulo 34, Deberes de todo Servidor Publico,
numeral 1. Cumplir y hacer que se cumplan los deberes contenidos en la
Constitucion, los tratados de Derecho Internacional Humanitario, los demas
ratificados por el Congreso, las leyes, los decretos, las ordenanzas, los acuerdos
distritales y municipales, los estatutos de la entidad, los reglamentos y los manuales
de funciones, las decisiones judiciales y disciplinarias, las convenciones colectivas,
los contratos de trabajo y las Ordenes superiores emitidas por funcionario
competente.

Segun el decreto nacional 399 de 2011 en el articulo 11 y de conformidad con el
inciso 2 del articulo 6 de la ley 1106 de 2006 “todas las personas naturales o
juridicas que suscriban contratos de obra publica, con entidades de derecho publico
y fondos de orden distrital...” Debera pagar a favor de la nacion departamento o
municipio segun el nivel al que pertenezca la entidad publica contratante una
contribucion equivalente al 5 % del valor total del correspondiente contrato o de la
respectiva adicion”

En conclusion, se observo que el incumplimiento a la retencion aunado a la falta de
controles efectivos por parte de las oficinas que tiene a cargo el direccionamiento y
seguimiento de estos procesos y procedimientos dio lugar a la situacion presentada.

Asi las cosas, nos encontramos presuntamente frente a una observacion
administrativa disciplinaria y fiscal por una gestiébn antiecondmica e ineficiente
generada con el actuar del sujeto de control, que desconocié lo contemplado en el
articulo 6 de la Ley 610 de 2000, generando un presunto dafio al patrimonio publico
en cuantia de $56.908.780.

Con base en la situacibn descrita se determina una presunta observacion
administrativa, disciplinaria y fiscal por parte de la entidad de conformidad con lo
establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34 numeral 1, cumplir y hacer que se
cumplan los deberes contenidos en la constitucion, los tratados de derecho
internacional humanit5ario los demas ratificados por el congreso, la leyes, los
decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y municipales, los estatutos de
entidad los reglamentos y los manuales de funciones, las decisiones judiciales y
disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos de trabajo y las 6rdenes
superiores emitidas por funcionarios competente y la ley 489 de 1998 articulo 3
principios de la funcién administrativa.

28.0bservacion Administrativa, Disciplinaria y Fiscal
Contrato No CP HUV-14-002, cuyo Objeto “adecuacion sala de hospitalizacion 4

piso neuro del hospital universitario del valle Evaristo Garcia E.S.E”, se evidencio
dentro del expediente:
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Etapa Pre- contractual: No se evidencia estudios y disefios técnicos para el
desarrollo del proyecto, el cronograma de actividades no fue entregado en la
propuesta ni en el desarrollo del proyecto, no se evidencia estudios que permitan
establecer precios de mercado.

Etapa Contractual: Solo se evidencia pagos de la seguridad social de los
trabajadores y contratista del mes de Octubre, noviembre y diciembre, no se
evidencia informe del supervisor excepto para el pago del acta parcial 1, no se
evidencia acta de recibo final de obra, la obra a la fecha se encuentra suspendida y
sin terminar.

Por otra parte se observa acta de suspension contractual del 1 de febrero de 2015
en la cual se determiné que la causa de esta era “la acometida eléctrica que da aire
acondicionado a esta area debidé ser modifica ya que no aguantaba las cargas
requeridas para este tipo de aire”.

Dentro de la propuesta presentada por el contratista se pudo verificar que la
condicion que genero la suspension estaba consignada dentro de la propuesta
econdmica en el item No 13 instalacion eléctrica y de aire acondicionado.

Por lo anterior la entidad ha sido negligente al llamar al contratista a fin de que este
cumpla con la propuesta presentada.

Dentro del expediente se pudo verificar dos pagos al contratista durante la vigencia
2014 los cuales solo cuentan con las resoluciones de pago No DG 3799-14 del 19
de septiembre de 2014 por valor de $344.328.892 y DG 4749- 14 del 12 de
diciembre de 2014 $438.600.332, dichas resoluciones no se encuentran soportadas
por actas parciales de obra sino solamente mediante una factura.

En conclusion el objeto contractual no se cumplio y las inversiones realizadas no
prestan servicio a la comunidad, transgrediendo principios constitucionales como la
eficacia, la moralidad y la economia, por lo anterior estamos presuntamente frente
a un elefante blanco, en otras palabras, es lo que denomina la Secretaria de la
Transparencia de la Presidencia de la Republica de Colombia como: “{...} obra
publica de construccion, mantenimiento o instalacion de un bien inmueble, la cual
tiene un impacto negativo para la comunidad debido a que ha sido abandonada o
esta inconclusa, sus costos superan los beneficios de su funcionamiento, no es
utilizada, o su uso es diferente para aquel que fue creada {...}". Conforme a lo
expuesto, se establecio que el Objeto Contractual no se cumplio.

Asi las cosas, nos encontramos presuntamente frente a una observacion
administrativa disciplinaria y fiscal por una gestiébn antieconémica e ineficiente
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generada con el actuar del sujeto de control, que desconocio lo contemplado en el
articulo 6 de la Ley 610 de 2000, generando un presunto dafio al patrimonio publico
en cuantia de $782.928.224.

Lo anterior se presenta a causa de la falta de seguimiento y control por parte del
supervisor al contrato descrito en la norma articulos 82° y 83° de la Ley 1474 de
2011, teniendo en cuenta que el supervisor no realizé un correcto seguimiento por
cuanto dentro del expediente solo existe un informe de supervisor; por otra parte
se considera que los estudios previos presentaban notables inconsistencias en su
estructuracion de conformidad con el decreto 1150 de 2007, ello por cuanto la
entidad no realiz6 un presupuesto oficial debidamente cuantificado y valorado,
situacién que podria generar que la entidad pagara mayores valores o items no
previstos dentro del contrato de obra, y por lo cual el grupo no pudo verificar los
items pagados.

