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INTRODUCCION

El presente Informe contiene los resultados obtenidos en desarrollo de la Auditoria
con Enfoque Integral Modalidad Auditoria Regular practicada por la Contraloria
Departamental del Valle al HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evaristo
Garcia”, utlizando como herramientas la norma legal, el andlisis y el
conocimiento, con el fin de dar un concepto integral sobre la gestion Administrativa
del Hospital Universitario del Valle a la vigencia 2016, desde diferentes ejes
tematicos.

Esta auditoria se desarroll6 con un énfasis especial en el cumplimiento de la
funcion que le corresponde a la Contraloria Departamental del Valle, y a los
resultados que de ella se derivan en procura de un mejor bienestar de la poblacion
del area de influencia del HOSPITAL UNIVERSITARIO EVARISTO GARCIA.

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

El presente informe preliminar que califica la gestion de la entidad, determina el
fenecimiento de las cuentas revisadas, se establecen los conceptos sobre la
gestién, 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 continua con otros actuaciones como
seguimiento a planes de mejoramiento, denuncias y beneficios del control fiscal,
para finalizar con el cuadro de tipificacion de hallazgos el cual resume la auditoria
y da cuenta de las mismas.
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1. HECHOS RELEVANTES

Déficit fiscal crénico

Falta de gestion administrativa

El HUV se encuentra en manos de los acreedores que son mas 700 personas
juridicas, lo que ha conllevado a que esta entidad hospitalaria mantenga su
calificacién en alto riesgo a pesar de los esfuerzos realizados por la administracion
a nivel central.

Existe un alto riesgo de llegar a concretarse por la Comision Nacional del Servicio
Civil, el reintegro de 62 empleados de carrera con las respectivas pretensiones,
gue en caso de gue esta situacion se dé, ahondaria mas el actual escenario
financiero del Hospital.

LEY 550 DE 1999

Los motivos determinantes que han inducido a las partes, es decir, los acreedores
externos y el Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” — E.S.E., que
consideran la celebracion del acuerdo de reestructuracion de pasivos, se resumen
en las siguientes consideraciones:

El Departamento del Valle del Cauca, desde hace mas de una década, ha
padecido una crisis hospitalaria, la cual ha sido agravada por la migracién de los
recursos financieros que estaban destinados en otrora al funcionamiento de los
hospitales, hoy Empresas Sociales del Estado, hacia la financiacién del Régimen
Subsidiado de Salud.

Segun lo previsto en el articulo 80 de la Ley 1438 de 2011, las Empresas Sociales
del Estado categorizadas en riesgo medio o alto, tienen que someterse a un
Programa de Saneamiento Fiscal y Financiero, con el acompafiamiento de la
direccion departamental o distrital de salud en las condiciones que determine el
Ministerio de la Salud y de Proteccion Social.

De conformidad con lo prescrito en el articulo 82 de la Ley 1438 de 2011, si con la
implementacion del programa de saneamiento fiscal y financiero, la Empresa
Social del Estado en riesgo alto no logra categorizarse en riesgo medio, ésta o las
autoridades competentes deben adoptar una o mas de las siguientes medidas:
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i. La promocién de acuerdos de reestructuracion de pasivos; ii. La intervencion
por parte de la Superintendencia Nacional de Salud, independientemente de que
la Empresa Social del Estado esté adelantando o no programas de saneamiento y;
iii. La liquidacion o supresion, o fusion de la entidad.

Particularmente, el HUV, como otras Empresas Sociales del Estado, ha sido
objeto de varias reformas administrativas y, desde el afio 2014, por haber sido
categorizado en riesgo alto, el HUV adopto y ejecut6 el Programa de Saneamiento
Fiscal y Financiero, el cual fue viabilizado por el Ministerio de Hacienda y Crédito
Publico y fue objeto de evaluacion y seguimiento por parte de la Direccion de
Apoyo Fiscal de este Ministerio.

La Direccion de Apoyo Fiscal del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, a
través de un informe que fue presentado a la Superintendencia Nacional de Salud,
conceptud que el HUV incumplié el Programa de Saneamiento Fiscal y Financiero,
razén por la cual esa direccion advirtié6 que el HUV no logro restablecer su solidez
financiera y econémica.

En efecto, segun el estudio “Bases para el Plan del Salvamento del Hospital
Universitario del Valle “Evaristo Garcia” preparado y presentado por el Instituto de
Prospectiva, Innovacion y Conocimiento de la Universidad del Valle, el Programa
de Saneamiento Fiscal y Financiero del HUV, no fue formulado de acuerdo con la
realidad ni se hizo el adecuado seguimiento y control por parte de la
administracion, pasando la gestiéon del HUV de riesgo medio en el afio 2013 a
riesgo alto en el afio 2014, categorizacion ésta que se ha mantenido actualmente.
Concretamente, se sefiala que hubo retrasos en la presentacion de cuentas por
cobrar a las entidades promotoras de salud; aumento de glosas a la facturacién,
costos operacionales y de renuncias masivas del personal de facturacion vy;
ausencia de control financiero a las alianzas estratégicas y al ajuste de contratos
como los del SOAT y FOSYGA. Todos estos factores impactaron gravemente la
liquidez del HUV.

Dado lo anterior, la junta directiva del HUV decidié iniciar el proceso de promocion
del acuerdo de reestructuracion de pasivos del HUV, para lo cual autorizo al
gerente a iniciar y llevar hasta su culminacién todas las gestiones encaminadas a
la celebracion del acuerdo y a ejecutar todas las operaciones presupuestales
necesarias para tal propésito.

El 28 de septiembre de 2016, el hospital Universitario del Valle, presenté ante la
Superintendencia Nacional de Salud, la solicitud de promocion del acuerdo de
reestructuracion de pasivos del HUV. Por su parte, la Superintendencia Nacional
de Salud, lo requiri6 para que aportara cierta documentacion e informacion
necesaria para la evaluacion de la solicitud, requerimiento que fue atendido. Por



{-» Conlraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accion

lo tanto, la Superintendencia Nacional de Salud, expidié la Resolucion 3207 de
fecha 25 de octubre de 2016, en virtud de la cual acept6 la promocion del acuerdo
de reestructuracion del HUV y designé la funcionaria promotora de este acuerdo.

El HUV desde hace mas de cincuenta afos, ha sido un prestador de servicios de
salud relevante en la red del Departamento del Valle del Cauca y del sur occidente
colombiano, al tener una demanda potencial de 1.8 millones de habitantes
solamente en el Valle del Cauca, poblaciébn que no ha mostrado tendencia a la
baja en su tasa de neta de crecimiento y al prestar sus servicios de salud
alrededor de 200.000 personas al afio, como también al ofrecer servicios de alta
complejidad en su area de influencia conformada principalmente por los
departamentos de Cauca, Narifio, Risaralda y Quindio.

Con fundamento entonces en las anteriores consideraciones y, en el plan de
recuperacion del HUV, actualmente las partes aspiran celebrar acuerdo de
reestructuracion del HUV, aunque todavia no se ha firmado por haberse
presentado una demanda del fondo de pensiones COLPENSIONES.

Fuente: Extractado Documento Acuerdo de Reestructuracién de pasivos H.U.V.
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2. DICTAMEN INTEGRAL

Santiago de Cali,

Doctor

IRNE TORRES CASTRO

Director

Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E.

Asunto: Dictamen de Auditoria con Enfoque Integral Modalidad Regular vigencia
2016

La Contraloria Departamental del Valle del Cauca con fundamento en las
facultades otorgadas por los articulos 267 y 272 de la Constitucion Politica,
practicé Auditoria 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 y los resultados de la gestion, el examen del
Balance General y el Estado de Actividad Financiera, Econdmica y Social al 31 de
diciembre de 2016, la comprobacibn que las operaciones financieras,
administrativas y econdmicas 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 evaluacién, que a su vez tiene la
responsabilidad de producir un informe integral que contenga el concepto sobre la
gestion adelantada por la Administracion del HOSPITAL UNIVERSTIARIO DEL
VALLE “EVARISTO GARCIA” E.S.E., que incluye pronunciamiento sobre el
acatamiento de las disposiciones legales, y la opinidn sobre la razonabilidad de los
Estados Contables.

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 ejecucion 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 y documentos que soportan la gestion de la Entidad, las cifras y
presentacion de los Estados Contables y el cumplimiento de las disposiciones
legales.
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El representante legal del HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “EVARISTO
GARCIA”, rindi6é la Cuenta Anual consolidada para la vigencia fiscal 2016 dentro
de los plazos previstos en las Resoluciones Organicas vigentes de la Contraloria
Departamental del Valle, en la revision se evidenciaron deficiencias, de forma y de
fondo las cuales se observaron dentro del cuerpo del presente informe.

En el trabajo de auditoria no se presentaron limitaciones que afectaran el alcance
de la misma.

2.1 Concepto Sobre Fenecimiento.

Con base en la calificacion total de 64.9, puntos, sobre la Evaluacion de Gestién
de Resultados y Control Financiero, la Contraloria Departamental del Valle del
Cauca NO FENECE la cuenta del HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE
“‘EVARISTO GARCIA” por la vigencia fiscal correspondiente al afio 2016.

Lo anterior, teniendo en cuenta el concepto DESFAVORABLE en la vigencia,
donde la gestion fiscal realizada por el Hospital Universitario del Valle “Evaristo
Garcia”, han sido parcialmente aplicados los principios fundamentales tales como:
Economia, Eficiencia, Equidad y Efectividad.

A continuacién, se presentan los rangos utilizados en la evaluacion para el
fenecimiento y para emitir el concepto de la gestion fiscal y de cada uno de los
componentes:

MATRIZ DE EVALUACION DE LA GESTION FISCAL
ENTIDAD AUDITADA: HOSPITAL UNIVERSITARIO VALLE "EVARISTO GARCIA™
VIGENCIA : 2016

Componente Calificacion Parcial Ponderaciéon Cali_lf_i(;:taatl:ién
1. Control de Resultados 78,1 0,3 23,4
2. Control de Gestién 76,4 0,5 38,2
3. Control Financiero 16,5 0,2 3,3
Calificacién total 1,00 64,9
Fenecimiento NO FENECE
Concepto de la Gestién Fiscal DESFAVORABLE

RANGOS DE CALIFICACION PARA EL FENECIMIENTO

Rango Concepto
80 0 mas 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 gestidn fiscal
Elaboré: Comision Auditora
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2.1.1 Control de Resultados

La Contraloria Departamental del Valle del Cauca como resultado de la auditoria
adelantada, conceptia que el Control de Resultados, DESFAVORABLE, como
consecuencia de la calificacion 78.1 puntos, resultantes de ponderar el factor que
se relaciona a continuacion:

TABLA 1
CONTROL DE RESULTADOS
ENTIDAD AUDITADA: HOSPITAL UNIVERSITARIO VALLE "EVARISTO GARCIA™
VIGENCIA AUDITADA: 2016

Factores minimos Calificacién Parcial Ponderacion Cali_lti;;ll:ién
1. Cumplimiento Planes Programas y Proyectos 78,1 1,00 78,1
Calificacion total 1,00 78,1
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 gestion fiscal
Elaboré: Comision Auditora

2.1.2. Control de Gestion

La Contraloria Departamental del Valle del Cauca como resultado de la auditoria
adelantada, conceptia que el Control de Gestion, es DESFAVORABLE para la
vigencia 2016, como consecuencia de la calificacion de 76,4 puntos resultantes de
ponderar los factores que se relacionan a continuacion:

TABLA 2
CONTROL DE GESTION
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE " EVARISTO GARCIA"
VIGENCIA 2016

Factores Calificacién Parcial Ponderacion Calificacion

Total

1. Gestion Contractual 74,2 0,65 48,2

2. Rendicion y Revision de la Cuenta 100,0 0,02 2,0

3. Legalidad 80,6 0,13 10,5

6. Plan de Mejoramiento 78,6 0,10 7,9

7. Control Fiscal Interno 78,3 0,10 7.8

Calificacion total 1,00 76,4

Concepto de Gestién a emitir r Desfavorable

RANGOS DE CALIFICACION PARA EL CONCEPTO DE GESTION

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

10
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Fuente: Matriz de gestion fiscal
Elabor6: Comisién Auditora

2.1.3. Control Financiero y Presupuestal

La Contraloria Departamental del Valle del Cauca como resultado de la auditoria
adelantada conceptua que el Control Financiero y Presupuestal para la vigencia
2016 es DESFAVORABLE, como consecuencia de la calificacion de 16,5 puntos
para la vigencia en estudio, resultantes de ponderar los factores que se relacionan
a continuacion:

TABLA 3

CONTROL FINANCIERO Y PRESUPUESTAL
HOSPITAL DEPARTAMENTAL DEL VALLE DEL CAUCA " EVARISTO GARCIA"

VIGENCIA 2016
Factores minimos Calificacion Parcial Ponderacion Cali1f_i;:;t|:ién
1. Estados Contables 0,0 0,70 0,0
2. Gestion presupuestal 83,3 0,10 8,3
3. Gestion financiera 40,9 0,20 8,2
Calificacion total 1,00 16,5
Concepto de Gestion Financiero y Pptal Desfavorable

RANGOS DE CALIFICACION PARA EL CONCEPTO FINANCIERO

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

Fuente: Matriz de gestion fiscal
Elaboré: Comision Auditora

2.1.1.1. Opinidén sobre los Estados Contables

En nuestra opinién, el Estado Contable fielmente tomados de los libros oficiales, al
31 de diciembre de 2016, 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

11
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publica generalmente aceptados en Colombia y deméas normas emitidas por la
Contaduria General de la Nacion, es Adversa o Negativa.

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 (RCL), 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.

Atentamente,

Original firmado
JOSE IGNACIO ARANGO BERNAL
Contralor Departamental Del Valle Del Cauca

12
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3. RESULTADOS DE LA AUDITORIA

3.1. CONTROL DE RESULTADOS

Como resultado de la auditoria practicada, el concepto sobre el Control de
Resultados para la vigencia 2016, es de 78.1, una vez evaluadas las siguientes
Variables:

TABLA 2-1
CONTROL DE RESULTADOS

FACTORES MINIMOS Calificacion Parcial Ponderacién

Calificacion
Total
Eficacia 71,7 0,20 14,3
Eficiencia 99,8 0,30 29,9
Efectividad 59,8 0,40 23,9
coherencia 98,7 0,10 9,9

Cumplimiento Planes Programasy Proyectos 1,00 78,1

Calificacion
Cumple 2 Cumple
Cumple Parcialmente 1 Parcialmente
No Cumple 0
Fuente: Matriz de calificacion

Elabord: Comision de auditoria

De acuerdo con el cuadro anterior la calificacion del cumplimiento de la gestion del
Hospital durante la vigencia 2016, fue eficaz en un 71.7%, eficiente en un 99,8% y
efectiva en un 59.8 %, Coherente en un 98.7% como consecuencia del siguiente
analisis.

PLANEACION

El proceso de planeacion se concreta en la elaboracién del Plan Estratégico. En
él, se hacen explicitas las decisiones de caracter general que expresan los
lineamientos normativos fundamentales, las prioridades que se derivan de esas
formulaciones, la asignacion de recursos acorde con esas prioridades, las
estrategias de accion y el conjunto de medios e instrumentos que se van a utilizar
para alcanzar las metas y objetivos propuestos.

El Titulo XII capitulo 2 de la Constitucion Politica de Colombia y la Ley 152 de
1994 o “Ley Organica de Planeacion”, constituye el marco normativo para el
funcionamiento de la planeacion participativa en Colombia.

A través de dichas Leyes se establecieron procedimientos y mecanismos para la
elaboracién, aprobacién, ejecucion, seguimiento, evaluacién y control de los
Planes de Desarrollo, como también los principios generales que rigen la
planeacion.

13
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La Entidad mediante Acuerdo No-005-2016, del 12 de febrero del 2016, por medio
de la cual se adopta el plan de salvamento del Hospital Universitario del Valle,
EVARISTO GARCIA E.S.E, mientras se surte el proceso de diagndstico,
formulacion y discusion del Plan de Desarrollo vigencias 2016-2019, por la Junta
Directiva del Hospital Universitario del Valle, EVARISTO GARCIA E.S.E.

El 31 de mayo de 2016 la entidad presentd el Plan de accién institucional para el
2016, con el propdsito de establecer las acciones que le permitan al Hospital
Universitario del Valle no aumentar el déficit financiero en el corto plazo y
recuperar su nivel de operacion y desempefio en la mediana y alta complejidad,
redefiniendo su rol como empresa de salud del nivel Il y IV de complejidad con
énfasis en lo NO POS.

Las actividades definidas en este plan se desarrollan desde cuatro lineas
estratégicas, que en su orden de prioridad son: 1. Disminucion del Déficit
operacional, 2. Redisefio organizacional, 3. Desarrollo y fortalecimiento de los
servicios de salud y 4. Fortalecimiento y control de la relacién docencia — servicio
entre el HUV y las entidades educativas.

Cuadro No 1
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE EVARISTO GARCIA ESE
Plan Operativo Anual de Inversiones
EJE OBJETIVOS ESTRATEGICOS PROGRAMADO EJECUTADO % DE
EJECUCION
Disminuir en el 206 hasta en un 25% el
déficit operacional de la institucion, a través
del saneamiento de los pasivos , el
o y fortalecimiento del proceso de facturacion y
I?l_sr_mnuuon_del mejorando la gestién y depuracién de la
Déficit operacional | cartera $3.237.699.175 $ 3.237.688.892 100%
Aplicar la Ley 550 de 1999 para la
intervencion economica , la reactivacion
empresarial y establecimiento del acuerdo
de reestructuracion
L Al 2016 reorganizar la estructura misional
Rec_ilser_lo actual i _del hospital, ‘r_nodificar)do S‘US $379.105.834 $379.076.503 100%
organizacional caracteristicas para permitir cumplir mejor
sus actividad misional y asegurar sus
supervivencia
Desa_rrqllo y Prestar servicios de salud con énfasis en la
fortalecimiento de | aita complejidad, cumpliendo ~estandares | ¢ 111402196570 | $92.885.716.959 83%
los servicios de de Calidad , centrados en la persona y su
Salud familia , basados en la innovacion e
investigacion
Fortalecimiento y Fortalecer la relacion y control de los
control de la convenios Docencia — servicios con las
o . diferentes instituciones de educacién para $273.083.496 $272.954.496 100%
relacion docencia — L
. tre el H el desarrollo de nuevos servicios, como
servicio en_re eI RUV | esfuerzoa necesarios para el cumplimiento
y las entidades de la misién institucional

14
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educativas

100%

$115.292.085.075 $ 96.755.439.850

Total

Elaboré comision Auditora, Fuente Oficina de Planeaciéon H.U.V.

La entidad para financiar las lineas Estratégicas del plan de accién 2016,
presupuestd unas inversiones por valor de $115.292.066.075, dandole mayor
participacion al objetivo estratégico “Disminucién del déficit operacional” y menor
participacion al objetivo estratégico “Fortalecimiento y control de la docencia —
servicios entre el HUV y las entidades Educativas”.

Dicha inversion fue financiada con recursos de la estampilla, las lineas
anteriormente mencionadas con sus componentes no fueron modificadas desde
su aprobacién en el afio 2016.

La entidad para las vigencias 2015 y 2016, alcanzé a realizar inversiones por valor
de $84.101.770.722.

Cuadro No-2

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE EVARISTO GARCIA ESE

PLAN ANUAL DE INVERSIONES

CONCEPTO ANO
2015 2016 ACUMALADO
PRESUPUESTADO $ 65.958.263.612 $ 40.234.404963 $106.192.668.575
EJECUTADO $ 56.729.583926 $27.372.186.796 $84.101.770.722
% EJECUCION 86% 68% 79%

Elaboro comision Auditora, Fuente Oficina de Planeacion

La inversion fue financiada en un 100% con recursos de la estampilla pro

hospitales.
Cuadro No-3
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE EVARISTO GARCIA ESE
FUENTES DE FINANCIACION POAI 2016
FUENTES ANOS
2015 2016 TOTAL
ESTAMPILLA $42.124.817.819 $40.234.404.963 $82.359.222.782
MINISALUD $1.715.817.819 $1.715.817.819
SEC.MUNICIPAL DE SALUD $274.413.779 $274.413.779
INFIVALLE $20.000.000.000 $20.000.000.000
RECURSOS PROPIOS $1.843.032.014 $1.843.032.014
TOTAL $65.958.263.612 $40.234.404.963 $106.192.668.575

Elaboro comision Auditora, Fuente Oficina de Planeacion

La ejecucion por fuentes que tuvo mayor participacion fue la Recursos propios con

un 79% y la Estampilla con un 21% de ejecucion.
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Cuadro No-4

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE EVARISTO GARCIA ESE

EJECUCION POR FUENTES

FUENTE 2015 2016
RECURSOS ESTAMPILLAS $ 32.840.534.386 $27.372.186.796
RECURSOS PROPIOS $138.647534.216 $ 104.935.853.154
MINSALUD $1.666.101.532 0
INFIVALLE 0 0
SEC MUNICIPAL SALUD DE CALI $274.112.135 0
total $173.428.587.269 $ 132.308.039.950

Elaboro comisién Auditora, Fuente Oficina de Planeacion

La Contraloria Departamental del Valle del Cauca en cumplimiento de sus
funciones Constitucionales, estableci6 como objetivo general de la evaluacion
realizada en el Componente de Control de Resultados, verificar, analizar y
conceptuar sobre el cumplimiento de las metas establecidas en términos de
cantidad, calidad, oportunidad, resultados, satisfaccion, impacto en la poblacién
beneficiaria y coherencia con los objetivos misionales de los planes, programas y
proyectos (plan de accion, proyectos de inversion, metas, programas e
indicadores), suscritos y ejecutados en el afio 2016 por el Hospital Universitario
del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E., tomando como herramienta las metodologias
adoptadas mediante la Guia de Auditoria de la Contraloria Departamental del
Valle del Cauca, con el fin de identificar en qué medida el HUV logro el
cumplimiento de su Plan de Accién Institucional 2016.

Seleccién de la Muestra.

Para seleccionar la muestra que sirvi6 como base para realizar la auditoria, se
determind utilizar como herramienta lo reportado por la entidad mediante la
aplicacion, Rendicion de Cuentas en Linea (RCL) 2016, a la Contraloria
Departamental del Valle del Cauca. Reportando 903 contratos por valor de
$74.516.415.390.

Los subprogramas seleccionados hacen parte de las lineas estratégicas de
“Disminucion del déficit Operacional”, y “Desarrollo y fortalecimiento de los
servicios de Salud”.

Como resultado, la comisién auditora selecciond una muestra de 2 subprogramas,
gue son disminucion del déficit fiscal y desarrollo y fortalecimiento de los servicios
y salud, materializados en 71 contratos y 43 ordenes de compra. Dicha muestra
seleccionada representa el 21% de la ejecucién presupuestal de los gastos de
inversion 2016.

16




{-» Conlraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accion

Evaluacién de la Muestra Seleccionada

El Plan de Accion Institucional 2016, fue aprobado y adoptado mediante el Acuerdo de
Junta Directiva N0.009A firmado el 14 de Junio del mismo afio, en él se establecio
que para ponerse en marcha requeria que cada Gerente y Jefe de Oficina Asesora,
formulara e iniciara su correspondiente Plan de Accion Institucional por proceso sin
perder la coherencia con el presente plan de accion Institucional.

Dando cumplimiento a lo anterior cada Gerente y Jefe de Oficina Asesora, con su
equipo de trabajo, elaboro el respectivo plan de accion compuesto por Actividades y
Sub-actividades que se requerian ejecutar para cumplir con las metas de producto y
de resultados, finalmente son las que generan que se cumplan los objetivos de los
subprogramas definidos en el Plan de Accién Institucional 2016.

Linea Estratégica: Disminucion del déficit operacional

3.1.3 Subprograma: Recuperacion de recursos financieros

Cuadro No- 5

Linea base 1.7
Eficacia
Cumplimiento de Metas

LINEAESTARTEGICA  |conTRATO

Plan, Programa,

E Indicador

Meta Meta Resultado

Programada| Cumplida

Cl6-188

Cl16-196

C16-095  (3.1.Incremento de
ingresos de
recursos
econdmicos

Disminucidn del déficit operacional % de disminucidn del ggDéficit operacional del 25 17 68

Elaboro comisién auditora, fuente Matriz de Evaluacion

El objetivo de este subprograma fue realizar actividades a cumplir para la disminucion
del déficit operacional, entre esas actividades contempladas para la vigencia 2016,
estaban la formalizacibn de medidas de austeridad y ésta se adopté mediante
Resolucion No.1812 de junio 7 de 2016. Aungue es una meta para el cumplimiento a
largo plazo.

Para cumplir con las metas de producto, el hospital realiz6 una inversion de $624
millones para realizar apoyo y acompafiamiento en el desarrollo de las actividades

La entidad para esta linea estratégica establecié una meta de cumplimiento de
40%, evaluado el plan de accion se pudo evidenciar que las actividades propuesta
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para este eje, alcanzaron una ejecucion del 27,67%,, quedando esta linea por
debajo de los niveles de cumplimiento.

Cuadro No-6
Linea base 71.7
LINEA ESTARTEGICA CONTRATO Eficacia
Cumplimiento de
Plan, Programa, Indicador
Proyecto Meta Meta |Resultad
Prngr:mad Cumplida o %
ARexo UT del Plan
: de Salvamento
Modelo definido e
C1l6-083 implementado Enero de 2016
P Jairo Corchuelo (9
nrorecens’
Anexo 01 del Plan
de Salvamento
C16-086 Mf)mde:gnfz:ggge Enero de 2016
P Jairo Corchuelo (9
Indicador de Define mea|ante €l
C16-087 cubrimiento del Diagnostico -
C16-090 :
Moaels Hefids e TARSxe U Her PEn
Ci6-001 odelo defin
"Tndicador de | Define mediante el
€16-092 cubrimiento del Diagnostico -
Cumplimiento Plan 0%
C16-093 de Mantenimiento
Institucional
C16-148 Mpdelo definido € [ Anexo 01 del Plan
CumplERE Mg Sakamsnta
C16-156 P 60%
ARG Gata
Cle-187 ieririAn del 99.6
cumplimiento Plan Reorientar @
Cle-209 L .
de Mantpnlm!t:-mn nrestarion de o
C16-210 Mpdelo definido e | Anexo 01 del Plan
implementado de Salvamenio
Tndicador de Define mediante el
C1l6-215 - . .
3.3. Semvicios Mr‘cl»éjher?ron ?foﬁ |ggle Ang;cgn&nd'g rI‘:'I_an
Desarrollo y fortalecimiento  |C16-121 R )
- integrales de alta implementado de Salvamento 40 3014 75,35
de los servicios de salud. .
complejidad. Modelo definido e Anexo 01 del Plan
C16-028 implementado de Salvamento
P Enero de 2016
Modelo definido e | Anexo 01 del Plan
C16-110 X
do de Salvamento
C16-124 Modelo definido e [ Anexo 01 del Plan
C1E-NED ido e | Anexo 01 del Plan
Cle-066 Modelo definido € [ Anexo 01 del Plan

5521 Porcentaje de 996

5596 Porceniale de 99 &
85658 Porcentaie de 99 &

5963 Porcentaie de 99 &
85900 Porcentaje de 99 5

5975 orcentaje de g9d 6

59 Porcentale de 99 6

5985 Porcentaie de 99 &

599 molimienio Plan H0°
CF-AUV-I6G- AJETO JETNTIOoD © AMEXDUTUE P
nna N fet o . .

Cumplimiento Plan
C1l6-033 de Mantenimiento 60%
Institucional
Cumplimiento Plan
C1l6-036 de Mantenimiento 60%
Institucional
£16-098 | Porcentaje de 99.6
85290 orceniaie de 99 &
85292 @00 | Porcentaje de 99 5
85295 orcentaie de 99 &
85297 Porcentaje de 90,6
gjecucion del
350957 Porcentaje de 006

ejecucion del

Elaboro comisién auditora, fuente Matriz de Evaluacion
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Linea Estratégica:
Desarrollo y Fortalecimiento de los Servicios de Salud.

Para cumplir con las metas de producto el hospital realiz6 una inversion de
$40.973.092.366 para realizar apoyo y acomparamiento en el desarrollo de las
siguientes actividades:

La entidad para esta linea estratégica establecié una meta de cumplimiento de
40%, evaluado el plan de accién se pudo evidenciar que las actividades propuesta
para este eje, alcanzaron una ejecucion del 30.14%, quedando esta linea por
debajo de los niveles de cumplimiento.

CONCLUSION EVALUACION PLAN DE ACCION
1. Hallazgo Administrativo

Producto de la evaluacion técnica de auditoria realizada a la muestra seleccionada
de subprogramas, en el cual se evallan factores como: la eficacia en el
cumplimiento de las metas programadas, la eficiencia en la utilizacion de los
recursos para alcanzar y la efectividad de la gestion publica para el cumplimiento
de las mismas, arrojo una calificacion total del 78.1%; calificacién que determina
que el Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E. cumple
parcialmente con sus planes, programas y proyecto, como consecuencia de las
deficiencias encontradas en el Plan de accién debido al bajo cumplimiento de las
actividades propuestas para lograr los objetivos en las lineas Estrategias, situacion
que no permite a la entidad lograr el cumplimiento de las politicas trazada para el
logro de sus objetivos
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Cuadro No-7
MG 05 M6
el Dhowis ke biiobowi oo aplicadas G1% 5153
#3 Consultas de medidna general ugentes realizadas 811 10450
750 {Consultas de medidna espedalizada ugent es real i radas 13417 10,077
344 Conaultas de medidna espedidizada eledivas real i s 182553 146676
430 (0 tras corsultas electivas realizacss por profesionale s diferente s a médico, enfermero u odontdloga | Incluye Psioolog) 045 1435
HE Total de consultas de edontol ogia realizadas (val ceacion] L 1420
7 Sl Lanibe 5 apli cad o 167 418
Eid Supirficie s obturadas [cual quier mate dal] 147 L2
345 Exodonclas |cualquer tipo) L 608
=3 Partos vagina es 3.343 1758
#l Partos por cesdrea L1H Lo4a7
£ Total de egresos Falt- | 17.581
355 ..Egredas b itétrons [parted, ceddread y oiros egreios ohitétdens) 9,042 10155
=6 ... Egresos quindrgioos [5in Incluir parbos, cesdreas y oiros egresos chstétricos) 665 399
57 ... Egresos no quinirgicos (No induye salud mental, partos, cesiress v 01505 egresos obstéarions) 5.590 2950 |
Tl .. Egresos salud mental 521 441
Fti Paci entes en Obsenvacion 0318 318
E=i] Pacientes Unidad Cuidados Inte nsvos 1703 1A
673 Pacierbes e Culdader Inte mme dios 4% 116
360 Total de dissestanda de los egrescs 168.7.0 140,654
1 ..l estantia de |os egresos pbatetricos [Partos, cesdress v otros abstéwiens) %897 EEE
E:H ... Qi @standa de los egresos quirdrgicas [Sin Induir partos, cesareas y olros obsbétricos) 6175 5005
#3 ..[Diis estanca de los egresos Mo guinirgoos (Mo incluye salud mental. partos, cesdress y otros obstéticos) 758 por]
753 ...Diig estancia de los egresas salud mental 8117 5.268
364 Dias & standa C uidados Intermedios. 5.001 1.237
35 [Has e standa C uldados Intenshios X639 .16
E Total de diies cama ccupados 1879 1MAT
EN Total de diascama disponibles 18T 145,238
E) Total de cinigas realizadas (Sin ndulr partos y cesdneas) M 16.745
0 ..Cirugias grupes 26 7530 49091
7 ...l nugias grupos 7-10 10080 6735
371 oGl glas grupes 11-13 .10 305
ELE . Cinugis grupes 20-33 2161 1498
35 Examenes de laboratorio 541523 347.508
L M s oy i | g ene s diagndeticas tomadas 0458 1M
431 [ v e s s e otras terapias [sin induirrespiratonias y fiscas) %80 16129
431 |14 ez v i s sdones de teraplas fisicas realizadas 0577 5145
433 [ o rex e s onies che Rerapias et rabodas el zidas W58 75.151

Elaboro HUYV Oficina de Planeacién

De la anterior informacion se pudo evidenciar que el aumento de la produccién del
Hospital Evaristo Garcia, fue de un 2.38% de ocupacion de las camas habilitadas
para la prestacion del servicio, debido a que en el 2015 fue del 84% y al cierre del
2016 estuvo en un 86%, la ocupacion de camas alcanz6 el 99%. En el 2015,
contaban con 400 camas y en el 2016 contaron con 394, debido a que 06 (seis)

estuvieron fuera de servicios por que se encontraban en mal estado.

Plan de mantenimiento
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Para la vigencia 2016, el Hospital Universitario "Evaristo Garcia” formulé el plan de
mantenimiento con el fin de evitar los riesgo al paciente como politica de la
institucién, estableciendo cronogramas de mantenimiento, para contar con la
disponibilidad continua de los servicios esenciales que presta la entidad, reflejando
oportunidad y calidad en los diferentes servicios asistenciales y asi salvaguardar
las vidas de las personas que ingresan a la institucion Hospitalaria, este cual se
formul6 de la siguiente manera:

Mantenimiento de equipos Industriales: son los que se denominan de apoyo,
Como las plantas eléctricas, sistemas de calderas, sistemas de ventilacion (aires
acondicionados) y asi lograr la optimizacién de su vida util y reducir costos
permanentes de reparacion.

La entidad para garantizar la estabilidad de la planta fisica, establecié dentro del
plan, un programa de pintura de muros, carpinteria de madera, areas interiores y
exteriores, el sustento de las redes eléctricas para su buen funcionamiento de sus
trasformadores, tableros electronicos y alumbrados.

Con el fin de mantener la disponibilidad de los equipos biomédicos y asi dar
diagnoésticos veraces y tratamientos oportunos y evitar riesgos para el paciente y
el personal asistencial y prolongar la vida util del equipo, se clasificaron los
equipos en tipo 1, tipo Il, tipo lll, con el fin de contratar personal altamente
calificado para realizar el mantenimiento y la calibracion y garantizar una
respuesta oportuna ante eventos de dafio o falla.

Para la vigencia 2016, la entidad presupuest6 para el mantenimiento Hospitalario
$ 15.293 millones de los cuales ejecuté $4.006 millones, ejecucion que representa
el 26.20%

Plan de Capacitacion Individual

La entidad para la vigencia 2016 presenta un plan de capacitacion, con el fin de
fortalecer el conocimiento, habilidades o actitudes de los funcionarios y contribuir
en el logro de los objetivos de la entidad. Del cual se programaron 20 llevandose a
cabo el total de las capacitaciones programadas lo cual equivale al 100% de
cumplimiento.

Auditorias de Calidad
Es una de las herramientas de evaluacion que tiene la organizacion para asegurar

que sus recursos sean utilizados con el maximo de eficiencia para responder a los
objetivos fijados. Esta considerado como uno de los mas importantes instrumentos
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de gestion y garantia de calidad de la entidad. La aplicacion del monitoreo permite
disponer de informacion e indices derivados de los procesos asistenciales y
administrativos, posibilitando un analisis mas racional y profundo.

En la vigencia 2016, el hospital Universitario del Valle del Cauca, "Evaristo Garcia”
Para garantizar la seguridad de los pacientes, en el 2016 se programaron y se
ejecutaron 14 auditorias de calidad para evaluar el desempefio de los procesos
de atencion en salud con los estandares de atencion en salud, conllevando que
los pacientes se les garantice la Accesibilidad, Oportunidad, Seguridad,
Pertinencia, Continuidad, acorde a la misién y vision del hospital.

CONTROL DE GESTION

Como resultado de la auditoria adelantada al Hospital Universitario del Valle
“‘Evaristo Garcia” E.S.E., el concepto sobre el Control de Gestion es con
DEFICIENCIAS, para la vigencia 2016, una vez evaluados los siguientes Factores:

3.1.1. Factores Evaluados

3.1.1.1. Ejecuciéon Contractual

De acuerdo con la informacion suministrada por el area de Planeacion del Hospital
Universitario del Valle Evaristo Garcia E.S.E., el total de contratacion y érdenes de
compra suscritos para la vigencia 2016 fue de 903 por un valor total de
$74.516.415.390 y en la rendicidon de cuentas realizada por el Hospital a través del
sistema electronico de rendicion de cuentas en linea RCL, se reporto igual numero
de contratos por el mismo valor, correspondientes al universo de la contrataciéon
rendida; se seleccionaron 114 contratos, por valor de $41.597.092.366, lo que
representa el 57%, igualmente se empled el modelo del aplicativo de muestreo de
la Contraloria Departamental para lo cual se ingresé el 100% de la poblacién,
equivalente a 903 contratos, un 3% como margen de error de la muestra,
proporcién de éxito 95%, proporcion de fracaso 5%, valor de confianza de 1.65,
dando como resultado una muestra éptima de 109, seleccionando finalmente 114.

Lo anterior como se detalla en el siguiente cuadro:

Cuadro No. 8
Universo contratacién vigencia 2016
TIPOLOGIA CATIDAD VALOR $
Prestacion de servicios 211 63.060.325.970
Suministro 688 11.175.189.746
Consultoria y otros 2 658.337.800
Contratos de obra 2 83.900.354
Total 903 $74.516.415.390
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Elaboré: Comisién de auditoria
e Muestra contractual

Para la Auditoria Regular con Enfoque Integral llevada a cabo en el Hospital
Universitario del Valle Evaristo Garcia E.S.E., vigencia 2016, se selecciond la
muestra de contratacion para evaluar los factores de gestion, financiera y
legalidad, de acuerdo con el Plan de Desarrollo presentado para el periodo 2016 -
2019, de la siguiente forma:

Cuadro No. 9
Muestra contractual vigencia 2016
TIPOLOGIA CATIDAD VALOR $
Prestacion de servicios 78 37.586.104.428
Suministro 34 3.352.650.138
Consultoria y otros 2 658.337.800
Total 114 $41.597.092.36
6

Elabord: Comision de auditoria

El anterior cuadro detalla la muestra de la contratacién seleccionada para la
vigencia 2016, representada en 114contratos por valor total de $41.597.092.366
con un porcentaje del 55.8 % respecto al valor total de la contratacién suscrita por el
ente hospitalario.

e Cumplimiento del Marco Normativo de la Contratacién
Como resultado de la auditoria adelantada, el concepto de la gestion en la
Ejecucion Contractual es con Deficiencias para la vigencia 2016, como

consecuencia de los siguientes hechos y debido a la calificacion de 74.2,
resultante de ponderar los aspectos que se relacionan a continuacion:
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TABLA 1-1
EVALUACION DE LA GESTION CONTRACTUAL
ENTIDAD AUDITADA:HOSPITAL UNIVERSITARIO VALLE "EVARISTO GARCIA®
VIGENCIA: 2016

CALIFICACIONES EXPRESADAS POR LOS AUDITORES
VARIABLES A EVALUAR oz Promedio Ponderacién |Puntaje Atribuido
Prestacion - p -
e Q |Suministros | Q | Interventoria | Q | Obra Publica | Q
Servicios
Cumplimi de las especificaciones técnicas 82 7 67 3 100 2 0 0 81,76 0,50 40,9
Cumplimiento deducciones de ley 100 32 100 34 100 2 0 0 100,00 0,05 50
Cumplimiento del objeto contractual 75 78 36 34 83 2 0 0 63,45 0,20 12,7
Labores de Interventoria y seguimiento 67 78 53 34 50 2 0 0 62,72 0,20 125
Liguidacion de los contratos 64 73 54 34 50 1 0 0 61,11 0,05 31
CUMPLIMIENTO EN GESTION CONTRACTUAL 1,00 74,2
Calificacion

Eficiente 2 Con
Con deficiencias 1 deficiencias
Ineficiente 0

Fuente: Matriz de calificaciéon
Elabord: Comision de auditoria

A continuacion, se presentan los hallazgos de los contratos auditados teniendo en
cuenta su tipologia.

Contratos de Prestacion de Servicios

De los contratos de prestacion de servicios se auditaron 78 suscritos en el 2016,
por valor de $37.586.104.428, equivalente al 59.6%% del valor total contratado, de
los cuales se evaluaron todos los aspectos y criterios aplicables descritos en la
matriz de calificacibn de gestion, evidenciandose que la entidad cumple
parcialmente con los principios y procedimientos estipulados por la ley para la
ejecucion de este tipo de contratos.

2. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

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 operacidon con terceros con una duracion de 10 afios que termina el
15 de diciembre de 2024, suscrito con la firma contratista GYOMEDICAL IPS se
evidencio 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) aplicacion de las mejores
tarifas, no quedo plasmado en el contrato inicial, pues en esta se favorecen mas a
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la alianza estratégica publico privada, no se realizaron analisis que realmente
reflejen los precios comparados con los del mercado y porcentajes econémicos
gue beneficien al Hospital Universitario del Valle HUV. No se evidencio el costo
beneficio para el ente hospitalario, de acuerdo a 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 més
favorable: Los estudios previos no fueron claros en la definicidbn de cuales 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
ponderacion o calificacion, (aquellos que establecen los pardmetros 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) vy 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 evaluacién de las
propuestas otorgando puntaje del 50% para el “aspecto financiero” y 10% para el
“aspecto juridico”, ademas 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 historicos, base de datos, etc., ni tampoco se detalla o
especifica el estimativo de cada servicio incluido con el respectivo valor o tarifa.
No se evidencio aprobacion 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 No0.DG-3912 del 29 de septiembre de 2014 suspendio
provisionalmente la convocatoria publica CP-HUV-14-014 amparada y 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 adjudico y se suscribio el contrato de tercerizacién con la
firma GYOMEDICAL IPS SAS, a pesar de las denuncias realizadas en los medios
y por la comunidad el contrato se celebré. (iv) Etapa contractual: No se
especificd los valores a pagar de acuerdo a lo facturado, por capitacion o por
evento UPC (tarifas para cada servicio) de la poblacion 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 proyecto el promedio de ingresos para el ente hospitalario de acuerdo
a la facturacion 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
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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
contratacion en la programacion contractual y posible pérdida de ingresos
potenciales, con eventual trasgresion de los principios de la funcidbn administrativa
de moralidad, transparencia, buena fe y economia sefalados en el articulo 209 de
la Carta Politica, de los principios de la gestidn fiscal de economia, igualdad y
eficiencia previstos en el articulo 267 Idem, de los principios de planeacion y
seleccion objetiva de la contratacion del hospital, Resolucion DG 3808- Manual de
Contratacion 2014 articulos 10, 10.5 liquidacién del contrato y 20 del Estatuto de
contratacion. 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.

3. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

En el contrato de prestacion de servicios N0.C16-215, suscrito el 01 de noviembre
de 2016 para “ la actualizacion del soporte del sistema de informacion integrado
en salud Servinte Clinical Suite Enterprise para el Hospital Universitario del Valle
“Evaristo Garcia” ESE y el proyecto de implementacion NIIF en el software del
ente hospitalario por $219.410.885 se encontro lo siguiente: i) Etapa contractual:
No aparece un informe del supervisor del contrato. EI contrato fue terminado y
liquidado el 2 de noviembre de 2016, posteriormente el dia 20 de noviembre de
2016, se expidio el certificado de registro presupuestal No.1621, situacién que va
en contravia de los articulos 2, inciso segundo del articulo 21 del decreto 115 de
1996, y de los principios de la funcion administrativa de economia, eficiencia,
moralidad, imparcialidad, transparencia y publicidad sefialados en el articulo 209
de la Carta Politica, de los principios de la gestion fiscal de economia y eficiencia
que trata el articulo 267 Idem, de los principios de planeacion y seleccidn objetiva
de la contratacién del Hospital, del articulo 10 del Manual de Contratacién, asi
como del articulo 20 del Estatuto de Contratacion, de los articulos 2, 10, 11y 12
del Manual del Interventor y de los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011.

Lo anterior debido a presuntas deficiencias en la proyeccion de las necesidades
reales de la entidad, desconocimiento de la normatividad que rige la contrataciéon y
el control deficiente en las etapas del proceso contractual, que genera uso
ineficiente de recursos.

4. Hallazgo Administrativo, Disciplinario y Penal
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Fallas en la gestion de recuperacion de cartera

En el contrato prestacion de prestacion de servicios profesionales No. C-16 - 095
del 19 de mayo de 2016, con una duracibn de 7 meses y 12 dias por
$300.000.000 para efectos fiscales, cuyo valor era indeterminado, la forma de
pago se pactd por comision de éxito “para realizar la gestiéon 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 representacion judicial ante la liquidacion 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 union Temporal
Financial Health, en el que se observé lo siguiente: i) Etapa previa: en los
estudios previos no se determiné 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 comision de éxito
equivalente al 15% mas IVA del valor efectivamente reconocido como acreencia a
favor del hospital y pagado por la caja de prevision 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) Ejecucion presupuestal: El registro presupuestal fue expedido el
19 de mayo de 2016 y solo respaldaba la obligacion durante el afio fiscal, pero el
contrato aln se encuentra en ejecucién sin autorizacion legal, es decir no se
evidencio prorroga u otro si, que lo autorizara ni aparece acta de terminacion 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 afo fiscal comienza el 1° de enero y termina
el 31 de diciembre de cada afo”, no se encontré autorizacion 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
amplié el plazo de ejecucidén 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 celebracion 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 suscribio un OTRO Sl (9 de junio de 2016) para darle alcance al
objeto contractual, modificaron parte del objeto contractual sin justificacion, en el
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que se incluyeron las siguientes actividades: A) la cartera que sera objeto de
cobro, corresponde a CAPRECOM en liquidacion y las deméas entidades que
superen los 180 dias, que no tenga acuerdos de pago y ademas haya sido
gestionada por el area 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 realizd la entrega del informe de
supervision del contrato en mencién de algunas gestiones realizadas por el
contratista, Igualmente el HUV se excedi6 al entregarle funciones misionales de la
entidad y la facultad de recuperacion 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.

Con lo expuesto no se dio cumplimiento a los principios de planeacién y seleccion
objetiva en el ejercicio del control juridico realizado por el ente hospitalario
contemplados en el articulo 10 del manual de contratacion y el articulo 20 del
estatuto contractual, el articulo 22 del decreto 115 de 1996 y el articulo 14 de la
Resoluciéon 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 trasgresién del principio de legalidad previsto en el articulo 6
de la Constitucion 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 daran a
conocer a las autoridades penales competentes para que determinen si hay lugar
a la investigaciéon 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.

5. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

Fallas en la gestion de recuperacion de cartera
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En el contrato de prestacion de servicios profesionales No.C16-188 de 2016, con
un plazo del 04 de octubre al 31 de diciembre de 2016 para “realizar la gestidén de
recuperacion de cartera con CAPRECOM por $150 millones, cuya
contraprestacion fue pactado por resultados, cuota litis equivalente al 13% + IVA,”
se evidencio lo siguiente: i) Etapa previa: No se determind el valor total de la
cartera morosa con CAPRECOM, la antigledad, valores y descripcion de la
facturacion por poblacién atendida. Fase de planeacion: Los estudios previos no
contienen criterios de seleccién que permitan evidenciar que la seleccién de la
oferta es objetiva como se observd en el acto administrativo de invitacion a
presentar propuesta el 27 de septiembre de 2016, en este se especificd en el
numeral 9, lo que textualmente se subraya “presentacion de propuesta”, en esta
se exigia que la propuesta del contratista “debia ser presentada en la ventanilla
Unica del Hospital Universitario del Valle en la calle 5 N0.36-08 del Municipio de
Santiago de Cali” pero no se hizo, ademas esta no fue firmada por el contratista
como aparece en la carpeta contractual, no anexé el poder como se sefal6 en la
propuesta, no aparece la presentacion personal de la propuesta y el contrato. En
el acto administrativo de analisis de la seleccién objetiva del contratista, en el
acapite de “validacion de entrega de documentos”, no se hizo referencia al poder
para representar al ente hospitalario y para contratar. El contratista no firmé la hoja
de vida. ii) Etapa ejecucion: No aparece acto administrativo designando al
supervisor del contrato. No aparecen informes de supervision del contrato. Se
suscribi6 un OTRO Si al contrato inicial el 27 de diciembre de 2016, aunque el
acto administrativo de prorroga indica que el contratista solicit6 ampliacion del
plazo, esta no aparece en la carpeta contractual, el mismo hace referencia es al
contrato No. C-16-051de 2016, igual no aparece el poder para firmar el otro si. Asi
mismo se observo que no se extendid la pdliza por la ampliacion del plazo a 90
dias mas, hasta el 30 de marzo de 2017. Durante el periodo de vigencia del
contrato no hubo informes de gestiones de cobranzas del contratista ni informes
de supervision, igualmente las actuaciones realizadas por este se limitaron a
realizar derechos de peticion a la EPS-CAPRECOM en liquidacion. Revisadas las
firmas del contratista son diferentes en la minuta contractual. iii) Ejecucion
Presupuestal: El contrato no cont6 con registro presupuestal que respaldara las
obligaciones contraidas por el hospital, requisito indispensable para la ejecucién
de toda contratacion, aunque se haya pactado por cuota Litis. Igualmente, no se
genero constitucién de reserva presupuestal por la ampliacion del plazo a 3 meses
mas, al pasar de una vigencia a la otra, evento imprevisible que obligaba la
constitucién. iv: Etapa post contractual: Escuetamente en oficio fechado el 9 de
junio del 2017 con CACCI 02506, el supervisor le envidé un informe detallado al
contratista, informandole el estado del proceso contractual, certificando el
incumplimiento del contrato por parte del contratista, después de expirado el plazo
del contrato, lo que afectd la ejecucidon presupuestal de la vigencia 2016 y la
oportunidad en la satisfaccion de las necesidades de la Entidad, el contrato no se

pago.
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Lo anterior, debido al presunto desconocimiento de la normatividad que regula la
contratacion de la entidad, fallas en la planeacién y en el control juridico, que
genera ineficiencia en la programacioén contractual y eventual trasgresion del
principio de legalidad previsto en el articulo 6 de la Constitucion Politica, de los
principios de la funcibn administrativa de transparencia, imparcialidad, y
responsabilidad sefialados en el articulo 209 idem y el articulo 3 de la Ley 489 de
1998, de los principios de planeacion y seleccidén objetiva de la contratacion del
Hospital sefialados en el articulo 10 del Manual de Contratacion, el articulo 20 del
Estatuto Contractual, los articulos 4y 22 del Decreto 115 de 1996 y el articulo 14
de la Resolucién DG-1578-14 de abril de 2014 y los articulos 2, 10, 11y 12 de la
Resolucién No. DG-3808 de 2014, que corresponde al Manual de Interventoria y
Supervision, en concordancia con los articulos 83y 84 de la Ley 1474 de 2011 y el
articulo 8 de la misma Ley anticorrupcion en cuanto a la “imposicion de multas
sanciones y declaratorias por incumplimiento del contratista al no hacer efectiva
las polizas de cumplimiento del contrato, cuyo impacto contractual no reporté
utilidad o resultado satisfactorios de las gestiones de cobro, al no poseer metas de
cobranza y efectividad.

Los hechos expuestos tienen presunta incidencia disciplinaria al tenor de lo
dispuesto en el 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.

6. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

En el contrato de prestacion de servicios numero C 16 — 083 de 2016 que tratd
sobre prestar apoyo en la ejecucién de los procesos de urgencias, atenciéon
ambulatoria especializada, atencion 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
evidencio 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 valoracion cuantitativa del contrato,
lo que infringe presuntamente 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 y el articulo 6 numeral 6.2.14 acuerdo numero 007 de
2014 estatuto de contratacion del hospital, esta situacion se genera por
insuficiencia de conocimientos generales en los procedimientos de la entidad,
dando lugar al incumplimiento de disposiciones generales.
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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.

7. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

En relacion con los contratos de prestacion de servicios numero C16 - 093y C 16 -
036, que desarrollaron la prestacion del servicio para el mantenimiento preventivo
y correctivo de un campimetro, una camara de fondo de ojo visucam, un laser con
lampara de hendidura, cuatro microscopios quirdrgicos, 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 modulos de
capnografia, cuatro analizadores de gases, una central de monitoreo del Hospital,
se evidencié que en los estudios presentan un analisis insuficiente de precios de
mercado con el cual debieron soportar el valor del contrato, asi mismo los
informes de supervisién son una mera certificacion de cumplimiento, ya que no se
realiza una evaluacion sobre la calidad con que se ejecut6 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 contratacién del hospital, articulo 6
numeral 6.2.14, igualmente el articulo 20 numeral 20.1.2.1, 20.4.1 del acuerdo
namero 007 de 2014 estatuto de contratacion 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.

8. Hallazgo Administrativo, Disciplinario y Penal

En los contratos de prestacién de servicios numeros C 16 - 028, C 16 - 066, C 16 -
052, C 16 - 124, C 16 - 086, C 16 - 110, suscritos con la Asociacion Sindical de
Radiologos del Valle del Cauca ASIRVAL, cuyo objeto contractual fue: Prestar
apoyo en la ejecucion del proceso de ayudas diagnosticas en los subprocesos de
radiologia y ecografia del Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia E.S.E.,
con médicos radiodlogos, en la prestacion del servicio de lectura e interpretacion de
tomografia multicorte, rayos x convencional, ecografia convencional y doppler,
ecografia transfontanelar, mamografia, procedimientos de fluoroscopia;
procedimientos intervencionistas percutaneos guiados por ecografia, tomografia
y/o fluoroscopia estudios y procedimientos diagnoésticos realizados a los usuarios
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de los servicios de urgencias, hospitalizacion y consulta externa del Hospital
Universitario del Valle.

Cada uno de estos contratos en su proceso contractual se selecciond por la
modalidad y procedimiento de contratacion directa, se pactaron por un mes cada
uno de ellos a excepcion del C16 - 124 que se ejecutd para dos meses,
igualmente los contratos mencionados se ejecutaron desde el primero de enero
de 2016 hasta el treinta y uno de julio de 2016, teniendo que realizar el
procedimiento contractual por la figura de convocatoria publica y no como se
realizd por contratacion directa, ya que en la sumatoria de estos, excede los mil
quinientos salarios minimos que exige convocatoria publica en el proceso
contractual dentro de la modalidad de seleccién del Hospital Universitario del
Valle. Lo que se presume que infringe el articulo 209 de la Constitucién Politica, el
articulo 6 numeral 6.2, 6.2.1, 6.2.2, 6.2.8, 6.2.14, igualmente los articulos 20.2.1.1
y 21 del acuerdo numero 007 de 2014 estatuto de contratacion del Hospital
Universitario del Valle, Articulo 9 Resolucion DG 3808 de 2014 Manual de
contratacion Hospital Universitario del Valle, incurriendo presuntamente en una
falta disciplinaria al tenor del articulo 34 numeral 1 y articulo 35 numeral 1, de la
Ley 734 de 2002, y presuntamente en el tipo penal del articulo 410 del Decreto
599 de 2000 por que presuntamente vulnera el principio de planeacion,
transparencia, legalidad y por ello los procedimientos de seleccion objetiva del
proceso contractual, lo que ocurre por falta de conocimiento de requisitos,
generando incumplimiento de disposiciones generales en materia contractual.

9. Hallazgo Administrativo

En el contrato de prestacién de servicios C 16 - 91, cuyo objeto es la Prestacion
del servicio de vigilancia y seguridad privada en el Hospital Universitario del Valle
Evaristo Garcia E.S.E., se le asigna y notifica al supervisor del contrato en fecha
26 de mayo de 2016 y el acta de inicio del contrato es del 02 de mayo de 2016,
con lo cual el contrato en su parte de ejecucion estuvo veinticuatro dias sin
supervision, con lo cual se presenta deficiencia en el control del contrato de
acuerdo a lo reglamentado en la norma de la supervision estatal de los contratos,
esta situacion se presenta por debilidades de control que no permiten advertir
oportunamente el problema, generando control inadecuado de recursos o
actividades.

10. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

Existe en el Hospital Universitario del Valle la oficina Juridica, encontrandose
dentro del manual de funciones las del cargo de asesor juridico, sin embargo, se
observd que no son ejercidas por un profesional del Derecho en propiedad, estas
han venido siendo contratadas directamente a través de prestacion de servicios
profesionales como se evidencid en el contrato No.050 de 2016, que a través de
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este, se atendieron actividades juridicas de esta dependencia, igualmente el
personal de apoyo del proceso es externo, pertenecen a asociaciones, no se ha
asignado personal de planta en dicha oficina que asesore y apoye el proceso en
si, igualmente han contratado personal para ejecutar algunas actividades y otras
guedan acéfalas por las limitaciones que tienen los objetos contractuales
contratados y sus actividades como tal, infringiendo la Resolucién No.GG-3721 del
9 de noviembre de 2015, (manual de funciones de la entidad), lo anterior debido a
la inexistencia de control juridico en el ente Hospitalario,

Situacion que genera inseguridad juridica, riesgo en la integralidad para la toma de
decisiones juridicas, administrativas, contractuales, judiciales y para las
conceptualizaciones requeridas, con relacion a la tecnicidad de las instituciones
exigidas en el manual de funciones de la entidad de acuerdo a la Resolucion
No0.GG-3721 del 9 de noviembre de 2015.

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.

Contratos de suministro

De los contratos de suministro se auditaron 34, incluidas las 6rdenes de compra
suscritos en el 2016, por valor de $3.352.650.138 equivalente al 30% % del valor
total contratado de esta tipologia, de los cuales se evaluaron todos los aspectos y
criterios aplicables descritos en la matriz de calificacibn de gestion,
evidenciandose que la entidad cumple parcialmente con los principios Yy
procedimientos estipulados por la Ley para la ejecucién de este tipo de contratos.

Compras y suministros por la modalidad de 6rdenes de trabajo

Se observd que se contrataron suministros a través de 6rdenes de trabajo y de
compras, en las que no se aplicaron criterios técnicos y procedimentales de
acuerdo como lo requiere el manual de contratacion interno de la entidad, en el
gue se tipificaron los contratos de suministro y compras, pero no las érdenes de
compra, por lo tanto, no se le realizé un efectivo seguimiento y control como se
pudo evidenciar a través de las 6rdenes de compra evaluadas.

Una orden de compra es una solicitud escrita a un proveedor, por determinados
articulos a un precio convenido pero que no pueden estar por encima de los
procesos legales.

La solicitud también especifica los términos de pago y de entrega. La orden de
compra es una autorizacion al proveedor para entregar los articulos y presentar
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una factura. Cuando el proveedor acepta la orden de compra se configura un
contrato de compra vinculante.

Cuadro No10

Ordenes de compray de trabajo

85581 Farmacéutico 201.128.719,00 | 860002134: abbott laboratories de colombia
1 s.a
85596 Estampilla 111.071.444,00 | 860020309: becton dickinson de colombia
2 ltda.
85658 Estampilla 181.123.391,00 | 860002134: abbott laboratories de colombia
3 s.a
85963 Materiales 188.599.016,00 | 860020309: becton dickinson de colombia
4 ltda.
85966 Laboratorio 178.406.803,00 | 860002134: abbott laboratories de colombia
5 s.a
6 85975 Farmacéutico 90.522.264,00 | 900432887: farmart Itda ips
7 85980 Farmacéutico 30.440.546,00 | 900813567: dismedical pharma s.a.s
8 85985 Farmacéutico 4.970.840,00 | 900693145: pharmacare sas
9 85996 Mantenimiento 76.860.672,00 | 860005396 philips colombiana s.a.s.
10 85290 Farmacéutico 28.499.275,00 | 890300292: laboratorios baxter s.a.
11 85292 Farmacéutico 38.540.000,00 | 830014876: j m suministros medicos s en c.
85295 Materiales 44.928.697,00 | 860028580: distribuidora de papeles s.a.
12 dispapeles s.a.
13 85297 Farmacéutico 64.772.553,00 | 890300292: laboratorios baxter s.a.
14 85300 Mantenimiento 56.497.783,00 | 900512976: comercializadora impocor s.a.s
15 85302 médico quirdrgico 38.996.826,00 | 830501223: intercomercial medica Itda
16 85305 Alimentos 45.185.427,00 | 1144164096: quiceno rios victor Alberto
85373 Farmacéutico 64.257.250,00 | 805009936: mecial trade de colombia co
17 ltda
85379 Estampilla 44.810.944,00 | 900399132: edm equipos Yy dispositivos
18 medicos s.a.s.
85392 médico quirdrgico 49.723.586,00 | 890331949: cobo & asociados de occidente
19 s.a.
20 85394 médico quirargico 47.730.339,00 | 800112970: distribuciones quirumed Itda
21 85395 médico quirargico 59.584.560,00 | 800112970: distribuciones quirumed ltda
22 85398 médico quirdrgico 62.160.000,00 | 890300292: laboratorios baxter s.a.
23 85403 Estampilla 63.544.118,00 | 830501223: intercomercial medica ltda
o4 85415 Alimentos 47.211.725,00 | 1144164096: quiceno rios victor Alberto
o5 85427 Farmacéutico 62.100.000,00 | 811009393: laboratorios delta s.a.
85476 Laboratorio 68.632.615,00 | 860002134: abbott laboratories de colombia
26 s.a
57 85482 Laboratorio 46.717.800,00 | 805001194: biosystems sa
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85484 Farmacéutico 51.615.680,00 | 830113035: pisa farmaceutica de colombia
28 s.a.
29 85488 Farmacéutico 63.195.000,00 | 811009393: laboratorios delta s.a.
30 85499 Mantenimiento 46.807.949,00 | 890318275: asc sistemas y cia. ltda.
31 85527 Equipos 59.725.793,00 | 860038579: meditec s a
85535 Estampilla 68.632.615,00 | 860002134: abbott laboratories de colombia
32 s.a
85539 Estampilla 68.465.800,00 | 860020309: becton dickinson de colombia
33 ltda.
34 85550 Mantenimiento 47.113.284,00 | 800088519: jomedical Itda
35 85555 Alimentos 62.272.998,00 | 1144164096: quiceno rios victor Alberto
85598 Alimentos 57.182.104,00 | 1144164096: quiceno rios victor Alberto
36
37 85632 matto estampilla 90.366.932,00 | 900757947: ge healthcare colombia s.a.s.
38 85633 matto estampilla 94.925.231,00 | 900757947: ge healthcare colombia s.a.s.
39 85642 Estampilla 56.180.523,00 | 860065795: biocientifica ltda
40 85644 Rx 48.280.000,00 | 900541580: isomedix technology s.a.s.
a1 85755 mtto estampilla 82.976.809,00 | 900757947: ge healthcare colombia s.a.s.
42 85783 matto estampilla 51.620.000,00 | 860002838: international elevator otis
85885 Materiales 137.347.477,00 | 860002134: abbott laboratories de colombia
43 s.a
44 85895 Materiales 103.372.362,00 | 830074642 terumo bct colombia s.a.
45 85956 Materiales 155.755.845,00 | 830074642 terumo bct colombia s.a.
85957 Materiales 194.064.042,00 | 860002134: abbott laboratories de colombia
46 s.a

Proceso de gestion de compras y manejo de inventarios

11. Hallazgo Administrativo, Disciplinario y Penal

Ordenes de compras

El ente hospitalario adquiri6 a través de 46

“ORDENES DE COMPRAS’

suministro de medicamentos, materiales quirirgicos, mantenimiento, alimentos y
materiales para laboratorio por valores que sobrepasan mas de 3.500 millones

evidenciandose las siguientes inconsistencias:

i) Fase de planeacion:

La

proyeccion de la necesidad y la descripcion de las ordenes no fue inscrita en el
plan anual de adquisiciones del hospital; no obedecieron a un analisis de
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conveniencia y objetividad de contratistas para realizar compras y suministros de
medicamentos, insumos, material médico quirdrgico, 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 observo que la lista de precios y el registro de proveedores estan
desactualizadas. ii) Etapa de contratacion: 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 planeacion, 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, situacibn que genera
ineficiencia en la programacion contractual, de compras y de los fines propuestos
y un deficiente control y manejo de inventarios de estos elementos, en presunta
contravia de los principios de la funcion administrativa de transparencia,
imparcialidad, moralidad, sefialados en el articulo 209 idem y el articulo 3 de la
Ley 489 de 1998, de los principios de planeacion, economia y seleccion objetiva
del contratista, y como lo indica el Acuerdo No0.007 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 celebracion sin el lleno de los requisitos legales
establecido en el articulo 410 de la Ley 599 de 2000.

12. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

No se publicaron en el Sistema Electronico de Contratacion Publica — SECOP las
ordenes de compra suscritas en la vigencia 2016 Nos.ON-85527 del 21 de abril de
2016, 85343 del 11 de febrero de 2016, N0.85488 del 30 de marzo de 2016; No.
5488 del 30 de marzo de 2016, N0.85632 del 12 de julio de 2016; No. 85484 del
29 de marzo de 2016; N0.85300 del 26 de enero de 2016; N0.85320 del 02 de
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
Resolucién 5185 del 2013, expedida por el Ministerio de Salud y Proteccion
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 contratacion 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.
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Consultoria u otros Contratos

De los contratos de consultoria y otros se auditaron 2 suscritos en el 2016, por
valor de $658.337.800, equivalente al 100 % del valor total contratado, de los
cuales se evaluaron todos los aspectos y criterios aplicables descritos en la matriz
de calificacion de gestion, evidenciandose que la entidad cumple parcialmente con
los principios y procedimientos estipulados por la ley para la ejecucion de este tipo
de contratos.

13. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

El contrato de arrendamiento numero C 16 - 87 de 2016,cuyo objeto fue el alquiler
de equipos de impresion de ultima tecnologia que permitan las funciones de
impresion, fotocopiado y escéner de alta velocidad y disponibilidad, con tecnologia
laser, totalmente administrables y que permita priorizar la impresion de
documentos, no presenta por parte de la entidad andlisis financiero y de mercado
en cumplimiento al principio de economia, no realizaron una planeacion debida
para dar cumplimiento a este principio contractual, infringiendo presuntamente el
articulo 209 de la Constitucion Politica, articulo 10 numeral 10.1.1 literal d de la
Resolucién DG 3808 de 2014 manual de contratacion del hospital, ademas los
articulos 6 numeral 6.2.14 y articulo 20.1.2, 20.1.2.5 del acuerdo numero 007 de
2014 estatuto de contratacién del hospital, esta situacion se genera por falta de
conocimientos generales en los procedimientos de la entidad, dando lugar al
incumplimiento de disposiciones generales en materia contractual.

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

14. Hallazgo Administrativo

En el contrato de arrendamiento de equipos de cédmputo numero C 16 - 092 de
2016, sobre alquiler de equipos de escritorio, (core 13, 4gigas de memoria RAM,
disco duro de 500 GB, monitor de 19, teclados y mouses USB,) portétiles ( core I3,
4 gigas de memoria RAM, disco duro de 500 GB, monitor de 15 pulgadas, puertos
de USB, unidad de DVD, clientes livianos o thin client y licenciamiento de software
de acuerdo con las politicas de Microsoft segun modalidades rental right,) y de
acuerdo a los requerimientos del Hospital, el contrato aunque ya terminé no
presenta acta de liquidacion, de acuerdo a lo pactado por las partes en el contrato
escrito, esta situacion se presenta por descuido administrativo de la entidad,
pudiendo conllevar si no se realiza dentro del término, a que el contratista
interponga acciones legales en contra de la entidad.
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15. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

Revisadas las actas de junta directiva (Nos.11 del 28 de julio) y (No.15 del 25 de
octubre de 2016), se observd que se realizaron de manera NO PRESENCIAL,
facultadas en los estatutos internos que rigen el ente hospitalario, articulo 20 del
Acuerdo 003 del 9 de febrero de 2015, pero no se observé que el procedimiento
utilizado por VIA WHATSSAPP se encontrara reglamentado, es decir no
establecieron que medios electronicos y de comunicacion utilizarian para llevar
acabo juntas directivas no presenciales como lo indica el articulo 63 de la Ley
1437 de 2011, que establece: “sesiones virtuales: los comités, consejos, juntas,
y demas organismos colegiados en la organizacién interna de las autoridades
podran deliberar, votar y decidir en CONFERENCIA VIRTUAL, utilizando los
medios electronicos idéneos y dejando constancia de lo actuado por ese mismo
medio con los atributos de seguridad necesarios”

Ademas no se evidencio la conformacién del grupo del chat, ni la identificacién de
los niumeros telefénicos oficiales de los miembros de la junta directiva, situacion
presentada por una inadecuada aplicacion de la norma, pudiéndose generar
riesgos frente a las decisiones tomadas en junta, incurriendo presuntamente en
una falta disciplinaria al tenor de lo estipulado en el numeral 1° de los articulos 34
y 35y el numeral 1° del articulo 48 de la Ley 734 de 2002.

Arrendamiento de Espacios a Terceros
Concepto técnico y medicidon de areas para el avalio del arrendamiento

Se hizo la visita y se tomaron registros fotograficos realizando la medicion de cada
uno de los espacios con el fin de conocer el valor de la ocupacién y la
contraprestacion por el usufructo pactado bajo condiciones contractuales y valorar
el costo de la permanencia como lo hacen las demas alianzas publico-privadas ya
que hasta la fecha no se vislumbra alguna gestion juridica en la cual se aplique la
poliza de cumplimiento.

Se solicité a la oficina asesora de planeacién todos los datos correspondientes a la
gestion de valoracion y costo del arriendo en el hospital lo mismo la totalidad de
las areas, para lo cual se aport6 toda la documentacion de los calculos respectivos
basados en el avaltuo catastral y la normatividad vigente que se tomo con igualdad
de condiciones para la elaboracién de lo dejado de cobrar por el hospital.

Se relaciona los cuadros de areas del hospital universitario remitidos por la oficina

de planeacion del HUV a la comision auditora con el fin de confrontar la
informacion actualizada.
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Segun el Numeral 8 del estudio del avalto realizado por el hospital el dia 18 de
mayo de 2009 para el calculo de las areas construidas del Hospital Universitario
Evaristo Garcia, se tuvieron en cuenta las mejoras, actualizaciones vy
remodelaciones efectuadas sobre el inmueble, para los materiales, tipos de
acabados observados y areas calculadas:

Cuadro Nol1

AREA CONSTRUIDA PRIMERA PLANTA 16.007,44 M2
AREA CONSTRUIDA SEGUNDA PLANTA 1.158,12 M2
AREA CONSTRUIDA TERCERA PLANTA 8.808,61 M2
AREA CONSTRUIDA CUARTA PLANTA 8.808,61 M2
AREA CONSTRUIDA QUINTA PLANTA 5.161,29 M2
AREA CONSTRUIDA SEXTA PLANTA 4.935,11 M2
AREA CONSTRUIDA SEPTIMA PLANTA 1.602,39 M2
TOTAL AREA CONSTRUIDA 56.481,59 M2

Elaboro comision auditora, fuente estructura del hospital

Considerando las medidas de las areas expuestas, para llegar al valor de la
construccion y poder calcular el valor del arrendamiento de acuerdo a la norma
vigente, inicialmente se estableci6 por parte del estudio de avalto en el afio 2009
el valor comercial estimado al costo de construir a precio real las adecuaciones y
mejoras en los espacios del hospital y una vez se obtuvo esto se le resto6 el valor
de la depreciacion acumulada estableciendo el costo total de la vida util basados
en los métodos de fitto y Corvini donde se conjugan la calidad y el estado de la
conservacion de los inmuebles; para tal propdsito se utilizé la base de este estudio
para revaluar desde aqui todas las transacciones desde la fecha 2009 hasta el
2017, por lo cual haciendo la renovacion de la estructura no se realiza el filtro de
depreciacion pues se le esta agregando valor a la construccion a la fecha:

-Tipo de construccion: Estructura en concreto con reforzamiento estructural
mejorada

-Afos de reparado estructuralmente: 10 afilos y mejorado (1 afo)

-Vida Util: 70 afios

-Vetustez: 14,29 (100/70 x 10) y 1.48 para las mejoras.

