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Bogota, 26 de septiembre de 2024

DE: CLAUDIA PATRICIA QUINTERO COMETA
JEFE DE CONTROL INTERNO
OFICINA DE CONTROL INTERNO

PARA ANDREA ELIZABETH HURTADO NEIRA
GERENTE
DESPACHO DEL GERENTE

Asunto: Informe Seguimiento al Plan de Continuidad del Negocio (Periodo 01/07/2023 a 30/06/2024)

Respetada doctora Andrea, cordial saludo.

En cumplimiento del Decreto 1083 de 2015, articulo 2.2.21.4.7, Paragrafo 1° (modificado por el
articulo 1 del Decreto 338 de 2019) que establece: “Los informes de auditoria, sequimientos y
evaluaciones [emitidos por la Oficina de Control Interno] tendran como destinatario principal el
representante legal de la entidad y el Comité Institucional de Coordinacién de Control Interno y/o
Comité de Auditoria y/o Junta Directiva, (...)” (Subrayado fuera de texto), de manera atenta, le envio
el Informe de Seguimiento al cumplimiento del Plan de Continuidad del Negocio (N° OCI-
SISSSO-IL-2024-27) correspondiente al periodo 1 de julio de 2023 a 30 de junio de 2024.

Agradezco su respaldo a nuestra labor de auditoria interna, su atencion y gestién pertinente, y
manifiesto nuestra disposicién para atender cualquier duda o inquietud que surja en el marco de
esta auditoria interna de cumplimiento.

Cordialmente,

Ry

CLAUDIA PATRICIA QUINTERO COMETA
JEFE DE CONTROL INTERNO

Anexos: Informe OCI-SISSSO-IL-2024-27 Seguimiento al Plan de Continuidad del Negocio (Periodo 01/07/2023 a 30/06/2024)

Calle 9 No. 39 - 46
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Carmen Esther Acero Garcia- Jefe Oficina Asesora de Comunicaciones (Miembro CICSCI)

Julio Alfonso Pefuela Saldafa - Jefe Oficina Juridica (Miembro CICSCI)
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Hernando Miguel Mojica Mugno - Jefe Oficina de Sistemas de Informacién TICs (Miembro CICSCI)
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N° INFORME: OCI-SISSSO-IL-2024-27
NOMBRE TRABAJO DE AUDITORIA: Seguimiento al Plan de Continuidad del Negocio
DESTINATARIOS!
Integrantes Comité Institucional de Coordinacion del Sistema de Control Interno:
e Andrea Elizabeth Hurtado Neira, Gerente
o Diana Milena Mendivelso Diaz, Subgerente Prestacion de Servicios de Salud (E)
o Javier Alfonso Santos Pacheco, Subgerente Corporativo
e Mbdnica Puche Aroca, Jefe Oficina Asesora de Desarrollo Institucional (E)
e Claudia Patricia Rosero Caicedo, Jefe Oficina de Calidad
¢ Julio Alfonso Pefiuela Saldafia, Jefe Oficina Juridica
e Carmen Esther Acero Garcia, Jefe Oficina Asesora de Comunicaciones
e Marcela Castellanos Cabrera, Jefe Oficina Participacion Comunitaria y Servicio Ciudadano
e Hernando Miguel Mojica Mugno, Jefe Oficina de Sistemas de Informacién — TIC
EMITIDO POR: Claudia Patricia Quintero Cometa, Jefe Oficina de Control Interno
EQUIPO AUDITOR: Carmen Mireya Reyes Moreno, Enfermera G20
José William Forero Jiménez, Profesional Universitario G15
Angélica del Pilar Sanchez Pacheco, Profesional OPS

. OBJETIVO(S)

Evaluar de forma independiente y objetiva el disefio, la eficacia operativa y la efectividad de
los controles internos definidos para la implementacion del Plan de Continuidad del Negocio
de la Subred Sur Occidente y para gestionar los riesgos en cuanto a la capacidad de mantener
la operacion de la entidad bajo unas nuevas condiciones que le impone la crisis.

L En virtud de lo establecido en el Decreto 1083 de 2015 Articulo 2.2.21.4.7, Paragrafo 1° (modificado por el Articulo 1 del Decreto
338 de 2019) “Los informes de auditoria, sequimientos y evaluaciones [emitidos por la Oficina de Control Interno] tendrdn como
destinatario principal el representante legal de la entidad y el Comité Institucional de Coordinacién de Control Interno y/o Comité
de Auditoria y/o Junta Directiva, (...)”
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ALCANCE

El alcance comprendié el seguimiento a las gestiones institucionales realizadas durante el
periodo comprendido entre el 1 de julio de 2023 al 30 de junio de 2024 relacionadas con:

Gestion del Riesgo Operacional
- Posibles pérdidas.

- Despliegue de politicas y medidas encaminadas a implementar acciones para el
fortalecimiento continuo de una cultura ética de integridad, transparencia y la lucha
contra la corrupcion y opacidad.

- Existencia y/o adopcién de Subsistema de Administracién de Riesgo.

- Medicién y Evaluacién de Riesgos Operacionales y Liquidez (Si lo anterior es afirmativo)
- Verificacion de las etapas del Tratamiento y Control del Riesgo Operacional.

Plan de Continuidad del Negocio

- Seguimiento al cumplimiento de indicadores del Plan de continuidad del negocio y sus
medidas que deben contar con los siguientes elementos:

Identificacién de eventos que pueden afectar la operacion.
Actividades por realizar cuando se presentan las fallas.
Alternativas de operacion.

Proceso de retorno a la actividad normal

MARCO NORMATIVO

Normatividad Externa

Decreto 1443 de 2014 (julio 31) “Por el cual se dictan disposiciones para la
implementacién del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST)”
Presidencia de la Republica de Colombia Articulo 2°. Definiciones. “Para los efectos del
presente decreto, se aplican las siguientes definiciones: (...) 13. Desarrollar programas o
planes de ayuda mutua ante amenazas de interés comun, identificando los recursos para
la prevencioén, preparacion y respuesta ante emergencias en el entorno de la empresa y
articulandose con los planes que para el mismo propdsito puedan existir en la zona donde
se ubica la empresa. (...). Pardgrafo 2°. El disefio del plan de prevencién, preparacion y
respuesta ante emergencias debe permitir su integracion con otras iniciativas, como los
planes de continuidad de negocio, cuando asi proceda.”

Decreto 767 de 2022 (mayo 16) “Por el cual se establecen los lineamientos generales de
la Politica de Gobierno Digital y se subroga el Capitulo 1 del Titulo 9 de la Parte 2 del Libro
2 del Decreto 1078 de 2015, Decreto Unico Reglamentario del Sector de Tecnologias de
la Informacion y las Comunicaciones.” Presidencia de la Republica de Colombia Articulo
2.2.9.1.1.3. Principios. “(...). 12.Resiliencia Tecnologica: Los sujetos obligados a la
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aplicacion de la presente Politica tomaran acciones respecto de la prevencion de riesgos
gue puedan afectar la seguridad digital y con ello propenderan por la disponibilidad de los
activos, la recuperacion y continuidad de la prestacion del servicio ante interrupciones o
incidentes.”

e Circular Externa 20211700000004-5 de 2021 (septiembre 15) Superintendencia Nacional
de Salud. Asunto: “Por la cual se imparten instrucciones generales relativas al cédigo de
conducta y de buen gobierno organizacional, el sistema integrado de gestion de riesgos y
a sus subsistemas de administracion de riesgos.” Numeral 2.1.3. Tratamiento y Control del
Riesgo Operacional, y Numeral 2.1.3.1. Plan de Continuidad del Negocio.

Normatividad Interna

e Acuerdo 015 de 2017 (Cdédigo 15-ACU-15-2017) “Por el cual se establece la estructura
organizacional de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.”

e Acuerdo 198 de 2020 (Cddigo 01-00-ACU-198-2020) “Por el cual se aprueba el Plan de
Desarrollo Institucional vigencia 2020-2024 para la Subred Integrada de Servicios de Salud
Sur Occidente y se deroga el Acuerdo 035 del 31 de agosto de 2017.”

e Acuerdo 199 de 2020 (Cdédigo 01-01-ACU-199-2020) “Por el cual se aprueba la
Plataforma Estratégica para la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente y se
deroga el Acuerdo 011 de 2016.”

e Resolucién 222 de 2022 (cédigo 01-RES-222-2022) “Por medio de la cual se integra y se
establece el reglamento de funcionamiento del Comité Institucional de Gestion y
Desempefio de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE”

e Resolucién 0594 de 2023 (Cddigo 02-01-RES-0594-2023) “Por medio de la cual se
modifica la Resolucion 0413 de 2023 se establecen los lineamientos para el control de
documentos.”

e Acuerdo 003 de 2024 (Codigo 01-01-ACU-0003-2024) “Por el cual se aprueba el Plan de
Accion Anual Institucional vigencia 2024 para la Subred Integrada de Servicios de Salud
Sur Occidente E.S.E.”