Con base en la situacién descrita se determina una presunta observacién
administrativa, disciplinaria y fiscal, por parte de la entidad de conformidad con lo
establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34 numeral 1, cumplir y hacer que se
cumplan los deberes contenidos en la constitucion, los tratados de derecho
internacional humanitario los demés ratificados por el congreso, la leyes, los
decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y municipales, los estatutos de
entidad los reglamentos y los manuales de funciones, las decisiones judiciales y
disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos de trabajo y las 6rdenes
superiores emitidas por funcionarios competente y la ley 489 de 1998 articulo 3
principios de la funcién administrativa, como una conducta de tipo fiscal de
conformidad con la ley 610 de 2000 articulo 6, por un presunto dafo fiscal
cuantificado por valor setecientos ochenta y dos millones novecientos veintiocho mil
doscientos veinticuatro pesos ($782.928.224).

29.0bservacién Administrativa, Disciplinaria y Penal

La entidad durante la vigencia 2014 suscribié el contrato No CP-HUV-14-014 cuyo
objeto consisti6 en: “la implementacion de camas adicionales de unidad de cuidados
intensivos adultos-UCI adulto y camas de cuidado intermedio —UCIM ADULTQOS, en
las instalaciones del hospital universitario del valle Evaristo Garcia E.S.E mediante
un modelo de operacién con terceros” se observo dentro de la etapa pre contractual
qgue la entidad transgredi6 el principio de planeacién, lo anterior obedece a que
dentro del expediente no se encontro certificado de disponibilidad presupuestal.

Posteriormente y con el fin de verificar mediante solicitud 130-19.01 del 31 de

agosto de 2018, se requirié al Hospital Departamental del Valle copia del Certificado
de disponibilidad presupuestal, a la cual la entidad mediante oficio con radicacion
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No 200037172018 entrego el por qué segun su concepto dicho contrato no contaba
con el CDP.

“4. ANALISIS TECNICO Y ECONOMICO QUE SOPORTAN EL VALOR DEL
CONTRATO el contrato que se celebre no tiene valor determinado, no afecta el
presupuesto de la ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE, por lo tanto, no
requiere ni contara con certificado de disponibilidad presupuestal. No obstante, para
efectos de la cuantificacion de la garantia de seriedad de la oferta y asegurar los
riesgos del contrato que se celebre se estima la suma de mil millones de pesos Mcte
($1.000.000.000.00) como la prevista como ingresos anuales de la operacion”
(estudios previos).

Por lo anterior resulta ilégico que la entidad ponga un valor para la cuantificacion de
la garantia, pero no lo pongan para lo concerniente al certificado de disponibilidad
presupuestal, transgrediendo con ello lo estipulado en el Decreto 111 de 1996,
articulo 71. “Todos los actos administrativos que afecten las apropiaciones
presupuestales deberan contar con certificados de disponibilidad previos que
garanticen la existencia de apropiacion suficiente para atender estos gastos.
Igualmente, estos compromisos deberan contar con registro presupuestal para que
los recursos con él financiados no sean desviados a ningun otro fin. En este registro
se debera indicar claramente el valor y el plazo de las prestaciones a las que haya
lugar. Esta operacién es un requisito de perfeccionamiento de estos actos
administrativos. En consecuencia, ninguna autoridad podra contraer obligaciones
sobre apropiaciones inexistentes, o en exceso del saldo disponible, o sin la
autorizacion previa del Confis o por quien éste delegue, para comprometer vigencias
futuras y la adquisicibn de compromisos con cargo a los recursos del crédito
autorizados”.

Por lo anteriormente expuesto la entidad puso en peligro el recurso publico por la
Inexistencia de certificado o registro de disponibilidad presupuestal, situacién con la
cual se violo el principio de planeacion, por lo anterior y como quiera que
presuntamente estamos frente al tipo penal de celebracion de un contrato sin el
cumplimiento de requisitos legales estipulado en la ley 599 del 2000 articulo 410.

Con base en la situacion descrita se determina una presunta observacion
administrativa, disciplinaria y penal, por parte de la entidad de conformidad con lo
establecido en la ley 734 de 2002 Articulo 34 numeral 1, cumplir y hacer que se
cumplan los deberes contenidos en la constitucion, los tratados de derecho
internacional humanitario los demas ratificados por el congreso, la leyes, los
decretos, las ordenanza, los acuerdos distritales y municipales, los estatutos de
entidad los reglamentos y los manuales de funciones, las decisiones judiciales y
disciplinarias, las convenciones colectivas, los contratos de trabajo y las o6rdenes
superiores emitidas por funcionarios competente y la ley 489 de 1998 articulo 3
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principios de la funcion administrativa, contraviniendo ademas lo preceptuado por
las siguientes normas: ley 789 de 2002 articulo 50, decreto 1703 de 2002 articulo
23 cotizaciones en contratacion no laboral y el concepto del consejo de estado 1832
de 2007 y la ley 599 del 2000 articulo 410.

Por otra parte, con relacion a las obras relacionadas la sala de puerperio y la sala
de infecto - adulto 4 piso, se requiri6 a la entidad informar sobre los
avances correspondientes a lo programado para el 2018 en el Plan de Desarrollo,
de lo cual se evidenci6 lo siguiente:

La planeacién de las intervenciones de area de puerperio y el area de infecto
durante la vigencia 2018, se presentan en el siguiente cuadro:

LINEA

ESTRATEGICA OBJETIVO PROGRAMA SUBPROGRAMA INTERVENCION

2.3.1 Subprograma: MANTENIMIENTO Y

LINEA 2 I_De_sarrollo Prestar servicios de sal_ud con enfays enla| 2.3 PR_QGRAMA: ) Meloramleqto_ dela RECUPERACION SALA
y Fortalecimiento de| alta complejidad, cumpliendo estandares de Gestion de la infraestructura fisica para la PUERPERIO POS
los Servicios de | calidad, centrado en la persona y su familia, [infraestructura fisica| prestacion de servicios de PARTO Y VESTIER
Salud basados en la innovacién e investigacion hospitalaria salud para el cumplimiento de MEDICOS

los estandares de calidad.

2.3.1 Subprograma:

LINEA 2 Desarrollo | Prestar servicios de salud con énfasis en la | 2.3 PROGRAMA: Mejoramiento de la
o - . . iyt . . MANTENIMIENTO Y
y Fortalecimiento de| alta complejidad, cumpliendo estandares de Gestion de la infraestructura fisica para la RECUPERACION DE
los Servicios de | calidad, centrado en la persona y su familia, [infraestructura fisica| prestacion de servicios de
- - . - L. - - L LA SALA DE INFECTO
Salud basados en la innovacion e investigacion hospitalaria salud para el cumplimiento de

los estandares de calidad.