-Valor de la estructura como nueva tomado del estudio de datos $3.000.000

Lo anterior conserva el valor de la estructura actual por mejoras locativas e
intervenciones las cuales caracterizan el estado de la edificacion al afio 2017.
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De acuerdo al estudio realizado para el afio 2009 como punto de partida para el
calculo de las posibles transacciones, el Avaluador en su estudio concluyé los
siguientes precios para el terreno, la construccion y otros activos:

Cuadro No12

ESPACIOS PLANTA FISICA AREA M2 VALOR AVALUO M2 VALOR TOTAL
LOTE A (terreno fuera de lo 44.408,31 $1.112.500,00 $ 49.404.244.875,00
construido)
LOTE B (terreno fuera de lo 20.245,45 $ 715.000,00 $ 14.475.496.750,00
construido)

CONSTRUCCION PRIMERA 16.007,44 $3.000.000,00 $ 48.022.320.000,00
PLANTA
CONSTRUCCION SEGUNDA 11.158,12 $3.000.000,00 $33.474.360.000,00
PLANTA
CONSTRUCCION TERCERA 8.808,61 $3.000.000,00 $26.425.830.000,00
PLANTA
CONSTRUCCION CUARTA 8.808,61 $ 3.000.000,00 $26.425.830.000,00
PLANTA
CONSTRUCCION QUINTA PLANTA 5.161,29 $ 3.000.000,00 $15.483.870.000,00
CONSTRUCCION SEXTA PLANTA 4.935,11 $3.000.000,00 $ 14.805.330.000,00
CONSTRUCCION SEPTIMA 1.602,39 $3.000.000,00 $ 4.807.170.000,00
PLANTA
Redes, cableado y Lineas $ 2.700.000.000,00
Plantas y ductos de energia $ 1.200.000.000,00
TOTAL VALOR COMERCIAL $237.224.451.625,00

Estudio que reposa en oficina de Inventarios HUV

Por lo anterior y para determinar el avalio comercial del inmueble, se aplicé la
metodologia definida en la normatividad colombiana como son las resoluciones del
IGAC No. 1463/93 y 762/98 acorde a lo dispuesto en el decreto 1420/98
reglamentario de la Ley 388/97, en este caso se utilizé el método comparativo o de
mercado, el método residual y la zona geoecondmica; toda la investigacion se
realizd con elementos definidos en el estudio de valor, acorde a la zona
urbanistica y al mayor y mejor uso.

El estudio que define cual fue la metodologia aplicada para el arriendo, fue
concebido por el estudio del avalto realizado por el hospital en el afio 2009 y
ejecutado por el Ingeniero CARLOS EUGENIO RAMIREZ perito de la lonja con
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Registro Nacional de Avaluador No. 01052966, avalado por el contador publico
ANDRES FERNEY DEVIA ECHEVERRY con T.P.64836 T. Desde esta fecha se
ha venido utilizando como norma para los avaltos del arriendo incrementado con
el IPC cada afo.

Por lo anterior y conforme a las condiciones contractuales, el hospital Universitario
tiene un valor calculado para el arrendamiento aplicando el articulo 18° de la ley
820 de 2003 de arrendamiento con el 1% como valor maximo sobre el avalto
comercial incrementado con el IPC conforme al incremento obligado cada afio
para el arrendamiento desde la fecha 2009 hasta el 2017, por lo cual siguiendo
este criterio se calcula el valor dejado de pagar al hospital.

Ubicacion de las areas en Arriendo:

1. Resonancia nuclear magnética ler piso por parte del contratista alianza
privada Imagenes Diagnosticas San José, Contrato CAR-14-003,
contrato principal CP-HUV 13-237.

Conforme al procedimiento auditor, se realizé visita técnica a las areas ocupadas
por la empresa Imagenes Diagnosticas San José en el Hospital Universitario
Evaristo Garcia ubicadas en el ler. Piso.

Con el propésito de conocer el tiempo de establecimiento de esta empresa en este
lugar se solicitdé la fecha exacta de la ocupacion teniendo como base la
informacion suministrada por la representante Legal Doctora Carmen Elena
Botero, que a partir del dia 9 de Julio de 2014 inici6 las labores de atencion a
grupos de asociaciones indigenas, café salud, y pacientes del Hospital
Universitario por lo cual en esta fecha se dej6 de pagar el arrendamiento y en
contraprestacion de forma bilateral se entr6 a mediar soluciones con cruces de
cuenta por la atencién prestada al Hospital y reciprocamente por los conceptos de
arrendamiento, lavanderia y servicios publicos que se deben cancelar al hospital.
Conforme se evidencia en las actas aportadas, el cruce de cuentas se realizé
como sigue: Acta No.1 del 6 de octubre de 2015 por $ 103.036.930 resultando
efectiva la transaccion del cruce de cuentas, Acta No. 2 de Febrero de 2016 por $
28.301.496 se realizo la transaccion resultando efectiva la transaccion del cruce
de cuentas, Acta No. 3 de Junio de 2016 por $ 46.964.628 el cruce de cuentas no
se consolidd, Acta No. 4 de Octubre de 2016 por Valor de $ 45.022.077 el cruce
de cuentas no se consolido, significando con esto que no se ha realizado
transaccion alguna por concepto de arrendamiento a partir de 3 de Junio de 2016,
también se evidencia que se dejaron de pagar los incrementos de ley por cada
afio desde el 2015 hasta el 2017, de la siguiente forma:

Para el afio 2014 se hizo cruce de cuentas con el arriendo por valor de
$6.390.730, por lo cual a partir del 1 de enero de 2015 no se incremento lo de Ley
de acuerdo al IPC de 6.77%, entonces el valor dejado de introducir fue el del
incremento ($6.390.730 x 6,77% = $432.652,42 x 12 meses desde el 1 de enero
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de 2015 al 31 de diciembre de 2015= $5.191.829,04), el del 2016 fue
($6.823.382,42 x ipc 5,75%=%$392.344,48 x 5 meses desde el 1 de enero de 2016
hasta el 3 de Junio de 2016= $1.961.722,44 ); asi mismo no se evidencia ninguna
gestién de las partes frente a los arrendamientos dejados de pagar por valor de
($6.390.730 x ipc 1.0677 = $6.823.382,42 x 7 meses desde el 3 de Junio de 2016
hasta el 31 de diciembre de 2016 =$47.763.676,94.; asi mismo para el 2017
($7.055.377,42 x 8 meses desde el 1 de enero de 2017 hasta el 27 de Agosto de
2017= $56.443.019,38), explicado en el siguiente cuadro:

Cuadro 13
ANOS FECHA DE NOMBRE DE LAS AREAS AREA OCUPADA EN VALOR DEJADO DE PAGAR
PERMANENCIA M2 ARRENDAMIENTO
2015- 1 DE ENERO DE AREA DE IMAGNES SAN JOSE 190 AJUSTE POR INCREMENTO
2016 2015 A 3 DE JUNIO $7.153.551,48
DE 2016 17 meses
2016 4 DE JUNIO DE 2016 | AREA DE IMAGNES SAN JOSE 190 ARRIENDO DEJADO DE
2017 Al 27 DE AGOSTO PERCIBIR POR EL HOSPITAL
DE 2017 $104.206.696,32
15 MESES
TOTAL ADEUDADO AL HOSPITAL $111.360.247,80

Se realizé el registro fotografico de las areas medidas y arrendadas:

Area de preparacion Imagenes San José Pasillo de entrada

Medicidn de Longitud lateral y utilizacion de espacio entre las cajas de consulta

1. Espacio para venta de comidas rapidas ler Piso, por parte del
contratista Clara Inés Romero Ramos (El Fosso). Contrato Car-12 004

Tomamos el avallo comercial, por el cual el area de Planeacion del hospital
profiri6 para el avalio del arrendamiento en la cual se realiz6 adecuaciones
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locativas y reparaciones del ler piso donde esta operando la cafeteria El Fosso,
propiedad de la sefiora Rosa Angela Romero Ramos, avaluado segun el informe
con normas del IGAC. Segun los documentos anexos, hasta Noviembre de 2012
se realizé el ultimo pago, por lo cual se han estado haciendo abonos pero se
desconoce cudl es la suma hasta la fecha, pues no se evidencia constancia de los
mismos; el area contratada fue de 107 m2 que reza en el contrato; para este
propésito se realiza el calculo de los valores dejados de cancelar desde el
noviembre de 2012 hasta el 31 de Agosto de 2017, por lo cual a pesar del canon
de arrendamiento pactado en el contrato Car 008-06 desde el afio 2006 que no
estaba cobijado por el calculo del avalto de arrendamiento reglado para el hospital
desde el afio 2009, se desconoce el valor real del arrendamiento actual y por tal
motivo se calcula de la siguiente forma:

Conforme a las condiciones contractuales, el hospital Universitario tiene un valor
calculado para el arrendamiento aplicando el articulo 18° de la ley 820 de 2003, de
arrendamiento  con el 1% como valor maximo sobre el avalio comercial
incrementado con el IPC conforme al incremento obligado de cada afio para el
arrendamiento desde la fecha 2012, por lo cual siguiendo este criterio se calcula el
valor dejado de pagar al hospital por la “Cafeteria EI Fosso” en el tiempo en que
este negocio ha estado laborando en el sitio perteneciente al hospital, pues hasta
la fecha después de noviembre de 2012 hasta Agosto 31 de 2017 no existe un
contrato de arrendamiento que legalice su permanencia de operacion.

Tomamos el avallo de la ler planta que tiene un area de 8.808,61 m2 en la cual
estd operando Cafeteria el Fosso, el cual se encuentra avaluado desde el afio
2009 en $3.000.000 el m2 para lo cual con el IPC acumulado y tomado desde el
2010 siendo el ler afio del avalio donde se conoce realmente el costo por m2 de
las areas, se calcula hasta el 31 de Agosto de 2017 de 30,91% Yy aplicando el 1%
al avallo comercial de la ley de arrendamiento asi: (3.000.000 x 1%=30.000)
aplicando el IPC (30.000 x 30,91%= 9.273), sumados los dos nos da el valor del
m2 en $ 39.273,00.

Cuadro No. 14

Se realiz6 el registro fotografico de las &reas medidas y arrendadas

ANO FECHA DE NOMBRE DE LAS AREAS AREA MEDIDA VALORM2 | VALOR DEJADO DE PAGAR
PERMANENCIA CONTRATADA EN M2 ARRENDAMIENTO
2012 | 1 DE DICIEMBRE | CAFETERIA EL FOSSO 107 $39.273 $239.526.027
- DE 2012 AL PRIMER PISO LADO DE
2017 | 23 DE AGOSTO | MEDICINA INTERNA
DE 2017
57 meses
TOTAL ADEUDADO AL HOSPITAL $239.526.027
Fig. 03. Fig. 04.
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Area de entrada medida y ocupada con las mesas

Cada una de las areas tiene sus documentos que confirman lo evidenciado y
calculado, por lo anterior se puede aplicar a todas las areas que estan en
arrendamiento por parte del hospital.

16. Hallazgo Administrativo, Disciplinario y Fiscal

Cuadro No 15

ARRENDATARIO VALOR DEJADO DE TOTAL PRESUNTO
PAGAR DETRIMENTO
Imagenes San José $111.360.247
Cafeteria FOSSO $239.526.027
$350.886.275
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(v

Se evidencio que en la entidad hospitalaria existen unos espacios arrendados a
particulares para explotacion comercial, en los cuales se observd que los
propietarios de estos establecimientos no vienen erogando ningun canon al ente
de salud por este concepto, pese a la existencia de los contratos observados, de
acuerdo al informe técnico se establecié un presunto valor no pagado al ente
hospitalario por concepto de arrendamientos.

Contraviniendo el articulo 209 de la Constitucion Politica, articulo 6.2.7.del
Acuerdo No 007 de 2014 estatuto de contratacion de la entidad y el articulo 4 del
manual de contratacion de la entidad (Resolucion DG-3808-2014) incurriendo
presuntamente en una falta disciplinaria al tenor del numeral 1 del articulo 34
numeral 1 del articulo 35 de la Ley 734 de 2002, situaciéon que conlleva a un
presunto detrimento Patrimonial por valor de $350. 886.275, en los términos del
articulo 6 de la Ley 610 de 2000.

Lo anterior a causa de falta de controles y falta de gestion en los cobros de los
canones de arrendamiento que no permiten el cumplimiento de las funciones de
la Administracion frente al deber de custodia y manejo de sus bienes, lo que
genera un control inadecuado y una posible pérdida de recursos para el ente
hospitalario.

Contratos suscritos por la modalidad atipica de Alianzas Estratégicas

De un universo de cinco (5) contratos bajo la modalidad de alianzas estratégicas
publico privadas que se encontraban vigentes en el afio 2016, se auditaron (2); por
valor de $1.400.000.000, observandose que estas produjeron situaciones que
conllevaron a tomar la decisién por el ente hospitalario de terminar anticipada y
unilateralmente algunos de estos contratos que se relacionan a continuacion:

Cuadro No. 16

Contratos suscritos con “Alianzas Estratégicas Publico Privadas”

No. Fecha valor Otro si Contratista Ultima actuacion
contrato suscripcion contractual
1| CP14- 18 de marzo | $10.000.000 Unién Temporal
001 de 2014 Vallepharma Fue terminado
anticipadamente
mutuo acuerdo

el 6 de enero de
2017.

Termino: El 7 de
enero de 2017
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Contratos suscritos con “Alianzas Estratégicas Publico Privadas”

C13- 25 de octubre | $850.000.000 Hemodinamica, MIOCARDIO
229 2014 iva incluido cirugia SAS Vigente en el afio
cardiovascular, 2016.
Duracién de 4 | Forma de pago: | unidad de cuidado
afios (al 25 de | 18% por la | intensivo coronario.
octubre de | facturaciéon neta Termina el plazo
2017) del servicio de el 24 de octubre
Hemodinamia, y de 2017
12% por la
Unidad de
Cuidados
Intensivos
Coronario
Para la
operacion del
servicio de
Hemodinamia,
cirugia
cardiovascular y
unidad de
cuidado
intensivo
coronario, por
$850.000.000
con plazo de
ejecucion de 4
afios
C137- 07 de | $850.000.000 22 de agosto de | IMAGENES 30 de noviembre
237 noviembre de 2014 DIAGNOSTICAS | de 2017
2013 Para la SAN JOSE. Para
Duracion 4 | operacién del la operacion de | Vigente en el afio
afios a partir | servicio de servicios de | 2016
de la firma del | resonancia resonancia
acta de inicio. nuclear nuclear inicio el 25 de
magnética magnética octubre de 2013
suscrito con
IMAGENES
DIAGNOSTICAS
SAN JOSE
C-13- 14 de agosto | $400.000.000 SANOS  SOAT
182 de 2013 S.AS Fue terminado
de mutuo
acuerdo el 29
septiembre de
2016.
Fecha de
terminacion: 13
de agosto de 2019
CP-huv- | 16 diciembre | $1.000 millones GYO MEDICAL I. | Duracién: 10 afios
14-014 de 2014 P.S.S.AS
Vigente en el afio
2016
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Contratos suscritos con “Alianzas Estratégicas Publico Privadas”

Terminacion:
diciembre 15 de
2.024

Sanos especialistas en facturacion y cartera S.A.S.
17. Hallazgo Administrativo, Disciplinario y Penal

En el contrato No.013.82 suscrito el 02 de septiembre de 2013, para la prestacion
de servicios en apoyo logistico comercial y operativo de los procesos de atencién
en salud a las victimas y eventos catastroficos, por un valor indeterminado porque
depende del recaudo y determinable por la suma de $400.000.000 para efectos
fiscales, con una duracion de 3 afios se encontré lo siguiente: i) Etapa previa: se
realizé por la modalidad de contratacion directa. ii) Idoneidad: Falta de capacidad
de uno de los oferentes para proveer medicamentos y material de osteosintesis.
No se realizaron unos adecuados escenarios financieros, juridicos, contables y
administrativos para la ejecucion durante el periodo de tres afios. iii) Vigencias
futuras: No se evidencio constitucion de vigencias futuras, cuando el plazo del
contrato era por 3 afios, el cual comprendié varias vigencias. A través de OTRO SI
No. 1, se le adicioné otra actividad al contrato inicial, para la compra de productos
farmacéuticos y material médico quirdrgico, expidiéndose el certificado de
Disponibilidad Presupuestal por $400.000.000 para atender este nuevo
compromiso. iv) Etapa contractual: En la minuta contractual existe una
imprecision frente a que el contratista es quien debe facturar, siendo este hecho,
facultad del HUV por ser la entidad IPS publica prestadora del servicio ante la
EPS. De igual manera la forma de pago se pacté por honorarios del 7% IVA
incluido sobre el recaudo efectivo; de igual forma se realizaron 3 modificaciones al
contrato a través de OTRO SI No.1 el cual modificé la clausula primera, sexta y
decima quinta. OTRO SI No.2 el dia 29 de septiembre de 2014, para la compra
de productos farmacéuticos y de insumos médico quirargicos por $400.
Millones los cuales serian usados para pacientes de accidentes de transito.
OTRO SI No.3 se realizé adicion al plazo el 31 de julio de 2015 para la ampliacion
del contrato por tres afios mas, hasta el 14 de agosto de 2019.

Las situaciones encontradas en los informes de supervision desnaturalizan la
modalidad del contrato de prestacion de servicios, consagrado en el numeral 3 del
articulo 32 de la Ley 80 de 1993 y en el articulo 968 del Codigo de Comercio el
cual dispone: “el suministro es un contrato por el cual una parte se obliga, a
cambio de una contraprestacion, a cumplir a favor de otra, en forma
independiente, prestaciones continuas de cosas 0 servicios” el objeto del contrato
inicial se modifico. Para la Corte Constitucional “la reforma del objeto contractual,
en tanto elemento de su esencia, debe tener lugar en el nuevo contrato, permitir lo
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contrario conllevd a autorizar la sustitucién sin el cumplimiento de formalidades
plenas propias del contrato estatal y en perjuicio de los principios que persiguen
tales reglas“ Sentencia C-300 del 25 de abril de 2012 Exp. D-8699 sala plena
Corte Constitucional, pues resalta que, la modificacion del contrato no puede
alterar su esencia y convertirlo en otro tipo de negocio juridico como ocurrié en
este contrato.

Asimismo, el Hospital Universitario del Valle HUV no realizd los controles
adecuados sobre la atencion de las glosas a fin de medir la gestion que ejecutd
directamente el operador, circunstancia que es considerada importante ya que el
HUV no debe liberar esta responsabilidad directamente sin el seguimiento
correspondiente, ya que el operador no tiene acceso a la plataforma para el
control directo de la entidad.

Seguidamente en acta de reunion suscrita el 14 de abril de 2016 se concertd un
acuerdo para la terminacion del contrato, igualmente se dejé constancia por parte
del jefe juridico que el operador habia incumplido la mayoria de los compromisos
adquiridos de acuerdo a las obligaciones del contrato, a pesar de que la
supervisora del contrato a través de oficio le realizé varios requerimientos al
contratista y como se evidencié en los informes de supervision firmados el 29 de
septiembre de 2016.

Mediante oficio el contratista solicita inicialmente el rompimiento del equilibrio
financiero del contrato. No obstante, el 21 de septiembre de 2016, se suscribe acta
de terminacion anticipada de mutuo acuerdo del contrato y de acuerdo a la
clausula tercera de este, acordaron que se procederia a la liquidacion del contrato
de mutuo acuerdo.

Las irregularidades antes expuestas contravienen los principios de la funcién
administrativa de transparencia, imparcialidad, moralidad, sefialados en el articulo
209 idem y el articulo 3 de la Ley 489 de 1998, de los principios de planeacion y
seleccion objetiva de la contratacion del Hospital, del Manual de Contratacion,
Acuerdo No. Resolucion 025 de Febrero 07 del 2014 articulo 15.1 del manual de
contratacion ay del articulo 14 de la Resolucion 5185 del Ministerio de Salud y
Proteccion Social, el articulo 71 del Estatuto Organico de Presupuesto Decreto
111 de 1996 y los articulos 2, 4 e inciso 2 del articulo 21 del Decreto 115 de 1996
gue resalta que los compromisos econdmicos del Estado deben contar con el
registro presupuestal, igual el articulo 44 del Acuerdo de junta directiva 007 de
1997 estatuto de contratacion. Lo que genero ineficiencia en la programacion
contractual y de los fines propuestos con esta inversion, por el desconocimiento de
la normatividad que regula la contratacion de la entidad, generando riesgos de
pérdida de recursos publicos.
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Los hechos expuestos tienen presunta incidencia disciplinaria al tenor de lo
estipulado en el numeral 1° del articulo 31, numeral 1° de los articulos 34y 35y
numeral 22 y 31 del articulo 48 de la Ley 734 de 2002, contratacion realizada sin
el lleno de los requisitos legales del articulo 410 de la Ley 599 de 2000. (Elusién
del procedimiento contractual).

3.2.1.2 Resultado Evaluacién Rendicién de Cuentas

SE EMITE UNA OPINION de Eficiencia en la vigencia 2016, con base en los
siguientes resultados:

TABLA 1-2
RENDICION Y REVISION DE LA CUENTA
VARIABLES A EVALUAR Calificacion Parcial Ponderacién Pu.nuge
Atribuido
Oportunidad en la rendicién de la cuenta 100,0 0,10 10,0
Suficiencia (diligenciamiento total de formatos yj|
anexos) 100,0 0,30 30,0
Calidad (veracidad) 100,0 0,60 60,0
SUB TOTAL CUMPLIMIENTO EN RENDICION Y REVISION DE LA CUENTA 1,00 100,0
Calificacion

Eficiente 2 -
Con deficiencias 1 SIEE
Ineficiente 0

Fuente: Matriz de calificacién
Elabor6: Comisién de auditoria

El cuadro anterior nos muestra que la rendicibn de cuentas de la entidad
realizadas por RCL, fue eficiente, de forma y de fondo lo cual arroj6 una
calificacién de 100.

3.2.1.3 Legalidad

TABLA1-3
LEGALIDAD
VARIABLES A EVALUAR calificacion Parcial Ponderacion U
Atribuido
Financiera 83.6 0.40 33.4
De Gestién 78.6 0.60 47.1
CUMPLIMIENTO LEGALIDAD 1.00 80.6
Calificacion
Eficiente 2 .
o Eficiente

Con deficiencias 1
|Ineficiente 0

Fuente: Matriz de calificaciéon
Elabord: Comision de auditoria

La calificacion total de legalidad financiera y de gestion fue del 80,6% generado
por los siguientes argumentos:

Legalidad Financiera:
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Evaluada la situacion financiera del Hospital Universitario del Valle se evidencié un
cumplimiento en la vigencia 2016, fue de 83,6%, producto de la ponderacion
asignada la cual fue del 40% establecida en la matriz, resultado del cumplimiento
normativo en la ejecucion de sus procedimientos y operaciones contables, marco
fiscal, presupuesto y estados contables, la entidad no alcanzo6 el 100% por cuanto
existen actividades que no se han cumplido.

Legalidad Gestion: Obtuvo un resultado del 78.6% de una ponderacion del 60%,
en razén al cumplimiento de legalidad en los factores contractual, ambiental y
administrativa.

Legalidad Contractual:

-Se realizaron compras de manera directa sin obedecer a un proceso de
contratacion adecuado como lo sefiala el estatuto de contratacion de la entidad
Acuerdo 007 del 03 de junio de 2014 articulo 17, 17.1 y 17.17.3 (de suministro y
compra) situacion ocurrida por desconocimiento de los procedimientos internos
que rigen la entidad.

-La mayoria de los contratos ejecutados por el ente hospitalario como se evidencié
en la muestra auditada, no dio cumplimiento al pago oportuno de sus obligaciones
como lo pactaron en la minuta contractual, como se evidencio en el contrato No.
N0.C16-215 suscrito el 01 de noviembre de 2016 con la firma Servinte, situacion
presentada por falta de liquidez en el ente hospitalario, lo que generd
incumplimiento del acuerdo contractual y con ello riesgos frente a posibles
demandas judiciales en contra del hospital que eventualmente reclamen, ademas
de la prestacion el pago de intereses moratorios conforme el articulo 1608 del
Cadigo Civil.

-La Oficina Asesora Juridica no realiza el control efectivo en la elaboracién de los
estudios previos que son elaborados por las respectivas dependencias, a fin de
que toda la documentacién cuente con los requisitos establecidos en el articulo 10
del Manual de Contratacién, la falta de apoyo y control juridico en la aplicacion de
la normatividad por parte de las dependencias que tienen a cargo su
estructuracion, lo que genera ineficiencia en el desarrollo del proceso contractual.

-La entidad no realiza un estudio completo de ofertas, que permita visualizar que
corresponde a la “oferta mas favorable” conforme lo estipula el articulo 10.2.1,
10.2.2 y 10.2.3 del Manual de contratacion interno de la entidad (Resolucion DG
3808 de 2014) dado que no se especifican claramente los criterios que se
evaluaron y los documentos o pruebas con los cuales se confronté el cumplimiento
de los criterios sefialados para la escogencia.
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Legalidad Administrativa
Estructura Organizacional y Planta de Cargos

Para la vigencia 2016, mediante acuerdo 006 del 16 de marzo del 2016,
atendiendo el cumplimiento del programa de saneamiento Fiscal y financiero, el
Hospital Departamental, se acogi6 la Ley 550 de 1999 con el propésito de lograr la
recuperacion de su equilibrio Fiscal, financiero e Institucional.

Mediante acuerdo 011-16 del 18 de julio, la Junta Directiva del Hospital
Universitario del Valle, autorizd al Gerente General en su condicion de represente
legal, para que inicie la promocién del acuerdo de restructuracion y
consecuentemente la celebracion del acuerdo, asi como efectuar las operaciones
presupuestales necesarias para dar cumplimiento al mismo, conforme a lo previsto
en la ley 550 de 1999.

La Junta directiva del Hospital Universitario del Valle "Evaristo Gracia® E.S.E,
facultada por la Ley 909 de 2004 y el Articulo 15 numeral 6 del Acuerdo No 003
del 09 de febrero de 2015 y en el ejercicio de su facultad en el articulo primero
Suprime la planta de personal del Hospital Universitario "Evaristo Garcia.

Composicion Planta Global de Cargos por nivel y tipo de vinculacién al 31 de
diciembre de 2015.

3.2.1.4 Resultado Seguimiento Plan de Mejoramiento
El grado de cumplimiento al plan de mejoramiento fue de 83.8 puntos sobre 100

puntos, por lo anterior se dio cumplimiento a la Resolucion No.12 del 8 de Octubre
de 2013, como se puede ver en el siguiente cuadro

TABLA 1-6
PLAN DE MEJORAMIENTO

Puntaje
Atribuido
Cumplimiento del Plan de Mejoramiento 84,4 0,20 16,9
Efectividad de las acciones 83,7 0,80 67,0
CUMPLIMIENTO PLAN DE MEJORAMIENTO 1,00 83,8

VARIABLES A EVALUAR Calificacién Parcial Ponderacién

Calificacién
Cumple 2
Cumple Parcialmente 1
No Cumple 0

Fuente: Matriz de calificacién
Elabor6: Comisién de auditoria

Cumple

Se realizo el analisis y evaluacién a las acciones correctivas suscritas en los
planes de mejoramiento vigencias 2013, 2014, 2015, 2016 y las del GRI realizadas
en el aflo 2016, calificando de acuerdo al articulo 14 de la Resolucion No 012 de
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2013 expedida por la Contraloria Departamental del Valle del Cauca, que estipula
el método de evaluacion de las acciones de mejora asi: Con 2 (cumple), con 1
(cumple parcialmente) y con 0 (no cumple). Teniendo en cuenta lo anterior, las
acciones correctivas cumplidas en su totalidad corresponden a los siguientes
Hallazgos:

Cuadro No 17

ANO ACCION CORRECTIVA No
AR-2013 | 1,5,6,9,11,13,14,18,19,21,23,27,37,38,42, CUMPLIDAS
AR-2014 | 1,2,3,4,5,6,7,8,9,11,12,13,14,15,16,17,18,20,21,23, CUMPLIDAS
24,25,26,27,28,29,30,31,32,33,35
G.RI |1,2,3,456,7,89,11,12,13,14,15,16 CUMPLIDAS

AR-2015 | 1,2,4,5,6,7,10,12,13,16,17,18,24,31,32,33,34,35,37 CUMPLIDAS
,38,40,42,43,45,46,47,48,49,50,59,60,62,64,67,69,
78,79,80,81,82,83,84,85

Fuente: Matriz de Calificacion del Plan de mejoramiento, Elaboro Comisién Auditora
Las acciones parcialmente cumplidas corresponden a los siguientes hallazgos,

que haran parte del Plan de Mejoramiento suscrito producto de este informe de
auditoria.

Cuadro No. 18

ANO ACCION CORRECTIVA No

AR-2015 | 11,14,17,,39,51,52,53,54,55,56,57,58,61,63,65, CUMPLE PARCIALMENTE
66,71,73,74,76

Fuente Matriz de Calificacion del Plan de mejoramiento, Elaboro Comisién Auditora

Las acciones no cumplidas haran parte del Plan de Mejoramiento suscrito como
resultado de este informe de auditoria:

Cuadro No. 19

ANO ACCION CORRECTIVA No

AR-2013 10,25,39 NO CUMPIDA

52



{-» Conlraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accion

2014 10,19 NO CUMPIDA
AR-2015 44,70,75,77,87,88 NO CUMPIDA
Fuente Matriz de Calificacion del Plan de mejoramiento, Elaboro Comisién Auditora

Por otra parte el equipo auditor verificd que la entidad si presenté avances de los
planes de mejoramiento en mencion, en cumplimiento de la Resolucion
Reglamentaria No. 012 de 2013, articulos 6 y 10.

3.2.1.5 Legalidad Ambiental

Teniendo en cuenta que la auditoria no contd con un profesional en el area
ambiental, el equipo auditor se limit6 a evaluar la legalidad en este aspecto.

El PGIRS implica la planeacion y cobertura de todas las actividades relacionadas
con la gestién de los residuos hospitalarios; generacion, segregacion, movimiento
interno, almacenamiento intermedio y/o central, desactivacién, recoleccion,
transporte, tratamiento y/o disposicion final. En consecuencia, el Plan de Gestion
parte del diagnoéstico ambiental y sanitario por area del centro hospitalario,
caracterizando los residuos de forma cualitativa y cuantitativa, para luego describir
las actividades de generacidén, segregacion, almacenamiento, recoleccion,
transporte, tratamiento y disposicion final.

Se realizaron visitas para el reconocimiento del manejo interno de los residuos en
el HUV. En estas, se tuvieron en cuenta las areas generadoras, tanto misionales
como administrativas y se identificaron y evaluaron los componentes de la gestién
integral de residuos: generacion, segregacion, recoleccion, transporte interno y
almacenamiento intermedio.

En los residuos ordinarios se incluyen residuos biodegradables y residuos inertes;
ubicando los biodegradables dentro de esta categoria puesto que no son
aprovechados, se incluyen residuos como papel, cartén y envolturas que generan
las areas administrativas y las de instrumentacion asistencial, frascos y bolsas
viaflex.

Durante los recorridos se encontré que, en las diferentes areas, a traves del
personal del servicio de aseo se realiza idealmente la recoleccién y transporte de
los residuos a las unidades de almacenamiento temporal o intermedio, en el
horario en que se realizaba la limpieza y desinfeccién en cada area.

El movimiento interno de los residuos se llevaba a cabo utilizando vehiculos de

tipo rodante, impermeables y de facil limpieza. Se cuenta con una ruta sanitaria
para transportar los residuos.
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Los cuartos de almacenamiento temporal y las unidades centrales cumplen con
las especificaciones establecidas en la normativa; como la iluminacion,
sefalizacion los riesgos, extractor, equipos de control y previsién de incendios.

Fig. 06

3.2.1.6 Tecnologias de las Comunicaciones y la Informacion (Gobierno en
Linea)

Lo referente a la Pagina Web, wwwhuv-valle.gov.co, en lo que corresponde a
gobierno en linea, para la vigencias 2016 se evidencio que:

18. Hallazgo Administrativo

No se observo en la pagina Web de la institucién, el enlace a los datos de las
sucursales y el correo de contacto o enlace al sistema de atencién y los horarios
y dias de atencion de cada uno de los servicios que presta la entidad y el sitio
donde se puede ejecutar los tramites y servicios en linea. La informacién publica
no es divulgada en diversos idiomas y lenguas Indigenas, raizales y autoctonas.
Los medios de comunicacion utilizados por la entidad no facilitan el acceso a las
personas que se encuentran en situacion de discapacidad, no se publican los
bienes comprados y alquilados por la entidad, tampoco se publican los plazos de
los contratos. No se evidencio la normatividad de procesos y los costos asociados
y de los formatos o formularios requeridos para los tramites. No se cuenta con
una politica de privacidad y condiciones de uso. El contador de visitas de la pagina
no se encuentra en la pagina de inicio. No se encuentra institucionalizada la
estrategia de gobierno en linea.

3.2.1.7. Control Fiscal Interno
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SE EMITE UNA OPINION Con deficiencias, para la vigencia 2016, con base en el
siguiente resultado:

TABLA 1-T
CONTROL FISCAL INTERNO

Puntaje
Atribuido
248

VARIABLES A EVALUAR Calificacion Parcial Ponderacion

Evaluacién de confroles (Frimera Cali i

del CFI) 828 0,30
Efectividad de los controles  {Segunds 754
Calificacion del GFI) !
TOTAL 1,00 78,3

0,70 53,5

Calificacion
Eficiente 2 Con
Con deficiencias 1 deficiencias

Ineficiente o
Fuente: Matriz de calificacién
Elabor6: Comisién de auditoria

La calificacién del sistema de control interno del Hospital HUV, Evaristo Garcia,
arrojo un resultado de 78,3 % con deficiencias debido a lo siguiente:

La Presidencia de la Republica, a través del Departamento Administrativo de la
Funcion Puablica Expido el Decreto 943 de 2014, con el fin de que las entidades
del Orden Nacional, Departamentales, Municipales y de los niveles Centrales y
Descentralizados, para que realizaran la actualizacion e implementacion del
MECI, con el fin de consolidar una herramienta que facilite a las entidades el
fortalecimiento de su sistema de Control Interno, con el propdsito de que sean mas
razonables en el Cumplimento de sus objetivos misionales, enfocados en el
autocontrol, autorregulacién y autogestion en compatibilidad con los sistemas de
Calidad.

Mediante Resolucion No-DG-5003 del 23 de diciembre del 2014, el Hospital HUV
EVARISTO GARCIA, modificé la Resolucion No DG-1420 -08, por la cual adopta
el Modelo Estandar de Control Interno y se actualiza de conformidad a lo
estipulado en el Decreto 943 de 2014.

Cuadro No 20

Factor Puntaje Nivel

Entorno de control 2.87 Intermedio

Informaciény 3.32 Intermedio
comunicacion

Direccionamiento 3.62 Intermedio

Estratégico
Administracion de Riesgo 4.46 Satisfactorio
Seguimiento 4.44 Satisfactorio
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Factor Puntaje Nivel
Indicadores de Madurez 68.5% Satisfactorio
Meci

Elaboro comisién auditora, fuente Oficina de Control Interno

e Entorno de Control, con un puntaje de 2,87 dejandolo en un nivel
intermedio, a raiz de que:

La entidad ha organizado el equipo MECI, se identificé las funciones de acuerdo
con la normatividad aplicable, sus objetivos institucionales contribuyen al
cumplimiento de los fines del Estado, cuenta con una Visién y Mision, esta
reconocida su estructura organizacional, la entidad tiene establecidos unos
principios éticos, cuenta con un comité de coordinacion de control interno.

¢ Informacién y comunicacién: con un puntaje de 3.32% dejandolo en un
nivel intermedio, debido a que:

Tiene identificado las fuentes de comunicacion externa, sus canales de
comunicacién externos son la web, y sus canales internos son los correos
internos, carteleras correos electrénicos y Buzones, posee un area de atencion a
la ciudadania como lo establece la normatividad vigente, la entidad cuenta con un
mecanismo de recoleccion de informacién, como quejas, reclamos, peticiones, o
denuncias.

19. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

Se evidencié que en la entidad no existen tablas de retenciébn documental,
contraviniendo el articulo 8 del decreto 2609 de 2012, por el cual se reglamenta el
Titulo V de la Ley 594 de 2000, debido al incumplimiento de las normas de
archivo, situacion que no permite el manejo adecuado del archivo y el monitoreo al
interior de la entidad, generando posibles riesgos perdida de la informacion.
Incurriendo presuntamente en una falta disciplinaria al tenor del numeral 1 del
articulo 34 y numeral 1 del articulo 35 de la Ley 734 de 2002.

e Direccionamiento Estratégico con un puntaje de 3.62 dejandolo en un
nivel Avanzado, a raiz de lo siguiente:

Los objetivos son parte integral de la planeacion de la entidad, dado que los

programas y proyectos estan orientados a su cumplimiento, su construccion
reconoce y entiende las necesidades y expectativas de los clientes y las partes
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interesadas, como elemento esencial para la sostenibilidad e innovacion constante
en la gestion de la entidad.

e Administracion de Riesgo con un puntaje de 4,46 dejandolo en un nivel
satisfactorio, a raiz de lo siguiente:

La entidad elabor6 su estatuto anticorrupcion donde identificd los siguientes
riesgos, el Tecnoldgico, el operativo, el financiero, el estratégico, el de corrupcién
y el de cumplimiento.

Para la vigencia 2016 la oficina de control interno realizd y publicé el seguimiento
a los mapas de riesgos Institucionales elaborados por la entidad, con el fin de que
la comunidad se entera de los riesgos que pudieron afectar a la entidad en la
ejecucion de sus procesos y procedimientos.

e Seguimiento con un puntaje de 4,44 dejandolo en un nivel satisfactorio, a
raiz de lo siguiente:

La entidad tiene definido un programa anual de auditorias, se identifican las metas
lo objetivos estratégicos, para la evaluacion del sistema de control interno, se
definen las fechas de seguimiento a las matrices del plan de accion y Plan
anticorrupcién y de atencién al ciudadano, como lo estipula la Ley 1474 de 2011, a
través de las auditorias internas se verifica el disefio y la aplicacion de los
controles asociados a los procesos.

El Sistema de Control Interno se enmarca en los principios fundamentales del
MECI: que son Autocontrol, Autorregulacién y Autogestidn, y sus principios
Constitucionales de Moralidad, Transparencia, Celeridad, Imparcialidad,
Economia, Eficiencia, Eficacia, Publicidad y los adoptados en el Estatuto
Anticorrupcion.

La oficina de control interno tiene la responsabilidad fundamental, de examinar y
evaluar la adecuada y eficaz aplicacion de los procesos y procedimientos, velando
por la preservacion de los mismos y la eficiencia de su gestion, proponiendo a la
direccién las acciones correctivas pertinentes.

La Auditoria Interna se constituye en una herramienta de realimentacion del
Sistema de Control Interno, que analiza las debilidades y fortalezas del control, asi
como el desvio de los avances de las metas y objetivos trazados, influyentes en
los resultados y operaciones propuestas en la entidad. (MECI-2014, 2.2.1
Componente Auditoria Interna).
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Se evidencié que la oficina de Control Interno del HUV Evaristo Garcia, formulo
planes de auditorias para la vigencia 2016 que permitieran verificar el
cumplimiento de las estrategias planteadas por la entidad a través de los procesos
y procedimientos, la auditoria interna es una herramienta de retroalimentacion del
Sistema de Control Interno, que analiza las debilidades y fortalezas del control, asi
como el desvio de los avances de las metas y objetivos trazados, influyentes en
los resultados y operaciones propuestas en la entidad de conformidad con el
MECI-2014, 2.2.1 componente auditoria Interna.

El Plan de Mejoramiento Institucional recoge las recomendaciones y analisis
generados en el desarrollo del Componente de Auditoria Interna. Su contenido
debe contemplar las observaciones y el resultado del andlisis de las variaciones
presentadas entre las metas esperadas y los resultados obtenidos, de los
procesos o individual; asi como la definicion de su objetivo, alcance, acciones a
implementar, metas, la asignacion de los responsables y de los recursos
requeridos, el tiempo de ejecucion y las acciones de seguimiento necesarias para
verificar su cumplimiento. (MECI-2014,2.3.1 Plan de Mejoramiento).

20. Hallazgo Administrativo

Se evidencid 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
qgue el sistema de control interno se afecte en el cumplimiento de los objetivos
institucionales.

3.3. CONTROL FINANCIERO Y PRESUPUESTAL
Como resultado de la auditoria adelantada, El concepto sobre el Control

Financiero y Presupuestal es Desfavorable, como consecuencia de la evaluacién
de las siguientes variables.
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TABLA 3

CONTROL FINANCIERO Y PRESUPUESTAL
HOSPITAL DEPARTAMENTAL DEL VALLE DEL CAUCA " EVARISTO GARCIA"

VIGENCIA 2016
Factores minimos Calificacién Parcial Ponderacion Call_lf_';;?mn
1. Estados Contables 0,0 0,70 0,0
2. Gestion presupuestal 83,3 0,10 8,3
3. Gestion financiera 40,9 0,20 8,2
Calificacion total 1,00 16,5
Concepto de Gestion Financiero y Pptal Desfavorable

RANGOS DE CALIFICACION PARA EL CONCEPTO FINANCIERO

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

Fuente: Matriz de calificacién
Elabord: Comision de auditoria

EL Control Financiero y presupuestal para la vigencia 2016, arrojé una calificacion
del 16,5% debido a lo siguiente:

3.3.1. Estados Contables

En nuestra opinion, los Estados Contables fielmente tomados de los libros
oficiales, al 31 de diciembre de 2016, asi como el resultado del Estado de la
Actividad Financiera Econdémica y Social y los Cambios en el Patrimonio por el afio
que terminé 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 Adversos o Negativos.

TABLA 3-1
ESTADOS CONTABLES
VARIABLES A EVALUAR Puntaje Atribuido
Total inconsistencias $ (millones) 138387,5
Indice de inconsistencias (%) 26,8%
CALIFICACION ESTADOS CONTABLES 0,0
Calificacion
Sin salvedad o limpia <=2% Adversa o
Con salvedad >29<=10% negativa
Adversa o negativa >10%
Abstencidn

Fuente: Matriz de calificacién
Elabor6: Comisién de auditoria

El componente anterior se desarrolld con el objetivo de expresar opinidn sobre la
razonabilidad de los estados contables de la vigencia 2016, 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 efectu6é en forma aleatoria (pruebas
selectivas), las que fueron objeto de andlisis y que estan respaldados en los

59



{-» Conlraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accion

papeles de trabajo con la informacién 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, Inversiones,
Deudores, Inventarios, Propiedades, planta y equipo, Obligaciones Financieras
Cuentas por pagar, Pasivos estimados y Patrimonio.

Se hace claridad que a los hallazgos derivados de los anteriores procesos
auditores se les realiz6 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 2016 un saldo de $39.192 millones.

El hospital Universitario del Valle, tuvo aperturadas en el 2016, 12 cuentas de
ahorro con Davivienda, Av Villas, Infivalle, Bogota, BBVA y Occidente.

21. Hallazgo Administrativo

La cuenta Efectivo no ha sido sometida a una depuracion contable en su totalidad;
en el 2016 y a la fecha, el hospital ha tenido 4 cuentas embargadas con los

siguientes saldos:
Cuadro No 21

BANCOS VALOR EMBARGADO ($)
Av Villas $29.823.695
Av Villas $11.414
Davivienda $29.447.021
Davivienda $1.313.462
TOTAL $60.595.592

Fuente: Tesoreria HUV

Estos recursos se reflejan en la cuenta de efectivo, siendo recursos no
disponibles. El valor en las cuentas embargadas que refleja la contabilidad no
coincide con el de tesoreria.

El Régimen de Contabilidad Publica establece que los entes del sector publico

tienen la obligatoriedad de adelantar las gestiones administrativas necesarias para
depurar la informacion contable, de manera que en los estados financieros se
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revele de forma fidedigna la realidad econdmica, financiera y patrimonial de las
entidades publicas.

La causa obedece a que no se ha procedido, con un apoyo Juridico, a identificar a
través de los juzgados si estos recursos ya fueron liberados o contindan
vinculados a algun proceso judicial, para asi proveer el soporte a contabilidad y
depurar los saldos de la cuenta efectivo. También a la debilidad en el seguimiento,
monitoreo y toma de decisiones oportunas con respecto a la informacién
relacionada con estas cuentas del activo.

Tal situacion genera incertidumbre en el valor del efectivo con corte a 2016 en
$60,5 millones.

INVERSIONES
Esta cuenta presentd un saldo en 2016 de $6.075,5 millones.

Las inversiones en encargos fiduciarios fueron constituidas para administrar
recursos de reforzamiento estructural entregados por el Ministerio de la Proteccion
Social, recursos de estampillas pro hospitales universitarios y recursos de reserva
para el pago de impuestos.

DEUDORES

Esta cuenta presento un saldo a 2016 de $174.710 millones. Compuesta por venta
de Servicios de salud; Avances y anticipos entregados; Recursos entregados en
administracion; Depdsitos entregados; Otros deudores; Deudas de dificil cobro y
Provision para deudores.

El hospital Universitario del Valle, Evaristo Garcia, contratd la prestacion de
servicios de salud del régimen contributivo y subsidiado durante el 2016 con las
diferentes EPS por la modalidad de evento.

Al realizar un analisis del comportamiento de la Cartera con corte a diciembre de
2016, 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:
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Cuadro No 22

CARTERA CLASIFICADA POR EDADES HUV
CON CORTE A 31 DICIEMBRE DE 2016
(3 MILLONES
MENOR DE MAYOR DE | EN SANEAMIEN | TOTAL

ESTADO ENTIDAD 360 DIAS 360 DIAS LIQUIDACION | TO GENERAL
CIAS ASEGURADORAS 322 37| - 11 370
CONTRIBUTIVO 2.821 466 687 961 4.935
SUBSIDIADO 20.461 3.197 3.005 279 26.943
FOSYGA SAYP 965 3.002 0 600 4.657
I.P.S. PRIVADA 69 239 146 75 529
NO I.P.S. PUBLICAS 76 0 216 46 339
MEDICINA PREPAGADA 9 86 0 95 191
RADICADAS I —55NA VALLE 1.867 303 0 0 2.170
PPNA OTROS DEPTOS. 805 445 76 967 2.293
REGIMEN ESPECIAL 255 34 0 120 408
RIESGOS LABORALES 211 11 0 11 233
SOAT 254 1.864 248 847 3.213
VINC-OTROSCONVENIOS MPIO CALI 0 331 0 1 332
TOTAL NO RADICADAS 28.114 10.106 4378 2.013 46,612
ARRENDAMIENTOS 2.096 712 0 311 3.119
COMISIONES AE 3.087 114 0 0 3.201
CIAS ASEGURADORAS 2.567 314 0 63 2.944
CONTRIBUTIVO 6.394 5.243 2.719 328 14.684

CONVENIO FOSYGA TRAUMA
MAYOR 0 0 0 79 79
CREDITOS EMPLEADOS 1 3 2 6
CUOTA RECUPERADORA 0 0 0 623 623
SUBSIDIADO 64.973 30.696 74.277 482 170.427
ESTERILIZACION 8 2 0 10
FOSYGA SAYP 796 10.064 0 2113 14.973
I.P.S. PRIVADA 81 624 113 615 1.432
I.P.S. PUBLICAS 0 43 0 2 45
LAVANDERIA 47 22 2 70
MIN. SALUDREC. IVA SOCIAL 0 0 0 976 976
RADICADAS  ["GTRAS CUENTAS POR COBRAR

SALUD 947 870 45 2.203 4.065
PARTICULARES 816 11 826
MEDICINA PREPAGADA 1 26 27 54
PPNA VALLE 18.567 2.196 0 0 20.763
PPNA OTROS DEPTOS. 821 1.397 588 876 3.683
RECICLAJE 0 3 0 0 3
REGIMEN ESPECIAL 717 354 43 1.114
RESIDUOS HOSPITALARIOS 27 45 0 0 72
RIESGOS LABORALES 203 212 0 26 442
SOAT 627 5.313 0 804 6.744
VINC-OTROSCONVENIOS MPIO CALI 0 4.095 0 0 4.095
ALIMENTACION 85 32 0 0 116
TOTAL RADICADAS 102.044 63.195 77.741 11.587 254.566
GRAN TOTAL 130.158 73.301 82.120 15.600 301.178
PROPORCION 43% 24% 27% 5% 100%

Fuente: Oficina de Facturacion Cartera y Recaudo

La cartera con morosidad superior a un afio representa el 24% de la cartera total
radicada y no radicada, la cartera que adeudan entidades en liquidacion el 27% vy
la que esta sometida a saneamiento contable por encontrarse prescrita a ese
corte, representa un 5%. Es decir que las cuentas por cobrar de las facturas
radicadas y no radicadas en las condiciones aqui descritas suman un 57%;
constituyendo un porcentaje muy importante del total de las cuentas por cobrar por
los diferentes conceptos que aqui se agrupan. El 43% se encuentra clasificado en
cartera con morosidad inferior a un afo, es decir la cartera corriente.
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La provision para deudores, presenta $171.020 millones para el 2016. Es decir el
57% de lo que le adeudan al hospital segun el estado de cartera clasificado por
edades, entre facturas radicadas y no radicadas, se encuentra en alto riesgo de no
ser recuperado.

Se provisiond en un 100%, las deudas que sobrepasan la morosidad de 360 dias
y las de dificil cobro.

La cuenta deudores se encuentra subvalorada al aplicar un porcentaje de
provision muy alto sin que la forma de calcularlo obedezca a la politica contable
local que hasta el 2016 adopta el hospital.

Facturacion No radicada

Al analizar la relacion de facturas NO RADICADAS, con corte a Mayo de 2017, se
evidencia que el HUV no radico las facturas emitidas por concepto de prestacion
de servicios de salud producto de los contratos suscritos con las EPS S.O.S.
Servicio Occidental de Salud; EMSSANAR E.S.S; E.P.S. Indigena Mallamas
GUACH; COOMEVA E.P.S.; COMFENALCO Valle; CAFESALUD EPS; ASMET
SALUD; E.P.S. Salud Condor S.A.; Cafesalud Sisben; Asociacion Indigena del
Cauca y por servicios prestados a las Compariias Aseguradoras por polizas de
SOAT, Estudiantiles y ARL, Suramericana de Seguros de Vida; Seguros
Generales Suramericana; Seguros del Estados; Seguros de Vida del Estado S.A.;
QBE Seguros Poblacion Inpec; Liberty Seguros S.A.; La Previsora S.A.
Accidentes; La Previsora S.A.; Consorcio SAYP; Compafiia Mundial de Seguros;
Companiia Central de seguros; AXA Seguros Colpatria; con las Secretarias de
Salud Departamentales de Antioquia y Cauca y con Salud Coomeva Medicina
Prepagada.

La facturacién No radicada entre 1992 y 2013, suma $11.249.316.597, las cuales
ya prescribieron, contando los tres afios para ese efecto.

De los $11.249.316.597 se retira la facturacién perteneciente a entidades
liquidadas o en liquidacién que seran objeto de otro analisis.

22. Hallazgo Administrativo, Disciplinario y Fiscal

El Hospital Universitario del Valle emitio facturacion entre el 2009 y el 2013 por

prestacion de servicios de salud a EPS subsidiadas y contributivas, Compafias
aseguradoras, Secretarias de Salud Departamental otros Departamentos, que se
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identifican en los soportes. Esta facturacion no fue radicada ante las entidades
deudoras oportunamente y se encuentran prescritas por superar los términos
establecidos en la Ley para tal fin. Las facturas no radicadas, suman
$11.249.316.597. Dichas facturas corresponden a los afios comprendidos entre
1992 y 2013. De los cuales las facturas acumuladas al 2008, es decir
$6.232.554.648, ya se encuentran prescritas. Como la siguiente normatividad lo
estable:

ARTICULO 780. Codigo de Comercio establece: “CASOS EN QUE PROCEDE LA
ACCION CAMBIARIA. La acciéon cambiaria se ejercitara:

1) En caso de falta de aceptacion o de aceptacion parcial;

2) En caso de falta de pago o de pago parcial, y

3) Cuando el girador o el aceptante sean declarados en quiebra, o en estado de
liquidacion, o se les abra concurso de acreedores, 0 se hallen en cualquier otra
situacion semejante.

Para el caso que nos compete las facturas no fueron radicadas y no se ejercié la
accion cambiaria.

Ademas el Articulo 789 del Cddigo de Comercio establece la prescripcién de la
accion cambiaria en tres afios contados a partir del vencimiento de las facturas.
Las clausulas contenidas en los diferentes contratos suscritos entre el Hospital y
las EPS fijan condiciones del contrato tales como:

‘“PRESENTACION Y RECEPCION DE LAS CUENTAS: EI CONTRATISTA
entregara al CONTRATANTE la cuenta de cobro con un consolidado de facturas y
los soportes anexos. Asi como los registros de prestacion de servicios RIPS, en
medio magnético, de acuerdo a la Resolucion 3374 de diciembre 27 de 2000 del
Ministerio de Salud hoy Proteccién Social y Resolucion 951 de Julio 18 de 2002 en
los primeros 20 dias habiles de cada mes......... EL CONTRATANTE, tendra un
plazo de treinta (30) dias habiles, contados a partir de la recepcién de la factura,
para revisar integramente la cuenta aceptada u objetada en cuyo caso debera
hacerlo de conformidad con la Ley 1438 de 2011; la resolucion 3047 de 2008 y las
normas que lo modifiquen, adicionen o sustituyan........ ”

“‘FORMA DE PAGO: Las cuentas se cancelaran de acuerdo a lo establecido en la
Ley 1122 de Enero de 2007, Articulo 13 Literal D, Decreto 4747 de 2007, Decreto
971 de 2011 de MPS, Articulo 56 de la Ley 1438 de 2011 del Congreso de la
Republica y demas normas que lo modifiquen, adicionen o complementen, es
decir, EL CONTRATANTE dentro de los cinco (5) dias siguientes a la presentacion
y radicacion de la cuenta de cobro realizard un pago anticipado del 50% del valor
de la factura.....”

Articulo 7 Decreto 1281 de 2002 Tramite de las cuentas presentadas por los
prestadores de servicios de salud.

“...Las cuentas de cobro, facturas o reclamaciones ante las entidades promotoras
de salud, las administradoras del régimen subsidiado, las entidades territoriales y
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el Fosyga, se deberan presentar a mas tardar dentro de los seis (6) meses
siguientes a la fecha de la prestacion de los servicios o de la ocurrencia del hecho
generador de las mismas. Vencido este término no habra lugar al reconocimiento
de intereses, ni otras sanciones pecuniarias.”

Lo anterior debido a que las facturas no fueron radicadas ante los responsables
del pago de las mismas, por falta de gestiébn de radicacion. Lo que genera la
vulneracion a los ingresos del hospital HUV por recursos propios, es decir por la
prestacion de sus servicios de salud, ocasionando problemas de liquidez en la
entidad que afectan evidentemente su funcionamiento y su situacion financiera y
gue conjugados con otras dificultades han trascendido a que el hospital este a
puertas de suscribir el acuerdo de insolvencia econdémica, Ley 550 de 1999.

Se presume la incidencia disciplinaria ya que se estaria incumpliendo el deber
establecido en los numerales 1, 2 y 21 del Articulo 34 y numeral 7 del articulo 35
de la Ley 734 de 2002.

Se presume un dafio patrimonial por $4.220.896.058 por las facturas no radicadas
que se generaron entre el 2009 y 2013, cuya accion cambiaria prescribid
transcurridos tres afnos.

Reclamaciones de Facturas No radicadas Entidades Liquidadas y En
liguidacion.

La cartera por facturas de prestacion de servicios de salud contratados con EPS
liquidadas y en proceso de liquidacion y que aparecen como facturas no radicadas
con corte a mayo de 2017, suman $3.273.108.922. No obstante, en el presente
proceso auditor no se suministrd informacién al grupo auditor por la totalidad de
las reclamaciones y masas liquidatarias, generando una limitacion al alcance.

Las reclamaciones por facturas no radicadas y que fueron incluidas para el
reconocimiento segun informacién al presente proceso auditor son:

Cuadro No. 23 ($ pesos)

Suma de | Suma de | Suma de

Reclamacion Reclamacién Reclamacioén TOTAL
SELVASALUD CAPRECOM SALUDCOOP

429.814.127 595.307.476 26.354.000 $1.051.475.603

Fuente: Oficina de Facturacién Cartera y Recaudo
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Es decir, que de los $3.273,1 millones de facturas no radicadas por contratos con
entidades liquidadas y en liquidacion, solamente se efectuaron reclamaciones por
$1.051,4 millones sin obtener respuesta a la fecha, sobre los $2.222 millones
restantes.

Es evidente la forma en que los recursos por concepto de servicios de salud del
hospital, es decir sus recursos propios, fueron desatendidos, al emitir facturas y no
radicarlas, llevando al hospital gradualmente a una iliquidez apremiante.

Facturacion que quedo por fuera de reclamacion ante EPS

Las facturas generadas por el HUV por prestacion de servicios de salud,
pertenecientes a entidades liquidadas o en proceso de liquidacion y que no
guedaron incluidas en la masa de acreencias, constituyen un presunto detrimento
para el hospital. Los recursos que no fueron incluidos en la masa liquidataria
cuando se efectud la reclamacion por parte del hospital, se relacionan a
continuacion:

Cuadro No 24 ($ pesos)

Entidad Liquidada | Fecha Reclamacion Suma saldo a Mayo | Afios facturas
0 en proceso de de 2017 del Valor
Liguidacion que quedd por
fuera de
reclamacion.
HUMANA VIVIR 13 de Marzo de 2014 $42.247.116 | 2001, 2002, 2003
SELVASALUD S.A. Resolucién 134 de 28 de $32.937.085 | 2006, 2009, 2010
febrero de 2014.
SALUCOOP No. Acreencia 26651 sin $40.812.719 | 1999, 2000, 2009, 2010
fecha
CAPRECOM Resolucién AL-6153 de $351.956.942 | 2016
2016

Fuente: Oficina de Facturacién Cartera y Recaudo

De las anteriores facturas se evidencian fechas de emision desde 1999 hasta el
2016. Teniendo en cuenta que la mayoria de estas facturas prescribieron,
condicion principal para efectuar una reclamacién y ademéas caducé la accién
fiscal, solo se tendran en cuenta para el presente andlisis, las facturas que no
hayan superado el término de cinco afios desde el hecho generador del dafo. Es
decir las facturas correspondientes a Caprecom E.P.S en proceso de liquidacién
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por valor de $351.956.942, que quedaron por fuera de la reclamacion del hospital
y que ademas aparecen como No Radicadas.

23. Hallazgo Administrativo, Disciplinario y Fiscal

El hospital Universitario del Valle dejé por fuera de la reclamacion, soportada en
Resoluciéon AL-6153 de 2016, realizada a Caprecom, EPS en proceso de
liquidacion, una facturacion en estado de No radicada por valor de $351.956.942.

Articulo 780. Codigo de Comercio. CASOS EN QUE PROCEDE LA ACCION CAMBIARIA. La
accion cambiaria se ejercitara:

1) En caso de falta de aceptacion o] de aceptacién parcial;
2) En caso de falta de pago o] de pago parcial, y
3) Cuando el girador o el aceptante sean declarados en quiebra, o en estado de liquidacion, o se
les abra concurso de acreedores, o se hallen en cualquier otra situacion semejante.

Articulo 7 Decreto 1281 de 2002 Tramite de las cuentas presentadas por los prestadores de
servicios de salud.

“...Las cuentas de cobro, facturas o reclamaciones ante las entidades promotoras de salud, las
administradoras del régimen subsidiado, las entidades territoriales y el Fosyga, se deberan
presentar a mas tardar dentro de los seis (6) meses siguientes a la fecha de la prestacion de los
servicios o de la ocurrencia del hecho generador de las mismas. Vencido este término no habra
lugar al reconocimiento de intereses, ni otras sanciones pecuniarias.”

Las clausulas de los contratos suscritos entre el Hospital Universitario y las EPS
“PRESENTACION Y RECEPCION DE LAS CUENTAS” y “FORMA DE PAGO”
fijaron los términos y formas para presentar y pagar las facturas en concordancia
con las Leyes 1438 de 2011; 1122 de 2007 y Decreto 4747 de 2007 que no
superan los 60 dias de plazo para agotar todo el proceso de radicacién y cobro.

La causa consiste en no radicar oportunamente las facturas por prestacion de
servicios y que obedece a la débil gestion que ha mostrado el hospital frente al
proceso de radicacion de la facturacion, enfrentando dificultades como la
obsolescencia del software, alto volumen de facturacion, carencia de personal en
el area y alta rotacion del mismo. Lo que ha generado la iliquidez que enfrenta el
hospital, impidiendo salir del riesgo alto en el que se encuentra y que ha llevado a
la entidad a estar proximo a suscribir el Acuerdo de reestructuracion de pasivos
gue afronta actualmente.
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Se presume la incidencia disciplinaria ya que se estaria incumpliendo el deber
establecido en los numerales 1, 2 y 21 del Articulo 34 y numeral 7 del articulo 35
de la Ley 734 de 2002. Se presume un dafio patrimonial por $351.956.942 por ser
recursos facturados pero no radicados en el 2016, que quedaron por fuera de la
reclamacion frente a la EPS Caprecom en liquidacién que se present6 igualmente
en el 2016.

Reclamaciones y/o Reconocimientos vs. Pagos por Entidades Liquidadas y
en Liquidacion.

Cuadro No. 25 ($ millones)

ESTADO ENTIDAD SALDO A MAYO VALOR VALOR VALOR VALOR PAGADO FECHA DE
2017 RECLAMADO RECONOCIDO RECHAZADO ALHUV LIQUIDACION
A RS HUMANAVIVIR 133 118 [i] [i]
E CALISALUD SISBEN 16346 25.731 10.027 1]
5]
(=1
o
]
g CALISALUD S PARCIAL 2190 - a [1]
=
v
= CAPRECOM 11437 45 173 34.039 0
5]
-?1; CAPRECOM EPS EN LIQUIDACION 4 a [i] 1]
: EPS SALUD CONDORS.A. 13471 11 961 §.325 3038
=L
= E.P.5. SALUD CONDOR-S.PARCIAL 106
G
= -
- SALUD COOP EPS 1340 2.301
SALUDCOOP SISBEN EN LIGUIDACIO 5 a [i] [i]
=) 11441 13.745 43 13745
SELVASALUD SA-SPARCIAL 202 0 4] 0
TOTAL 67267 105.139 53.040 16.781

Fuente: Oficina de Facturacién Carteray Recaudo

Seleccionando las entidades liquidadas y en proceso de liquidacion desde el 2015
y lo transcurrido de 2017; que se muestran en el anterior cuadro se reclamaron
$105.129 millones; fueron reconocidos $53.040 millones y a la fecha se ha pagado
al hospital $12.642.

A la ARS Humana Vivir, se presentd reclamaciéon por $118 millones; no se
incluyeron en la reclamacion, $42 millones. Del valor reclamado, el hospital no
presenta ningun valor reconocido y no se registra pago por esta EPS, que fue
liguidada en Mayo de 2016.

A Calisalud se present6 reclamacion por $28.731 millones, fue reconocido $10.027
millones y no se pagd nada al hospital. La liquidacion de la EPS finalizé en abril de
2017.
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En el caso de Caprecom EPS en liquidacion, se presentd reclamacion por $48.273
millones, de lo cual solo fue reconocido por la EPS $34.039 millones y se ha
recibido en pago a la fecha por parte del hospital $12.626 millones; esta EPS se
encuentra en proceso de liquidacion y no se tiene certeza de la totalidad del pago
de lo reconocido. Se quedo por fuera de reclamacion $352 millones, de los que se
hablé previamente en este informe.

Salud Condor: se presentd reclamacion por $11.961 millones; se reconocen
$8.925 millones y no se pago al hospital por parte de la EPS. Esta EPS fue
liquidada en diciembre de 2016.

A Salud Coop se present6 reclamacion por $2.301 millones; no se presenta ningun
valor como reconocido y se pago $16 millones. La EPS esta en proceso de
liquidacion.

Selvasalud S.A presenta reclamacion por $13.745 millones; es reconocido $49
millones y no pago al hospital. La EPS fue liquidada en septiembre de 2015.

Procesos de Cobro Ejecutivo

El area de Facturacion y Cartera no cuenta con abogados internos ni con el apoyo
de la oficina Juridica del hospital para llevar a cabo las actuaciones administrativas
ejecutivas de cartera morosa de sus deudores. Se evidencia a través de varios
periodos una serie de contratos externos para recuperacion de cartera que
muestran una deficiente gestion y que han sido objeto de varios hallazgos.

En relacion a los procesos de cobro coactivo que se evidencian en el proceso
auditor, se encuentran en tramite y ejecucion de cada una de las etapas
procesales contempladas en la normatividad vigente, dichas etapas son
procedimentales para el agotamiento del proceso en general, se han efectuado las
medidas cautelares pertinentes tratando de lograr el pago de las obligaciones a
favor de HUV, siendo las mismas de dificil cobro por no poder ejercer la medida
provisional por tratarse de cuentas clasificadas como inembargables significando
lo anterior que la recuperabilidad de la cartera esté sujeta al curso del proceso sin
poder estimarse un porcentaje de recuperabilidad exacto, por consiguiente los
esfuerzos estan encaminados a lograr acercamientos de conciliacion y depuracion
con las entidades para lograr la obtencion de los saldos a favor del HUV.

24. Hallazgo Administrativo, Disciplinario y Fiscal.
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La cartera correspondiente a las siguientes entidades liquidadas, carece de
actuaciones administrativas y ejecutivas efectivas por parte del Hospital
Universitario del Valle, en procura de recuperar la cartera que fue reclamada y/o
reconocida pero no pagada por dichas EPS. Las facturas se generaron a partir del
2001 hasta que se procedio a la liquidacion de cada una de estas EPS.

Cuadro No. 26 ($ pesos).

ESTAD ENTIDAD SALDO A MAYO | VALOR VALOR VALOR VALOR FECHA DE | DANO
(¢] DE 2017 RECLAMADO RECONOCID RECHAZADO PAGA LIQUIDACION PATRIMONIAL
FACTU (0] DO AL
RA HUV
EN
2015
2016 Y
2017
ARS HUMANA 133.347.089 - 31/05/2016
VIVIR 118.314.495 - -
118.314.495
E.P.S. SALUD 13.470.503.325 26/12/2016
CONDOR S.A. 11.960.832.295 8.925.006.450 3.035.826.545 -
9 8.925.006.450
<D( SELVASALUD S.A 11.441.448.940 18/09/2015
13.744.850.566 49.129.005 13.744.850.566 | -
9 49.129.005
§ SELVASALUD 202.220.447 - 19/09/2015
S.A-S.PARCIAL - - -
202.220.447

TOTAL

9.294.670.397

Fuente: Oficina de Facturacién Cartera y Recaudo

La cartera correspondiente a las siguientes entidades liquidadas, carece de
actuaciones administrativas y ejecutivas efectivas por parte del Hospital
Universitario del Valle, en procura de recuperar la cartera que fue reclamada y/o
reconocida pero no pagada por dichas EPS. Las facturas se generaron a partir del
2001 hasta que se procedio a la liquidacion de cada una de estas EPS.

La Ley 1122 de Enero de 2007, Articulo 13 Literal D, Decreto 4747 de 2007,
Decreto 971 de 2011 de MPS, Articulo 56 de la Ley 1438 de 2011 y demas
normas que lo modifiquen, adicionen o complementen y que rigen lo referente a la
facturacion y cobro de los servicios de salud. El Articulo 7 Decreto 1281 de 2002
Tramite de las cuentas presentadas por los prestadores de servicios de salud, asi:
“...Las cuentas de cobro, facturas o reclamaciones ante las entidades promotoras
de salud, las administradoras del régimen subsidiado, las entidades territoriales y
el Fosyga, se deberan presentar a mas tardar dentro de los seis (6) meses
siguientes a la fecha de la prestacion de los servicios o de la ocurrencia del hecho
generador de las mismas. Vencido este término no habra lugar al reconocimiento
de intereses, ni otras sanciones pecuniarias.”

70




{-» Conlraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accion

La causa de este descuido en las actuaciones necesarias para recuperar estos
ingresos del hospital es la falta de gestion seguimiento y control inicial en los
tiempos de radicacion de las facturas, falta de gestion de cobro y al final, es decir,
en los procesos liquidatorios de las EPS, pocas posibilidades de actuaciones para
los juridicos, mostrando una gestion y orientacion poco efectiva y eficaz en la
recuperacion. El efecto es la vulneracién a los ingresos propios del Hospital
Universitario por prestacion de servicios de salud que han impactado la liquidez de
la Entidad.

Se presume la incidencia disciplinaria ya que se estaria incumpliendo el deber
establecido en los numerales 1, 2 y 21 del Articulo 34 y numeral 7 del articulo 35
de la Ley 734 de 2002.

Se presume un dafio patrimonial por $9.294.670.397, por ser recursos facturados,

no cancelados por las EPS que ya se encuentran liquidadas en las fechas arriba
descritas y que en unos casos fueron reclamados pero no reconocidos ni pagados
y en otros aunque fueron reclamados y reconocidos no se pagaron al hospital.

Comportamiento de Glosas 2016

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.
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Cuadro No 27

GLOSAS 2016
($ millones)
GLOSAS GLOSA
o FACTURACION ACEPTADAS % SUSTENTADA %
0,
ANOS REGIMEN RADICADA GLOSAS| % GLOSADO Y/O NO ACEPTADAS Y/O RECUPERADO
RECUPERADA RECUPERADA
EPS SUBSIDIADA 129.148| 24.398 19% 10.726) 43,96% 10.179 41,72%
REGIMEN
CONTRBUTVO 15.421 2.145 14% 182 8,48% 365 17,02%
SUBTOTAL SOAT -
ECAT 2.139 322 15% 0 0,00% - 0,00%
SUBTOTAL
POBLACION POBRE
SECR. DEPTALES. -
2016 DISTRATALES
(INCLUYESERV. Y 24.336] 12.985 53% 2.926 22,53% 10.059 77,47%
TCGIAS. SIN
COBERTURA EN EL
POS A LOS AFIL.
REG. SUBSIDIADO)
SUBTOTAL OTROS
DEUDORES POR
VENTA DE SERVICIOS 7.730 646 8% 54 8,36% 96 14,86%
SALUD
TOTAL / % Participacion 178.774] 40.496 23% 13.888 34,29% 20.699 51,11%
Porcentaje de glosas no recuperadas con respecto al total facturado 7,77%

Fuente: Fuente: Oficina de Facturacion Cartera y Recaudo

Al analizar la facturacién radicada durante la vigencia 2016 se determind que se
glosé el 19% del régimen subsidiado; el 14% del régimen contributivo; el 15% del
SOAT ECAT; el 53% de poblacién pobre SSPDD (Secretarias de Salud Publica
Departamentales - Distritales) y el 8% de Otros deudores por venta de servicios de
salud.

De la facturacion glosada por cada régimen se aceptd, es decir que no se
recupero, el 44% del régimen subsidiado, el 8% del régimen contributivo, el 22%
de poblacion pobre SSPD vy el 8% por Otros deudores. Del SOAT ECAT la entidad
no reportd el porcentaje aceptado ni recuperado. Y se recuperd el 42% del
régimen subsidiado, el 17% del régimen contributivo, el 77% de poblacion pobre y
el 15% de Otros deudores.

Del total facturado y radicado por servicios de salud en el 2016, es decir,
$178.774 millones, fueron glosadas y no recuperadas facturas por valor de
$13.888 millones que representan un porcentaje de 7,77% del afio. Porcentaje
bastante importante para un hospital en riesgo alto y con problemas financieros
graves.
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El valor mas representativo de los recursos glosados aceptados y/o no
recuperados, es $10.726 millones que corresponden a facturacion por servicios de
salud del régimen subsidiado.

El hospital también es victima de malas practicas de las entidades pagadoras que
devuelven facturas totales y no identifican las objeciones especificas, razones por
las cuales se infla la cartera por glosas y devoluciones que no permiten conocer
con precision lo que es susceptible de cobro, lo devuelto y lo glosado. Razén por
la cual se hace mas importante los procesos de conciliacion con los deudores.

25. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

En la vigencia de 2016, las EPS subsidiadas, contributivas, SOAT ECAT y Otros
Deudores por venta de servicios de salud, determinaron glosas por
$10.962.000.000 de los cuales segun certificacion de la Gerencia se encuentran
pendientes por conciliar $5.908.844.105. La Secretaria de Salud Departamental
aplicé diferentes métodos de auditoria y determiné diferentes circunstancias para
la no aceptacion y glosa de facturas, totalizando $2.925.858.068, que no fueron
diligenciadas y solucionadas por el Hospital en los términos que sefiala la norma
que regula la materia. Con esta actuacion se vulner6 presuntamente el articulo 23
del Decreto 4747, articulo 7 del Decreto 1281 de 2002 y el articulo 57 de la Ley
1438 de 2011. Lo anterior debido a la ausencia de reglamentacion interna para el
manejo de glosas que identifigue responsables y determine compromisos asi
como la carencia de un Comité de Glosas. Lo cual genera que se agudicen los
problemas de liquidez que presenta la Entidad, Constituyéndose una presunta
falta disciplinaria al tenor del numeral 1 de los articulos 34 y 35 de la Ley 734 de
2002.