Procedimentales
e Plan de Continuidad Negocio (Cddigo 01-01-PL-0006) Version 1 de fecha 10/04/2023.

e Manual de Elaboracion de Documentos (Cédigo 02-01-MA-0001) Version 9 de fecha
14/09/2023.

METODOLOGIA

La Oficina de Control Interno mediante nota interna con radicado Agilsalud SSO-2024-240-
004589-3 de fecha 14/08/2024, y correo electronico de la misma fecha, informé a la Gerencia
de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. (en adelante, Subred Sur
Occidente) el inicio de la auditoria interna de cumplimiento a partir del 22/08/2024, de
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conformidad con el Plan Anual de Auditoria aprobado para la vigencia 2024 por el Comité
Institucional de Coordinacion del Sistema de Control Interno de la Subred Sur Occidente, para
dar cumplimiento a la presentacion del informe de Seguimiento al Plan de Continuidad del
Negocio, acorde a la Circular Externa 20211700000004-5 de 2021 emitida el 15 de septiembre
de 2021 por la Superintendencia Nacional de Salud con asunto: “Por la cual se imparten
instrucciones generales relativas al cédigo de conducta y de buen gobierno organizacional, el
sistema integrado de gestion de riesgos y a sus subsistemas de administracion de riesgos”,
especificamente lo establecido en los siguientes items:

“2.1.3. Tratamiento y Control del Riesgo Operacional. “El Subsistema de Administracién del Riesgo
Operacional debe permitir a la entidad tomar medidas adecuadas para controlar el riesgo operacional
inherente al que se ve expuesta en el desarrollo de sus operaciones con el fin de disminuir la
probabilidad de ocurrencia y/o impacto en caso de que se materialicen.”

2.1.3.1. Plan de continuidad del negocio. “Las entidades deben definir, implementar, probar y
mantener un proceso para administrar y asegurar la continuidad del negocio en situaciones de
emergencia o desastre, incluyendo elementos como la prevencion y la atencién de emergencias,
administracion de la crisis, planes de contingencia y capacidad de retorno a la operaciéon normal.”

En la ejecucién del trabajo de auditoria se aplicé un enfoque sistematico, disciplinado y
secuencial que abarco tres (3) fases: planeacion especifica, ejecucion y/o aplicacion de
pruebas y comunicaciéon de resultados de la auditoria, en cumplimiento del Procedimiento
Auditorias Internas de Cumplimiento (cédigo 17- 00-PR-0003) version 1 de fecha 03/10/2023.
Al inicio de este trabajo, el equipo auditor realiz6 un analisis preliminar de las normas
aplicables a este seguimiento, con el fin de entender el contexto y las obligaciones que le
asisten a la Subred Sur Occidente en materia de Plan de Continuidad del Negocio.

Dentro de las técnicas de auditoria se aplico la revisiébn documental, solicitud de informacion
especifica relacionada con el objeto del seguimiento, revision de informacién en el aplicativo
Almera, en la pagina web institucional y la intranet, a la vez, que se realizaron pruebas de
auditoria mediante cruces de informacion y datos procesados en el desarrollo de este
seguimiento.

V. DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO, OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

La Oficina de Control Interno realiz6 el seguimiento, observando el Plan Anual de Auditoria
aprobado para la vigencia 2024, considerando la normatividad vigente para el periodo
auditado; producto de lo anterior los resultados fueron:

= De la Gestiéon del Riesgo Operacional

Del Riesgo Operacional

Al hacer la verificacion del item 2.1.3. Tratamiento y Control del Riesgo Operacional se
evidencio:
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Fortalezas: En correo de fecha 05/09/2024 se evidencio los riesgos inherentes por proceso a
los que se vio expuesta la Subred Sur Occidente en la vigencia 2024, revision que corresponde
al seguimiento por la segunda linea de defensa para el periodo auditado.

Al hacer la revision de la documentacién en correo de misma fecha, se evidencio el
cumplimiento para la gestién del riesgo operacional inherente a la cual le aplican todos los
lineamientos generales presentados en la Circular de la Supersalud objeto de seguimiento.

En documento recibido con nombre “Informe de seguimiento a ejecucion de controles y
situaciones que presenten susceptibilidad de acciones de mejoramiento” se observo que el
proceso responsable sustentd la descriptiva del tratamiento y control por la Entidad, de la
medicién y evaluacion de Riesgos Operacionales.

Aspectos cumplidos: La Subred Sur Occidente tiene definido el riesgo operacional?> como
“Posibilidad de que suceda algun evento que tendra un impacto sobre el cumplimiento de los
objetivos, se expresa en términos de probabilidad y consecuencias”.

Observacion de forma: En el formato Matriz institucional de riesgos (Codigo 01-01-FO-0005)
version 3 se observd que no tiene descrita la tipologia y sub tipologia del riesgo como lo
contempla la estructura en la Guia institucional de Administracion del Riesgo (Cédigo 01-01-
GI-0002) version 7 (pagina 25), documento que estructura los minimos como lo lista la Circular
Externa 20211700000004-5 de 2021 (pagina 8): “Sin embargo, deberan contemplar como
minimo, los siguientes riesgos priorizados y sus respectivos subsistemas: 1. Riesgo en Salud
2. Riesgo Operacional 3. Riesgo Actuarial 4. Riesgo de Crédito 5. Riesgo de Liquidez 6. Riesgo
de Mercado de Capitales 7. Riesgo de Grupo 8. Riesgo de Lavado de Activos y Financiacion
del Terrorismo”.

Recomendacion: Revisar, ajustar, actualizar y/o alinear la tipologia de los riesgos en los
documentos Matriz institucional de riesgos y la Guia de administracion del riesgo (Codigo 01-
01-GI-0002).

Del Riesgo de Liguidez

RECURSOS FINANCIEROS

La Oficina de Control Interno realizé analisis del Estado de Situacion Financiera Individual y
del Estado de Resultado Integral de la Subred Sur Occidente, con el fin de identificar si la
Entidad cuenta con la capacidad de solvencia econémica que le permita atender las cuentas
por pagar y demas pasivos (a corto y largo plazo) que le permitan garantizar la continuidad
del negocio, como también verificar el comportamiento y gestion de los recursos atendiendo

201-01-GI-0002 Guia de administracidn del riesgo Versidn 7 pag. 11
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los criterios econdmicos Yy financieros, de conformidad con el cierre del ejercicio del primer

semestre de la vigencia 2024 comparado con el afio 2023 del mismo periodo.

Estado de Situacién Financiera Individual

A continuacion, se presenta andlisis de la composicién de las cuentas principales del Estado
de Situacion Financiera Individual de conformidad con los saldos reflejados a corte de 30 de

junio de 2024, y un comparativo a misma fecha de corte del afio 2023.

TOTAL PAT
27

H TOTAL PASIVO

Fuente: Elaboracién propia de la Oficina de Control Interno. - composicién Estado Financiero a junio 2024

Comparativo Junio 2024 - Junio 2023

279.886.704.871
294.002.072.562

TOTAL PATRIMONIO

222.265.691.621
220.984.963.377

TOTAL PASIVO

502.152.396.492

514.987.035.940
I \

TOTAL ACTIVO

B TOTAL ACTIVO

= 200.000.000.000 400.000.000.000 600.000.000.000

M jun-24 mjun-23

Fuente: Elaboracién propia de la Oficina de Control Interno.

En las gréficas anteriores se observa que, a 30 de junio de 2024 el Estado de Situacion
Financiera presentaba un activo por valor total de $502.152.396.493 que para el mismo
periodo del afio 2023 fue de $514.987.035.936 observandose una disminucion porcentual del
2,5% correspondiente a $12.834.639.443, los cuales se reflejaron en una disminucion
significativa del efectivo relacionado con Caja, Depdésitos en instituciones financieras y Efectivo

de uso restringido.
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Composicién del Activo

NOMBRE CUENTA Jun-23 Jun-24 Xi’;i‘l’::: V;er::fiifa" P;f’tic

EFECTIVO $106.625.442.926  $52.990.711.662 -$53.634.731.264  -50% 11%
CUENTAS POR COBRAR $78.720.777.408 $104.462.177.403  $25.741.399.995  33% 21%

INVENTARIOS $7.104.882.939  $9.308.045.375  $2.203.162.436  31% 2%
PROPIEDAD PLANTA Y EQUIPO  $305.611.823.478 = $316.594.740.477  $10.982.916.999 4% 63%

OTROS ACTIVOS $16.924.109.185  $18.796.721.576  $1.872.612.391 11% 4%
TOTAL $514.987.035.936  $502.152.396.493 -$ 12.834.639.443 2% 100%

Fuente: Emisor Subred Sur Occidente. Origen Interno: Elaboracion propia de la Oficina de Control Interno.

La cuenta mas representativa del Activo es la de Propiedad, Planta y Equipo con un 63%, la
cual tuvo un incremento del 4% respecto del afio 2023, seguido de las Cuentas por Cobrar
con una representacion del 21% y que present6 un aumento significativo del 33% respecto del
afio 2023. Por otra parte, el Efectivo representa el 11% del total del Activo; sin embargo,
presentd una disminucion significativa del 50%.