Fuente: oficina de planeacién - HUV
Conclusion del resultado de la denuncia:

Se observo que presuntamente el hospital presenta menoscabo al erario publico
con acciones de indole disciplinaria y penal como se observé en cada una de las
observaciones descritas anteriormente.

3.2. OTRAS ACTUACIONES Y ASUNTOS RELEVANTES
e Comité de Conciliacion Judicial

Por Resoluciéon niumero DG-508-09 del 13 de julio de 2009 se cre6 el comité de
conciliacion y defensa judicial del Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia
E.S.E., pero igualmente este acto administrativo es modificado por la Resoluciéon
numero DG-4062-1 del 01 de Diciembre de 2011 y a su vez fue modificado por la
Resolucién nimero GG-1052-2016 de abril 01 de 2016, ya que se considera que se
debe actualizar de acuerdo a la normatividad vigente, por lo tanto dentro de esta
normatividad se ordena como norma clave el articulo 209 de la Constitucion politica
ya que esta consagra que la funcion administrativa esta al servicio de los intereses
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generales y debe desarrollarse con fundamento en los principios de igualdad,
moralidad, eficacia, economia, celeridad, imparcialidad y publicidad.

Asi mismo en este estatuto se considera que el articulo 75 de la Ley 446 de 1.998,
establece que las entidades y organismos de Derecho Publico del orden nacional,
departamental , distrital, los municipios capital de departamento y los entes
descentralizados de estos mismos niveles, deberd integrar un comité de
conciliacién, como también el Decreto 1716 de 2009 reglamenta el articulo 13 de la
Ley 1285 de 2009, el articulo 75 de la Ley 446 de 1.998 y del capitulo 13y de la Ley
640 de 2001, sefiala en su capitulo Il bajo el nombre comités de conciliacién,
articulo 15 que las normas sobre comités de conciliacion contenidas en el presente
capitulo son de obligatorio cumplimiento para las entidades de derecho publico, los
organismos publicos de orden nacional, departamental, distrital, los municipios que
sean capital de departamento y los entes descentralizados de estos mismos niveles.
Estos entes pondran en funcionamiento los comités de conciliacion, de acuerdo con
las reglas que se establecen en el presente Decreto, igualmente, en el articulo 17
del Decreto en mencion, se establece la integracion del comité de conciliacién.

La conciliacion es un mecanismo alternativo de conflictos que aboga, entre otros,
por la descongestion de despachos judiciales y por la proteccion y defensa de los
intereses publicos contribuyendo a moderar la conflictividad entre el estado y los
particulares, dado que existen otros mecanismos que persiguen los mismos fines.

Se observa claramente que este comité de conciliacion y defensa judicial es una
instancia administrativa que actia como sede de estudio, analisis y formulacion de
politicas sobre prevencion del dafio antijuridico y defensa de los intereses de la
entidad. Igualmente decide en cada caso especifico sobre la procedencia de la
conciliacién o cualquier otro medio alternativo de solucién de conflictos, con sujecion
estricta a las normas juridicas sustantivas, procedimentales y de control vigentes.
La decision de conciliar tomada por los miembros del comité de conciliacién, en los
términos de este articulo, por si solo no dara lugar a investigaciones disciplinarias,
ni fiscales, ni al ejercicio de acciones de repeticiébn en su contra, ni constituye
ordenacion del gasto.

El comité de conciliacion esta conformado por el gerente general de la E.S.E., el
jefe de la oficina asesora juridica, el subgerente financiero, el subgerente operativo
de servicios de salud, el subgerente administrativo, la participacion de los
integrantes sera indelegable, excepcién hecha del gerente, en cuyo caso el acto
administrativo de delegacion debera hacerse en los términos de Ley, el comité se
reunira no menos de dos veces al mes, y cuando las circunstancias lo exijan.

Este comité tiene como funciones formular y ejecutar politicas de prevencion del
dafio antijuridico, disefar las politicas generales que orientaran la defensa de los
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intereses del Hospital, estudiar y evaluar los procesos que cursen o hayan cursado
en contra del Hospital, fijar directrices institucionales para la aplicacion de los
mecanismos de arreglo directo, como la transaccion y la conciliacion, sin perjuicio
de su estudio y decision en cada caso concreto, determinar en cada caso concreto
la procedencia o improcedencia de la conciliacién y sefalar la posicion institucional
que fije los parametros dentro de los cuales el representante legal o el apoderado
actuara en las audiencias de conciliacion, evaluar los procesos que hayan sido
fallados en contra de la entidad con el fin de determinar la procedencia de la accion
de repeticion, determinar la procedencia o improcedencia del llamamiento en
garantia con fines de repeticion, definir los criterios para la seleccion de abogados
externos que garanticen su idoneidad para la defensa de los intereses publicos y
realizar seguimiento sobre los procesos a ellos encomendados, dictar su propio
reglamento, la secretaria técnica del comité serd ejercida por el jefe de la oficina
asesora juridica.

En relacion con las actas del comité de conciliacion y defensa judicial del afio 2017,
se evidencid que el comité de conciliacion de la entidad se reunio en el afio 2017 en
todos los meses, de las cuales el comité se reunié para analizar el tipo de solicitud
incoada por los convocantes, en las que se encontrd que fueron solicitudes de tipo
judicial, extrajudicial, los asuntos a conciliar fueron de tipo ejecutivo, por casos de
tipo judicial de proceso ordinario laboral, responsabilidad extracontractual judicial
por presunta falla médica, como también se solicité por parte de los convocantes
que se decidiera por parte del comité en lo referente sobre nulidad y
restablecimiento del derecho de los casos incoados por ellos, como también en los
cincuenta y tres casos que se presentaron estas denuncias el comité analizé los
casos y reviso la documentacion aportada en cada caso, y decide que toda vez que
la Ley 550 de 1.999 y el Decreto 694 del 2000 expresamente prohiben el efectuar
compensaciones, pagos, arreglos, conciliaciones o transacciones de ninguna clase
de obligaciones a su cargo, ni efectuarse enajenaciones de bienes u operaciones
que no correspondan a las necesarias para evitar la paralisis del servicio y puedan
afectar derechos fundamentales, siendo ineficaz de pleno derecho cualquier
acuerdo en contravencion a lo preceptuado en tal normativa.

e Procesos Judiciales

La entidad Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia E.S.E., tiene dentro de
sus procesos judiciales ciento cincuenta y cinco procesos administrativos, los cuales
son laborales ejecutivos veintiocho con cuantia de pretensiéon de $385.881.167,
administrativos cincuenta y uno con pretensiones de $1.942.812.256, procesos
terminados con sentencia y sin cancelar cuarenta y uno con pretensiones por valor
de $1.393.586.734.
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Igualmente se evidencié que dentro de las acciones de nulidad y restablecimiento
del derecho existen cuarenta y dos procesos activos, cuatro procesos terminados,
la cuantia de las pretensiones es del valor de $2.873.488.820. Como también se
evidencié que en referencia a las tutelas presentadas al ente de salud, fueron
resueltas a favor seiscientas setenta y cinco, en contra setenta y seis para un total
de tutelas presentadas de setecientas cincuenta y uno de la vigencia 2017, con
cincuenta y dos desacatos.