Intereses moratorios por incumplimiento de pagos de las EPS

Al indagar los motivos del H.U.V. para no liquidar y cobrar los intereses moratorios
por el incumplimiento de los responsables de pago por los servicios de salud
contratados se identificaron inconvenientes por la complejidad del proceso de
facturacion implicita en el alto volumen de facturacion que oscila en un promedio
mensual de 12.100 facturas, las cuales son enviadas a las entidades responsables del
pago y posterior a esto, generan inconsistencias, glosas y las devoluciones. Algunas de
ellas obedecen a inconsistencias que se presentan en el momento del proceso de la
radicacion y la elaboracion de los RIPS (internas) y otros que se refieren a las mallas
validadoras de las entidades (externas), la cual utilizan para realizar la pre validacion de la
facturacion antes de la radicacién. En este sentido es dificil para el hospital identificar
cuales obedecen a errores de la entidad y que esta “inconsistencia” se pueda soportar,
demostrar y justificar, adicional para el area de cartera, el registro de la fecha de
radicacion se cuenta con la fecha de sello o sticker de la ERP, a partir de ese momento se
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entiende como RADICADA, por el proceso mismo y el software tendria que realizar una
marcacion adicional que permita calcular en las facturas identificadas valores adicionales
correspondientes a cobro de intereses por concepto de mora.

En un intento de cobro de intereses que se realizé en el 2013, la operacion trajo
dificultades en los procesos de conciliacion, ya que las entidades no lo consideraban
dentro de los cruces realizados y en las actas de reconocimiento, lo cual implicaba
adelantar procesos juridicos para el cobro de la cartera mas los intereses.

Deudores por atencion a PPNA

Persiste la situacion del hospital con los excedentes de facturacién que han sido
objeto de observaciones en anteriores procesos auditores. La poblacion pobre no
asegurada PPNA, es atendida por el hospital, asumiendo los gastos en que
incurre y cuando posteriormente se realiza el contrato con la Gobernacion del
Valle y se elaboran las actas de conciliacibn gran parte de las facturas son
glosadas por la Secretaria de Salud, lo que acarrea que el hospital asuma estos
gastos definitivos.

Esta situacion afecta el resultado del ejercicio, si se tiene en cuenta que estos
contratos pasan de una vigencia a otra, reflejandose en los gastos del ejercicio
mientras se legaliza el contrato con el Departamento y convirtiéndose en perdida
del ejercicio.

Saneamiento de la Cuenta Deudores.

Por todas las dificultades anteriormente planteadas la cuenta Deudores no se ha
saneado, se requiere un trabajo arduo con un personal dedicado para identificar y
sustentar con soportes:

1. Procesos que se gestionaron desde el area de cartera, pero no hubo
reconocimiento, ni pago de la misma.

2. Ratificacion de glosas que se dilaté en el tiempo y hoy hacen irrecuperable
dicha cartera.

3. La radicacion extemporanea de cuentas y de respuestas de glosas, la
aceptaciéon de glosas a las que no se le realizé la respectiva nota crédito y en
este momento no se cuenta con el soporte para hacerlo.

4. Cuentas radicadas en el software y no existe ningun soporte fisico que haga
exigible la cartera y que las entidades no tienen registro para ellas, la no
radicacion oportuna, que ya no es posible radicar dado que no es objeto de
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aceptaciéon por parte del deudor, que ante las conciliaciones de la Supersalud
no es posible presentar cuentas con mas de tres afios, teniendo en cuenta el
concepto juridico de prescripcion.

Respecto a las entidades en proceso de liquidacion, hasta que no terminen dichos
procesos liquidatorios, el hospital no puede depurar las cuentas que les adeudan;
en el caso de las liquidadas tampoco se han depurado. Conjugando en esta
vulneracion a los ingresos del hospital toda cantidad de inconvenientes en
menoscabo para sus finanzas como; no radicacién de la facturacién, radicacion
inoportuna, glosas por errores en facturacion y otros motivos, ineficiencia del
software, cambios permanentes en el personal del area méas importante del
Hospital, etc.

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 $1.544 millones.

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.

Para el 2016, no se efectu6 inventario fisico en las bodegas de Almacén General
donde se administran insumos de oficina. Situaciobn que ha sido objeto de
hallazgos en procesos auditores anteriores.

Esta condicion 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 $278.204 millones para el
afio 2016.

El dltimo avaluo técnico a los bienes muebles e inmuebles del Municipio se realizd
en el afio 2011, es decir que no se ha actualizado el valor de los bienes en los
altimos cinco afos; lo anterior arroja una incertidumbre en la cuenta para el 2016
de $67.576 millones, teniendo en cuenta que los bienes no se han actualizados
desde hace 5 afos.
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El Régimen de Contabilidad Publica, en su numeral 18 reza “La actualizacion de
las propiedades, planta y equipo debe efectuarse con periodicidad de tres (3)
afos, a partir de la dltima realizada, y el registro debe quedar incorporado en el
periodo contable respectivo”.

Tal situacion se presenta por deficiencias en los procedimientos contables como
es el avaluo técnico de los bienes. Generando incertidumbre en la valoracion de la
propiedad, planta y equipo, calculada de acuerdo al IPC que registr6 Colombia en
los afios 2011 al 2016.

La informacion de activos fijos no presenta conciliaciones de saldos adecuadas
con contabilidad.

Esta situacion ha sido objeto de hallazgos en procesos auditores anteriores.
Verificacion de constitucion de Pdélizas

El HUV constituy6 la pdéliza estatal de seguro para amparo de bienes y péliza
seguro de manejo de empleados cubriendo el afio 2016.

OTROS ACTIVOS
El saldo de esta cuenta presenta a 2016 un saldo de $17.417 millones.

En esta cuenta estan registrados los gastos pagados por anticipado, cargos
diferidos, bienes adquiridos en leasing, intangibles y valorizaciones.

PASIVOS
OBLIGACIONES FINANCIERAS
Esta cuenta presenta a 2016 un saldo de $6.348 millones.

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

Otras operaciones de financiamiento 2.857 millones
Prestamos banca comercial largo plazo 2.944 millones
Contratos de leasing 548 millones
TOTAL 6.349 millones

El crédito de Deuda Publica a largo plazo con el Banco de Bogota actualmente
con un saldo de $2.944 millones, tenia un periodo de gracia de 3 afios sin pagos
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de capital, los cuales finalizaron en enero de 2013, por lo tanto, se inicié el abono
a capital de recursos de la estampilla prohospitales universitarios. El plazo faltante
para el cubrimiento del crédito es de 4 afnos.

CUENTAS POR PAGAR
Acreedores

Los pasivos que registra el hospital Universitario se encuentran registrados en lista
de acreencias a la espera de suscribir el Acuerdo de insolvencia econémica.

Entre las deudas a acreedores se encuentra un valor por $6.870 millones por
concepto descuentos de estampillas pro-desarrollo, pro-univalle, pro-hospitales,
pro-cultura y pro-seguridad alimentaria, de las vigencias 2010, 2011 y 2012 que se
adeudan a la Secretaria de Hacienda Departamental y ya fueron objeto de
hallazgos de diferentes connotaciones de procesos auditores anteriores.

Avances y Anticipos Recibidos
26. Hallazgo Administrativo

Los recursos que corresponden a pagos al hospital provenientes de las EPS por
concepto de prestacion 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 Nacién, que establece que los entes del
sector publico deben adelantar las gestiones administrativas necesarias para
depurar la informacion contable, de manera que en los estados financieros se
revele de forma fidedigna la realidad econ6mica, financiera y patrimonial de las
entidades publicas. Lo anterior obedece a la debilidad en los procesos de
conciliacion con los deudores para dinamizar y agilizar el registro de esos
ingresos. Generando falta de razonabilidad en la cifras de las cuentas
mencionadas.

PASIVOS ESTIMADOS
Esta cuenta presenta saldo a 2016 de $75.339 millones.

Para el 2016 se registr6 como provisibn para contingencia por concepto de
demandas $75.339 millones, valor que fue determinado por la Oficina Juridica.
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En las cuentas de orden se registr0 el monto de las pretensiones de los
demandantes.

27. Hallazgo Administrativo

El hospital no ha efectuado el célculo actuarial para cubrir las obligaciones futuras
de pasivos pensionales. Los registros que presentan las cuotas partes pensionales
se encuentran desactualizados. Presentando debilidades en la aplicacion del
numeral 9.1.2 del Régimen de Contabilidad Pudblica el cual regula la dinamica para
el registro y reconocimiento de estos pasivos. La causa es la debilidad de los
procedimientos contables y la insolvencia financiera que atraviesa el hospital para
fondear estos compromisos. El efecto es la falta de realidad financiera que se
refleja en los pasivos y el impacto negativo en las finanzas teniendo en cuenta que
el hospital reporta pasivos por Ley 550 y no se reconoce lo correspondiente al
calculo actuarial.

ESTADO DE ACTIVIDAD FINANCIERA ECONOMICA'Y SOCIAL

El resultado del ejercicio a 2016 arrojé un resultado negativo de $28.164 millones.
Disminuyd en comparacion con la vigencia anterior que arroj6é igualmente perdida
por $64.811. La disminucion de esta perdida en el 2016, obedece al aporte
realizado por la Gobernacién de $60.000 millones, que tenian como destinacion
especifica, el pago de salarios y primas que se encontraban pendientes a 31 de
diciembre de 2016 y pago de las indemnizaciones por la reestructuracion
administrativa del 26 de octubre de 2016.
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Cuadro No 28

ENTIDAD HOSPITAL DEPARTAMENTAL DEL VALLE - EVARISTO GARCIA
ESTADO DE ACTIVIDAD FINANCIERA, ECONOMICA Y SOCIAL
AL 31 DE DICIEMBRE
Cifras en miles
2016

codigo Cuentas Periodo
Actual
$
INGRESOS OPERACIONALES 242.459.101
41 Ingresos fiscales 28.242.717
42 Venta de bienes
43 Venta de servicios 154.216.384
44 Transferencias 60.000.000
COSTO DE VENTAS 131.308.903
63 COSTO DE VENTA DE BIENES Y SERVICIOS 131.308.903
GASTOS OPERACIONALES 151.848.678
51 De administracion 56.378.723
52 De operacién
53 Provisiones, agotamiento, depreciaciones y amortizaciones. 95.469.955
55 Gasto publico social o
EXCEDENTE (DEFICIT) OPERACIONAL -40.698.480
OTROS INGRESOS 37.217.578
48 Otros ingresos 37.217.578

SALDO NETO DE CONSOLIDACION EN CUENTAS DE RESULTADO

OTROS GASTOS 24.683.225
58 Otros gastos 24.683.225

EXCEDENTE (DEFICIT) ANTES DE AJUSTES POR INFLACION

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

EXCEDENTE (DEFICIT) DEL EJERCICIO -28.164.127

INGRESOS FISCALES

Esta cuenta presenta un saldo de $28.243 millones.

Provienen de la estampilla prohospitales universitarios. Estos recursos se ven
afectados porque la Gobernacion del Valle a través de la Secretaria de Salud
Departamental, cruza cuentas con los recursos del contrato que se suscribe para
prestacion de servicios a la poblacion pobre no asegurada.

INGRESOS OPERACIONALES

El valor aqui reflejado presenta $242.459 millones.

79



{-» Conlraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accion

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 previamente inherentes
a la cartera, los inconvenientes con el software servinte por la obsolescencia de su
version, los inconvenientes con las conciliaciones entre facturacion y contabilidad,
los niveles de glosas y la falta de conciliacion entre glosas y contabilidad.

COSTO DE VENTAS

Esta cuenta presenta un saldo en los Estados contables de $131.309.

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, razén por la cual
se calificé al evaluar la accion correctiva como parcialmente cumplida. Es decir, se
tuvo en cuenta el avance en la parametrizacion de los gastos de funcionamiento
gue intervienen en la venta de servicios; pero la observacién no ha sido totalmente
superada.

GASTOS OPERACIONALES

Los gastos operacionales presentan al 2016 un saldo de $151.849 millones.

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

3.3.11 Concepto Control Interno Contable.

Resultados de la Evaluacion presentada por el Sujeto de Control para 2016:

Resultados de la Evaluacion:
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Cuadro No 29

NUMERO EVALUACION DEL CONTROL INTERNO CONTABLE | PUNTAJE
2016 OBTENIDO
1| CONTROL INTERNO CONTABLE 4.22
1.1 | ETAPA de RECONOCIMIENTO 4.27
1.1.1 | IDENTIFICACION 4.15
1.1.2 | CLASIFICACION 4.25
1.1.3 | REGISTRO Y AJUSTES 4.41
1.2 | ETAPA de REVELACION 4.41
121 ELABORACION de ESTADOS CONTABLES Y 5.0
““~ | DEMAS INFORMES '
129 ANALISIS, INTERPRETACION Y COMUNICACION de 3.83
=LA INFORMACION '
1.3 | OTROS ELEMENTOS de CONTROL 4.00
1.3.1 | ACCIONES IMPLEMENTADAS 4.00

Fuente: Sistema CHIP
Elaboré: Hospital HUV

El Sistema de Control Interno Contable evaluado por la entidad, para la vigencia
2016, presentd puntaje de 4.22 para la vigencia, ubicandose en un rango
Adecuado. Una vez realizado el seguimiento a este resultado, y de acuerdo al
resultado de la matriz, el equipo auditor no coincidié en la calificacién obtenida
para el afio auditado, rango Satisfactorio, asi:

Cuadro No 30

EVALUACION DE CONTROL INTERNO CONTABLE 2016

MODELO ESTANDAR DE CONTROL INTERNO |Puntaje por [Interpretacion |Puntaje por|Interpretacion [Puntaje del|Interpretacion
subsistema Sistema
grupo contable Contable
GENERALES 3 Satisfactorio 3,0 Satisfactorio
Area del Activo 2,5 Deficiente
Area del Pasivo 3,5 Satisfactorio ) ) 3,3 Satisfactorio
ESPECIFICOS Satisfactorio
Area del Patrimonio 3,9 Satisfactorio
Area de cuentas de Resultado 4,2 Adecuado 35

Fuente: Matriz equipo auditor

Se evidencié que el Comité Técnico de Sostenibilidad Contable fue creado
mediante Resolucion 3347 de 2006; pese a que esta observacion se realiz0 en
auditorias anteriores, no se han realizado las reuniones para analizar situaciones
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gue ameriten la depuraciéon de las cuentas contables y esto impacta en la
preparacion para la implementacion del nuevo marco normativo.

28. Hallazgo Administrativo

Los procedimientos del Hospital Universitario del Valle en lo relacionado con la
facturacion y cartera se encuentran desactualizados. Fueron documentados en
octubre de 2008 y todavia figura el nombre de Coordinacion de créditos y
cobranzas. En el ejercicio actual la actividad de radicacion esta a cargo del Area
de Cartera y el manejo de glosas a cargo de una persona de la agremiacion
Agesoc, pero en el documento en que se evaluo el procedimiento se nombra como
Gestidn de cobro a entidades de salud cartera corriente y no figuran los cargos
responsables de cada actividad.

Los procedimientos deben ser actualizados para determinar responsabilidades y
asi poder exigir el cumplimiento a los actores que intervienen en este proceso que
esta entre los mas importantes para garantizar la viabilidad financiera del Hospital.
La causa de esta desactualizacion obedece a debilidades en la implementacién
del MECI y sus politicas de control interno. Generando que no se realicen los
cobros en los términos establecidos y no se tengan definidas responsabilidades
para garantizar el recaudo oportuno de los ingresos del hospital.

29. Hallazgo Administrativo

Durante el 2016 el HUV no conformé el Comité de Glosas de tal manera que
integrara al personal responsable del tramite de las facturas devueltas y glosadas,
como tampoco realizé reuniones periddicas con los responsables de las areas
involucradas que se evidencien en suscripcién de actas para fijar tareas, acciones
correctivas, responsables a realizarlas y términos para cumplirlas, garantizando la
agilidad de la respuesta a las mismas y supervisando el cumplimiento del Articulo
57 de la Ley 1438 de 2011 que fija los plazos y formas de respuesta de glosas. La
causa es la ausencia de politicas de cartera estrictas que responsabilicen al
personal de las funciones atinentes al cobro de las facturas por servicios de salud
y que permita identificar las fallas o deficiencias en los procesos técnico-
administrativos y técnico cientificos respecto al manejo de las objeciones y/o
glosas aceptadas por la Empresa Social del Estado. Lo que trae como efecto que
no se fijaran ni se monitoreen compromisos generando pérdida de recursos por la
facturacion glosada.

Sistema de informacion Servinte Clinical Suite

30. Hallazgo Administrativo
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Los mddulos que conforman la informacion financiera no se encuentran en linea
con contabilidad, obligando a alimentar el sistema contable con cifras
suministradas en archivos excel por parte de las areas de Inventarios, Activos
fijos, Facturacion y Cartera, Glosas, Costos, Cuentas por pagar, Presupuesto,
Nomina y Tesoreria. Los operadores de las alianzas publico privadas tampoco
cuentan con aplicaciones en red con el hospital que permitan acceder a la
informacion de lo facturado y por ende controlar que se cumpla lo acordado para
el hospital. El Excel es una herramienta facil de manipular y conlleva un riesgo en
su confiabilidad y se esta supeditando a la contabilidad al importe de informacion
originada en dichos modulos con ajustes y cuadres que no se respaldan en
soportes reales ni obedecen a conciliaciones adecuadas, como se establece en la
Resolucién 119 de 2006 procedimientos para la sostenibilidad del sistema de
Contabilidad publica.

La causa obedece a que el software que maneja el hospital no integra sus
moddulos financieros con contabilidad. Lo cual hace vulnerable el manejo de la
informacion que refleja el sistema contable del Hospital, afectando la autenticidad
e integridad y oportunidad de la informacién contable publica.

31. Hallazgo Administrativo

Se han generado cambios en la parametrizacion del sistema de facturacion, lo que
ha reflejado inconvenientes en la interface que importa la informacion al médulo
contable, obligando a realizar ajustes de cifras importantes a las éareas de
facturacion, cartera y contabilidad. Un aplicativo que maneje en linea los diferentes
mddulos del area financiera alimentando la contabilidad en tiempo real redunda en
la confiabilidad y oportunidad de la informacién contable.

Lo anterior debido a los cambios en la consolidacion de la facturacion por
contratarse una asociacion para manejar la facturacion y radicacion de los
ingresos generados en las unidades de negocio de la Institucion y la
desactualizacion del software Servinte Clinical Suite, asi como la situacion de no
estar en linea con los demas maodulos.

Generando el retraso en los procesos de facturacion, radicaciéon y cobro de
cartera por los conceptos de servicios de salud y otros, exigiendo de mayores
esfuerzos y controles para mitigar riesgos de errores en la informacion. También
afecta la implementacion del nuevo marco normativo NIIF por no contar con las
condiciones de actualizacién necesarias para parametrizacion del aplicativo.

ADOPCION E IMPLEMENTACION DE NORMAS INTERNACIONALES NIIF
BAJO EL NUEVO MARCO TECNICO NORMATIVO
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Por la critica situacion de sostenibilidad financiera por la que atraviesa el sector de
la salud, se concedié el aplazamiento para el 2017 de la aplicacién del marco de
convergencia a NIIF que se hiciera para todas las entidades que componen el
Sistema General de Seguridad Social (SGSS), segun el articulo 2 del Decreto
2496 expedido por el Ministerio de Comercio el 23 de Diciembre de 2015, las
entidades que conforman el SGSS ya sean publicas o privadas, no empezaran a
dar aplicacion al nuevo marco normativo en NIIF a partir del afio 2016 como lo
sefialaba el Decreto 3022/13 y Resolucion 0414/14 de la CGN, sino que lo
aplazaran hasta el afio 2.017. El afio 2016 se tom6 nuevamente como periodo de
transicion al nuevo marco de convergencia a NIIF, para lo cual se requiere
preparar y elaborar nuevamente el ESFA esta vez a 1 de enero de 2.016 tomando
como referencia su Balance General a 31 diciembre de 2.015.

En este orden de ideas en el afio 2017, se daré aplicacién y se presentaran los
estados financieros bajo al nuevo marco normativo, para lo cual la CGN expidio6 el
instructivo No. 002 del 08 de septiembre de 2015 con los lineamientos para
realizar la conversion a la NIIF.

El Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” contraté la firma Avanzar
Asociados S.A.S., mediante contrato de consultoria de servicios No. C16-196, con
el objeto de implementar las NIIF. Dicho contrato se suscribio el 14 de octubre de
2016 para ejecutarlo en tres meses, hasta agotar el objeto contractual y se
suscribié Otrosi No. 1, el 25 de octubre de 2016, replanteando las fechas de
entregables, al 30 de noviembre de 2016; Otrosi No. 2, el 27 de diciembre de
2016, donde se prorroga el plazo del contrato hasta el 30 de abril de 2017 y Otrosi
No. 3 para prorrogar nuevamente el plazo hasta el 31 de agosto de 2017. El valor
del contrato es de $174 millones.

En la semana de terminacion del presente proceso auditor el contratista hace
entrega de las politicas contables ajustadas a las observaciones de la Revisoria
Fiscal y del ESFA (Estado de Situacion Financiera de Apertura).

32. Hallazgo Administrativo

Se presenta debilidad en el procedimiento para dar de baja los bienes muebles
inservibles y obsoletos, puesto que el tratamiento dado a estos bienes obedece
solo a su almacenamiento en una bodega, lo que genera la ausencia de una
depuracion de la planta y equipo del hospital. Se observa la subutilizacion del area
de almacenamiento al emplearlo como bodega de dichos bienes. Lo cual presenta
debilidades en la aplicacion del Régimen de Contabilidad Publica, cuando las
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entidades deben adelantar las acciones pertinentes a efectos de depurar la
informacion contable, asi como implementar los controles necesarios para mejorar
la calidad de la informacion.

Lo anterior por debilidad en los procedimientos relacionados con el manejo de
inventarios de bienes muebles que ocasiona falta de saneamiento en las cifras de
la Propiedad planta y equipo.

3.3.2 Gestion Presupuestal

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

TABLA 3-2
GESTION PRESUPUESTAL
VARIABLES A EVALUAR Puntaje Afribuido
Evaluacion presupuestal 833
TOTAL GESTION PRESUPUESTAL 83,3

Con deficiencias
Eficiente 2
Con deficiencias
Ineficiente 0

Eficiente

-

Fuente: Matriz de calificacion
Elabor6: Comisién de auditoria

Respecto a la Gestion presupuestal de la tabla 3-2, se observa que para la
vigencia 2016 presentdé un puntaje de 83.3 cuya interpretacion es Eficiente
situacion que no permitié alcanzar los 100 puntos por cuanto los indicadores de
ejecucion y cumplimiento, no fueron acertados a lo programado inicialmente, por
las situaciones esgrimidas en el presente informe.

Del resultado anterior se obtuvo del siguiente estudio:

El Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia E.S.E., en la parte presupuestal
se rige por el Decreto 115 de 1.996, y demas reglamentacion que le es aplicable a
las E.S.E. después de analizados los diferentes momentos presupuestales, se
emite opinion eficiente, con base en el siguiente resultado.

La Junta Directiva por Acuerdo No. 018-15, de Diciembre 03 de 2015 fija el
presupuesto de Ingresos, Recursos de capital y presupuesto de Gastos o
Apropiaciones del Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E. para la
vigencia fiscal 2016, en la suma de Doscientos veintitrés mil cuarenta y ocho
millones de pesos ($223.048.000.000).

Asi mismo por Resolucion DG 4386-15 de diciembre 31 de 2015, se liquida el
presupuesto de ingresos y gastos del Hospital Universitario del Valle Evaristo
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Garcia, para la vigencia 2016, en la suma de Doscientos veintitrés mil cuarenta y
ocho millones de pesos ($223.048.000.000).

Durante el periodo de 2016, se evidenciaron cambios en razén a las adiciones las
cuales se manejaron a través de créditos y contracréditos segun el caso,
definiendo finalmente el presupuesto definitivo, basado en Acuerdos vy
Resoluciones que soportan los Ochenta y cuatro mil doscientos veinticuatro
millones cuatrocientos cincuenta y cuatro mil ochocientos setenta y cuatro pesos

($84.224.454.874).

La siguiente tabla muestra el comportamiento de los ingresos:

Cuadro No 31

EJECUCION PRESUPUESTAL DE INGRESOS 2016

Inicial | Definitivo |Ejecutado |% Variacior]% Ejecutado
INGRESOS ($ millones) 223.048 307.272 245.434 80% 100%
Disponibilidad Inicial 12.253 16.730 16.730 100% 7%
Ingresos Corrientes 126.360 197.090 174.661 89% 71%
Venta de Servicios 98.703 102.155 83.431 82% 34%
SOAT 3.090 3.090 108 3%
EPS Regimen Contributivo 2.379 2.379 1.908 80% 1%
EPS Regimen Subsidiado 67.475 69.270 55.234 80% 23%
Subsidio a la Oferta Poblacion
Atn. Pobre 21.681 21.681 21.614 100% 9%
Fosyga 803 803 499 62% 0%
Cuotas de recuperacion 1.513 1.513 898 59% 0%
particulares 48 205 151 74% 0%
Otras IPS 355 355 67 19% 0%
Otras Entidades 1.065 2.565 2.632 103% 1%
Otros Ingresos de explotacion 294 294 320 109% 0%
Otros Aportes 25.278 92.556 90.322 98% 37%
Otros Ingresos Corrientes 2.379 2.379 908 38% 0%
Recursos de Capital 562 562 575 102% 0%
TOTAL VIGENCIA ANTERIOR 79.858 88.875 53.468 60% 22%
PSFF 4.015 4.015 - - 0

Fuente: Presupuesto H.U.V.

Como se evidencia en la anterior tabla, el presupuesto de la vigencia 2016,
alcanzo un nivel de cumplimiento, en lo relacionado al presupuesto definitivo Vs.
ejecutado, del 90%.

En la venta de servicios se ejecutd un 82% del presupuesto definitivo; mostrando

los mayores porcentajes de ejecucion en el Subsidio a la Oferta Poblacion Atn.
Pobre con un 100%, Otras entidades 103% y Otros ingresos de explotacion 109%.
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La venta de servicios a los regimenes contributivo y subsidiado reflejaron un 80%
de ejecucién. Demostrando la lenta rotacion de cartera y el rezago en la
recuperacion de la misma durante el 2016, por las causas que en el presente
informe se tratan.

Del total de ingresos ejecutados el 43% corresponde a venta de servicios, el 47%
a Otros aportes y el 9% es disponibilidad inicial.

Cuadro No.32

VARIACION PPTO
2015 2016 EJECUTADO
INGRESOS ( $)
EJECUTADO EJECUTADO %

Disponibilidad Inicial 11.563.555.270 16.730.408.966 44,68%
INGRESOS CORRIENTES 134.361.924.189 174.661.366.153

Venta de servicios 87.907.501.142 83.431.109.852 -5,09%
Otros Aportes 42.914.438.005 90.321.943.586 110,47%
Otros Ingresos Corrientes 3.539.985.042 908.312.715 -74,34%
RECURSOS DE CAPITAL 29.973.164.020 574.669.359 -98,08%
Total Vigencia Anterior 71.257.347.321 53.468.343.401 -24,96%
Total Programa de Saneamiento FF 12.750.683.394 -100,00%
TOTAL INGRESOS 259.906.674.194 245.434.787.879 -5,57%

Fuente: Presupuesto HUV

Al realizar un comparativo entre la ejecucién presupuestal de ingresos de 2015 y
2016, se observa una disminucién del 5,09% en la venta de servicios, que es el
reflejo de la lenta recuperacion de la cartera corriente en la venta de servicios de
salud por los diferentes regimenes, de la cual fue objeto el hospital en el primer
semestre del 2016 y que para el segundo semestre de 2016 y el primer semestre
de 2017 se ha mejorado con el cambio del operador en facturacion.

En los Otros Aportes se evidencia un incremento del 110,47% de un afio a otro
gue responde al aporte realizado por la Gobernacién del Valle por $60.000
millones, con destinacion especifica a salarios atrasados y reestructuracion
realizados en agosto y octubre de 2016.

En Otros ingresos corrientes se evidencia una disminucién del 74,34% que
demuestran la precaria gestion de cartera por concepto de arriendos que percibe
el hospital. Para el afio 2016 recauda 299 millones cuando habia proyectado en su
presupuesto recaudar $2.379 millones.
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Por concepto de comisiones de Imagenes San José y de Miocardio no se proyecto
recaudo de recursos y solo se recaudd $115 millones por imadgenes San José.
Estos recursos se estan cruzando con arrendamientos que adeudan estos
terceros.

En el 2015 se presentd operacion de crédito publico por $20.000 millones con su
desembolso, razon por la cual se presenta la disminucion de 98,08% en los
recursos de capital en el 2016.

En la siguiente tabla se evidencia el comportamiento de los gastos producto de los
ingresos:

Cuadro No. 33

EJECUCION PRESUPUESTAL DE GASTOS 2016

GASTOS ($ millones) Inicial |Definitivo |Ejecutado % Variacién | % Ejecutado
Funcionamiento 187.480] 231.145| 129.115 56% 66%
Gastos de personal 121.169 | 167.540( 106.600 64% 55%
Gastos Generales 27.761 31421 7.131 23% 4%
Transferencias corrientes 6.698 8.036 3.340 42% 2%
Gastos de operacion y de prestacion de servicios 27.837 24.148 12.044 50% 6%
Programa de saneamiento fiscal y financiero 4.015 0 0
Deuda Publica 2.724 23.245 23.244 100% 12%
Programas de Inversion 3.533 6.168 265 1% 0%
Cuentas por pagar Vigencia Anterior 29.312 46.714 41.867 90% 22%
TOTAL PRESUPUESTO GASTOS 223.049| 307.272| 194.491 63% 100%

Fuente: Presupuesto H.U.V.

La anterior tabla muestra la dinAmica que registraron los gastos producto de los
ingresos, el indice de cumplimiento en el 2016 alcanzé el 63% de ejecuciéon con
respecto al presupuesto definitivo.

Lo ejecutado al 100% con respecto de la ejecucion definitiva fue la deuda publica y
las cuentas por pagar de vigencias anteriores se ejecutaron en un 90%.

Se observa que del presupuesto de gastos la participacion de ejecucion en el afio

evaluado se distribuyé en un 66% para funcionamiento, en un 12% para deuda
publica y en un 22% para cuentas por pagar de vigencias anteriores.
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Cuadro No.34

VARIACION
GASTOS (Smillones) 2015 2016 PPTO
EJECUTADO
EJECUTADO EJECUTADO %
Funcionamiento $176.774.963.182 | $ 129.114.705.728 -26,96%
Gastos de Personal $118.055.240.143 | $ 106.600.004.446
Gastos Generales $8.489.913.521 $7.131.460.953
Transferencias corrientes $5.532.911.058 $3.339.655.706
Gastos de Operacion y de Prestacion de Servicios $33.061.724.813 | $12.043.584.623
Programas de Saneamiento Fiscal y Financiero $11.635.173.647 S0
Deuda Publica $4.795.200.142 | $23.244.248.847 384,74%
Programas de inversién $ 849.567.533 $ 265.479.408 -68,75%
Cuentas por pagar Vigencia Anterior $39.359.359.300 | $41.867.274.280 6,37%
TOTAL PRESUPUESTO GASTOS $221.779.090.157 | $ 194.491.708.263 -12,30%

Fuente: Presupuesto H.U.V

Al realizar un comparativo entre las ejecuciones de gastos 2015 y 2016, se refleja
una disminucion en los gastos de funcionamiento del 26,96% de un afio a otro,
presuntamente por la reestructuracion efectuada en la Institucién en octubre de
2016. No obstante al corte de 2016, no es evidente todavia el impacto real en los
gastos de funcionamiento que arroj6 dicha reestructuracion, siendo poco el tiempo
transcurrido.

Si bien es cierto que el HUV apropié el 5% de su presupuesto de ingresos y
gastos de 2016 para mantenimiento hospitalario y elabord un Plan de Mantenimiento
Hospitalario ajustado y aprobado para dicho afio, este no se ha ejecutado en su totalidad
como ordena el Decreto 1769 de 1994 de la Presidencia de la Republica; por la situacion
financiera que vive la entidad. Este tema fue objeto de hallazgo en procesos auditores
anteriores.

La deuda publica presenta un incremento de 384,74% de un afio a otro por la
amortizaciéon de la deuda y los intereses de la operaciéon de crédito publico
contraida en el 2015.

Los programas de inversion disminuyeron de 2015 a 2016 un 68,75% por la

disminucién de los recursos de estampilla pro hospitales que transfirio la
Gobernacion del Valle.
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3.3.3 Gestion Financiera

TABLA 3-3
GESTION FINANCIERA

VARIABLES A EVALUAR Puntaje Atribuido
Evaluacion Indicadores 40,9
TOTAL GESTION FINANCIERA 40,9

Con deficiencias

Eficiente 2 e
Ineficiente

Con deficiencias 1

Ineficiente 0

Fuente: Matriz de calificacion
Elaboré6: Comisi6n de auditoria

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

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,
Rotacidon de cartera, Eficiencia del recaudo, Ejecucion de inversion y Coeficiente
de operacion, se observo lo siguiente:

Indicadores Financieros Evaluados vigencia 2016.

Cuadro No.35

INDICADORES DE LIQUIDEZ | 2016 | 2015
RAZON CORRIENTE ACT. CTE./PAS. CTE.= 08 09
CAPITAL DE TRABAJO _ |ACT.CTE. - PAS.CTE.= -68.862.723] -9.741.203
SOLVENCIA ACT. TOTAL / PAS. TOTAL= 16 19

Fuente: Estados Financieros 2016
Elabor6: Comisién de auditoria

El resultado de la Razon corriente, muestra que por cada peso que el Hospital
adeuda a corto plazo tiene $0,8 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 $68.863 millones.

En cuanto al indicador de Solvencia, por cada peso que se adeuda, se tiene $1,6
pesos en sus activos para respaldar en el 2016.

Cuadro No.36
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INDICADORES RENDIMIENTO Y RENTABILIDAD 2016 2015
Rentabilidad Operacional  |Utilidad operacional / ingresos netos -16,8%|  -374%
Independencia financiera  |Pasivo/ Patrimonio 159% 113%

Fuente: Estados Financieros 2016
Elabor6: Comisién de auditoria

El Hospital no genera una utilidad operacional con respecto a los ingresos del afio.
El resultado es negativo de 16,8%.

Se muestra un patrimonio que no es capaz de respaldar el pasivo, es decir que del
patrimonio el 159% es pasivo.

Cuadro No. 37

INDICADORES DE ENDEUDAMIENTO Y APALANCAMIENTO 2016 2015
Endeudamiento Pasivo total / activo total 0,6 05
Propiedad Patrimonio/activo total 04 05

Fuente: Estados Financieros 2016
Elabor6: Comisién de auditoria

La entidad tiene un endeudamiento con terceros del $0,6 por cada $1, que tiene
en el 2016.

El resultado de la Razén de Autonomia, demuestra que $0,4 de cada $1 de
activos de la Entidad es financiado con el patrimonio para esta vigencia.

Cuadro No.38
CALIDAD DE CARTERA 2016 2015

Rotacidn de cartera oficial  |360/( Valor Facturado/promedio C X C) 259 259
Fuente: Estados Financieros 2016
Elabor6: Comisién de auditoria

La rotacion de cartera que presenta el Hospital demuestra que las cuentas por
cobrar se hacen efectivas en un promedio de 259 dias para el 2016; es decir 8,6
meses.

Cuadro No.39
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CICLO OPERACIONAL 2016 2015
Rotacion de cuentas x cobrar |(CxC /ingresos operacionales) 2% 2%
Rotacion de cuentas x pagar [(Cx P /ingresos operacionales) 83% 67%

Fuente: Estados Financieros 2016
Elabor6: Comisién de auditoria

Las cuentas por cobrar representan un 72% de los ingresos operacionales y las
cuentas por pagar, un 83% de los mismos.

Cuadro No.40

Indicadores de gestion 2016 2015

Coeficiente de operacion  |Costos y gastos de opera/ingre Oper 117% 137%
Fuente: Estados Financieros 2016
Elaboré: Comision de auditoria

El Coeficiente de operacidon representa unos costos y gastos de operacion del
117% de los ingresos operacionales para el 2016.

4. OTRAS ACTUACIONES
4.1. ATENCION DE QUEJAS, DERECHOS DE PETICION Y DENUNCIAS.

Esta visita fiscal se realiza teniendo en cuenta la ley 42 de 1993, el articulo 267 de
la constitucién politica de Colombia y la denuncia CACCI 7879 DC 144-2016
donde la denunciante solicita la revisidén de la contratacion suscrita entre el HUV y
dos asociaciones gremiales (Asociaciéon Gremial Especializada de Occidente
“‘Agesoc” y la Asociacion Sindical de Trabajadores de Colombia y la Salud
“Asstracud”), asi como también la revision del cumplimiento de las funciones
laborales y profesionales de los agremiados .

LABORES REALIZADAS

En cumplimiento a las instrucciones emitidas por parte de la Direcciébn Operativa
de Comunicaciones y Participacion Ciudadana, se reunieron el dia 27 de junio de
2017 en las instalaciones del Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia”
E.S.E., el auditor Harry Torres Edward, la directora de la interventoria de los
contratos celebrados entre El Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia”
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E.S.E. con “Agesoc’ y “Asstracud” (Leidy Jhoana Correa) y su equipo auditor con
el fin de aclarar los presuntos hechos:

De un listado de 912 agremiados con programacion de los esquemas de turno
entregados por las agremiaciones y proporcionados por la interventoria a los
contratos con Agesoc y Asstracud, se procedid a revisar aleatoriamente
doscientos dos (202) se anexa listado de puestos de trabajo verificado (6 folios)
constatando que los agremiados se encontraban cumpliendo con sus funciones
de conformidad, como también se verificé el respectivo aporte a la seguridad
social, se anexa listado de planilla integrada (17 folios), certificadas por la
interventoria donde se observa que los agremiados presentan los aportes de la
seguridad social (Salud, Pension, ARL).

De igual manera se anexa listados 912 agremiados con los procesos a que
pertenecen y cuadro de turnos (19 folios).

En relacion con el cumplimiento de funciones establecidas en los perfiles de
cargos y profesionales la interventoria entrega manual de funciones de las
agremiaciones en cuestién con las respectivas funciones del proceso en cuanto
los informes de supervision reposan en las carpetas contractuales. Se anexa (16
folios).

De igual modo, la Direccion Operativa de Comunicaciones y Participacion
Ciudadana, seleccion6 una muestra de cuarenta y cuatro (44) contratos por valor
de $28.028.494.177,00, los cuales se muestran en la siguiente tabla:

Muestra de la Contratacion.

Cuadro No 41

F
CONTRATO | SUSCRIPCIO OBJETO V. INICIAL NOMBRE
N

PRESTAR _ APOYO

E';L L’;Rgﬂ:EE%%C'gg 900521307: ASOCIACION
1| c16-009 01/01/2016 670.982.537,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

AUXILIARES — EN COLOMBIA Y LA SALUD

ENFERMERIA  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E';L L’;REJCEE%%C'%'; 900521307: ASOCIACION
2 | c16-:010 01/01/2016 675.782.938,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

MEDICOS COLOMBIA Y LA SALUD

GENERALES  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E';L L’;RSJCEE%%C'CSE 900522923 ASOCIACION
3| c16.013 01/01/2016 484.782.653,00 | GREMIAL  ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SUB- SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS DEL

HUV
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F
CONTRATO | SUSCRIPCIO OBJETO V. INICIAL NOMBRE
N

PRESTAR _ APOYO

E'I\E‘L LﬁRg‘]CEECS%C'g'; 900522923: ASOCIACION
4| ci16016 ovjov/2016 | DEE PRC 801.073.653,00 | GREMIAL  ESPECIALIZADA EN

O TAS DEL SALUD DEL OCCIDENTE

HUV

PRESTAR _ APOYO

EN LA EJECUCION 900522923: ASOCIACION
5| C16-040 01/02/2016 |DEL PROCESO DE| 797.629.371,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS

PRESTAR _ APOYO

EN LA EJECUCION 900522923: ASOCIACION
6| c16:041 01/02/2016 |DEL PROCESO DE| 450.274.658,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SUB- SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS

PRESTAR _ APOYO

E’I\EIL LﬁRgJCi%%C'ODE 900521307: ASOCIACION
7| c16-043 01/02/2016 595.990.623,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

AUXILIARES — EN COLOMBIA Y LA SALUD

ENFERMERIA  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E’I\EIL L’SRSJCTE%UOC'(SE 900521307: ASOCIACION
8| c16:044 01/02/2016 582.772.534,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

MEDICOS COLOMBIA Y LA SALUD

GENERALES  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

EN LA EJECUCION 900522923: ASOCIACION
9| c16.057 01/03/2016 |DEL PROCESO DE| 827.894.736,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS

PRESTAR _ APOYO

EN LA EJECUCION 900522923: ASOCIACION
10| c16-058 01/03/2016 |DEL PROCESO DE| 452.992.831,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SALUD DEL OCCIDENTE

SUBESPECIALISTAS

PRESTAR _ APOYO

E';L L’;Rgﬂ:EE%%C'gg 900521307: ASOCIACION
11| C16-060 01/03/2016 646.028.726,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

AUXILIARES — EN COLOMBIA Y LA SALUD

ENFERMERIA  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E';L L’;RSJCEE%%C'(BE 900521307: ASOCIACION
12| c16-061 01/03/2016 593.066.256,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

MEDICOS COLOMBIA Y LA SALUD

GENERALES  DEL

HUV

PRESTACION _ DE

SERVICIOS  PARA

PRESTAR  APOYO 900521307: ASOCIACION
13| c16-073 01/04/2016 |EN LA EJECUCION| 594.106.617,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

DEL PROCESO COLOMBIA Y LA SALUD

AUXILIARES  EN

ENFERMERIA
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F
CONTRATO | SUSCRIPCIO OBJETO V. INICIAL NOMBRE
N

PRESTACION  DE

EJE&’L'J%%SNPAR/E& 900521307: ASOCIACION
14| c16-075 01/04/2016 578.674.061,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

PROCESO DE COLOMBIA Y LA SALUD

MEDICOS

GENERALES

PRESTAR _ APOYO

EN LA EJECUCION 900522923: ASOCIACION
15| c16-081 01/04/2016 |DEL PROCESO DE| 823.931.174,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS

PRESTAR _ APOYO

EN LA EJECUCION 900522923: ASOCIACION
16| C16-082 01/04/2016 |DEL PROCESO DE| 452.240.199,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SALUD DEL OCCIDENTE

SUBESPECIALISTAS

CONTRATO DE

PRESTACION  DE

ggg\s/ﬂofponggﬁ 900521307: ASOCIACION
17| C16-099 01/05/2016 541.837.468,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

LA EJECUCION DEL COLOMBIA Y LA SALUD

PROCESO DE

AUXILIARES ~ EN

ENFERMERIA

CONTRATO

SINDICAL  PARA

PRESTAR  APOYO 900521307: ASOCIACION
18| c16-101 01/05/2016 |EN LA EJECUCION| 592.993.843,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

DEL PRECESO DE COLOMBIA Y LA SALUD

MEDICOS

GENERALES

CONTRATO

SINDICAL  PARA

PRESTAR AOPOYO 900522923: ASOCIACION
19| ci6-107 01/05/2016 |EN LA EJECUCION| 823.662.548,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

DEL PROCESO DE SALUD DEL OCCIDENTE

MEDICOS

ESPECIALISTAS

CONTRATO

SINDICAL  PARA

PRESTAR  APOYO 900522923 ASOCIACION
20| ci6-108 01/05/2016 | EN LA EJECION DEL|  430.877.635,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

PROCESO DE SALUD DEL OCCIDENTE

MEDICOS SUB-

ESPECIALISTAS

PRESTAR _ APOYO

E'I\E‘L L’SRg&%%C'gE 900522923 ASOCIACION
21| c16-120 01/06/2016 882.883.214,00 | GREMIAL  ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E'I\E‘L L/SRS&CS%CI%E 900522923 ASOCIACION
2| cie121 01/06/2016 458.937.760,00 | GREMIAL  ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SUB-
ESPECIALISTAS DEL
HUV

SALUD DEL OCCIDENTE
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F
CONTRATO | SUSCRIPCIO OBJETO V. INICIAL NOMBRE
N

PRESTAR  APOYO

E'I\E‘L LﬁRg‘]CEECS%C'g'; 900521307: ASOCIACION
23| ci6-128 01/06/2016 470.625.463,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

MEDICOS COLOMBIA Y LA SALUD

GENERALES  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E'I\E‘L LﬁRg‘]CEECS%C'g'; 900521307: ASOCIACION
24| c16-133 01/07/2016 486.989.887,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

AUXILIARES — EN COLOMBIA Y LA SALUD

ENFERMERIA  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E';L L’SRgﬂ:EECS%C'gE 900521307: ASOCIACION
25| c16-135 01/07/2016 452.841.820,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

MEDICOS COLOMBIA Y LA SALUD

GENERALES  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

EN LA EJECUCION 900522923: ASOCIACION
26| cC16-139 01/07/2016 |DEL PROCESO DE| 881.109.571,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS

PRESTAR _ APOYO

E'EL LéRg‘éEE%%C'g'; 900522923 ASOCIACION
27| ci6-140 01/07/2016 457.270.106,00 | GREMIAL  ESPECIALIZADA  EN

MEDICOS SUB- SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E';L L’;Rgﬂ:EE%%C'gg 900521307: ASOCIACION
28| ci6-157 01/08/2016 486.638.475,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

AUXILIARES — EN COLOMBIA Y LA SALUD

ENFERMERIA  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E';L L’;Rg“(’:EECS%C'gE 900521307: ASOCIACION
20| c16-159 01/08/2016 448.667.273,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

MEDICOS COLOMBIA Y LA SALUD

GENERALES  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E';L L’;Rgﬂ:EECS%C'gE 900522923 ASOCIACION
30| C16-165 01/08/2016 891.672.738,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS DEL

HUV

PRESTAR  APOYO

E';L L’;RSJCEE%%C'CSE 900522923 ASOCIACION
31| C16-166 01/08/2016 458.662.532,00 | GREMIAL  ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SUB- SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

EN LA EJECUCION 900521307: ASOCIACION
32| c16174 01/09/2016 |DEL PROCESO DE| 498.117.042,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

AUXILIARES EN
ENFERMERIA  DEL

COLOMBIA'Y LA SALUD
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F
CONTRATO | SUSCRIPCIO OBJETO V. INICIAL NOMBRE
N

HUOV

PRESTAR _ APOYO

EN LA eacucion 900521307: ASOCIACION
33| C16-176 01/09/2016 463.827.457,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

MEDICOS COLOMBIA Y LA SALUD

GENERALES  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E';L L’SRgﬂ:EECS%C'gE 900522923 ASOCIACION
34| cC16-182 01/09/2016 862.227.540,00 | GREMIAL  ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E';L L’SRgﬂ:EECS%C'gE 900522923 ASOCIACION
35| C16-183 01/09/2016 0,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SUB- SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E’I\EIL L’SRSJ&CSUOC'(SE 900521307: ASOCIACION
36| C16-199 01/10/2016 1.126.724.116,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

AUXILIARES — EN COLOMBIA Y LA SALUD

ENFERMERIA  DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

E'I\E‘L LéRchiCs%Clgg 900521307: ASOCIACION
37| c16-201 01/10/2016 1.119.565.366,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

MEDICOS COLOMBIA Y LA SALUD

GENERALES  DEL

HUV

PRE4STAR APOYO

E'I\E‘L LéRchiCs%Clgg 900522923 ASOCIACION
38| C16-207 01/10/2016 1.706.335.878,00 | GREMIAL  ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS DEL

HUV

PRESTAR _ APOYO

EEL LQRE‘]CEECS%C'(SE 900522923 ASOCIACION
39| c16-208 01/10/2016 848.967.948,00 | GREMIAL ESPECIALIZADA EN

MEDICOS SuB SALUD DEL OCCIDENTE

ESPECIALISTAS DEL

HUV

CONTRATO DE

PRESTACION  DE

ﬁgz\éﬁ'gs AES\F;S 900521307: ASOCIACION
40| c16-224 01/12/2016 677.820.510,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE

EN LA EJECUCION
DEL PROCESO DE
AUX EN
ENFERMERIA

COLOMBIA'Y LA SALUD
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F.
CONTRATO | SUSCRIPCIO OBJETO V. INICIAL NOMBRE
N

CONTRATO DE
PRESTACION DE
SERVICIO PARA
PRESTAR  APOYO
EN LA EJECUCION
DEL PROCESO DE
MEDICOS
GENERALES
CONTRATO DE
PRESTACION DE
SERVICIOS PARA
PRESTAR  APOYO
EN LA EJECUCION
DEL PROCESO DE
MEDICOS
ESPECIALISTAS
CONTRATO DE
PRESTACION DE
SERVICIOS PARA
PRESTAR  APOYO
EN LA EJCUCION
DEL PROCESO DE
MEDICOS
SUBESPECIALISTAS

Total 28.028.494.177,00

900521307: ASOCIACION
645.369.943,00 | SINDICAL DE TRABAJADORES DE
COLOMBIA'Y LA SALUD

41 C16-226 01/12/2016

900522923: ASOCIACION
856.267.765,00 | GREMIAL  ESPECIALIZADA EN
SALUD DEL OCCIDENTE

42 C16-232 01/12/2016

900522923: ASOCIACION
429.376.712,00 | GREMIAL  ESPECIALIZADA EN
SALUD DEL OCCIDENTE

43 C16-233 01/12/2016

Los contratos relacionados en esta tabla, fueron verificados documentalmente, con
el propdsito de observar el cumplimiento de cada uno de los requisitos necesarios
en cada una de las etapas del proceso contractual.

RESULTADO DE LA VISITA

Es relacibn al tema de la contraccibn con las agremiaciones sindicales
ASSTRACUD y AGESOC es pertinente aclarar que el mismo fue radicado ante la
Procuraduria General de la Nacién con radicado IUS-2015-205817/ IUC-D-2015-
90-774787 del cual la Procuraduria ya se pronuncio al respeto.

A continuacion, se relaciona los contratos celebrados entre ElI hospital
Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E. y las agremiaciones sindicales:
Asociacion Sindical de Trabajadores de Colombia y la Salud “Asstracud” y la
Asociacion Gremial Especializada de Occidente “Agesoc’.

1. PROCESO: Aukxiliares en Enfermeria

CONTRATISTA: Asstracud

OBJETO: Prestar apoyo en la ejecuciéon del proceso de auxiliares en enfermeria
del Universitario del Valle "Evaristo Garcia" E.S.E.

CONTRATOS CELEBRADOS:
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Cuadro No 42

CONTRATO VIGENCIA
C16-009 |01 AL 31 DE ENERO 2016

C16-043 |01 AL 29 DE FEBRERO 2016

C16-060 |01 AL 31 DE MARZO DE 2016

C16-073 |01 AL 30 DE ABRIL DE 2016

C16-099 |01 AL 31 DE MAYO DE 2016

C16-126 |01 AL 30 DE JUNIO DE 2016

C16-133 |01 AL 31 DE JUNIO DE 2016

C16-157 |01 AL 31 DE AGOSTO DE 2016

C16-174 |01 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016

C16-199 |01 DE OCTUBRE DE 2016 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2016

C16-224 01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016
Elabord: Comision Auditoria

El valor total facturado para este proceso durante la vigencia 2016 fue de
$6.667.718.605

2. PROCESO: Profesionales en Enfermeria

CONTRATISTA: Asstracud

OBJETO: Prestar apoyo en la ejecuciéon del proceso de profesionales en
enfermeria del Universitario del Valle "Evaristo Garcia" E.S.E.

CONTRATOS CELEBRADOS:

Cuadro No. 43

CONTRATO VIGENCIA
C16-011 01 AL 31 DE ENERO 2016

C16-045 01 AL 29 DE FEBRERO 2016

C16-062 01 AL 31 DE MARZO DE 2016
C16-074 01 AL 30 DE ABRIL DE 2016

C16-100 01 AL 31 DE MAYO DE 2016

C16-127 01 AL 30 DE JUNIO DE 2016

C16-134 01 AL 31 DE JUNIO DE 2016

C16-158 01 AL 31 DE AGOSTO DE 2016

C16-175 01 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016
Cl16-200 01 DE OCTUBRE DE 2016 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2016

C16-225 01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016
Elabord: Comision Auditoria
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El valor total facturado para este proceso durante la vigencia 2016 fue de
$2.665.022.502

3. PROCESO: Médicos Generales

CONTRATISTA: Asstracud

OBJETO: Prestar apoyo en la ejecucion del proceso de médicos generales del
Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia" E.S.E.

CONTRATOS CELEBRADOS:

Cuadro No 44

CONTRATO VIGENCIA
Cl16-010 01 AL 31 DE ENERO 2016

Cl6-044 01 AL 29 DE FEBRERO 2016

Cle6-061 01 AL 31 DE MARZO DE 2016
C16-075 01 AL 30 DE ABRIL DE 2016

Cl6-101 01 AL 31 DE MAYO DE 2016

C16-128 01 AL 30 DE JUNIO DE 2016

C16-135 01 AL 31 DE JUNIO DE 2016

C16-159 01 AL 31 DE AGOSTO DE 2016

Cl16-176 01 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016

Cl6-201 01 DE OCTUBRE DE 2016 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2016

C16-226 01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016
Elabor6: Comisién Auditoria

El valor total facturado para este proceso durante la vigencia 2016 fue de
$6.153.272.044
4. PROCESO: Auxiliares y Técnicos Administrativos

CONTRATISTA: Asstracud
OBJETO: Prestar apoyo en la ejecucién del proceso de auxiliares y técnicos
administrativos del Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia" E.S.E.

CONTRATOS CELEBRADOS:

Cuadro No 45

CONTRATO VIGENCIA
C16-012 01 AL 31 DE ENERO 2016
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C16-046 01 AL 29 DE FEBRERO 2016

Cl6-063 01 AL 31 DE MARZO DE 2016

C16-076 01 AL 30 DE ABRIL DE 2016

Cl16-102 01 AL 31 DE MAYO DE 2016

Cl6-129 01 AL 30 DE JUNIO DE 2016

C16-136 01 AL 31 DE JUNIO DE 2016

Cl6-160 01 AL 31 DE AGOSTO DE 2016

Cl6-177 01 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016

C16-202 01 DE OCTUBRE DE 2016 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2016

C16-227 01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016
Elabord: Comision Auditoria

El valor total facturado para este proceso durante la vigencia 2016 fue de
$4.315.155.508.

5. PROCESQO: Profesionales Clinicos
CONTRATISTA: Agesoc
OBJETO: Prestar apoyo en la ejecucion del proceso de profesionales clinicos del

Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia" E.S.E.

CONTRATOS CELEBRADOS:

Cuadro No. 46

CONTRATO VIGENCIA
C16-014 |01 AL 31 DE ENERO 2016

C16-037 |01 AL 29 DE FEBRERO 2016

C16-064 |01 AL 31 DE MARZO DE 2016

C16-078 |01 AL 30 DE ABRIL DE 2016

C16-104 |01 AL 31 DE MAYO DE 2016

C16-116 |01 AL 30 DE JUNIO DE 2016

C16-141 |01 AL 31 DE JUNIO DE 2016

C16-161 |01 AL 31 DE AGOSTO DE 2016

C16-178 |01 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016

C16-203 |01 DE OCTUBRE DE 2016 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2016

C16-228 01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016
Elabor6: Comisién Auditoria

El valor total facturado para este proceso durante la vigencia 2016 fue de
$4.512.610.329.
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6. PROCESQO: Auxiliares y Técnicos Clinicos

CONTRATISTA: Agesoc

OBJETO: Prestar apoyo en la ejecucién del proceso de auxiliares y técnicos
clinicos del Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia" E.S.E.

CONTRATOS CELEBRADOS:

Cuadro No 47

CONTRATO VIGENCIA
C16-015 |01 AL 31 DE ENERO 2016

C16-038 |01 AL 29 DE FEBRERO 2016
C16-055 |01 AL 31 DE MARZO DE 2016
C16-079 |01 AL 30 DE ABRIL DE 2016
C16-105 |01 AL 31 DE MAYO DE 2016
C16-117 |01 AL 30 DE JUNIO DE 2016
C16-143 |01 AL 31 DE JUNIO DE 2016
C16-162 |01 AL 31 DE AGOSTO DE 2016
C16-179 |01 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016
C16-204 |01 DE OCTUBRE DE 2016 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2016
C16-229 |01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016

Elabord: Comision Auditoria

El valor total facturado para este proceso durante la vigencia 2016 fue de

$2.242.604.671.
7. PROCESO: Profesionales Administrativos

CONTRATISTA: Agesoc
OBJETO: Prestar apoyo en

la ejecucion del

proceso de profesionales

administrativos del Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia" E.S.E.

CONTRATOS CELEBRADOS:

Cuadro No 48

CONTRATO VIGENCIA
Cl6-017 01 AL 31 DE ENERO 2016
C16-039 01 AL 29 DE FEBRERO 2016
C16-056 01 AL 31 DE MARZO DE 2016
C16-080 01 AL 30 DE ABRIL DE 2016
C16-106 01 AL 31 DE MAYO DE 2016
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CONTRATO VIGENCIA
C16-118 01 AL 30 DE JUNIO DE 2016
Cl16-145 01 AL 31 DE JUNIO DE 2016
Cle-163 01 AL 31 DE AGOSTO DE 2016
C16-180 01 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016
C16-205 01 DE OCTUBRE DE 2016 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2016
C16-230 01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016

Elabor4: Comisién Auditoria

El valor total facturado para este proceso durante la vigencia 2016 fue de
$3.781.677.743

8. PROCESQO: Auxiliares de Servicios Generales

CONTRATISTA: Agesoc

OBJETO: Prestar apoyo en la ejecucion del proceso de auxiliares de servicios
generales del Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia" E.S.E.

CONTRATOS CELEBRADOS:

Cuadro No 49

CONTRATO VIGENCIA
C16-018 01 AL 31 DE ENERO 2016

C16-042 01 AL 29 DE FEBRERO 2016
C16-059 01 AL 31 DE MARZO DE 2016
C16-077 01 AL 30 DE ABRIL DE 2016
C16-103 01 AL 31 DE MAYO DE 2016
C16-119 01 AL 30 DE JUNIO DE 2016
C16-138 01 AL 31 DE JUNIO DE 2016
Cl6-164 01 AL 31 DE AGOSTO DE 2016
C16-181 01 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016
C16-206 01 DE OCTUBRE DE 2016 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2016
C16-231 01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016
Elabor6: Comision Auditoria

El valor total facturado para este proceso durante la vigencia 2016 fue de
$1.289.249.727

9. PROCESO: Médicos Especialistas
CONTRATISTA: Agesoc
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OBJETO: Prestar apoyo en la ejecucion del proceso de médicos especiaslitas del
Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia" E.S.E.

CONTRATOS CELEBRADOS:

Cuadro No 50

CONTRATO VIGENCIA
C16-016 |01 AL 31 DE ENERO 2016

C16-040 |01 AL 29 DE FEBRERO 2016

C16-057 |01 AL 31 DE MARZO DE 2016

C16-081 |01 AL 30 DE ABRIL DE 2016

C16-107 |01 AL 31 DE MAYO DE 2016

C16-120 |01 AL 30 DE JUNIO DE 2016

C16-139 |01 AL 31 DE JUNIO DE 2016

C16-165 |01 AL 31 DE AGOSTO DE 2016

C16-182 |01 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016

C16-207 |01 DE OCTUBRE DE 2016 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2016

C16-232 01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016
Elabor6: Comisién Auditoria

El valor total facturado para este proceso durante la vigencia 2016 fue de
$10.066.971.108

10. PROCESO: Médicos Su especialistas
CONTRATISTA: Agesoc
OBJETO: Prestar apoyo en la ejecucion del proceso de médicos su especialistas

del Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia" E.S.E.

CONTRATOS CELEBRADOS:

Cuadro No 51

CONTRATO VIGENCIA
C16-013 01 AL 31 DE ENERO 2016
Cl6-041 01 AL 29 DE FEBRERO 2016
C16-058 01 AL 31 DE MARZO DE 2016
C16-082 01 AL 30 DE ABRIL DE 2016
C16-108 01 AL 31 DE MAYO DE 2016
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CONTRATO VIGENCIA

Cl6-121 01 AL 30 DE JUNIO DE 2016

C16-140 01 AL 31 DE JUNIO DE 2016

Cl16-166 01 AL 31 DE AGOSTO DE 2016

C16-183 01 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2016

C16-208 01 DE OCTUBRE DE 2016 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2016
C16-233 01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016

Elaboré: Comision Auditoria

El valor total facturado para este proceso durante la vigencia 2016 fue de
$5.255.560.202

De acuerdo a lo anterior a continuacion se relaciona el total facturado por las
agremiaciones mencionadas al H.U.V

VIGENCIA 2016

Cuadro No 52

FACTURACION AGESOC $27.148.673.780
FACTURACION ASSTRACUD $19.801.168.659
TOTAL VIGENCIA 2016 $46.949.842.439

Elaboré: Comision Auditoria
Se anexa certificacion de facturas 2016 (11 folios).

A continuacién, se adjunta Planta de cargos con asignacién basica del mes de
Octubre, la cual fue entregada por el Hospital al equipo auditor de la Auditoria
Regular de la Contraloria Departamental.

Cuadro No. 53

PLANTA DE CARGOS HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE

Cadigo Dependencia y Cargo Asignacién Basica Total por Cargo

PLANTA EMPLEOS PUBLICOS
NIVEL DIRECTIVO

085 | Gerente Empresa Social del Estado 10.151.045 $10.151.045 SUPRIMIERON 3
CARGOS Y
039 | Gerente Financiero 9.194.966 $9.194.966 DEJARON 16
. ) CARGOS
039 | Gerente Administrativo 9.194.966 $9.194.966
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PLANTA DE CARGOS HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE

039 | Gerente (Servicio de Salud) 9.194.966 $9.194.966
039 | Gerente Area Academica 9.194.966 $9.194.966
090 Su_bgere_nte del Area Acdemica-Docente 4.696.528 $ 4.696.528
Asistencial Externa
09 0 | Subgerente de Investigacion 4.696.528 $ 4.696.528
00 6 | Oficina Gestion de Talento Humano 5.811.981 $5.811.981
090 Subqlr_ector (Unidad Estratégica de 5.811.981 $29.059.905
Servicios)
090 | Subdirector (Técnico) 4.696.528 $ 4.696.528
090 | Subdirector (Servicios Generales) 4.696.528 $ 4.696.528
090 | Subdirector (Sistemas) 4.696.528 $ 4.696.528
090 Subdirector (Presupuesto-Contabilidad y 4.696.528 $ 4.696.528
costos)
090 | Subdirector (Facturacion y Cobranzas) 4.696.528 $ 4.696.528
070 | Subdirector (Atencion al cliente) 4.696.528 $ 4.696.528
TOTAL NIVEL DIRECTIVO $119.375.019
NIVEL ASESOR
115 | Jefe Oficina Asesora de Planeacion 5.811.981 $5.811.981
105 | Asesor (Epidemiologia) 5.811.981 $5.811.981
105 | Asesor de Calidad 5.097.630 $5.097.630
- SUPRIMIERON 4
105 | Asesor Juridico 5.097.630 $5.097.630 CARGOS Y
105 | Asesor Control Interno 5.097.630 $5.097.630 | DEJARON SON 3
115 Jgfe_Oflcm_a Asesora Control Interno 5.097.630 $5.097.630
Disciplinario
115 | Jefe Oficina Asesora de Comunicaciones 4.472.880 $4.472.880
TOTAL NIVEL ASESOR $ 36.487.362
NIVEL PROFESIONAL
201 | Tesorero General 4.725.650 $ 4.725.650
201 | Profesional Especializado - Contador 4.725.650 $4.725.650 | SUPRIMIERON 2
CARGOS Y SOLO
DEJARON UNO
Profesional Especializado - Coordinador
244 Grupo de Enfermeria 4.725.650 $ 4.725.650
TOTAL TESORERO GENERAL
211 | Médico General 4.293.622 $128.808.660 | SUPRIMIERON 26
CARGOS SOLO
211 Médico General 2.146.811 $17.174.488 DEJARON 12
TOTAL MEDICO GENERAL
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213 | Médico Especialista (Intensivista) 6.219.396 $6.219.396
213 Medif:o Especialista (Ginec6logo- 6.219.396 $6.219.396
Oncdlogo)
213 | Médico Especialista (Onc6logo) 6.219.396 $6.219.396
213 | Médico Especialista (Pediatra) 6.219.396 $62.193.960
213 | Médico Especialista (Anestesiélogos) 6.219.396 $62.193.960
213 | Médico Especialista (Gineco-Obstetra) 6.219.396 $6.219.396
213 Medlco_EspemaIlsta (Cirujanos — 6.219.396 $18.658.188
Urgencias)
Médico Especialista (Cirujano-Vascular-
213 Urgencias) 6.219.396 $6.219.396
213 | Médico Especialista (Radioterapia) 6.219.396 $6.219.396
213 | Médico Especialista (Psiquiatra) 6.219.396 $6.219.396
213 | Médico Especialista (Hematélogo) 6.219.396 $6.219.396
213 | Médico Especialista (Salud Ocupacional) 6.219.396 $6.219.396
- - Lo SUPRIMERON 46
213 Médico Especialista (Neurocirujano) 6.219.396 $24.877.584 CARGOS SOLO
DEJARON 92
213 | Médico Especialista (Medicina Interna) 6.219.396 $12.438.792
213 | Médico Especialista (Ortopedia) 6.219.396 $12.438.792
213 Medlcp Especialista (Pediatra- 2.664.547 $ 4.664.547
Infect6logo)
213 Medl_cp Especialista (Pediatra- 2.664.547 $ 4.664.547
Cardio6logo)
213 | Médico Especialista (Cirugia Pediatrica) 4.664.547 $ 18.658.188
213 | Médico Especialista (Medicina Nuclear) 4.664.547 $ 4.664.547
213 Médico Especialista (Pediatria -Cirugia 3.109.698 $ 9.329.094
CIPAF)
Médico Especialista (Geriatria — S.
213 Ambulatorios) 3.109.698 $3.109.698
213 Médico Especialista (Cirujano-U. TI) 3.109.698 $9.329.094
213 Medico_EspeciaIista (Anestesiologo — 3.109.698 $3.109.698
Urgencias)
213 Medlco_Espemahsta (Cirujano — 3.109.698 $9.329.004
Urgencias)
213 Médico Especialista (Ortopedista) 3.109.698 $12.438.792
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213 Mgdlgo Especialista (Cirugia — Cirujano 3.109.698 $ 9.329.094
Plastico)
213 Médico Es_pemallsta (Urdlogo - S. 3.109.698 $3.109.698
Ambulatorios)
213 Médico Especialista (Gineco-Obstetra) 3.109.698 $31.096.980
213 Médico Especialista (Patélogo-Banco de 3.109.698 $3.109.698
Sangre)
213 Médico Es_peC|aI|sta (Pediatra — S. 3.109.698 $6.219.396
Ambulatorios)
Médico Especialista (Neumologo-
213 | pediatra— S. Ambulatorios) 3.109.698 $3.109.698
Médico Especialista (Endocrinélogo-
213 Pediatra — S. Ambulatorios) 3.109.698 $3.109.698
213 Médico Especw_:lllsta (Neurdlogo-Pediatra 3.109.698 $3.109.698
— S. Ambulatorios)
Médico Especialista (Oncologo-
213 Pediatra— S. Ambulatorios) 3.109.698 $3.109.698
213 Medl_co Especialista (Cirugia — 3.109.698 $6.219.396
CardioVascular)
213 | Médico Especialista (Pediatra) 3.109.698 $27.987.282
213 | Médico Especialista (Internista-U. TI) 3.109.698 $6.219.396
213 | Médico Especialista (Neurocirujano) 3.109.698 $3.109.698
213 M_edlc,o Especialista (Anestesiologo- 3.109.698 $3.109.698
Cirugia)
213 Médico Especialista (Cirugia Célon'y 3.109.698 $3.109.698
Recto)
213 | Médico Especialista (Fisiatra) 3.109.698 $9.329.094
Médico Especialista (Otorrino - S.
213 Ambulatorios) 3.109.698 $12.438.792
213 Médico Espguahsta (Cirugia — 3.109.698 $3.109.698
Gastroenterélogo)
213 Médico Especialista (Medicina Interna) 3.109.698 $12.438.792
213 Médico Especialista (Nefrélogo-Medicina 3.109.698 $3.109.698
Interna)
Médico Especialista (Gastroenterologia
213 | Clinica y Endoscopia Digestiva-M 3.109.698 $ 3.109.698
Interna)
Médico Especialista (Cirugia —
213 Oncélogo) 3.109.698 $3.109.698
213 | Médico Especialista (Anestesiélogos) 3.109.698 $49.755.168
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213 Médico Es_peC|aI|sta (Oftalmélogo — S. 3.109.698 $6.219.396
Ambulatorios)
213 | Médico Especialista (Cirugia Pediatrica) 3.109.698 $9.329.094
213 Médico Especialista (Dermapatologo) 3.109.698 $3.109.698
213 Médico Especialista (Ortopedista) 1.554.849 $ 1.554.849
213 Médico !Espeuahsta (S. Ambulatorios — 1554849 $ 1.554.849
Dermatoélogo)
TOTAL MEDICO ESPECIALISTA
217 | Profesional Servicio Social Obligatorio 2.717.387 $8.152.161
TOTAL PROFESIONAL SERVICIO SOCIAL OBLIGATORIO
219 Profesional Universitario (Almacén 3.818.783 $3.818.783
General)
219 _Profesm_nal Universitario (Costos e 3.818.783 $3.818.783
inventarios)
219 | Profesional Universitario (Técnica) 3.818.783 $ 7.637.566
Profesional Universitario
219 | (N6émina,Seguridad social y prestaciones 3.818.783 $3.818.783
sociales)
219 | Profesional Universitario (Seguridad) 3.818.783 $3.818.783
Profesional Universitario Estadistica
219 /Archivo Historias clinicas) 3.818.783 $3.818.783
Profesi | Uni itario (Administrad SUPRIMIERON 22
219 Urqdesc;osnaI dn'\l/\ller5| Iarlo (Administradora 3.818.783 $3.818.783 CARGOS SOLO
nidad Salud Mental) DEJARON 14 Y
CREARON 3
219 | Profesional Universitario (Md. Nuclear) 2.919.663 $5.839.326 | CARGOS PARA UN
TOTAL DE 17
CARGOS
Profesional Universitario
219 (Quimica/Bidloga-Endocrinologia) 2919.663 $2.919.663
219 Profesmnal Universitario (Seguridad 2.864.905 $2.864.905
Social)
Profesional Universitario (Ppto y
219 Contabilidad) 2.864.905 $ 2.864.905
219 | Profesional Universitario (Trabajo Social) 2.864.905 $17.189.430
219 | Profesional Universitario (Juridico) 2.864.905 $ 2.864.905
219 | Profesional Universitario (Nomina) 2.864.905 $ 2.864.905
219 Profgs!ongl Universitario (Control 2.864.905 $2.864.905
Disciplinario)
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219 | Profesional Universitario (Educacion) 2.864.905 $ 2.864.905
219 Profesional Universitario (At. Cliente- 2.864.905 $2.864.905
SIAU)
219 Profesional Universitario (Planeacion- 2.864.905 $2.864.905
Mercadeo)
219 Profesional Universitario (Control 2 864.905 $5.729.810
Interno)
219 Profe5|o_n’a| Universitario (Planeacion- 2.864.905 $ 2.864.905
Produccion)
219 | Profesional Universitario (sistemas) 2.864.905 $ 2.864.905
Profesional Universitario (Presupuesto
219 Contabilidad) 2.864.905 $ 2.864.905
219 Profgs_lonal Universitario (Gerencia 3.683.950 $ 3.683.950
Servicios de Salud)
Profesional Universitario (Psicologo-
219 Quemados) 2.717.387 $2.717.387
Profesional Universitario (Psicélogo-
219 Salud Mental) 2.717.387 $2.717.387
219 | Profesional Universitario (Trabajo Social) 1.432.452 $1.432.452
Profesional Universitario (Psicélogo-
219 Senvicio Ambulatorios) 1.358.694 $ 1.358.694
219 Prof93|9nal Universitario( Psicélogo- 1.358.694 $ 1.358.694
Pediatria)
TOTAL PROFESIONAL UNIVERSITARIO
Profesional Especializado (Coordinacién
222 Unidad de Salud) 4.961.923 $ 14.885.769
222 | Profesional Especializado (Suministros) 4.961.923 $4.961.923| SUPRIMIERON 5
CARGOS Y
; Al it CREARON 4
222 | Profesional Especializado (Planeacion 4.725.650 4.725.650
! pecializado ( ion) $ CARGOS
QUEDANDO 7
222 Profesional Especializado (Educacion) 4.725.650 $ 4.725.650 CARGOS EN
- — - PLANTA
299 Prof_e5|onal Especializado (Bienestar 4.795 650 $ 4.725.650
Social)
299 Profe_s_lone}l'EspeC|aI|zado (Central de 4.725.650 $ 4.725.650
Esterilizacion)
TOTAL PROFESIONAL ESPECIALIZADO
Profesional Universitario Area Salud SUPRIMIERON 35
237 (Gerontélogo) 4.094.510 $4.094.510 CARGOS Y
- - . £ DEJARON SOLO 9
Profesional Universitario Area Salud
237 P o 4.094.510 $4.094.510 CARGOS EN
(Quimico-Farmacéutico) BLANTA Y
. . o DEJARON 237-03
237 Profesional Universitario Area Salud 3.818.783 $3.818.783 PROFESIONAL