Composicién del Pasivo

NOMBRE CUENTA Jun-23 Jun-24 X%’;‘I‘L‘:: V;;::fiifa“ P:f‘tic
CUENTAS POR PAGAR $04170205248 $121029636314 $26.850341066  29%  54%
BENEFICIOS ALOS EMPLEADOS ~ $21.005.729.983  $25.873.088519  $4.867.358.536  23%  12%
PROVISIONES $20940249038 $24005918.157  $3.065.669119  15%  11%
OTROS PASIVOS $84.868.680.108  §51357.048.631 -$33511640477  -39%  23%

TOTAL $220.984.963.377 §$222.265.691.621  $1.280728244 1%  100%

Fuente: Emisor Subred Sur Occidente. Origen Interno: Elaboracion propia de la Oficina de Control Interno.

El total del Pasivo es de $222.265.691.621 y la cuenta mas representativa es Cuentas por
Pagar con un porcentaje de participacion del 54%, la cual presenté un incremento del 29%
respecto del afio 2023, sigue Otros Pasivos con una representacion del 23% del total del
Pasivo y que tuvo una disminucién significativa del 39%, esta cuenta esta compuesta
principalmente por Recursos Recibidos en Administracion.

Composicion del Patrimonio

. . Variacion Variacion
NOMBRE CUENTA jun-23 jun-24 Absoluta Relativa
CAPITAL FISCAL $317.440.387.732 $317.440.387.732 0 0%
RESULTADO DE EJERCICIOS

- _ - 0,
ANTERIORES (Pérdida) $22.526.910.973 $29.682.815.551 $7.155.904.578 32%
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NOMBRE CUENTA jun-23 jun-24 Variaclon | Variacion
soluta Relativa
RESULTADO DEL EJERCICIO -$911.404.191 -$7.870.867.310  -$6.959.463.119  764%
TOTAL $294.002.072.568 $279.886.704.871  -$ 14.115.367.697 -5%

Fuente: Emisor Subred Sur Occidente. Origen Interno: Elaboracion propia de la Oficina de Control Interno.

El patrimonio representa el valor de los recursos de la Entidad, su capital fiscal
correspondiente al patrimonio institucional, los resultados de vigencias anteriores, el resultado
del ejercicio y los impactos por la transicion al nuevo marco normativo. En este componente,
es importante considerar que al 30 de junio de 2024 se present6 una pérdida de ejercicios
anterior por valor total de $29.682.815.551. Para el presente ejercicio refleja un resultado
negativo por valor total de $7.870.867.310 que, comparado con el periodo anterior, refleja una
variacién significativa porcentual del 795%, este resultado negativo lo genera el célculo del
deterioro, incremento de los costos y gastos y registro de glosas del régimen contributivo,
subsidiado, IPS privadas, FOSYGA. entre otros.

Estado de Resultado Integral

Informe OCI-SISSSO-IL-2024-27 Seguimiento Plan de Continuidad del Negocio

. . Variacion Variacion

NOMBRE CUENTA jun-23 jun-24 Absoluta Relativa
VENTA DE SERVICIOS DE SALUD $203.546.272.194  $236.279.616.025 $ 32.733.343.831 16%
INGRESO TRANSFERENCIAS Y
SUBVENCIONES $51.422.499.421 $59.817.316.250 $8.394.816.829 16%
OTROS INGRESOS $11.845.167.932 $3.168.189.469 -$ 8.676.978.463 -73%
COSTOS DE VENTAS $219.675.740.753  $247.483.860.245 $27.808.119.492 13%
GASTOS ADMINISTRACION Y
OPERACION $ 38.392.859.773 $41.076.523.441 $ 2.683.663.668 7%
DETERIORO, DEPRECIACIONES $7.061.330.837 $12.122.453.734 $5.061.122.897 72%
GASTO TRANSFERENCIAS Y
SUBVENCIONES $105.007.460 $2.641.800 -$102.365.660 -97%
OTROS GASTOS $2.490.404.921 $ 6.450.509.835 $3.960.104.914 159%
L0 L el L 0 -$ 911.404.197 -$ 7.870.867.310 -$ 6.959.463.113 764%

PERIODO (Pérdida)

Fuente: Emisor Subred Sur Occidente. Origen Interno: Elaboracién propia de la Oficina de Control Interno.

En el primer semestre de 2024 la Subred Sur Occidente presento Déficit en el Ejercicio por
valor de $7.870.867.307, observandose que el Costo de Ventas representé un 105% del total
de los ingresos de Venta de Servicios de Salud y los Gastos de Administracién y Operacion
un 17% de dicho ingreso, presentando Déficit Operacional por valor total de $52.280.767.660
correspondiendo a un -22% del ingreso, como se muestra a continuacion:
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NOMBRE CUENTA jun-23 jun-24 %
VENTA DE SERVICIOS DE SALUD $203.546.272.194 $236.279.616.025 100%
COSTOS DE VENTAS $219.675.740.753 $ 247.483.860.245 105%
GASTOS ADMINISTRACION Y OPERACION $38.392.859.773 $41.076.523.441 17%
DEFICIT OPERACIONAL -$ 54.522.328.332 -$ 52.280.767.660 -22%

Fuente: Analisis de la OCI al Estado de Situacién Financiera a junio 30 de 2024.

En virtud de lo anterior, es importante que en el segundo semestre de la vigencia 2024 la
Subred Sur Occidente realice un seguimiento 0 monitoreo permanente a los costos y gastos
operacionales, entre ello, cumpliendo a cabalidad las medidas de austeridad o contencién del
gasto, de tal forma que pueda identificar oportunamente ajustes que aseguren un punto de
equilibrio positivo al cierre del ejercicio de 2024; de igual manera, se insta a la basqueda de
estrategias que incrementen la venta de los servicios, impulsando a la entidad a un
desempefio operativo productivo positivo en la prestacion de sus servicios.

Adicionalmente, se evidencidé en el “Informe de seguimiento programa territorial de
reorganizacion y disefio de las redes del | TRIMESTRE 2024” que referente al componente
financiero menciona lo siguiente: “(...).

1.1. SEGUIMIENTO AL COMPONENTE FINANCIERO

1.2.1 Seguimiento a actividades del componente financiero del plan de implementacion.
Actividad 8. Analisis de tarifas y de costos de operacién

Se detalla el seguimiento a las subactividades contempladas en el plan de accién:

, %
, FACTURACION COSTO TOTALES SOSTENIBILIDAD | gpcrerioe o0

DESCRIPCION
rrrm [ 17rma |, TR | mRm |, | oRm | Rm |, | R | TRIM
2023 | 2024 | °" | 2023 | 2024 | " | 2023 | 2024 |7° | 2023 | 2024
CONSULTA EXTERNA 20,188 | 23.082| 14.3%| 21.531| 20.668| 37.8%| -1.343| -6.586|390% | -6.7%| -28,5%
URGENCIAS 17.031] 18523 88%| 23470| 20.651| -120% | -6.439| -2.128| -67% | -37.6%| -11.5%
CIRUGIA 8.648| 10457| 209%| 12.643| 12.121| -41%| -3.995| -1.664| -58% | -46.2%| -15.9%
GINECOBSTETRICIA |  1.444| 1.339| -73%| 1737 1745 o05%| -203| -406| 39%| -20.3%| -30,4%
ODONTOLOGIA 4604| 4941 73%| 2935 3183 84%| 1.668| 1758 5%| 36.2%| 356%
HOSPITALIZACION | 14.474| 14.921| 31%| 17.474| 17.268| -1.2%| -3.000| -2.347| -22%| -20.7%| -15.7%
gg’/lDDEACE/)/ELSEs 12621| 13.142| 41%| 12180 12284| 09%| 442| 858| 94%| 35%| 65%
PLAN DE INTERVEN ] | 1 .
e o ovad 21542 | 26.162| 21.4% | 23497| 21.927| -67% | -1.954| 4235\ 7| 91%| 16,2%

Informe OCI-SISSSO-IL-2024-27 Seguimiento Plan de Continuidad del Negocio Pagina 9 de 23



B Version: 3
INFORME DE AUDITORIA

Secretaris de Satud had
-.- i wsmscesesns | INTERNA DE CUMPLIMIENTO O | horataaion: 3/10/2023 i,
Sur Occidente E.S.E. SEGUIMIENTO Codigo: 17-00-FO-0009 A;ggggg#&pggs
, %

N FACTURACION COSTO TOTALES SOSTENIBILIDAD | gocrrrren ioaD
rrrm [ 17Rm |, TR | mRm |, | Rm | Rm |, | TRM | TRIM
2023 | 2024 | ° " | 2023 | 2024 | " | 2023 | 2024 |7° | 2023 | 2024
fgg)\/f/g;gg 702 011000%| 1.121 0 00| 419 0100%| -597%| 0,0%
FAl’ﬁifl’_;”SED’OS EN 2.307 01100,0%| 2904 0 00| 597 01100% | -259%|  0,0%
gf\’[%DESCONEXAS ol 9.101|100,0% 0| 20.110 100,0% 0|-11.008|100% | 0.0% | -121.0%
TOTAL 103.561 | 121.667| 17,5% | 119.491| 138.956| 16,3% | -15.930 | -17.289 | 8,5% | -15.4% | -14,2%

Al analizar la tabla anterior se presenta crecimiento de la pérdida al comparar el Primer Trimestre del
afo 2024 vs el Primer Trimestre del afio 2023, donde se observa que crecimiento de ingresos
principalmente este crecimiento se da por la venta de servicios, como los ingresos derivados del
contrato de Capitacién con Sanitas y el contrato del PGP- Capital Salud.