En cuanto a los procesos ordinario civiles estan activos dos, ordinarios civiles por
responsabilidad medica uno, procesos incoados por acciones de reparacion directa
doscientos cincuenta y seis, verbal de responsabilidad civil dos, cuantia total de
pretensiones $193.907.741.020.

En relacion con los procesos terminados con fallo a favor en primera instancia se
dieron accion popular uno, ejecutivo uno, llamamiento en garantia uno, reparacion
directa ciento veintidds, reparacion directa uno, la cuantia total de estos fallos tenian
como pretensiones el valor de $113.656.277.335.

Por la reestructuracion presentada en el ente de salud, a octubre de 2017, los
procesos laborales y administrativos por reestructuracion, por fuero sindical y
circunstancial, estan activos veintiuno y terminados ciento siete.

e Cumplimiento del art 73 de la Ley 1474 de 2011 y su reglamentacion en sus
aspectos formal y sustancial - Plan Anticorrupcion y de atencion al
ciudadano.

Cumplimiento de la Ley 1437 de 2011 y sus modificaciones.

Durante la vigencia 2017, fueron recepcionados 3598 Derechos de Peticion, los
cuales se les evidencia la trazabilidad por el sistema notandose deficiencias en la
plataforma conforme al recepcion, tramite, direccionamiento, seguimiento a los
derechos de peticion, quejas, reclamos y denuncias que ingresan a las diferentes
dependencias del ente territorial, las cuales fueron subsanadas en el afio 2018 con
un nuevo servidor con el fin de ofrecer un servicio oportuno y claro a la comunidad.

Plan Anticorrupcion

El Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E, elaboré y publicé el plan
anticorrupciéon y de atencién al ciudadano dando cumplimiento a la ley 1474 del
2011, Estatuto Anticorrupcion de atencion al Ciudadano. Algunas de las acciones
realizadas fueron:

103



{-: Contraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accién

o Reinduccion a la Alta Gerencia y responsables de proceso para la identificacion,
analisis y valoracion de los riesgos.

o Socializacibn de politica institucional de lucha contra la corrupcion
(Programacion de Induccion y Reinduccion, comités, medios de comunicacion).

o Consolidacion y publicacion en la pagina institucional la informacion
correspondiente a Rendicion de Cuentas de la vigencia 2016 y 2017.

o Realizacion de audiencia Publica para la Rendicion de la Cuenta.

e Verificar y evaluar las inversiones de los recursos y crédito (si los hubiere),
su utilizacién y los intereses corrientes y posibles intereses de mora a fin
de establecer su impacto sobre la situacion financiera.

El hospital presenta préstamo de banca comercial con Crédito Findeter — Banco de
Bogota y se encuentra dentro de la lista de acreencias de la restructuracion de
pasivos. Por lo tanto, no se amortizan intereses ni se costea el valor real de la deuda,
hasta que se firme el acuerdo de reestructuracion. No se generara intereses
moratorios ni valores de aumento sobre la deuda.

e Evaluar la efectividad de los procedimientos aplicados en los cobros
persuasivos y coactivos de la entidad

Para la vigencia 2017, la Oficina de Coordinacion de Facturacién, Cartera y
Recaudo cuenta con el apoyo permanente de un abogado para efectuar cobros
persuasivos y coactivos. Esta persona esta llevando a cabo la labor pertinente para
poner al dia la gestion de cobro de cartera generada de la prestacion de servicios
de salud con las diferentes EPS de los regimientes subsidiado y contributivo.
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4 ANEXOS

4.1 CUADRO RESUMEN DE HALLAZGOS
AUDITORIA CON ENFOQUE INTEGRAL MODALIDAD REGULAR
Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E
Vigencia 2017

No. Administrativos | Disciplinarios | Penales | Fiscales | Sancionatorio .Dan(.)
Hallazgos Patrimonial ($)
29 29 18 3 8 1 $1.530.549.656
ACCIONES CORRECTIVAS NO CUMPLIDAS - VIGENCIAS ANTERIORES
ac'\::(i)c;)n NUEVAS
No. A — - HALLAZGOS ACCIONES
PM CORRECTIVAS

Analizado el Contrato HUV-14-001 suscrito el 18 de marzo de 2014 entre el Hospital Universitario del
Valle y la Unién Temporal Vallepharma, se evidencié a través de expediente IUS 2015-420407, que se
detectaron mayores valores en la adquisicién de los medicamentos o insumos requeridos por el Hospital
Universitario del Valle, en cuantia de ($2.828.678.831), producto de la perdida de oportunidad que la
entidad asumid, al haber elegido el método de la mediana, en vez del método de adquisicion directa
por érdenes de compra, en atencidén a los precios competitivos, situacion que va en contra de lo
establecido en el articulo 6 de la Ley 610 de 2000, hechos que originan un presunto hallazgo fiscal por
valor de ($2.828.678.831), situacion presentada por falta de control en la elaboracién de los estudios
previos, valores que resultaron presuntamente lesivos para el hospital, poniendo en riesgo el
patrimonio de la entidad hospitalaria.

Analizado el Contrato HUV-14-001 suscrito el 18 de marzo de 2014 entre el Hospital Universitario del
Valle y la Unién Temporal Vallepharma, se evidencié a través de expediente IUS 2015-420407 un
presunto detrimento al patrimonio en suma de ($1.235.058.038) producto del costo financiero que el
hospital asumid correspondiente al 3% del porcentaje asignado para el reconocimiento del “Ejercicio
Operacional” adelantado por el contratista. Teniendo en cuenta que con anterioridad a la asignatura
2 2 del contrato, ese “costo financiero” no era reconocido por la entidad, al adquirir los distintos
medicamentos e insumos, contraviniendo el articulo 6 de la norma general concordante con lo
estipulado en el articulo 3 de la Ley 489 de 1998, esto se presenta por falta de control en la elaboracién
de los estudios previos, lo que puso en riesgo el patrimonio de la entidad hospitalaria contrario de lo
preceptuado en el articulo 6 de la Ley 610 de 2000, hechos que originan un presunto hallazgo fiscal por
valor de ($1.235.058.038).