(Administradora Laboratorio)

UNIVERSITARIO

110




(

-y Conlraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accion

PLANTA DE CARGOS HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE

_ - AREA SALUD-
237 Profe;pnal Un|verS|ta}r|_o Area Salud 3.818.783 $3.818.783 TERAPIA FISICA 4
(Administradora Nutricion) HORAS COMO SI
FUE DE LA JEFE
. . o DORA LUCIA
237 Profesppal Un|verS|tar|(_J Are'a_SaIud 2.919.663 $26.276.967 | PRECIADO ELLA
(Bacteri6loga-Laboratorio Clinico) ES ENFERMERA
HAY QUE
Profesional Universitario Area Salud CORREGIR LA
237 (Bacteri6loga-Banco de Sangre) 2919.663 $14.598.315 | PLANTA SEGUN EL
ACUERDO DE
JUNTA
Profesional Universitario Area Salud
237 (Terapista Ocupacional UMFR) 2.919.663 $5.839.326
237 Profes!onal ynlvers_ltarlg Area Salud 2.919.663 $5.839.326
(Terapista Fisica-Cirugia)
Profesional Universitario Area Salud
237 (Terapista Fisica-UMFR) 2.919.663 $5.839.326
Profesional Universitario Area Salud
237 (Nutricionista) 2.919.663 $ 14.598.315
Profesional Universitario Area Salud
237 (Terapista Fisica-Pediatria) 2.919.663 $2.919.663
Profesional Universitario Area Salud
237 (Bacteriéloga-Banco de Sangre) 1.459.831 $1.459.831
Profesional Universitario Area Salud
237 (Terapista Fisica UMFR) 1.459.831 $4.379.493
Profesional Universitario Area Salud
237 (Terapista Fisica-Pediatria) 1.459.831 $1.459.831
Profesional Universitario Area Salud
237 (Terapista Lenguaje UMFR) 1.459.831 $5.839.324
Profesional Universitario Area Salud
237 (Terapista Ocupacional Salud Mental) 1.459.831 $1.459.831
237 Profes!onal yr_uversnarlo Area Salud 1.459 831 $ 5.839.324
(Terapista Fisica-T-Intensiva)
TOTAL PROFESIONAL UNIVERSITARIO AREA SALUD
24 i . . . .
3 Enfermera (Sala de operaciones) 2.919.663 $ 8.758.989 SE SUPRIMIERON
56 CARGOS
243 Enfermera (Servicios Ambulatorios) 2.919.663 $11.678.652 | DEJANDO SOLO EN
PLANTA 60 PERO
243 Enfermera (salud mental) 2.919.663 $2.919.663| HAYQ UE TENER
. . EN CUENTA QUE
243 Enfermera (Terapia Intensiva) 2.919.663 $46.714.608 | EALTA INCLUIR EL
243 | Enfermera (Pensionados) 2.919.663 $17.517.978 | DE LAJEFE DORA
LUCIA PRECIADO
243 | Enfermera (M.interna) 2.919.663 $11.678.652
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243 | Enfermera (Gineco- Obstetricia) 2.919.663 $17.517.978
243 | Enfermera (Pediatria) 2.919.663 $93.429.216
243 Enfermera (urgencias) 2.919.663 $29.196.630
243 Enfermera (Ortopedia) 2.919.663 $5.839.326
243 | Enfermera (Imagenologia) 2.919.663 $2.919.663
243 Enfermera (Banco de sangre) 2.919.663 $5.839.326
243 | Enfermera (Epidemiologia) 2.919.663 $2.919.663
243 | Enfermera (Neurocirugia) 2.919.663 $ 8.758.989
243 | Enfermera (Cirugia) 2.919.663 $72.991.575
TOTAL ENFERMERA
Enfermera Especialista (Coordinacion
244 Unidad de salud) 4.725.650 $61.433.450
244 | Enfermera Especialista (Salud Familiar) 3.326.696 $ 3.326.696
244 | Enfermera Especialista (Nefrologia) 3.326.696 $ 3.326.696
iali SE SUPRIMIERON
244 Eg:leg;r)a Especialista (Materno 3.326.696 $6.653.392 | 11 CARGOS SOLO
— — DEJARON EN
244 Enfermera Especialista (Auditoria en 3.326.696 $ 3.326.696 PLANTA 11
Salud) CARGOS
Enfermera Especialista (Programa
244 | Soporte Nutricional-Terapia 3.326.696 $ 6.653.392
Enterostomal)
244 | Enfermera Especialista (Oncologia) 3.326.696 $ 3.326.696
Enfermera Especialista (Unidad de
244 Terapia Intensiva) 3.326.696 $ 3.326.696
TOTAL ENFERMERA ESPECIALISTA
$
TOTAL NIVEL PROFESIONAL 1.417.604.132
NIVEL TECNICO
314 | Técnico Operativo (Compras) 2.652.006 $ 2.652.006
314 | Técnico Operativo (Pensionados) 2.652.006 $ 2.652.006
314 | Técnico Operativo (Sistemas) 2.652.006 $ 2.652.006
SE SUPRIMIERON
314 | Técnico Operatvo (Capellan) 2.377.167 $2.377.167 35 CARGOS SOLO
S . DEJARON EN
314 | Técnico Operativo (Control Interno) 2.599.775 $7.799.325 PLANTA 10
CARGOS
Técnico Operativo (Ejecutivo de Cuenta-
314 Crédito y Cobranzas) 2.599.775 $ 5.199.550
Técnico Operativo (Control Interno
314 Disiciplinario) 2.599.775 $2.599.775
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Técnico Operativo (Cobro Juridico-

314 Crédito y Cobranzas) 2.599.775 $2.599.775

314 Te_cnl_co Operativo (Tesoreria-caja 2599 775 $2.599.775
Principal)

314 | Técnico Operativo (Artes Gréficas) 2.599.775 $2.599.775

314 | Técnico Operativo (Economato) 2.599.775 $2.599.775

314 Te§n_|co Operativo (Estados de Cuenta- 2599.775 $2.599.775
Crédito y Cobranzas)

314 | Técnico Operativo (Capellan Auxiliar) 2.224.732 $2.224.732

314 Tgcmcp Operativo (Direccion 2377167 $2.377.167
Financiera)
Técnico Operativo (Costos e

314 inventarios) 2.377.167 $4.754.334

314 | Técnico Operativo (Ppto y Contabilidad) 2.377.167 $11.885.835

314 | Técnico Operativo (Tesoreria) 2.377.167 $9.508.668

314 | Técnico Operativo (Salud Ocupacional) 2.377.167 $2.377.167

314 | Técnico Operativo (Sistemas-Redes) 2.377.167 $2.377.167

314 | Técnico Operativo (Sistemas) 2.377.167 $2.377.167

314 | Técnico Operativo (Seguridad) 2.377.167 $4.754.334

314 Técnico Operativo (Divisién Recursos 2377.167 $2.377.167
Humanos)

314 | Técnico Operativo (Lavanderia) 2.377.167 $2.377.167
Técnico Operativo (Servicios

314 Ambulatorios) 2.377.167 $2.377.167

314 | Técnico Operativo (Sistemas) 2.652.006 $ 2.652.006

314 Técnico Operativo (Donde se Ubique el 2599 775 $2.599.775
Cargo)

314 Técnico Operativo (Donde se Ubique el 2599 775 $ 2.599.775
Cargo)

314 Técnico Operativo (suministros 2377167 $4.754.334
Compras)

314 | Técnico Operativo (Atencion al cliente) 2.377.167 $7.131.501

314 | Técnico Operativo (Almacen General) 2.377.167 $2.377.167

TOTAL TECNICO OPERATIVO
323 Técnico Area salud (Terapeuta 2126.253 $23.388.783 SE SUPRIMIERON

Respiratorio)

57 CARGOS SOLO
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Achi ici DEJARON EN
303 | Técnico Area Salud (Nutricion y 2.126.253 $ 4.252.506 PLANTA 15
Dietética)
CARGOS
323 | Técnico Area salud (Instrumentador Qx) 2.126.253 $70.166.349
323 T(_ecr]i(_:o Area Salud (Nutriciéon y 2126.253 $2.126.253
Dietética)
323 | Técnico Area salud (Radioterapia) 2.126.253 $ 10.631.265
323 | Técnico Area salud ( Imagenologia) 2.126.253 $36.146.301
323 Tecnlcq Area salud (Laboratorio Clinico- 2.126.253 $ 4.252.506
patologia)
323 | Técnico Area Salud (Banco de Ojos) 1.063.126 $1.063.126
TOTAL TECNICO AREA SALUD
‘ TOTAL NIVEL TECNICO ‘ ‘ $ 262.840.429
NIVEL ASISTENCIAL
425 | secretaria Ejecutiva | 2.048.834 | $4.007.668
TOTAL SECRETARIA EJECUTIVA
SE SUPRIMIERON
" 33 CARGOS SOLO
440 | Secretaria 1.581.896 $80.676.696 DEJARON EN
PLANTA 18
TOTAL SECRETARIA
412 | Auxiliar Area Salud (Urgencias) 1.757.664 $158.189.760
412 | Auxiliar Area Salud (Terapia Intensiva) 1.757.664 $ 56.245.248
412 | Auxiliar Area Salud (Salud Ocupacional) 1.757.664 $ 1.757.664
412 | Auxiliar Area Salud (Salud Mental) 1.757.664 $ 10.545.984
Auxiliar Area Salud (Sala de
412 Operaciones) 1.757.664 $ 84.367.872 SE SUPRIMIERON
375 CARGOS SOLO
412 | Auxiliar Area Salud (S . Ambulatorios) 1.757.664 $ 35.153.280 DEJARON EN
PLANTA 137
412 | Auxiliar Area Salud (Radioterapia) 1.757.664 $3.515.328
412 | Auxiliar Area Salud (Pensionados) 1.757.664 $ 54.487.584
412 | Auxiliar Area Salud (Pediatria) 1.757.664 $ 87.883.200
412 | Auxiliar Area Salud (Ortopedia) 1.757.664 $28.122.624
412 | Auxiliar Area Salud (Neurocirugia) 1.757.664 $21.091.968
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412 | Auxiliar Area Salud (M. Interna) 1.757.664 $42.183.936
412 | Auxiliar Area Salud (Imagenologia) 1.757.664 $ 10.545.984
412 | Auxiliar Area Salud (Gineco-Obstetricia) 1.757.664 $110.732.832
412 | Auxiliar Area Salud (Epidemiologia) 1.757.664 $1.757.664
412 | Auxiliar Area Salud (Cirugia) 1.757.664 $93.156.192
412 A}J)_(lllqr Area Salud Rehabilitacién 1.757.664 $5.272.992
Fisiatria)
412 Aux_ll_lar Area Salud (Tesoreria-Caja 1.581.896 $ 7.909.480
auxiliar)
Auxiliar Area Salud (Sala de
412 Operaciones) 1.581.896 $ 4.745.688
412 Auxiliar ,_O:rea Salud (S. Ambulatorios- 1.581.896 $3.163.792
facturacion)
412 | Auxiliar Area Salud (Radioterapia) 1.581.896 $ 1.581.896
412 Agxn,la_r Area Salud (Nutricion y 1.581.896 $1.581.896
Dietética)
412 Auxiliar A(ea Salud (Neurocirugia- 1581.896 $1.581.896
Facturacion)
412 | Auxiliar Area Salud (Facturacion) 1.581.896 $28.474.128
412 | Auxiliar Area Salud (Cirugia-Facturacion) 1.581.896 $1.581.896
412 | Auxiliar Area Salud (Auxiliar Drogueria) 1.581.896 $1.581.896
412 Auxiliar _A:rea Salud (Atencién al cliente- 1.581.896 $12.655.168
facturacion)
412 | Auxiliar Area Salud (Odontologia) 1.581.896 $3.163.792
412 Auxmar_Ar(_-:Aa Salud (Salud Familiar y 1.581.896 $ 14.237.064
Comunitaria)
412 | Auxiliar Area Salud (Auxiliar Drogueria) 1.581.896 $3.163.792
TOTAL AUXILIAR AREA SALUD
407 | Auxiliar Administrativo (Sistemas) 1.581.896 $ 1.581.896
407 Auxmgr Adm|n|§trat|vo (Néminay 1.581.896 $3.163.792
seguridad Social)
SUPRIMIERON 10
407 | Auxiliar Administrativo / Economato 1.581.896 $ 1.581.896 CARGOS SOLO
DEJARON 5
- - . . CARGOS
407 Auxiliar Admlnlstratlvo / Archivo General 1.581.896 $1.581.896
y correspondencia)
407 | Auxilliar Administrativo (Tesoreria) 1.581.896 $ 1.581.896
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Auxiliar Administrativo (Atencion al

407 : 1.581.896 $ 1.581.896
cliente)

407 Agx_lllar Administrativo / Archivo Historias 1.581.896 $3.163.792
clinicas

407 Auxnla’r Admlnlstratlvo (Admon 1.581.896 $1.581.896
AreaTécnica)

407 AL,Jx_lllar Administrativo / Archivo Historias 1581.896 $ 6.327.584
clinicas

407 Aux[llar Administrativo (Archivo-Atencion 1581.896 $1.581.896
al cliente)

TOTAL AUXILIAR ADMINISTRATIVO

TOTAL NIVEL ASISTENCIAL $ 998.935.300

SUBTOTAL PLANTA EMPLEOS PUBLICOS

2.835.242.242

PLANTA

CARGOS OFICIALES

TECNICOS OFICIALES

Técnico Mantenimiento Construccion 2.113.836 $2.113.836
Técnico Mantenimiento Electromedicina 2.113.836 $6.341.508
Técnico Mantenimiento Eléctrico 2.113.836 $10.569.180 | SUPRIMIERON 12
CARGOS SOLO
Acni i AMiCO - DEJARON 4
'Cli'chnrli%o Mantenimiento Mecanico - Red 2.113.836 $ 6.341.508 CARGOS
Técnico Mantenimiento Mecanico 2.113.836 $4.227.672
Técnico Mantenimiento Mecanico- 2113.836 $4.227.672
Calderas
TOTAL TECNICO MANTENIMIENTO
AUXILIARES OFICIALES
,IAuxmar de Mantenimiento /Construccién 2113.836 $12.683.016
ﬁuxmar de Mantenimiento /Construccién 2113.836 $4.227.672
SUPRIMIERON 12
. . L. CARGOS SOLO
Auxiliar de Mantenimiento Mecanico 2.113.836 $14.796.852 DEJARON 6
CARGOS
Auxiliar de Mantenimiento Electricidad 2.113.836 $2.113.836
Auxiliar de Mantenimiento Locativo -
Ebanista 2.113.836 $4.227.672
TOTAL AUXILIAR MANTENIMIENTO
égé'lg?r/jg‘l’éﬂf’:) Generales (Trabajo 1.454.710 $1.454.710
: SUPRIMIERON 211
Auxiliar Servicios Generales (Archivo CARGOS SOLO
Historias clinicas) 1.454.710 $1.454.710 DEJARON 67
Auxiliar Servicios Generales CARGOS
1.454.710 $8.728.260

(Conmutador)
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Aukxiliar Servicios Generales

(Esterilizacion Autoclave) 2.113.836 $2.113.836
Auxiliar 'SerV|C|os Generales (Laboratorio 1.454.710 $1.454.710
Patologia)

Auxiliar Servicios Generales (Laboratorio 1.454.710 $ 8.728.260
Banco de sangre)

Auxiliar Servicios Generales (Anfiteatro) 1.454.710 $5.818.840
Auxmar_ Servicios Generales (Laboratorio 1.454.710 $ 2.909.420
Endocrinologia)

At{x[llar Servicios Generales (Laboratorio 1.454.710 $ 21.820.650
Clinico)

Auxiliar §ervmos Generales (Auxiliar 1.454.710 $10.182.970
Drogueria)

Auxiliar Servicios Generales (Artes

Gréficas) 2.113.836 $4.227.672
Auxiliar Servicios Generales (Servicio de

alimentacion) 1.454.710 $2.909.420
Auxiliar Servicios Generales (Servicio de

alimentacion) 1.454.710 $ 64.007.240
Auxmar_ Se_rylmos Generales (Ayudante 1.454.710 $ 2.909.420
de Habitacién)

Auxiliar Servicios Generales (Cobrador) 1.454.710 $1.454.710
Auxiliar Sew|C|os Generales (Costos e 1.454.710 $1.454.710
Inventarios)

Auxiliar Servicios Generales (Almacen) 1.454.710 $1.454.710
Auxiliar Servicios Generales (Seguridad) 1.454.710 $66.916.660
Auxiliar Servicios Generales

(Mensajeria) 1.454.710 $53.824.270
Auxiliar Serlcms Generales 1.454.710 $ 26.184.780
(Lavanderia)

Auxiliar Serylcms Generales (Archivo 1.454.710 $ 5.818.840
Imagenologia)

Auxiliar Servicios Generales (Costurero) 1.454.710 $11.637.680
Auxiliar Servicios Generales (Central de

esterilizacion) 1.454.710 $ 84.373.180
Auxiliar Servicios Generalgs (Archivo 1.454.710 $1.454.710
General y correspondencia)

Auxiliar Servicios Generales (Conductor) 1.454.710 $ 13.092.390

TOTAL AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES

SUBTOTAL CARGOS OFICIALES

$478.257.182

TOTAL PLANTA DE CARGOS

$
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PLANTA DE CARGOS HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE
‘ ‘ 3.313.499.424 ’

Elabor6: Comisién Auditoria

Lo anterior evidencia que en el mes de Octubre de 2016 la planta de 1443 cargos
le costd al Hospital $ 3.313.499.424, correspondiente a la asignacion basica,
Adicionalmente se evidencié una reestructuracion donde de los 1443 cargos se
suprimieron 955 cargos. Presuntamente por la crisis financiera del Hospital
Universitario del Valle Evaristo Garcia E.S.E.

e Una vez revisadas las siguientes carpetas contractuales de las
mencionadas agremiaciones sindicales, se evidencié que las mismas se
encuentran debidamente organizadas con sus respectivos informes de
supervision dando cumplimiento al proceso de apoyo contratado:

CONTRATO C16-199 AUX DE ENFERMERIA
C16-200 PROFESIONALES DE ENFERMERIA
C16-176 MEDICO GENERALES.

C16-046 AUX'Y TEC ADMINISTRATIVOS.
C16-182 MEDICOS ESPECIALISTAS

C16-205 PROFESIONALES ADMINISTRATIVOS
C16-064 PROFESIONALES CLINICOS

C16 -082 MEDICOS SUBESPECIALISTAS
C16-204 TECNICOS CLINICOS

C16-206 AUXILIARES DE SERVICIOS GENERALES
EJECUCION DE LOS CONTRATOS.

Se procedio a verificar la ejecucion del contrato suscrito con las agremiaciones
AGESOC y ASSTRACUD las cuales son las encargadas de prestar el servicio de
personal tanto misional como administrativo al interior del Hospital Universitario, se
verificaron doscientos dos (202) puestos de trabajo al interior del mismo en
compafiia del equipo auditor de la interventoria del hospital en aras de verificar el
cumplimento de su jornada laboral y en que puesto se encontraba laborando cada
afiliado, teniendo en cuenta que los mismos asisten a su jornada por turnos pues
el Hospital trabaja las 24 horas de los 7 dias a la semana, sin encontrar
irregularidad al respecto.

Se observo que la actividad de control de asistencia y cumplimiento de funciones
se realiza mediante el Sistema de Informacién y Control “SIANOM” (software
creado por G&S Interventores S.A.S.), el cual permite monitorear en tiempo real
de manera constante y precisa mediante dispositivos electrénicos el lugar
asignado por el hospital para el desarrollo de las funciones contratadas con las
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mencionadas agremiaciones, pues esta funcibn de manera manual seria casi
imposible de realizar debido al volumen de agremiados y la cantidad de
informacion que se recoge de acuerdo a las novedades que ocurren diariamente
durante el desarrollo de esta actividad.

Cuadro No 54

Muestreo aleatorio realizado los dias 27, 28 y 29 de junio de 2017 para la verificaciéon del cubrimiento de los procesos realizados
por las Agremiaciones ASSTRACUD Y AGESOC en el Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E.

COD | APELLIDOS Y
AGREMIACION | No.CEDULA| SRy | NoviBReS SERVICIO PROCESO TURNO
BARON CAYCEDO AUXILIAR Y
AGESOC 1144144531 | 201-8-155 | AN © AMBULANCIAS A INICO D
BARONA
AGESOC 1130605569 | 201-8-035 | RODRIGUEZ AMBULANCIAS AUXILIAR Y H1
TECNICO CLINICO
YENNIFER
GUEVARA
AGESOC 16699850 | 201-8-029 | GUTIERREZ AMBULANCIAS AUXILIAR Y D
TECNICO CLINICO
RAMIRO
AUXILIAR Y
AGESOC 1112468393 | 201-8-156 | ZAPATA VERONICA | AMBULANCIAS A LINICO T
MARTINEZ AYUDAS AUXILIAR Y
AGESOC 16712821 | 201-8-117 | |, AROLD AUGUSTO | DIAGNOSTICAS RX | TECNICO CLINICO M
ORTEGA ALEGRIA | AYUDAS AUXILIAR Y
AGESOC 84372833 | 201-8-057 | vy XIMENA DIAGNOSTICAS RX | TECNICO CLINICO M
PIZARRO JUAN AYUDAS AUXILIAR Y
AGESOC 94537507 | 201-8-008 | ~ap| og DIAGNOSTICAS RX | TECNICO CLINICO M
POSCUE CHEPE | AYUDAS AUXILIAR Y
AGESOC 66951936 | 201-8-086 |\ \pTHA OLIVA DIAGNOSTICAS RX | TECNICO CLINICO M
CADAVID MEJIA
AYUDAS PROFESIONAL
AGESOC 6389942 | 201-4-030 | CARLOS H1
RO b0 DIAGNOSTICAS RX | ADMINISTRATIVO
GARCIA TORRES | AYUDAS PROFESIONAL
AGESOC 29539389 | 201-4-095 |} |ANA DIAGNOSTICAS RX | ADMINISTRATIVO H1
TORRES
AGESOC 16732699 | 201-4-093 | GONGORA JOSE | CARTERA PROFESIONAL H1
ADMINISTRATIVO
JAVIER
AUXILIAR DE
ARMERO OIDOR | CENTRAL DE
AGESOC 67028792 | 201-7-098 SERVICIOS H11
LEYDI JOHANA ESTERILIZACION SERTCOS
AGESOC 27279940 | 201-2-013 | BOLANOS KELLY | CIPAF - ANA FRANK | MEDICO T
ESPECIALISTA
AGESOC 80040956 | 201-2-010 | PANTOJA OLMER | CIPAF - ANA FRANK | MEDICO T
ESPECIALISTA
SANDOVAL PINZON MEDICO
AGESOC 28554600 | 201-2-170 | SANDOVAL PINZON | cipena - pepiaTRIA | MEDICO T
FERNANDEZ MEDICO
AGESOC 34560561 | 201-2-120 |;CRNAY CIRENA - PEDIATRIA | MEDICO, - T
PUERTA TENORIO PROFESIONAL
AGESOC 38643440 | 201-5-077 | OERTA TENOF CONTROL INTERNO | ZROFES H1
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COD | APELLIDOS Y
AGREMIACION | No.CEDULA| SRy | NoviBReS SERVICIO PROCESO TURNO
CABRERA
CONTROL INTERNO | PROFESIONAL
AGESOC 13017745 | 201-4-087 | MANTILLAWILLIAM | SOLTROL INIE AV ar H1
ALBERTO
OSPINAROMAN | DIRECCION PROFESIONAL
AGESOC 41915116 | 201-4-027 | o ADIA EUGENIA | ADMINISTRATIVA ADMINISTRATIVO H1
SANDOVAL
GERENCIA PROFESIONAL
AGESOC 67020073 | 201-4-071 |ALCALAINGRID | SERENCIA | AV e H1
YOVANNA
MARTINEZ GINECOLOGIA Y MEDICO
AGESOC 1116236586 | 201-2-164 |\ ATA|A OBSTETRICIA ESPECIALISTA T
MUROZ AGUILAR | GINECOLOGIA Y PROFESIONAL
AGESOC 14637177 | 201-5-216 | j5SE GUILLERMO | OBSTETRICIA CLINICO H1
N QUIMBAY LUZ GINECOLOGIA Y PROFESIONAL
AGESOC 31907636 | 201-5-209 | FopEpaNzA OBSTETRICIA CLINICO H1
HURTADO PROFESIONAL
AGESOC 79124335 | 201-4-070 | RIRTADO | GLOSAS VIR H1
MORALES GARCIA PROFESIONAL
AGESOC 66960110 | 201-4-063 | MORRTTS CPREA | 6l osas AV e H1
REYES GUTIERREZ PROFESIONAL
AGESOC 16271616 | 201-4-083 | REYES CUTIET GLOSAS VIRl H1
URUETA LOZANO PROFESIONAL
AGESOC 14467874 | 201-4-080 | JRISTALOLANO 16 osAs VIR H1
HEMATOONCOLOGIA
AGESOC 1018412965 | 201-5-149 |1 o=R1ES ROAS | pEDIATRIA Y PROFESIONAL H1
ADULTOS
PAREDES HENAO
AGESOC 94229723 | 201-4-036 | GIOVANNY INFORMATICA PROFESIONAL H1
ADMINISTRATIVO
ANDRES
CABEZAS
AGESOC 1130608473 | 201-5-136 | QUINONEZ MERCY | “ABORATORIO PROFESIONAL T
CLINICO CLINICO
MAYURIS
GUZMAN ESCOBAR | LABORATORIO PROFESIONAL
AGESOC 34331923 | 201-5-249 LEIDY NATALY CLINICO CLINICO T
ALMEIDA SALAZAR | LABORATORIO PROFESIONAL
AGESOC 1053800874 | 201-5-246 | LIEIDASALAZAR [ LABORA PROTES 7A1730
VILLAMARIN
AGESOC 16795753 | 201-5-019 | MIRANDA DIEGO | ZABORATORIO PROFESIONAL 7A1730
CLINICO CLINICO
MAURICIO
TREJOS CASTRO | LABORATORIO AUXILIAR Y
AGESOC | 1130608614 | 201-8-081 || b\hy vjviANA CLINICO PATOLOGIA | TECNICO CLINICO | 8A1630
AUXILIAR DE
AGESOC 67008320 | 201-7-076 sﬁm:fEETZHPRADO LAVANDERIA SERVICIOS 6A19
GENERALES
AUXILIAR DE
AGESOC 1143836066 | 201-7-113 gﬁh?EALDO LEZAMA || AVANDERIA SERVICIOS 6A19
GENERALES
AMAYA PEREZ LOGISTICA Y PROFESIONAL
AGESOC 1112764174 | 201-4-094 YESSICA AMBIENTAL ADMINISTRATIVO H1
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COD | APELLIDOS Y
AGREMIACION | No. CEDULA | o Siv | NovsRes SERVICIO PROCESO TURNO
MORENO
¢ LOGISTICA Y PROFESIONAL
AGESOC 1144180980 | 201-4-081 | LONDORNO H1
LONDORO AMBIENTAL ADMINISTRATIVO
MEDICAS HOMBRES | MEDICO
AGESOC 14871377 | 201-2.025 | ARIAS ALBERTO | MEDICAS M LiSTA M
AUXILIAR DE
AGESOC 98398304 | 201-7-012 QE;LA';\I%QSCAR BILIJETTRE'%'COAN Y SERVICIOS M
GENERALES
AUXILIAR DE
AGESOC 1235238763 | 201-7-122 Eggggé LIZARDO thzTTg%lcoAN Y SERVICIOS T
GENERALES
DAZA MATASEA AUXILIAR DE
AGESOC 27480414 | 201-7-017 | AURA DEL gIUETTRé'%g\‘ Y SERVICIOS T
SOCORRO GENERALES
AUXILIAR DE
AGESOC 16940431 | 201-7-023 XEEQQSD'EGO BIUETT'E%'COA\‘ Y SERVICIOS M
GENERALES
GUTIERREZ ODONTOLOGIA MEDICO
AGESOC 1130642140 | 201-2-220 | cAp| S ANDRES | MAXILOFACIAL ESPECIALISTA 7A19
HUERTAS GARCIA | OFICINA ASESORA | PROFESIONAL
AGESOC 94553058 | 201-4-058 | ;5oF payiD DE CALIDAD ADMINISTRATIVO H1
MELENDEZ
OFICINA ASESORA | PROFESIONAL
AGESOC 66725527 | 201-4-008 | LIBREROS SANDRA | OF'CINA ASE AV H1
PATRICIA
GARCIA BASTIDAS | OFICINA DE PROFESIONAL
AGESOC 31411466 | 201-4-092 | \\ARTHA CECILIA | PLANEACION ADMINISTRATIVO H1
LEMMEL CAMACHO PROFESIONAL
AGESOC 20111374 | 2015256 | EEMM! PEDIATRIACIRENA | o ES T
CRESPO CAROL PROFESIONAL
AGESOC 38889273 | 2015064 | ShCSP PEDIATRIA CIRENA | pr oo M
ZEA GOMEZ PAOLA PROFESIONAL
AGESOC 20178476 | 2015132 | “EA SO PEDIATRIA CIRENA | bro o M
RESTREPO JUAN MEDICO
AGESOC 16456007 | 201-2.043 | RESTR PEDIATRIA GENERAL | MEDICO, M
FUENTES JOSE MEDICO SUB-
AGESOC 77103231 | 2013012 [FOENTE RADIOLOGIA MEDICOSE D
GONZALEZ
SANTAMARIA MEDICO SUB-
AGESOC 2406135 | 201-2:004 | SANTAW RADIOLOGIA MEDICOSB D
ALBERTO
AUXILIAR Y
AGESOC 38438356 | 201-8-121 | FRANCO FANID RADIOTERAPIA AR Y LINICO D
SERVICIOS
AGESOC 1144030696 | 201-5-199 \E/E_Tégggcomm AMBULATORIOS ZFLQI%IFES"ONAL H1
PSICOLOGIA
AUXILIAR DE
CARMONA LOPEZ | SERVICIOS
AGESOC 10129312 | 201-7-036 SERVICIOS T
CARLOS ALBERTO | GENERALES SERVICOS
AUXILIAR DE
AGESOC 10545355 | 201-7-086 gigggTEgA ORTIZ é'éﬁ\é'%oés SERVICIOS T
GENERALES
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COD | APELLIDOS Y
AGREMIACION | No.CEDULA| SRy | NoviBReS SERVICIO PROCESO TURNO
SINISTERRA SERVICIOS AUXILIAR DE
AGESOC 94401842 | 201-7-046 | CATACOLIJHON | oo /1C08 SERVICIOS D5
FREDDY GENERALES
ROJAS MAURIX MEDICO SUB-
AGESOC 79592319 | 201-2:081 | ROIAS MAL TOXICOLOGIA o o 7A13
URGENCIAS - MEDICO
AGESOC 94232384 | 201-2-047 |VARELACARLOS | R itAS N LISTA M
RAMOS SANDRA | ALTO RIESGO AUXILIARES EN
ASSTRACUD 66975381 | 9534 | pATRICIA OBSTETRICO ENFERMERIA M
CAICEDO
ALTO RIESGO MEDICOS
ASSTRACUD | 1130602302| 3504 | ESTRADA CARLOS |A-TORIESCC HECOS o D
ALBERTO
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 6407351 | 2980 QE\EALRAOR CAMPO | ARCHIVO TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
DELGADO AUXILIARES Y
ASSTRACUD 16771774| 2989 | BOCANEGRA LUIS | ARCHIVO TECNICOS H1
RENE ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 52519144 | 3023 gl&zl SAMOS éIFE'\,‘\ﬁ'EO'éI’:bT TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
GARCIA AYUDAS AUXILIARES Y
ASSTRACUD 16789313 | 2092 |MOSQUERAJULIO |ANOAS | TECNICOS H1
CESAR ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 67022184 | 10403 %Iﬁ?gETAsSAITSiSO BANCO DE SANGRE | TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
CETRE RIVAS AUXILIARES EN
ASSTRACUD agss4153 | 12170 | SEIRERUAS | BANCO DE SANGRE | AUXEIARES E H1
BARBOSA MEDICOS
ASSTRACUD | 1107040630 | 10422 |RENGIFOMARIA | BANCO DE SANGRE 7A18
GENERALES
MIGUEL
CARMONA AUXILIARES Y
ASSTRACUD 16848719 | 3536 | NAVARRO CARTERA TECNICOS H1
ALEJANDRO ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 79528475 | 12147 m:t#’g’; gksm o |CARTERA TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
NAVARRO AUXILIARES Y
ASSTRACUD 16915490 | 7708 | MONTEMIRANDA | CARTERA TECNICOS H1
CARLOS ANDRES ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 39841235 | 3558 Iﬁgﬁ YELALUZ | cARTERA TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1144162364 | 7709 ?’S’*A'-é-gggé’l';%f\lio CARTERA TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
BONILLA
ASSTRACUD 67042070 | 3211 | IBARGUEN LUZ CIRUGIA HOMBRES | AUXILIARES EN M
ENFERMERIA
MARIBEL
CASTRO
ASSTRACUD | 1144135107 | 3336 | RODRIGUEZ CIRUGIA HOMBRES | AUXILIARES EN D
BRI ENFERMERIA
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COD | APELLIDOS Y
AGREMIACION | No.CEDULA| SRy | NoviBReS SERVICIO PROCESO TURNO
OLINA CIRUGIA HOMBRES Y | PROFESIONALES EN
ASSTRACUD | 1113786614 | 12165 | MONDRAGON CR OIS PROFESIONA M
ALEJANDRA
CHARA
ASSTRACUD 34611169 | 11951 | MOSTACILLA CIRUGIA MUJERES QH;(E-F'{AMREE; AEN M
DIANA MARIA
GARIBELLO
ASSTRACUD | 1143979632 | 7707 | VARGAS CIRUGIA MUJERES éﬁég‘FLAMREEFi AEN M
GERALDINE
ALZATE AUXILIARES Y
ASSTRACUD 31939165| 3521 | CALDERON gg\g;onl\_l A’;IT(')ERNO TECNICOS H1
CARMEN ELISA ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1077443480| 3546 '\S"%\Fj'EL,\ﬁo BARCO | cosT0S TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
VASQUEZ CRECCION AUXILIARES Y
ASSTRACUD 31992632 | 3543 | VALENCIA DO VA TECNICOS H1
ELIZABETH ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES EN
ASSTRACUD 66948811 | 3369 | MARTINEZ YASMIN | ENDOSCOPIA AR . D
ORTIZ
ASSTRACUD 48654072 | 3368 | MONTENEGRO ENDOSCOPIA AUXILIARES EN D
ENFERMERIA
LILIANA
AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1130641009 | 10222 (L:%A'TES i:\'}"DEé\‘EESZ EPIDEMIOLOGIA TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
CARAS TABORDA AUXILIARES EN
ASSTRACUD 25530727 | 3095 | SN A EPIDEMIOLOGIA ALXLIRES . H1
ACOSTA RAMIREZ MEDICOS
ASSTRACUD | 1130664673 | o731 |/ SOSTARMAREZ | EppEMIOLOGIA UETCOS 8A16
ARBOLEDA AUXILIARES Y
ASSTRACUD 66949550 | 3524 | SEGURAJUANA | ESTAMPILLAS TECNICOS H1
LUCELY ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 66656534 | 6270 “A/&g'\,il%/taERRA FARMACIA TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1061731027 | 11232 28\?@?’5“ FARMACIA TECNICOS D
ADMINISTRATIVOS
GUAMANGA AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1107085629 | 12171 |MARTINEZRUTH | FARMACIA TECNICOS H1
VIVIANA ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 66818668 | 6283 g%glf/ff\:/%?\ﬁ\ﬁ FARMACIA TECNICOS T
ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1130613481 | 12217 mi(iAUAFhZCEF&JZ ?ﬁiﬁ“ﬁéﬁ A TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 31165933 | 9906 Egﬁgsgb"ﬁjm SI?\&ENC(I:I;'; A TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
ANGULO GINECOLOGIA Y
ASSTRACUD | 1111744346 | 3245 | GRAJALES MIRYAN | OBSTETRICIA ‘E\EL(E-F'{AMREE; N M
PAOLA ADMSIONES
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COD | APELLIDOS Y
AGREMIACION | No.CEDULA| SRy | NoviBReS SERVICIO PROCESO TURNO
GINECOLOGIA Y
ASSTRACUD 34620201 | 6271 gﬁg&ﬁiﬁaposu OBSTETRICIA éﬁﬁgﬁg AEN M
ADMSIONES
CISNEROS GINECOLOGIA Y AUXILIARES Y
ASSTRACUD 66927486 | 4162 | CORREA GLORIA | OBSTETRICIA TECNICOS H1
PATRICIA PARTOS ADMINISTRATIVOS
GINECOLOGIA Y AUXILIARES Y
ASSTRACUD 115195693 | 11611 a'ig(z:ERtJAB'O LINA | OBSTETRICIA TECNICOS H1
PIRINATOLOGIA ADMINISTRATIVOS
OREJUELA AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1107512853 | 12164 | ARARAT ANDRES | GLOSAS TECNICOS H1
CAMILO ADMINISTRATIVOS
SOLARTE AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1130622984 | 12168 | CARDENAS PABLO | GLOSAS TECNICOS H1
ANDRES ADMINISTRATIVOS
HEMATOONCOLOGIA | AUXILIARES Y
ASSTRACUD 66717254 | 3027 ﬁ;I:X/TSFZ'EI\QFEZ PEDIATRIA Y TECNICOS H1
ADULTOS ADMINISTRATIVOS
HEMATOONCOLOGIA
ASSTRACUD | 1107098403 | 10220 | pALAN KANAN PEDIATRIA Y ZEB'ECROASLES D
ADULTOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 66652392 | 3024 ES;A,IARNE(?ETXYOS INFORMATICA TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
VIVAS MARIA LABORATORIO AUXILIARES EN
ASSTRACUD 66976797 | 10642 | tppNANDA CLINICO ENFERMERIA H1
MURILLO AUXILIARES Y
ASSTRACUD 31845453 | 3004 | MORALES MARIA ('-:‘LB,\(I?CRSTPOAF;'C())LOGI A | TECNICOS H1
ERLINDA ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 16749995 | 3530 gggf\g ?E,\NAE'SFO ECE’g'USFL'g:DY TECNICOS D
ADMINISTRATIVOS
CAICEDO AUXILIARES Y
ASSTRACUD 16667430 | 2788 | HERRADA CARLOS | MANTENIMENTO TECNICOS H5
ALBERTO ADMINISTRATIVOS
_ AUXILIARES Y
ASSTRACUD 98323572 | 2789 ["JJI';%ZAEEORSN MANTENIMENTO TECNICOS H5
ADMINISTRATIVOS
BALANTA BALANTA | MEDICINA FISICAY | AUXILIARES EN
ASSTRACUD | 1144102364 | 12387 | 51,0\ HENNER REHABILITACION ENFERMERIA H1
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 38655958 | 3021 'B%'E'ESYTA/;M'REZ ggﬁl\%mﬁiggﬁ Y | TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 38667350 | 3175 '\\("EEAXI\KAEER,\?:RA ggﬁ;ﬂﬁﬁiggﬁ Y | TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
MEDICINA FISICA Y
ASSTRACUD | 1107086917 | 10396 ,\AAFEEI'\:'SAS?ABUEND'A REHABILITACION ‘E\H)F(E'F'QAMREEQ EN H1
FISIOTERAPIA
CASTILLO
ASSTRACUD 29502983 | 3367 | MANUNGA GLORIA | MEDICINA NUCLEAR | AUXILIARES EN H1
ENFERMERIA
STELLA
AUXILIARES Y
QUINTERORUIZ | OFICINA DE
ASSTRACUD 16657937 | 3532 | JNERORY SN TECNICOS H1

ADMINISTRATIVOS
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COoD APELLIDOS Y
AGREMIACION | No. CEDULA QUERYX | NOMBRES SERVICIO PROCESO TURNO
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 29940374 2781 ?g;%’;g%ﬁ%?a A | OFICINA JURIDICA TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 1114728012 8638 iﬁ'éTE'T_’ZNMRA%EO OFICINA JURIDICA TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
ESCOBAR AUXILIARES Y
ASSTRACUD 16862498 3553 MARMOLEJO JOSE | OFICINA JURIDICA TECNICOS H1
BERNARDO ADMINISTRATIVOS
GUTIERREZ AUXILIARES Y
ASSTRACUD 94533780 12229 GUERRERO JULIAN | OFICINA JURIDICA TECNICOS H1
ANDRES ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 1144149503 12352 ﬁgf&{%ﬁmm OFICINA JURIDICA TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
ALVAREZ
ORTOPEDIA E AUXILIARES EN
ASSTRACUD 42207522 3179 MARTINEZ MILADIS |\ ce ~ e ADULTOS | ENFERMERIA D
ARELIS
RAMIREZ ORTOPEDIA E AUXILIARES EN
ASSTRACUD 16484959 10398 ALZAMORA OSMAN | INFECTO ADULTOS | ENFERMERIA M
TRIVINO
ORTOPEDIA E AUXILIARES EN
ASSTRACUD 1143846748 2222 GUTIERREZ INFECTO ADULTOS | ENFERMERIA M
EDWARD
QUINTERO
ORTOPEDIA E MEDICOS
ASSTRACUD 94393836 3466 RAMIREZ JHOAN INFECTO ADULTOS | GENERALES D
GABRIEL
CoBO ORTOPEDIA E PROFESIONALES EN
ASSTRACUD 1144178630 10449 LARRAHONDO M
YUR! FERNANDA INFECTO ADULTOS | ENFERMERIA
CASTELLANOS AUXILIARES Y
ASSTRACUD 1115063360 12353 FORERO PAULA PASIVO PENSIONAL | TECNICOS H1
ANDREA ADMINISTRATIVOS
LEON BEATRIZ PEDIATRIA ANA AUXILIARES EN
ASSTRACUD 29898576 11928 EUGENIA FRANK ENFERMERIA M
ARRECHEA KAREN | PEDIATRIA ANHELO | AUXILIARES EN
ASSTRACUD 1112491100 10569 LIZETH DE VIDA ENFERMERIA M
RIASCOS NIEVA PEDIATRIA ANHELO | AUXILIARES EN
ASSTRACUD 1144171418 3349 NASLY DANIELA DE VIDA ENFERMERIA M
TOVAR LOZADA AUXILIARES EN
ASSTRACUD 67013149 3205 ANGELA MARIA PEDIATRIA CIPAF ENFERMERIA T
VILLAREAL
ASSTRACUD 21531334 3462 QUINTERO DAIRA | PEDIATRIA CIPAF AUXILIARES EN T
YURI ENFERMERIA
SAAVEDRA AUXILIARES Y
ASSTRACUD 1114457232 3055 SAAVEDRA PEDIATRIA CIRENA | TECNICOS H1
JACQUELINE ADMINISTRATIVOS
SALAZAR NINI AUXILIARES EN
ASSTRACUD 31578918 12410 JOHANA PEDIATRIA CIRENA | Cfmem e o M
BAUTISTA MARIA AUXILIARES EN
ASSTRACUD 67041069 3210 EUGENIA PEDIATRIA GENERAL | C\CERMERIA D
PALACIOS ANGIE AUXILIARES EN
ASSTRACUD 1107516096 11980 TATIANA PEDIATRIA GENERAL | C\cEpMERIA D
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COD | APELLIDOS Y
AGREMIACION | No.CEDULA| SRy | NoviBReS SERVICIO PROCESO TURNO
GABY PAOLA PEDIATRIA AUXILIARES EN
ASSTRACUD | 10617112221 7485 ||| \NTE VACUNACION ENFERMERIA M
BELTRAN AUXILIARES Y
ASSTRACUD 29813786 | 3540 | GONZALEZ LUZ ESENSTL;J\E:JL%ATS Y |TECNICOS H1
STELLA ADMINISTRATIVOS
N AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1144077330 | 5730 ﬁX'T';'_l‘z'L‘IEASAﬂE'ﬂEAA ESEN?'XEHIIEISQ’XS Y |TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
AGUILAR BARONA AUXILIARES EN
ASSTRACUD 34512199 | 3149 | ASULA PROGRAMA VIDA AL H5
HERRERA
ASSTRACUD | 1144151479| 3345 | TAFURTH CLAUDIA | PROGRAMAVIDA | AUXILIARES EN H5
ENFERMERIA
PATRICIA
USUGA
ASSTRACUD | 1059980938 | 9630 | BENAVIDES JUAN | RADIOTERAPIA AUXILIARES EN H1
ENFERMERIA
PABLO
FAJARDO CECURSOS AUXILIARES Y
ASSTRACUD 13056449 | 11736 | VALENCIA ALVARO | REUURSD TECNICOS H1
MANUEL ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 94542204 | 3525 Lg\éﬁliNJDEOFFER Eﬁfﬂg\ﬁ%%s TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
GONZALEZ SALA DE AUXILIARES Y
ASSTRACUD 31968696 | 3012 | RODRIGUEZ e ONES TECNICOS D
NANCY DE JESUS ADMINISTRATIVOS
CALVO RIVERA SALA DE PROFESIONALES EN
ASSTRACUD 25056143 | 3377 || \)7 MARINA OPERACIONES ENFERMERIA M
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 31536241 | 10971 25;?1,\%@ AANA agﬁB'\F’;Eg'CAS TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
IBARGUEN SALA MEDICAS
ASSTRACUD | 1144147319| 12181 |VALENCIA HOMBRES Y EEEEFE;'SFL\:QLES EN
DARLING YANET | MUJERES
ESTUPINAN GINA | SALA AUXILIARES EN
ASSTRACUD 67028061 | 3208 | \iapcELA NEUROCIRUGIA ENFERMERIA M
HIPIALES VARGAS | SALA AUXILIARES EN
ASSTRACUD | 1118305678 | 6701 | rp\;o NEUROCIRUGIA ENFERMERIA M
SALA MEDICOS
ASSTRACUD 1113624654 3488 Oscar Moreno NEUROCIRUGIA GENERALES D
PINTO OLIVEROS | SALA PROFESIONALES EN
ASSTRACUD 31865593 | 12228 | poyaANA NEUROCIRUGIA ENFERMERIA M
REQUENE
ASSTRACUD | 1087115241| 3234 |VALENCIALEIDY | SALUD MENTAL ‘E\E)F(E-F'{AMREEQ N H1
FERNANDA
VALENCIA
ASSTRACUD | 1144038035| 3318 |BANGUERAJOSE | SALUD MENTAL AUXILIARES EN T
BN ENFERMERIA
SERVICIO
ASSTRACUD | 1107093964 | 3243 (A;@Eg'ﬁuﬁ'_iRRERA AMBULATORIOS ‘E\H)F(E'F'QAMREEQ EN H5
OFTALMOLOGIA
SERVICIOS AUXILIARES Y
ASSTRACUD 31580699 | 3002 | PENILLASALINAS 14\ a1 ATORIOS TECNICOS H1

YASMIN ELIANA

COLL

ADMINISTRATIVOS
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COD | APELLIDOS Y
AGREMIACION | No.CEDULA| SRy | NoviBReS SERVICIO PROCESO TURNO
SERVICIOS AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1130596641 | 10442 Eé{i’:_'?%%ﬁ',—\ﬁ\aco AMBULATORIOS TECNICOS H1
COLL ADMINISTRATIVOS
ESCOBAR SERVICIOS AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1144078460 3527 | MONTILLADIEGO | AMBULATORIOS TECNICOS H2
ALBERTO COLL ADMINISTRATIVOS
SERVICIOS AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1130677707 | 3071 ggxngL'i'ANA AMBULATORIOS TECNICOS H1
COLL ADMINISTRATIVOS
SERVICIOS AUXILIARES Y
ASSTRACUD 94514208 | 3042 gé/';”,\?g &RLEJUE'—A AMBULATORIOS TECNICOS H2
COLL ADMINISTRATIVOS
MONTEALEGRE | SERVICIOS AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1144184754 6893 | TORO DIEGO AMBULATORIOS TECNICOS H2
FERNANDO COLL ADMINISTRATIVOS
QUINTANA SERVICIOS
ASSTRACUD | 1130607944 | 3278 | ESCOBAR EDUARD | AMBULATORIOS 'E\E)F(E'F'{AMREEFS AEN H5
MAURICIO DERMATOLOGIA
SERVICIOS
ASSTRACUD | 1113619415| 8590 a'éhﬁf ['oEg‘Q\?A AMBULATORIOS QEI)Z(E_IIQAMREERSI N H5
DERMATOLOGIA
CORDOBA SERVICIOS
ASSTRACUD | 1144076436 11010 |BOLANOS ANA AMBULATORIOS QH)F('ELF'{AMREEFi AEN H5
CAROLINA MEDICINA INTERNA
SERVICIOS
ASSTRACUD | 1111791490 | 3414 gkgga?\‘kopEz AMBULATORIOS Eﬁgggag\:ﬁms BN ps
MEDICINA INTERNA
SERVICIOS AUXILIARES Y
ASSTRACUD 66659106 | 3025 :ggkcé&'ﬁpﬂ AMBULATORIOS TECNICOS H1
ONCOLOGIA ADMINISTRATIVOS
SERVICIOS
ASSTRACUD | 1143858125| 10570 Egg"ELLLIﬁ MURILLO | A MBULATORIOS éﬁé'ELF'QAMREEFi AEN H5
ONCOLOGIA
SERVICIOS
ASSTRACUD | 1151962771| 10302 SXL:EEEEZ LARA | AMBULATORIOS ‘E\EEE'F'QAMREEFS /EN H5
ONCOLOGIA
QUINONES SERVICIOS
ASSTRACUD | 1107068364| 10559 | GAMBOA JUAN AMBULATORIOS ‘E\EL(EF'QAMREES AEN H5
MANUEL OTORRINO
ORTIZ CORTES SERVICIOS
ASSTRACUD 31994811 | 3140 | MARIA NELA AMBULATORIOS AUKILIARES EN H5
ZULAY PEDIATRIA
SERVICIOS
ASSTRACUD | 1144136304 | 10296 E'A?(TBEIZ POPO AMBULATORIOS éﬁé'ELF'QAMREEFi AEN H5
QUIMIOTERAPIA
SERVICIOS
ASSTRACUD | 1144180464 | 6758 hiﬁEZAEY'iNAO AMBULATORIOS ‘E\EL(EF'{AMREEQ AEN H5
QUIMIOTERAPIA
SERVICIOS
ASSTRACUD 14838421 | 10568 %ﬁ?ﬂi@é%ﬁ?o AMBULATORIOS ZEBIIECR?ASLES M
QUIMIOTERAPIA
ATEHORTUA AUXILIARES Y
ASSTRACUD 16261948 | 3552 | OSORIO CARLOS /S\E,FAAA'\(':'ELROS Y TECNICOS H1
HERNAN ADMINISTRATIVOS
NAVAS MOSQUERA | SUMINISTROS Y AUXILIARES EN
ASSTRACUD 67018563 | 3207 | \iARISEL ALMACEN ENFERMERIA H1
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COD | APELLIDOS Y
AGREMIACION | No. CEDULA | o Siv | NovsRes SERVICIO PROCESO TURNO
PAZ CARDONA SUMINISTROS Y AUXILIARES EN
ASSTRACUD 16452913 | 12175 | 351N JAIRO ALMACEN ENFERMERIA H1
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 31998972 | 4529 :\-A(ZE'IEAZ SEE;‘X—LOS TESORERIA TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
N AUXILIARES Y
ASSTRACUD 16779283 | 2990 gﬁg\'ﬁﬁ \S/:\QEHTE TESORERIA TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
AUXILIARES Y
ASSTRACUD | 1144077009 | 12388 ZEIE?EOIEQTLOIC?QR ucl 3 TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
ASSTRACUD | 1089482190 | 12455 | CHARLICASTILLO |UCI3 MEDICO GENERAL T
ALZATE URRUTIA AUXILIARES EN
ASSTRACUD | 1144051088 | 10371 | ORAATE URRUTIA )4 RS T
MURILLO AUXILIARES EN
ASSTRACUD | 1144048256 | 12834 |Ua ol O\ o |uci4 ALXLIRES - T
GOMEZ PRIETO PROFESIONALES EN
ASSTRACUD | 1061740218| 3408 | SoNCEPRIETO — lycia PROFES O M
AUXILIARES EN
ASSTRACUD | 1144163937 | 8498 | TINTINAGO LICETH |UCI NEUROCIRUGIA |ADKILIARES E T
VANESSA MEDICOS
ASSTRACUD 31323745 | 3447 | VONESSA UCI NEUROCIRUGIA | MEDICOS D
CORTES ANGI PROFESIONALES EN
ASSTRACUD | 1130612283 | 10174 | SORTES AN UCI NEUROCIRUGIA | preot EoiONA T
PORRAS PASAJE | UNIDAD DE AUXILIARES EN
ASSTRACUD | 1130635683 | 3283 | ORPac) QUEMADDS RS T
MORA JULIAN UNIDAD DE MEDICOS
ASSTRACUD |1130683653-1 | 10196 | om0 QUEMADOS UETCOS T
FERREIRA URGENCIAS MEDICOS
ASSTRACUD 22618481 | 3444 |\ IRIS COORDINACION GENERALES M
pyhpdytiin URGENCIAS MIU PROFESIONALES EN
ASSTRACUD | 1107087583 | 11221 | MOSQUERA OROENS PROFESIONA M
WENDY PAOLA
MORELO LARA URGENCIAS MIU PROFESIONALES EN
ASSTRACUD | 1047422221| 11011 | YOR-o eSS PROFESIONA M
VIDAL RODRIGUEZ | URGENCIAS MIU PROFESIONALES EN
ASSTRACUD | 1059447860 | 11865 |, p\| v yANESSA | CRITICO ENFERMERIA M
DIAZ MELENDEZ
URGENCIAS MIU AUXILIARES EN
ASSTRACUD 38667003 | 6699 | KATHERINEDEL | ghoENCAS M AUXILIARES E M
CARMEN
RODRIGUEZ URGENCIAS MIU AUXILIARES EN
ASSTRACUD 29622741 | 3115 | CAGIERRAYENI | OBSERVACION ENFERMERIA M
MARTINEZ DIANA | URGENCIAS MIU MEDICOS
ASSTRACUD 29678841 | 9192 | FoNOR OBSERVACION GENERALES M
RODRIGUEZ URGENCIAS MIU
ASSTRACUD 38600437 | 10154 | ARANGO LEIDY OBSERVACION AUKILIARES EN M
JOHANA CIRUGIA
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COD | APELLIDOS Y
AGREMIACION | No. CEDULA | oepvx | NOMBRES SERVICIO PROCESO TURNO
AUXILIARES Y
ASSTRACUD 66823045 | 3028 mi?ACEAL'\g?O ggglﬂg:ﬁs TECNICOS H1
ADMINISTRATIVOS
GUREND RIOS AUXILIARES EN
ASSTRACUD | 1034278305 | 3220 | 3 iU vabcqper | URGENCIAS TRAUMA | Sofrn i s T
MORENO TORRES MEDICOS
ASSTRACUD 22476671 | 11859 | gnru NaTALIE . | URGENCIAS TRAUMA | SEreon o T
PADILLA VIVAS
ASSTRACUD 14636662 | 3084 | BERNARDO URGENCIAS TRIAGE | AUXILIARES EN T
ENFERMERIA
ADOLFO
HERNANDEZ MEDICOS
ASSTRACUD 87714505 | 3464 | TACURIHAROLD | URGENCIAS TRIAGE T
GENERALES
ANTONIO
OTERO DIAZ MEDICOS
ASSTRACUD 67015260 | 6250 | oo repnanDa | URGENCIAS TRIAGE | (oveon? o D
BAUTISTA AUXILIARES Y
ASSTRACUD 31847376 | 3005 | RONDON BLANCA | VENTANILLA UNICA | TECNICOS H1
OLIVA ADMINISTRATIVOS
BRAVO AUXILIARES Y
ASSTRACUD 14635225 | 2982 | CASTRILLON JOHN | VENTANILLA UNICA | TECNICOS H1
ARNOLD ADMINISTRATIVOS

Elabord: Comision Auditoria

Se anexa certificacion de auditoria concurrente (1 folio) y listado de firmas de

puestos verificados (5 folios)

AGREMIACION SINDICAL ASSTRACUD

VIGENCIA 2016 MES DIC

Cuadro No. 55

PROCESO No. HORAS EJECUTADAS
AUXILIARES EN ENFERMERIA 101.865
PROFESIONALES EN ENFERMERIA 20.356
MEDICOS GENERALES 19.298
AUXILIARES Y TECNICOS ADMINISTRATIVOS 28.736
TOTAL 170.255
VALOR FACTURA 1.903.788.251

Elabor6: Comisién Auditoria

VIGENCIA 2016 MES DIC
AGREMIACION SINDICAL AGESOC

Cuadro No. 56
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PROCESO No. HORAS EJECUTADAS
PROFESIONALES CLINICOS 31.349
AUXILIARES Y TECNICOS CLINICOS 29.083
PROFESIONALES ADMINISTRATIVOS 12.597
AUXILIARES DE SERVICIOS GENERALES 13.101
MEDICOS ESPECIALISTAS 10.679
MEDICOS SUBESPECIALISTAS 3.866
TOTAL 100.675
VALOR FACTURA DIC 2.301.858. 437

Elabord: Comision Auditoria

En cuanto a la revisibn documental de los contratos relacionados anteriormente
como muestra seleccionada, se obtuvieron las siguientes observaciones:

33. Hallazgo Administrativo

Verificada la muestra contractual de los cuarenta (44) contratos seleccionados,
suscritos entre el Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E. de un
lado, con la Asociacion Gremial Especializada en Salud Del Occidente “AGESOC”
y del otro, con la asociacion Sindical de Trabajadores de Colombia y la Salud
‘“ASSTRACUD” se evidenciaron falencias en:

1.Etapa Precontractual: toda vez que no se determina con claridad la cantidad de
personal requerido para la ejecucion del contrato, y aunque en los documentos
que soportan la ejecucién del contrato se puede observar la profesion del
personal, en los estudios previos no se define la experiencia que deben acreditar,
ni el perfil. De igual modo, se vieron debilidades en los documentos que soportan
el valor estimado del contrato, las cuales impidieron concluir que los mismos se
sustentaron en un estudio del sector.

2.Etapa contractual: el control de los turnos asignados a los agremiados y en la
regularidad y frecuencia de los cambios en los mismos.

3.Etapa Poscontractual: en el documento contentivo del acta final del contrato,
se evidencian la prestacion de los servicios pero no una relacién detallada de
estos.

Lo anterior, de conformidad con el numeral 20.1.14, “Valor estimado del contrato y
la justificacion del mismo”, numeral 20.1.1.5 “Los criterios para seleccionar la
oferta mas favorable”, numeral 20.4.1 “Supervisor e Interventor”, que fueron
causadas por las falencias en la planeacion del contrato, seguimiento de la
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ejecucion del contrato, de exigencia de acciones de mejora, que pudieron
ocasionar riesgos en la prestacion de los servicios.

34. Hallazgo Administrativo y Disciplinario

Se evidencié que el Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E no
publicé los contratos que se relacionan al final de esta observacion, lo cual es
presuntamente contrario al Articulo 8 del Acuerdo 007-14 del 3 de junio de 2014,
que dispone, “DE LA PUBLICACION DE LOS CONTRATOS: EL HOSPITAL
publicara en el SECOP los documentos relacionados con su actividad contractual,
acorde la normatividad vigente que regule la materia”y al principio de publicidad y
transparencia consagrado en el articulo 209 de la Constitucion Politica de
Colombia, situacion que fue ocasionada por falta de controles y seguimientos
administrativos y juridicos, que ocasionaron que la comunidad en general no
tuviera conocimiento de la contratacion realizada por el aludido Hospital, y en
consecuencia acarrea una posible falta disciplinaria de acuerdo al numeral 1 de
los articulos 34 y 35 de la Ley 734 del 2002.

Cuadro No 57

F.
CONTRATO | SUSCRIPCIO OBJETO V. INICIAL NOMBRE
N
prestar apoyo en la . o
. : 900521307: asociacion
1| c16-009 01/01/2016 | €lecucion del proceso de | qu4 g55 537 00 | sindical de trabajadores de
auxiliares en enfermeria del lombia v | lud
huv colombiay la salu
prestar apoyo en la 900521307: asociacion
2 c16-010 01/01/2016 | ejecucion del proceso de | 675.782.938,00 | sindical de trabajadores de
medicos generales del huv colombia y la salud
prestar apoyo en la . o
. ! 900522923: asociacion
3 c16-013 01/01/2016 | €I€cucton del proceso de 484.782.653,00 | gremial especializada en
medicos sub-especialistas )
salud del occidente
del huv
E-reecsﬁi?on A ooy d'z 900522923:  asociacion
4 c16-016 01/01/2016 1ect pro 801.073.653,00 | gremial especializada en
medicos especialistas del )
h salud del occidente
uv
prestar apoyo en la 900522923: asociacion
5 €16-040 01/02/2016 | ejecucion del proceso de | 797.629.371,00 |gremial especializada en
medicos especialistas salud del occidente
prestar apoyo en la 900522923: asociacion
6 c16-041 01/02/2016 | ejecucion del proceso de | 450.274.658,00 |gremial especializada en
medicos sub-especialistas salud del occidente
e - 900521307 asociacion
7 c16-043 01/02/2016 jecu P ) 595.990.623,00 | sindical de trabajadores de
auxiliares en enfermeria del -
huv colombiay la salud
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F.
CONTRATO | SUSCRIPCIO OBJETO V. INICIAL NOMBRE
N
prestar apoyo en la 900521307: asociacion
8 c16-044 01/02/2016 | ejecucion del proceso de | 582.772.534,00 | sindical de trabajadores de
medicos generales del huv colombia y la salud
prestar apoyo en la 900522923: asociacion
9 €16-057 01/03/2016 | ejecucion del proceso de | 827.894.736,00 |gremial especializada en
medicos especialistas salud del occidente
prestar apoyo en la 900522923: asociacion
10 €16-058 01/03/2016 | ejecucion del proceso de | 452.992.831,00 |gremial especializada en
medicos subespecialistas salud del occidente
gjrscsltj?:zon adpe(l)y(;)roczgo dlg 900521307: asociacion
11 ¢16-060 01/03/2016 o ) 646.028.726,00 | sindical de trabajadores de
auxiliares en enfermeria del ’ ;
huv colombiay la salud
prestar apoyo en la 900521307: asociacion
12 c16-061 01/03/2016 | ejecucion del proceso de | 593.066.256,00 | sindical de trabajadores de
medicos generales del huv colombia y la salud
prestacion de servicios 900521307 asociacion
13| c16-073 01/04/2016 gf‘gg‘uc‘i’gffta’ dgl‘my‘:)rgges'ﬁ 594.106.617,00 | sindical de trabajadores de
auxiliares en enfermeria colombia y la salud
prestacion de servicios . L
. ; 900521307: asociacion
14| c16-075 01/04/2016 |Para la ejecucion del| gog 674 661 00 | sindical de trabajadores de
proceso de medicos colombia y la salud
generales
prestar apoyo en la 900522923: asociacion
15 c16-081 01/04/2016 | ejecucion del proceso de | 823.931.174,00 |gremial especializada en
medicos especialistas salud del occidente
prestar apoyo en la 900522923: asociacion
16 c16-082 01/04/2016 | ejecucion del proceso de | 452.240.199,00 |gremial especializada en
medicos subespecialistas salud del occidente
ggp\}{gg’s g:rap;erzgg(;gogg 900521307: asociacion
17 €16-099 01/05/2016 en la ejecucion del proceso 541.837.468,00 ilc::glrﬁ?)li ;Ie lge;t;?ljjacljdores de
de auxiliares en enfermeria y
c?:;g’o asgn(i;cal en parlg 900521307: asociacion
18 c16-101 01/05/2016 | ' - poy 592.993.843,00 | sindical de trabajadores de
ejecucion del preceso de colombia v la salud
medicos generales y
C?:;Zﬁo aos'rc‘)d'ga' o 900522923:  asociacion
19| ¢16-107 01/05/2016 | Prestar aopoy 823.662.548,00 | gremial especializada en
ejecucion del proceso de salud del occidente
medicos especialistas
;C)?:;::’oapoi(l)nglrfallall ejeﬂ?(;f]‘ 900522923:  asociacion
20 c16-108 01/05/2016 - 430.877.635,00 |gremial especializada en
del proceso de medicos salud del occidente
sub-especialistas
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F.
CONTRATO | SUSCRIPCIO OBJETO V. INICIAL NOMBRE
N
g'r::ltjizon Eijpe?yo roczgo dlz 900522923: asociacion
21 c16-120 01/06/2016 1ecL pro 882.883.214,00 |gremial especializada en
medicos especialistas del )
salud del occidente
huv
g.rg:ltﬁon %pe?yo roczgo dlz 900522923: asociacion
22 c16-121 01/06/2016 1ecL proceso 458.937.760,00 | gremial especializada en
medicos sub-especialistas )
salud del occidente
del huv
prestar apoyo en la 900521307: asociacion
23 c16-128 01/06/2016 | ejecucion del proceso de | 470.625.463,00 | sindical de trabajadores de
medicos generales del huv colombia y la salud
z'r:csltj?:zon adpeolyo roczgo dIZ 900521307: asociacion
24 | c16-133 01/07/2016 aJu linres on enfermeria do | 486.989.887,00 | sindical de trabajadores de
h colombiay la salud
uv
prestar apoyo en la 900521307: asociacion
25 €16-135 01/07/2016 | ejecucion del proceso de | 452.841.820,00 | sindical de trabajadores de
medicos generales del huv colombia y la salud
prestar apoyo en la 900522923: asociacion
26 €16-139 01/07/2016 | ejecucion del proceso de | 881.109.571,00 |gremial especializada en
medicos especialistas salud del occidente
prestar apoyo en la . .
: : 900522923: asociacion
27| c16-140 01/07/2016 | Elecucion del proceso de | ;57 570 10600 | gremial especializada en
medicos sub-especialistas .
salud del occidente
del huv
gjr:;tﬁ:zon adpecl)y(;)roczrs]o dlg 900521307: asociacion
28 c16-157 01/08/2016 auxiliares en enfermeria del 486.638.475,00 smdlcall de trabajadores de
h colombia y la salud
uv
prestar apoyo en la 900521307: asociacion
29 €16-159 01/08/2016 | ejecucion del proceso de | 448.667.273,00 | sindical de trabajadores de
medicos generales del huv colombia y la salud
prestar apoyo en la . .
. : 900522923: asociacion
30| c16-165 01/08/2016 | Elecucion del proceso de | o 675 73800 | gremial especializada en
medicos especialistas del lud del id
huv salud del occidente
g'r:csltjirion adpec;yo rocggo d:: 900522923: asociacion
31| c16-166 01/08/2016 | 1€ proceso 458.662.532,00 | gremial especializada en
medicos sub-especialistas )
salud del occidente
del huv
zjr:csltjizon e:jpecl)y([)aroczgo dlg 900521307: asociacion
32 c16-174 01/09/2016 auxiliares en enfermeria del 498.117.042,00 S|r}d|cal_ de trabajadores de
huv colombia y la salud
prestar apoyo en la 900521307: asociacion
33 c16-176 01/09/2016 | ejecucion del proceso de | 463.827.457,00 | sindical de trabajadores de
medicos generales del huv colombiay la salud
prestar apoyo en la . L
. : 900522923: asociacion
34| c16-182 01/09/2016 | Elecucion del proceso de | ge) 557 540 00 | gremial especializada en
medicos especialistas del | )
huv salud del occidente
e - 900522923 asociacion
35| c16-183 01/09/2016 n{e Coon sub_eps e oalstas 0,00 gremial especializada en
del huv P salud del occidente
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F.
CONTRATO | SUSCRIPCIO OBJETO V. INICIAL NOMBRE
N
g.r::ltﬁon Eijpe(?yo roczgo dlz 900521307: asociacion
36 €16-199 01/10/2016 Ject b : 1.126.724.116,00 | sindical de trabajadores de
auxiliares en enfermeria del ;
h colombiay la salud
uv
prestar apoyo en la 900521307: asociacion
37 c16-201 01/10/2016 | ejecucion del proceso de | 1.119.565.366,00 | sindical de trabajadores de
medicos generales del huv colombia y la salud
g.r:gjé?(;n gglo yorocgsno (;2 900522923: asociacion
38| c16-207 0171012016 | 0 O ealictos. dol | 1-706-335.878,00 | gremial especializada en
huv P salud del occidente
zr;acsltj?:zon adpeolyo roczgo dIZ 900522923: asociacion
39| c16-208 01/10/2016 n{e o sub e‘; alistay | 848.967.948,00 | gremial especializada en
del huv P salud del occidente
contrato de prestacion de
servicios  para  prestar 900521307: asociacion
40 c16-224 01/12/2016 |apoyo en la ejecucion del | 677.820.510,00 | sindical de trabajadores de
proceso de aux en colombia y la salud
enfermeria
ggp\:iﬁ? i?a prreesstte;(il%nodg 900521307: asociacion
41| c16-226 01/12/2016 | 5o ejeﬁ’:ucioﬁ ol progego 645.369.943,00 | sindical de trabajadores de
de medicos generales colombia y la salud
contrato de prestacion de
servicios  para  prestar 900522923: asociacion
42 c16-232 01/12/2016 |apoyo en la ejecucion del | 856.267.765,00 |gremial especializada en
proceso de medicos salud del occidente
especialistas
contrato de prestacion de
servicios para  prestar 900522923: asociacion
43 c16-233 01/12/2016 |apoyo en la ejcucion del | 429.376.712,00 |gremial especializada en
proceso de medicos salud del occidente
subespecialistas
total 28.028.4094.177,0
Elabor6: Comision Auditoria
CONCLUSION

Una vez Verificada la ejecucién de los contratos, la cual fue realizada a la fecha,
con la Asociacién Gremial Especializada de Occidente “Agesoc” y la Asociacién
Sindical de Trabajadores de Colombia y la Salud “Asstracud” se observo que
cumplen con los procedimientos sefialados en el manual de contratacion y las
funciones desempefiadas por sus agremiados, situacion que se constatdé en la
verificacion de 202 puestos de trabajo, donde se incluyeron asistenciales, técnicos
y profesionales.
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En cuanto a la revision contractual solicitada por el denunciante, se aclara que
este tema fue radicado ante la Procuraduria General de la Nacién con radicado
IUS-2015-205817/ IUC-D-2015-90-774787 del cual la Procuraduria ya se
pronuncié al respeto. Se adjunta Auto que resuelve terminar la investigacion
disciplinaria y archivar el proceso (5 Folios), de la misma manera la Fiscalia
General de la Nacion mediante acta de inspeccion a lugares del dia 28 de marzo
de 2017 procedié a revisar algunos contratos de la Agremiacion Sindical Agesoc
se anexa acta de visita (5 folios), sin embargo, se llevé a cabo la revisidén
documental de los contratos relacionados como muestra, para verificar el
cumplimiento del objeto contractual a través de las actas suscritas por el
interventor del contrato.