Para este informe se efectlia la armonizacién entre la Resolucion DDC 00003 de 2017 vs la Resolucion
DDC 00001 de 2023, se realiza la separacién de los centros de costos correspondiente a los convenios
acumulados en los centros de costos para el Primer Trimestre del afio 2024, en los centros de costos o
el servicio funcional — Unidades Conexas a la Salud donde encontramos los centros de costos como
(APH traslado Primario, traslado secundario, Proyectos localidades o convenios con los FDL, ruta de la
Salud, RIAS, Docencia e investigacién, Modelo atenciéon en Casa, atencién domiciliaria en Salud
Mental, convenio con la SDE); esta armonizacién no solo impacta en los ingresos, también en los costos
ya que el servicio de hospitalizacion se presenta reduccion del costo esto derivado del convenio de
atencién domiciliaria de salud mental, para el caso del incremento del costo en el servicio de consulta
externa este se da por ajuste en los centros de costos de intermedio 0 apoyo asistencial a finales en
consulta externa donde tenemos a la vacunacion intramural que este centro de costos para la
Resoluciéon DDC 00003 de 2017 era N04 - otro de enfermeria y para la Resolucién DDC 00001 de 2023
es vacunacion intramural. Esta armonizacién no genera incremento en costos e ingresos de manera
general solo entre servicios, con relacion a la explicacion del crecimiento del servicio de cirugias este
es dado por las listas de espera derivados de la post pandemia; para el caso del servicio de partos la
pérdida en este servicio se explica por la reduccién de las gestantes correspondiente a la poblacion
extranjera afectando la produccién de este servicio como se puede observar en la produccion.

Correspondiente a los convenios relacionadas en las unidades conexas a la salud que el costo es mayor
al mismo ingreso esto obedece a que los costos asociados de los convenios de APH y atencién
domiciliaria de salud mental se vienen causados segln el mismo seguimiento de la operacién y los
ingresos relacionados a estos por circunstancias de la SDS-CRUE, presentan retardo en la radicacién
de estos generando un menor ingreso en la operacion; principalmente al convenio de atencion
domiciliaria de salud mental, Es importante aclarar que al tener al dia las cuentas de cobro y facturas
relacionadas a los convenios antes mencionados, la relacion del ingresos y el costo se equilibran.

En relacion al costo de las actividades intermedias como apoyo diagndstico donde encontramos
laboratorio clinico y rayos X; derivadas de las consultas de medicina general y especializada se debe
buscar reducir la intensidad de uso de estos procedimientos ya que entre el 96% al 95%, de la operacién
es ocupada por pacientes de Capital Salud en la modalidad del PGP, para el caso del servicio de
hospitalizacién se debe buscar que las estancias hospitalarias se han menor principalmente en la
hospitalizacién de medicina interna, el promedio se encuentra en 8,1 dias estancia se recomienda que
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éste no supere los 5 dias de estancias/promedio, presentando un aumento en los dias estancias al
compararlo con el mismo periodo del afio 2023 este indicador se encontraba en 7,1 dias/paciente”.,

Analisis Indicadores Financieros

Indicador de Liquidez - Razén Corriente

Este indicador permite detectar en principio la continuidad del negocio, asi como los puntos
fuertes y débiles de la Subred Sur Occidente e identificar probabilidades y tendencias. Este
analisis se realiza para medir la capacidad que tiene la entidad para cancelar sus obligaciones
de corto plazo, probabilidad que presenta de pagar sus pasivos corrientes con el producto de
convertir a efectivo sus activos corrientes.

CUENTA /RUBRO VALOR RESULTADO
Activo Corriente $162.964.834.687 ST
Pasivo Corriente $206.560.550.061 ’

Fuente: Andlisis de la OCI al Estado de Situacién Financiera a junio 30 de 2024

Analisis: Expresada en veces: muestra la capacidad de la entidad para responder por sus
obligaciones a corto plazo con sus activos a corto plazo.

Criterio: Si es < 1,5 existe probabilidad "riesgo" de suspender pagos, si es > 2 existen activos
ociosos; por tanto, pérdida de rentabilidad.

Indicador de Liquidez - Prueba Acida

Este indicador permite identificar la capacidad de recursos para cumplir con las obligaciones
corrientes de la Subred Sur Occidente. La Oficina de Control Interno realizé calculo a partir de
los saldos registrados en el activo corriente, descontando del activo las partidas de dificil cobro
y el deterioro de las cuentas por cobrar, propiedades de planta y equipo y otros activos.

CUENTA /RUBRO VALOR RESULTADO
Activo Corriente - Inventario $153.656.789.312 -
Pasivo Corriente $206.560.550.061 ’

Fuente: Andlisis de la OCI al Estado de Situacion Financiera a junio 30 de 2024

Andlisis: Expresada en veces, muestra la capacidad de la entidad para responder por sus
obligaciones a corto plazo con sus activos mas liquidos.

Criterio: Si es < 1 la entidad podria tener activos liquidos insuficientes, si es > 1 indica la
posibilidad de que la empresa posea exceso de liquidez, creandose pérdida de rentabilidad.
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Una vez efectuado el célculo de la razdn corriente y la prueba acida para identificar la liquidez
con la que cuenta la Subred Sur Occidente, se puede concluir que al 30 de junio de 2024 la
Entidad no contaba con liquidez financiera suficiente para cubrir sus obligaciones, en
razén a que disponia de $0,789 pesos (razén corriente) y de $0,744 pesos (prueba &cida) para
solventar las deudas a corto plazo por cada peso que se encontraba comprometido, por lo
tanto, se evidenciaron limitantes que podrian conllevar a suspender pagos de obligaciones
con terceros.

Indicador de Endeudamiento

Los indicadores de endeudamiento permiten medir y analizar la estructura de capital de la
entidad, es decir, saber como se esta financiando la entidad.

CUENTA/RUBRO VALOR RESULTADO
Pasivo Total $222.265.691.621
0,4426
Activo Total $ 502.152.396.492

Fuente: Analisis de la OCI al Estado de Situacién Financiera a junio 30 de 2024

Analisis: Mide la proporcién del total de activos aportados por los acreedores de la entidad.

Criterio: Optimo entre 0,4 y 0,6, si es mayor a 0,6 significa que la entidad, esta perdiendo
autonomia financiera frente a terceros, si es menor a 0,4 puede que la entidad tenga un exceso
de capitales propios es recomendable tener cierta proporcion de deudas.

Una vez efectuado el célculo correspondiente al analisis de la razon de endeudamiento de
Subred Integrada de Servicios de Salud Suroccidente E.S.E, se puede concluir que la Entidad
tiene el 44% de total de sus activos para cubrir la totalidad de sus pasivos, se encuentra en
estado optimo.

= Plan de Continuidad del Negocio

Del sequimiento al cumplimiento de indicadores del Plan de continuidad del negocio:

Aspectos cumplidos:

- La Subred Sur Occidente tiene definido el Plan de Continuidad del Negocio en documento
con codigo 01-01-PL-0006 de fecha 10 de abril de 2023, version 1.

Al verificar el item 2.1.3.1. Plan de Continuidad del Negocio en la particularidad de
situaciones de emergencia o desastre, las evidencias aportadas incluyen la prueba. Se
evidencio planes de contingencia y simulacros; del mismo modo, en el documento
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institucional de continuidad del negocio, en el alcance incluye: “simulacros de las
actividades de respuesta planificadas”.

- Al verificar los resultados de los indicadores, se evidencié el cumplimiento de los
relacionados a continuacion:

v Indicador: Gestién de ejecucion de Plan de Desarrollo Institucional 2020 - 2024 (Cédigo
POL 01 01 02) de clase efectividad.

v Indicador: Porcentaje de adherencia a procedimientos operativos normalizados plan
hospitalario de gestién de riesgos de desastres (Codigo EQ ME TEC 01) de clase
efectividad.

v Indicador: Disponibilidad del sistema de informaciéon DGH.NET (Cédigo PAA-13-04) de
clase eficacia.

- Lasegunda linea de defensa realiza seguimiento al cumplimiento de indicadores del Plan
de Continuidad del Negocio.