Analizado el Contrato HUV-14-001 suscrito el 18 de marzo de 2014 entre el Hospital Universitario del
Valle y la Unién Temporal Vallepharma, se evidencié a través de expediente IUS 2015-420407 un
presunto detrimento al patrimonio en suma de ($1.235.058.038) producto del costo financiero que el
hospital asumid correspondiente al 3% del porcentaje asignado para el reconocimiento del “Ejercicio
Operacional” adelantado por el contratista. Teniendo en cuenta que con anterioridad a la asignatura
3 3 del contrato, ese “costo financiero” no era reconocido por la entidad, al adquirir los distintos
medicamentos e insumos, contraviniendo el articulo 6 de la norma general concordante con lo
estipulado en el articulo 3 de la Ley 489 de 1998, esto se presenta por falta de control en la elaboracién
de los estudios previos, lo que puso en riesgo el patrimonio de la entidad hospitalaria contrario de lo
preceptuado en el articulo 6 de la Ley 610 de 2000, hechos que originan un presunto hallazgo fiscal por
valor de ($1.235.058.038).

Analizado el Contrato C15-046 suscrito el 9 de abril de 2015, entre el Hospital Universitario del Valle y
la firma Cuero Agudelo Edison, se detectaron a través de expediente IUS 2015-420407 presuntas
irregularidades relacionadas con los estudios previos de la citada contratacidn que carecid de un estudio
de mercado suficiente, al no contemplar la totalidad y/o una muestra significativa de los posibles
oferentes de los productos objeto de la necesidad, situacién que en consecuencia implicé que los
equipos fotovoltaicos fueran adquiridos con presuntos mayores valores, en suma de ($311.187.772)
incurriendo en afectacidn al patrimonio publico vulnerando lo estipulado en el articulo 3 de la Ley 489
de 1998, esto se presenta por falta de control en la elaboracién de los estudios previos lo que puso en
riesgo el patrimonio de la entidad hospitalaria, ocasionando un dafio tal como lo establece en el articulo
6 de la Ley 610 de 2000, hechos que originan un presunto hallazgo fiscal por valor de ($311.187.772).
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En el contrato No.CP-HUV-14-014 suscrito el 16 de diciembre de 2014 para ejecutar el montaje y
operacion de 40 camas de unidad de cuidados intensivos y 20 camas de cuidados intermedios adultos
en las instalaciones del HUV mediante un modelo de operacidn con terceros con una duracién de 10
afios que termina el 15 de diciembre de 2024, suscrito con la firma contratista GYOMEDICAL IPS se
evidencid lo siguiente: i) Fase previa: no se evidenciaron efectivos analisis de escenarios financieros que
reflejen los logros proyectados a 5 afios y mostraran un real equilibrio contractual en favor del ente
hospitalario, (costo-beneficio) actualizados al indice de Precios de Consumidor (IPC) aplicacién de las
mejores tarifas, no quedd plasmado en el contrato inicial, pues en esta se favorecen mas a Prestacién
Servicios Suministros interventoria Obra Publica Cumplimiento de las especificaciones técnicas82 7767
3100 20 081,760,5040,9Cumplimiento  deducciones de ley 100 32100 34100 20
0100,000,055,0Cumplimiento del objeto contractual75 7836 3483 20 063,450,2012,7Labores de
Interventoria y seguimiento67 7853 3450 20 062,720,2012,5Liquidacion de los contratos64 7354 3450
10 061,110,053,11,00 74,2Eficiente2Con deficienciaslineficienteOEVALUACION DE LA GESTION
CONTRACTUAL Ponderacién Puntaje Atribuido CALIFICACIONES EXPRESADAS POR LOS
AUDITORESCUMPLIMIENTO EN GESTION CONTRACTUALVIGENCIA: 2016CalificaciénCon deficiencias
TABLA 1-1ENTIDAD AUDITADA:HOSPITAL UNIVERSITARIO VALLE “EVARISTO GARCIA"VARIABLES A
EVALUAR Promedio 25 la alianza estratégica publico privada, no se realizaron analisis que realmente
reflejen los precios comparados con los del mercado y porcentajes econdmicos que beneficien al
Hospital Universitario del Valle HUV. No se evidencid el costo beneficio para el ente hospitalario, de
acuerdo con la modalidad atipica de estas contrataciones, el valor del contrato se pacté de manera
indeterminada y se liquidaria porcentualmente. (ii) criterios para seleccionar la oferta mas favorable:
Los estudios previos no fueron claros en la definicion de cudles eran los criterios habilitantes, entendidos
como, los requisitos minimos que deben cumplir los proponentes frente a la necesidad a satisfacer y
cuales son criterios de ponderacién o calificacion, (aquellos que establecen los parametros para la
comparacion de ofertas - numeral 20.1.1.5 del Acuerdo 007 del 3 de junio de 2014 emanado de la Junta
Directiva del HUV), dado que en principio sefialan que el “aspecto financiero” (segun estudios: oferente
que presente menor propuesta) y el “aspecto juridico” (sin identificar a que aspectos legales hace
referencia) son factores que se analizan si cumple o no cumple, mas luego en el mismo documento
establece que dichos aspectos son criterios de evaluacion de las propuestas otorgando puntaje del 50%
para el “aspecto financiero” y 10% para el “aspecto juridico”, ademads de otros aspectos evaluables
como lo fueron los técnicos y experiencia. Igualmente. (iii) Valor estimado del contrato: Los estudios
previos Unicamente sefialan el valor total del contrato, pero no detallan los estudios de mercado de los
cuales se deduce el valor del mismo, tales como cotizaciones, precios histéricos, base de datos, etc., ni
tampoco se detalla o especifica el estimativo de cada servicio incluido con el respectivo valor o tarifa.
No se evidencid aprobacidn por junta directiva, al concesionar parte del inmueble y entregarselo a un
tercero para adecuar un espacio (2 y 3 piso) en las instalaciones de la entidad donde se instalaria dicho
operador. Igualmente, la entidad por Resolucion No.DG-3912 del 29 de septiembre de 2014 suspendid
provisionalmente la convocatoria publica CP-HUV-14-014 amparada vy justificada en una funcién de
advertencia realizada al ente hospitalario por la Contraloria Departamental del Valle por la
improcedencia en las tercerizaciones, mas sin embargo el proceso se adjudicd y se suscribié el contrato
de tercerizacion con la firma GYOMEDICAL IPS SAS, a pesar de las denuncias realizadas en los medios y
por la comunidad el contrato se celebrd. (iv) Etapa contractual: No se especifico los valores a pagar de
acuerdo a lo facturado, por capitacién o por evento UPC (tarifas para cada servicio) de la poblacién que
el hospital le iba a ceder proyectada para cada afio; igualmente no se establecié que porcentaje pagaria
el operador por la disposicion final de residuos hospitalarios y similares generadas por la actividad
asistencial objeto de este contrato, ni los costos de lavanderia, y el pago de los servicios publicos de
agua, teléfono y energia, no se realizaron ni proyecté el promedio de ingresos para el ente hospitalario
de acuerdo a la facturacién durante los 5 afios. El ente hospitalario le entrego el espacio fisico, pero este
dejo las obras inconclusas. El contrato aun se encuentra vigente, la duracién es por un periodo de 5
afios. v) Etapa Pos contractual: No aparece acta de terminacion y/o liquidacion del contrato. Las pdlizas
de cumplimiento no fueron actualizadas incumpliendo con el articulo 10.5 del manual de contratacion.
Lo anterior debido al presunto desconocimiento de la normatividad que rige la contratacién en la
programacion contractual y posible pérdida de ingresos potenciales, con eventual trasgresion de los
principios de la funcién administrativa de moralidad, transparencia, buena fe y economia sefialados en
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el articulo 209 de la Carta Politica, de los principios de la gestion fiscal de economia, igualdad y eficiencia
previstos en el articulo 267 Idem, de los principios de planeacidn y seleccidn objetiva de la contratacién
del hospital, Resoluciéon DG 3808- Manual de Contratacidon 2014 articulos 10, 10.5 liquidacion del
contrato y 20 del Estatuto de contratacién. Generando posibles acciones judiciales en contra de la
entidad.