Es importante tener en cuenta que El Hospital Universitario del Valle “EVARISTO
GARCIA” E.S.E,, es la institucion hospitalaria mas importante del sur occidente del
pais, cuya misién es la de Brindar Servicios de Salud de mediana y alta
complejidad, lo que genera una macro demanda de pacientes y servicios que es
casi imposible que el Hospital contrate planta directa para el cubrimiento de toda
esa necesidad, situacion por la cual el Hospital ha estado tratando en los Ultimos
afios de salir de la crisis financiera que lo abruma lo cual incluye supresién de
cargos, contratos con agremiaciones sindicales para de esta manera tratar de
aliviar la carga laboral y financiera que se presenta en la actualidad, pues si bien
como se dijo anteriormente lo ideal seria una contratacion mediante contrato
laboral de diferentes especialidades y servicios, por el tema de garantias
laborales, pero la capacidad financiera del HUV no lo permite, acudiendo a la
contratacion con agremiaciones para garantizar el cumplimiento de servicios, sin
que se desmejoren las condiciones laborales de los agremiados, asociados o
sindicados, lo cual, queda depositado como obligacion del contratista en los
contratos que se suscriben. No obstante, esto, el aludido Hospital estd en la
obligacion legal de dar a conocer a la comunidad los contratos que celebra para el
cumplimiento de los fines estatales, de tal modo que todo ciudadano pueda
enterarse de manera oportuna de la misma y participar activamente en los
procesos.

En relacion a lo anterior se evidencié que la planta de cargos a octubre de 2016
ascendid a $3.313.499.424 por asignacion basica, sin incluir prestaciones
sociales, emolumentos establecidos en las convenciones colectivas y seguridad
social, conceptos que la incrementarian aproximadamente en un 50%, y el pago
realizado a las agremiaciones para la vigencia diciembre de 2016 fue de
$4.205.646.688, valor que no se ve afectado por ningun otro concepto y permite la
ejecucion de los contratos, en caso de ser contratados por planta directa los
costos se incrementarian debido a la demanda de personal que se veria obligado
a contratar para cargos asistencial, administrativos, misionales que se requieren
para suplir la cantidad de los servicios actuales del Hospital. En consecuencia, de
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lo anterior esta visita Fiscal No. CACCI 7879 DC 144-2016 no encontro
menoscabo al patrimonio publico.

Durante el proceso de ejecucion de la presente auditoria, el equipo auditor recibio
denuncia, presentada por el Sindicato de trabajadores de clinicas y hospitales del
Departamento del Valle ™ Sintrahospiclinicas”, la cual fue remitida, a la Direccion
Operativa de Comunicaciones y Participacion Ciudadana, mediante oficio No 130-
19-11, Cacci 4958 del 27 de julio del presente afio.

4.2.  PLAN ANTICORRUCION Y DE ATENCION AL CIUDADANO

De acuerdo con el articulo 73 de la Ley en cita, cada entidad del orden nacional,
Departamental y Municipal debera elaborar anualmente una estrategia de lucha
contra la corrupcion y de atencion al ciudadano, dicha estrategia contemplara
entre otras cosas, el mapa de riesgos de corrupcidn en la respectiva entidad, las
medidas concretas para mitigar esos riesgos, las estrategias anti tramites y los
mecanismos para mejorar la atencién al ciudadano.

El Programa Municipal de Modernizacion, Eficiencia, Transparencia y Lucha
contra la Corrupcion sefialara una metodologia para disefiar y hacerle seguimiento
a la sefialada estrategia.

Paragrafo. En aquellas entidades donde se tenga implementado un sistema
integral de administracién de riesgos, se podra validar la metodologia de este
sistema con la definida por el Programa Municipal de Modernizacion, Eficiencia,
Transparencia y Lucha contra la Corrupcion.

De acuerdo con el articulo 74 de la Ley 1474 de 2011, a partir de la vigencia de la
presente ley, todas las entidades del Estado a mas tardar el 31 de enero de cada
afo deberan publicar en su respectiva pagina web, el Plan de accién para el afio
siguiente, en el cual se especificaran los objetivos, las estrategias, los proyectos,
las metas, los responsables, los planes generales de compras y la distribucion
presupuestal de sus proyectos de inversion junto a los indicadores de gestion.
Conforme a lo precedente, el Hospital Universitario Valle del Cauca, "EVARISTO
GARCIA" elabor6 y publicé el mapa de riesgos anticorrupcién para la vigencia
2016, el cual fue publicado en la pagina, Http// http://www.huv.gov.co.

Se verificO el mapa de riesgos de corrupcion de la vigencia 2016, donde se
observa que el Hospital Universitario Valle del Cauca, "EVARISTO GARCIA" ha
elaborado una identificacibn de causas, para el seguimiento de la Gestion
Estratégica, Gestién Financiera, y Contratacion.

136



{-» Conlraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accion

En la construccion de la estrategia el Hospital incluyé las recomendaciones
generales que invitan a las entidades a incorporar dentro de su ejercicio de
planeacion, estrategias encaminadas al fomento de la participacion ciudadana, y a
la transparencia y eficiencia en el uso de los recursos fisicos, financieros,
tecnolégicos y de talento humano, con el fin de visibilizar el accionar de la
administracion publica.

. Mapa de riesgos de corrupcion y acciones para Mitigarlos

. Estrategia Anti tramites

. Rendicion de cuentas

. Mecanismos para mejorar la atencién al ciudadano

. Mecanismo para la transparencia y acceso a la informacion
. Iniciativas Generales

Se pudo evidenciar que:

. El Hospital Departamental Universitario Valle del Cauca, EVARISTO
GARCIA’ construyo el mapa de riesgos de corrupcion, con el fin de identificar los
riesgos Yy realizar la respectiva valoracion, proponiendo los controles preventivos
para cada riesgo

. El Hospital Departamental Universitario del Valle del Cauca, EVARISTO
GARCIA’, para dar cumplimiento, a la ley 489 de 1998 y la ley 1474 de 2011
Articulo 78, convocd a la comunidad general a los proveedores, asociacion de
usuarios, profesorado y estudiantes, para realizar la rendicion publica de cuentas
el 27 de marzo de 2017

La entidad para recepcionar las quejas, reclamos y denuncias de todos los
ciudadanos ha establecido los siguientes mecanismos:

a) Péagina, Http://www.huv.gov.co cuenta con un enlace, para la formulacién de
PQRSF (peticiones, quejas, Reclamos, Solicitudes y Felicitaciones).

b) Para atender los requerimientos y necesidades de los ciudadanos, la atencion
al publico por parte de los funcionarios del Hospital se hace de lunes a viernes de
7:00a.m. a 12:00 pm y de 1:.00 p.m. a 4:30 p.m. lo cual garantiza que la
Administracion sea de puertas abiertas. El area de consulta Externa de 7:00 a.m. a
4: Pm, en lo referente a urgencias el servicio esta habilitado las 24 horas del dia y
los 365 dias del afio (Se evidencio la atencion al publico en los horarios
mencionados)
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c) Funcionamiento de los puntos de atencion al ciudadano, con cumplimiento de
Infraestructura

d) Se cuenta con una oficina SIAU encargada de atender, asesorar y proveer la
informacion misional veraz y oportuna a los ciudadanos, de forma presencial y via
telefonica, esta dependencia es la encargada de crear relaciones de respeto y
fortalecer la imagen institucional centrandose en la atencion del usuario y con la
ventanilla Unica para la recepcién de la correspondencia

Mecanismos para la transparencia y el acceso a la informacién

La Entidad promueve la transparencia activa garantizando la disponibilidad de
informacion a través de medios fisicos como sistema de carteleras, periédico y
electrénico como la pagina web y la intranet. Como sujeto obligado el HUV publica
informacion minima de acuerdo con los pardmetros establecidos por la ley esta
informacion esta disponible en el sitio web de la E.S.E en la seccion
‘Transparencia y acceso a la informacion publica. Entre las acciones de
publicacién y/o divulgacion de informacion, el Hospital ha publicado informacion
minima obligatoria sobre su estructura, procedimientos, servicios, contratacion
publica entre otros.

Iniciativas generales (Publicacion de la Gestion Contractual)

La entidad defini6 los mecanismos y medios de publicacibn de la Gestion
Contractual que realiza, esta publicacibn se hace mes a mes a través de la
pestafia de transparencia de la Pagina Web Institucional.

Adicionalmente, a través del aplicativo de Rendiciébn de Cuentas en Linea de la
Contraloria Departamental - RCL la Institucién relaciona y publica periddicamente
los contratos legalizados. También en el Sistema Estatal de Contratacién Publica —
SECOP.

4.3. LEY 1437 DE 2011 — CODIGO DE PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO
Y DE LO CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO

Se observa que el ente de salud contempla dentro de su reglamentaciéon lo
concerniente al cumplimiento de la Ley 1437 de 2011, siendo determinante en lo
referente al Derecho de peticion, teniendo como objetivo el resguardar y garantizar
el Estado de Derecho y la Autonomia de los ciudadanos ademas del respeto del
interés general de las personas de presentar sus peticiones libres para incoar el
libre y necesario Derecho de la salud, contemplado como Derecho fundamental
por la Constitucion Nacional, siendo este un deber de las entidades estatales
como base del estado de Derecho y de la Democracia como forma de Gobierno,
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para el buen funcionamiento de la administracion publica, siendo este una
obligacion estatal y de los ciudadanos en general.

La institucion preserva el Derecho de peticion, recepcionandolo por medio de las
PQRS para que el ciudadano pueda asentir a su enunciacion, situaciéon que dio
lugar para que en la vigencia 2016 se formulara un total de 3.338 PQRS de los
cuales 951 eran dirigidos a presentar Derechos de peticion y 2.387 fueron
catalogados por el Hospital como solicitudes de diferente indole, entre las cuales
se encontraron de tipo laboral, falta de atencion, falla en la oportunidad de las
citas, en cuanto a la oportunidad de las respuestas de la entidad de las peticiones
y solicitudes presentadas por los usuarios y ciudadanos ante la entidad, se
observo que en general el Hospital atendié el 80% de estas dentro del término
legal estipulado, tan solo el 20% fueron resueltas por fuera del plazo establecido.

e Comités de Conciliaciéon Judicial

La entidad cuenta con Comité de Conciliaciones Judiciales de acuerdo a lo
ordenado por el Decreto 1716 de 2009, constituido mediante Resolucion DG-508-
09 del 13 de julio de 2009 expedida por la Direcciébn General del Hospital, el cual
en el afio 2016 realiz6 83 sesiones de las cuales en ninguno decidié presentar
formula conciliatoria, exponiendo para ello las razones de su decision.

PROCESOS JUDICIALES

La entidad para el afio 2016 presenta un numero de cuatrocientos treinta y seis
procesos judiciales, los cuales estan radicados en los juzgados administrativos,
laborales, tribunal contencioso administrativo, los tipos de acciones incoadas por
los demandantes son de reparacién directa doscientos cincuenta, tres ordinarios
civiles, cuarenta y seis ordinarios laborales, treinta y uno ejecutivos laborales,
cuarenta y cuatro de Nulidad y restablecimiento del Derecho, y sesenta y dos
procesos ejecutivos,

El estado de los procesos se encuentran en estado de pruebas, en periodo
probatorio, audiencia inicial, los procesos se encuentran con apoderado judicial,
presentando en los términos las contestaciones de las demandas, llamamiento en
garantia, presentacion de alegatos, recursos, memoriales en los cuales la entidad
responde las acciones incoadas contra ellos.

Se evidencié que el Hospital a Diciembre de 2016, tuvo una relacion de

sentencias a su favor que suman ciento catorce demandas, que datan de afios
anteriores desde inclusive el afio 2001, las acciones a favor de la entidad son de
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reparacion directa, (ciento once), acciones populares (una), procesos ejecutivos
(uno), llamamientos en garantia (uno).

Pero igualmente se evidencié que la entidad a Diciembre de 2016, presentd una
relacion de sentencias en contra, las cuales estan en firme, dentro de estas se
encuentran acciones de reparacion directa que cualitativamente son treinta y seis
que suman cuantitativamente $11.166.529.461. De nulidad y restablecimiento del
Derecho es una por valor $171.116.178,45.

Igualmente se encontrd una relacion de sentencias en firme en contra del Hospital,
de demandas que fueron accionadas en contra del ente de salud de los afios
2013-2014-2015, las cuales en namero son treinta y uno y falladas en contra en
cuantia de valor por $428.181.067, estas Ultimas son de procesos ejecutivos
laborales.

Los fallos en contra de acciones de reparacion directa, de nulidad y
restablecimiento de Derecho, de ejecutivos laborales, suman un valor de
$11.765.826.706,45 con sentencias en firme. De los cuales la entidad solo ha
pagado la suma de $15.903.266, a la sefiora Deida Doris Duran, correspondiente
a la sentencia laboral No 93, de lo cual se deduce que con una deuda de este
nivel, por concepto de sentencias judiciales en firme pendientes por pagar, si la
entidad no paga a tiempo las demandas perdidas, daria lugar al cobro de
intereses.
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5. ANEXOS
5.1. CUADRO RESUMEN HALLAZGOS

AUDITORIA REGULAR HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evaristo Garcia
Vigencia 2016

No

HALLAZGOS

RESPUESTA DE LA ENTIDAD

CONCLUSION AUDITORIA

TIPO DE HALLAZGOS

D

p

$Dafio
Patrimonial

Control de Resultados

Producto de la evaluacion
técnica de auditoria realizada
a la muestra seleccionada
de subprogramas, en el cual
se evallan factores como: la
eficacia en el cumplimiento
de las metas programadas, la
eficiencia en la utilizacion de
los recursos para alcanzar y
la efectividad de la gestiéon
publica para el cumplimiento
de las mismas, arrojo una
calificacion total del 78.1%;
calificacion que determina
que el Hospital Universitario
del Valle “Evaristo Garcia”
E.S.E. cumple parcialmente
con sus planes, programas y
proyecto, como consecuencia
de las deficiencias
encontradas en el Plan de
accion debido al bajo
cumplimiento de las
actividades propuestas para
lograr los objetivos en las
lineas Estrategias, situacion
que no permite a la entidad
lograr el cumplimiento de las
politicas trazada para el logro
de sus objetivos

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo porque debemos tener en cuenta
que el Hospital Universitario del Valle fue
catalogado durante los Ultimos tres (3) afios por el
Ministerio de Salud con un nivel de riesgo
financiero medio y alto, lo que no permitia contar
con la solidez financiera para cumplir los objetivos
logisticos y estratégicos planteados por la
institucion y responder a los retos del entorno y
desarrollo institucional.

El afio 2016 fue un periodo complejo donde el
cumplimiento de los objetivos estratégicos paso
por su mayor dificultad y por ende afect6 el
ejercicio de produccién de servicios, a lo que se
auna la falta de recursos por pago de las EPS,
dificultades en la estructura organizacional, altos
costos de produccion de servicios, falta de
medicamentos para la operacion, Interinidad
gerencial, hechos que conllevaron a estructurar y
cumplir a cabalidad un Plan de Choque para sacar
la Institucién de la crisis.

Por lo anterior el Hospital era inviable en las
condiciones estructurales del sistema de salud, los
costos de su planta de personal y el creciente
pasivo, entre otros, que amenazaban con una
liquidacion inminente. Para morigerar tal riesgo, se
inicié una serie de actividades a partir del mes de
marzo de 2016, que buscaban sacar de la crisis el
Hospital y mejorar sus indicadores en todos los

La entidad a través del derecho de
contradiccion a la observacion hecha por el
equipo auditor, realiza un resumen de las
actividades correspondiente al plan de
accion. Mas no presenta pruebas que
indiquen que la acciéon cuestionada haya
llegado al 80% de cumplimiento. Por lo
anterior la observacion Administrativa se
mantiene para ser evaluada en plan de
mejoramiento que formule la entidad.
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AUDITORIA REGULAR HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evaristo Garcia

Vigencia 2016

No

HALLAZGOS

RESPUESTA DE LA ENTIDAD

CONCLUSION AUDITORIA

TIPO DE HALLAZGOS

D

P

$Dafo
Patrimonial

niveles, lograr la sostenibilidad financiera a largo
plazo y el mejoramiento de la productividad, a
partir del cumplimiento de los objetivos
estratégicos en la observancia de los planes,
programas y proyectos.

Las acciones ejecutadas corresponden a las que a
continuacion se enlistan:

1. Plan de Mejoramiento HUV Acuerdo 005 de
febrero 12 de 20016
2. Lineamientos para la Planeacién Institucional
2016. Abril 25 de 2016. -Oficio No.
3. Jornada de levantamiento y presentacion del
diagnéstico del Plan de Desarrollo y

hoja de ruta. -Oficio del 31 de mayo de 2016
No. 200030792016, asistencia de la jornada del
20 de mayo de 2016-.
4. Acuerdo Plan de Accién 2016 No. 09A del 14
de junio de 2016
5. Metodologia de planeacion estratégica -agosto
de 2016-.
6. Autorizacion al Gerente General para iniciar la
promocién del Acuerdo de Reestructuracion medial
7. Contratacion de estudio técnico para el
redisefio del Hospital
8. Reestructuracién Administrativa noviembre de
2016.
9. Acuerdo No. 008 del 12 de marzo de 2017, por
medio del cual se adopta el nuevo Plan de
Desarrollo 2017-2019.

Es importante destacar de que a pesar de la dificil
situacion del Hospital durante la vigencia 2016, se
logré disminuir el déficit operacional en el 17%,
durante el segundo semestre del afio 2016 se
mejor6 el proceso de facturacion, se ajusto el
modelo de atencion en salud a las nuevas

circunstancias producto de la reestructuracion, se
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AUDITORIA REGULAR HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evaristo Garcia
Vigencia 2016

No

HALLAZGOS

RESPUESTA DE LA ENTIDAD

CONCLUSION AUDITORIA

TIPO DE HALLAZGOS

D

P

$Dafo
Patrimonial

mantuvieron los diferentes convenios de servicios
con entidades educativas, y dentro de las
acciones mas significativas estuvo la solicitud de
promocién Ley 550 presentada ante la
Superintendencia de Salud como medida definitiva
para lograr la sostenibilidad del HUV vy evitar su
liquidacion. Si bien es cierto que algunas
actividades no dieron un alto cumplimiento, el
objetivo principal del plan de choque y de accién
2016, se llevo a cabo exitosamente al evitar la
liguidacion de Hospital y disminuir el déficit fiscal
de 37.000 millones en el afio 2015 a 40.000
millones para la vigencia 2016

Control de Gestién

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
operacion con terceros con
una duracién de 10 afios que
termina el 15 de diciembre de
2.024, suscrito con la firma
contratista GYOMEDICAL
IPS se evidenci6 lo siguiente:
i) Fase previaz 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)

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo ya que remitiéndonos a las distintas
etapas del proceso contractual, segun la
observacion formulada, hay que sefialar respecto
a la fase previa, que en el documento anexo
técnico #1 en el numeral 7.1 Ingresos del
proyecto: Se determinan los ingresos para el
hospital en un porcentaje de la facturacion neta
mas el alquiler mensual por el uso de las
instalaciones y el pago de consumo de servicios.
Se estiman asimismo los niveles de ventas
mensuales en $2.500 millones.

En los estudios previos numeral 4 se evidencia el
analisis técnico y econémico que soportan el valor
del contrato de la siguiente forma:

“El contrato que se celebre no tiene valor
determinado, no afecta el presupuesto del HUV,
por lo tanto, no requiere ni contara con certificado
de disponibilidad presupuestal, no obstante, para
efectos de la cuantificacion de garantia de la
seriedad de la oferta y asegurar los riesgos del

La respuesta dada por el ente hospitalario
no desvirtda la observacion, y se mantiene,
de acuerdo a las consideraciones
siguientes:

Con relacion al punto (i) Etapa previa: tal
como se sefiala en la respuesta, los
argumentos no desvirtian la observacion,
pues en la misma no aportaron las pruebas
de los analisis que evidencien escenarios
financieros que reflejaran los resultados
proyectados a 5 afios y mostraran un real
equilibrio contractual en favor del ente
hospitalario, relacion costo-beneficio
actualizados al indice de Precios de
Consumidor (IPC) y la aplicacion de las
mejores tarifas, pues no quedd plasmado en
el contrato inicial, en el andlisis de
conveniencia se favorecia mas a la alianza
estratégica publico privada, no se realizaron
estudios que realmente reflejaran los precios
comparados con los del mercado vy
porcentajes econdmicos que favorecieran
més al Hospital Universitario del Valle HUV,
el valor del contrato se pacté de manera
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AUDITORIA REGULAR HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evaristo Garcia
Vigencia 2016

No

HALLAZGOS

RESPUESTA DE LA ENTIDAD

CONCLUSION AUDITORIA

TIPO DE HALLAZGOS

D

P

$Dafo
Patrimonial

actualizados al indice de
Precios de Consumidor (IPC)
aplicacion de las mejores
tarifas, no quedd plasmado
en el contrato inicial, pues en
esta se favorecen mas a la
alianza estratégica publico
privada, no se realizaron
analisis que realmente
reflejen los precios
comparados con los del
mercado y porcentajes
economicos que beneficien al
Hospital ~ Universitario  del
Valle HUV. No se evidencio
el costo beneficio para el
ente hospitalario, de acuerdo
a la modalidad atipica de
estas contrataciones, el valor
del contrato se pact6 de
manera indeterminada y se
liquidaria  porcentualmente.
Igualmente no se evidencié
autorizacion por la junta
directiva para entregar un
espacio del inmueble de la
entidad a este operador. (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 Ila
necesidad a satisfacer y
cudles son criterios de
ponderacion o calificacion,

contrato que celebre se estima la suma en mil
millones de pesos $1.000.000.000.00 como la
prevista como ingresos anuales de operacion”

Adviértase en el texto transcrito
antecedentemente, que al contrato no se le
determin6 desde ab initio, esto es el estudio
previo, no tenia un valor determinado, toda vez
que dependia de la variacion en la prestacion del
servicio y posterior facturacion, factores que de
suyo eran variables, no obstante se estima un
valor para los fines de las garantias que
soportarian los riesgos.

Respecto a los criterios para seleccionar la oferta
maés favorable, se debe precisar que en los
términos de condiciones si se establecieron
claramente los requisitos habilitantes en el
proceso, los cuales se evidencian en la pagina 23
literal D entre los que se encuentran: propuesta,
certificado de existencia y representacion,
documentos exigidos en caso de quien presente
oferta sea un consorcio o wuni6on temporal,
fotocopia de la cedula de ciudadania del
representante  legal, RUT, certificados de
antecedentes disciplinarios, fiscales y judiciales,
certificado de aportes al sistema de seguridad
social y parafiscales, certificacion de inhabilidades,
formato de hoja de vida, garantia de seriedad de
la propuesta, estados financieros; y en el item E
del citado documento se establecen los requisitos
financieros, entre ellos Indicadores de Capital de
Trabajo, Liquidez, Patrimonio y rentabilidad del
patrimonio, de lo cual resulta que contrario a lo
sefialado por el Ente de Control los requisitos
habilitantes sefialados permitian verificar la aptitud
de los proponentes para participar en el proceso
de contratacion.

indeterminada y se liquidaria
porcentualmente. Con relacién al punto (iii)
Valor estimado del contrato: como se puede
leer en la respuesta “en referencia al valor
estimado del contrato, en el Anexo Técnico
#1 en su numeral 3, si se realiza un andlisis
de mercado, que parte del andlisis de los
afiliados reportados en la base Unica de
afiliados del Ministerio de Salud, Analisis de
referencia y contra referencia, en el cual se
identifica la demanda insatisfecha para el
servicio de UCI. En el numeral 7 se hace
referencia al valor de la inversion, al nimero
de solicitudes que recibe por dia el HUV
para el servicio de UCI, refiere ademas el
déficit de camas a nivel departamental. En el
numeral 7.1 refiere a los ingresos
mensuales proyectados para el proyecto. En
el numeral 7.2 del referido documento hace
un analisis del comportamiento financiero de
las UCIS. “estas explicaciones no aclararon
este punto, pues no se determinaron los
criterios para cuantificar el valor del contrato
(indeterminado) indicando las variables
utilizadas para calcular el presupuesto de
esta contratacion, asi como el monto y el de
posibles costos asociados al mismo,
teniendo en cuenta que se facturaria a
precios unitarios (tarifas), en conclusion el
ente hospitalario no soport6 los célculos de
presupuesto a contratar para la estimacion
y proyeccion a 10 afios que duraria el
contrato, es decir no revelé6 el modelo
financiero utilizado de acuerdo al principio
de planeacion contractual, que es el
cumplimiento previo del andlisis de mercado
y al inicio de los procesos de seleccion y
firma del contrato de los precios reales del
mercado. Esto es, lo que, de acuerdo con
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(aquellos gue establecen los
parametros para la
comparacién 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”,
ademas 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

Ahora bien, con relacion a los criterios o factores
de calificacion en los estudios previos y en el
documento de términos de condiciones paginas
18 a 22 y de la 34 a la 37 respectivamente, se
establecié una calificacion total de 1000 puntos,
discriminada de la siguiente forma:

FACTOR
PORCENTAJE DE PARTICIPACION

CAPACIDAD DE APALANCAMIENTO DE LA
OPERACION CAO

MODELO DE PRESTACION DE SERVICIO
EXPERIENCIA ESPECIFICA

TOTAL

En la descripcion de cada factor se indic6 se
forma clara el procedimiento para asignar el
puntaje y posteriormente se evalué de acuerdo
con los criterios en mencion, paginas 375 a 377
del tomo Il del expediente contractual.

Referente al aspecto financiero y juridico que
seflala el ente auditor y el cual segin la
observacion tienen puntaje de 50 y 10 por ciento,
tal aseveracibn no tiene arraigo en los
documentos de la etapa precontractual, pues
como ya se especifico la calificacion se realizé de
la manera descrita con anterioridad.

En referencia al valor estimado del contrato, en el
Anexo Técnico #1 en su numeral 3, si se realiza
un andlisis de mercado, que parte del analisis de
los afiliados reportados en la base UGnica de
afiliados del Ministerio de Salud, Andlisis de
referencia y contra referencia, en el cual se
identifica la demanda insatisfecha para el servicio
de UCI. En el numeral 7 se hace referencia al
valor de la inversion, al nimero de solicitudes que
recibe por dia el HUV para el servicio de UCI,

las reglas del mercado pueda ser el costo de
los bienes, servicios, suministros, etc.
Teniendo en cuenta, el objeto a contratar, en
un lugar determinado, en un momento
determinado, bajo determinadas
circunstancias y conforme a las variables
que el objeto del contrato implicaba, tales
como cantidad, calidad, especialidad. Lo
anterior con el propdsito ineludible de que la
administracion no pague mas, ni pague
menos, de lo que verdaderamente cuestan
en el tréfico juridico ordinario de dichos
bienes o servicios prestados y ademas se
atienda al cumplimiento del principio de
legalidad como presupuesto del contrato. De
alli la importancia del cumplimiento previo
del andlisis o estudio de los precios del
mercado para la determinacion del precio
del contrato.

En este sentido, el Consejo de Estado ha
afirmado que ningun contrato que implique
erogacion presupuestal por parte de la
entidad estatal se encuentra exento de la
exigencia de realizar un estudio de mercado,
dado que “no existe justificacion legal alguna
para que el patrimonio puablico sufra
menoscabo e irrespeto a través del
establecimiento de precios incoherentes con
la realidad econémica del servicio, pues con
este requerimiento se pretende que el valor
estimado del contrato obedezca a criterios
de razonabilidad y objetividad dejando a un
lado la improvisacion o subjetividad de la
administracién. Ello  coincide con el
postulado de la economia de mercado y de
la libre competencia econémica, instituida
constitucionalmente a partir del articulo 338
de la Constitucion Politica, al indicar, que
siendo la Empresa Social del Estado ESE
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cada servicio incluido con el
respectivo valor o tarifa. No
se evidencio aprobacion 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
Resolucién No.DG-3912 del
29 de septiembre de 2014
suspendié  provisionalmente
la convocatoria publica CP-
HUV-14-014 amparada Yy
justificada en una funcion de
advertencia realizada al ente

hospitalario por la
Contraloria  Departamental
del Valle por la
improcedencia en las

tercerizaciones, mas sin
embargo el proceso se
adjudic6 y se suscribi6 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 capitacion o por evento
UPC (tarifas para cada
servicio) de la poblacién que
el hospital le iba a ceder
proyectada para cada afio;

refiere ademas el déficit de camas a nivel
departamental. En el numeral 7.1 refiere a los
ingresos mensuales proyectados para el proyecto.
En el numeral 7.2 del referido documento hace un
andlisis del comportamiento financiero de las
UcCls.

Es pertinente indicar que la utilizacién del especio
en que se desarrollaria el contrato seria bajo la
modalidad de arrendamiento, relacién contractual
que al rigor del Acuerdo 007 del 3 de junio de 201,
articulo 14.01 el cual sefiala los contratos que
requieren autorizaciéon de la Junta Directiva, no
requeria tal autorizacién. Al efecto, veamos:

“14.1 DE LOS CONTRATOS QUE DEBEN SER
AUTORIZADOS PREVIAMENTE POR LA JUNTA
DIRECTIVA.- La celebracion de contratos de
compraventa y permuta de bienes inmuebles,
compraventa de acciones, revisoria fiscal,
empréstitos, leasing, alianzas publico-privadas,
préstamos bancarios, contratos de sociedad,
contratos de fiducia o encargo fiduciario,
concesion, comodato - salvo cuando el HOSPITAL
sea parte comodataria contratos o convenios de
asociacién, requieren autorizacion de la Junta
Directiva del Hospital, que se hara constar en el
acta respectiva.”

No obstante, la junta directiva a través de Acuerdo
No 008 del 9 de julio de 2014 autorizé al Gerente
para contratar la operacion de camas de unidad
de cuidados intensivos y camas de unidad
intermedio a través de una alianza -publico
privada, autorizacion que denota y permite la
utilizacion de un espacio dado el objeto a
desarrollar.

La convocatoria publica se suspende mediante

hospital Universitario del Valle “HUV” un
organismo estatal son otros sujetos mas del
mercado; por lo tanto, estan vinculadas a
todas aquellas reglas y normas que le
determinan los precios dentro de esta
economia libre y abierta, irresistiblemente
regida por las leyes de la oferta y de la
demanda.

Con relacion (ii) a los criterios para favorecer
la oferta méas favorable manifesté la entidad:
“si bien es cierto el ente hospitalario hace
referencia al documento anexo técnico #1
en el numeral 7.1 Ingresos del proyecto, que
en estos se determinaron los ingresos para
el hospital en un porcentaje de la facturacion
neta, mas el alquiler mensual por el uso de
las instalaciones y el pago de consumo de
servicios, igual que se estiman los niveles
de ventas mensuales aproximados en
$2.500 millones. Igual mente manifiesta
“‘que en los estudios previos numeral 4 se
evidencio el andlisis técnico y econémico
gue soportan el valor del contrato de la
siguiente forma: En el contrato se tas6 un
valor indeterminado, pero este no afect6 el
presupuesto del HUV, por lo tanto, no
requiere ni contara con certificado de
disponibilidad presupuestal, no obstante,
para efectos de la cuantificacion de garantia
de la seriedad de la oferta y asegurar los
riesgos del contrato que celebré, se estima
la suma en mil millones de pesos
$1.000.000.000.00 como como ingresos
anuales de operacién, y que el contrato
dependia de la variacion en la prestacion del
servicio y posterior facturacion, factores que
de suyo eran variables, no obstante se
observé que se estimé un valor para los
fines de expedir garantias que soportarian
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igualmente no se establecio
gue porcentaje pagaria el
operador por la disposicién
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 proyectd el
promedio de ingresos para el
ente hospitalario de acuerdo
a la facturacion durante los 5
afios. El ente hospitalario le
entrego el espacio fisico,
pero este dejo las obras
inconclusas. El contrato ain
se encuentra vigente, la
duraciéon es por un periodo
de 5 afios. v) Etapa
postcontractual: No aparece
acta de terminacién y/o
liquidacion del contrato. Las
pélizas 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
contratacion en la
programaciéon contractual y
posible pérdida de ingresos
potenciales, con eventual
trasgresion de los principios
de la funcién administrativa

Resolucién GD 3912 de 2014, en la cual resuelve
suspender provisionalmente la Convocatoria
Publica CPHUV 14-014 desde el dia 29 de
septiembre de 2014, hasta un dia habil después
de expedido el informe sobre “Funcion de
advertencia — Alianzas Estratégicas Publico
Privadas por parte de la Contraloria
Departamental del Valle del Cauca”, Mediante
resolucion DG 4759 de 2014 se reanuda el
proceso contractual, que en su numeral 7 refiere:
“‘que brindando alcance al Informe Final de
Auditoria  expedido por la  Contraloria
Departamental del Valle del Cauca y notificado al
HUV por medio de correo electrénico de fecha
diciembre 3 de 2014, en lo relacionado con las
alianzas estratégicas publico privadas, es
procedente inferir que la entidad de control no
estimé hallazgos de tipo penal o disciplinario que
impidieran el desarrollo contractual a futuras
alianzas de este tipo .

De acuerdo con la etapa contractual, es pertinente
indicar que la facturacién en las entidades de nivel
IIl'y IV se hacen generalmente por evento, el pago
capitado se establece para las entidades de nivel
.

En la clausula tercera, paragrafo tercero, numeral
trece del contrato CPHUV 14-014 se establece
entre las obligaciones del contratista, que el
mismo asumiria el costo de los servicios de apoyo
logistico y de mantenimiento de la UCI y UCIM
objeto del contrato, como son alimentacion, aseo,
lavanderia, mantenimiento preventivo y correctivo
y manejo de residuos patégenos. Es importante
resaltar que el HUV en sus contratos de
arrendamiento establece los valores a cancelar
por concepto de servicios publicos y demas
elementos que deban ser cobrados dentro del

los riesgos por 1.000 Millones”, evaluados
en estos términos la respuesta de la entidad
estos no aclaran la observacion. Con
relacion al punto (iv) etapa contractual:
como se puede leer en la respuesta dada
por la entidad...“es pertinente indicar que la
facturacion en las entidades de nivel Ill y IV
se hacen generalmente por evento, el pago
capitado se establece para las entidades de
nivel I. En la clausula tercera, paragrafo
tercero, numeral trece del contrato CPHUV
14-014 se establece entre las obligaciones
del contratista, que el mismo asumiria el
costo de los servicios de apoyo logistico y
de mantenimiento de la UCI y UCIM objeto
del contrato, como son alimentacion, aseo,
lavanderia, mantenimiento preventivo y
correctivo y manejo de residuos patégenos.
Es importante resaltar que el HUV en sus
contratos de arrendamiento establece los
valores a cancelar por concepto de servicios
publicos y demés elementos que deban ser
cobrados dentro del canon” En la propuesta
presentada por GYO Medical IPS SAS,
entidad seleccionada, se evidencia la
presentacion de un modelo financiero
proyectado a 10 afios, documentos que
hacen parte integral del contrato”.
Entendidos estos argumentos de defensa
gue expone la entidad son de manera
general, no relacionada con el contrato
propiamente dicho. Pues si bien es cierto de
acuerdo la clausula tercera, paragrafo
tercero, numeral 13 del contrato No. CPHUV
14-014 se establecio entre las obligaciones
del contratista, que el mismo asumiria el
costo de los servicios de apoyo logistico y
de mantenimiento de la UCI y UCIM objeto
del contrato, pero no se establecieron los
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de moralidad, transparencia,
buena fe 'y economia
sefialados en el articulo 209
de la Carta Politica, de los
principios de la gestion fiscal
de economia, igualdad vy
eficiencia previstos en el
articulo 267 Idem, de los
principios de planeacién y
seleccion objetiva de la
contrataciéon del hospital,
Resolucién DG 3808- Manual
de Contratacion 2014
articulos 10, 10.5 liquidacion
del contrato y 20 del Estatuto
de contratacion. 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.

canon.

En la propuesta presentada por GYO Medical IPS
SAS, entidad seleccionada, se evidencia la
presentaciéon de un modelo financiero proyectado
a 10 afios, documentos que hacen parte integral
del contrato.

Para finalizar, es importante indicar que el contrato
no se ejecutd por acuerdo entre las partes, razén
por la cual, no glosa en el expediente acta de
inicio suscrita, ni contrato de arrendamiento, y por
contera acta de entrega de espacio fisico, hechos
estos que desvirtan lo sefialado por el ente
fiscalizador en lo que atafie a una entrega positiva
del espacio fisico.

costos o porcentajes que le pagaria el
operador externo (Alianza Estratégica
GYOMEDICAL IPS) por la disposicion final
de residuos patégenos generadas por la
actividad asistencial objeto de este contrato,
de lavanderia, de mantenimiento preventivo
y correctivon, pues no se realizaron ni
proyectaron los promedios de ingresos (por
facturacion y otros) para el ente hospitalario
durante 5 afios de (duracion del contrato).
Asi mismo con relacion al contrato de
arrendamiento que deberia suscribir el
contratista una vez adecuara la
infraestructura fisica donde funcionaria la
UCI no se especificaron el valor ni el pago
de los servicios publicos de (energia, agua y
teléfono) que el contratista le pagaria al
HUV una vez estuviera funcionando la UCI,
situaciones presentadas al no haberse
exhibido un modelo financiero por parte de
la entidad la que dio origen a esta
contrataciéon. Teniendo en cuenta que el
ente hospitalario le entregé el espacio fisico
al contratista para adecuaciones locativas
de la Unidad de Cuidados intensivo e
intermedio UCI y UCIM, pero este dejo las
obras inconclusas y el contrato aun se
encuentra vigente.

Con relacion al punto (vi) Etapa pos
contractual: manifiesta la entidad como se
lee en la respuesta: ..”Para finalizar, es
importante indicar que el contrato no se
ejecutd por acuerdo entre las partes, razon
por la cual, no glosa en el expediente acta
de inicio suscrita, ni contrato de
arrendamiento, y por contera acta de
entrega de espacio fisico, hechos estos que
desvirttan lo sefialado por el ente
fiscalizador en lo que atafie a una entrega
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positiva del espacio fisico” pero el ente
hospitalario no aporté el acta de terminacién
y liquidacién del contrato incumpliendo con
el Decreto No.DG-3808 articulo 10.5 del
manual de contratacion interno del ente
hospitalario y articulo 20 del estatuto de
contratacion. De acuerdo andlisis expuesto,
se mantiene la observacion y se configura
un presunto hallazgo con incidencia
disciplinaria el cual hard parte del informe
final. Es importante precisar la eficacia que
producen los Actos sujetos al derecho
Administrativo, estos se presumiran validos
y originaran efectos desde la fecha en que
se dicta, ademas contienen presuncion de
validez y legalidad y son de ejecucion
inmediata o efectividad.

En los términos del andlisis por el equipo
auditor al presunto hallazgo, se le debe
ajustar la redaccion del mismo en el sentido
que se libera el Ultimo parrafo de la (i) etapa
previa “lgualmente no se evidencio
autorizacion por la junta directiva para
entregar un espacio del inmueble de la
entidad a este operador.” teniendo en
cuenta que la junta directiva aprobd la
suscripcién del contrato 014 de 2014 por la
tipologia de “Alianza Estratégica” el presunto
hallazgo con incidencia disciplinaria  No. 2
guedara redactado de la siguiente manera,
el cual hara parte del informe final:

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 operacion con terceros con una duracion
de 10 afios que termina el 15 de diciembre
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de 2.024, suscrito con la firma contratista
GYOMEDICAL IPS se evidenci6 lo
siguiente: i) Fase previa: no se evidenciaron
efectivos andlisis de escenarios financieros
gue 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) aplicacion de las mejores
tarifas, no quedd plasmado en el contrato
inicial, pues en esta se favorecen mas a la
alianza estratégica publico privada, no se
realizaron analisis que realmente reflejen los
precios comparados con los del mercado y
porcentajes econémicos que beneficien al
Hospital Universitario del Valle HUV. No se
evidencié el costo beneficio para el ente
hospitalario, de acuerdo a 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
definicibn de cuéles 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 ponderacion 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
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establece que dichos aspectos son criterios
de evaluacién de las propuestas otorgando
puntaje del 50% para el “aspecto financiero”
y 10% para el “aspecto juridico”, ademas 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
historicos, base de datos, etc., ni tampoco
se detalla o especifica el estimativo de cada
servicio incluido con el respectivo valor o
tarifa. No se evidencio aprobacion 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 suspendi6
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 adjudicé y se
suscribié el contrato de tercerizacién 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 especificd los
valores a pagar de acuerdo a lo facturado,
por capitacion o por evento UPC (tarifas
para cada servicio) de la poblacion que el
hospital le iba a ceder proyectada para cada
afio; igualmente no se establecié que
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porcentaje pagaria el operador por la
disposicién 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 facturacion
durante los 5 afios. El ente hospitalario le
entrego el espacio fisico, pero este dejo las
obras inconclusas. El contrato ain se
encuentra vigente, la duraciéon es por un
periodo de 5 afios. v) Etapa
postcontractual: No aparece acta de
terminacion y/o liquidacion del contrato. Las
polizas 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 contratacibn en la programacion
contractual y posible pérdida de ingresos
potenciales, con eventual trasgresion de los
principios de la funciéon administrativa de
moralidad, transparencia, buena fe vy
economia sefialados en 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 planeacion y seleccion objetiva
de la contratacion del hospital, Resolucion
DG 3808- Manual de Contratacion 2014
articulos 10, 10.5 liquidacion del contrato y
20 del Estatuto de contratacion. Generando
posibles acciones judiciales en contra de la
entidad.
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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 de prestacion
de servicios No.C16-215,
suscrito el 01 de noviembre
de 2016 para “ la
actualizacion del soporte del
sistema de  informacién
integrado en salud Servinte
Clinical Suite Enterprise para
el Hospital Universitario del
Valle “Evaristo Garcia” ESE y
el proyecto de
implementaciéon NIIF en el
software del ente hospitalario
por  $219.410.885 se
encontré lo siguiente: i)
Etapa contractual: No se
constituyd garantias como lo
exigia la clausula sexta del
contrato y como lo indica el
Articulo 24 del Acuerdo 007
del 2014. No aparece un
informe del supervisor del
contrato.  El contrato fue
terminado y liquidado el 2 de
noviembre de 20186,
posteriormente el dia 20 de
noviembre de 2016, se
expidi6 el certificado de
registro presupuestal
No0.1621, situacién que va en
contravia de los articulos 2,
inciso segundo del articulo 21
del decreto 115 de 1996, y de
los principios de la funcién

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo. Al punto es del caso sefialar, como
bien se pudo evidenciar en la carpeta contractual
por parte de la comisi6on auditora, que no se
registr6 ningln porcentaje de ejecucién en
atencion a que las partes dentro de su autonomia
de la voluntad, lo que por demdas constituye un
principio relevante en la contratacion estatal,
decidieron de mutuo acuerdo terminar
anticipadamente el contrato dentro de las 24 horas
siguientes a la suscripcion. Esta es la razon por la
cual no se constituyeron garantias, ni se puso en
riesgo el cumplimiento del contrato, lo que de suyo
enerva la observacion.

En lo que tiene que ver con la expedicion del
registro presupuestal, este quedd con fecha
posterior a la liquidacion del contrato, debido a
falencias administrativas al interior del Hospital
que limitaron la comunicacion oportuna entre las
dependencias (Gestién de la Informacion, Oficina
Asesora Juridica y el éarea de la Oficina
Coordinadora de Presupuesto Contabilidad e
Inventarios del HUV). Es decir, no se comunicé en
el plazo dtil al area de la Oficina Coordinadora de
Presupuesto Contabilidad e Inventarios del HUV,
la suscripcion del acta de terminacién anticipada
del contrato, por lo que se expidi6 el registro
presupuestal con posterioridad.

Finalmente, es claro que no hubo informes de
supervision ni acta de inicio por cuanto el contrato
nunca se ejecuto.

Analizada la respuesta presentada por el
ente hospitalario el equipo auditor la
defiende mediante los siguientes
argumentos: Con relacién al punto (i)
Etapa contractual: La entidad adujo que no
se registr6 ningln porcentaje de ejecucion
en atencion a la autonomia de la voluntad
de las partes contratantes decidieron de
mutuo acuerdo terminar anticipadamente el
contrato dentro de las 24 horas siguientes a
la suscripcién y por esta razén el contrato no
tuvo ejecucion, argumento que justifica la
observacion para el caso de la no
constitucion de garantias, dados estos
argumentos de defensa el equipo auditor los
encontré validos para aclarar este punto. No
obstante, frente al reproche de la expedicion
del registro presupuestal suscrito de manera
posterior a la liquidacion, la entidad admite
gue fue debido a “falencias administrativas
al interior del Hospital que limitaron la
comunicacion oportuna entre las
dependencias (Gestién de la Informacion,
Oficina Asesora Juridica y el area de la
Oficina Coordinadora de Presupuesto
Contabilidad e Inventarios del HUV). Es
decir, no se comunicé en el plazo util al area
de la Oficina Coordinadora de Presupuesto
Contabilidad e Inventarios del HUV, la
suscripciéon del acta de terminaciéon
anticipada del contrato, por lo que se expidio
el registro presupuestal con posterioridad”.
Como medios probatorios la entidad aportéd
el acta de liguidaciébn (sin membrete)
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administrativa de economia,
eficiencia, moralidad,
imparcialidad, transparencia
y publicidad sefialados en el
articulo 209 de la Carta
Politica, de los principios de
la gestion fiscal de economia
y eficiencia que trata el
articulo 267 Idem, de los
principios de planeacién 'y
seleccion  objetiva de la
contratacion del Hospital, del
articulo 10 del Manual de
Contratacion, asi como del
articulo 20 del Estatuto de
Contratacion, de los articulos
2,10, 11 y 12 del Manual del
Interventor y de los articulos
83 y 84 de la Ley 1474 de
2011.

Lo anterior debido a
presuntas deficiencias en la
proyeccion de las
necesidades reales de la
entidad, desconocimiento de
la normatividad que rige la
contratacion y el control
deficiente en las etapas del
proceso contractual, que
genera uso ineficiente de
recursos.

En ese contexto, no se considera plausible la
observacion y se le solicita respetuosamente a
este ente de control levantar este hallazgo

contenido en (2) folios, suscrita el 2 de
noviembre de 2016, en la que no se
evidenci6 su publicacion en el sistema
Electrénico de  contratacion  publica
“SECOP”.

No obstante el contrato fue terminado o
liquidado por las partes, sin el cumplimiento
de su objeto contractual, contexto que no
quedo incluido en el manual de contratacion
que rige el ente hospitalario, del deber ser,
un contrato podra ser terminado de forma
anormal (anticipadamente), sin el
cumplimiento del objeto contractual, sin el
vencimiento del término o sin el
cumplimiento de la condicion, cuando se
imposibilite su cumplimiento por
circunstancias de fuerza mayor, caso fortuito
0 conveniencia motivada de las partes,
eventos en los cuales, éstas deberan
manifestar de mutuo acuerdo, que terminan
los _negocios en razén a que existen
circunstancias que impiden su culminacioén o
ejecucién. Esta terminacion debera constar
en un documento en el que se expliquen las
causales que impiden el cumplimiento, los
saldos debidos por las partes y se describa
el estado en que quedan las obligaciones
contraidas entre ellas. (subrayado fuera de
texto)Del analisis expuesto el equipo auditor
concluye que la observacion contintia y hara
parte del informe final y que se debe
modificar por el reconocimiento que hizo la
entidad de las falencias administrativas que
atraviesa el ente hospitalario en la vigencia
2016 debido a las fallas en la planeacion
contractual, pues el contrato se suscribi6 y
se liquido en 24 horas, asi mismo se expidié
registro presupuestal después de haberse
liquidado. En estos términos y con los
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argumentos y soportes que aporto la
entidad, se redacta y modifica nuevamente
se mantiene el presunto hallazgo
administrativo y disciplinario el cual quedara
nuevamente redactado y ajustado y hara
parte del informe final y se cambia en el
campo de Hallazgo asi:

En el contrato de prestacion de servicios
No.C16-215, suscrito el 01 de noviembre de
2016 para “ la actualizacién del soporte del
sistema de informacién integrado en salud
Servinte Clinical Suite Enterprise para el
Hospital Universitario del Valle “Evaristo
Garcia” ESE 'y el proyecto de
implementacion NIIF en el software del ente
hospitalario por $219.410.885 se encontrd
lo siguiente: i) Etapa contractual: No
aparece un informe del supervisor del
contrato. El contrato fue terminado y
liquidado el 2 de noviembre de 2016,
posteriormente el dia 20 de noviembre de
2016, se expidio el certificado de registro
presupuestal No.1621, situacién que va en
contravia de los articulos 2, inciso segundo
del articulo 21 del decreto 115 de 1996, y de
los principios de la funcién administrativa de
economia, eficiencia, moralidad,
imparcialidad, transparencia y publicidad
sefialados en el articulo 209 de la Carta
Politica, de los principios de la gestion fiscal
de economia y eficiencia que trata el articulo
267 ldem, de los principios de planeacion y
seleccion objetiva de la contratacion del
Hospital, del articulo 10 del Manual de
Contratacion, asi como del articulo 20 del
Estatuto de Contratacién, de los articulos 2,
10, 11 y 12 del Manual del Interventor y de
los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011.
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Lo anterior debido a presuntas deficiencias
en la proyeccién de las necesidades reales
de la entidad, desconocimiento de la
normatividad que rige la contratacion y el
control deficiente en las etapas del proceso
contractual, que genera uso ineficiente de
recursos.

En el contrato prestacion de
prestacion 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 pact6 por
comision de éxito ‘para
realizar la gestion 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 representacion
judicial ante la liquidacion 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 observd lo
siguiente: i) Etapa previa: en
los estudios previos no se

Remitiéndonos a la observacion hay que sefialar
que si bien en los Estudios Previos del Contrato
de Prestacion de Servicios Profesionales No. C16-
095, no se determind el valor exacto de la cartera
morosa que pretendia cobrar el Hospital
Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E., es
preciso mencionar que la misma era
perfectamente determinable, pues el objeto
contractual y la necesidad del mismo eran
suficientemente especificos al indicar
expresamente en torno a que acreencias versaria
la ejecucion del contrato, integrando por
consiguiente los elementos necesarios para la
determinacion de la cartera morosa, al establecer:

“(...) cobrar administrativa, o prejudicialmente y
judicialmente el valor adeudado o que llegasen a
adeudar al Hospital Universitario del Valle
“Evaristo Garcia” E.S.E. (...) las EPS, los entes
territoriales, las IPS publicas y privadas, fondos de
solidaridad y garantia, aseguradoras, cajas de
compensacion y/o entidades que manejen
recursos del sistema de salud en Colombia
incluyendo la representacion judicial como
apoderados especiales del Hospital Universitario
del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E. ante el proceso
de supresion y liquidacion de la EPS CAPRECOM
EICE.” (Subrayado nuestro).

Asi las cosas, teniendo como fundamento el
objeto contractual, se puede determinar faciimente

Analizada la respuesta presentada por el
ente hospitalario y en el ejercicio del
derecho de contradiccion, el equipo auditor
concluye la observacion mediante las
siguientes consideraciones:

Con relacién al punto (i) Etapa previa: que
“en los estudios previos no se determiné el
valor total de la cartera morosa con cada
una de las empresas prestadoras de
servicios E.P.S., ni se determiné a cuanto
ascendia la cartera morosa”, la entidad
argumenta que la misma era perfectamente
determinable, pues el objeto contractual y la
necesidad del mismo eran suficientemente
especificos, al indicar expresamente en
torno a qué acreencias versaria la ejecucién
del contrato, integrando por consiguiente los
elementos necesarios para la determinacion
de la cartera morosa, al establecer: “(...)
cobrar administrativa, o prejudicialmente y
judicialmente el valor adeudado o que
llegasen a adeudar al Hospital Universitario
del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E. (...) las
EPS, los entes territoriales, las IPS publicas
y privadas, fondos de solidaridad y garantia,
aseguradoras, cajas de compensacion y/o
entidades que manejen recursos del sistema
de salud en Colombia incluyendo la
representacion judicial como apoderados
especiales del Hospital Universitario del
Valle “Evaristo Garcia” E.S.E. ante el
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determind el valor total de la
cartera morosa con cada una
de las empresas prestadoras
de servicios E.P.S., ni se
determin6 a cuanto ascendia
la cartera morosa. i)
Presentacion de propuesta:
Dentro de los requisitos
habilitantes exigidos al
contratista, este deberia
radicar la propuesta en la
ventanilla Gnica como o
exigia el acto administrativo
“invitaciéon 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 comision de  éxito
equivalente al 15% mas IVA
del valor efectivamente
reconocido como acreencia a
favor del hospital y pagado
por la caja de prevision 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)
Ejecucion presupuestal: El
registro  presupuestal fue
expedido el 19 de mayo de
2016 y solo respaldaba la
obligacién durante el afio
fiscal, pero el contrato ain se
encuentra en ejecucién sin
autorizacion legal, es decir no
se evidenci6 prorroga u otro
si, que lo autorizara ni

la cuantia que se pretendia cobrar, pues ello
resultaria s6lo con la sumatoria de las
obligaciones gue las entidades morosas tenian en
favor del HUV para el momento de la celebracion
del Contrato C16-095. Esto ademéds de la
necesidad patente expresada en los estudios
previos del contrato, que evidenciaba la situacién
critica que estaba viviendo el hospital para el afio
2016, hecho de publico conocimiento, asi como la
situacion puntual de incumplimiento en los pagos
que debian materializarse a favor del Hospital por
parte de diferentes entidades que intervienen en la
dindmica de funcionamiento de la entidad en la
prestacion del servicio publico, como son las EPS,
IPS, entidades territoriales, CAPRECOM, entre
otros, entidades que en el marco general del
sector de la salud, como bien es sabido,
agudizaron la crisis nacional del sector y, por
supuesto, la de nuestra entidad, a tal punto que el
nivel de riesgo, establecido de acuerdo a las
directrices del Articulo 80 de la Ley 1438 de 2011,
habia variado de manera negativa a una nueva
calificacion, esta fue, de riesgo alto, en donde
precisamente la falta de recaudo de cartera hacia
casi insostenible desde el punto de vista financiero
la gestion del Hospital en la prestacion del
servicio; situacion determinable al momento de la
contratacion, tal como se mencioné a priori, con
las condiciones contractuales establecidas v,
también de acuerdo al analisis del Comité de
Evaluacion y Riesgo de Cartera, que se llevo a
cabo por el representante legal de la entidad el dia
27 de abril de 2016, tal como consta en los
estudio previos.

En lo que respecta a la propuesta que debia
presentar la empresa UNION TEMPORAL
FINANCIAL HEALTH al HUV, se debe manifestar
que tal documento con sus respectivos anexos

proceso de supresion y liquidacién de la
EPS CAPRECOM EICE.” (Subrayado
nuestro). En este orden, analizados los
anteriores argumentos de respuesta el
equipo auditor ratifica la observacion, la
entidad no la desvirtud, igualmente aducen
que, la cuantia pretendida a cobrar
facilmente resultaria sé6lo con la sumatoria
de las obligaciones que las entidades
morosas tenian en favor del HUV y por la
situacion critica que estaba viviendo el
hospital para el afio 2016, hecho de publico
conocimiento. No obstante evidencié el
equipo auditor, que se realiz6 un comité
urgente contenido en Acta de reunion No.7
suscrita el 27 de abril de 2016, por el
gerente general encargado, por la jefe
oficina asesora juridica, el gerente
financiero, la gerente administrativo y la jefe
de cobro coactivo de la entidad, para
evaluar la situacion de flujo de recursos y el
riesgo que con corte a marzo 31 de 2016 se
encontraban las cuentas por cobrar en la
gue solicité a la funcionaria ejecutora cobro
coactivo un informe pormenorizado de cada
una de las entidades que le adeudaban al
hospital con corte a marzo de 2016, en la
qgue se certificé que la deuda ascendia a
$67.515 millones donde los principales
regimenes deudores eran los regimenes
subsidiados, Fosyga, contributivo y Soat,
pero no estaba incluido CAPRECOM siendo
régimen subsidiado.

Bajo el contexto los argumentos de defensa
expuestos por la entidad no aclararon este
punto, situaciéon que ratifica la observacion
por fallas en el principio de planeacion,
como un deber de la entidad contratante
realizar  estudios  previos  adecuados
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aparece acta de terminacion
del contrato, ya que el plazo
venci6 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 1°
de enero y termina el 31 de
diciembre de cada afio”, no
se encontr6 autorizacion
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 amplié el plazo
de ejecucién pero si aparece
en las cuentas por pagar de
la vigencia 2016,
compromisos sin autorizacion
del Consejo de Palitica
Financiera “CONFIS” para
adquirir  vigencias  futuras
para ser ejecutados en la
siguiente vigencia, con lo
cual podria incurrirse en
celebraciéon 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.

obra en los archivos del Hospital en la carpeta
correspondiente al Contrato C16-095, en los folios
41 al 216, documento con fecha 13 de mayo de
2016.

Ahora bien, se afirma en la observacion de la
Contraloria que el contrato no ha terminado y a la
fecha se encuentra en ejecucién por fuera de la
ley, afirmacion que no corresponde a la realidad,
pues en la clausula sexta del Contrato C16-095 se
estipula de manera expresa lo siguiente:

“SEXTA-TERMINO: El plazo de ejecucién sera a
partir de la suscripcién del contrato y hasta el 31
de diciembre de 2016 o hasta que se ejecute el
objeto contratado, lo que ocurra primero”

La clausula es tan clara frente a la fecha de
finalizacion del contrato, que no tiene asidero
juridico que se afirme que el contrato sigue
vigente en la actualidad. Otra cosa es que no se
haya realizado el acta de liquidacion del mismo,
pues ello se debe al surgimiento de diferencias
entre el HUV y la empresa FINANCIAL HEALTH.
Adviértase que conforme a lo dispuesto en el
Articulo 20.5 del Acuerdo 007-14 - Estatuto de
Contratacion del Hospital - la liquidacién puede
hacerse durante el plazo de caducidad de la
controversia contractual, ya de comun acuerdo,
ora de manera unilateral, como bien se ha
sentado jurisprudencialmente 'y lo sefala
Colombia Compra Eficiente , término que a la data
aun no ha acaecido. Por estas mismas razones,
tampoco es de recibo la anotaciéon de la
Contraloria referente al registro presupuestal
“vencido” para el afio 2017, pues tal y como se ha
sefialado con fundamento en la clausula de plazo
contenida en la minuta, el contrato finalizé el 31 de
diciembre de 2016.

(estudios de prefactibilidad, factibilidad,
ingenieria, suelos, etc.), con el fin de
precisar el objeto del contrato, las
obligaciones mutuas de las partes, la
distribucién de los riesgos y el precio;
estructurar debidamente su financiacion y
permitir a los interesados disefiar sus ofertas
claramente, por excelencia inmerso en los
estudios previos, situacion que no ocurrié en
este contrato N0.095 de 2016.

Con relacién al punto ii) Presentacion de
propuesta: Uno de los requisitos
habilitantes para la contratacion era que, el
contratista deberfa radicar la propuesta en la
ventanilla Unica como lo exigia el acto
administrativo “invitacion a contratar numeral
9”, pero el ente hospitalario no cumplié con
esta exigencia, en este punto la entidad no
dio respuesta. Dejando en firme este punto.
(iii) Etapa contractual: De acuerdo a la
clausula “SEXTA” del contrato: del “termino
como dice el texto “El plazo de ejecucién
sera a partir de la suscripcién del contrato y
hasta el 31 de diciembre de 2016 o hasta
gue se ejecute el objeto contratado, lo que
ocurra primero” Es claro que el contrato se
inicié el 16 de junio de 2016 y a la fecha no
se ha terminado, pues el ente hospitalario
no aportdé el acta de terminacion del
contrato, pues expuso, que el contrato no
se habia liquidado por el surgimiento de
diferencias que existen entre el Hospital
Universitario “HUV” y la firma contratista
“‘Empresa Financial Healt”, bajo este
contexto concluye el equipo auditor que,
una cosa es, el acta de terminacion del
contrato, esta demuestra la terminacion de
la ejecucion en tiempo real, y otra es, el acto
administrativo de liquidacion del mismo, el
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Asi mismo, se suscribié un
OTRO S| (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 area 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 gestién 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 Ila
supervisora realiz6 la entrega
del informe de supervision
del contrato en mencién de
algunas gestiones realizadas
por el contratista, Igualmente
el HUV se excedi6 al

Ahora bien, respecto a la observacién del ente de
control en el sentido de que se modificd el objeto
contractual “sin justificacion”, se precisa que el
Otro si del 9 de junio de 2016, se realizd para
aclarar el contrato inicial en el sentido de que la
cartera que seria objeto de cobro mediante el
Contrato C16-095 era solamente la que superara
los 180 dias y ademas hubiera sido gestionada
por el area de cartera sin obtener resultados,
garantizando asi que la cartera a entregar era
aquella de dificil cobro respecto de la cual la
gestién de recaudo por el mismo Hospital habia
sido infructuosa.

En ese contexto, esta aclaracion de ninguna forma
modifica la esencia del objeto contractual, que por
virtud del Otrosi no sufri6 mutacion alguna ni
modificacion de lo convenido inicialmente,
simplemente especifica, en aras de evitar futuros
inconvenientes y poder determinar los valores
exactos de las acreencias, el alcance del mismo.
Incluso, la aclaracion ya estaba contenida de
manera explicita en los estudios previos y dentro
del mismo otrosi se sustent6 la necesidad de tal
aclaracion, en aras de guardar coherencia con los
estudios previos y para salvaguardar los intereses
superiores de la entidad, con el propésito de
asegurar que los pagos que se hicieran con cargo
a ese contrato, lo fueran hechos como
consecuencia de las labores de cobro pre-juridico
efectivamente realizado por el contratista.

De otro lado, dice el informe de la Contraloria lo
siguiente: “(...) Igualmente el HUV se excedio 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

cual pone a paz y salvo a los contratantes,
los 2 Actos son totalmente diferentes y
generan connotaciones distintas.
Con relacién al “OTRO SI”, la entidad indicé
“realizado el 9 de junio de 2017, es de
indicar que los contratos asi como sus
prorrogas deben corresponder con la
realidad, y no constituirse en medios para
legalizar hechos olvidados o cumplidos, las
aseguradoras no otorgan polizas con
vigencia retroactiva. Claro estd, que el
articulo 20.5 del Acuerdo 007-14 Estatuto de
Contratacion del Hospital “La liquidacion
puede hacerse durante el plazo de
caducidad de la controversia contractual, ya
de comUn acuerdo, ora de manera
unilateral, como bien se ha sentado
jurisprudencialmente y lo sefiala Colombia
Compra Eficiente, término que a la data aun
no ha acaecido” afirmacibn que no
corresponde a la observacién, pues esta
requeria, el acta de terminacion del contrato.
Asimismo expuso la entidad hospitalaria
que por estas mismas razones, tampoco es
de recibo la anotacion de la Contraloria
referente al registro presupuestal “vencido”
para el afio 2017, pues tal y como se ha
sefialado con fundamento en la clausula de
plazo contenida en la minuta, el contrato
finalizo el 31 de diciembre de 2016",
afirmaciéon que va en contravia de lo que
manifiesta la entidad que el plazo como lo
propuso la clausula “SEXTA” del término
estipulaba: “El plazo de ejecucion sera a
partir de la suscripcién del contrato y hasta
el 31 de diciembre de 2016 o hasta que se
ejecute el objeto contratado, lo que ocurra
primero” en el entendido contractual, en
este Ultimo parrafo, para la entidad, la
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entregarle funciones
misionales de la entidad y la
facultad de recuperacion 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
reporté utilidad o resultados
satisfactorios de las
gestiones de cobro, al no
poseer metas de cobranza.
Lo anterior se presenté por

falta de seguimiento,
vigilancia y control en las
diferentes etapas del
contrato.

Con lo expuesto no se dio
cumplimiento a los principios
de planeacion y seleccion
objetiva en el ejercicio del
control juridico realizado por
el ente hospitalario
contemplados en el articulo
10 del manual de
contratacion 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 abrii de 2014 que
corresponde al manual de
interventoria y supervision de

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 punto cabe manifestar que el proceso de cobro
funcionalmente lo estd atribuido al &rea de
facturacién y cartera, y que el HUV jamas se alejé
del proceso de recaudo de sus acreencias, por el
contrario, lo que se contraté fue una coadyuvancia
para lograr el objetivo y darle mayor énfasis a la
consecucion de fondos de forma urgente por parte
del Hospital, con la finalidad de seguir prestando
los servicios de salud que misionalmente le
corresponden, siendo como es la institucion
hospitalaria  méas importante del suroccidente
colombiano.

Hay que sefialar igualmente, que no se entregd
ninguna actividad misional al Contratista, se
trataba del cobro de cartera de dificil recaudo,
objeto contractual que en modo alguno inficciona
el ordenamiento legal, como bien lo explicito el
Consejo de Estado en Sentencia de 16 de marzo
de 2015, proferida dentro del Radicado numero:
76001-23-31-000-2000-01195-01(30759),
Consejero ponente: JAIME ORLANDO
SANTOFIMIO GAMBOA, en la que de manera
concreta se dice: “Ahora bien, en lo que atafie a
cobro extraprocesal del monto de lo que se haya
liquidado por concepto de impuesto de Industria y
Comercio, y el complementario de tableros y
avisos, si puede ser delegado mediante el
contrato de prestacion de servicios entre
particulares”.

Asi las cosas, en modo alguno puede predicarse
que hubo un vaciamiento de las competencias del

ejecucion en el tiempo del contrato es
indeterminada, por lo  anteriormente
analizado queda en firme este punto de la
observacion. Con relacion al punto (iii)
Ejecucion presupuestal: la entidad no
desvirtu6 este punto. Frente a la respuesta
dada por la entidad, al reproche de la
observacion, que el ente hospitalario se
excedio y entreg6 funciones misionales de la
entidad y la facultad de recuperacion 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 report6 utilidad o
resultados satisfactorios de las gestiones de
cobro (...)".

En este punto expuso la entidad “que el
proceso de cobro funcionalmente esta
atribuido al area de facturacion y cartera, y
gue el HUV jamas se alejo del proceso de
recaudo de sus acreencias, por el contrario,
lo que se contratd fue una coadyuvancia
para lograr el objetivo y darle mayor énfasis
a la consecucion de fondos de forma
urgente por parte del Hospital, con la
finalidad de seguir prestando los servicios
de salud que misionalmente le
corresponden, siendo como es la institucion
hospitalaria més importante del suroccidente
colombiano y que no se entregé ninguna
actividad misional al Contratista, pues se
trataba del cobro de cartera de dificil
recaudo, objeto contractual que en modo
alguno inficciona el ordenamiento legal,
como bien lo explicitdé el Consejo de Estado
en Sentencia de 16 de marzo de 2015,
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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
Constitucion 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 daran
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.

ente auditado, se trat6 de una estrategia que tiene
arraigo en el objetivo estratégico No. 3
denominado sostenibilidad financiera, como bien
se explicité en los Estudios Previos.

Tomando pie en las antecedentes explicaciones,
se solicita respetuosamente a este ente de control
levantar este hallazgo

proferida dentro del Radicado numero:
76001-23-31-000-2000-01195-01(30759),
Consejero  ponente:  Jaime  Orlando
Santofimio Gamboa, en la que de manera
concreta se dice:  “Ahora bien, en lo que
atafie a cobro extraprocesal del monto de lo
gue se haya liquidado por concepto de
impuesto de Industria y Comercio, y el
complementario de tableros y avisos, si
puede ser delegado mediante el contrato de
prestacion de servicios entre particulares”.
Visto estos argumentos enunciativos no
desvirtian la observacion, es importante
precisar, que el Hospital Universitario del
Valle posee su manual especifico de
funciones y de competencias laborales por
(Resolucion No.GG-3721 expedida el 9 de
noviembre de 2015) con los cargos de:
subgerente de facturacion y cartera, Oficina
Asesora Juridica y un cargo de Ejecutor de
cobro Coactivo, para la vigencia de 2016, en
cabeza de la sefiora Luz Stella Marin A, que
contienen las funciones especificas para
ejecutar los cobros coactivos, persuasivos
y juridicos de las carteras morosas
existentes en el ente hospitalario, que posee
la entidad para encargarselas a terceros,
funciones que fueron encargadas a terceros,
como fue a la firma contratista “Financial
Healt” y a otros, en la vigencia de 2016.

Del andlisis integral realizado anteriormente
se mantiene y configura un hallazgo con
connotacion administrativa, disciplinaria y
penal quedara en firme y hara parte del
informe final.

En el contrato de prestacion
de servicios profesionales
No.C16-188 de 2016, con un
plazo del 04 de octubre al 31

No se acepta la observaciéon y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo porque, si bien se tiene en cuenta
gue en los estudios previos, referentes al Contrato

Analizados los argumentos dados en la
respuesta presentada por la entidad (sin
soportes, ni evidencias) y en el ejercicio del
derecho de contradiccion, el equipo auditor
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de diciembre de 2016 para
‘realizar la gestion de
recuperacion de cartera con
CAPRECOM por  $150
millones, cuya
contraprestacion fue pactado
por resultados, cuota litis
equivalente al 13% + IVA,” se
evidenci6 lo siguiente: i)
Etapa previa: No se
determiné el valor total de la
cartera morosa con
CAPRECOM, la antigiiedad,
valores y descripcion de la
facturacién por poblacion
atendida. Fase de
planeacion: Los estudios
previos no contienen criterios
de seleccion que permitan
evidenciar que la seleccion
de la oferta es objetiva como
se observd en el acto
administrativo de invitacion a
presentar propuesta el 27 de
septiembre de 2016, en este
se especifico en el numeral 9,
lo que textualmente se
subraya “presentacion de
propuesta”, en esta se exigia
que la propuesta del
contratista “debia ser
presentada en la ventanilla
Unica del Hospital
Universitario del Valle en la
calle 5 No0.36-08 del
Municipio de Santiago de
Cali” pero no se hizo,
ademas esta no fue firmada
por el contratista como

de Prestacion de Servicios Profesionales No. C16-
188, no se determind el valor exacto de la cartera
morosa que pretendia cobrar el Hospital
Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E., es
preciso mencionar que la misma era
perfectamente determinable, pues el objeto
contractual y la necesidad del mismo eran
suficientemente especificos al indicar en torno a
gue acreencias versaria el desarrollo del contrato,
integrando por consiguiente los elementos
necesarios para la determinacién de la cartera
morosa al establecer lo siguiente:

“(...) realizar la gestién de recuperacion de
cartera por cuenta y riesgo del contratista,
consistente en cobrar administrativa, o prejudicial
y judicialmente el valor adeudado por prestacion
de los servicios médico- asistenciales a pacientes
en el proceso de supresion y liquidacion de la EPS
CAPRECOM EICE en liquidacién, de acuerdo con
lo Establecido en los estudios previos y en la
propuesta del contratista, que forman parte
integral del presente contrato”

Asi las cosas, teniendo como base el objeto
contractual, se puede determinar faciimente la
cuantia que se pretendia cobrar con el Contrato
C16-188, pues la cifra corresponde al total de la
obligacion que la entidad CAPRECOM EPS EICE
en liquidacion tenia en favor del HUV para el
momento de la celebracion del contrato.