Ver Anexo 2: Cuadro elaboracion auditado: Oficina Asesora de Desarrollo Institucional -
Planeacion Estratégica - Fuente de los datos: correo de fecha 02/09/2024.

Observacion: Al verificar el periodo auditado de los indicadores

Los resultados evidenciados de los indicadores, durante el periodo auditado, muestran
promedio por debajo de la meta definida para el indicador “Equilibrio presupuestal” (Cédigo
PAAI 11 12) de clase efectividad.

Ver Anexo 1: Cuadro elaboracién propia OCI- Fuente de los datos: 01-01-PL-0006 Plan de
Continuidad del Negocio e indicadores aplicativo Almera.

De las Estrategias de la Continuidad de Negocio:

» Del Documento de Factibilidad 2022-2025 (Cddigo 01-01-OD-0032).

Fortaleza: Se evidencio dentro de las Estrategias de Continuidad que la entidad cuenta con
el Documento de Factibilidad 2022-2025 (Codigo 01-01-OD-0032) version 2 de fecha 29 de
agosto de 2024. El auditado informé en correo electrénico de fecha 2 de septiembre de 2024,
lo siguiente: “Se cuenta con el documento actualizado 2022-2025 que hace parte del Modelo
Territorial de Atencion en Salud Distrital y Programa Territorial de Reorganizaciéon, Redisefio
y Modernizacion de las Empresas Sociales del Estado E.S.E. Subred Integrada de Servicios
de Salud de Bogota D.C. 2022-2025, con el fin de garantizar la continuidad en la prestacién
de servicios de la Subred, es revisado trimestralmente y consolidado por SDS y el Ministerio
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de Salud y Proteccién Social realiza el seguimiento anual. Se adjunta el informe de
seguimiento de SDS y el informe enviado a SDS el cual todavia se encuentra en revision por
los referentes de SDS.”

Al revisar el esquema del documento, se observéd que éste incluye la trazabilidad en tiempo
de la continuidad del negocio institucional y que en su contenido presenta registros completos
para el periodo de alcance del seguimiento; el auditado refiri6 que la estructura de dicho
documento y sus actualizaciones dependen del ente rector.

» De Otros Documentos asociados por escenario de pérdida de continuidad.

Se hizo la verificacion de forma en términos del cumplimiento del requisito 2.1.3.1. Plan de
Continuidad del Negocio de la Circular objeto de seguimiento y el documento institucional
Manual de elaboracion de documentos (Codigo 02-01-MA-0001) version 9, a las estrategias
por escenario de pérdida de continuidad descritos en el documento institucional Plan de
Continuidad del Negocio (Codigo 01-01-PL-0006) version 1.

El detalle de las observaciones y recomendaciones relacionadas con las estrategias de
continuidad se ubica en el Anexo 3 Cuadro elaboracion propia OCI- Fuente de los datos:
documentos especificos asociados al Documento Institucional: Plan de Continuidad del
Negocio (Cédigo 01-01-PL-0006) verificados en aplicativo Almera, del presente informe, los
resultados fueron:

ESCENARIO DE
PERDIDA DE ASPECTOS CUMPLIDOS OBSERVACIONES DE FORMA FORTALEZAS
CONTINUIDAD
DESASTRE Los documentos Almera con Se evidencio el documento con cddigo = Para el periodo auditado la entidad
NATURAL Y/O  codigo: 04-03-PL-0002 y 08-04- 14-02-PL-0001 desactualizado con | realizo simulacros relacionados con
COLAPSODE PR-0036 cumplieron en relacion al requisito institucional del inundacion (‘USS MEXICANA:
ESTRUCTURAS actualizacion con las medidas y = documento Institucional manual de la = 16/04/2024 USS VILLA JAVIER:
elementos que describe la elaboracion de documentos V9enlapg.  23/04/2024 USs TINTAL:
circular en el requisito 2.1.3.1. 22 del item 7.3. Revision de 24/04/2024 “) 'y evacuacion
Plan de Continuidad del Negocio. = documentos. (03/10/2023)
Al verificar los contenidos se evidencio
que se incluye algunos elementos o
medidas del requisito 2.1.3.1. Plan de
Continuidad del Negocio en el
documento 06-02-FO-0003.
TECNOLOGICO = Los documentos Almera con & Se evidencid los documentos con = Para el periodo auditado se reportd

codigo: 01-04-PL-0001 y 13-04-

codigo 13-04-GI-0003 y el documento

en las evidencias simulacro asi:

PL-0001 cumplieron en con codigo Almera 13-02-PL-0001 @ "Con ocasion de la implementacion
actualizacion medidas y  desactualizados con relacion al requisito = de la version web del sistema
elementos que describe la @ institucional del manual de la | Dindmica Gerencial, sistema core

Circular en el requisito 2.1.3.1.
Plan de Continuidad del Negocio.

elaboracion de documentos pg. 22 del
item 7.3. Revision de documentos.

Informe OCI-SISSSO-IL-2024-27 Seguimiento Plan de Continuidad del Negocio

de la Subred Integrada Sur
Occidente, se ha implementado la
actividad de simulacro en puesta de
produccion, la cual permite validar
posibles fallas técnicas en salidas

Pagina 14 de 23



B Version: 3
INFORME DE AUDITORIA Focha de
BN S0 vegass esenicos sesia | INTERNA DE CUMPLIMIENTO O | aprobacion: 3/10/2023
W suroccidenteESE. SEGUIMIENTO codigo: 17-00.£0-0000 ALcALDAWAYOR
ESCENARIO DE
PERDIDA DE ASPECTOS CUMPLIDOS OBSERVACIONES DE FORMA FORTALEZAS
CONTINUIDAD
de produccién, aplicada en las
salidas productivas de 5 grupos
ambulatorios que desde el mes de
mayo se han puesto en operacion”.
SANITARIO Cumplieron en la totalidad las Al verificar los contenidos se evidencio
medidas y elementos los que se incluye algunos elementos o
documentos con cddigo Almera medidas, que describe la Circular en el
Institucional: 04-03-PL-0002, 07- ' requisito 2.1.3.1. Plan de Continuidad
00-OD-0009 y el 08-04-PR-0036. del ~ Negocio, los  documentos
Se evidenci6 que las estrategias Institucionales con cédigo Almera: 08-
para este escenario de perdidade = 02-PL-0001, 07-01-PL-0001, 08-03-PL-
continuidad  se  encuentran 0001y el 09-03-PL-0002.
actualizados.
EMERGENCIA = Los documentos Almera con Al verificar los contenidos se evidencio
SOCIAL codigo: 04-03-PL-0002, 09-03- que se incluye algunos elementos o

Informe OCI-SISSSO-IL-2024-27 Seguimiento Plan de Continuidad del Negocio

PL-0002 y el 07-01-PL-0001
cumplieron en la totalidad las
medidas y elementos.

medidas en los documentos con cddigo
Almera Institucional: 09-03-PL-0002,
07-01-PL-0001,

Fuente: Elaboracion propia OCI con datos de analisis Anexo 3, y Fuente de datos auditado: Activacion Planes de Contingencia
Julio 2023 a Junio 2024.

» De la verificacion del elemento contingencias

Con relacion a las contingencias presentadas en el periodo auditado, al verificar la informacion

recibida se evidencié los siguientes registros en la informacién aportada por el auditado para
los escenarios de Pérdida de Continuidad de Negocio relacionados con:

Desastre Natural y/o Colapso de Estructuras. Se activd las contingencias de las
estrategias de continuidad definidas en los documentos: Plan Hospitalario de gestién del
riesgo de desastres (codigo 04-03-PL-0002), Plan de contingencia de tecnologia (codigo
14-02-PL-0001), Procedimiento Plan de Contingencia por la Suspension del Suministro de
Aire Medicinal (cédigo 08-04-PR-0036) y Plan de contingencia para casos de excursion de
la temperatura de los servicios de vacunacion (codigo 06-02-FO-0003).

Tecnoldgico. Se activo las contingencias de las estrategias de continuidad definidas en el
Plan de Contingencia Sistemas de Informacion (cédigo 13-04-PL-0001).

Sanitario. Se activo la contingencia de la estrategia de continuidad definida en los
documentos: Plan de contingencia Imagenologia (codigo 08-02-PL-0001) y Plan de
contingencia en el laboratorio clinico y servicio de gestién pre transfusional (c6digo 08-03-
PL-0001).
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Recomendacion general: Revisar el enfoque y el resultado especifico esperado, acorde a

las estrategias que se repiten en los escenarios de pérdida de continuidad planteados en el
documento de continuidad de negocio Institucional.

De otra parte, al verificar elementos como la prevencion, tal como lo establece el requisito
2.1.3.1. Plan de Continuidad del Negocio en la Circular, es procedente alinear el total de
simulacros realizados en la Institucion, con los escenarios de pérdida de continuidad
establecidos en el documento con codigo 01-01-PL-0006 Plan de Continuidad vigente, para
convalidar el monitoreo por la segunda linea de defensa en términos cobertura, oportunidad,
pertinencia, accesibilidad y seguridad (COPAS) y aportar al analisis de impacto al negocio al
gue hace referencia el documento Institucional.

