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PLAN DE MEJORAMIENTO
Proceso Auditado:
Py P PROC TO DESARROLLO DE SERVICIOS, PROCEDIMIENTO PARA LA GESTION, Y SEGUIMIENTO A LA PARTICIPACION CIUDADANA EN SALUD, PROCEDIMIENTO PARA EL SEGUIMIENTO AL FONDO LOCAL EN SALUD, PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DE PETICIONES, QUEJAS Y REC
rocedi 9 PROCEDIMIENTO PARA LA APLIAGGIC
Responsables: Se
Fecha de Suscripcién:
N hallazgo Descripcion del hallazgo Accion de mejora Meta de i Tiempo de P (Meses} Fecha inicial de la Accién Fecha terminacién de la Accion Dependencia donde se realiza la accion
La Oficina de Contral Interno, tras |a auditoria a la Secretaria de Salud, ha identificado un g
S2 i £ i 3 L Disefiar e un Plan de fortal o en la
haflazgo significativo y recurrente en lela_aﬂn con los lnd’:cadol_ee de gestion, reportados en idn de incicadares de la Secretaria de Salud,
la platafarma Isolucion, donde se evidencia que no se estan cumpliendo las metas g, 7
2 L5 orientado a garantizar el cumplimiento de las metas
propuestas, lo que resulta en un incumplimiento teiterado y una falta de control adecuado
en la gestion. Esta stuacion se ha al analizar los indicad , donde se ha L idas y la mejora continua en ef reporte de -
1 encontrado que la mayorla no alcanza Ius estandares establecidos, lo que sugiere la resuitados en la plataforma B_nlucién a uavég de: Un Plan ejecutado al 100% 3MESES 22 de septiembre de 2025 21 de diciembre de 2025 Secretaria de Salud
g da pasiiiy ¥ de mejora para abordar las causas faiz de 7 |2 Cagacn::mn m:?‘mmc:bn en l;rmulacnin y
este problema y garantizar la efectividad en la gestion. Se considera fundamental que se & S .
tomen medidas inmediatas para coregir esta situacian y asegurar &l cumplimiento de los ™ g control del::;:::?:' S Reaganisiede
objetives establecidos. Por Io tanto, se valida como hallazgo.
TOTTEIECET B PIOCESD 08 »
i institucional de la
«de Salud, garantizando que se incluyan la totalidad de
Durante |a auditoria, se verificé que la Secretaria de Salud, dentro del tiempo de ejecucién |"O"™aS con b iy de control ‘:::lm:":
de la audttoria, subsanb algunas inconsistencias y remitié copia del correo con el envio del |a Se:retarla Juridica, a tavés de:
ala Juridica para su aprobacién. Sin embargo, al o ” i 2 i . " :
2 revisar nuevamente el documento corregido, la Oficina de Control intemno evidencit que: No. pmo:é‘mdiene amh;:"::;?:ej"st:m ooy ;ﬁ‘: i L SAEEES 22 de septiembre de 2025 21 de diciembre de 2025 Secretaria de Salud
se incluyeron todas :: :;rc::::nltantes previamente: entre ofros de renovar el marce normativo de cada
i procedimiento,
2. Con la actualzacion de los procedimientos actualizar el
normograma del proceso de salud para su respectivo
‘Garantizar el cumplimiento de la pemdlcldad trimestral de
las enla y Ios
i , mediante la
anticipada, registro ysegulmlemo de las mismas, a través
En la revision documental se evidencié que durante la vigencia 2024 dnicamente se dela
3 realizaron dos reuniones (marzo y junio), sin cumpiir con la trimestral 1. ion de tablero de contral de Comites de Tablero control y estrategia implementada 3MESES 22 de septiembre de 2025 21 de diciembre de 2025 ecretar lud
establecida. Secretaria de Salud 2. Definir una estrategia centralizada
pam eFdeiFeclmlel’l'n al proceso de planeacion y
de la gestion de
los comites de la entidad
Implementar un Sistema de Centralizacion y Gestion
Documental que organice, :nnsnlidz ydsporlga en un
Durante la auditoria se evidencio que la Secretaria de Salud no cuenta con una itorio Unico la it con la
o delai in que soporte de manera organizada las ejecucian de las politicas publicas de la Secretaria de
4 actividades y acciones realizadas en el marco de las politicas pablicas. Los soportes Salud, garantzando trazabilidad, acceso oportuno ¥ Archivo D organizado y 3MESES 22 de septiembre de 2025 21 de diciembre de 2025 retana d
(contratos, carpetas personales, archivos digitales) se encuentran dispersos en dlrefenhes control desoponﬁ mediante: 1.Definicion de estrategia
dapendencias o a nivel individual, sin consolidacian en un archivo Unico 2. i ahalen!u humano (leuman)
3. y de
acuerdo a ineamientos de Gestion Documental
"
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GESTION EN SALUD

SLAMOS EN SALUD, PROCEDIDIMIENTO SALUD PUBLICA, GESTION Y VIGILANCIA, PROCEDIMIE]

NTO AFILIACION DE BENEFICIARIOS AL REGIMEN SUBSIDIADO, PROCEDIMIENTO PARA LA API

LICACION DE MEDIDAS SANITARIAS DE SEGURIDAD EN LA LINEA DE ALIMENTOS Y BEBIDAS, PROCEDIMIENTO REPORTES DE ASEGURAMIENTO EN SALUD A LA POBLACION DE CAJICA,