En lo que respecta a la propuesta que debia
presentar el abogado MAURICIO ROJAS
GUALTEROS al HUV, se debe manifestar que tal
documento con sus respectivos anexos obra en
los archivos del Hospital en la carpeta
correspondiente al Contrato C16-188 en los folios
28 al 53, documento con fecha 2 de octubre de

concluye la observacion mediante las
siguientes consideraciones:

Con relacion al punto (i) Etapa previa: como
se aprecia en la observacién, y analizados
los argumentos de respuesta, el equipo
auditor mantiene la observacion, en el
sentido que los argumentos enunciativos no
la desvirtian, esta sostuvo que la cuantia
pretendida a cobrar facilmente, corresponda
al total de la obligacion que la entidad
“CAPRECOM EPS EICE en liquidacion”
tenia a favor del HUV para el momento de la
celebracion del contrato. Basados en los
argumentos de defensa expuestos por la
entidad no aclararon este punto, pues la
entidad no justifico los estudios previos,
situacion que ratifica la observacién por
fallas en el principio de planeacion, este
dispone que la decision de contratar no sea
el resultado de la imprevisién, la
improvisacion o la discrecionalidad de las
autoridades, sino que obedezca a reales
necesidades de la comunidad, cuya solucion
ha sido estudiada, planeada vy
presupuestada por el Estado con la debida
antelacion, con la Unica finalidad de cumplir
los cometidos estatales. Los contratos que
se celebren con recursos del erario publico
deben siempre corresponder a negocios
debidamente disefiados, pensados,
conforme a las necesidades y prioridades
gue demanda el interés publico; en otras
palabras, el ordenamiento juridico busca
gue el contrato con recursos del Estado no
sea el producto de la improvisacién
Situacién que no ocurri6 en este contrato
N0.188 de 2016 pues se incumplié con este
principio.
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aparece en la carpeta
contractual, no anexé el
poder como se sefialé en la
propuesta, no aparece la
presentacién personal de la
propuesta y el contrato. En el
acto administrativo de
andlisis de la seleccion
objetiva del contratista, en el
acapite de “validacion de
entrega de documentos”, no
se hizo referencia al poder
para representar al ente
hospitalario y para contratar.
El contratista no firmo la hoja
de vida. ii) Etapa ejecucion:
No aparece acto
administrativo designando al
supervisor del contrato. No
aparecen informes de
supervision del contrato. Se
suscribi6 un OTRO Si al
contrato inicial el 27 de
diciembre de 2016, aunque el
acto administrativo de
prorroga indica que el
contratista solicité ampliacion
del plazo, esta no aparece en
la carpeta contractual, el
mismo hace referencia es al
contrato No. C-16-051de
2016, igual no aparece el
poder para firmar el otro si.
Asi mismo se observé que no
se extendié la pdliza por la
ampliacion del plazo a 90
dias mas, hasta el 30 de
marzo de 2017. Durante el
periodo de vigencia del

2016, propuesta sobre la cual el Hospital
Universitario del Valle del Cauca realizo, a través
de su Gerente, el respectivo andlisis de seleccién
objetiva tal como lo demuestra el documento, que
obra a folio 53 y siguientes de la carpeta del
contrato, que empieza en su encabezado con el
nombre de “andlisis de seleccién objetiva” y
contiene un juicio preciso de la propuesta del
contratista y los documentos que soportan su
idoneidad.

También se afirma en el informe de la Contraloria
que el Dr. Rojas Gualteros no firmé la hoja de
vida, no obstante, se observa que en el espacio
correspondiente a la firma hay una marca de sello
donde se lee plenamente el nombre y el nimero
de cédula del firmante acompafiado de la
anotacién “Firmado Original’, y en virtud del
principio constitucional de la buena fe éste se
debe presumir verdadero, hasta tanto no se
demuestre lo contrario, mediante la tacha de falso,
situacion que no es del caso, al igual que
acontece con la observacion del ente de control
respecto de que las firmas del contrato y de otros
documentos son a simple vista diferentes.

Ahora bien, afirma el ente de control que no existe
acto administrativo de designacion del supervisor,
frente a ello es preciso mencionar que existen
sendos documentos en la carpeta del contrato que
determinan la designacién del supervisor, por
ejemplo, a folio 54 de la carpeta, mediante oficio
suscrito por el Gerente del hospital se ordena al
area juridica la elaboraciéon del contrato,
estipulandose condiciones puntuales del mismo,
como lo es la designacion del supervisor, funcién
que le correspondié al gerente financiero; en el
mismo sentido, y ya de manera mas precisa, en la
clausula séptima del contrato suscrito, que hace

Con relacién al punto (ii) Etapa ejecucion:
Los argumentos presentados por la entidad
no desvirtian este punto, no aportd la
comunicacion realizada al supervisor por
escrito, no se trata de un simple formalismo
como lo indica le entidad, en su respuesta
es un requisito con fundamento en los
articulos 82y 83 de la Ley 1474 de 2011y al
estatuto de contratacion interno del ente
hospitalario, por lo tanto se mantiene la
observacion.

En lo referente a los informes de
supervision, la entidad acept6é al manifestar
“gue en términos generales, que la gestion
del contratista no di6 lugar al recaudo de la
cartera morosa, por cuanto no hay evidencia
gue asi lo sustente y por consiguiente no se
autorizo el pago de los honorarios exigidos
por el mismo, razén por la cual no hubo ni
habra erogacion de gasto o pago alguno
respecto de los honorarios que exige el
abogado por la gestiéon de cobranza”, con
fundamento en la respuesta se evidencio
que el supervisor del contrato solo suscribié
1 informe durante la ejecucién del contrato
1(19 de mayo de 2017) (Gerente Financiero
del ente hospitalario) y este se lo envio al
contratista a Santafé de Bogota, su lugar
de residencia, comunicéandole el
incumplimiento del mismo, que no existian
evidencias de cumplimiento. No obstante la
entidad no aplicé sanciones al contratista.
Aunado a lo anterior, se pudo observar en
un informe suscrito por la Unién Temporal
“UT Financial Healt” quien ejecuté el
contrato No. 095 de 2016 igualmente para
recuperacion de cartera del HUV, quien
advirtié al ente hospitalario, lo siguiente: que
“la_ FIDUCIARIA LA PREVISORA S.A. EN
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contrato no hubo informes de
gestiones de cobranzas del
contratista ni informes de
supervision, igualmente las
actuaciones realizadas por
este se limitaron a realizar
derechos de peticion a la
EPS-CAPRECOM en
liquidacion. Revisadas las
firmas del contratista son
diferentes en la minuta

contractual. i) Ejecucion
Presupuestal: El contrato no
conté con registro

presupuestal que respaldara
las obligaciones contraidas
por el hospital, requisito
indispensable para la
ejecucioén de toda
contratacion, aunque se haya
pactado por cuota Litis.
Igualmente, no se generd
constitucion  de  reserva
presupuestal por la
ampliacion del plazo a 3
meses mas, al pasar de una
vigencia a la otra, evento
imprevisible que obligaba la
constitucion. iv: Etapa post
contractual: Escuetamente en
oficio fechado el 9 de junio
del 2017 con CACCI 02506,
el supervisor le envi6 un

informe detallado al
contratista, informandole el
estado del proceso

contractual, certificando el
incumplimiento del contrato
por parte del contratista,

referencia a la funcion de supervisién, se deja
claro que dicha funcién le corresponde al gerente
financiero de la entidad; de tal forma que desde el
punto de vista material el contrato contdé con la
debida supervision en cabeza del Gerente
Financiero del hospital, Dr. Holmer José Reyes
Sotelo, esto por encima de todo tipo de
formalismo.

De otro lado, no puede obviar el ente fiscalizador
lo que sobre la Supervisiéon de los Contratos ha
dicho Colombia Compra Eficiente: “La Entidad
Estatal debe tener en cuenta que cuando no se
haga la designacion del supervisor la
responsabilidad de la vigilancia y control de la
ejecucion del contrato la tiene el ordenador del
gasto” , de lo cual resulta que un contrato no
estard desprovisto de control y vigilancia, pues
que de no realizarse designacion de supervisor,
que no es el caso, se entiende que tal funcion la
tiene el ordenador del gasto, luego ningin
reproche cabe sobre el particular.

En lo que respecta a la ampliacion de la pdliza de
que trata el ente de control por motivo del Otrosi
No. 1, por medio del cual se amplia el plazo del
contrato, resulta oportuno evidenciar que la poliza
inicial de garantia Unica de cumplimiento a favor
de entidades estatales presentada por el
contratista en la vigencia 2016 tenia una cobertura
amplia que abarcaba desde el 4 de octubre de
2016 hasta el 30 de junio de 2017, es decir, por un
tiempo mayor al del contrato e incluso al tiempo
mismo de la prérroga, garantia tal que obra a folio
66 de la carpeta del contrato y en donde se puede
verificar lo dicho. Por tal motivo resultaba
redundante exigir otra garantia o la ampliacién de
la misma, ello en virtud del principio de economia
que rige la funcién administrativa.

CALIDAD DE VOCERA Y
ADMINISTRADORA del patrimonio
autonomo de P.A.R CAPRECOM vocera y
administradora del patrimonio auténoma de
remanentes para CAPRECOM liquidado, el
pasado 31 de marzo, puso en conocimiento
de los acreedores de CAPRECOM la
respuesta masiva que le dieron a las
peticiones presentadas por el Dr. Mauricio
Rojas Gualteros, la que anexo con este
escrito, en dicha respuesta se determina
gue el mencionado sefior pretendia de
varias  resoluciones representando a
diversos clientes, no obstante se establece
gue este abogado nunca le reconocieron
personeria juridica para estas diligencias
ante la FIDUCIARIA LA PREVISORA
S.AEN CALIDAD DE VOCERA Y
ADMINISTRADORA DEL PATRIMONIO
AUTONOMO DE REMANENTES P.AR
CAPRECOM LIQUIDADO Yy por lo tanto sus
pretensiones NUNCA fueron tramitadas ente
la mencionada entidad, y las que fueron
tramitadas se despacharon nugatoriamente
por improcedentes al tenor de lo descrito en
la jurisprudencia y ley contenciosa
administrativa” pues el abogado Rojas
Gualteros pretendia solicitar la revocatoria
del acto administrativo que reconocia el
valor de $34.039.102.306 a favor del
hospital, lo cual seria nefasto para los
intereses de la ESE, pues la revocatoria de
la resolucion supone el no reconocimiento y
no pago de la acreencia, por parte de una
entidad que ya ha sido liquidadas”.
Documento que prueba adn mas el
incumplimiento del objeto del contrato de
prestacion de servicios profesionales No.188
de 2016.
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después de expirado el plazo
del contrato, lo que afect6 la
ejecucion presupuestal de la
vigencia 2016 y la
oportunidad en la satisfaccion
de las necesidades de la
Entidad, el contrato no se

pagoé.

Lo anterior, debido al
presunto desconocimiento de
la normatividad que regula la
contratacion de la entidad,
fallas en la planeacion y en el
control juridico, que genera
ineficiencia en la
programaciéon contractual y
eventual trasgresion  del
principio de legalidad previsto
en el articuo 6 de Ila
Constituciéon 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, de los principios de
planeacion y seleccion
objetiva de la contratacion del
Hospital sefialados en el
articulo 10 del Manual de
Contratacion, el articulo 20
del Estatuto Contractual, los
articulos 4 y 22 del Decreto
115 de 1996 y el articulo 14
de la Resolucién DG-1578-14
de abrii de 2014 vy los
articulos 2, 10, 11y 12 dela

En lo que concierne a la supuesta falta de registro
presupuestal, entendido este como requisito de
ejecucion del contrato, vale mencionar que el
contrato conté con su respectivo certificado de
disponibilidad presupuestal, asi como con su
debido registro presupuestal, tal y como obra a
folio 66 de la carpeta del contrato, documento
expedido por el area de presupuesto del Hospital
y que fue certificado el 4 de octubre de 2016, ello
en cumplimiento de los términos precisos del
Articulo 20.1.2.8 del Acuerdo 007-14. Adicional a
lo dicho, resulta oportuno mencionar que el
Contrato de Prestacion de Servicios No. C16-188,
objeto de estudio por parte del ente de control
fiscal, fue condicionado al pago de honorarios
mediante la figura de cuota litis sobre el valor
efectivo recaudado y, entre otras condiciones,
como consecuencia clara y efectiva de la gestién
de cobranza del contratista, aspecto que no se
garantiza desde el ambito presupuestal de manera
similar a otro tipo de contratos en donde el pago
de los honorarios estd supeditado a las labores
encomendadas sin importar el resultado, puesto
que en el presente contrato el valor de los
honorarios dependia de los resultados efectivos
del contratista y en virtud del principio de
conmutatividad, de esta forma el valor del contrato
era determinable mediante factores posteriores a
la ejecucion, y no al momento de la suscripcién del
mismo, sin embargo, observando los principios
presupuestales y la jurisprudencia sobre el
particular se generaron los correspondientes
certificados de disponibilidad presupuestal y de
registro presupuestal.

Ahora bien, con relacién a los informes relativos al
cumplimiento del contrato, obra a folio 70 y
siguientes de la carpeta del contrato informe del

Con relacion a la observacion de la falta de
firma del contratista en el formato de hoja de
vida Unica, no se le aceptan los argumentos,
concluye el equipo auditor que sin la firma
del servidor publico en la hoja de vida, la
informacion declarada carece de validez y
esta debe ser signada originalmente y
reposar en la carpeta contractual original.
Con la firma del servidor publico
(contratista), acto que reconoce bajo la
gravedad del juramento que los datos
consignados en el mismo formulario son
veraces. (Leyes 190 de 1995y 443 de 1998)
Con fundamento en lo expuesto por la
entidad en lo que respecta a la ampliacion
de la pdliza, esta argumentd: que con
motivo del Otrosi No. 1, por medio del cual
se amplia el plazo del contrato, resulta
oportuno evidenciar que la pdéliza inicial de
garantia Unica de cumplimiento a favor de
entidades estatales presentada por el
contratista en la vigencia 2016 tenia una
cobertura amplia que abarcaba desde el 4
de octubre de 2016 hasta el 30 de junio de
2017, es decir, por un tiempo mayor al del
contrato e incluso al tiempo mismo de la
prérroga, garantia tal que obra a folio 66 de
la carpeta del contrato y en donde se puede
verificar lo dicho. Por tal motivo resultaba
redundante exigir otra garantia o la
ampliacion de la misma, ello en virtud del
principio de economia que rige la funcion
administrativa”. Visto y analizada la
respuesta no se acepta, porque claro esta,
que hubo una ampliacion del plazo por 3
meses, por causa de incumplimiento del
contratista, las cuales debié generarse la
aplicaciéon de las respectivas sanciones. A
contrario censo, cuando las ampliaciones
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Resolucién No. DG-3808 de
2014, que corresponde al
Manual de Interventoria y
Supervisién, en concordancia
con los articulos 83 y 84 de la
Ley 1474 de 2011 y el
articulo 8 de la misma Ley
anticorrupcioén en cuanto a la
“imposicion de multas
sanciones y declaratorias por
incumplimiento del contratista
al no hacer efectiva las
pélizas de cumplimiento del
contrato, cuyo  impacto
contractual no report6 utilidad
o resultado satisfactorios de
las gestiones de cobro, al no
poseer metas de cobranza y
efectividad.

Los hechos expuestos tienen
presunta incidencia
disciplinaria al tenor de lo
dispuesto en el 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.

Supervisor en donde pone de presente, en
términos generales, que la gestién del contratista
no ha dado lugar al recaudo de la cartera morosa,
por cuanto no hay evidencia que asi lo sustente y
por consiguiente no se autorizé el pago de los
honorarios exigidos por el mismo, razén por la
cual no hubo ni habra erogacién de gasto o pago
alguno respecto de los honorarios que exige el
abogado por la gestion de cobranza.

Y es que, no puede obviarse, que las obligaciones
a que se obligo el contratista, lo eran de resultado,
de ahi que el reconocimiento de honorarios se
sujetara expresamente al recaudo efectivo, luego,
el resultado concreto mismo es el que constituye
el objeto de la prestacién, y en ese orden no
bastaba la mera actuacién del contratista ante
CAPRECOM EN LIQUIDACION y demas entes
frente a los cuales desplegd alguna actuacion,
trathndose como se trata de una obligacion
determinada, un  resultado  efectivamente
comprometido.

Las obligaciones de resultado son aquellas en las
cuales una parte, se compromete a entregar un
resultado cierto independiente de los medios a los
cuales haya acudido para obtener dicho resultado.

Son de resultado las obligaciones en las cuales el
deudor se obliga a realizar una cierta finalidad
prescindiendo de wuna especifica actividad
instrumental.

Siendo entonces que la obligacion del contratista
no lo es de medios, no bastaba la mera actuacion
del contratista ante CAPRECOM EN
LIQUIDACION u otros organismos, tratandose
como se trata de una obligacion determinada, un
resultado que se reflejaba en el recaudo efectivo

gue se motiven en circunstancias
imprevisibles e irresistibles para el
contratista podran generar el pago de
compensaciones, para los dos casos deben
solicitarse la ampliacion de prorroga en la
aseguradora y ser aprobada por la entidad.
Por lo expuesto anteriormente se mantiene
la observacion en este punto.

Con relacion al punto (iii) “El contrato no
cont6 con Certificado de Registro
Presupuestal” la entidad argumenté que en
lo que concierne a la “supuesta falta de
registro presupuestal”, entendido este como
requisito de ejecucion del contrato, vale
mencionar que el contrato contd con su
respectivo certificado de disponibilidad
presupuestal, asi como con su debido
registro presupuestal”. El equipo auditor
aclara que no es un supuesto como
manifiesta la entidad, esta no aparece en la
carpeta contractual ni fue aportado por la
entidad como medo probatorio, por lo tanto
se deja en firme este punto. Por lo
anteriormente considerado, el presunto
hallazgo con incidencia Administrativa y
Disciplinaria se mantiene en firme y hara
parte del informe final.
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que corresponda a la gestion desplegada por el
contratista.

Asi las cosas, no es plausible ningin reproche
sobre la actuacién desplegada por el Hospital en
el presente caso, la documental que se echa de
menos lo est4 glosada en la carpeta contractual,
el contrato lo fue suscrito dentro del régimen legal
que corresponde y sobre el mismo no se realizé
pago alguno al no haberse logrado o verificado
efectivamente el beneficio o provecho para el
patrimonio de la institucion, sin que por otra parte
sea pertinente censura alguna por no imponerse
multas al contratista o declarar incumplimiento por
la inefectividad de su gestion, pues el cobro de
cartera estd sometida a un aleas de cobro, en
donde establecen pago de honorarios en virtud de
la cuantia recuperada y de acuerdo a la
calificacion de la cartera.

En el contrato de prestacion
de servicios nimero C 16 —
083 de 2016 que traté sobre
prestar apoyo en la ejecucion

de los procesos de
urgencias, atencion
ambulatoria  especializada,

atencion 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 evidenci6 una
insuficiencia en el analisis de
precios de mercado para
establecer el precio del valor
del contrato, no realizaron un

El Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia”
E.S.E, para determinar el valor del contrato C16-
083, utilizé el andlisis historico, que por demas es
un instrumento considerado en el Acuerdo 007-
2014, Estatuto de Contratacion del Hospital
Universitario del Valle Evaristo Garcia E.S.E..,
Articulo 20, numeral 20.1.1.4, que a la letra dice:
"El valor estimado del contrato lo obtiene el
HOSPITAL, generalmente realizando un estudio
de mercado de lo que se pretende contratar y se
oficializa, entre otras formas, solicitado las
respectivas cotizaciones ylo recopilando
informacioén histérica cuando el objeto a contratar
haya sido adquirido anteriormente por parte del
HOSPITAL".

Sefialase que la informacion histérica como marco
para establecer en presupuesto oficial y
especificaciones requeridas en la contrataciéon a
efectos de que se cumpla con la finalidad que

En su respuesta la entidad nos dice que
utiliza para determinar el valor del contrato
el andlisis histérico y que este ademas se
encuentra reglamentado en su estatuto de
contratacion, pero esta no realizé el analisis
histérico en este contrato al que se refiere
en su respuesta, es decir que para sacar el
valor del contrato, no solo se debié tomar el
precio del anterior sino hacer un andlisis
sobre las fluctuaciones de los cambios
econoémicos en el mercado, sobre todo en el
caso exacto del servicio a contratar, el
analisis de la cotizacion como tal, la
evaluacion de esta teniendo en cuenta las
variaciones de la inflacién y como ya se dijo
el andlisis de precios del mercado,
valoraciones que no se realizaron ni se
documentaron en este contrato, mucho
menos se realizaron como lo dicta Colombia
compra eficiente. Como tampoco se soporta
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analisis econdmico y
financiero sobre la prestaciéon
del servicio de salud, en los
estudios previos no se hace
una evaluacién concreta y
certera para discernir la
valoracion 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 numero 007 de 2014
estatuto de contratacion 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.

conlleva a la misma, tiene respaldo en la
metodologia que para el andlisis del sector ha
explicitado Colombia Compra Eficiente en la Guia
Estudio del Sector. Al efecto, veamos:

“La informaciéon histérica de la demanda es
importante para definir ciertos puntos respecto al
conocimiento particular de la necesidad a
contratar, proveedor y precio de adquisicion. Para
el efecto la Entidad Estatal debe: (a) tener claro
las cantidades que requiere comprar, en caso de
ser un monto, o saber si las aproximaciones
histéricas muestran que ha tenido que hacer
adiciones para suplir la demanda o si por el
contrario la demanda ha sido sobrestimada; y (b)
saber como ha escogido a los proveedores en
caso que el bien, obra o servicio haya sido
contratado anteriormente. La Entidad Estatal debe
indagar sobre el desempefio de estos
proveedores y preguntarse si existen varios
proveedores que puedan satisfacer la necesidad y
atender la demanda en el lugar donde es
requerida. Por Ultimo, la Entidad Estatal debe
conocer si el precio que ha pagado por el bien,
obra o servicio en diferentes momentos ha sido
constante teniendo en cuenta la inflacion,
variacién de la tasa de cambio o los precios de las
materias primas. El andlisis de esta informacién
histérica proporciona a la Entidad Estatal
herramientas para tomar mejores decisiones de
compra”.

En ese orden, la informacién histérica permiti6 al
Hospital estructurar el contrato para suplir la
necesidad que se pretendia satisfacer, que
atendido el objeto del contrato, esto es, prestar
apoyo en la ejecucion de los procesos de
urgencias, atencion ambulatoria especializada,
atencion terapia intensiva y cirugia del hospital

documentalmente en el anexo de ocho folios
gue se adjunta el cual no aporta ni estudio
histérico ni analisis documental de
valoracion del servicio a contratar desde el
punto de vista cuantitativo, ni de precios de
mercado. Por lo anteriormente evaluado en
este hallazgo en el Derecho de
contradiccién, este sigue firme con las
connotaciones precisadas.

Sobre este hallazgo como contradiccion
también se analiz6 un escrito presentado de
veinte renglones la firma G y S interventores
S.A.S. en el cual dice que los valores de
referencia para este tipo de contratacién son
los mismos de la entidad y refiere ademas
que en el ente hospitalario en su planta de
cargos para 2015 le faltaba personal de
cirujanos para la capacidad instalada de la
entidad, realmente no se refiere en esta
respuesta sobre la observacion y hoy
hallazgo incoado, lo que no cambia el
concepto de que el hallazgo queda en firme.
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con médicos cirujanos generales y pediatras, lo es
de vital importancia para asegurar la prestacién
del servicio de salud, que tiene la connotacion de
fundamental, y per se lleva aparejado la vida y la
dignidad  humana, siendo por  contera
absolutamente necesaria para efectivizar tales
derechos.

Asi las cosas, la contratacion de que se trata,
cumplieron con los fines de la contratacion:

“El fin de la contrataciéon publica en el Estado
Social de Derecho esta directamente asociado al
cumplimiento del interés general, puesto que el
contrato publico es uno de aquellos “instrumentos
juridicos de los gque se vale el Estado para cumplir
sus finalidades, hacer efectivos los deberes
publicos y prestar los servicios a su cargo, con la
colaboracion de los particulares a quienes
corresponde  ejecutar, a nombre de la
administracion, las tareas acordadas. El interés
general, ademas de guiar y explicar la manera
como el legislador estd llamado a regular el
régimen de contratacion administrativa, determina
las actuaciones de la Administracién, de los
servidores que la representan y de los
contratistas, estos  Ultimos  vinculados  al
cumplimiento de las obligaciones generales de
todo contrato y por ende supeditados al
cumplimiento de los fines del Estado” .

Colocados en este punto, es preciso manifestar
que, el Hospital Universitario del Valle en el afio
2015 realiz6 la contratacién para prestar apoyo en
la ejecucion de los procesos de urgencias,
atencion ambulatoria especializada, atencion
terapia intensiva y cirugia del hospital con médicos
cirujanos generales y pediatras.
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En este orden, se solicita reconsiderar la
incidencia sefialada en la presente observacion,
teniendo en cuenta que la Institucion ha actuado
de manera legal, guiada por su Estatuto de
Contratacion y conforme a los lineamientos que
sobre el particular ha trazado Colombia Compra
Eficiente.

En relacion con los contratos
de prestacion de servicios
nimero C16 - 093 y C 16 -
036, que desarrollaron la
prestacion del servicio para el
mantenimiento preventivo y
correctivo de un campimetro,
una camara de fondo de ojo
visucam, un laser con
lampara de hendidura, cuatro
microscopios quirdrgicos,
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 modulos de capnografia,
cuatro analizadores de
gases, una central de
monitoreo del Hospital, se
evidencio 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 supervisién son
una mera certificacion de

El Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia”
E.S.E, para determinar el valor del contrato C16-
093 y C16-036, utilizé el andlisis histérico, que por
demas es un instrumento considerado en el
Acuerdo 007-2014, Estatuto de Contratacion del
Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia
E.S.E.., Articulo 20, numeral 20.1.1.4, que a la
letra dice: "El valor estimado del contrato lo
obtiene el HOSPITAL, generalmente realizando un
estudio de mercado de lo que se pretende
contratar y se oficializa, entre otras formas,
solicitado las respectivas cotizaciones y/o
recopilando informacién histérica cuando el objeto
a contratar haya sido adquirido anteriormente por
parte del HOSPITAL".

Sefialase que la informacién histérica como marco
para establecer en presupuesto oficial y
especificaciones requeridas en la contratacion a
efectos de que se cumpla con la finalidad que
conlleva a la misma, tiene respaldo en la
metodologia que para el analisis del sector ha
explicitado Colombia Compra Eficiente en la Guia
Estudio del Sector. Al efecto, veamos:

“La informaciéon histérica de la demanda es
importante para definir ciertos puntos respecto al
conocimiento particular de la necesidad a
contratar, proveedor y precio de adquisiciéon. Para
el efecto la Entidad Estatal debe: (a) tener claro
las cantidades que requiere comprar, en caso de
ser un _monto, o saber si las aproximaciones

La entidad en relacibn con estos dos
contratos asume su contradiccion con
argumentos en los cuales se expresa de la
misma manera que en el hallazgo anterior ,
diciendo que se realizan los valores de
dichos contratos de acuerdo al andlisis de
un valor histérico. igualmente que se realiza
de acuerdo como lo dicta Colombia compra
eficiente, pero en el andlisis y lectura de
estos dos contratos no se evidencié asi, no
anexan documentos que evidencien que el
valor de estos contratos, se realizaron con el
procedimiento  contractual del andlisis
histérico, como tampoco de una evaluacion
de cotizaciones y precios de mercado, lo
cual tampoco prueban en su argumento
escrito en la contradiccién. Asi mismo en los
anexos documentales que nos hacen llegar
en veinte folios, no lo demuestran tampoco,
ya que anexan documentos de camara de
comercio del contratista, pero no de
evaluacion de precios histéricos que tengan
gue ver con andlisis de precios de mercado,
traen acta de inicio, parcial de los contratos
observados, e igualmente informes de
supervision, los cuales se observa, estos
siguen siendo certificaciones de mero
cumplimiento, sin una evaluacion realizada
por la supervisién que permita conceptuar
gue esta supervision realizé un trabajo de
tipo administrativo, financiero, técnico
respecto a dar un concepto claro sobre la
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cumplimiento, ya que no se
realiza una evaluacién sobre
la calidad con que se ejecut6
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 Resolucién 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 contrataciéon 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
1y numeral 1 del articulo 35
de la Ley 734 de 2002.

histéricas muestran que ha tenido que hacer
adiciones para suplir la demanda o si por el
contrario la demanda ha sido sobrestimada; y (b)
saber como ha escogido a los proveedores en
caso que el bien, obra o servicio haya sido
contratado anteriormente. La Entidad Estatal debe
indagar sobre el desempefio de estos
proveedores y preguntarse si existen varios
proveedores que puedan satisfacer la necesidad y
atender la demanda en el lugar donde es
requerida. Por Ultimo, la Entidad Estatal debe
conocer si el precio que ha pagado por el bien,
obra o servicio en diferentes momentos ha sido
constante teniendo en cuenta la inflacion,
variacién de la tasa de cambio o los precios de las
materias primas. El andlisis de esta informacién
histérica proporciona a la Entidad Estatal
herramientas para tomar mejores decisiones de
compra”.

En ese orden, la informacién histérica permitié al
Hospital estructurar los Contratos para suplir la
necesidad que se pretendia satisfacer, la cual por
virtud del objeto contractual y la exclusividad de
los proveedores, QUIRURGIL y KAIKA S.A.S.
(ambas empresas son proveedores exclusivos en
Colombia), como bien se sefiala en los
documentos de los contratos, imponia tal
referente, al no existir pluralidad de oferentes.

De otro lado, no puede obviarse que el
mantenimiento garantiza la seguridad y adecuada
operatividad de los equipos, lo cual lo hace
obligatorio

Establecido pues que el analisis del mercado se
basa en los valores de los contratos que
previamente se habian celebrado con tales
proveedores por su condicién de exclusivos,

calidad en el cumplimiento de los contratos.
Por lo tanto ni la respuesta de la entidad, ni
los soportes entregados en veinte folios,
documentan que la entidad realizo en su
proceso contractual un andlisis de precios
de mercado para cuantificar el valor de los
contratos, como tampoco realizd6 el
procedimiento del andlisis histérico para el
valor de los contratos, asi mismo la
supervision no se realizé6 con la calidad
técnica que se requeria para este tipo de
objeto contractual en estos contratos. Por lo
tanto no se subsana el Hallazgo quedando
en firme con las connotaciones inicialmente
realizadas.
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paladino aflora que habia que remitirse a tales
contratos, por la limitante que significa la
exclusividad en la prestacion del servicio a
contratar.

Ahora bien, es de considerar que los contratos
C16-036 y C16-093, suscrito con las empresas
QUIRURGIL y KAIKA S.A.S, en los estudios
previos se estipulo que los proveedores
QUIRURGIL S.A y KAIKA S.AS, son exclusivos
en Colombia, por lo que en consideraciéon a la
naturaleza del contrato la cual se encuentra
consagrada en el art 20.2.1.2.1 del acuerdo 007
de 2014, que a la letra estipula “Cuando no exista
puridad de oferentes en el mercado, esto es que
solo exista una persona que pueda proveer el bien
0 servicio por ser titular de los derechos de
propiedad industrial o de derechos de autor o por
ser, de acuerdo con la ley, su proveedor
exclusivo”, en este orden, podemos establecer
que el andlisis del mercado se basa en los valores
de los contratos que previamente se habian
celebrado con dichos proveedores exclusivos, por
carecer ademas de puridad de oferentes.

Con respecto a los informes de supervision del
contrato de QUIRURGIL, se puede observar que
el acta de inicio fue suscrita el dia 22 de abril de
2016, el anticipo se cancela el dia 23 de mayo de
2016, iniciando su primera visita de cronograma
en el mes de junio y culminando en el mes de
septiembre, por lo tanto se realiz6 una sola visita
del cronograma de mantenimiento preventivo
planeado, por tal motivo se elaboré el
correspondiente informe de supervision, dejando
como evidencia que durante el periodo a que se
contrae el plazo de ejecucion del contrato el
contratista ha cumplido con el objeto del contrato y
las obligaciones derivadas del mismo, realizando
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tal como se detalla en los informes las siguientes
actividades de mantenimiento para los equipos
objetos del contrato limpieza general de los
equipos, verificacion de los voltajes de
funcionamiento y pruebas del estado de
funcionamiento de sistemas neuméticas de las
magquinas de anestesia conforme a lo pactado en
la minuta contractual.

Con respecto a los informes de supervision del
Contrato de KAIKA, es importante manifestar que
el mismo inicia el 15 de junio de 2016, se cancela
un pago anticipado el dia 28 de julio, a partir del 6
de septiembre inician mantenimiento preventivos y
termina en octubre 10, la segunda visita inicia el
11 de octubre al 27 de diciembre, la cual no fue
ejecutada en su totalidad.

Evidenciando que durante el periodo al que se
contrae el plazo de ejecucion del contrato, el
contratista ha cumplido con el objeto del contrato y
las obligaciones derivadas del mismo; realizé las
siguientes actividades para los equipos objetos del
contrato: diagnoéstico del estado de los equipos y
de los repuestos o partes a cambiar, limpieza
general interna y externa, revision funcional de los
sistemas mecanicos, electronico y opticos
conforme a los pactados en la minuta contractual.

En la observacion del acta final del 30 de
diciembre de 2016, informa el supervisor que no
se ejecuta la totalidad del contrato por cuestion de
tiempo, ya que el pago del anticipo no se dio al
inicio del contrato sino mucho tiempo después el
28 de julio, por lo que se descontara el 25% al
valor del presente contrato. Asi mismo se
evidencia concepto donde se liquida el contrato
por un valor de $113.288.637, con una ejecucion
del 75% del objeto del contrato correspondiente a
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un valor contractual de $84.976.477, evidenciando
un saldo a favor por valor de $28.322.160. Se
anexan certificaciones y actas.
Es asi como se detalla cada actuacion realizada
por los supervisores de los contratos QUIRURGIL
S.A y KAIKA S.A'S, informacion extraida de las
actas e informes contenidos en la carpeta.
En los contratos de | No se acepta la observacién y se le solicita | En dicha observacion en la que se incluyen
prestacion de  servicios | respetuosamente a este ente de control levantar | seis contratos de prestacion de servicios
nimeros C 16 - 028, C 16 - | este hallazgo por lo siguiente: Para dar respuesta | profesionales, aseveran que la entidad al ser
066, C 16 - 052, C 16 - 124, | a la presente observacion, es importante sefialar, | de caracter especial se rige por el derecho
C 16 - 086, C 16 - 110, | que de conformidad con lo establecido en el | privado, a lo cual se le debe de recordar que
suscritos con la Asociaciéon | articulo 194 de la Ley 100 de 1993 y su Decreto | aunque es cierto que las empresas sociales
Sindical de Radidlogos del | Reglamentario 1876 de 1994, las Empresas | del Estado se rigen por el derecho privado,
Valle del Cauca ASIRVAL, | Sociales del Estado se constituyen en una | precisamente por ser entidades de salud del
cuyo objeto contractual fue: | categoria  especial de entidad publica, | Estado, tienen que regirse igualmente por
Prestar apoyo en la ejecucion | descentralizada, con personeria juridica, | normas de caracter supra legal como las
del proceso de ayudas | patrimonio propio y autonomia administrativa, | normas de indole superior Constitucionales
diagndsticas en los | creadas y reorganizadas por ley, o por las | de que trata el articulo 209 de Ila
subprocesos de radiologia y | Asambleas Departamentales o por los Concejos | Constitucién politica, esta norma trae
ecografia del Hospital | distritales o municipales, segun el nivel de | principios de orden Constitucional y legal
Universitario del Valle | organizacion del Estado a que pertenezcan. para la funcion publica de obligatorio
8 Evaristo Garcia E.S.E., con cumplimiento, los cuales en su contratacion X | X

médicos radidlogos, en la
prestacion del servicio de
lectura e interpretacion de
tomografia multicorte, rayos x
convencional, ecografia
convencional 'y  doppler,
ecografia transfontanelar,
mamografia, procedimientos
de fluoroscopia;
procedimientos

intervencionistas percutaneos
guiados por ecografia,
tomografia y/o fluoroscopia
estudios y procedimientos
diagnésticos realizados a los

En ese orden de ideas, el articulo 195 de la misma
Ley 100 de 1993, establecid, en relacién con su
régimen juridico, en su numeral 6, que "En materia
contractual se regira por el derecho privado, pero
podra discrecionalmente utilizar las clausulas
exorbitantes previstas en el estatuto general de
contratacion de la administracién pablica”.

De igual forma, el Decreto 1876 de 1994 aclarado
mediante Decreto No. 1621 de 1995, ratifico la
aplicacion del régimen Privado de la contratacion
de las Empresas Sociales del Estado en su
articulo 16, que bajo el titulo de “Régimen juridico
de los contratos”, dispone: “A partir de la fecha de
creacion de una Empresa Social del Estado, se

debe de cumplir un ente de salud de
naturaleza publica.

Ahora bien el hecho que se rijan por el
derecho privado digase codigo civil y de
comercio no significa que en sus procesos
contractuales no tengan que implementar
estos principios de la funcién administrativa
publica, los cuales son de obligatorio
cumplimiento en  sus  procesos Yy
procedimientos contractuales, como también
en su contratacion por ello mismo los rigen
principios como el de moralidad publica,
transparencia 'y planeacion en su
contratacion, lo que traduce que la entidad
desde que planea sus necesidades para
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usuarios de los servicios de
urgencias, hospitalizacion y
consulta externa del Hospital
Universitario del Valle.

Cada uno de estos contratos
en su proceso contractual se
seleccion6 por la modalidad y
procedimiento de
contratacion  directa, se
pactaron por un mes cada
uno de ellos a excepcion del
C16 - 124 que se ejecuto
para dos meses, igualmente
los contratos mencionados se
ejecutaron desde el primero
de enero de 2016 hasta el
treinta y uno de julio de 2016,
teniendo que realizar el
procedimiento contractual por
la figura de convocatoria
publica y no como se realiz6
por contratacién directa, ya
que en la sumatoria de estos,
excede los mil quinientos
salarios minimos que exige
convocatoria publica en el
proceso contractual dentro de
la modalidad de seleccion del
Hospital ~ Universitario  del
Valle. Lo que se presume
que infringe el articulo 209 de
la Constitucién Politica, el
articulo 6 numeral 6.2, 6.2.1,
6.2.2, 6.2.8, 6.2.14,
igualmente  los  articulos
20.2.1.1 y 21 del acuerdo
nimero 007 de 2014 estatuto
de contratacion del Hospital
Universitario del Valle,

aplicard en materia de contratacion las normas del
Derecho Privado, sujetandose a la jurisdiccion
ordinaria conforme a las normas sobre la materia.
Sin embargo, de conformidad con lo establecido
en el numeral 6 del articulo 98 del Decreto-ley
1298 de 1994, las Empresas Sociales del Estado
podran discrecionalmente utilizar las clausulas
exorbitantes previstas en el estatuto general de
contratacion de la administracion publica”.

Es imperativo resaltar, que el objeto de las
Empresas Sociales del Estado consiste en la
prestacion de servicios de salud en forma directa
por la Nacién o por las entidades territoriales,
como parte del Sistema General de Seguridad
Social en Salud que establece Ley 100 de 1993; y
en desarrollo y cumplimiento de su objeto podra
celebrar todos los actos y contratos permitidos por
la legislacién colombiana, y que pueden ser
ejecutados o desarrollados por personas naturales
o juridicas, publicas o privadas, sean éstos de
caracter civil, mercantil, administrativo o laboral.

Lo anterior quiere decir que en materia de
contratacion se rigen por el derecho privado que
comprende Cadigo Civil y del Comercio, por lo que
indudablemente, el legislador en su sabio saber y
entender las concibié asi, en coherencia con el
servicio que prestan: SERVICIO FUNDAMENTAL
DE SALUD, el cual requiere acciones y decisiones
oportunas para la consecucion de sus fines y
prestacion.

En ese contexto y acatando lo dispuesto en la
Resolucién 5185 de 2013, el Hospital Universitario
del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E. tiene establecido
su Estatuto de Contratacion, el cual se encuentra
consignado en el Acuerdo N°. 007 de junio 03 de
2014. Estatuto que sefiala en el articulo 20.2.1, las

cumplir su mision institucional, se da cuenta
cuanto tiempo y plazo necesita para
contratar ciertas actividades para ese
cumplimiento social de la salud, sean como
en este caso de seis y siete meses, por ello
el ente de salud si conocia esta situacion,
tuvo que realizar un solo proceso
contractual, ademés si financieramente
como dice la entidad, tenia un presupuesto
para poder desarrollar esta contratacion,
contratando directamente la suscripciéon mes
a mes las mismas actividades con el mismo
contratista, mismo objeto contractual, e
iguales obligaciones, con unas cuantias que
mensualmente no superaban la menor
cuantia, pero la entidad en su planeacion
sabia que esta necesidad de acuerdo al
objeto contractual daba para contratar como
ya se dijo por lo menos con seis o siete
meses de plazo.

Igualmente la entidad en su argumento de
contradiccion dice que el procedimiento en
gue suscribié estos contratos es permitido
por su manual de contratacion y estatuto de
contratacién, pero es de recordarle a la
entidad en esta respuesta que también en
su estatuto y manual se contratan estos
procesos por cuantias, y al sumar los
valores de estos contratos en los meses que
se contratd, su cuantia deriva en el
procedimiento de convocatoria publica,
procedimiento que conlleva principios
constitucionales como el de legalidad,
transparencia, moralidad, planeacioén
contractual que al ser bastiones
constitucionales en la administracion
publica, ademés incorporados con fuerza
legal en estos procesos contractuales, son
de obligatorio  cumplimiento en la
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Articulo 9 Resolucion DG
3808 de 2014 Manual de
contratacion Hospital
Universitario del Valle,
incurriendo  presuntamente
en una falta disciplinaria al
tenor del articulo 34 numeral
1y articulo 35 numeral 1, de
la Ley 734 de 2002, vy
presuntamente en el tipo
penal del articulo 410 del
Decreto 599 de 2000 por que
presuntamente vulnera el
principio de  planeacion,
transparencia, legalidad y por
ello los procedimientos de
seleccion objetiva del
proceso contractual, lo que
ocurre por falta de
conocimiento de requisitos,
generando incumplimiento de
disposiciones generales en
materia contractual.

modalidades y mecanismos de seleccion a través
de las cuales se efectuard la escogencia del
contratista, dentro de las cuales se encuentra la
modalidad de seleccién de Contratacion Directa.

Para lo cual, el articulo 20.2.1.2 del mismo
Estatuto, define la Contratacion Directa, como “el
procedimiento en el cual se celebra directamente
un contrato en consideracién a su naturaleza o
cuantia, garantizando el principio de seleccion
objetiva”.

En consideracion a la naturaleza del contrato, de
acuerdo a lo dispuesto en el articulo 20.2.1.2.1
Ibidem, se contratara bajo la modalidad de
seleccion de contratacion directa:

“a. Contratos de prestaciébn de servicios
profesionales.

b. Contratos de Apoyo a la Gestion. (...)

Asi mismo, en consideracion a la cuantia del
contrato, el articulo 20.2.1.2.2 del Estatuto en
mencién determina, que “Para los contratos de
minima y menor cuantia. PARAGRAFO: EL
HOSPITAL podra aplicar los mecanismos de
seleccion que estime conveniente”.

El articulo 21 del Estatuto de Contratacion del
HUV, articulo denominado “CUANTIA DE LOS
CONTRATOS”, dispone:

“MINIMA CUANTIA: Cuando el valor de los bienes
0 servicios que se requieren adquirir, no superen
los trescientos (300) salarios minimos legales
mensuales vigentes.

MENOR CUANTIA: Cuando el valor de los bienes
0 servicios que se requieren adquirir, estén entre

contratacion del Estado, lo cual no sucedi6
en la suscripcion de estos contratos, los
cuales se suscribieron mes a mes sin
mediar en ellos un solo proceso contractual.
Dice la entidad en su respuesta que es legal
la realizacion de estos contratos por
contratacion directa, por qué entonces la
entidad el primero de enero no suscribié un
contrato de siete meses, dado que estos
seis contratos como ya se dijo, tenian el
mismo objeto contractual, el mismo
contratista, el mismo plazo, los mismos
servicios de salud a contratar, y se sabia en
su planeacién cuanto tiempo o plazo se iba
necesitar dicha contratacion, porque lo hizo
asi si era tan legal realizarlo asi, dado que
presupuestalmente no  hubo  ningln
problema, inclusive tampoco
financieramente para la suscripcién de estos
contratos, fue presuntamente mas bien que
se excedié la cuantia estipulada para la
contratacion directa y al pasar a ser de una
cuantia mayor, se tenia que realizar por una
convocatoria publica, ademés porque parte
de la respuesta acciona argumentos
contenidos en la Ley 1150 de 2007, la cual
no hace parte de norma reglamentaria en
este tipo de entidades. Anexa un escrito la
entidad en doce folios donde argumenta que
en la auditoria anterior se produjo un hecho
similar al que se estd discutiendo, pero
escribe que fue de unos contratos suscritos
con los sindicatos AGESOC Y ASSTRACUD
durante la vigencia 2015, pero primero son
casos no iguales de acuerdo a lo que
escriben de estos contratos, porque en el
caso que se esta discutiendo tienen varios
puntos que como ya se dijo dan lugar a la
presunta infraccion de principios
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los trescientos (300) salarios minimos legales
mensuales vigentes y los mil quinientos (1.500)
salarios minimos legales mensuales vigentes.

().

Adicionalmente, la Resolucion N° DG-3808-2014
de septiembre 19 de 2014, “POR MEDIO DE LA

CUAL SE ADOPTA EL MANUAL DE
CONTRATACION DEL HOSPITAL
UNIVERSITARIO DEL VALLE “EVARISTO

GARCIA” E.S.E”, en los articulos 10.2.1 y 10.2.2,
determina los procedimientos de Contratacién de
Minima Cuantia y Menor Cuantfa, articulos que
citan:

“(...) EL HOSPITAL contara aceptara con minimo
una (1) propuesta cuando se vaya a celebrar
cualquiera de los siguientes contratos, previo
andlisis soportado en los Estudios Previos:

Convenio 0
Los de prest|

W N e

Los

En atencion a lo antes expuesto, debemos
manifestar que dentro de los estudios previos de
los contratos de prestacion de servicios nimeros
C 16 - 028, C 16 - 066, C 16 - 052, C 16 - 124, C
16 - 086, C 16 - 110, suscritos con la Asociacion
Sindical de Radidlogos del Valle del Cauca
ASIRVAL, se establece, que el acuerdo de Junta
Directiva No. 007 - 2014 de junio 03 de 2014, se
constituye en la base que soporta la modalidad de
contratacion.

Con fundamento en la anterior, nos permitimos dar

respuesta a su cuestionamiento, indicando gque los

constitucionales y legales, los cuales los
primeros estdn por encima en la
contratacion publica de los que la entidad
argumenta, que no estan por encima de
estos principios en los procesos y
procedimientos contractuales, asi mismo por
lo que se expone en el documento anexo de
doce folios, cada proceso es diferente y los
hechos relatados por la entidad en estos
doce folios, son diferentes a los de este
proceso, por lo tanto no es valido como
argumentacion lo escrito para este caso en
los doce folios.

En relacién con la respuesta presentada por
G y S interventores, responden con el
mismo argumento que la entidad responde
en este derecho de contradiccion, valorando
normas que estan en inferioridad de
categoria en relacién con los principios de
contratacion con que deben de actuar las
entidades que prestan servicios del Estado
inclusive las E.S.E.

Por lo tanto, no se acepta lo argumentado
en el derecho de contradiccion, y por ello el
hallazgo queda en firme con las
connotaciones referidas.
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referidos contratos para la fecha de planeacion de
los mismos, tenia un valor estimado, que
conforme al Estatuto de Contratacion del HUV, se
determin6é la procedencia de la modalidad de
contrataciéon directa para la seleccion del
contratista.

Que para el afio 2016 el rango de contratacién
directa del HUV , se encontraba entre los
DOSCIENTOS SEIS MILLONES OCHOCIENTOS
TREINTA Y SEIS MIL DOSCIENTOS PESOS
($206.836.200,00) M/Cte. y los MIL TREINTA Y
CUATRO MILLONES CIENTO OCHENTA Y UN
MIL PESOS ($1.034.181.000,00) M/Cte., tomando
como base el salario minimo del afio 2016, que se
encontraba en SEISCIENTOS OCHENTA Y
NUEVE MIL CUATROCIENTOS CINCUENTA Y
CUATRO PESOS ($689.454,00) M/Cte. Es de
sefialar, que los contratos de prestacion de
servicios numeros C 16 - 028, C 16 - 066, C 16 -
052, C 16 - 124, C 16 - 086, C 16 - 110, suscritos
con la Asociacion Sindical de Radiélogos del Valle
del Cauca ASIRVAL, se encontraban dentro del
rango de dicha modalidad.”

Por otra parte, debemos indicar, que el alcance y
valor de los referidos contratos, se sujet6 a los
recursos financieros del Hospital Universitario del
Valle “Evaristo Garcia” E.S.E. al momento de la
planeacién y suscripcion de los mismos, lo
anterior, atendiendo la situacion financiera del
HUV, puesto que constituye un hecho notorio la
dura crisis que llevo a la instituciéon a tocar fondo
en el afio 2015, y que de igual forma conllevé en
la anualidad 2016, a acogerse a la Ley 550 de
1999, con el fin de evitar un eventual proceso
liquidatario.

Es decir, que la suscripcion de los contratos de
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prestacion de servicios mes a mes con la
Asociacion Sindical de Radiélogos del Valle del
Cauca ASIRVAL, los cuales tuvieron por objeto,
“Prestar apoyo en la ejecucion del proceso de
ayudas diagnésticas en los subprocesos de
radiologia y ecografia del Hospital Universitario del
Valle Evaristo Garcia E.S.E., con médicos
radi6logos, en la prestacion del servicio de lectura
e interpretacion de tomografia multicorte, rayos x
convencional, ecografia convencional y doppler,
ecografia transfontanelar, mamografia,
procedimientos de fluoroscopia; procedimientos
intervencionistas  percutaneos  guiados  por
ecografia, tomografia y/o fluoroscopia estudios y
procedimientos diagnosticos realizados a los
usuarios de los servicios de urgencias,
hospitalizacién y consulta externa del Hospital
Universitario del Valle”, fueron efectuados bajo la
modalidad y procedimiento de contratacion
directa, primero porque nuestro Estatuto de
Contratacion y Manual de Contratacion lo permite
y segundo, por la situacién financiera y
disponibilidad presupuestal “‘RECURSOS
FINANCIEROS” del HUV al momento en que se
realizd la planeacion y suscripcion de los
mencionados contratos.

Ademas, atendiendo la naturaleza de los contratos
suscritos con la Asociacion Sindical de Radiélogos
del Valle del Cauca ASIRVAL, estos corresponden
a contratos de prestacion de servicios
profesionales, y en consecuencia, el articulo
20.2.1.2.1 del Acuerdo N°. 007 — 2014, que
contiene el Estatuto de Contratacion, y el articulo
10.2.2 del Manual de Contratacion (Resolucion N°
DG-3808-2014 de septiembre 19 de 2014), lo
ubica como uno de los negocios juridicos sujetos
a contratacion directa, puesto que el Hospital
tratandose de contratos de prestacion de servicios
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solo requeriria una sola propuesta.

Ahora bien, ademéas de los argumentos antes
expuestos podemos manifestar que se
configurarian otras dos (2) causales de
contratacion directa, veamos:

El articulo 20.2.1.2 del Estatuto Contractual del
Hospital, determina un procedimiento en el cual se
puede contratar directamente en consideraciéon a
la naturaleza del contrato. En el articulo siguiente
identifica en cuales contratos:

Numeral 20.2.1.2.1 EN CONSIDERACION A LA
NATURALEZA DEL CONTRATO.

a. Contratos de prestacion de servicios
profesionales
b. Contratos de apoyo a la gestion.

Lo anterior, teniendo presente que dichos
contratos se celebraron con el objeto de prestar
apoyo a la gestiébn del proceso de ayudas
diagnosticas en los subprocesos de radiologia y
ecografia del Hospital Universitario del Valle
Evaristo Garcia E.S.E. Es mas, desde los estudios
previos se estructuro que se trataba de contratos
de prestacion de servicios de apoyo a la gestion
del hospital. Ademas, la esencia misma del
contrato colectivo sindical es la prestacién de
servicios profesionales de apoyo.

Recordemos que el contrato colectivo sindical es
una forma de contratacién colectiva, como lo es el
pacto colectivo o la convencién colectiva del
trabajo, y se rige por los articulos 482,483 y 484
del Codigo Sustantivo del Trabajo y con desarrollo
inicial en el Decreto 1429 de 2010 (vigente para
la data de los hechos). En tal sentido, conforme a
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las normas que rigen cada tipo de contrato, el
contrato colectivo sindical es un contrato de
servicios de trabajo en cuanto a su contenido,
forma y propésito. Lo anterior, configuraria una
tercera causal de contrataciéon directa que
habilitaba al hospital a aceptar una sola
propuesta; y es la contenida en el numeral 7 del
articulo 10.2.2 de la Resolucién N° DG-3808-2014
de septiembre 19 de 2014 (Manual de
Contratacion)

“EL HOSPITAL contarda con minimo una (1)
propuesta cuando se vaya a celebrar cualquiera
de los siguientes contratos, previo andlisis
soportado en los Estudios Previos:

2. Los de prestacion de servicios profesionales.
(--)

7. Los de servicios de trabajo.”

En conclusion, se configuraron tres (3) causales
que habilitarian la contratacién directa con una
sola propuesta en consideracion a la naturaleza
del contrato, esto es: CUALQUIERA FUESE LA
CUANTIA ERA CONTRATACION DIRECTA.

Estatuto de Contratacion (Acuerdo N°. 007 de
junio 03 de 2014)

Numeral 20.2.1.2.1 EN CONSIDERACION A LA
NATURALEZA DEL CONTRATO.

a. Contratos de p

b. Contrg

Manual de Contratacién (Resolucién N° DG-3808-
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2014 de 2014)

“EL HOSPITAL contarda con minimo una (1)
propuesta cuando se vaya a celebrar cualquiera
de los siguientes contratos, previo andlisis
soportado en los Estudios Previos:

2. Los de prestacion de servicios profesionales.

(--)
7. Los de servicios de trabajo.”

Es claro entonces que se trata de contratos de
prestacion de servicios profesionales; dichos
contratos tienen como finalidad el apoyo a la
gestion del hospital; 'y finalmente, en
consideracion a la naturaleza se trata de servicios
de trabajo que se contratan con un estimado de
horas.

Amén de lo anterior, si miramos la naturaleza y
definicién del contrato sindical, encontraremos un
argumento adicional, pues mediante el Decreto
Reglamentario 036 de 2016, articulo 2.2.2.1.16.,
se define el contrato sindical en los siguientes
términos: “El contrato sindical es el que celebran
uno o varios sindicatos trabajadores con uno o
varios empleadores o sindicatos patronales para la
prestacion de servicios o ejecuciéon de una obra
por medio de sus afiliados. Es de naturaleza
colectiva laboral, solemne, nominado y principal.”

Como se observa, se traté de contratos sindicales
para la prestacion de servicios profesionales de
apoyo que se enmarcaron en el procedimiento
establecido en el Estatuto y Manual de
Contratacion y en consideracion a la naturaleza
especial del contrato sindical.
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En este orden de ideas, es preciso mencionar que
la Institucion actu6 conforme a lo presupuestado
en su Estatuto de Contratacion y en el Manual de
Contratacion, asi, como a los presupuestos
normativos contractuales vigentes, en
cumplimiento en su régimen especial de
contratacién. Al punto, que el Consejo de Estado
en Sentencia del 7 de marzo de 2011 manifesto:
“De la ley 1150 se desprende que las causales de
contratacién no requieren de la obtencién de un
numero plural de ofertas. Por el contrario, la
escoge libremente, bien pidiendo una sola oferta o
incluso ninguna, pudiendo pactarse - en este
ultimo caso — a suscribirse directamente el
contrato” en este mismo sentido la referida
providencia expresa “Contratacion Directa es
aquella forma de escoger al contratista donde no
es necesario que la administracion obtenga dos o
mas ofertas, toda vez que es la Gnica manera de
entender que de verdad la contratacion es directa.
Si necesitara varias propuestas, la modalidad no
seria esta, ya que la expresion contratacion
directa debe dar la idea de que la contratacion se
realiza con quien la entidad escoja libremente, de
no ser asi no seria directa”. Sumado a lo anterior
el aparte jurisprudencial precisa el alcance del
literal h del articulo 2.4 de la Ley 1150 de 2007, al
establecer lo siguiente “Para la prestacion de
servicios profesionales y apoyo a la gestion, o
para la ejecucién de trabajos artisticos que solo
puedan encomendarse a determinadas personas
naturales, se contratara sin que se requiera
obtener varias ofertas, de alli que no necesita de
un proceso de comparacion entre ofertas, cuya
diferencia con las de mas modalidades de
seleccion es precisamente la manera como se
puede escoger al contratista.”
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Todo lo antes expuesto, adquiere mas relevancia,
atendiendo que el Hospital Universitario del Valle
“Evaristo Garcia” E.S.E. presta servicios de salud
de mediana y alta complejidad a la poblacién del
Departamento del Valle del Cauca, pertenecientes
a los diferentes Regimenes de atencién en salud.

Y en cumplimiento a las obligaciones legales y
atendiendo la misién de la institucion, debe
garantizar la prestacion de los servicios de salud
de manera continua e ininterrumpida, teniendo en
consideracion, que es deber del Estado y de las
entidades publicas, garantizar la atenciéon de los
usuarios de manera “oportuna, personalizada,
humanizada, integral, continua y de acuerdo a los
estandares aceptados en procedimientos y
practica profesional” segun la ley, privilegiando por
contera los usuarios y efectivizando sus derechos
fundamentales.

Por otra parte, la jurisprudencia constitucional, al
analizar la continuidad como elemento esencial de
la prestacién del servicio, ha establecido que es
obligacion primordial, tanto de las entidades
estatales como de los particulares que participen
en la prestacion del servicio publico de salud,
garantizar que no se interrumpa injustificadamente
(Sentencia T-515 del 8 de mayo de 2000)

De igual forma, en atencion al principio de
continuidad en la prestacién de servicios de salud,
la Corte ha manifestado:

“Esta Sala abordara el analisis del principio de
continuidad en las prestaciones de salud, que
conlleva la ejecucion de los procedimientos de
forma ininterrumpida, constante y permanente, sin
que sea aceptable su suspension sin una
justificacién constitucional pertinente.
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En desarrollo de este, puntualmente la Sentencia
T-760 de 2008 expuso:

En tal sentido, la salud como servicio publico
esencial a cargo del Estado, ademas de regirse
por los principios de eficiencia, universalidad y
solidaridad, que consagra expresamente el
articulo 49 de la Constituciéon Politica, debe dar
cumplimiento al principio de continuidad, que
conlleva su prestacion de forma ininterrumpida,
constante y permanente, sin que sea admisible su
paralizacion sin la  debida justificacién
constitucional. Lo anterior, por cuanto la
materializacion del derecho fundamental a la salud
exige que todas las entidades que prestan dicho
servicio se obliguen a la Optima prestacion del
mismo, en la busqueda del goce efectivo de los
derechos de sus afiliados conforme al marco
normativo sefialado, comoquiera que la salud
compromete el ejercicio de distintas garantias,
como es el caso del derecho a la vida y a la
dignidad humana”.

Del mismo modo, la Sentencia T — 408/13,
dispone, que:

“El derecho a la continuidad en la prestacion del
servicio publico de salud también estéa relacionado
con el principio de eficiencia. Esta Corte ha
afirmado de manera reiterada que:

"el principio de eficiencia no solamente tiene que
ver con la eficacia y la adecuada atencion, sino
con la continuidad en la prestacion del servicio
(SU.562/99). Esto es particularmente importante
tratandose de la salud. Se debe destacar que la
eficiencia debe ser una caracteristica de la
gestién. La gestion implica una relacion entre el
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sistema de seguridad social y sus beneficiarios. La
gestién exige una atencién personalizada en torno
a los derechos y necesidades de los usuarios y
una sensibilidad social frente al entramado
normativo para que el beneficiario no quede
aprisionado en un laberinto burocratico.”

Dicho de otra manera: la naturaleza misma del
derecho constitucional fundamental a la salud que
al tenor del articulo 49 es también un servicio
publico, se conecta de modo necesario con la
continuidad en la prestacion del servicio, asi que
no puede admitirse su interrupcion alegando
razones de indole legal o administrativo cuando
de por medio esta la garantia del derecho a la
salud y a la vida en condiciones dignas. Si a lo
anterior se afiade el caracter obligatorio de los
servicios es factible sostener como lo hizo la Corte
en sentencia T-889 de 2001 que:

"El Estado es responsable de garantizar que las
entidades de la seguridad social -publicas o
particulares- estén dispuestas en todo momento a
brindar atencién oportuna y eficaz a sus usuarios.
Alli radica uno de los fines esenciales de la
actividad que les compete segun el articulo 2° de
la Constitucién”. (Subrayas fuera de texto).

Se concluye entonces que, el servicio de salud
debe prestarse de manera eficiente, lo cual
comprende la continuidad del mismo, entendido
este Ultimo principio como la imposibilidad de que
las entidades que tienen a su cargo la prestacién
del servicio de salud, lo interrumpan de manera
subita, intempestiva o abrupta, sin que exista una
justificacién  constitucionalmente admisible, y
afectando garantias individuales como la vida
digna, salud o integridad personal.
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Ahora bien, para efectos de establecer el alcance
de los derechos que tienen los usuarios a no ser
victimas de interrupciones constitucionalmente
invalidas en la prestacion de los servicios de
salud, esta Corte ha sefialado algunos criterios
que deben tener en cuenta las EPS e IPS, tanto
del régimen contributivo como del régimen
subsidiado, tal y como sigue:

().

“Los conflictos contractuales o administrativos que
puedan presentarse entre las distintas entidades o
al interior de la propia empresa de salud, no
constituyen justa causa para impedir el acceso de
sus afiliados a la continuidad, permanencia y
finalizacion  6ptima de los servicios 'y
procedimientos médicos prescritos.

.(...).” (Negrilla fuera de texto)”

Finalmente, me permito anexar copia del auto de
archivo definitvo en donde se analiza una
observacion exactamente igual del 6rgano de
control, en donde la Oficina de Control Interno
Disciplinario decidi6 el archivo de las diligencias
con los argumentos que se expusieron
antecedentemente

En el contrato de prestacion
de servicios C 16 - 91, cuyo
objeto es la Prestacion del
servicio de vigilancia 'y
seguridad privada en el
Hospital ~ Universitario  del
Valle Evaristo Garcia E.S.E.,
en la evaluacion juridica y
financiera, el ente de salud

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo por cuanto debemos tener en cuenta
que el Hospital Universitario del Valle, “Evaristo
Garcia” E.S.E., suscribié contrato de consultoria
No. C16-001 el dia primero (01) de enero de 2016,
con vigencia hasta el dia treinta y uno (31) de
diciembre del afio en mencién con la empresa
G&S INTERVENTORES S.A.S., el cual tuvo como
objeto “Realizar la interventoria de los contratos
celebrados por el HOSPITAL UNIVERSITARIO

En relacién con el punto de la observacion
gue se refiere al anexo del protocolo de
manejo de emergencias y de capacitacion
del personal que prestara el servicio de
vigilancia el cual se debia entregar al
hospital en los treinta dias siguientes al
iniciar el contrato, la entidad en este derecho
de contradiccion anexa el cronograma de
formacién, capacitacion y toma de
conciencia en cinco folios al personal de la
entidad de seguridad y vigilancia, asi mismo
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no anexa soportes
documentales que cimenten
la decision tomada para
decidir sobre las dos
propuestas que se presentan
para optar por la vigilancia de
la entidad, asi mismo se
asigna y notifica al supervisor
el 26 de mayo de 2016 y el
acta de inicio del contrato es
del 02 de mayo de 2016, con
lo cual el contrato en su parte
de ejecucion estuvo
veinticuatro dias sin
supervision, igualmente no se
anexo el protocolo de manejo
de emergencias y de
capacitacion del personal que
prestara el servicio de
vigilancia, el cual se debia
entregar al Hospital en los
treinta dias siguientes al
iniciar el contrato, con lo cual
se presume se infringe el
articulo 209 de la
Constitucion Politica, como
también el articulo 10.1.1,
10.1.2, 10.2.3 incisos 1 y
siguientes de la Resolucion
DG 3808 de 2014 Manual de
contratacion del Hospital, asi
mismo el articulo 20.1.2.5,
del Acuerdo 007 de 2014
estatuto de contratacion del

DEL VALLE “Evaristo Garcia” E.S.E, con las
cooperativas de trabajo asociado, empresas
temporales, agremiaciones sindicales, empresas
de vigilancia y seguridad privada, y empresas de
aseos y desinfeccién producto de los procesos de
convocatoria publica o contratacion directa
durante la vigencia 2016”. Del mismo modo, segin
lo establecido en el acuerdo 007-14 del 03 de
junio de 2014 en su articulo 20.4.1., se precisa
que tanto la supervision y la interventoria
consisten en el seguimiento técnico,
administrativo, financiero, contable y juridico
acorde a la naturaleza del contrato y en este
sentido, el acta de inicio del contrato en C16-091
se encuentra firmada por el Representante Legal
DE G&S INTERVENTORES S.AS., lo cual
demuestra que desde el inicio del contrato se
realiza la interventoria del mismo, por lo tanto no
queda sin seguimiento el contrato como fue
indicado.

De otro lado, no puede obviar el ente fiscalizador
lo que sobre la Supervision de los Contratos ha
dicho Colombia Compra Eficiente: “La Entidad
Estatal debe tener en cuenta que cuando no se
haga la designacion del supervisor la
responsabilidad de la vigilancia y control de la
ejecucion del contrato la tiene el ordenador del
gasto” , de lo cual resulta que un contrato no
estard desprovisto de control y vigilancia, pues
que de no realizarse designacion de supervisor,
que no es el caso, se entiende que tal funcion la
tiene el ordenador del gasto, luego ningin
reproche cabe sobre el particular.

En relacién a la entrega de protocolo de manejo y
capacitacion del personal que presté el servicio de
vigilancia, es necesario sefialar que dicho
documentos reposa en la Oficina de Gestion

el plan de emergencia del contratista
seguridad Napoles, lo anexan en sesenta 'y
seis folios, ambos fueron entregados con
fecha de treinta de mayo de 2016, dentro del
término de un mes de haberse iniciado el
contrato, son documentos en los cuales el
contratista realiza capacitacion y plan de
emergencias para sus funcionarios que
prestan su labor en las entidades que los
contratan para su seguridad, por lo tanto la
observacion queda subsanada en este
punto.

Sobre la situacion referente a la evaluacion
juridica y financiera para decidir sobre las
dos propuestas, la entidad soporta en cinco
folios su respectiva evaluacion tanto de
Servigpoder como de seguridad Népoles
ambas limitadas, en la cual se observa que
en la evaluacion juridica de la oferta los dos
proponentes cumplen con los requisitos
exigidos, pero en la evaluacion financiera
seguridad Napoles cumple con todos los
requisitos y Servigpooder no cumple con la
liquidez del activo corriente y pasivo
corriente, como tampoco cumple con lo
consignado en el articulo 10 del Decreto 356
de 1994 que establece que las empresas
de vigilancia y seguridad privada se deben
constituir con un capital social suscrito y
pagado no inferior a seiscientos salarios
minimos legales mensuales vigentes a la
fecha de su constitucion, por eso se evalla
no cumpliendo sobre este item este
oferente, de acuerdo a esta documentacion
se subsana este punto de la observacion.
Sobre el punto de la supervision la entidad
dice que firmé un contrato de interventoria,
consultoria C 16-001, el primero de enero de
2016 con vigencia hasta el 31 de diciembre
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Hospital, esta situacién se
presenta por debilidades de
control que no permiten
advertir oportunamente el
problema, generando control
inadecuado de recursos o
actividades.

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

Técnica y Logistica, el cual fue entregado dentro
del término establecido.

Como ultimo punto se hace referencia que “el ente
de salud no anexa soportes documentales que
cimente la decision tomada para decidir sobre las
dos propuestas que se presentan para optar por la
vigilancia de la entidad’. No obstante, en la
carpeta del contrato C16-091 se encuentra la
evaluacion juridica y financiera, la cual fue
realizada el dia 27 de abril de 2017. El comité
evaluador estaba conformado por JOSE
FERNANDO PARDO OSORIO, en su calidad de
Subgerente de Gestién Logistica Hospitalaria y
Ambiental del HUV, PAOLA ANDREA ORTEGA,
ingeniera del é&rea de Gestibn Logistica
Hospitalaria y Ambiental del HUV, y la abogada
GLORIA ELENA GARCIA, abogada del area de
contratacion. En dicho informe se determiné que la
empresa SERVIGPOODER LTDA, no cuenta con
el perfil financiero, ni tampoco con los requisitos
habilitantes juridicos, por lo que la empresa
SEGURIDAD NAPOLES LTDA CUMPLE con los
criterios definidos, lo que deja evidencia que si se
dio el punto de vista del comité evaluador y se
dejo constancia del concepto de este.

de 2016, en el cual el interventor G y S
interventores S.A.S. tuvo como objeto
realizar la interventoria de los contratos
celebrados por el hospital universitario del
Valle, en el cual tanto la entidad, como este
ente interventor igualmente en su
contradiccion dicen que este contrato fue
objeto desde el 02 de mayo de este afio de
interventoria, y por tanto el contrato no
estuvo sin control, pero la entidad no anexé
ningn  documento que valide esta
argumentacion, en el entendido que el
contrato - C 16-091 de 2016 estuvo sin
supervision 24 dias ya que esta fue
notificada el 26 de mayo de 2016,
veinticuatro dias después de suscrito el
contrato, por lo tanto este Ultimo punto no se
subsana, pero el hallazgo cambia de
connotacion, pasando de disciplinario a
administrativo.

EL HALLAZGO QUEDA ASI:
Hallazgo Administrativo No.

En el contrato de prestacion de servicios C
16 - 91, cuyo objeto es la Prestacion del
servicio de vigilancia y seguridad privada en
el Hospital Universitario del Valle Evaristo
Garcia E.S.E., se le asigna y notifica al
supervisor del contrato en fecha 26 de mayo
de 2016 y el acta de inicio del contrato es
del 02 de mayo de 2016, con lo cual el
contrato en su parte de ejecucién estuvo
veinticuatro dias sin supervision, con lo cual
se presenta deficiencia en el control del
contrato de acuerdo a lo reglamentado en la
norma de la supervision estatal de los
contratos, esta situacion se presenta por
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debilidades de control que no permiten
advertir  oportunamente el  problema,
generando control inadecuado de recursos o
actividades.

10

Existe en el Hospital
Universitario del Valle Ia
oficina Juridica,
encontrandose dentro  del
manual de funciones las del
cargo de asesor juridico, sin
embargo, se observé que no
son ejercidas por un
profesional del Derecho en
propiedad, estas han venido
siendo contratadas
directamente a través de
prestacion  de  servicios
profesionales como se
evidenci6 en el contrato
No.050 de 2016, que a través
de este, se atendieron
actividades juridicas de esta
dependencia, igualmente el
personal de apoyo del
proceso es externo,
pertenecen a asociaciones,
no se ha asignado personal
de planta en dicha oficina
que asesore y apoye el
proceso en si, igualmente
han contratado personal
para ejecutar algunas
actividades y otras quedan
acéfalas por las limitaciones
que tienen los objetos
contractuales contratados y
sus actividades como tal,
infringiendo la Resolucién

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo, porque de conformidad a la
observacion planteada es pertinente indicar que el
contrato No.050 de 2016, hace referencia a la
prestacion de servicios profesionales como
abogado, y no de la designacion de Jefe de la
Oficina Asesora Juridica, toda vez que para el afio
de ejecucién del contrato en mencion, se
encontraba en propiedad la abogada MARIA DEL
PILAR CANO STERLING, quien ejercié el cargo
hasta el 10 de febrero de 2017. Es decir, la
precitada profesional ejercia como Jefe Oficina
Asesora Juridica durante la vigencia fiscal 2016.

Ahora bien, en la actualidad las actividades
juridicas del Hospital Universitario del Valle se
encuentran garantizadas y desarrolladas a
cabalidad por el equipo juridico, ébice de la figura
asociativa de los profesionales, las actividades
descritas en el Manual de Funciones y en el
Acuerdo No 23 de 2016 de noviembre 01 de 2016
“Por el cual se aprueba el mapa de proceso, y la
estructura organica del hospital” y en el cual se
desarrollan las funciones de la Oficina Asesora
Juridica entre ellas, velar por el cumplimiento de la
legislacion aplicable a la Institucion,
asesoramiento juridico al gerente,
conceptualizacion juridica, representacion judicial
y extrajudicial en asuntos judiciales vy
administrativos, actualizaciéon del estado de
litigios, atencién y coordinacion en los asuntos
requeridos por medios de control, autoridades
jurisdiccionales, policivas, particulares, apoyo a los

Analizados los argumentos dados en la
respuesta  presentada por el ente
hospitalario (sin soportes, ni evidencias) y
en el ejercicio del derecho de contradiccién,
el equipo auditor concluye la observacion
mediante las siguientes consideraciones:

El presunto hallazgo con incidencia
disciplinaria se mantiene y no se aceptan los
argumentos presentados por la entidad
porque, si bien es cierto se suscribi6 el
contrato N0.050 en la vigencia de 2016,
igualmente, es claro que en ningln
momento el equipo auditor adujo que era
una designacion de Jefe de la Oficina
Asesora Juridica, pues existia una
profesional del derecho desempefiando el
cargo Jefe de Asesora Juridica de la
entidad. Con relacién a lo manifestado por
la entidad “que en la actualidad las
actividades juridicas del Hospital
Universitario del Valle se encuentran
garantizadas y desarrolladas a cabalidad por
el equipo juridico, Obice de la figura
asociativa de los profesionales, las
actividades descritas en el Manual de
Funciones y en el Acuerdo No 23 de 2016
de noviembre 01 de 2016 “Por el cual se
aprueba el mapa de proceso, y la estructura
organica del hospital” y en el cual se
desarrollan las funciones de la Oficina
Asesora Juridica entre ellas, velar por el
cumplimiento de la legislacién aplicable a la
Institucion,  asesoramiento  juridico al
gerente, conceptualizacién juridica,
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No.GG-3721 del 9 de
noviembre de 2015, (manual
de funciones de la entidad),
lo anterior debido a la

inexistencia de control
juridico en el ente
Hospitalario,

Situacion que genera

inseguridad juridica, riesgo
en la integralidad para la
toma de decisiones juridicas,
administrativas,
contractuales, judiciales y
para las conceptualizaciones
requeridas, con relacion a la
tecnicidad de las instituciones
exigidas en el manual de
funciones de la entidad de
acuerdo a la Resolucion
No.GG-3721 del 9 de
noviembre de 2015.