CONCLUSIONES

Previa verificacién normativa, para cada uno de los items incluidos en el alcance de la auditoria
interna de cumplimiento, de conformidad con la custodia de la documentacién y/o archivos,
tanto fisicos como magnéticos, y la normatividad vigente sobre proteccion de datos; en
retrospectiva, se verificé las evidencias que dieran cuenta de su cumplimiento.

Se comprobd la conformidad con los requisitos establecidos en la Circular Externa
20211700000004-5 de 2021 emitida el 15/09/2021 por la Superintendencia Nacional de Salud
- Supersalud “Por la cual se imparten instrucciones generales relativas al cédigo de conducta
y de buen gobierno organizacional, el sistema integrado de gestiébn de riesgos y a sus
subsistemas de administracion de riesgos”; los resultados le permiten a los diferentes
procesos generar los correctivos necesarios de forma y fondo que le permitan fortalecer el
cumplimiento de acciones alineadas efectivas y articuladas desde la primera linea de defensa
en cada aspecto contenido en el alcance respectivo.

En lo relacionado con los recursos financieros, se puede observar de acuerdo con lo anterior,
gue no existe incertidumbre material relacionada con hechos o condiciones que puedan
generar dudas significativas sobre la capacidad de la Subred para continuar como empresa
en funcionamiento considerando los resultados de los indicadores calculados. Es importante
tener en cuenta que se presentan pérdidas acumuladas de los ultimos afios por valor de
$29.682.815.551, igualmente es importante mencionar que la institucion se ve afectada por la
cultura de no pago del sector y las liquidaciones de las EPS, lo que incide significativamente
en riesgos de liquidez, para atender los compromisos propios de la operacion. Por otra parte,
el registro de las contingencias de pérdida de valor de las cuentas por cobrar, litigios y
demandas en contra de la entidad, asi como las glosas definitivas, pueden conllevar a castigar
de manera importante la Subred en su estado financiero al cierre del ejercicio del afio 2024.

Finalmente, es importante precisar que, la Oficina de Control Interno en el ejercicio del rol de
Enfoque hacia la Prevencion concentra parte de sus funciones en verificar que los controles
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asociados a las actividades de la Subred Sur Occidente estén definidos adecuadamente, sean
apropiados y se mejoren de manera permanente; es asi como, desde este rol aporta un
analisis y perspectivas sobre las causas de las deficiencias y/o situaciones identificadas en la
auditoria interna, para recomendar a los lideres de proceso adoptar las medidas correctivas
necesarias, a la vez, que establezca acciones preventivas para evitar que tales eventos no se
vuelvan a presentar en el futuro.

DECLARACIONES DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO

CL

La evidencia recopilada para propositos de la evaluacién efectuada versa en informacién consultada por
la Oficina de Control Interno en la intranet y la pagina web, y la suministrada por el Proceso de
Direccionamiento Estratégico y Desarrollo Institucional responsable de las actividades objeto de
evaluacion y seguimiento. Nuestro alcance no pretende corroborar la precisién de la informacion y su
origen.

Este seguimiento fue realizado con base en el andlisis de diferentes muestras aleatorias seleccionadas
por el auditor a cargo de la realizacién del trabajo. Una consecuencia de esto es la presencia del riesgo
de muestreo, es decir, el riesgo de que la conclusion basada en la muestra analizada no coincida con la
conclusién a que se habria llegado en caso de haber examinado todos los elementos que componen la
poblacion.

La naturaleza de la labor de auditoria interna ejecutada por la Oficina de Control Interno, al estar
supeditada al cumplimiento del Plan Anual de Auditoria, se encuentra limitada por restricciones de
tiempo y alcance, razén por la que procedimientos mas detallados podrian develar asuntos no
abordados en la ejecucion de esta actividad.

La respuesta ante las situaciones observadas por la Oficina de Control Interno es discrecional de la
administracion de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E., mas se incentivala
consideracion de las “Recomendaciones” en la construccion de los planes de mejora a que haya lugar
para el mejoramiento del Sistema de Control Interno y el Modelo Integrado de Planeacion y Gestiéon de
la entidad.

iA PATRICIA QUINTERO COMETA

Jefe Oficina de Control Interno

Elabor4: Carmen Mireya Reyes Moreno, Enfermera G20

José William Forero Jiménez, Profesional Universitario G15
Angélica del Pilar SaGnchez Pacheco, Profesional Universitario -OPS (Auditor apoyo en temas financieros)

Revis6: Claudia Patricia Quintero Cometa, Jefe Oficina de Control Interno
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Verificacion del cumplimiento de indicadores del Plan de Continuidad del Negocio en el
periodo de alcance de la auditoria interna de cumplimiento.

INDICADOR

Indicador: Porcentaje de adherencia a
procedimientos operativos normalizados Plan
Hospitalario de Gestion de Riesgos de
Desastres Subred Sur Occidente ESE
Codigo EQ ME TEC 01

Clase Efectividad

Indicador: Equilibrio presupuestal Subred Sur
Occidente ESE

Codigo PAAI 1112

Clase Efectividad

Indicador: Disponibilidad del sistema de
informacion DGH.NET de la Subred Sur
Occidente ESE

Codigo PAA-13-04

Clase Eficacia

Indicador: Gestion de ejecucion de Plan de
Desarrollo Institucional 2020 - 2024 Subred
Sur Occidente ESE

Caodigo POL 01 01 02

Clase Efectividad

ASOCIACION INSTITUCIONAL

ASOCIADO A
Subproceso Calidad de vida del Trabajador

ASOCIADO A

Proceso Gestion Financiera

Area de Gestion FINANCIERA Y ADMINISTRATIVA (40%) /
Perspectiva FINANCIERA Y ADMINISTRATIVA (40%)
Objetivo estratégico: Lograr la sostenibilidad financiera de la
Subred

Meta estratégica: 6. Al cierre de la vigencia 2024 lograr el
equilibrio presupuestal. / Perspectiva Financiera

Objetivo estratégico Lograr la sostenibilidad financiera de la
Subred

Meta estratégica 10. Al cierre de la vigencia 2024 lograr el
equilibrio presupuestal. / Perspectiva Financiera

Proceso 16. Gestion Financiera / Perspectiva Procesos
Objetivo estratégico 16. Politica Administracion de Recursos
Financieros 01-01-OD-0018 / Perspectiva Politica
Institucional

Proceso 16. Gestion Financiera / Perspectiva Procesos
Proyecto 11. PLAN DE ACCION ANUAL GESTION
FINANCIERA 2023

Proyecto 11. PLAN DE ACCION ANUAL GESTION
FINANCIERA 2024

ASOCIADO A

Proceso Gestion de TICS

Objetivo estratégico 10. Politica Gerencia de la Informacion y
Gestion Estadistica - 01-01-OD-0011 / Perspectiva Politica
Institucional

Proceso 12. Gestion de TICS / Perspectiva Procesos
Proceso 12. Gestion de TICS / Perspectiva Procesos
Proyecto 13. PLAN DE ACCION ANUAL GESTION DE TICS
2023

Proyecto 13. PLAN DE ACCION ANUAL GESTION DE TICS
2024

ASOCIADO A

Proceso Direccionamiento Estratégico y Desarrollo
Institucional .

Objetivo estratégico DIRECCION Y GERENCIA (20%) /
Perspectiva DIRECCION Y GERENCIA (20%)

Objetivo estratégico 21. Politica de Planeacion Institucional -
01-01-OD-0025 / Perspectiva Politica Institucional

Proyecto Institucional de Planeacion Estratégica 2020 - 2024

META

Meta 80,0%

Meta 93,0%
(Julio 31 de
2024)

Meta 95,0%
(Julio 31 de
2024)

Meta 90,0%
(Junio 30 de
2024)

RESULTADO PARA EL
ALCANCE AUDITADO
(01/07/2023 a 30/06/2024)

Valor 94%

Promedio en el periodo
auditado: 74,0%

Promedio en el periodo

auditado: 97,4%

Promedio en el periodo
auditado: 100%

Cuadro elaboracion propia OCI. Fuente de datos: 01-01-PL-0006 Plan de Continuidad del Negocio e indicadores aplicativo Almera

Informe OCI-SISSSO-IL-2024-27 Seguimiento Plan de Continuidad del Negocio

Pagina 18 de 23



.- Secretaria de Salud
Subred Integrada de Servicios de Salud
L

. Sur Occidente E.S.E.