N 'Y LEVANTAMIENTO DE MEDIDAS SANITARIAS DE SEGURIDAD EN LA LINEA DE RIESGO QUIMICO Y CALIDAD DEL AGUA
cretaria de Salud, Di (as), P Uni 2T
19109/2025
Estado de la Accidn :
ol
Cargo Responsable Cumplimiento Efectividad (Cerrada.C | Abierta-A] Direccién Técnica Responsable Observaciones
1.Se realizo solicitud de en elaboracion de i ala Direccion de trategica, se anexa y de envio
{ Anexo 1 - Enviado en reporte anterior)
2.8e suscnibe el CPS 377-2026 de una de apoyo a i dei en los cuales se encuentre inmerso la Secretaria de Salud
3. (fase social; ) matriz de iento financiera y de en salud coma apoyo en gestion de informacion de indicadores,
politicas publicas, banco de proyectos. (Anexo 2 - Enviado en reporte anterior )
Secretaria de Salud SECRETARIA DE SALUD 4. Acta de Mesa Técnica Indi SGC con acomp de direccion (Anexo 3- Enviado en reporte anterior)
Directores (as) si si Cerrada-C DIRECCION ASEGURAMIENTO DESARROLLO Y 5. Acta de I d e frente a ion de i (Anexo 4- Enviado en reporte anterior)
Profesioanles Universitarios SERVICIOS 6. Convocatoria reunion operativa de ion de i SGC con su resp ficha tecnica (Anexo 5 - Enviado en reporte anterior)
Tecnicos Administrativos DIRECCION SALUD PUBLICA 7.Reunion operativa de seguimiento al SGC. ¥y seguimiento Auditoria Control Internc con punto 2 a tratar "Analisis ¥ ajuste de los indicadores de la
Secretaria de Salud " con su respectivo control de asistencia (Anexo 6 - Se envia)
8. Evidencia de envio de los ajustes de indicadores, acciones correctivas Yy acta soporte, ala Direccion de Planeacion Estrategica para actualizacion y
ajuste de los indicadores del proceso de GESTION EN SALUD dentro del SGC. (Anexo 7 - Se envia)
9. Tramite y envic de ajuste de indicadores nuevos solicitado ppor la Direccion de Planeacion EStraegica { Anexo B- Se envia)
1.Se realizé ién del g actual de ia de Salud, que la base se encuentra acorde con la legislacion vigente,
Secretaria de Salud SECRETARIA DE SALUD actualizada y ajustada al nuevo formato de Secretaria Juridica MNormograma Drive a 28 de abril 2026
Directores (as) si si Cerrada-C DIRECCION ASEGURAMIENTO DESARROLLO Y https:/idocs.google comispreadsheets/d/ Epoﬂ'ﬂYRkaPw_ng!;RTQddWﬂYZNEMQE@BOG?B:MTZ#QM:BDGTBSB?Z
Profesioanles Universitarios SERVICIOS 2.Soporte envio correo actualizacion normograma salud ( Anexo 9 - Enviado en reporte anterior)
Tecnicas Administrativos DIRECCION SALUD PUBLICA 3.Notificacion de nuevas normas en salud a servidores publicos de la secretaria via wasap ( Anexo 10 - Enviado en reporte anterior)
4. Soporte de envio de ultima i de gl a Juridica (Anexc 11- Se envia)
1. Se anexa Memoranda AMC-55-221-2025 en el cual se socializa a las direcciones Ineamientos sobre cargue soporte comité en DRIVE 2024-2025
Secistm da S eg SRES SAESC'EJQS:EDNETE%UD ROLLO Y |{Anexo 12 -Enviado en reporte anterior) https drive. google.com/drive/uf folders/1XDWSJmMIC._X4SWzTexLUTrEMAmMwPHQR
Directores (as) si si Cerrada-C ECCION ASE SERV!ICIOS BRI 2. Etaboracion tablero de control comites Secretaria de Salud actuaizad (Anexo 13 - Enviado en reporte anterion)
Fistackoacion tImveiditios DRECRIN St o AU 3.Se anexa Memorando AMC-SS-003-2026 de asignacion de ylineamientos para gestion d de los comites de la Secretaria de
Na0% fid manstrichvoy Salud {Anexo 14 - Enviado en reporte anterior)
1 Se suscribe CPS 377-2026 de una i de apoyo imis de ind ¥ de los planes de accidn que ejecuta la Secretaria
de Salud en las polificas publicas municipales.
2. Elaboracion da INSTRUCTIVO CENTRALIZACION INFORMACION POLITICAS PUBLICAS SALUD el cual se encuentra en aprobacion para
Secretaria de Salud SECRETARIA DE SALUD sacializacion ( Anexo 15 - Enviado en reporte anterior)
Directores (as) si si Cerada-C DIRECCION ASEGURAMIENTO DESARROLLO ¥ |3. Se ubican los. feportes del primer y segundo trimestre para las 5 Politicas Pablicas en ejecucién en la carpeta de Seguimienta PP 2026,
Profesioanles Universitarios SERVICIOS (https: Iidrive. google.com/driveffolders/ INWL qouA7 GLD3UBcpt2zpl p: ing) donde se diligenciadas |as acciones, asi
Tecnicos Administrativos DIRECCION SALUD PUBLICA como adjunta su respectiva evidencia en los formatos manejados para el primer trimestre, adicional a esto se deja una carpeta de evidencias donde se
encuentran los archives y demas informacion de respaldo en cada una de las carpetas de politcas. Adicional a esto, se encuentra la informacion del
reporte oficial en la carpeta REPORTES 2026 para requerimientos adicionales. (https:#drive.google com/drivefolders/1-
FbmEL3WQqgIvCMINJISvweCi7 DSKPRoaf 35, 36, 37, 38 y 40,)
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