Los hechos expuestos tienen presunta incidencia disciplinaria de conformidad con el numeral 1° del
articulo 34, numeral 1 del articulo 35, y numeral 31 del articulo 48 de la Ley 734 de 2002.

En el contrato prestacidn de prestacidn de servicios profesionales No. C-16 - 095 del 19 de mayo de
2016, con una duracién de 7 meses y 12 dias por $300.000.000 para efectos fiscales, cuyo valor era
indeterminado, la forma de pago se pacté por comision de éxito “para realizar la gestién de
recuperacion de cartera por cuenta y riesgo del contratista, consistente en cobrar administrativa,
prejudicial y judicialmente los servicios médicos asistenciales a pacientes de las entidades del SGSSS
incluyendo la representacioén judicial ante la liquidacién de EPS CAPRECOM EICE., el valor adeudado o
que llegasen a adeudar al hospital universitario del valle Evaristo Garcia E.S.E.... ”, suscrito con la unién
Temporal Financial Health, en el que se observo lo siguiente: i) Etapa previa: en los estudios previos no
se determind el valor total de la cartera morosa con cada una de las empresas prestadoras de servicios
E.P.S., ni se determind a cuanto ascendia la cartera morosa. ii) Presentacion de propuesta: Dentro de
los requisitos habilitantes exigidos al contratista, este deberia radicar la propuesta en la ventanilla Unica
como lo exigia el acto administrativo “invitacion a contratar” en el numeral 9, lo cual no se hizo. iii)
Etapa contractual: El valor y forma de pago era indeterminado pero determinable, fue pactado por
comisién de éxito equivalente al 15% mas IVA del valor efectivamente reconocido como acreencia a
favor del hospital y pagado por la caja de previsién social comunicaciones CAPRECOM E.I.C.E” se dio
inicio el 16 de junio de 2016 y a la fecha no se ha terminado iii) Ejecucidon presupuestal: El registro
presupuestal fue expedido el 19 de mayo de 2016 y solo respaldaba la obligacién durante el afio fiscal,
pero el contrato aulin se encuentra en ejecucion sin autorizacion legal, es decir no se evidencié prorroga
u otro si, que lo autorizara ni aparece acta de terminacién del contrato, ya que el plazo vencié el 31 de
diciembre de 2016.

Como lo prescribe el principio de anualidad previsto en el articulo 4 del Decreto 115 de 1996, el cual a
la letra dice: “el afio fiscal comienza el 12 de enero y termina el 31 de diciembre de cada afio”, no se
encontrd autorizacién alguna para comprometer apropiaciones para la siguiente vigencia. (Principio de
anualidad de caja PAC), es decir este no se ejecutd durante la vigencia 2016 y tampoco se amplid el
plazo de ejecucion pero si aparece en las cuentas por pagar de la vigencia 2016, compromisos sin
autorizacion del Consejo de Politica Financiera “CONFIS” para adquirir vigencias futuras para ser
ejecutados en la siguiente vigencia, con lo cual podria incurrirse en celebracién de contratos sin el lleno
de los requisitos legales, establecido en el articulo 410 de la Ley 599 de 2000, como tampoco
constituyeron en forma ordinaria los compromisos como lo indica la Ley 819 del 2003.