B Version: 3
INFORME DE AUDITORIA Focha de
INTERNA DE CUMPLIMIENTO O | oorolscion: 3110/2023
SEGUIMIENTO Cédigo: 17-00-FO-0009 ALCR VA ATOR
ANEXO 2

Seguimiento por la segunda linea de defensa al cumplimiento de indicadores del Plan de
continuidad del negocio

FRECUENCIA
INDICADOR DEL
INDICADOR

1. Porcentaje de Adherencia ANUAL
A Procedimientos Operativos

Normalizados Plan

Hospitalario de Gestion de

Riesgos de Desastres

Subred Sur Occidente Ese

codigo EQ ME TEC 01

2. Equilibrio presupuestal MENSUAL
Subred Sur Occidente ESE

codigo PAAI 1112

3. Disponibilidad del sistema MENSUAL
de informacién DGH.NET de
la Subred Sur Occidente

codigo PAA-13-04

4.Gestion de ejecucion de SEMESTRAL
Plan de Desarrollo

Institucional 2020 - 2024

Subred Sur Occidente codigo

POL 0101 02

CUMPLIMIENTO DEL PLAN
vigencia 2023

ANUAL

PORCENTAJE
DE
CUMPLIMIENTO

100%

94,80%

100%

100%

99%

MEDICION DEL INDICADOR

Se evidencié la participacion de 40
USS/Sedes en el Simulacro Distrital de
EVACUACION, por Escenario de SISMO con
un registro de 3.120 Personas participantes
como resultado general de participacion nivel
Subred Sur Occidente E.S.E 2023.

El cumplimiento global al PHGRD, para
simulacros por escenario de evacuacion -
Sismo para la Subred Integrada de Servicios
de Salud Sur Occidente E.S.E, registré para
el afio 2023 un promedio porcentual del 94%
de cumplimiento en los criterios de
evaluacion considerando categoria de
Nivelacién Satisfactorio de acuerdo a la
proyeccion de meta 2023.

Durante el periodo comprendido del 1 de
enero y el 31 de diciembre de 2023, se
obtuvo un recaudo acumulado por valor de
$574.361.336.938, frente a unos
compromisos acumulados por
$650.916.260.416, con una ejecucion
presupuestal del 88.2% para la vigencia
fiscal 2023.

Para la vigencia 2023 se present6 una
disponibilidad de 383.291 horas respecto a
385.880 horas programadas lo que equivale
a 99,3% de disponibilidad del sistema de
informacion.

Para la vigencia 2023 se realiza el monitoreo
de 32 metas estratégicas que corresponden
a 36 indicadores que tienen medicion
mensual, trimestral, semestral y anual
cumplen con el estandar 32 metas
estratégicas para un cumplimiento del 100%
siendo la meta el 90% se logra un
cumplimiento del indicador del 100%.

ANALISIS

Se logra un resultado de 94%
teniendo en cuenta que la meta
del indicador es del 80% se logra
un cumplimiento del 100% de
adherencia a los procedimientos
normalizados en el Plan
Hospitalario de Gestion de
Riesgos de desastres para la
vigencia 2023

En el aplicativo Almera se
encuentra el soporte del informe
del simulacro.

El resultado del indicador para el
afio 2023 es del 88,2% teniendo
en cuenta que la meta es del 93%
se obtiene un resultado de 94,8%

Se logra un resultado de 99,3%
teniendo en cuenta que la meta
del indicador es del 95% se logra
un cumplimiento del 100% de
Disponibilidad de los sistemas de
informacion

Se logra un resultado de 100%
teniendo en cuenta que la meta
del indicador es del 90%, se logra
un cumplimiento del 100% en la
ejecucion del Plan de Desarrollo
vig 2023

El cumplimiento del plan para la vigencia 2023 fue del 99 %, lo que garantiza la

continuidad de la Subred

Cuadro elaboracion auditado: Oficina Asesora de Desarrollo Institucional -Planeacién Estratégica - Fuente de los datos: correo de fecha

02/09/2024.
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ANEXO 3

Verificacion de forma en términos del cumplimiento del requisito 2.1.3.1. Plan de Continuidad

del Negocio.

Nota: Algunas estrategias de continuidad se repiten en los escenarios de pérdida de continuidad; por lo
tanto, las observaciones o recomendaciones a su vez se repiten pues no se especifica en los documentos
el enfoque especifico al que hace referencia el escenario de pérdida objeto de seguimiento descrito en el
documento institucional Plan de Continuidad del Negocio 01-01-PL-0006.

ESCENARIO DE ESTRATEGIA
PERDIDA DE DE REGISTRO EN ALMERA
CONTINUIDAD CONTINUIDAD
DESASTRE 04-03-PL-0002 Cédigo  04-03-PL-0002
NATURAL Y/O Origen Interno
COLAPSO DE Emisor ~ Subred Sur Occidente
ESTRUCTURAS Clase Plan
Fecha 2022-06-16
04-03-PL-0002 Plan Hospitalario de Gestién del riesgo y
Desastres V8
Estado  Vigente: 8.0
URL verificada:
https://sgi.almeraim.com/sqi/lib/pdf/pdfis3.8/web/viewer.php
?archivoid=103172&token=d78f4c24dce6a28cf1f8f1187d4d
1d3e
14-02-PL-0001 Cadigo 14-02-PL-0001
Origen Interno
Emisor  Subred Sur Occidente
Clase Plan
Fecha 2020-06-11
14-02-PL-0001 Plan de contingencia de tecnologia V5
Estado  Vigente: 5.0
URL verificada:
https://sgi.almeraim.com/sqi/lib/pdf/pdfis3.8/web/viewer.php
?archivoid=44036&token=698539419662caf33ch88d768d9
5900c
06-02-FO-0003 | Cédigo  06-02-FO-0003
Origen  Interno
Emisor ~ Subred Sur Occidente
Clase Formato
Fecha 2021-04-06
06-02-FO-0003 Plan de contingencia para casos de
excursion de la temperatura de los servicios de vacunacion
V2
Anexo plan de contingencia para casos de excursion de la
temperatura de los servicios de vacunacion
URL verificada:
https://sqi.almeraim.com/sgi/lib/php/descargar.php?token=3
576570b1c496153adf0d42c968d57 0edarchivoid=66190
https://sqi.almeraim.com/sgi/lib/php/descargar.php?token=a
a88406a0e8a27e99dfccbacd85ad935&archivoid=81710
08-04-PR-0036 = Proceso: Gestion de Servicios Complementarios

Subproceso: Farmacia

Informe OCI-SISSSO-IL-2024-27 Seguimiento Plan de Continuidad del Negocio

OBSERVACION

Sin observaciones

El documento se encuentra
en version 5 de
fecha11/06/2020 al verificar
el 02-01-MA-0001 Manual
de la elaboracién de
documentos V9. En la
pagina 22 en el item 7.3 de
revision de documentos
registra la revision de
documentos minima es de 3
afios; lo cual genera una
observacion de forma.

La Justificacion frente a
posibles inconsistencias en
el documento a expensas
de la inexistencia de los
elementos/o medidas se
encuentra registrada a
futuro; al verificar el
documento en almera se
identificé dos archivos, pero
estos no cuentan con la
medida: La capacidad de
retorno a la operacién
normal y con el elemento: d.
Proceso de retorno a la
actividad normal

Sin observaciones

RECOMENDACION

Sin recomendaciones

Acogerse al
lineamiento

establecido en el
Manual de la
elaboracion de
documentos  Cédigo
02-01-MA-0001 V9 de
la pagina 22 en el item
7.3 de revision de
documentos

Ajustar y/o actualizar el
documento en
cumplimiento de los
requisitos  contenidos
en la circular objeto de
la auditoria 'y en
funcién del Manual de
la elaboracion de
documentos  Cédigo
02-01-MA-0001 V9 de
la pagina 22 en el item
7.3 de revision de
documentos

Sin recomendaciones
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13-04-GI-0003

13-02-PL-0001

13-04-PL-0001

Version: 3
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INTERNA DE CUMPLIMIENTO O | forobacion: 3/10/2023
SEGUIMIENTO i
Codigo: 17-00-FO-0009 SEnctomiie:
REGISTRO EN ALMERA OBSERVACION RECOMENDACION

Procedimiento: Plan de Contingencia por la Suspension
del Suministro de Aire Medicinal

Codigo  08-04-PR-0036
Fecha  2023-12-19
Versién  Vigente: 5.0

URL verificada: aplicativo Aimera
https://sqi.almeraim.com/sgi/sequimiento/?ingresar=true#:
Cadigo 08-04-PR-0036

Codigo  01-04-PL-0001

Origen Interno

Emisor ~ Subred Sur Occidente

Clase Plan

Fecha  2021-08-31

01-04-PL-0001 Plan de gerencia de la informacion V4
Estado  Vigente: 4.0

URL verificada:

https://sgi.almeraim.com/sqi/lib/pdf/pdfis3.8/web/viewer.php
?archivoid=77645&token=c5585b26f044920e4beed822fb8
9440

Caodigo 13-04-GI-0003

Origen  Interno

Emisor  Subred Sur Occidente
Clase Guia

Fecha 2021-06-01

13-04-GI-0003 Guia simulacro del plan de contingencia
caida sistema de informacion V2
Estado  Vigente: 2.0

URL verificada:
https://sqi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfis3.8/web/viewer.php
?archivoid=72160&token=c02c6bd2150733b2fa7588d5823
5969

Cadigo 13-02-PL-0001

Origen  Interno

Emisor ~ Subred Sur Occidente
Clase Plan

Fecha 2021-06-28

13-02-PL-0001 Plan de Contingencia para el
funcionamiento de la red de datos V1
Estado  Vigente: 1.0

URL verificada:
https://sgi.almeraim.com/sqi/lib/pdf/pdfis3.8/web/viewer.php
?archivoid=71690&token=1f2f02f766e797562e85afc67chbs
0b9

Cadigo 13-04-PL-0001

Origen Interno

Emisor ~ Subred Sur Occidente
Clase Plan

Fecha 2023-11-09

13-04-PL-0001 Plan de contingencia sistemas de
informacion V7
Estado  Vigente: 7.0

URL verificada:
https://sgi.almeraim.com/sqi/lib/pdf/pdfis3.8/web/viewer.php
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Vigente para el periodo
auditado

Se encontré el documento
con  cumplimiento  del
periodo para actualizacién
de fecha  2021-06-01
vencido para el periodo
auditado del 1 de julio del
2023 al 30 de junio del 2024

Se encontré el documento
con  cumplimiento  del
periodo para actualizacién
de fecha  2021-06-28
vencido para el periodo
auditado del 1 de julio del
2023 al 30 de junio del
2024.