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.

procesos de contratacion y demas funciones que
al respecto sean asignadas por el Gerente de la
Instituciéon se encuentran atendidas continua e
integramente. De hecho, en la pagina 139 del
informe, se reconoce que el Comité de
Conciliacion esta ejerciendo sus funciones y que
“los procesos se encuentran con apoderado
judicial, presentando en los términos las
contestaciones de las demandas, llamamiento en
garantia, presentacion de alegatos, recursos,
memoriales en los cuales la entidad responde las
acciones incoadas contra ellos.”

Ahora bien, si se hace una comparacién acerca
del funcionamiento de la Oficina Juridica, pese a
algunas dificultades, se podra evidenciar una
mejora en todas las minutas de los contratos,
entre otros aspectos, por cuanto los objetos
contractuales son mas claros y precisos; se
incluyeron nuevas obligaciones especificas acorde
al objeto a contratar.

Es importante destacar que los funcionarios de la
comision pudieron advertir que pese a no estar
provisto el cargo de Jefe de Oficina Asesora
Juridica, existe un control juridico en el ente
Hospitalario, que se vio reflejado entre otras cosas
en que en todo momento se entregd en el plazo
Gtil la informacién requerida, tal como se deduce el
mismo informe. Finalmente, no entendemos de
qué manera la situaciéon administrativa descrita
pueda tener presunta incidencia disciplinaria al
tenor de lo estipulado en el numeral 1° de los
articulos 34 y 35, de la Ley 734 de 2002

representacion judicial y extrajudicial en
asuntos  judiciales 'y  administrativos,
actualizacion del estado de litigios, atencion
y coordinacion en los asuntos requeridos por
medios de control, autoridades
jurisdiccionales,  policivas, particulares,
apoyo a los procesos de contratacion y
deméas funciones que al respecto sean
asignadas por el Gerente de la Institucion se
encuentran atendidas continua e
integramente. De hecho, en la pagina 139
del informe, se reconoce que el Comité de
Conciliacion esta ejerciendo sus funciones y
que ‘los procesos se encuentran con
apoderado judicial, presentando en los
términos las contestaciones de las
demandas, llamamiento en garantia,
presentacion de  alegatos, recursos,
memoriales en los cuales la entidad
responde las acciones incoadas contra
ellos.” Argumentos que se aceptan, pero
gue estos no desvirtan la observacion,
como lo reconoce la entidad en estos
mismos, en el entendido que las funciones
de la oficina juridica son desempefiadas
bajo la figura asociativa de profesionales. No
obstante no se esta dando cumplimiento a la
Resolucion No.GG-3721 del 9 de diciembre
de 2015, ya que en este existe el cargo de
Jefe Oficina Juridica, que determina plenas
funciones como asesor juridico de la
entidad, bajo este contexto, no se explico el
como existiendo en la planta de cargos del
ente hospitalario el cargo de ASESOR
JURIDICO se contrate con operadores
externos esta funcion.

Por lo anteriormente considerado, el
presunto hallazgo con incidencia
Administrativa y Disciplinaria se mantiene
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en firme y hara parte del informe final.

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
proyeccién de la necesidad y
la descripcion de las ordenes
no fue inscrita en el plan
anual de adquisiciones del
hospital; no obedecieron a un
analisis de conveniencia y
objetividad de contratistas
para realizar compras y
suministros de
medicamentos, insumos,
material médico quirdrgico,
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 observo 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

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo, referente al suministro de
medicamentos, materiales quirdrgicos,
mantenimiento, alimentos y materiales para
laboratorio a través de 46 “ORDENES DE
COMPRAS?”, por los siguientes argumentos:

1.- Debemos iniciar aclarando que las érdenes de
compra tienen su propio procedimiento y
celebracién, puesto que se enmarcan dentro de
unos parametros diferentes a los establecidos
para los contratos, observandose especialmente
este aspecto en el uso del aplicativo Servinte por
parte del Hospital, que sistematiza este tipo de
adquisicion comercial.

2.- Inicialmente se aclara que son 31 Ordenes de
Compra y no 46 como se manifiesta en la
observacion, para lo cual se aporta copia de la
remision de las 6rdenes a la comisién de la
Contraloria Departamental en donde se evidencia
dicha cantidad.

3.- Verificado el Plan Anual de adquisiciones del
afio 2016, el cual se encuentra publicado en la
pagina web de la entidad, se observa que los
productos adquiridos mediante o6rdenes de
compra se encuentran proyectados e inscritos en
este plan, lo cual se constata en documento
adjunto que relaciona las érdenes, y se describe el
codigo presupuestal, coédigo UNSPSC y valor
entre otros.

4.- En el proceso de seleccion y contratacién de
las ordenes se adelant6 invitacion a varios
proveedores, con el propdsito de obtener el

Las actuaciones administrativas deben ser
soportadas para que sean validas como
medios probatorios, pues se ejecutaron
més de 3.500 millones sin obedecer a los
procedimientos de convocatoria publica.

En la respuesta dada por la entidad no
evidenciaron cual era su  propio
procedimiento y celebracién para las
ordenes de compra, mas aun, los
procedimientos de 6rdenes de compra no se
encuentran establecidos en el estatuto
interno de contratacion la entidad (Acuerdo
No0.007-14 expedido el 3 de junio de 2014),
por esta raz6bn no se acepta la teoria
expuesta en la respuesta por el ente
hospitalario quien manifesté: que las
compras se enmarcan dentro de unos
pardmetros diferentes a los establecidos
para los contratos, porque estas se llevan
en aplicativo “Servinte”, porque esta
sistematiza este tipo de adquisicion
comercial; por lo anterior concluye el equipo
auditor que los suministros de
medicamentos, de materiales quirlrgicos, de
mantenimiento, de alimentos y de materiales
para laboratorio debieron obedecer a los
procedimientos contractuales establecidos
en la entidad y de obligatorio cumplimiento,
manual de  contratacion  Resolucion
No.DG3808 de 2014 expedido en
septiembre 19 de 2014 y al estatuto de
contratacién Acuerdo No.007-14 expedido el
3 de junio de 2014) que defini6 los
contratos en el articulo 17 numeral 17.1 y
dice “ compraventa es un contrato en que
una de las partes se obliga a dar una cosa y
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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
planeacién, 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
compras y de los fines
propuestos y un deficiente
control 'y manejo de
inventarios de estos
elementos, en  presunta
contravia de los principios de
la funcién administrativa de
transparencia, imparcialidad,
moralidad, sefialados en el
articulo 209 idem y el articulo
3 de la Ley 489 de 1998, de
los principios de planeacion,
economia y seleccion
objetiva del contratista, y
como lo indica el Acuerdo
No0.007 de 2014, incurriendo
en una presunta falta
disciplinaria al tenor del
numeral 1 del articulo 34,

ofrecimiento més favorable teniendo en cuenta
factores como calidad y precio, al igual que la
aceptacion de las condiciones comerciales de los
posibles  oferentes, etapa que presento
dificultades al no tener interés de participacion por
parte de la mayoria de proveedores invitados,
debido a la situacion econémica que afrontaba el
hospital en el afio 2016, lo que generaba
desconfianza en el sector comercial, dando como
resultado en varias ocasiones la obtencion de
solamente una propuesta. Sobre este aspecto es
importante resaltar que independientemente a las
circunstancias que afrontaba el hospital para esa
época, el proceso de seleccion se ajustd a las
condiciones objetivas previstas, cumpliendo el
oferente con los requisitos de calidad y precio
exigidos, como se evidencia en el cuadro de
analisis y justificacion de las 6rdenes de compra,
en cumplimiento de la funcién administrativa de
transparencia, imparcialidad y moralidad, asi como
los principios de planeacién, economia y seleccién
objetiva que rigen el actuar contractual del
hospital.

5.- Lo que respecta a la lista de precios y el
registro de proveedores, se precisa que los
mismos en ningn momento fueron solicitados por
la Contraloria Departamental, sin embargo es
pertinente informar que el hospital cuenta con
registro de proveedores el cual es revisado cada
afio (el cual se anexa con esta respuesta), en
cuanto a la lista de precios, cada proceso es
objeto de andlisis de precios del sector
previamente a la celebracion de las Ordenes de
Compra, obteniendo de esta forma los precios
actualizados al momento de satisfacer la
necesidad.

6.- La compra de medicamentos de manera

la otra a pagarla en dinero”, aunque la
entrega de las mercancias compradas se
haga por partes, mientras que el suministro
es caracter sucesivo, es asi que de acuerdo
a los efectos de este articulo las compras
se encuentran enmarcadas dentro del
estatuto de contratacion de la entidad. Cabe
anotar gque las obligaciones en el contrato de
suministro consisten en cumplir a favor de
otra persona prestaciones periddicas o
continuadas de cosas 0 servicios a cambio
de una contraprestacién, 6rdenes de compra
gue debieron obedecer y ampararse
legalmente en un contrato de suministro.

En la respuesta propuesta en el punto 4
aduce la entidad “que se realiz6 proceso de
seleccion y contratacion de las 6rdenes y
gue se adelantd invitacion a varios
proveedores, con el propésito de obtener el
ofrecimiento mas favorable teniendo en
cuenta factores como calidad y precio, al
igual que la aceptacion de las condiciones
comerciales de los posibles oferentes, etapa
gue presento dificultades al no tener interés
de participacién por parte de la mayoria de
proveedores invitados, debido a la situacion
econbmica que afrontaba el hospital en el
afio 2016, lo que generaba desconfianza en
el sector comercial, dando como resultado
en varias ocasiones la obtencion de
solamente una propuesta”. Sobre este
aspecto es importante resaltar que
independientemente a las circunstancias
gue afrontaba el hospital para esa época, el
proceso de seleccibn se ajusté a las
condiciones objetivas previstas, cumpliendo
el oferente con los requisitos de calidad y
precio exigidos”, de acuerdo a lo expuesto
en este numeral no se aportaron pruebas
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numeral 1 del articulo 35y 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.

independiente y no mediante el contrato suscrito
con la firma Vallepharma, obedecié principalmente
a la suspension del suministro de medicamentos
por parte del contratista, ocasionado por el atraso
en los pagos en que estaba incurriendo el
hospital, al igual que por no presentar en su
inventario los medicamentos requeridos, por
consiguiente, en aras de dar continuidad a la
prestacion de los servicios se dio aplicacién a lo
dispuesto en el paragrafo segundo de la clausula
cuarta del contrato para la operacion del proceso
del servicio farmacéutico CP-HUV-14-001, que
indica: “en el evento de suspension de la
prestacion del servicio por parte del contratista el
contratante podra contratar de forma inmediata
con otro proveedor este servicio con el fin de
garantizar la prestacion del mismo.”

Por otra parte, el Hospital no contaba con un flujo
de caja que garantizara el pago a los contratistas,
de lo cual resulta que la adquisicion de
medicamentos se sujet6 a tal flujo, siendo como
es que ningun contratista despachaba al HUV lo
requerido hasta tanto no se asegurara los
recursos para atender la obligacion y que los
grandes laboratorios a méas de ser los mayores
acreedores, condicionaban cualquier negocio
juridico a abonos o pagos parciales para disminuir
el monto de lo adeudado.

“El propésito de la disponibilidad presupuestal es
garantizar que los recursos del Estado se
administren con responsabilidad, en este caso
evitando que los administradores publicos-como
cualquier persona irresponsable-, asuman
obligaciones sin capacidad de pago. De admitir
ese comportamiento se abririan licitaciones sin
contar con recursos suficientes, dirigidos por la
necesidad politica 0 administrativa de hacer obras,

que evidencien lo expresado. Por lo tanto
gueda en firme este punto al no presentar
las invitaciones a cotizar ni la propuesta
seleccionada mas barata como lo indica el
articulo 94 de la Ley 1474 de 2011.

Analizada la respuesta dada en el 5 punto
en lo que respecta a la lista de precios y el
registro de proveedores, se precisa por el
ente Hospitalario “que los mismos en ningin
momento  fueron solicitados por la
Contraloria Departamental, sin embargo es
pertinente informar que el hospital cuenta
con registro de proveedores el cual es
revisado cada afio (el cual se anexa con
esta respuesta), en cuanto a la lista de
precios, cada proceso es objeto de andlisis
de precios del sector previamente a la
celebracion de las Ordenes de Compra,
obteniendo de esta forma los precios
actualizados al momento de satisfacer la
necesidad”. De acuerdo a lo expuesto por la
entidad en este punto no se aportaron
pruebas que evidencien lo expuesto, por lo
tanto queda en firme la observacion.
Aparecen en los soportes presentados
contenidos en 27 folios, que corresponden a
los folios del 322 al 347 del total de los
soportes presentados correspondientes a
todas las observaciones contenidas en el
informe preliminar. Igualmente presentan un
“anexo observacion No.11 en 3 folios, del
322 al 324, pero no aparece firmada por el
proveedor es una copia simple sin firma.
También aportaron 1 hoja de cotizacion de
medicamentos médicos en la que se
enuncian el laboratorio Baxter, droguerias
alianzas de occidente S.A. y MEMNAR SAS,
sin firmas y sin membretes expedidas por
los respectivos proveedores (folio 325), una
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recibir estudios o contar con servicios. Por actuar
asi, rapidamente se incumplen las obligaciones, y
la mora produce financieramente un desastre
economico para quien incurre en ella. Por estas
razones pragmaticas la ley prohibe “contratar con
las ganas pero sin plata”, es decir, si lo que se
quiere comprar se puede pagar la ley autoriza
contratarlo; pero si no hay recursos hay que
esperar a tenerlos para  comprometer
economicamente al Estado. No obstante, contar
con disponibilidad presupuestal para un contrato
no equivale a tener dinero efectivo en caja. La
disponibilidad tampoco es un cheque ni un titulo
valor, es un certificado que garantiza que en el
presupuesto anual de la entidad existe una partida
o rubro, representada en dinero, para
comprometerse por medio de un contrato. No
obstante-se insiste-, el certificado no asegura que
el dinero esté disponible en los bancos donde la
entidad maneja sus cuentas, s6lo asegura que
existe espacio presupuestal para asumir un
compromiso, asi que el dinero puede o no estar
disponible. De hecho, la confrontacién que hace el
funcionario que expide el certificado es entre el
presupuesto anual aprobado-no contra los saldos
en bancos-y el monto solicitado para un proceso
de contratacién especifico” .

7.- El derecho a la Salud y la Vida son derechos
fundamentales y la prestacién del Servicio de
Salud es un SERVICIO PUBLICO ESENCIAL, asi
lo define la Ley 100/93 en su articulo 4° que
ordena: “Este servicio publico es esencial en lo
relacionado con el sistema general de seguridad
social en salud. Con respecto al sistema general
de pensiones es esencial so6lo en aquellas
actividades directamente vinculadas con el
reconocimiento y pago de las pensiones”.

copia de orden de compra No.890303461
expedida el 26 de enero de 2016 de
laboratorios Baxter sin firmas, solo aparece
firmada por la direccion administrativa, no
firma el gerente general ni el subgerente de
suministro, por lo tanto no es valida como
medio probatorio para desvirtuar la
observacion. A folios 327 y 328 aparece una
hoja con solicitud de cotizaciones,
medicamentos e insumos médicos, igual no
aparecen los oficios con membretes que
evidencien la solicitud de cotizacion a dichos
proveedores, es solamente un cuadro
resumen. A folios 328 a 330 aparece un
cuadro comparativo de  cotizaciones
realizado por la entidad pero no aparece
evaluado en comité de compras del ente
hospitalario. lgualmente apare a folios 337 a
347 copias de unos cuadros denominados
de “agenda” de banco de laboratorio, de
mantenimiento, de insumos  médicos
quirargicos y osteosintesis sin firmas,
soportes que no se tienen en cuenta como
valor probatorio, porque no obedecen a un
proceso y procedimiento de compras como
tal.

Con relacién a la respuesta dada al punto 6,
adujo la entidad “que la compra de
medicamentos de manera independiente y
no mediante el contrato susctrito con la firma
Vallepharma, obedecié principalmente a la
suspension del suministro de medicamentos
por parte del contratista, ocasionado por el
atraso en los pagos en que estaba
incurriendo el hospital, al igual que por no
presentar en su inventario los medicamentos
requeridos, por consiguiente, en aras de dar
continuidad a la prestaciéon de los servicios
se dio aplicacion a lo dispuesto en el
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- “Ahondando en la faceta de la salud como
derecho, resulta oportuno mencionar que ha
atravesado un proceso de evolucion a nivel
jurisprudencial y legislativo, cuyo estado actual
implica su categorizacion como  derecho
fundamental autonomo. Para tal efecto, desde el
punto de vista dogmatico, se considerd que dicha
caracteristica se explica por su estrecha relacién
con el principio de la dignidad humana, por su
vinculo con las condiciones materiales de
existencia y por su condicion de garante de la
integridad fisica y moral de las personas.

Esta nueva categorizacién fue consagrada por el
legislador estatutario en la Ley 1751 de 2015,
cuyo control previo de constitucionalidad se ejercié
a través de la Sentencia C-313 de 2014. Asi las
cosas, tanto en el articulo 1 como en el 2, se
dispone que la salud es un derecho fundamental
auténomo e irrenunciable y que comprende —entre
otros elementos— el acceso a los servicios de
salud de manera oportuna, eficaz y con calidad,
con el fin de alcanzar su preservacion,
mejoramiento y promocién”. (Sentencia T-121/15)

- De igual manera el articulo 366 Constitucional
dispone que “El bienestar general y el
mejoramiento de la calidad de vida de la poblacion
son finalidades sociales del Estado. Sera objetivo
fundamental de su actividad la solucion de las
necesidades insatisfechas de salud, de educacion,
de saneamiento ambiental y de agua potable”.

-Por ser la salud un servicio publico esencial no pue|
tal como se puede apreciar en la documentacion
gue contiene las celebraciones en cuestion.

La integralidad en la prestacion del servicio de
salud implica la atencién médica y el suministro de

paragrafo segundo de la clausula cuarta del
contrato para la operacion del proceso del
servicio farmacéutico CP-HUV-14-001, que
indica: “en el evento de suspension de la
prestacion del servicio por parte del
contratista el contratante podra contratar de
forma inmediata con otro proveedor este
servicio con el fin de garantizar la prestacion
del mismo.” De acuerdo a lo expuesto por la
entidad no desvirtian la observacion, pues
el contrato de suministro de medicamentos
con “Vallepharma” se encontraba vigente al
2016, pues fue terminado de manera
anticipada tan solo el 6 de enero de 2017
por mutuo acuerdo, alternamente al contrato
se suscribieron las ordenes de compras
realizadas directamente para compra de
materiales quirtrgicos, de alimentos, para
mantenimiento y para materiales de
laboratorio, por lo tanto queda en firme la
observacion.

Por otra parte, expuso la entidad en ejercicio
de contradiccién que el Hospital no contaba
con un flujo de caja que garantizara el pago
a los contratistas, de lo cual resulta que la
adquisicion de medicamentos se sujet6 a tal
flujo, por que los proveedores despachaban
al HUV lo requerido hasta tanto no se
asegurara los recursos para atender la
obligacién y que los grandes laboratorios a
méas de ser los mayores acreedores,
condicionaban cualquier negocio juridico a
abonos o pagos parciales para disminuir el
monto de lo adeudado. Frente a estos
argumentos son vélidos en contexto,
normativo y taxativo de la exposicion
normativa, pero no son tenidos en cuenta,
porque no desvirtan la observacion
planteada, es decir nuestro ente de control
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los tratamientos a que tienen derecho los afiliados
al sistema y que requieran en virtud de su estado
de salud, por lo cual el servicio prestado lo deben
integrar todos los componentes que el médico
tratante valore como necesarios para el pleno
restablecimiento de la salud o, para mitigar las
dolencias que le impiden mejorar las condiciones
de vida.

La Corte Constitucional en sentencia T-136 de
2004 sefialé:

“(...) en virtud del principio de integralidad en
materia de salud, la atencién y el tratamiento a
que tiene derecho el afiliado cotizante y su
beneficiario son integrales; es decir, deben
contener todo cuidado, suministro de droga,
intervencion quirdrgica, practica de rehabilitacion,
examen para el diagnodstico y el seguimiento o, y
todo otro componente que el médico tratante
valore como necesario para el pleno
restablecimiento del estado de salud del paciente
que se le ha encomendado, dentro de los limites
establecidos por la ley”.

La precitada Corporaciéon en Sentencia T-178 de
2011, preciso:

“La Corte Constitucional ha manifestado que el
principio de integralidad del servicio publico de
salud se refiere a la necesidad de garantizar el
derecho a la salud de tal manera que los afiliados
al sistema puedan acceder a las prestaciones que
requieran de manera efectiva, es decir, que
debido a la condicion de salud se le otorgue una
proteccion integral en relaciéon con todo aquello
gque sea necesario para mejorar la calidad de vida
de manera efectiva. Esta Corporacion, al referirse
a la integralidad en la prestacién del servicio de

audita procesos de acuerdo a los manuales
de procesos y procedimientos establecidos
por la entidad, la Constitucion y las Leyes
aplicables a las Empresas Sociales del
Estado ESE., por lo anterior no se aclara la
observacion y queda en firme. Igual
manifiesta la entidad que “El propésito de la
disponibilidad presupuestal es garantizar
que los recursos del Estado se administren
con responsabilidad, en este caso evitando
gue los administradores publicos-como
cualquier persona irresponsable-, asuman
obligaciones sin capacidad de pago. De
admitir ese comportamiento se abririan
licitaciones sin contar con recursos
suficientes, dirigidos por la necesidad
politica o administrativa de hacer obras,
recibir estudios o contar con servicios. Por
actuar asi, rapidamente se incumplen las
obligaciones, 'y la mora  produce
financieramente un desastre econdmico
para quien incurre en ella. Por estas razones
pragmaticas la ley prohibe “contratar con las
ganas pero sin plata”, es decir, si lo que se
quiere comprar se puede pagar la ley
autoriza contratarlo; pero si no hay recursos
hay que esperar a tenerlos para
comprometer econdmicamente al Estado.
No obstante, contar con disponibilidad
presupuestal para un contrato no equivale a
tener dinero efectivo en caja. La
disponibilidad tampoco es un cheque ni un
titulo valor, es un certificado que garantiza
gue en el presupuesto anual de la entidad
existe una partida o rubro, representada en
dinero, para comprometerse por medio de
un contrato. No obstante-se insiste-, el
certificado no asegura que el dinero esté
disponible en los bancos donde la entidad
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salud ha sefialado que el mencionado principio
implica la atencién médica y el suministro de los
tratamientos a que tienen derecho los afiliados al
sistema y que requieran en virtud de su Estado de
salud”.

Y en Sentencia T 922 de 2009, M.P: Jorge Ivan
Palacio Palacio, expuso:

“Asi mismo, el servicio publico de salud se reputa
de calidad cuando los tratamientos,
medicamentos, cirugias, procedimientos y demas
prestaciones en salud requeridas contribuyen, en
la medida de las posibilidades, a mejorar la
condicién del paciente”.

En ese sentido, la prestacion del servicio de salud
comporta no sélo el deber de la atencién
necesaria y puntual, sino también, la obligacién de
suministrar oportunamente los medios
indispensables para recuperar y conservar el
estado de salud.

De otro lado, el Decreto 1011 de 2006 establece
dentro del Sistema Obligatorio de Garantia de
Calidad de la atencion de salud del Sistema
General de Seguridad Social en Salud, una
definicibn que determina la calidad como la
provision de servicios complementada con los
conceptos de accesibilidad, equidad, nivel de
profesionalismo, recursos disponibles y nivel de
satisfaccion del usuario

-En tales condiciones, no existe ilegalidad en las act

maneja sus cuentas, sOlo asegura que
existe espacio presupuestal para asumir un
compromiso, asi que el dinero puede o no
estar disponible. De hecho, la confrontacion
que hace el funcionario que expide el
certificado es entre el presupuesto anual
aprobado-no contra los saldos en bancos-y
el monto solicitado para un proceso de
contratacion especifico” En estos términos
el equipo auditor evalu6 la respuesta
apoyandonos en la norma marco que rige el
control fiscal, Ley 42 de 1993 que de
acuerdo al articulo 4, es de obligatorio
cumplimiento regirse conforme a los
procedimientos, sistemas y principios que se
establecen en la presente Ley, igual al
Decreto 115 de 1996 articulo 4, el afio fiscal
comienza el 1 de enero y termina el 31 de
diciembre de cada afio (Plan Anual de Caja
PAC) Argumentos enunciativos de publico
conocimiento, pero que no aclaran la
observacion.

Frente al derecho de la salud y vida
planteados en el numeral 7 de la respuesta
de la entidad en el sentido que son
“derechos fundamentales y la prestacion del
Servicio de Salud es un SERVICIO
PUBLICO ESENCIAL, asi lo define la Ley
100/93 en su articulo 4° que ordena: “Este
servicio publico es esencial en lo
relacionado con el sistema general de
seguridad social en salud. Con respecto al
sistema general de pensiones es esencial
s6lo en aquellas actividades directamente
vinculadas con el reconocimiento y pago de
las pensiones”. Es cierto, se admiten como
argumentos de publico conocimiento, pero
no aclaran la observacion.
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Igualmente el equipo auditor evalué los
argumentos presentados como medio de
defensa- en los que dijo “Ahondando en la
faceta de la salud como derecho, resulta
oportuno mencionar que ha atravesado un
proceso de evolucion a nivel jurisprudencial
y legislativo, cuyo estado actual implica su
categorizacién como derecho fundamental
autonomo. Para tal efecto, desde el punto
de vista dogmatico, se considerd que dicha
caracteristica se explica por su estrecha
relacion con el principio de la dignidad
humana, por su vinculo con las condiciones
materiales de existencia y por su condicién
de garante de la integridad fisica y moral de
las personas. ”. Es cierto, estos se admiten
como argumentos de publico conocimiento,
pero no aclaran la observacion, son validas
como argumentos Constitucionales 'y
juridicos de publico conocimiento, pero no
aclaran la observacion puntual formulada en
el informe preliminar, por lo tanto se
mantiene el presunto hallazgo con
incidencia disciplinaria y penal.

12

No se publicaron en el
Sistema  Electronico de
Contratacion Publica -
SECOP las oOrdenes 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; No.85300 del
26 de enero de 2016;

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo, pues con relacién a la publicacion
de las 6rdenes de compra identificadas en el
hallazgo, es preciso aclarar que la entidad cumple
con el principio de publicidad, poniendo en
conocimiento de la ciudadania en el sitio web del
Hospital Universitario del Valle E.S.E.
Link:http://www.huv.gov.co/web/sites/default/files/o
rdenes_compra/ las érdenes de compra.

La obligacion de publicacion de los contratos
estatales en el SECOP se considera que no cobija
directamente a las 6rdenes de compra, puesto
gue no se evidencia de manera expresa y

Evaluada la respuesta presentada por la
entidad el equipo auditor concluye lo
siguiente:

Con relacion a lo observado por el equipo de
auditoria aduce la entidad “que la
publicacion de las o6rdenes de compra
identificadas en el hallazgo, es preciso
aclarar que la entidad cumple con el
principio de publicidad, poniendo en
conocimiento de la ciudadania en el sitio
web del Hospital Universitario del Valle
E.S.E. las 6rdenes de compra”, de acuerdo
a estos argumentos estos no aclaran la
observacion en este punto  porque la
publicacién de los actos administrativos, con
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N0.85320 del 02 de febrero
de 2016; No0.85297 del 26 de
enero de 2016,
evidenciandose deficiencias
en el desarrollo de la etapa
precontractual contraviniendo
el articulo 14 de Ila
Resolucién 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
contratacion 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.

especifica la existencia de normatividad alguna
gue obligue la publicacién de las mismas en el
SECOP, ademés su procedimiento y celebracion
se enmarca dentro de unos parametros diferentes
a los establecidos para los contratos,
observandose especialmente este aspecto en el
uso del aplicativo Servinte por parte del Hospital,
gue sistematiza este tipo de contratacion.

Bajo estos lineamientos, se puede afirmar que el
Hospital cumple con el principio de publicidad
consagrado en el articulo 209 de la Constitucion
Politica Colombiana, pues en la actualidad existen
publicadas las 6rdenes de compra en su pagina
web durante la etapa de ejecucion. Igualmente, el
Hospital carga en el Sistema de Rendicion de
Cuentas de la Contraloria Departamental del Valle
del Cauca, de manera mensual las o6rdenes de
compra generadas durante cada periodo,
cumpliendo con el propésito constitucional de
informar las actuaciones administrativas que
conduzcan a la creacién, modificacion o extincion
de una situacién juridica, en estos casos las
generadas a través de las 6rdenes de compra,
como garantia de transparencia de los poderes
publicos

ocasion a los contratos celebrados por el
ente hospitalario con recursos del Estado
deben realizarse ante el sistema electrénico
de contratacion publica SECOP. También
manifiesta la entidad que “Es obligacion
Constitucional como lo preceptla el articulo
209 la publicacion de los actos
administrativos, pues la entidad considera
gue no se cobija directamente a las 6rdenes
de compra, la publicacién de las mismas,
puesto que no se evidencia de manera
expresa y especifica la existencia de
normatividad alguna que obligue a la
publicacién de las mismas en el SECOP, y
gue ademas su procedimiento y celebracion
se enmarca dentro de unos parametros
diferentes a los establecidos para los
contratos, observandose especialmente este
aspecto en el uso del aplicativo Servinte por
parte del Hospital, que sistematiza este tipo
de contratacién”. En estos términos y
amparados en el principio de publicidad de
los actos administrativos, la entidad no
puede obviar la publicacion de las 6rdenes
de compra en el SECOP, pues estas
compras obedecen a compras 0 suministros
gue son actos administrativos proferidos por
una entidad publica. Igualmente en
aplicacién del articulo 94 del Estatuto
Anticorrupcion (Ley 1474 de 2011) que
obliga a los procesos de minima cuantia
publicar las invitaciones. En conclusion las
ordenes de compra no son otra cosa que un
contrato sin formalidades plenas, pues la
pagina web de la entidad no es el medio
exigido por la ley para la publicidad de los
contratos, es en el SECOP. Asi mismo se
aclara, que el Sistema de Rendicion de
Cuentas en linea realizado ante la
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Contraloria Departamental del Valle del
Cauca, de manera mensual de las 6rdenes
de compra generadas durante cada periodo,
es un requisito de RENDICION y no de
publicacién. Por lo anteriormente
considerado, el presunto hallazgo con
incidencia Administrativa y Disciplinaria se
mantiene en firme y haré parte del informe
final.

13

El contrato de arrendamiento
numero C 16 - 87 de 2016,
cuyo objeto fue el alquiler de
equipos de impresion de
Ultima tecnologia que
permitan las funciones de
impresiéon, fotocopiado y
escaner de alta velocidad y
disponibilidad, con tecnologia
laser, totalmente
administrables y que permita
priorizar la impresion de
documentos, no presenta por
parte de la entidad analisis
financiero y de mercado en
cumplimiento al principio de
economia, no realizaron una
planeaciéon debida para dar
cumplimiento a este principio
contractual, infringiendo
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,
ademas los articulos 6
numeral 6.2.14 y articulo
20.1.2, 20.1.2.5 del acuerdo
nimero 007 de 2014 estatuto

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo, ya que en el estudio previo de fecha
01 de abril de 2017, cuyo objeto es “alquiler de
impresion, de Ultima tecnologia que permitan las
funciones de impresion, fotocopiado y escaner de
alta velocidad y disponibilidad, con tecnologia
laser, totalmente administrable y que permita
priorizar la impresién de documento y que cuente
con las especificaciones técnicas exigidas”, se
hace en su péagina 4 un analisis técnico y
financiero. Esto por cuanto sé explica que la
contratacion del alquiler de los equipos de
impresion de dltima tecnologia, permite entre otras
cosas lo siguiente: no existe depreciacién de
equipos y no se generan costos adicionales por
concepto de compra de repuestos. Ademas que
se requiere de un 6ptimo nivel de servicio en la
produccion de documentos impresos, tecnologia
de punta integrada y en general control de gasto y
ahorro en el presupuesto. Finalmente se concluye
en el documento que debido a la situacion
financiera precaria del HUV no se cuenta con los
recursos para la adquisicion de estas maquinas.

Asi mismo, es necesario aclarar que para
determinar el valor del contrato se utilizé el
analisis historico. Instrumento considerado en el
Acuerdo 007-2014, Estatuto de Contratacion del
Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia

La entidad en su respuesta dice que no
acepta la observacion incoada y dice que en
los estudios previos hace un analisis
pormenorizado y detallado del asunto a lo
cual es de hacerle claridad a la entidad que
lo que realmente realiza en estos estudios
previos en relacion con el valor estimado del
contrato y la justificacion del mismo donde
se puede observar que los analisis de precio
de mercado no fueron evaluados
correctamente, es decir que en el afio 2014,
el contrato costé trescientos millones de
pesos, en el 2015 trescientos cincuenta
millones de pesos y en el 2016 costara
doscientos cincuenta millones de pesos,
este Ultimo como un valor estimado, pero no
hace un andlisis pormenorizado cuantitativo
y economico del contrato, ademés nos dice
qgue utiliza para determinar el valor del
contrato el andlisis histérico y que este
ademas se encuentra reglamentado en su
estatuto de contratacion, pero la entidad no
realiz6 este andlisis histérico en este
contrato, que la entidad dice en su
respuesta, o sea que para sacar el valor del
contrato no solo debieron tomar el precio del
anterior sino hacer un analisis sobre las
fluctuaciones de los cambios econémicos en
el mercado, sobre todo en el caso exacto del
servicio a contratar, el andlisis de la
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de contratacion del hospital,
esta situacion se genera por
falta de conocimientos
generales en los
procedimientos de la entidad,
dando lugar al
incumplimiento de
disposiciones generales en
materia contractual.

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

E.S.E.., Articulo 20, numeral 20.1.1.4, que a la
letra dice: "El valor estimado del contrato lo
obtiene el HOSPITAL, generalmente realizando un
estudio de mercado de lo que se pretende
contratar y se oficializa, entre otras formas,
solicitado las respectivas cotizaciones y/o
recopilando informacién histérica cuando el objeto
a contratar haya sido adquirido anteriormente por
parte del HOSPITAL"; en este sentido, es preciso
manifestar que el hospital universitario del valle en
el afio 2015 realiz6 la contratacion para el alquiler
de equipos de impresion, lo cual constituyé un
precedente econémico para contrataciones
futuras.

Colocados en este punto, pertinente reiterar que la
informacioén histérica como marco para establecer
en presupuesto oficial y especificaciones
requeridas en la contratacion a efectos de que se
cumpla con la finalidad que conlleva a la misma,
tiene respaldo en la metodologia que para el
andlisis del sector ha explicitado Colombia
Compra Eficiente en la Guia Estudio del Sector. Al
efecto, veamos:

“La informacion histérica de la demanda es
importante para definir ciertos puntos respecto al
conocimiento particular de la necesidad a
contratar, proveedor y precio de adquisicion. Para
el efecto la Entidad Estatal debe: (a) tener claro
las cantidades que requiere comprar, en caso de
ser un monto, o saber si las aproximaciones
histéricas muestran que ha tenido que hacer
adiciones para suplir la demanda o si por el
contrario la demanda ha sido sobrestimada; y (b)
saber como ha escogido a los proveedores en
caso que el bien, obra o servicio haya sido
contratado anteriormente. La Entidad Estatal debe
indagar sobre el desempefio de estos

cotizacién como tal, la evaluacion de esta
teniendo en cuenta las variaciones de la
inflacion y como ya se dijo el analisis de
precios del mercado, valoraciones que no se
realizaron en este contrato, y tampoco
fueron documentadas, mucho menos se
realizaron o se demostraron que se
realizaron como lo dicta Colombia compra
eficiente. Como tampoco se soporta
documentalmente en el anexo de trece folios
gue se adjunta el cual no aporta ni estudio
histérico ni analisis documental de
valoracion del servicio a contratar desde el
punto de vista cuantitativo, ni de precios de
mercado. Por lo anteriormente evaluado en
este hallazgo en el Derecho de
contradiccién, este sigue firme con las
connotaciones precisadas.
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proveedores y preguntarse si existen varios
proveedores que puedan satisfacer la necesidad y
atender la demanda en el lugar donde es
requerida. Por Ultimo, la Entidad Estatal debe
conocer si el precio que ha pagado por el bien,
obra o servicio en diferentes momentos ha sido
constante teniendo en cuenta la inflacion,
variacién de la tasa de cambio o los precios de las
materias primas. El andlisis de esta informacion
histérica proporciona a la Entidad Estatal
herramientas para tomar mejores decisiones de
compra”.
En el contrato de | No se acepta la observacion y se le solicita
arrendamiento de equipos de | respetuosamente a este ente de control levantar
computo numero C 16 - 092 | este hallazgo, ya que la oficina coordinadora de
de 2016, sobre alquiler de | Gestion de la Informacién ha venido realizando en | La entidad dice que no acepta la
equipos de escritorio, (core | varias oportunidades comunicaciones a la | observacion porque en repetidas ocasiones
13, 4gigas de memoria RAM, | empresa Renta Byte solicitando la revision y firma | ha requerido al contratista para suscribir el
disco duro de 500 GB, | delacta de liquidacion (en enero 24 y mayo 25 del | acta de liquidacion del contrato, pero en el
monitor de 19, teclados y | presente afio). El 13 de junio de este afio, el | segundo péarrafo de su respuesta dice que
mouses USB,) portatiles ( | Gerente del HUV convoca a Rentabyte para el 20 | realizard la respectiva acta de liquidacion
core 13, 4 gigas de memoria | de junio de 2017, con el fin de suscribir el acta de | de este contrato para cerrar este proceso
RAM, disco duro de 500 GB, | liquidacion final, sin obtener respuesta alguna (se | contractual, y seguido en su respuesta,
monitor de 15 pulgadas, | adjuntan evidencias). expresa en las lineas siguientes de su
14 puertos de USB, unidad de derecho de contradiccion, que ya ha

DVD, clientes livianos o thin
client y licenciamiento de
software de acuerdo con las
politicas de Microsoft segun
modalidades rental right,) vy
de acuerdo a los
requerimientos del Hospital,
el contrato aunque ya termin6
no presenta acta de
liquidacién, de acuerdo a lo
pactado por las partes en el
contrato escrito, esta
situacibn se presenta por

Por tal motivo en cumplimiento del articulo 20.5
del acuerdo 007 de 2014 (Estatuto de contratacion
estatal del HUV), se realizard por las areas
respectivas la elaboracion del el acta de
liquidacion unilateral pasados los cuatro meses a
la terminacion de la fecha del contrato del contrato
C16-092, con el fin de cerrar este proceso
contractual.

En este orden teniendo en cuenta que en la
clausula vigésima tercera del contrato C16-092,
establece lo siguiente: “las partes podran liquidar
de mutuo acuerdo al cumplimiento del objeto

agotado los tramites con el contratista para
liquidar el contrato y anexa en dos folios los
requerimientos hechos al contratista, pero
hasta el momento de este derecho de
contradiccion no ha liquidado el contrato
pudiendo hacerlo, porque como ella misma
lo dice en su respuesta ya podria hacerlo
legalmente, y hasta la fecha no lo ha hecho.
Por lo tanto la observacién queda en firme
para plan de mejoramiento.

203




('

Contraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accion

AUDITORIA REGULAR HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evaristo Garcia
Vigencia 2016

No

HALLAZGOS

RESPUESTA DE LA ENTIDAD

CONCLUSION AUDITORIA

TIPO DE HALLAZGOS

D

P

$Dafo
Patrimonial

descuido administrativo de la
entidad, pudiendo conllevar si
no se realiza dentro del
término, a que el contratista
interponga acciones legales
en contra de la entidad.

contractual, cuando exista una causal para la
terminacién, o a mas tardar dentro de los cuatro
meses siguientes, contados a partir de la extincién
de la vigencia del contrato o de la expedicién acto
administrativo que ordene su terminacion.
También en esta etapa las partes podran acordar
los ajustes, revisiones, y reconocimientos a que
haya lugar, y se establecera los saldos pendientes
a cobrar si los hubiere, esto con el fin de poder
declararse a paz y salvo.

Si vencido el plazo anteriormente establecido no
se ha realizado la liquidacion, la misma podra ser
realizada dentro de los dos afios siguientes al
vencimiento del término a que se refiere el inciso
anterior, o en cualquier tiempo de mutuo acuerdo
sin perjuicio de los consagrado en el articulo 164
de la Ley 1437 de 2011 (Cddigo de procedimiento
administrativo)”. En este orden podemos decir que
por parte de la entidad hospitalaria sea agotado
todos los medios a su disposicién para procurar la
participacion activa del contratista en la
liquidacion, evidenciandose por parte del
contratista abstencién y negacion, actuar de la
administracion ajustado a la ley, como soporte de
este hecho se anexa los comunicados reiterativos
por parte del supervisor del contrato al contratista.

15

Se evidenci6 que las
reuniones de junta directiva
correspondientes a las actas
Nos.11 del 28 de julio y
No.15 del 25 de octubre de
2016, se realizaron por el
sistema NO PRESENCIAL,
grupo de chat por VIA
WHATSSAP, facultandose en
el articulo 20 del Acuerdo
003 del 9 de febrero de 2015

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo porque, respecto a lo consignado en
la observacion No0.16, es pertinente manifestar
que el Hospital Universitario del Valle “Evaristo
Garcia” E.S.E, realiza la mayoria de sus Juntas
Directivas de manera presencial. Sin embargo, en
algunas oportunidades se ha hecho necesario
convocar de manera extraordinaria y virtual a los
miembros de la Junta Directiva, con el fin de
deliberar o decidir sobre un tema en particular,

Conclusién Auditora

Analizados los argumentos dados en la
respuesta presentada por el ente
hospitalario, en el ejercicio del derecho de
contradiccion, el equipo auditor concluye la
observacion mediante las  siguientes
consideraciones:

La entidad manifesté que: “En este orden,
es preciso mencionar que la Institucion
actué conforme a lo establecido en el
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(estatutos que rigen el ente
hospitalario) el cual autoriza
juntas no presenciales y
textualmente dice: “la junta
directiva podra deliberar o
decidir por comunicacion
simultanea 0  sucesiva,
utilizando para tal efecto los
avances tecnoldgicos en
materia de
telecomunicaciones y todos
aquellos medios que se
encuentren al alcance los
miembros de la junta
Directiva”, lo que no se
evidenci6 que estuviera
institucionalizado ni
reglamentado como una
politica en el plan de
comunicaciones evaluado por
el equipo auditor, estatutos
que rifien con el articulo 63
de la Ley 1437 de 2011, el
cual establece lo siguiente:
“sesiones virtuales: los
comités, consejos, juntas, y
demés organismos
colegiados en la organizacion
interna de las autoridades
podran deliberar, votar vy
decidir en CONFERENCIA
VIRTUAL, utilizando los
medios electrénicos idéneos
y dejando constancia de lo
actuado por ese mismo
medio con los atributos de
seguridad necesarios”, las
convocatorias a las juntas se
realizaron por medio del chat,

esto debido a la complicada agenda de sus
integrantes y en aras de aprovechar los adelantos
tecnoldgicos en pro de la entidad.

El procedimiento se inicia enviando un oficio de
citacion con fecha, hora y tema a tratar, firmado
por el Secretario de la Junta Directiva. En
desarrollo de la reunién se inicia indicando el
orden del dia, llamando a lista y verificando el
quorum, si estan presentes 7 de sus miembros
como minimo, se inicia la Junta Directiva
VIRTUAL y se toman decisiones de manera
simultanea.

En este orden, es preciso mencionar que la
Institucion actu6é conforme a lo establecido en el
Acuerdo 003 del 09 de febrero de 2015, por medio
del cual se adopta el Estatuto del Hospital
Universitario del Valle, articulo 20, donde se
regulan las Juntas no presenciales, asi:

“La Junta Directiva podra deliberar o decidir por
comunicacion simultanea o sucesiva, utilizando
para tal efecto los avances tecnologicos en
materia de telecomunicaciones y todos aquellos
medios que se encuentren al alcance de los
miembros de la Junta directiva”. (Subrayado fuera
de texto).

Posteriormente se procede a levantar un Acta de
Junta Directiva, donde se consignan {{las
actuaciones adelantas en reunion extraordinaria,
tal como consta en las actas No. 11 de julio 28 de
2016 y No.15 de 25 de octubre de 2016,
documentos que se anexan en dos folios.

Es pertinente anotar que, el Cédigo de Comercio
en su Titulo IV, articulo 19, establece que los
socios 0 accionistas de una junta directiva, podran

Acuerdo 003 del 09 de febrero de 2015, por
medio del cual se adopta el Estatuto del
Hospital Universitario del Valle, articulo 20,
donde se regulan las Juntas no
presenciales, asi:

“La Junta Directiva podra deliberar o decidir
por comunicacién simultanea o sucesiva,
utilizando para tal efecto los avances
tecnoldgicos en materia de
telecomunicaciones y todos aquellos medios
gue se encuentren al alcance de los
miembros de la Junta directiva”. (Subrayado
fuera de texto).

Argumento valido para el equipo auditor, en
el entendido que si bien es cierto, que la
realizacion de juntas directivas no
presenciales, si se encontraban aprobadas
por los estatutos de la entidad, el reproche
consiste en que, no aparece reglamentada
la forma y el procedimiento para realizar
dichas reuniones NO PRESENCIALES,
como se observé en las que hizo la entidad
por via Watssapp.

Igualmente la entidad referencia normas del
Cadigo de Comercio en su Titulo 1V, articulo
19, “que establece que los socios o
accionistas de una junta directiva, podran
reunirse de manera no presencial, para
deliberar o decidir sobre un tema por
comunicacion simultdnea o sucesiva. Asi
mismo analizado el concepto sobre el sobre
el particular, la Superintendencia de
Sociedades, en su pagina  web
www.supersociedades.gov.co, ha precisado
que: “Con relacién al medio tecnolégico que
puede utilizarse, ya esta Entidad ha
expresado, a través del Oficio 220- 085459
de 18 de septiembre de 2010, lo siguiente:
“(....) Sobre particular me  permito
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en la cual se llamo6 a lista y
se verific6 el quorum
contando con la presencia de
8 miembros, mediante grupo
del chat de la junta directiva a
traves de Whatsapp, en
desarrollo de la reunién se
inform6 el orden del dia a
todos los miembros quienes
por el mismo medio
manifestaron su aprobacion y
se levanté sesion, los cuales
tomaron  decisiones  por
comunicacion simultanea.

Cabe anotar que no se
evidencio la conformacion del
grupo del chat, ni la
identificacion de los nimeros
telefénicos oficiales de los
miembros de la junta
directiva, igualmente no se
observd una politica de

comunicaciones en la
institucion, situacién
presentada por una

inadecuada aplicacion de la
norma, pudiéndose generar
nulidades frente a |las
decisiones tomadas en junta,
incurriendo  presuntamente
en una falta disciplinaria al
tenor de lo estipulado en el
numeral 1° de los articulos
34 y 35 y el numeral 1° del
articulo 48 de la Ley 734 de
2002 encontrandose
presuntamente en el tipo
penal de prevaricato por

reunirse de manera no presencial, para deliberar o
decidir sobre un tema por comunicacién
simultanea o sucesiva. Vemos pues, que la
Institucién no ha actuado de manera irregular, ya
que realizar Juntas Directivas via whatsapp
constituye, como ya lo habiamos mencionado, una
de las formas de reuniones no presenciales,
establecidas en la normatividad vigente, la cual
faculta a los miembros de la Junta Directiva del
Hospital como Empresa Social del Estado, para
buscar mecanismos que permitan de manera
rapida y eficiente la toma de decisiones en la
Institucion, reiteramos, utilizando las herramientas
que tengan los miembros de la Junta a su
alcance.

Sobre el particular, la Superintendencia de
Sociedades, en su pagina web
www.supersociedades.gov.co, ha precisado que:

“Con relacion al medio tecnolégico que puede
utilizarse, ya esta Entidad ha expresado, a través
del Oficio 220- 085459 de 18 de septiembre de
2010, lo siguiente:

“(....)

Sobre particular me permito manifestarle que las
llamadas ‘reuniones no presenciales’, son
aquéllas en virtud de las cuales, las mayorias
pertinentes podran deliberar o decidir por
comunicacion simultanea o sucesiva, utilizando
para tal efecto los avances tecnolégicos en
materia de telecomunicaciones tales como
fax, teléfono, teleconferencia, video conferencia,
internet, conferencia virtual o via “chat” y todos
aquellos medios que se encuentren al alcance de
los asociados.

manifestarle que las llamadas ‘reuniones no
presenciales’, son aquéllas en virtud de las
cuales, las mayorias pertinentes podran
deliberar o decidir por comunicacion
simultdnea o sucesiva, utilizando para tal
efecto los avances tecnoldgicos en
materia de telecomunicaciones tales
como fax, teléfono, teleconferencia, video
conferencia, internet, conferencia virtual o
via “chat” y todos aquellos medios que se
encuentren al alcance de los asociados.
(....)". (Negrillas nuestras). En resumen de lo
expuesto, cualquier medio técnico o
tecnolégico es viable siempre que permita
probar la participacion en las deliberaciones
y decisiones de todos los asociados, si se
trata de reuniones del méaximo Grgano
social, o de todos los miembros que
conforman la junta directiva.” Al rigor del
contexto del Cédigo de Comercio, para el
caso referido, no es aplicable a las
Empresas Sociales del Estado ESE, estas
se rigen por el Decreto 1876 de 1996 y que
de acuerdo articulo 10 prescribe para
las Reuniones de la junta lo siguiente: ‘“la
Junta directiva se reunir4d ordinariamente
cada dos (2) meses, y extraordinariamente a
solicitud del Presidente de la Junta o del
Representante Legal de la Empresa Social,
o cuando una tercera parte de sus miembros
asi lo solicite...” igualmente el articulo 11 del
mismo Decreto consagran las funciones de
la junta directiva.

Ademas la entidad no present6 soportes
gue obedecieran a la existencia de la
agenda telefénica de los miembros de la
junta directiva.

De acuerdo a lo anteriormente expuesto, se
retira la presunta observacién con incidencia
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accion consagrado en el
articulo 413 de la Ley 599 de
2000.

(....)". (Negrillas nuestras).

En resumen de lo expuesto, cualquier medio
técnico o tecnologico es viable siempre que
permita probar la participacion en las
deliberaciones y decisiones de todos los
asociados, si se trata de reuniones del maximo
6rgano social, o de todos los miembros que
conforman la junta directiva.”

Segun lo dispuesto la doctrina sobre el tema de
las Juntas Directivas no presenciales, podemos
concluir que su legalidad deviene de:

1.Que esté previsto en los Estatutos las reuniones p

En este caso, el articulo 20 del Acuerdo 003 del
09 de febrero de 2015, por medio del cual se
adopta el Estatuto del Hospital Universitario del
Valle, determina que la Junta Directiva podra
deliberar o decidir por comunicacién simultanea o
sucesiva, utilizando para tal efecto los avances
tecnoldgicos en materia de telecomunicaciones y
todos aquellos medios que se encuentren al
alcance de los miembros de la Junta directiva.

2. Que quede siempre fiel registro de lo discutido

Una vez se termina la respetiva Junta Directiva, se
procede a levantar el Acta de respectiva donde se
consignan las deliberaciones de la reunion
extraordinaria, tal como consta en las actas No. 11
de julio 28 de 2016 y No.15 de 25 de octubre de
2016.

3. Qué haya una convocatoria previa a los que tier

La Junta Directiva inicia enviando un oficio de
citaciéon con fecha, hora y tema a tratar, firmado

penal y se le libera del informe,. Quedando
en firme el presunto hallazgo con incidencia
Disciplinaria el cual hara parte del informe
final, y se procede a ajustar la redaccion del
hallazgo el cual queda de la siguiente
manera:

Revisadas las actas de junta directiva
(Nos.11 del 28 de julio) y (No.15 del 25 de
octubre de 2016), se observd que se
realizaron de manera NO PRESENCIAL,
facultadas en los estatutos internos que
rigen el ente hospitalario, articulo 20 del
Acuerdo 003 del 9 de febrero de 2015, pero
no se observo que el procedimiento utilizado
por VIA WHATSSAPP se encontrara
reglamentado, es decir no establecieron
gue medios electrénicos y de comunicacion
utilizarian para llevar acabo juntas directivas
no presenciales como lo indica el articulo
63 de la Ley 1437 de 2011, que establece:
“sesiones virtuales: los comités, consejos,
juntas, y demas organismos colegiados en
la organizacion interna de las autoridades
podran deliberar, votar y decidir en
CONFERENCIA VIRTUAL, utilizando los
medios electrénicos idéneos y dejando
constancia de lo actuado por ese mismo
medio con los atributos de seguridad
necesarios”

Ademas no se evidenci6 la conformacion
del grupo del chat, ni la identificacion de los
nimeros telefénicos oficiales de los
miembros de la junta directiva, situacion
presentada por una inadecuada aplicacion
de la norma, pudiéndose generar riesgos
frente a las decisiones tomadas en junta,
incurriendo presuntamente en una falta
disciplinaria al tenor de lo estipulado en el
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por el Secretario de la Junta Directiva.
4. Qué se cumpla con los quérum que para cada

En desarrollo de la reunién se inicia indicando el
orden del dia, llamando a lista y verificando el
quorum, si estan presentes 7 de sus miembros
como minimo, se inicia la Junta Directiva
VIRTUAL y se toman decisiones de manera
simultanea. (Se anexa agenda telefénica de los
miembros)

Lo cierto es que no advertimos el alcance de la
observacion y la tipificacion tan grave que se hizo,
pues como vimos la Junta Directiva del Hospital
Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E., en
ejercicio de su autonomia administrativa puede en
aplicacion del principio de la autonomia de la
voluntad, dentro de sus estatutos regular todo lo
relaivo a las reuniones,  convocatoria,
funcionamiento, entre otras, como en efecto se
hizo, siendo pues ley para los miembros de la
Junta lo que se establezca en el Acuerdo 003 del
09 de febrero de 2015.

Finalmente, debe considerarse que el articulo 32
del Decreto 19 de 2012 “Por el cual se dictan
normas para suprimir o reformar regulaciones,
procedimientos y tramites innecesarios existentes
en la Administracion Publica.”, determina que:

“ARTICULO 32. CONSEJOS Y JUNTAS
DIRECTIVAS NO PRESENCIALES. Siempre que
ello se pueda probar, habrd reunién de los
consejos o juntas directivas de las entidades que
integran la Administracion Publica o de los
particulares que cumplan funciones publicas o
recauden y administren recursos de origen

publico, cuando por cualquier medio todos sus

numeral 1° de los articulos 34 y 35 vy el
numeral 1° del articulo 48 de la Ley 734 de

2002.
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miembros puedan deliberar o decidir por
comunicacién simultdnea o sucesiva. En este
Gltimo evento, la sucesién de comunicaciones
debera ocurrir de manera inmediata de acuerdo
con el medio empleado. En todo caso, minimo un
cuarenta por ciento de las reuniones surtidas
dentro de un mismo afio calendario deben ser
presenciales.” (subrayas para resaltar)

Ahora bien, no entendemos que tiene que ver una
politica de comunicacién (la cual si existe y se
anexa acto administrativo) con la regulacion del
tema que nos distrae, y mucho menos, en que
consiste la “inadecuada aplicacion de la norma,
pudiéndose generar nulidades frente a las
decisiones tomadas en junta, incurriendo
presuntamente en una falta disciplinaria al tenor
de lo estipulado en el numeral 1° de los articulos
34 y 35y el numeral 1° del articulo 48 de la Ley
734 de 2002 encontrandose presuntamente en el
tipo penal de prevaricato por accion consagrado
en el articulo 413 de la Ley 599 de 2000.”

16

Se evidenci6 que en la
entidad hospitalaria existen
unos espacios arrendados a
particulares para explotacion
comercial, en los cuales se
observé que los propietarios
de estos establecimientos no
vienen erogando  ningln
canon al ente de salud por
este concepto, pese a la
existencia de los contratos
observados, de acuerdo al
informe técnico se establecio
un presunto valor no pagado
al ente hospitalario por
concepto de arrendamientos.

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo porque en relacion con esta
observacion, en la actualidad se presenta
incumplimiento en el pago de los arrendatarios en
mencioén, no obstante, el Hospital Universitario del
Valle “Evaristo Garcia “ESE si ha adelantado la
gestibn y acciones tendientes a recuperar el
espacio, y los valores dejados de cancelar.

Es asi como en relacion con el contrato de
arrendamiento para servicio Unico y exclusivo de
fotocopiadora suscrito con la sefiora Maria Cielo
Hernandez, después de infructuosas gestiones
administrativas requiriendo la devolucién del
espacio y la cancelacion de la totalidad de la
deuda, se decidi6 iniciar la accion juridica de

Con respecto al primer parrafo del escrito de
contradiccion se acepta lo manifestado y los
soportes presentados por la entidad, en
donde se puede ver la gestién al haber
interpuesto demanda de restitucion de
inmueble arrendado en contra de la sefiora
Maria Cielo Hernandez, a fin de que sea
restituido el bien inmueble arrendado que
se encuentra ubicado en la parte externa
costado sur del primer piso del servicio UBA
de la entidad hospitalaria.

se procede a restar la sumade $5.583.829
gue corresponde al valor del presunto
detrimento patrimonial por este concepto.

En lo que tiene que ver con el inmueble
correspondiente a la cafeteria el fosso, lo

$350.886.275
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Contraviniendo el articulo
209 de la Constitucion
Politica, articulo 6.2.7.del
Acuerdo No 007 de 2014
estatuto de contrataciéon de
la entidad y el articulo 4 del
manual de contratacién de la
entidad ( Resoluciéon DG-
3808-2014) incurriendo
presuntamente en una falta
disciplinaria al tenor del
numeral 1 del articulo 34
numeral 1 del articulo 35 de
la Ley 734 de 2002, situacion
que conlleva a un presunto
detrimento Patrimonial por
valor de $356.470.104 en los
términos del articulo 6 de la
Ley 610 de 2000.

Lo anterior a causa de falta
de controles y falta de
gestion en los cobros de los
canones de arrendamiento

que no permiten el
cumplimiento  de las
funciones de la

Administracion  frente  al
deber de custodia y manejo
de sus bienes, lo que genera
un control inadecuado y una
posible pérdida de recursos
para el ente hospitalario.

restitucion de inmueble arrendado en el afio 2015,
proceso que dada la congestién judicial aun se
encuentra en curso en el Juzgado 12
Administrativo Oral del Circulo de Cali, bajo el
radicado 2015-00219-00.

Ahora bien, con relacion a la arrendataria Clara
Inés Romero Ramos (Cafeteria el FOSSO) se han
venido adelantando gran cantidad de acciones
encaminadas a lograr los pagos respectivos, no
obstante, la arrendataria ha estado renuente a
cancelarla o a suscribir acuerdo de pago. En
reunion del Comité de Espacios Fisicos realizado
el 12 de septiembre del 2017 (se anexa acta N°2),
se decidio solicitar la restitucion del espacio por
medio de proceso judicial, demanda que en la
actualidad esté4 en proceso de elaboracion en la
oficina juridica de la Entidad.

Referente al arrendatario Imagenes San José, se
informa mensualmente por parte del hospital los
valores adeudados por canon de arrendamiento,
quien informa que el pago lo realizara por medio
de cruce de cuentas se encuentra pendiente de
legalizar cruce de cuentas que se realiz6 para
ajustar la cartera con el arrendatario.

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo porque el Hospital Universitario del
Valle dentro de la facturacién de los servicios no
Salud, para el caso puntual de los canon de
arrendamiento por espacios cedidos realiza la
facturacién y cobro oportunamente.

Realizando gestiones por parte del hospital, como
la elaboracion de un analisis por parte de un
equipo disciplinario que el hospital asigné para la
evaluacion de los espacios. De esta revision, se
identific6 los temas por mejorar y que requerian

manifestado y los soportes presentados por
la entidad no desvirtdan la connotacion de la
observacion, en el entendido que existen
una cantidad de oficios, de actas en donde
detectan el problema, es decir la cantidad de
dinero que le debe esta arrendataria al
hospital por no pagar los cénones de
arrendamiento pero hasta el momento no
han realizado ninguna acci6n que
demuestre realmente una gestion que
conlleve a recuperar, ni el espacio, ni los
dineros dejados de pagar al hospital.

En lo que tiene que ver con el espacio
arrendado a Iméagenes San José, segun lo
manifestado y los soportes presentados por
la entidad no se desvirtla la observacion,
debido a que la entidad no ha realizado una
gestibn concreta que conlleve a la
recuperacion del espacio arrendado y a la
recuperacion del dinero dejado de recibir por
este concepto.

Por lo anterior la observacién se mantiene
con todas las connotaciones, restandole el
detrimento  correspondiente al espacio
arrendado a la sefiora Maria Cielo
Hernandez, para la ubicacién de la
fotocopiadora, es decir que el presunto
detrimento patrimonial es por la suma de
$350.886.275.

El hallazgo queda dela siguiente manera:

Se evidencié que en la entidad hospitalaria
existen unos espacios arrendados a
particulares para explotacion comercial, en
los cuales se observd que los propietarios
de estos establecimientos no vienen
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intervencion, por ejemplo el cobro y actualizacién
de los canones de arrendamiento teniendo en
cuenta el incremento anual del IPC. De la
totalidad revisada, se liquidaron y entregaron
espacios, se ajustaron los cobros por ejemplo
MIOCARDIO y RTS, asi mismo, se iniciaron
procesos juridicos en el caso del arrendatario
OSCAR VALENCIA FONSECA quien a la fecha
cancela oportunamente el arriendo.

Adema@s, el area de planeacion realizo la medicién
de todos los espacios y se esta realizando la
renovacion contractual teniendo en cuenta el
espacio ocupado actualmente.

A su turno, el area de gestion logistica realizo un
estudio técnico con la empresa EMCALI, para las
mediciones promedio de cada uno de los
espacios, lo cual ha permitido eliminar esas
diferencias con los arrendatarios en relacion con
los cobros que se efectuaban anteriormente.
Como se inform6 en la visita realizada por la
contraloria, aun hay 2 casos que agotadas las
instancias de cobro, requieren de una intervencion
juridica por parte del hospital, las cuales ya estan
ejecutando. En relacién con la observacion, el
hospital realizo gestiones de cobro y seguimiento
para el recaudo de la cartera de:

a) Arrendataria CLARA INES ROMERO RAMOS
(Cafeteria el FOSSO)

Actualmente este arrendatario tiene vencido el
contrato, se le ha informado frecuentemente sobre
el estado de cartera, también se ha citado para
realizar acuerdo de pago, al cual no se ha podido
llegar a buen fin, ya que lo propuesto por el
hospital no es viable para el arrendatario y la

erogando ningun canon al ente de salud por
este concepto, pese a la existencia de los
contratos observados, de acuerdo al
informe técnico se establecié —un presunto
valor no pagado al ente hospitalario por
concepto de arrendamientos.

Contraviniendo el articulo 209 de la
Constitucion  Politica, articulo 6.2.7.del
Acuerdo No 007 de 2014 estatuto de
contratacién de la entidad y el articulo 4 del
manual de contratacion de la entidad (
Resolucion  DG-3808-2014) incurriendo
presuntamente en una falta disciplinaria al
tenor del numeral 1 del articulo 34 numeral
1 del articulo 35 de la Ley 734 de 2002,
situacion que conlleva a un presunto
detrimento Patrimonial por valor de $350.
886.275, en los términos del articulo 6 de la
Ley 610 de 2000.

Lo anterior a causa de falta de controles y
falta de gestion en los cobros de los
canones de arrendamiento que no permiten
el cumplimiento de las funciones de la
Administracién frente al deber de custodia y
manejo de sus bienes, lo que genera un
control inadecuado y una posible pérdida de
recursos para el ente hospitalario.
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representante informa que no firma acuerdo de
pago mientras no se le realice el contrato.

El 31/05/2017 se cit6 a la arrendataria para una
revision y acuerdo de pago de la cartera que le
adeuda al hospital, la arrendataria manifiesto que
no ha podido cancelar la totalidad del arriendo
porque sus ventas son en promedio de $700.000
diarios; los cuales no le alcanzan para cumplir con
el arriendo. Se solicité que radicara formalmente
un acuerdo de pago de la deuda y un compromiso
con el canon de arrendamiento.

Posteriormente el arrendatario dando respuesta a
la solicitud propone que el 30 de cada mes
cancelara el canon de arrendamiento y solicita 2
meses de gracia para cancelar con estricto
cumplimiento los 15 de cada mes un valor de
$500.000 a la cartera vencida. Se adjunta a esta
acta copia de la propuesta de pago recibida por
parte del arrendatario.

El area de cartera solicito al area juridica concepto
para realizar renovacion contractual y acuerdo de
pago, a lo cual responden que era favorable para
realizar la formalizacion de un nuevo contrato para
poder establecer acuerdo de pago sobre los
canones pendientes de pago.

En el comité de espacios realizado el 12 de
septiembre (se anexa acta N°2) se decide que se
debe solicitar la restitucién del espacio. Por tal
razon, el hospital inici6 las gestiones tendientes
para la recuperacion del espacio y de la cartera
que adeuda a la fecha.

b) UBA - Fotocopiadora Consulta externa

Este arrendatario nunca cancelo canon de
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arrendamientos, se cit6 en varias oportunidades y
nunca se present6. En el mes de junio de 2017,
se envié al area Juridica del hospital donde se
inicié proceso ante procuraduria.

c) Imagenes San José

Al arrendatario se le informa mensualmente los
valores adeudados por canon de arrendamiento,
quien informa que el pago lo realizara por medio
de cruce con lo adeudado por el hospital. Esta
pendiente de legalizar un cruce de cuentas que se
realiz6 para ajustar la cartera con el arrendatario.

Como se evidencia, en la actualidad se presenta
incumplimiento en el pago de los arrendatarios en
mencién, no obstante, el Hospital Universitario del
Valle “Evaristo Garcia “ESE si ha adelantado la
gestiébn y acciones tendientes a recuperar el
espacio, y los valores dejados de cancelar.

Es asi como en relacion con el contrato de
arrendamiento para servicio Unico y exclusivo de
fotocopiadora suscrito con la sefiora Maria Cielo
Hernandez, después de infructuosas gestiones
administrativas requiriendo la devolucion del
espacio y la cancelacion de la totalidad de la
deuda, se decidio iniciar la accion juridica de
restitucién de inmueble arrendado en el afio 2015,
proceso que dada la congestién judicial ain se
encuentra en curso en el Juzgado 12
Administrativo Oral del Circulo de Cali, bajo el
radicado 2015-00219-00.

17

En el contrato No0.013.82
suscrito el 02 de septiembre
de 2013, para la prestacion
de servicios en apoyo
logistico comercial y
operativo de los procesos de

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo por cuanto de conformidad con lo
dispuesto por el Decreto No. 1807, proferido por el
Gobernador del Departamento del Valle del cauca,
el dia 07 de Noviembre de 1995, establecié que el

Analizados los argumentos dados en la
respuesta presentada por el ente
hospitalario (sin soportes, ni evidencias) en
el ejercicio del derecho de contradiccién, el
equipo auditor concluye la observacion
mediante las siguientes consideraciones:
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atencion en salud a las
victimas y eventos
catastréficos, por un valor
indeterminado porque
depende del recaudo vy
determinable por la suma de
$400.000.000 para efectos
fiscales, con una duracion de
3 afios se encontr6 lo
siguiente: i) Etapa previa: se
realiz6 por la modalidad de
contrataciéon  directa. i)
Idoneidad: Falta de
capacidad de uno de los
oferentes  para  proveer
medicamentos y material de
osteosintesis. No se
realizaron unos adecuados
escenarios financieros,
juridicos, contables y
administrativos para la
ejecucién durante el periodo
de tres aflos. iii) Vigencias
futuras: No se evidencio
constitucion de  vigencias
futuras, cuando el plazo del
contrato era por 3 afos, el
cual comprendi6 varias
vigencias. A través de OTRO
Sl No. 1, se le adiciond otra
actividad al contrato inicial,
para la compra de productos
farmacéuticos 'y  material
médico quirdrgico,
expidiéndose el certificado de
Disponibilidad Presupuestal
por  $400.000.000 para
atender este nuevo
compromiso. iv) Etapa

HUV es una entidad con categoria especial de
entidad puablica, descentralizada del orden
departamental, dotada de personeria juridica,
patrimonio propio y autonomia administrativa,
regida por la Ley 100 de 1993 y el derecho
privado en lo que se refiere a la contratacion,
haciendo uso de sus facultades legales,
establecidas en dicho Acuerdo, en su Capitulo XI,
régimen contractual, articulo 79, el cual establece:

“Régimen juridico de los contratos: Los contratos
que celebre la empresa se regiran por el derecho
privado, pero podra discrecionalmente utilizar las
clausulas exorbitantes previstas en el Estatuto
general de la contratacion de la Administracion
Publica (Ley 100 del 1993, art 195)

En lo atinente a los procedimientos para su
elaboracion, adjudicacion, clausulas y celebracion
estaran sometidos a lo reglamentado por la Junta
Directiva.

Ahora bien, el Hospital Universitario del Valle
“Evaristo Garcia” E.S.E, establecia en el numeral
tercero del articulo 44 del Acuerdo 007 de abril de
01 de 1997, vigente para la época del contrato en
comento, por medio del cual se adopté el Estatuto
Contractual del HUV, como forma de contratacion
directa el contrato por prestacion de servicios.

Por lo anteriormente expuesto, no se acepta la
observacion del ente de control en referencia a la
Contratacion Directa para el contrato C13-82
suscrito el 02 de septiembre de 2013, para la
prestacion de servicios en apoyo logistico
comercial y operativo de los procesos de atencién
en salud a las victimas y eventos catastréficos, ya
que el Hospital actu6 legalmente de acuerdo al
estatuto que regia para el momento de la

Con relacion a la Etapa previa: contratacion
directa por la modalidad de prestacion de
servicios, para el apoyo logistico comercial y
operativo de los procesos de atenci6on en
salud a las victimas y eventos catastréficos,
por un valor indeterminado porque depende
del recaudo y determinable por la suma de
$400.000.000 para efectos fiscales, con una
duracién de 3 afios,, aunque la respuesta
dada por la entidad, es admisible con
relacién a la descripciéon de las normas que
la entidad expone como la Ley 100 de 1993
y otras, pero estas no desvirtian la
observacion, pues con relacién alo alo que
manifestd que el Hospital Universitario del
Valle “Evaristo Garcia” E.S.E, establecié en
el numeral tercero del articulo 44 del
Acuerdo 007 de abril de 01 de 1997,
Estatuto Contractual del HUV, vigente para
la época del contrato en comento como
forma de contratacién, estos no aclaran este
punto. Con relacion al punto (i) Idoneidad:
en la respuesta del ente hospitalario explica
que, en el analisis de seleccion objetiva, se
establecié el puntaje de acuerdo con las
calidades presentadas por cada oferente, de
esta manera obtuvo el puntaje mayor
equivalente al 92% el oferente que cumplia
a cabalidad con los requisitos, excluyendo al
oferente que no cumplia con las condiciones
requeridas, no obstante el equipo auditor
concluye, que la entidad no demostrd
evidencias para desvirtuar la observacién al
no aportar la evaluacién de la capacidad
técnica y administrativa al proveedor que
suministrara los medicamentos y material
de osteosintesis al hospital. Con relacion al
punto  (iii) Vigencias futuras: los
argumentos dados por la entidad no aclaran
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contractual: En la minuta
contractual existe una
imprecision frente a que el
contratista es quien debe
facturar, siendo este hecho,
facultad del HUV por ser la
entidad IPS publica
prestadora del servicio ante
la EPS. De igual manera la
forma de pago se pactd por
honorarios del 7% IVA
incluido sobre el recaudo
efectivo; de igual forma se
realizaron 3 modificaciones al
contrato a través de OTRO Sl
No.1 el cual modifico la
clausula primera, sexta y
decima quinta. OTRO SI
No.2 el dia 29 de septiembre
de 2014, para la compra de
productos farmacéuticos y
de insumos médico
quirargicos  por  $400.
Millones los cuales serian
usados para pacientes de
accidentes de transito. OTRO
S| No.3 se realizé adicién al
plazo el 31 de julio de 2015
para la ampliaciéon del
contrato por tres afios mas,
hasta el 14 de agosto de
2019.