Asi mismo, se suscribié un OTRO SI (9 de junio de 2016) para darle alcance al objeto contractual,
modificaron parte del objeto contractual sin justificacion, en el que se incluyeron las siguientes
actividades: A) la cartera que sera objeto de cobro, corresponde a CAPRECOM en liquidacion y las demas
entidades que superen los 180 dias, que no tenga acuerdos de pago y ademas haya sido gestionada por
el drea de cartera sin obtener resultados positivos de pago; B) Corresponde igualmente al contratista la
resolucion de las glosas y devoluciones. C) Al contratista solo se le reconoceran honorarios por la gestion
que le haya sido asignada y se encuentre debidamente soportada”, asi mismo se firmaron poderes
amplios para las aseguradoras y otras entidades a la firma contratista. Hasta solo el 23 de mayo de 2017
la supervisora realizé la entrega del informe de supervisién del contrato en mencién de algunas
gestiones realizadas por el contratista, Igualmente el HUV se excedié al entregarle funciones misionales
de la entidad y la facultad de recuperacién de cartera para que realizara el cobro administrativo,
prejudicial y judicial a un tercero por cuenta y riesgo, existiendo una oficina juridica y 11 abogados
contratados por medio de Asociacion. Asi mismo, en cuanto al impacto contractual durante la vigencia
del contrato no reportd utilidad o resultados satisfactorios de las gestiones de cobro, al no poseer metas
de cobranza. Lo anterior se presentd por falta de seguimiento, vigilancia y control en las diferentes
etapas del contrato.
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Con lo expuesto no se dio cumplimiento a los principios de planeacion y seleccidn objetiva en el ejercicio
del control juridico realizado por el ente hospitalario contemplados en el articulo 10 del manual de
contratacién y el articulo 20 del estatuto contractual, el articulo 22 del decreto 115 de 1996 y el articulo
14 de la Resolucién DG-1514 del 14 de abril de 2014 que corresponde al manual de interventoria y
supervision de la entidad y a los articulos 82 y 83 de la Ley 1474 de 2011 y la eventual trasgresion del
principio de legalidad previsto en el articulo 6 de la Constitucién Politica, de los principios de la funcién
administrativa de transparencia, imparcialidad, responsabilidad y legalidad sefialados en el articulo 209
idem., y el articulo 3 de la Ley 489 de 1998.

Los hechos expuestos tienen presunta incidencia disciplinaria al tenor de lo estipulado en numeral 1°
del articulo 34, numeral 1° del articulo 35, y de los numerales 22 y 31 del articulo 48 de la Ley 734 de
2002, que también se dardn a conocer a las autoridades penales competentes para que determinen si
hay lugar a la investigacion pertinente de conformidad con los articulos 413 y 410 de la Ley 599 de 2000
que trata sobre la celebracion de contrato sin el cumplimiento de requisitos legales.

En el contrato de prestacion de servicios nimero C 16 — 083 de 2016 que tratd sobre prestar apoyo en
la ejecucién de los procesos de urgencias, atencidn ambulatoria especializada, atencién terapia
intensiva y cirugia del hospital con médicos cirujanos generales y pediatras, se encontraron las
siguientes inconsistencias: Etapa precontractual: en lo referente a los estudios previos, se evidencié una
insuficiencia en el andlisis de precios de mercado para establecer el precio del valor del contrato, no
realizaron un analisis econémico y financiero sobre la prestacion del servicio de salud, en los estudios
previos no se hace una evaluacion concreta y certera para discernir la valoracién cuantitativa del
contrato, lo que infringe presuntamente el articulo 209 de la Constitucién Politica, articulo 10 numeral
10.1.1 literal d de la Resolucién DG 3808 de 2014 manual de contratacion del hospital y el articulo 6
numeral 6.2.14 acuerdo nimero 007 de 2014 estatuto de contratacién del hospital, esta situacion se
genera por insuficiencia de conocimientos generales en los procedimientos de la entidad, dando lugar
al incumplimiento de disposiciones generales.

Los hechos expuestos tienen presunta incidencia disciplinaria al tenor de lo dispuesto en el numeral 1°
del articulo 34 y numeral 1° del articulo 35, de la Ley 734 de 2002.

En relacién con los contratos de prestacion de servicios nimero C16 - 093 y C 16 - 036, que desarrollaron
la prestacién del servicio para el mantenimiento preventivo y correctivo de un campimetro, una cdmara
de fondo de ojo visucam, un laser con lampara de hendidura, cuatro microscopios quirurgicos, siete
microscopios de laboratorio del hospital, como también prestacion de servicios para realizar
mantenimiento preventivo y correctivo de seis maquinas de anestesia, veintitrés monitores ultraview
SL 2400, seis monitores Mcare 300, dos mddulos de capnografia, cuatro analizadores de gases, una
central de monitoreo del Hospital, se evidencié que en los estudios presentan un andlisis insuficiente
de precios de mercado con el cual debieron soportar el valor del contrato, asi mismo los informes de
supervision son una mera certificacion de cumplimiento, ya que no se realiza una evaluacién sobre la
calidad con que se ejecutd el objeto contractual y no se presentan todos los informes mensuales
aceptados por la supervision dentro de las obligaciones contraidas y aceptadas, situacion que
presuntamente infringe el articulo 209 de la Constitucion Politica, , articulo 10 numeral 10.1.1 literal d
de la Resolucion DG 3808 de 2014 manual de contratacion del hospital, articulo 6 numeral 6.2.14,
igualmente el articulo 20 numeral 20.1.2.1, 20.4.1 del acuerdo numero 007 de 2014 estatuto de
contratacién del hospital, como también el articulo 83 de la Ley 1474 de 2011, esta situacion se da por
falta de mecanismos de seguimiento y monitoreo conllevando a un control inadecuado de recursos o
actividades.

Incurriendo presuntamente en una falta disciplinaria al tenor del articulo 34 numeral 1 y numeral 1 del
articulo 35 de la Ley 734 de 2002.

12

No se publicaron en el Sistema Electrénico de Contratacidén Publica — SECOP las érdenes de compra
suscritas en la vigencia 2016 Nos.ON-85527 del 21 de abril de 2016, 85343 del 11 de febrero de 2016,
No0.85488 del 30 de marzo de 2016; No. 5488 del 30 de marzo de 2016, No0.85632 del 12 de julio de
2016; No. 85484 del 29 de marzo de 2016; No0.85300 del 26 de enero de 2016; N0.85320 del 02 de
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febrero de 2016; N0.85297 del 26 de enero de 2016, evidenciandose deficiencias en el desarrollo de la
etapa precontractual contraviniendo el articulo 14 de la Resolucion 5185 del 2013, expedida por el
Ministerio de Salud y Proteccién Social, lo que genera como consecuencia una presunta incidencia
disciplinaria esto debido a deficiencias en el control sobre las publicaciones, que impide a la comunidad
conocer la contratacién de la entidad de manera previa a su celebracion.

Los hechos expuestos tienen presunta incidencia disciplinaria al tenor de lo estipulado en el numeral 1°
de los articulos 34 y 35 de la Ley 734 de 2002.