Sin observaciones

Ajustar y/o actualizar el
documento en
cumplimiento de los
requisitos  contenidos
en la circular objeto de
la auditoria 'y en
funcion del Manual de
la elaboracién de
documentos  Cddigo
02-01-MA-0001 V9 de
la pagina 22 en el item
7.3 de revisibn de
documentos

Ajustar y/o actualizar el
documento en
cumplimiento de los
requisitos  contenidos
en la circular objeto de
la auditoria 'y en
funcién del Manual de
la elaboracion de
documentos  Cédigo
02-01-MA-0001 V9 de
la pagina 22 en el item
7.3 de revision de
documentos

Ajustar y/o actualizar el
documento en
cumplimiento de los
requisitos  contenidos
en la circular objeto de
la auditoria 'y en
funcién del Manual de
la elaboracion de
documentos  Cédigo
02-01-MA-0001 V9 de
la pagina 22 en el item
7.3 de revision de
documentos

Sin recomendaciones
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l.. Sur Occidente E.S.E. SEGUIMIENTO i
Cédigo: 17-00-FO-0009 oo
ESCENARIODE = ESTRATEGIA . .
PERDIDA DE DE REGISTRO EN ALMERA OBSERVACION RECOMENDACION
CONTINUIDAD = CONTINUIDAD
?archivoid=182859&token=128355280fe5ec744936{3f04672
827a
SANITARIO 04-03-PL-0002 Ver nota escenario perdida de continuidad: Desastre natural y /o colapso de estructuras
07-00-0OD-0009 = Cédigo  07-00-OD-0009 Sin observaciones Ampliar la
Origen  Interno documentacion en las
Emisor  Subred Sur Occidente medidas y/o elementos
Clase Otro Documento atendiendo a la circular
Fecha 2022-04-05 objeto de auditoria,
07-00-OD-0009 Plan de contingencia SARS-Cov-2 COVID pues forma parte el
19V5 documento como una
Estado  Vigente: 5.0 estrategia del Plan de
continuidad de negocio
URL verificada: Insitucional
https://sqi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfis3.8/web/viewer.php
?archivoid=97264&token=504266e7df24d82ff10eabc411bc
7988
08-02-PL-0001 Cadigo 08-02-PL-0001 Documento sin la medida:” = Ampliar la
Origen Interno La capacidad de retomoala = documentacion en las
Emisor Subred Sur Occidente operacién normal y con el = medidas y/o elementos

07-01-PL-0001

08-03-PL-0001

08-04-PR-0036
09-03-PL-0002

Clase Plan elemento: d. Proceso de
Fecha 2024-03-20 retorno a la actividad
08-02-PL-0001 Plan de contingencia imagenologia V3 normal”

Estado Vigente: 3.0

URL verificada:
https://sgi.almeraim.com/sqi/lib/pdf/pdfis3.8/web/viewer.php
?archivoid=216805&token=7f340a68f4e7737d695d5¢00163
c35b3

Cédigo 07-01-PL-0001

Origen Intero

Emisor Subred Sur Occidente

Clase Plan

Fecha 2023-04-27

07-01-PL-0001 Plan de contingencia sala de partos V2
Estado Vigente: 2.0

No se identifica la medida
“capacidad de retono a la
operacion normal”

Sin  registro de los
elementos “c. Alternativas
de operacion, d. Proceso de
retorno a la actividad
normal”.

URL verificada:

https://sqi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfis3.8/web/viewer.php
?archivoid=143110&token=eechcdfaba5e6d4f6800e07fh60f

f89c

Cadigo 08-03-PL-0001

Origen Interno

Emisor Subred Sur Occidente

Clase Plan

Fecha 2022-03-23

08-03-PL-0001 Plan de contingencia en el laboratorio
clinico y servicio de gestion pretransfusional V5
Estado Vigente: 5.0

Falta la medida “capacidad
de retorno a la operacion
normal” y el elemento”
Proceso de retorno a la
actividad normal en algunos
de los planes contenidos en
el documento.”

URL verificada:
https://sgi.almeraim.com/sqi/lib/pdf/pdfis3.8/web/viewer.php
?archivoid=96557 &token=9d699cbb8e57584839dbdb1e996
2d8f6

Ver nota escenario pérdida de continuidad: Desastre natural y /o colapso de estructuras

Caodigo 09-03-PL-0002
Origen Intero
Emisor Subred Sur Occidente

No se identifica la medida:
“capacidad de retomno a la
operacién normal ‘y" d.
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atendiendo a la circular
objeto de auditoria,
pues forma parte el
documento como una
estrategia del Plan de
continuidad de negocio
Institucional

Ampliar la
documentacion en las
medidas y/o elementos
atendiendo a la circular
objeto de auditoria,
pues forma parte el
documento como una
estrategia del Plan de
continuidad de negocio
Institucional

Ampliar la
documentacion en las
medidas y/o elementos
atendiendo a la circular
objeto de auditoria,
pues forma parte el
documento como una
estrategia del Plan de
continuidad de negocio
Institucional

Documentar las
medidas y/o elementos
atendiendo a la circular

Pagina 22 de 23


https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=182859&token=f28355280fe5ec744936f3f04672827a
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=182859&token=f28355280fe5ec744936f3f04672827a
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=97264&token=504266e7df24d82ff10eabc411bc7988
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=97264&token=504266e7df24d82ff10eabc411bc7988
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=97264&token=504266e7df24d82ff10eabc411bc7988
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=216805&token=7f340a68f4e7737d695d5c00163c35b3
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=216805&token=7f340a68f4e7737d695d5c00163c35b3
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=216805&token=7f340a68f4e7737d695d5c00163c35b3
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=143110&token=eecbcdfaba5e6d4f6800e07fb60ff89c
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=143110&token=eecbcdfaba5e6d4f6800e07fb60ff89c
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=143110&token=eecbcdfaba5e6d4f6800e07fb60ff89c
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=96557&token=9d699cbb8e57584839dbdb1e9962d8f6
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=96557&token=9d699cbb8e57584839dbdb1e9962d8f6
https://sgi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfjs3.8/web/viewer.php?archivoid=96557&token=9d699cbb8e57584839dbdb1e9962d8f6

.- Secretaria de Salud
Subred Integrada de Servicios de Salud
L

. Sur Occidente E.S.E.

ESCENARIO DE ESTRATEGIA
PERDIDA DE DE
CONTINUIDAD CONTINUIDAD

EMERGENCIA = 04-03-PL-0002
SOCIAL
09-03-PL-0002
07-01-PL-0001

B Version: 3
INFORME DE AUDITORIA

Fecha de

INTERNA DE CUMPLIMIENTO O | aprobacion: 3/10/2023 W
SEGUIMIENTO i
Codigo: 17-00-FO-0009 SEnctomiie:
REGISTRO EN ALMERA OBSERVACION RECOMENDACION

Clase Plan Proceso de retorno a la = objeto de auditoria,
Fecha 2024-08-22 actividad normal” pues forma parte el
09-03-PL-0002 Plan de contingencia para aumento de documento como una
demanda en servicios de urgencias V6 estrategia del Plan de
Estado Vigente: 6.0 continuidad de negocio

Institucional
URL verificada:
https://sqi.almeraim.com/sgi/lib/pdf/pdfis3.8/web/viewer.php
?archivoid=2567918&token=d264265b9eab40beb9147ade21
4b18b3

Ver nota escenario pérdida de continuidad: Desastre natural y /o colapso de estructuras
Ver nota escenario pérdida de continuidad: Sanitario

Ver nota escenario pérdida de continuidad: Sanitario

Cuadro elaboracion propia OCI- Fuente de los datos: documentos especificos asociados al Documento Institucional: Plan de
continuidad del negocio 01-01-PL-0006 verificados en Almera Institucional.
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