10

20

Se evidencié que las acciones correctivas de los planes de mejoramiento producto de las auditorias
realizadas por la oficina de control interno en cumplimiento al literal J de la Ley 87 de 1993, solo alcanzan
el 55.73 % de cumplimiento, situacién que no permite que los procesos de la entidad sean eficientes y
efectivos y asi poder identificar los riesgos que puedan afectar el funcionamiento de la entidad esto por
debilidades en el autocontrol y seguimiento administrativo, conllevando a que el sistema de control
interno se afecte en el cumplimiento de los objetivos institucionales.

11

26

Los recursos que corresponden a pagos al hospital provenientes de las EPS por concepto de prestacién
de servicios y por recaudos a favor de terceros son registrados en las cuentas 2450 y 2905. Estos
recursos se dejan alli registrados mientras se identifican a cuales cuentas por cobrar se aplican; los
saldos a 31 de diciembre de 2016 muestran $54.891 millones y $654 millones, respectivamente.
Presentando debilidades en la aplicacién del articulo 01 de la Resolucion 357 de 2008 de la Contaduria
General de la Nacion, que establece que los entes del sector publico deben adelantar las gestiones
administrativas necesarias para depurar la informacién contable, de manera que en los estados
financieros se revele de forma fidedigna la realidad econdmica, financiera y patrimonial de las entidades
publicas. Lo anterior obedece a la debilidad en los procesos de conciliaciéon con los deudores para
dinamizar y agilizar el registro de esos ingresos. Generando falta de razonabilidad en la cifra de las
cuentas mencionadas.

12

11

El Contrato C15-025 celebrado entre el Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia E.S.E. que tiene
por objeto la prestacién de servicios profesionales para el soporte técnico, mantenimiento preventivo
y correctivo de impresoras y equipos de computo, suscrito el 01 de enero de 2015 con plazo de ejecucion
hasta el 31 de diciembre de 2015 por valor de $ 46.650.000, presenta las siguientes inconsistencias: i)
Fase de planeacion: Los estudios previos solo informan de manera sucinta la necesidad de contratar y
las garantias exigidas, pero no establecen ningun criterio de seleccién de la oferta mas favorable, ni
determinan el valor del contrato y la justificacion del mismo, tampoco se hace un analisis de los riesgos
y la forma de mitigarlo. ii) Fase de seleccidn: El hospital expidié constancia de que el oferente cumple
con la idoneidad y experiencia requerida, sin que se especifique qué se evalud. iii)) Fase de liquidacion:
El contrato fue liquidado por acta del 27 de enero de 2016 en el que se deja constancia de un saldo
pendiente de pago a favor del contratista en razén al cumplimiento cabal del objeto contratado,
liquidacién que se realiza utilizando un formato que no da cuenta de una evaluacién completa del
cumplimiento de las obligaciones.
Lo anterior debido al presunto desconocimiento de la normatividad que regula la contratacion de la
entidad, deficiencias en la transparencia y en el control de la ejecucién del contrato, que genera
ineficiencia en el programa contractual y eventual transgresion del principio de legalidad previsto en el
articulo 6 de la Constitucidn Politica, de los principios de la funcién administrativa de transparencia,
imparcialidad y responsabilidad sefialados en el articulo 209 idem y el articulo 3 de la Ley 489 de 1998,
del principio de seleccidon objetiva de la contratacion del hospital, del articulo 10 del Manual de
Contratacion y del articulo 20 del Estatuto Contractual. Los hechos expuestos tienen presunta incidencia
disciplinaria al tenor de lo estipulado en el numeral 1° del articulo 34, numeral 1° del articulo 35, y
numeral 31 del articulo 48 de la Ley 734 de 2002.

13

10

En la muestra tomada por parte de la Auditoria, se observé que en los contratos C-14-096, C-14-097,
C-14-077, no reposan actas e informe detallados y precisos por parte del supervisor, pese a hacer
evidentes situaciones complejas en la etapa de ejecucion no existe reporte o informe de lo sucedido,
situacion que bien darse por un desconocimiento de los deberes que establece el manual de
supervisores y el mismo manual de contratacion, y que conllevan a que los contratos carezcan de una
adecuado control y vigilancia por parte de la entidad contratante, poniendo en riesgo los recurso
invertidos y la satisfaccidn real de los bienes o servicios requeridos.
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14

11

El ente hospitalario adquirié a través de 46 “ORDENES DE COMPRAS” suministro de medicamentos,
materiales quirdrgicos, mantenimiento, alimentos y materiales para laboratorio por valores que
sobrepasan mas de 3.500 millones evidenciandose las siguientes inconsistencias: i) Fase de planeacién:
La proyeccion de la necesidad y la descripcién de las ordenes no fue inscrita en el plan anual de
adquisiciones del hospital; no obedecieron a un andlisis de conveniencia y objetividad de contratistas
para realizar compras y suministros de medicamentos, insumos, material médico quirurgico, de
laboratorio, frente a los plazos, costos, calidad, oportunidad, pagos y tipo de proveedores, se ejecutaron
sin adelantar criterios contractuales y politicas de suministro (plan de compras), asi mismo se observé
que la lista de precios y el registro de proveedores estan desactualizadas. ii) Etapa de contratacién: Se
compraron medicamentos independientemente y no mediante el contrato suscrito con la firma
Vallepharma, quien era el operador del suministro del hospital y que en la vigencia de 2016 se
encontraba vigente.

Lo anterior por la falta de planeacidn, seguimiento y control en los procesos de compras y contratacion,
al no aplicar un proceso contractual adecuado que asegure la existencia permanente de medicamentos
y dispositivos médicos para la prestacion de servicios de salud de alta complejidad, situacion que genera
ineficiencia en la programacion contractual, de comprasy de los fines propuestos y un deficiente control
y manejo de inventarios de estos elementos, en presunta contravia de los principios de la funcidon
administrativa de transparencia, imparcialidad, moralidad, sefialados en el articulo 209 idem vy el
articulo 3 de la Ley 489 de 1998, de los principios de planeacién, economia y selecciéon objetiva del
contratista, y como lo indica el Acuerdo No.007 de 2014, incurriendo en una presunta falta disciplinaria
al tenor del numeral 1 del articulo 34, numeral 1 del articulo 35 y el numeral 1 articulo 48 de la Ley 734
de 2002, encontrandose presuntamente en el tipo penal de celebracién sin el lleno de los requisitos
legales establecido en el articulo 410 de la Ley 599 de 2000.
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