Las situaciones encontradas
en los informes de
supervision desnaturalizan la
modalidad del contrato de
prestacion de  servicios,
consagrado en el numeral 3

celebracién del contrato en mencion, en uso de
sus facultades y en principio de su autonomia
Administrativa.

En relacién con la idoneidad de uno de los
oferentes del proceso, cabe precisar que el
Hospital en el andlisis de seleccion objetiva,
establecié el puntaje de acuerdo con las calidades
presentadas por cada oferente, de esta manera
obtuvo el puntaje mayor equivalente al 92% el
oferente que cumplia a cabalidad con los
requisitos, excluyendo al oferente que no cumplia
con las condiciones requeridas.

Respecto al cambio del objeto contractual que
seflala el ente de control en la presente
observacion, es pertinente indicar que en el
proceso contractual en comento desde la etapa
previa, esto es, el documento de estudio previo,
se sefial6 el suministro de medicamentos e
insumos medico quirdrgicos, afirmacion que se
puede evidenciar en las obligaciones del
contratista; de igual forma se puede constatar en
la propuesta del oferente  seleccionado
pronunciamiento respecto a dicha obligacion. Asi
mismo, en las consideraciones del contrato C13-
182, se hace referencia a las necesidades que se
pretenden satisfacer entre ellas el suministro de
medicamentos e insumos, se reitera en el contrato
nuevamente, en la clausula de obligaciones lo ya
estipulado en los estudios previos respecto al
suministro de medicamentos e insumos, contrario
a lo que se sefiala en la observacion, el objeto
contractual no se modifica mediante los OTROSI
ni tampoco, se desnaturaliza con los informes de
supervision, por el contrario de las actas de
supervision se refleja el actuar diligente y eficiente
por parte del Supervisor del contrato, el cual indico
datos tales como: El total de pacientes atendidos,

este punto, el contrato era por una duracion
de 3 afios hasta el 01 de septiembre de
2016 y se amplio el plazo por el doble a
través de OTRO Sl No.3 por tres afios mas,
hasta el 14 de agosto de 2019, sin
autorizarse vigencias futuras (Ley 1483 de
2011 literales a y c) sin existir autorizacion
del CONFIS por haber adquirido
obligaciones que afectan el presupuesto del
ejercicio futuro del ente hospitalario. Por lo
tanto, la observacién queda en firme, pues
la entidad no aport6 pruebas (soportes) de
acuerdo al OTRO SI No. 1 suscrito, al que
se le adicioné otra actividad al contrato
inicial, para la compra de productos
farmacéuticos y material médico quirdrgico,
expidiéndose el certificado de Disponibilidad
Presupuestal por $400.000.000 para atender
este nuevo compromiso. Teniendo en
cuenta que el presente contrato fue
terminado de manera anticipada por mutuo
acuerdo, el 21 de septiembre de 2016 por
presuntas irregularidades en la ejecucion del
contrato y en el plazo, como lo constatan el
acta de reunion No.001 suscrita el 14 de
abril de 2016 y el acta de terminacién del
contrato. Por lo anteriormente expuesto, se
mantiene y configura un presunto hallazgo
con incidencia administrativa, disciplinaria y
penal.

La entidad para la compra de productos
farmacéuticos y de insumos médico
quirtrgicos por $400. Millones los cuales
serian usados para pacientes de accidentes
de transito no presento justificacién alguna
ni se hizo especificaciones valoradas en
precios y calidades (presupuesto), igual
situacion acontecio para suscribir el OTRO
Sl No.3 prorrogado hasta el 14 de diciembre

215




('

Contraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accion

AUDITORIA REGULAR HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evaristo Garcia
Vigencia 2016

No

HALLAZGOS

RESPUESTA DE LA ENTIDAD

CONCLUSION AUDITORIA

TIPO DE HALLAZGOS

D

P

$Dafo
Patrimonial

del articulo 32 de la Ley 80
de 1993 y en el articulo 968
del Codigo de Comercio el
cual dispone: “el suministro
es un contrato por el cual una
parte se obliga, a cambio de
una contraprestacion, a
cumplir a favor de otra, en
forma independiente,
prestaciones continuas de
cosas 0 servicios” el objeto
del contrato inicial se
modific6. Para la Corte
Constitucional “la reforma del
objeto contractual, en tanto
elemento de su esencia,
debe tener lugar en el nuevo
contrato, permitir lo contrario

conllevé a autorizar la
sustitucion sin el
cumplimiento de

formalidades plenas propias
del contrato estatal y en
perjuicio de los principios que
persiguen tales reglas®
Sentencia C-300 del 25 de
abril de 2012 Exp. D-8699
sala plena Corte
Constitucional, pues resalta
que, la modificacion del
contrato no puede alterar su
esencia y convertirlo en otro
tipo de negocio juridico como
ocurrié en este contrato.

Asimismo, el Hospital
Universitario del Valle HUV
no realiz6 los controles
adecuados sobre la atencion

valor de la facturacion mensual, facturacion
radicada, facturacion glosada, recaudo de cartera,
aspectos a mejorar y cuenta de cobro. De igual
forma adjuntaba el anexo financiero y el
documento de radicaciones.

Ahora bien, debemos precisar que, en términos
generales, previo a la asuncién de un compromiso
a través de un acto administrativo o un contrato
estatal, se requiere el certificado de disponibilidad
presupuestal por el mismo valor del compromiso
adquirido. Sin embargo, en el caso del contrato
objeto de andlisis, este nunca llego a afectar
apropiacion presupuestal alguna, es mas, tal
como se explicé en los estudios previos, el valor
del contrato era indeterminado pero determinable
en el tiempo, pues dependia del recaudo de
cartera alcanzado por el contratista.

Finalmente es importante resaltar que, el presente
contrato fue terminado de anticipadamente de
mutuo acuerdo el 21 de septiembre de 2016

de 2019 se realiz6 sin justificaciones legales
y presupuestales.
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de las glosas a fin de medir la

gestiéon que ejecutd
directamente el operador,
circunstancia que es

considerada importante ya
que el HUV no debe liberar
esta responsabilidad
directamente sin el
seguimiento correspondiente,
ya que el operador no tiene
acceso a la plataforma para
el control directo de la
entidad.

Seguidamente en acta de
reunion suscrita el 14 de aburil
de 2016 se concertdé un
acuerdo para la terminacion
del contrato, igualmente se
dejo constancia por parte del
jefe juridico que el operador
habia incumplido la mayoria
de los compromisos
adquiridos de acuerdo a las
obligaciones del contrato, a
pesar de que la supervisora
del contrato a través de oficio
le realizé varios
requerimientos al contratista
y como se evidenci6é en los
informes  de  supervision
firmados el 29 de septiembre
de 2016.

Mediante oficio el contratista
solicita inicialmente el
rompimiento  del equilibrio
financiero del contrato. No
obstante, el 21 de septiembre
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de 2016, se suscribe acta de
terminacién anticipada de
mutuo acuerdo del contrato y
de acuerdo a la clausula
tercera de este, acordaron
que se procederia a la
liquidacion del contrato de
mutuo acuerdo.

Las irregularidades antes
expuestas contravienen los
principios de la funcién
administrativa de
transparencia, imparcialidad,
moralidad, sefialados en el
articulo 209 idem y el articulo
3 de la Ley 489 de 1998, de
los principios de planeacion y
seleccion objetiva de la
contratacion del Hospital, del
Manual de Contratacion,
Acuerdo No. Resolucién 025
de Febrero 07 del 2014
articulo 15.1 del manual de
contratacion ay del articulo
14 de la Resolucion 5185 del
Ministerio de Salud vy
Proteccién Social, el articulo
71 del Estatuto Organico de
Presupuesto Decreto 111 de
1996 y los articulos 2, 4 e
inciso 2 del articulo 21 del
Decreto 115 de 1996 que
resalta que los compromisos
econdmicos del  Estado
deben contar con el registro
presupuestal, igual el articulo
44 del Acuerdo de junta
directiva 007 de 1997
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estatuto de contratacion. Lo
que genero ineficiencia en la
programacion contractual y
de los fines propuestos con
esta inversion, por el
desconocimiento de la
normatividad que regula la
contratacion de la entidad,
generando riesgos de
pérdida de recursos publicos.

Los hechos expuestos tienen
presunta incidencia
disciplinaria al tenor de lo
estipulado en el numeral 1°
del articulo 31, numeral 1° de
los articulos 34 y 35 vy
numeral 22 y 31 del articulo
48 de la Ley 734 de 2002,
contratacion realizada sin el
lleno de los requisitos legales
del articulo 410 de la Ley 599
de 2000. (Elusién del
procedimiento contractual).

18

No se observo en la péagina
Web de la instituciéon, el
enlace a los datos de las
sucursales y el correo de
contacto o enlace al sistema
de atencion y los horarios y
dias de atencion de cada uno
de los servicios que presta la
entidad y el sitio donde se
puede ejecutar los tramites y
servicios en linea. La
informacién publica no es
divulgada en diversos
idiomas y lenguas Indigenas,

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo por cuanto la pagina web de la
Institucion si cuenta con la plena identificacion de
la ubicacién del Hospital Universitario del Valle en
la ciudad de Cali; una vez se ingresa en la pagina
http://www.huv.gov.co/web/ , en la pestafa “EL
HOSPITAL” se despliega entre ellas su ubicacion.
El hospital no cuenta con sucursal alguna que
deba ser sefialada en la pagina de la Entidad

Ahora bien respecto al correo de contacto o
enlace al sistema de atencion y los horarios y dias
de atencién de cada uno de los servicios que

La entidad a través del derecho de
contradiccion a la observacion hecha por el
equipo auditor, habla de unos enlaces de la
pagina web, mas no presenta pruebas que
evidencien lo cuestionado, por lo anterior la
observacion Administrativa se mantiene
para ser evaluada en plan de mejoramiento
que formule la entidad.
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raizales y autoctonas. Los
medios de comunicacion
utilizados por la entidad no
facilitan el acceso a las
personas que se encuentran
en situacion de discapacidad,
no se publican los bienes
comprados y alquilados por
la entidad, tampoco se
publican los plazos de los
contratos. No se evidencio la
normatividad de procesos y
los costos asociados y de los
formatos o formularios
requeridos para los tramites.
No se cuenta con una politica
de privacidad y condiciones
de uso. El contador de visitas
de la pagina no se encuentra
en la péagina de inicio. No se
encuentra institucionalizada
la estrategia de gobierno en
linea.

presta la entidad, si se encuentran relacionados
en la péagina web, esto es en la pestaia
“SERVICIOS MEDICOS” como se ilustra a
continuacion, en la cual se despliega cada una de
las areas del hospital universitario, con su
respectiva informacién, entre ellas objetivo,
servicio, equipo humano, tecnologia, planta fisica,
horario y contacto, contrario como lo sefiala el
ente de control en la presente observacion.

Con relacion a la estrategia de gobierno en linea
se tiene proyectado iniciar proceso de
contratacion para actualizacion e implementacion
del sitio web de la Institucién con estandares de
gobierno en linea y demés aspectos obligatorios.

En consideracion al aspecto contractual, en la
pagina web de la entidad se encuentran
reportados los contratos de la vigencia 2016,
aunado a ello la pagina cuenta con el respectivo
enlace del SECOP donde se publica toda la
contraccion realizada por la entidad.

Finalmente, relaciono los formatos y accesos por
la pagina web mediante el link Atencion al Usuario
en Linea: http://www.huv.gov.co/web/node/194 y
formatos de rendicion de cuenta:
http://www.huv.gov.co/web/node/310 y que se
encuentra el valor de las fotocopias vy
reproduccion por diferentes medios Resolucion
GG 3202 de 2016, publicada en noviembre 15 de
2016 http://www.huv.gov.co/web/.

19

Se evidenci6 que en la
entidad no existen tablas de
retencion documental,
contraviniendo el articulo 8
del decreto 2609 de 2012,
por el cual se reglamenta el
Titulo V de la Ley 594 de
2000, debido al

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo puesto que el Hospital universitario
del valle actualmente cuenta con tablas de
retencion  documental, las cuales fueron
elaboradas en el afio 2015 por el contratista PGE
SERVICIOS, a la fecha no han sido aprobadas por
el Consejo Departamental de Archivo, debido a los

La

entidad a través del derecho de

contradiccion a la observacion hecha por el
equipo auditor, no presenta pruebas donde
se evidencie lo afirmado en la respuesta,

por

lo anteriormente

expuesto

la

observacion administrativa y disciplinaria
gueda en firme.
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incumplimiento de las normas
de archivo, situacién que no
permite el manejo adecuado
del archivo y el monitoreo al
interior de la entidad,
generando posibles riesgos
perdida de la informacion.
Incurriendo  presuntamente
en una falta disciplinaria al
tenor del numeral 1 del
articulo 34 y numeral 1 del
articulo 35 de la Ley 734 de
2002.

constantes cambios normativos internos que
generaron cambios en la estructura organizacional
de la planta del HUV; actualmente por medio del
Acuerdo No. 23 de 2016 firmado el 01 de
noviembre de 2016, el cual atempero las
funciones de las distintas dependencias y
armonizo el mapa de procesos, con el fin de
asegurar la operatividad de la institucién, se
modificé algunas areas y otras las suprimid, esto
genera la necesidad nuevamente de actualizar las
tablas de retencién documental existentes para
ser posteriormente socializadas e implementadas.

20

Se evidenci6 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.

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo por lo siguiente: La entidad desde el
mes de octubre de 2016, ha sufrido
modificaciones en su estructura organizacional e
igualmente ha realizado cambios de lideres y
colaboradores, responsables del seguimiento a los
planes de mejoramiento suscritos por cada
proceso auditado, por lo cual a pesar que éstos
plantearon las acciones correctivas, el plazo
establecido en los mismos no fue suficiente
debido a la falta de recursos financieros y de
talento humano. Por otra parte, a tres (3) de los
planes de mejoramiento de los nueve (9) procesos
auditados (Gestion de la Informacién, Gestién del
Talento Humano y Gestion Financiera) no se les
habia realizado el seguimiento de cierre al
momento de la auditoria regular 2016, por lo cual
el porcentaje de avance obtenido con el primer
seguimiento realizado por la Oficina de Control
Interno en estos procesos incidié disminuyendo el
porcentaje de avance de cumplimiento calculado
para el total de los planes.

En todo caso, los indicadores evidencian que los
procesos de la ya son mas eficientes y efectivos

La

entidad a través del derecho de

contradiccion a la observacion hecha por el
equipo auditor, no presenta pruebas donde
se evidencie lo afirmado en la respuesta,

por

lo anteriormente
observacion administrativa queda en firme.

expuesto

la
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que nos han venido permitiendo el cumplimiento
de los objetivos institucionales

21

La cuenta Efectivo no ha sido
sometida a una depuracion
contable en su totalidad; en
el 2016 y a la fecha, el
hospital ha tenido 4 cuentas
embargadas con los
siguientes saldos: Véase el
cuadro No. 18 del cuerpo del
informe.

Estos recursos se reflejan en
la cuenta de efectivo, siendo
recursos no disponibles. El
valor en las cuentas
embargadas que refleja la
contabilidad no coincide con
el de tesoreria.

El Régimen de Contabilidad
Publica establece que los
entes del sector publico
tienen la obligatoriedad de
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.

La causa obedece a que no
se ha procedido, con un
apoyo Juridico, a identificar a
través de los juzgados si
estos recursos ya fueron
liberados o] continGan

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo por cuanto si se esta realizando la
depuracién de la cuenta del efectivo, con el
acompafiamiento de la Oficina Asesora Juridica,
de tal manera que se han venido ejercido las
gestiones pertinentes ante los juzgados de
conocimiento y se tienen identificados los dineros,
los cuales continlan bajo las érdenes de un
proceso judicial. Lo anterior se puede evidenciar
con la conciliacion mensual que se realiza con el
area de contabilidad.

Asi  mismo, téngase en cuenta que la
Superintendencia Nacional de Salud mediante
Resolucién No. 003207 del 25 de octubre de
2016, acept6 la promocion de un Acuerdo de
Reestructuraciéon de Pasivos del Hospital
Universitario del Valle “Evaristo Garcia E.S.E”, por
lo que se designod promotora y fijé honorarios a la
misma.

Es importante sefialar que en la actualidad los
procesos judiciales se encuentran representados
judicialmente por apoderado judicial. De hecho, en
la pagina 139 del informe, se reconoce que el
Comité de Conciliacion esta ejerciendo sus
funciones y que “los procesos se encuentran con
apoderado judicial, presentando en los términos
las contestaciones de las demandas, llamamiento
en garantia, presentacion de alegatos, recursos,
memoriales en los cuales la entidad responde las
acciones incoadas contra ellos.”

No obstante lo anterior, se coordinara con el area
de Tesoreria y la Oficina Asesora Juridica para
identificar el estado actual de los recursos en

Se deja en firme la observacién de
connotaciéon administrativa, teniendo en
cuenta que la respuesta del sujeto de control
informa estar adelantando las gestiones
ante los juzgados y reconoce que los
dineros continGan bajo las 6rdenes de un
proceso judicial y precisamente la
observacion se direcciona en que aparecen
recursos en el efectivo cuando son recursos
no disponibles. El valor que aparece en
cuentas embargadas no coincide con el
valor de las cuatro cuentas embargadas que
suman $60,5 millones segln Tesoreria del
hospital.

El hallazgo se conserva igual.
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vinculados a algun proceso
judicial, para asi proveer el
soporte a contabilidad y
depurar los saldos de la
cuenta efectivo. También a la
debilidad en el seguimiento,
monitoreo 'y toma de
decisiones oportunas con
respecto a la informacion
relacionada con estas
cuentas del activo.

Tal situacion genera
incertidumbre en el valor del
efectivo con corte a 2016 en
$60,5 millones.

cuanto a la liberacion de los mismos, atendiendo a
que todos se encuentran vinculados a un proceso
judicial, mejorando de esta manera ain mas de
mejorar la comunicacion al interior de la institucion

22

El Hospital Universitario del
Valle emiti6  facturacion
acumulada 2013 por
prestacion de servicios de
salud a EPS subsidiadas y
contributivas, Compaifiias
aseguradoras, Secretarias de
Salud Departamental otros
Departamentos, que se
identifican en los soportes.
Esta facturacion no fue
radicada ante las entidades
deudoras oportunamente y
se encuentran prescritas por
superar los términos
establecidos en la Ley para
tal fin. Las facturas no
radicadas, suman
$11.249.316.597. Dichas
facturas corresponden a los

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo por lo siguiente: Si bien es cierto
que en el aplicativo del H.U.V. existen facturas con
denominacién de no radicadas como lo menciona
el ente investigador, dichas facturas no pueden
ser consideradas como acumuladas toda vez que
cada factura corresponde a un titulo valor
individual emitido para cada paciente y cada
asegurador, motivo por el cual no es procedente
determinar que es facturacion acumulada, a razén
de que en la realidad los hechos generadores del
titulo valor o factura fueron situaciones
instantdneas de acuerdo a procedimientos y
atenciones realizadas a cada paciente y en una
fecha especifica, lo cual se puede evidenciar en el
sistema al arrojar facturas una a una con una
numeracion y un detalle de atencién definido.

En cuanto al concepto de prescripcion es
importante clarificar que no se trata de facturas de
compra o venta de bienes, se trata de facturas de
servicios de salud que por las mismas deficiencias

El ente de salud no acepta la observacion.
Expone dentro de su argumentacion en
cuanto a su connotacion fiscal un proceso
de caducidad para el proceso de
responsabilidad fiscal. Si bien es cierto el
término de tiempo, da lugar a una caducidad
para realizar una investigacion de tipo fiscal
de acuerdo a lo preceptuado por la Ley 610
de 2000; pero la entidad no presenta
argumentos concluyentes que permitan
subsanar un detrimento que ha venido
existiendo para la entidad desde el afio
1992, ya que en todo caso el ente de salud
si ha venido teniendo desde el punto de
vista administrativo, falta de gestién en la
radicacion y cobro de las facturas de
servicio de salud. Es cierto y el organismo
de control reconoce que las EPS gozan de
ventajas que administrativamente le dan
lugar a glosar cuentas e inclusive a no
pagarlas en muchos de los casos con
argumentos capciosos, pero eso no da lugar
a que el Ente de salud se escude de no

$4.220.896.058
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afios comprendidos entre
1992 y 2013. De los cuales
las facturas acumuladas al
2008, es decir
$6.232.554.648, ya se
encuentran prescritas. Como
la siguiente normatividad lo
estable:

ARTICULO 780. Codigo de
Comercio establece:
“CASOS EN QUE PROCEDE
LA ACCION CAMBIARIA. La
accion cambiaria se
ejercitara:

1) En caso de falta de
aceptacion o de aceptacion
parcial;

2) En caso de falta de pago o
de pago parcial, y

3) Cuando el girador o el
aceptante sean declarados
en quiebra, o en estado de
liquidacion, o se les abra
concurso de acreedores, 0 se
hallen en cualquier otra

situacion semejante.

Para el caso que nos

del sistema tiene un tratamiento diferente;
haciendo claridad de que no existe disposicién
normativa mediante la cual se halla previsto un
término de prescripcion para las facturas de
prestacion o venta de servicios de salud entre las
EPS o entidades territoriales y los prestadores de
servicios de salud; no obstante, el Decreto Ley
1281 de 2002, en su articulo 7 como lo menciona
el Ente de Control, preceptia: ...Las cuentas de
cobro, facturas o reclamaciones ante las entidades
promotoras de salud, las administradoras del
régimen subsidiado, las entidades territoriales y el
Fosyga, se deberan presentar a mas tardar dentro
de los seis (6) meses siguientes a la fecha de la
prestacion de los servicios o de la ocurrencia del
hecho generador de las mismas. Vencido este
término no habra lugar al reconocimiento de
intereses, ni otras sanciones pecuniarias, es decir,
que el término de presentacion de facturas es de
seis meses contados a partir del momento de la
atencion, advirtiendo que el propio texto legal abre
la posibilidad de que se puedan presentar con
posterioridad, sin que haya lugar al
reconocimiento de intereses moratorios.

Por otra parte se hace importante manifestarle a
este Ente de Control que de acuerdo con lo
mencionado en el hallazgo N° 25, las facturas
mencionadas corresponden a las vigencias
comprendidas entre 1992 — 2013, y es importante
denotar que el proceso radicacién de cuentas se
vio afectado por falta de autorizaciones médicas
que fueron negadas de manera reiterada por las
EPS, falta de soportes como hojas de evolucion,
notas de enfermeria, evoluciones medicas
firmadas por el especialista, historias clinicas que
debian ser diligenciadas de manera manual, lo
que implico que al no tener todo soportado en un
software con criterios claros parametrizados no se

presentar con la legalidad y la rigurosidad
requerida por la Ley su facturacion con
todos los soportes dentro de los términos
estipulados, no cumpliendo con su deber
legal y funcional, perjudicando administrativa
y financieramente al ente de salud y a la
comunidad.

Por lo tanto en cuanto al hallazgo y sus
connotaciones se subsana el de caracter
fiscal de las vigencias 1992 al afio 2008,
pero sigue el hallazgo fiscal por presunto
detrimento desde el afio 2009 hasta el afio
2013, dado que:

Las facturas no
$11.249.316.597.

radicadas, suman

Dichas facturas corresponden a los afios
comprendidos entre 1992 y 2013. De los
cuales las facturas pertenecientes a los
afios 1992 al 2008, es decir $6.232.554.648,
ya se encuentran prescritas y caduco la
accion de responsabilidad fiscal de acuerdo
al Articulo 9 de la Ley 610 de 2000, pero las
del afio 2009 al 2013 no han caducado para
iniciar un proceso de responsabilidad fiscal,
dado que ellas prescribieron pero tienen
todavia vigentes los cinco afios para iniciar
un proceso de responsabilidad fiscal, (a
partir del dltimo hecho irregular, o sea el
Ultimo dia del dltimo afio de los tres afios
para el cobro de ellas).

El detrimento de $5.016.761.949 pertenece
a las vigencias 2009 al 2013. Sin embargo
de este valor se restan las facturas de las
EPS liquidas que estan inmersas porque
dichas facturas que adeudan las empresas
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compete las facturas no
fueron radicadas y no se

ejercio la accion cambiaria.

Ademas el Articulo 789 del
Cédigo de Comercio
establece la prescripcién de
la accién cambiaria en tres
aflos contados a partir del
vencimiento de las facturas.

Las clausulas contenidas en
los diferentes  contratos
suscritos entre el Hospital y
las EPS fijan condiciones del
contrato tales como:

“PRESENTACION Y
RECEPCION DE LAS
CUENTAS: El

CONTRATISTA entregara al
CONTRATANTE la cuenta de
cobro con un consolidado de
facturas y los soportes
anexos. Asi como los
registros de prestacion de
servicios RIPS, en medio
magnético, de acuerdo a la
Resolucién 3374 de
diciembre 27 de 2000 del
Ministerio de Salud hoy
Proteccion Social y
Resolucién 951 de Julio 18

contara con los soportes de la atencién que
permitieran radicar, razén por la cual se le solicita
a este Ente de control levantar este hallazgo de
Tipo Disciplinario y Fiscal, toda vez que como se
puede observar la no radicacién de estas facturas
obedece a circunstancias y situaciones ajenas a
los funcionarios del area de facturacion y cartera
que no pudieron ser solucionados en el tiempo,
como falta de soportes, software obsoletos que no
permitian los controles necesarios, manualidad del
manejo de la informacion de facturacion y cartera
que eran llevadas en libros de Excel por la falta de
software adecuados, lo que limito la funcionalidad
de los operarios quienes no tuvieron posibilidad de
realizar la respectiva radicacién al existir
situaciones y hechos relevantes que impidieron
dicha accién y como este Ente de Control conoce,
el sector salud ademéas de tener circunstancias
trascendentales que limitan la operatividad del
sistema, tiene normas que favorecen a las EPS,
quienes se niegan de manera rotunda a recibir
cuentas que no vengan con los soportes que
acrediten la prestacion de los servicios de salud,
motivo por el cual se considera que nadie puede
ser obligado a lo imposible, y los funcionarios del
area de facturacion se vieron totalmente
imposibilitados para radicar al no contar con los
soportes que acreditaran los servicios prestados.

Finalmente se acota que de acuerdo a la
normatividad vigente como reza la Ley 610 de
2002 en su Articulo 9°...(Caducidad y prescripcion.
La accion fiscal caducara si transcurridos cinco (5)
afios desde la ocurrencia del hecho generador del
dafio al patrimonio publico, no se ha proferido auto
de apertura del proceso de responsabilidad fiscal.
Este término empezard a contarse para los
hechos o actos instantaneos desde el dia de su
realizacién)..., es decir desde la fecha de emisién

liquidadas son objeto de otro hallazgo fiscal.
El valor del presunto detrimento es
$ 4.220.896.058

Los afios 2014, 2015 y 2016 todavia son
susceptibles de cobro.

De acuerdo a lo anteriormente expuesto el
presunto hallazgo fiscal se confirma de la
manera como se configur6 en el informe
preliminar pero el valor cambia. En cuanto al
hallazgo disciplinario también se confirma
por los conceptos expuestos por la presunta
negligencia y culpabilidad en el
procedimiento y cobro de las facturas.

El hallazgo de connotacién administrativa,
disciplinaria y fiscal, queda asi:

El Hospital Universitario del Valle emitié
facturacion entre el 2009 y el 2013 por
prestacion de servicios de salud a EPS
subsidiadas y contributivas, Compafiias
aseguradoras, Secretarias de  Salud
Departamental otros Departamentos, que se
identifican en los soportes. Esta facturacion
no fue radicada ante las entidades deudoras
oportunamente y se encuentran prescritas
por superar los términos establecidos en la
Ley para tal fin. Las facturas no radicadas,
suman $11.249.316.597. Dichas facturas
corresponden a los afios comprendidos
entre 1992 y 2013. De los cuales las
facturas acumuladas al 2008, es decir
$6.232.554.648, ya se encuentran
prescritas. Como la siguiente normatividad
lo estable:

ARTICULO 780. Cdbdigo de Comercio
establece: “CASOS EN QUE PROCEDE LA
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de 2002 en los primeros 20
dias habiles de cada

CONTRATANTE, tendra un
plazo de treinta (30) dias
hébiles, contados a partir de
la recepcion de la factura,
para revisar integramente la
cuenta aceptada u objetada
en cuyo caso debera hacerlo
de conformidad con la Ley
1438 de 2011; la resolucion
3047 de 2008 y las normas
que lo modifiquen, adicionen
o sustituyan........ "

“FORMA DE PAGO: Las
cuentas se cancelaran de
acuerdo a lo establecido en
la Ley 1122 de Enero de
2007, Articulo 13 Literal D,
Decreto 4747 de 2007,
Decreto 971 de 2011 de
MPS, Articulo 56 de la Ley
1438 de 2011 del Congreso
de la Republica y demaés
normas que lo modifiquen,
adicionen o complementen,
es decir, EL CONTRATANTE
dentro de los cinco (5) dias
siguientes a la presentacion y
radicaciéon de la cuenta de
cobro realizar& un pago
anticipado del 50% del valor

de la factura, lo que indica que las facturas
emitidas entre 1992 y 2012 les aplicaria el criterio
de prescripcion de caducidad de la accion fiscal.

En cuanto al hallazgo de tipo disciplinario, se
precisa que para los estatutos disciplinarios
especiales, como el de la seguridad social (el cual
aplica a funcionarios del HUV, por ser un Entidad
Prestadora de Servicios de Salud adscrita al
S.G.S.S.S), el de las Fuerzas Militares o el de la
Policia Nacional prevalecen sobre los de caracter
general, por consiguiente la prescripcion de la
accion disciplinaria se rige por disposiciones
especiales, a saber: El articulo 62 del Decreto-ley
1651 de 1977 dispone que la accion disciplinaria
para los empleados de la seguridad social
"prescribe a los tres afios, que se contaran desde
el acto constitutivo de la falta" o del dltimo acto, si
fuere continuado; es decir desde la fecha de
emision de cada una de las facturas enunciadas
las cuales no pueden ser consideradas como una
falla continuada a razon de que los numeros
consecutivos de las facturas que componen los
11.249 Mil no tiene un orden cronolégico, lo que
indica que no fue un acto continuado, motivo por
el cual se solicita a este Ente investigador levantar
el hallazgo de Tipo Disciplinario.

Se anexan documentos que evidencian las
deficiencias en el proceso de facturacion como las
necesidades de recurso humano, errores del
sistema, inconvenientes en el proceso de
generacion de los RIPS, entre otras que limitan la
gestién de la radicacion (11 folios).

ACCION CAMBIARIA. La accién cambiaria
se ejercitara:

1) En caso de falta de aceptacion o de
aceptacion parcial;

2) En caso de falta de pago o de pago
parcial, y

3) Cuando el girador o el aceptante sean
declarados en quiebra, o en estado de
liquidacién, o se les abra concurso de
acreedores, o se hallen en cualquier otra
situacion semejante.

Para el caso que nos compete las facturas
no fueron radicadas y no se ejercio la accion
cambiaria.

Ademas el Articulo 789 del Codigo de
Comercio establece la prescripcion de la
accion cambiaria en tres afios contados a
partir del vencimiento de las facturas.

Las clausulas contenidas en los diferentes
contratos suscritos entre el Hospital y las
EPS fijan condiciones del contrato tales
como:

“PRESENTACION Y RECEPCION DE LAS
CUENTAS: El CONTRATISTA entregara al
CONTRATANTE la cuenta de cobro con un
consolidado de facturas y los soportes
anexos. Asi como los registros de prestacion
de servicios RIPS, en medio magnético, de
acuerdo a la Resolucion 3374 de diciembre
27 de 2000 del Ministerio de Salud hoy
Proteccion Social y Resolucién 951 de Julio
18 de 2002 en los primeros 20 dias habiles
de cada mes......... EL CONTRATANTE,
tendra un plazo de treinta (30) dias habiles,
contados a partir de la recepcion de la
factura, para revisar integramente la cuenta
aceptada u objetada en cuyo caso debera
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de la factura.....

Articulo 7 Decreto 1281 de
2002 Tramite de las
cuentas presentadas por
los prestadores de
servicios de salud.

“...Las cuentas de cobro,
facturas o reclamaciones
ante las entidades
promotoras de salud, las
administradoras del régimen
subsidiado, las entidades
territoriales y el Fosyga, se
deberan presentar a mas
tardar dentro de los seis (6)
meses siguientes a la fecha
de la prestacion de los
servicios o de la ocurrencia
del hecho generador de las
mismas. Vencido este
término no habra lugar al
reconocimiento de intereses,
ni otras sanciones
pecuniarias.”

Lo anterior debido a que las
facturas no fueron radicadas
ante los responsables del
pago de las mismas, por falta
de gestion de radicacion. Lo
que genera la vulneracion a
los ingresos del hospital HUV
por recursos propios, es decir
por la prestacion de sus

hacerlo de conformidad con la Ley 1438 de
2011; la resoluciéon 3047 de 2008 y las
normas que lo modifiqguen, adicionen o
sustituyan........ "

‘FORMA DE PAGO: Las cuentas se
cancelaran de acuerdo a lo establecido en la
Ley 1122 de Enero de 2007, Articulo 13
Literal D, Decreto 4747 de 2007, Decreto
971 de 2011 de MPS, Articulo 56 de la Ley
1438 de 2011 del Congreso de la Republica
y demas normas que lo modifiquen,
adicionen o complementen, es decir, EL
CONTRATANTE dentro de los cinco (5) dias
siguientes a la presentacion y radicacién de
la cuenta de cobro realizara un pago
anticipado del 50% del valor de la
factura.....”

Articulo 7 Decreto 1281 de 2002 Tramite de
las cuentas presentadas por los prestadores
de servicios de salud.

“...Las cuentas de cobro, facturas o
reclamaciones ante las entidades
promotoras de salud, las administradoras
del régimen subsidiado, las entidades
territoriales 'y el Fosyga, se deberan
presentar a mas tardar dentro de los seis (6)
meses siguientes a la fecha de la prestacion
de los servicios o de la ocurrencia del hecho
generador de las mismas. Vencido este
término no habra lugar al reconocimiento de
intereses, ni otras sanciones pecuniarias.”
Lo anterior debido a que las facturas no
fueron radicadas ante los responsables del
pago de las mismas, por falta de gestién de
radicacion. Lo que genera la vulneracion a
los ingresos del hospital HUV por recursos
propios, es decir por la prestacion de sus
servicios de salud, ocasionando problemas
de liquidez en la entidad que afectan
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servicios de salud, evidentemente su funcionamiento y su
ocasionando problemas de situacion financiera y que conjugados con
liquidez en la entidad que otras dificultades han trascendido a que el
afectan  evidentemente  su hospital este a puertas d? _suscrlblr el

. . ) - acuerdo de insolvencia econdmica, Ley 550
funcionamiento y su situacion de 1999.
financiera y que conjugados Se presume la incidencia disciplinaria ya
con otras dificultades han que se estaria incumpliendo el deber
trascendido a que el hospital establecido en los numerales 1, 2 y 21 del
este a puertas de suscribir el Articulo 34 y numeral 7 del articulo 35 de la
acuerdo de insolvencia Ley 734 de 2002.
econémica, Ley 550 de 1999. Se presume un dafio patrimonial por

o ) $4.220.896.058 por las facturas no
Se presume la |n0|denc!a radicadas que se generaron entre el 2009 y
disciplinaria ya que se estaria 2013, cuya accion cambiaria prescribio
incumpliendo el deber transcurridos tres afios.
establecido en los numerales
1, 2 y 21 del Articulo 34 y
numeral 7 del articulo 35 de
la Ley 734 de 2002. Se
presume un dafio patrimonial
por $11.249.316.597 por las
facturas no radicadas que se
generaron entre el 1992 y
2013, cuya accién cambiaria
prescribié transcurridos tres
anos.
No se acepta la observacion y se le solicita
El hospital Universitario del | respetuosamente a este ente de control levantar | Se deja en firme el hallazgo de connotacion
Valle dej6 por fuera de la | este hallazgo ya que si bien es cierto existen | administrativa, disciplinaria y fiscal, teniendo
reclamacion, soportada en | facturas con denominacion de no radicadas por | en cuenta que la respuesta del sujeto de
Resolucién AL-6153 de 2016, | valor de $351.956.942, no es posible reconocer | control reconoce que en la reclamacion
23 . | que esta situacion obedezca a una débil gestion | hecha a Caprecom en liquidacion por valor X $351.956.942

realizada a Caprecom, EPS
en proceso de liquidacion,
una facturacion en estado de
No radicada por valor de

del area de facturacion y cartera, toda vez que el
ente de control debe reconocer que se realizaron
esfuerzos invaluables para lograr mitigar al
méaximo los riesgos de la no radicacion oportuna
en el proceso de reclamacion, de hecho se

de $48.272.563.251 no se incluyeron los
$351.956.942.

El hallazgo se conserva igual.
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$351.956.942.

Articulo 780. Cddigo de
Comercio. CASOS EN QUE
PROCEDE LA ACCION
CAMBIARIA. La  accion

cambiaria se ejercitara:

1) En caso de falta de
aceptaciéon o de aceptacion
parcial;

2) En caso de falta de pago o
de pago parcial, y
3) Cuando el girador o el
aceptante sean declarados
en quiebra, o en estado de
liquidacion, o se les abra
concurso de acreedores, 0 se
hallen en cualquier otra

situacion semejante.

Articulo 7 Decreto 1281 de
2002 Tramite de las
cuentas presentadas por
los prestadores de
servicios de salud.

requiri6 estructurar una logistica completa
incluyendo dentro de ella un Plan de Contingencia
de las areas de facturacion, cartera y glosas, que
permitié radicar de manera oportuna al alrededor
de 40.948 facturas, todas ellas con sus
respectivos soportes, lo que implicé un despliegue
completo que arrojé como resultado la radicacion
de la reclamaciéon que consto de 240.717 folios
archivados en 80 cajas y 7 CDS, lo cual es posible
evidenciarlo en formulario de reclamacion anexo
N° 031.00879.

Es asi como se evidencia que el Hospital
Universitario del Valle “Evaristo Garcia” ESE auné
esfuerzos al maximo para mitigar el riesgo de que
dichas cuentas se quedaran por fuera de la
reclamacion y por ende por asegurar los recursos
de la Institucion; con lo cual se logro realizar una
reclamacion por valor de $ 48.272.563.251.

A manera de informacion es importante que el
ente de control conozca que a pesar de que el
80% de esta facturacion ya se encontraba
radicada y en la Plataforma de Caprecom
denominada TRANSFIRIENDO, la institucion tuvo
que realizar todo este reproceso y radicar
nuevamente la totalidad de las facturas con sus
respectivos soportes, esto a razon de las
exigencias del agente liquidador sin importar que
dicha gestién ya habia sido radicada y los costos
en los cuales se debia incurrir para cumplir con las
solicitudes del agente liquidador, a pesar de ya
tener recaudados en el pasado soportes que
evidenciaban la radicacién de dichas cuentas.

Ahora bien, para entrar en el detalle de las 34
facturas que se quedaron por fuera de la
reclamacion que suman ($351.956.942), las
cuales se detallan en el siguiente cuadro, se de
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“...Las cuentas de cobro,
facturas o reclamaciones
ante las entidades
promotoras de salud, las
administradoras del régimen
subsidiado, las entidades
territoriales y el Fosyga, se
deberan presentar a mas
tardar dentro de los seis (6)
meses siguientes a la fecha
de la prestacion de los
servicios o de la ocurrencia
del hecho generador de las
mismas. Vencido este
término no habra lugar al
reconocimiento de intereses,
ni otras sanciones
pecuniarias.”

Las clausulas de los
contratos suscritos entre el
Hospital Universitario y las
EPS “PRESENTACION Y
RECEPCION DE LAS
CUENTAS” y “FORMA DE
PAGQO” fijaron los términos y
formas para presentar y
pagar las facturas en
concordancia con las Leyes
1438 de 2011; 1122 de 2007
y Decreto 4747 de 2007 que
no superan los 60 dias de
plazo para agotar todo el
proceso de radicacién y
cobro.

precisar que  existen facturas por valor de
$19.027.640, que corresponden a pacientes de la
vigencia 2015, pero que no pudieron ser radicados
por no contar con soportes que pudieran acreditar
la radicacion como lo son las autorizaciones,
registro de anestesia, hojas de evolucion, notas
de enfermeria, evoluciones médicas firmadas por
el especialista, entre otros motivos por los cuales
no fue posible realizar la radicaciéon de manera
oportuna. Sin embargo la Institucion en aras de
fortalecer el proceso de facturacion 'y
evidenciando falencias en el mismo, realizéd un
contrato de apoyo con personal externo con el
sindicato AGESOC quienes desde el mes de junio
de 2016, desarrollan el proceso integral de apoyo
al cargue, facturacion y radicacion de los servicios
de salud prestados por el Hospital Universitario del
Valle “Evaristo Garcia”.

En cuanto a los ($332.929.302) restantes que no
fueron radicados en la reclamacién, corresponde a
paciente cuyas fechas de egreso son posteriores
a 31 de diciembre 2015, lo que indica como puede
este ente de control constatar en los 34 folios de
facturas anexas que eran pacientes que se
encontraban acostados en la sala y por ende sus
atenciones aun estaban vigentes, lo que indica
que sus cuentas no podrian finalizarse hasta tanto
no se diera su proceso de egreso. Ademas de
esto, hay que recordar las circunstancias que
rodearon este proceso de reclamacion donde
tuvieron que procesarse mas de 40.948 facturas
con sus respectivos soportes, lo que ocasiono que
estos pacientes acostados no alcanzaran a ser
gestionados para ser radicados de manera
oportuna.

Con el debido respeto, se solicita a este ente de
control contextualizar la situacién evidenciada en
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La causa consiste en no
radicar
facturas por prestacion de
servicios y que obedece a la
gestion que ha
mostrado el hospital frente al
proceso de radicacion de la
facturacion,
dificultades
obsolescencia del software,
alto volumen de facturacion,
carencia de personal en el
area y alta rotacién del
mismo. Lo que ha generado
la iliqguidez que enfrenta el
hospital, impidiendo salir del
riesgo alto en el que se
encuentra y que ha llevado a
la entidad a estar proximo a
suscribir
reestructuracion de pasivos
que afronta actualmente.

débil

Se presume la incidencia
disciplinaria ya que se estaria
incumpliendo el deber
establecido en los numerales
1, 2 y 21 del Articulo 34 y
numeral 7 del articulo 35 de
la Ley 734 de 2002. Se
presume un dafio patrimonial
por $351.956.942 por ser
recursos facturados pero no
radicados en el 2016, que
quedaron por fuera de la

enfrentando
como la

el Acuerdo de

este escrito y valorar la gran gestion realizada que
oportunamente las | tuvo como objetivo mitigar al maéaximo el riesgo de
dejar facturacion por fuera de la reclamacion.
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reclamacion frente a la EPS
Caprecom en liquidacién que
se present6 igualmente en el
2016.

24

La cartera correspondiente a
las siguientes entidades
liquidadas, carece de
actuaciones administrativas y
ejecutivas efectivas por parte
del Hospital Universitario del
Valle en procura de recuperar
la cartera que fue reclamada
y/lo reconocida pero no
pagada por dichas EPS. Las
facturas se generaron a
partir del 2001 hasta que se
procedioé a la liquidacion de
cada una de estas EPS.
Véase el cuadro No. 26 en
el cuerpo del informe.

La Ley 1122 de Enero de
2007, Articulo 13 Literal D,
Decreto 4747 de 2007,
Decreto 971 de 2011 de
MPS, Articulo 56 de la Ley
1438 de 2011 y demas
normas que lo modifiquen,
adicionen o complementen y
que rigen lo referente a la
facturaciéon y cobro de los
servicios de salud. El Articulo
7 Decreto 1281 de 2002
Tramite de las cuentas
presentadas por los
prestadores de servicios de

No se acepta la observacion y se solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo de tipo administrativo, disciplinario y
fiscal, toda vez que si bien es cierto existen
entidades liquidadas que aun tiene deudas con el
H.U.V que son catalogadas como de dificil
recaudo, no es cierto que esta cartera carezca de
actuaciones administrativas y ejecutivas efectivas
por parte del Hospital, toda vez que como el
mismo Ente de Control reconoce, esta cartera fue
gestionada con oportunidad lo que permitié que en
los respectivos procesos de reclamacion se
pudieran lograr los reconocimientos manifestados
en su escrito. Es asi como se puede evidenciar la
gestion de reconocimiento de las deuda de las
EPS en liquidacién en los documentos anexos
donde se logré reconocimientos de cartera por
mas de 19.000 Mil de pesos de las empresas
Calisalud por (10.027 Mil), EPS Salud Coéndor por
valor de ($8.925 Mil) y Selvasalud EPS por valor
de ($49 Mil); lo que deja plenamente demostrado
que esta cartera fue gestionada e hizo parte de los
procesos de liquidacion al generar un
reconocimiento de la deuda.

Por otra parte se hace necesario manifestarle a
este ente de control, que si bien es cierto que
...(Las cuentas de cobro, facturas o reclamaciones
ante las entidades promotoras de salud, las
administradoras del régimen subsidiado, las
entidades territoriales y el Fosyga, se deberan
presentar a mas tardar dentro de los seis (6)
meses siguientes a la fecha de la prestacion de
los servicios o de la ocurrencia del hecho
generador de las mismas y que Vencido este

La entidad contesta con argumentos que
resumen los 515 folios aportados en su
derecho de contradiccion en este hallazgo.
Dentro de lo leido en sus argumentos y
observado en sus soportes se evidencio que
el ente de salud, referente al cobro de su
facturacion y de la deuda contraida por la
EPS Calisalud, aport6 en su defensa,
documentos que en su valoracion probatoria
demuestran gestiones y acciones
administrativas como oficios,
requerimientos, conciliaciones, actas de
acuerdos de pago, como también misivas
enviadas al Ministerio de Proteccién Social a
la Superintendencia Nacional de Salud,
inclusive Acuerdos como el que se ha
intentado con el Alcalde de Cali con la
intencion que los recursos no se pierdan; en
este orden cronolégico se pudo observar
qgue los realiz6 permanentemente durante
varios afios (8 afios) y se siguen
gestionando  acciones  administrativas,
evidenciandose recursos ante dicha EPS, e
incluso en este afio 2017 en el mes de
marzo, ha oficiado autoridades
administrativas solicitando colaboracién para
la busqueda de los ingresos de estos
recursos al HUV. Por ello en relacion con la
EPS Calisalud, este equipo auditor
considera que el HUV si impetr6 acciones
tendientes a la recuperacion de los recursos
qgue por la prestaciéon de sus servicios de
salud la EPS Calisalud le adeudaba. Por
este motivo, el valor del detrimento atribuido
a la deuda de Calisalud se subsana del

$9.294.670.397.
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salud, asi:

“...Las cuentas de cobro,
facturas o reclamaciones
ante las entidades
promotoras de salud, las
administradoras del régimen
subsidiado, las entidades
territoriales y el Fosyga, se
deberan presentar a mas
tardar dentro de los seis (6)
meses siguientes a la fecha
de la prestacion de los
servicios o de la ocurrencia
del hecho generador de las
mismas. Vencido este
término no habri lugar al
reconocimiento de intereses,
ni otras sanciones
pecuniarias.”

La causa de este descuido
en las actuaciones
necesarias para recuperar
estos ingresos del hospital es
la falta de gestion
seguimiento y control inicial
en los tiempos de radicacion
de las facturas, falta de
gestion de cobro y al final, es
decir, en los procesos
liquidatorios de las EPS,
pocas posibilidades de
actuaciones para los
juridicos, mostrando una

término no habrd lugar al reconocimiento de
intereses, ni otras sanciones pecuniarias.”)..., no
menos cierto es que los (19.321 Mil) objeto de
hallazgos si fueron presentadas, radicadas,
gestionadas y cobradas en su momento, sin
embargo es preciso que este Ente de Control
haga la contextualizacion del sector salud en
Colombia el cual ha venido atravesando durante
los ultimos afios por situaciones criticas y cadticas
que ya son conocidas por el Ente Investigador,
dentro de las que podemos mencionar la
permanente transgresion a la normatividad vigente
en cuanto al pago de las EPS del 50% de lo
radicado, como lo preceptua la Ley... (Ley 1122
de Enero de 2007, Articulo 13 Literal D, Decreto
4747 de 2007, Decreto 971 de 2011 de MPS,
articulo 56 de la Ley 1438 de 2011 del Congreso
de la Replblica y deméas normas que lo
modifiquen, adicionen o complementen), es decir,
EL CONTRATANTE dentro de los cinco (5) dias
siguientes a la presentacion y radicaciéon de la
cuenta de cobro realizara un pago anticipado del
50% del valor de la factura.....”, situacion que
nunca se cumple y que a pesar de hacer
gestiones permanentes y reportes al mismo
Ministerio de Salud de los valores facturados cada
mes, no se perciben los ingresos que
correspondan al 50% de lo radicado. Ademas de
ello es bien sabido que la crisis de la salud en
Colombia es una cruda realidad que se muestra
dia a dia en los medios de comunicacion y que se
vive de manera directa en las IPS que como el
HUV son los responsables del paciente y quienes
finalmente tienen la mayor responsabilidad y no
asi el manejo directo de los recursos, lo que
sumado a las malas practicas de las IPS para no
pagar agudizan dia a dia las finanzas de los
hospitales no solo del Valle del Cauca si no de
Colombia entera.

hallazgo.

En relacion con las EPS A.R.S. Humana
Vivir, liqguidada en mayo de 2016; E.P.S.
Salud Condor S.A., liguidada en diciembre
de 2016; Selvasalud S.A. y Selva S.A. S
Parcial, liquidada en mayo de 2015, se
evidencié con los documentos aportados,
gue si bien realizaron acciones como oficios,
blsqueda de conciliaciones, estas no fueron
permanentes en el tiempo, ya que se vié
qgue en general fueron muy seguidas hasta
el afio 2012, pero en los ultimos cinco afios
no hubo acciones administrativas
contundentes que nos permitan calificar la
gestion decidida para recuperar el recurso.
Situacion diferente a las actuaciones con
Calisalud.

El detrimento se habia determinado
inicialmente  por  $19.321.894.727, se
excluyen $10.027.224.330 de Calisalud
EPS. Se constituye un nuevo presunto
detrimento por $9.294.670.397.

De acuerdo a lo anteriormente expuesto el
presunto hallazgo fiscal se confirma de la
manera como se configur6 en el informe
preliminar pero el valor cambia. En cuanto al
hallazgo disciplinario también se confirma
por los conceptos expuestos por la presunta
falta de actuaciones efectivas para la
recuperacion de la cartera.

El hallazgo de connotacién
administrativa, disciplinaria y fiscal
gueda asi:

La cartera correspondiente a las siguientes
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gestién y orientacién poco
efectva y eficaz en Ila
recuperacion. El efecto es la
vulneracién a los ingresos
propios del Hospital
Universitario por prestacion
de servicios de salud que han
impactado la liquidez de la
Entidad.

Se presume la incidencia
disciplinaria ya que se estaria
incumpliendo el deber
establecido en los numerales
1, 2 y 21 del Articulo 34 y
numeral 7 del articulo 35 de
la Ley 734 de 2002.

Se presume un dafio
patrimonial por
$19.321.894.727, por ser
recursos  facturados, no
cancelados por las EPS que
ya se encuentran liquidadas
en las fechas arriba descritas
y que en unos casos fueron
reclamados pero no
reconocidos ni pagados y en
otros aunque fueron
reclamados y reconocidos no
se pagaron al hospital.

Por otra parte se hace importante dar
conocimiento a este Ente de Control que estas
carteras que corresponden a Entidades en
liguidacion fueron gestionadas de manera
permanente, de hecho se anexan ejemplos de
actas de conciliacion, circularizacion mensual
realizada, entre muchas otras gestiones
desarrolladas tendientes a la recuperacion de la
cartera sin embargo tanto el ministerio de salud
como los mismos Entes de Control han sido
testigos del deterioro del sector salud y que este
ha sido ocasionado por las malas préacticas de las
EPS y el no cumplimiento de la ley por parte de
las mismas en cuanto a mecanismos de pago
definidos, sin embargo tanto el Ministerio como los
Entes de Control no ejercen las presiones ni
sanciones debidas y cuando ya no hay
oportunidad llevan estas entidades a procesos
liquidatarios castigando finalmente a quien atendio
el paciente e invirti6 recursos en su vida y
recuperacion como lo son las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud como el HUV.

Finalmente hay que precisar que en muchas
oportunidades se ofici6 al Ministerio de Salud
manifestando situaciones gravosas para el HUV,
que no terminaron en nada benéfico para la
Entidad, de hecho la solucion para la
Superintendencia Nacional de Salud fue liquidar
con el amparo del mismo Estado Instituciones
como las que hoy son catalogadas como un
detrimento por falta de gestion lo cual no es cierto,
pues como se puede observar en los anteriores
parrafos, las gestiones se realizaron pero no hubo
ninguna presion del gobierno central y los entes
de control que obligaran a las EPS a pagar, de
hecho hasta los procesos judiciales se han visto
permeados con el sistema toda vez que con la

entidades liquidadas, carece de actuaciones
administrativas y ejecutivas efectivas por
parte del Hospital Universitario del Valle, en
procura de recuperar la cartera que fue
reclamada y/o reconocida pero no pagada
por dichas EPS. Las facturas se generaron
a partir del 2001 hasta que se procedi6 a la
liquidacién de cada una de estas EPS.
Véase el cuadro No. 27 en el cuerpo del
informe.

La Ley 1122 de Enero de 2007, Articulo 13
Literal D, Decreto 4747 de 2007, Decreto
971 de 2011 de MPS, Articulo 56 de la Ley
1438 de 2011 y demas normas que lo
modifiquen, adicionen o complementen y
que rigen lo referente a la facturacion y
cobro de los servicios de salud. El Articulo 7
Decreto 1281 de 2002 Tramite de las
cuentas presentadas por los prestadores de
servicios de salud, asi:

“...Las cuentas de cobro, facturas o
reclamaciones ante las entidades
promotoras de salud, las administradoras
del régimen subsidiado, las entidades
territoriales 'y el Fosyga, se deberan
presentar a mas tardar dentro de los seis (6)
meses siguientes a la fecha de la prestacion
de los servicios o de la ocurrencia del hecho
generador de las mismas. Vencido este
término no habra lugar al reconocimiento de
intereses, ni otras sanciones pecuniarias.”
La causa de este descuido en las
actuaciones necesarias para recuperar
estos ingresos del hospital es la falta de
gestién seguimiento y control inicial en los
tiempos de radicacion de las facturas, falta
de gestion de cobro y al final, es decir, en
los procesos liquidatorios de las EPS, pocas
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expedicion del decreto 1101 de 2007, que
perceptual ...(Articulo 1°. Los recursos del
Sistema General de Participaciones, por su
destinacion social constitucional, no pueden ser
objeto de embargo...), con lo cual las EPS
deudoras han protegido sus cuentas lo que ha
ocasionado que ya ni las actuaciones de tipo
judicial generen resultados positivos en la
recuperacion de cartera. Lo triste de todo esto, es
que la normatividad es aplicada para las EPS, no
obstante a la hora de proteger los recursos de las
IPS, dicha normatividad no funciona, y muestra de
ello es que las cuentas del HUV son embargadas
de manera permanente sin importar que son
recursos del SGSSS, como ejemplo anexo
documento que acredita embargo radicado a la
Entidad el pasado mes de Diciembre de 2014 por
valor de $4.000 Mil de pesos.

Es asi como se puede concluir que las
deficiencias en el recaudo de las Entidades del
sector de la salud no obedece a la falta de gestién
por parte de las IPS, esta situacion no es mas que
un reflejo de la cadtica situacion del sistema de
Salud Colombiano; lo que denota que de acuerdo
con el principio de derecho que reza que nadie
esta obligado a hacer lo imposible, es importante
que este respetado ente de control replantee la
contextualizacion del hallazgo indicado como N°
27, toda vez que las gestiones de cobro han sido
permanentes y hay evidencias de ello, sin
embargo se ha hecho evidente en todo el sistema
de salud las dificultades de recaudo y la carencia
de recursos, lo que ha ocasionado que no se
puedan evitar este tipo de sobresaltos mientras el
sector y el Estado no garanticen los recursos
necesarios a tiempo, ya que es humanamente
imposible tener una cartera con Entidades en
Liquidacién cuando fue el mismo Estado y la

posibilidades de actuaciones para los
juridicos, mostrando una gestion 'y
orientacion poco efectiva y eficaz en la
recuperacion. El efecto es la vulneracion a
los ingresos propios del Hospital
Universitario por prestacion de servicios de
salud que han impactado la liquidez de la
Entidad.
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Superintendencia Nacional de Salud quienes
llevaron a estas Entidades a estados de
liquidacion al no tomar medidas a tiempo que
impidiera que sus carteras crecieran sin respaldos
para pagar y peor aun obligando a las IPS como el
HUV a atender los pacientes garantizando el
derecho constitucional de la vida sin prever que
eran entidades insolventes que no tendrian con
que pagar sus deudas y dejando a la Entidad con
la responsabilidad final de la vida y la salud del
paciente la cual finalmente fue cumplida por el
HUV sin importar todas estas circunstancias
ajenas a la operatividad de esta Entidad.

A pesar de todo lo manifestado en el anterior
escrito se har4 un esbozo con soportes de la
gestion realizada a cada una de las Entidades en
Liquidacién desagregadas en el informe de
auditoria presentado:

GESTION REALIZADA Y SOPORTADA -
CALISALUD EPS

0Se realizaba circularizacién mes a mes exigiendo €
o} Se realizaban conciliaciones de carte
0Se realizaban Planes de Contingencia con los cuals
0Se daban instrucciones claras para el manejo de la|
oUna vez se inicia el proceso de intervencion con el
oSe realiz6 cierre de servicios a la poblacion realizai
oDe acuerdo a las gestiones realizadas se logré que
oSe realizan gestiones ante secretario de Salud Mur|
0A razon de los riesgos evidenciados, se realiza con
0Se enviaban comunicaciones permanente a Calisal
oYa con la gestién de un abogado externo, se realizj
oMediante Res. 000521 del 5 de Abril de 2010, se o
Calisalud EPS haciéndose parte en los términos
legales del proceso de liquidacion.

0A través de Res. 152 de Julio de 2011 se resolvid

Diciembre de 2011).
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oPor Resolucion 259 de octubre de 2011, Calisalud
OEl 25 de Febrero de 2012 se presenté ante el Tribu
oPosterior a ello se continua gestionando el cobro df
juridica, autonomia administrativa y patrimonio
independiente, adscrita o vinculada a la Secretaria
Municipal de Santiago de Cali.(Ver carta al Dr.
Rodrigo Guerrero de fecha 3 de Mayo de 2012).

OEl 16 de febrero de 2017, el Dr. Juan Carlos Corral
oEl 7 de marzo de 2017 el Dr. Julian Alberto Quimbg

Como se puede evidenciar gracias a la gestién
realizada se logré pasar de un reconocimiento de
deuda inicial de ($4.378 Mil) a ($10.027 Mil),
ademas de ser evidente que se agotaron todas las
vias administrativas y juridicas pertinentes que
permitieran recuperar los recursos.

GESTION REALIZADA Y SOPORTADA -
SELVASALUD EPS-S

0Se realizaba circularizacién mes a mes exigiendo €
0Se realizaban conciliaciones de cartera permanentg
0Se realizaban solicitudes de pago inmediato del 50|
0Se realizaban acuerdos de pago los cuales fueron |
0Se continua gestionando el recurso con lo cual se ||
oLos compromisos de pago (7 folios) y acuerdos fue
oLos incumplimientos en los pagos generaron cierre
oLos mismo incumplimientos generaron reportes a |4
oFinalmente se anexa la respuesta emitida por la Sy
estas EPS tocaran fondo y se liquidaran al no
intervenir en el tiempo oportuno (Ver Cierre de
Actuacion de la Superintendencia Nacional.

oPor otra parte se solicitaban cita de conciliaciéon en
o] Se realiz6 asignacién de cartera parg
oUna vez agotados todos estos procedimientos adn
recursos, adicional a ello, el proceso de cobro
coactivo debi6 ser levantado de manera inmediata
a una vez la Entidad entro en liquidacién forzosa y

administrativa (Ver auto de suspension cobro
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coactivo).

De acuerdo a todas las gestiones realizadas y a
pesar de los grandes esfuerzos realizados, el 17
de diciembre de 2012 se radica la reclamacion
inicial por $13.401.184.068, en el proceso de
liquidacion.

El 5 de abrii de 2013 el agente liquidador
comunica que ante la reclamacion de las
acreencias se expiden dos actos administrativos:

oResolucién 217 de 8 de marzo de 2013 Por medio |
oY la Resolucién 293 de 5 de abril de 2013 mediantg
oEl 23 de abril de 2013, el hospital radica recurso dj
DENTRO DEL PROCESO DE LIQUIDACION
FORZOSA ADMINISTRATIVA DE SELVASALUD
EPS-S EN LIQUIDACION” La pretension del
recurso es solicitar el reconocimiento de la glosa
por $13.401.184.068; cuya glosa se rechaza
puesto que queda desvirtuado los motivos de
glosa, toda vez que los soportes allegados tienen
los evidencia de recibido por la entidad en Selva
Salud EPS-S en Liquidacién. Se adjunta copia del
Recurso de Reposicion.

0Ante los recursos interpuestos a la misma, se logrg
desista a presentar reclamacién, judicial o
administrativa en contra del Selva salud EPS-S en
liquidacion (ver acta N° 15 2 folios).

OEl 17 de diciembre de 2013 la Resolucion 0813 *
SELVASALUD EPS-S”. Una vez subsanadas las
observaciones que motivaron el RECHAZO de la
reclamacion, finalmente la entidad procedi6 al
reconocimiento de $7.742.657.461 de acuerdo
con la constancia de acuerdo acta No. 015
suscritos por el agente interventor de Selva salud
y el representante legal del HUV.

OEl 3 de enero de 2014 fue notificado el hospital de

tendientes a la recuperacion de cartera y lograr un
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reconocimiento de $7.742.657.461, para que
posteriormente decidan que por una mala practica
en la tasacion y el reconocimiento de las
obligaciones, se desvirtué y se desconozca el
pago de lo reclamado.

oEl 13 de marzo de 2014, el hospital es notificado d
conformidad con lo precisado en la parte
considerativa de este proveido”.

Finalmente se hace indispensable mencionar que
gracias a todas las gestiones realizadas, se logré
percibir pagos por méas de 7 Mil de pesos de Selva
salud EPS, lo cual se evidencia en oficio enviado
a la Gerente del HUV de fecha 24 de julio de 2017
con rad. 1000131952012.

Como se puede evidenciar gracias a la gestion
realizada se logré pasar de un reconocimiento de
deuda inicial de ($0 I) a ($7.742 Mil), ademas de
ser evidente que se agotaron todas las vias
administrativas y juridicas pertinentes que
permitieran recuperar los recursos.

GESTION REALIZADA Y SOPORTADA -
HUMANA VIVIR

0Se realizaba circularizacién mes a mes exigiendo €
o] Se realizaban conciliaciones de cartera per|
0Se realiz6 cobro coactivo en las vigencia 2011 recy
oEn la vigencia 2012 se logra recuperacion por cobr;
oSe realizaron quejas a la Superintendencia Nacion|
sector salud.

o] Se realizaron varios cobros |
oSe realizaron cobros coactivos logrando recuperaci
0Sin embargos muchos de los bancos notificados cq
oFinalmente a pesar de las incansables gestiones rq
conceder el pago de la totalidad de las acreencias
reclamadas toda vez que a lo largo del escrito se

sustentan cada una de las facturas glosadas, las
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cuales tienen los soportes y sustento de ley para
ser pagadas.

Como se puede evidenciar gracias a la gestién
realizada se logr6 realizar la recuperacién de
recursos mediante la via coactiva ademéas de
realizar todas las actuaciones por las vias
administrativas y juridicas pertinentes que
permitieran recuperar los recursos.

GESTION REALIZADA Y SOPORTADA — SALUD
CONDOR EPS -S

0Se realizaba circularizacién mes a mes exigiendo ¢
oSe realizaban conciliaciones de cartera permanentg
o] Se realizal
0Se participé de manera activa en las mesas de con
0Se realiz6 procesos de cobro coactivo (2 Folios de|

folios).
0Se realizaban reuniones periddicas en las cuales si
o] Se realizaban acuerdos de pago generalmel

0Se enviaban cartas solicitando el pago del 50% de
oUna vez agotados los procedimientos de cobros ad
oSe realiz6 notificacion a la Superintendencia Naciol
oFinalmente después de ejercer todas las gestiones
0Se interpuso recurso de reposicion contra la mismg
oEl 2 de Mayo de 2016 se expide resolucion N° 036
o] Se adjunta informe de la gey

Como se puede evidenciar se hizo toda le gestién
y las actuaciones por las vias administrativas y
juridicas pertinentes que permitieran recuperar los
recursos, sin embargo no se pueden determinar
detrimentos  patrimoniales a personas o
funcionarios publicos cuando en la realidad han
sido ocasionados por la deficiencias del estado,
del sector y de todas las dificultades coyunturales
del sector salud que son bien conocidas por el

ente investigador.
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Continuando con la exposicion de motivos,
mediante los cuales queda plenamente
demostrada la gestion realizada a las empresas
objeto de hallazgo, se anexan 24 folios de
diversas gestiones realizadas por la
administracion a todas y cada de una de las
carteras que hoy estan siendo objeto de hallazgos
fiscales, disciplinarios y administrativos, donde
puede encontrar documentos como la circular
emitida por la procuraduria general de la nacién
determinando que los recursos de las EPS-S son
inembargables, lo que limita la gestion e impide
ejercer gestiones de tipo judicial efectivas, cartas
enviadas a la Superintendencia Nacional de salud
solicitando inspeccion vigilancia y control a las
cartera de las EPS, carta a la Ministra de
Proteccion Social solicitando el giro de los
recursos como lo manda la ley, informe de la
renuencia a pagar los servicios prestados al HUV
dirigida el Superintendente, carta al Ministro de la
Proteccion Social solicitando el Giro Directo como
lo manda la norma e incluso un informe enviado a
la misma Contraloria General de la Republica
donde se informa de las gestiones de recaudo de
cartera realizadas y de las ineficiencias del
sistema y del sector que imposibilitan la viabilidad
financieras de los Hospitales publicos como el
HUV.

Para finalizar con el analisis del hallazgo en
mencion, es importante manifestar con todo el
respeto a este Ente de Control cuales han sido las
fechas de las respectivas reclamaciones, toda vez
que cada una de las facturas incluidas en dichos
procesos no pueden tener fecha posterior a la
fecha de la radicacién de la reclamacion asi:

ENTIDAD FECHA RADI
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CALISALUD EPS-S 24
SELVASALUD EPS-S 17
HUMANA VIVIR EPS-S ]
SALUD CONDOR EPS-S 14

Como se puede evidenciar, las fechas de las
reclamaciones trascienden a los 5 afios, motivo
por el cual se acota que de acuerdo a la
normatividad vigente como reza la Ley 610 de
2002 en su articulo 9°.. (Caducidad vy
prescripcion. La accion fiscal caducara si
transcurridos cinco (5) afios desde la ocurrencia
del hecho generador del dafio al patrimonio
publico, no se ha proferido auto de apertura del
proceso de responsabilidad fiscal. Este término
empezara a contarse para los hechos o actos
instantaneos desde el dia de su realizacion)..., es
decir desde la fecha de emision de la factura, lo
que para este caso se homologa a la fecha de
presentacion de la reclamacién a razén de que no
es posible que hayan facturas posteriores a esta
fecha de reclamacion, lo que indica que para este
caso en particular aplicaria el criterio de
prescripcion de caducidad de la accion fiscal.

En cuanto al hallazgo de tipo disciplinario, se
precisa que para los estatutos disciplinarios
especiales, como el de la seguridad social (el cual
aplica a funcionarios del HUV, por ser un Entidad
Prestadora de Servicios de Salud adscrita al
S.G.S.S.S), el de las Fuerzas Militares o el de la
Policia Nacional prevalecen sobre los de caracter
general, por consiguiente la prescripcion de la
accion disciplinaria se rige por disposiciones
especiales, a saber: El articulo 62 del Decreto-ley
1651 de 1977 dispone que la accién disciplinaria

para los empleados de la seguridad social
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"prescribe a los tres afios, que se contaran desde
el acto constitutivo de la falta" o del dltimo acto, si
fuere continuado; es decir desde la fecha de
emision de cada una de las facturas determinadas
en el hallazgo en cuestibn o para ser menos
minuciosos desde la fecha de la presentacion de
las respectivas reclamaciones que componen los
($19.321 Mil), motivo por el cual se solicita a este
Ente investigador levantar el hallazgo de Tipo
Disciplinario.

Es asi como de acuerdo a todos los soporte
entregados en los cuales se evidencia la gestion
realizada en todos los sentidos, administrativo,
persuasivo,  coactivo, juridico e incluso
evidenciando las notificaciones realizadas a los
Entes de Control como la Superintendencia de
Salud, el Ministerio de Salud, la contraloria
General de la Republica y la Procuraduria
manifestando la dificil situacion que tiene que
afrontar los hospitales Publicos por el no pago
oportuno de las EPS y con las serias dificultades
de caja que tienen que atravesar dia a dia al tener
la necesidad imperiosa de resolver los insumos,
medicamentos, personal médico y demas para
salvar la vida de los afiliados de las EPS y
terminar asumiendo una responsabilidad que es
realmente del asegurador y no del prestador, le
solicito de la manera méas comedida levantar este
hallazgo de tipo administrativo, fiscal y disciplinario

25

En la vigencia de 2016, las
EPS subsidiadas,
contributivas, SOAT ECAT y
Otros Deudores por venta de
servicios de salud,
determinaron  glosas  por
$10.962.000.000 de los

No se aceptan las observaciones y se solicita a
este ente de control levantar este hallazgo de tipo
administrativo y disciplinario. Es importante
indicar que en cuanto a la glosa generada por la
Secretaria de Salud Departamental. Se aclara que
son glosas definitivas provenientes de las
conciliaciones a glosas realizadas por el equipo de
auditoria del Hospital Universitario del Valle y el
equipo auditor de la Secretaria de Salud

No se aceptan los argumentos esgrimidos
por el sujeto de control frente a este
hallazgo de connotacién administrativa y
disciplinaria porque a pesar que el hospital
argumenta haber diligenciado y solucionado
las glosas en los términos que sefiala la
norma no se evidencié por parte del equipo
auditor una gestion eficiente y eficaz que
disminuyera el porcentaje de las mismas,
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cuales segun certificacion de
la Gerencia se encuentran

pendientes  por  conciliar
$5.908.844.105. La
Secretaria de Salud
Departamental aplico
diferentes métodos de
auditoria y determind
diferentes circunstancias

para la no aceptacion y glosa
de facturas, totalizando
$2.925.858.068, que no
fueron diligenciadas y
solucionadas por el Hospital
en los términos que sefala la
norma que regula la materia.
Con esta actuacion se
vulneré presuntamente el
articulo 23 del Decreto 4747,
articulo 7 del Decreto 1281
de 2002 y el articulo 57 de la
Ley 1438 de 2011. Lo
anterior debido a la ausencia
de reglamentacion interna
para el manejo de glosas que
identifique responsables y
determine compromisos asi
como la carencia de un
Comité de Glosas. Lo cual
genera que se agudicen los
problemas de liquidez que
presenta la Entidad,
Constituyéndose una
presunta falta disciplinaria al

Departamental.

Las glosas definitivas se concilian bajo el marco
de la normatividad vigente articulo 23 del Decreto
4747, articulo 7 del Decreto 1281 de 2002 y el
articulo 57 de la Ley 1438 de 2011, Resolucion
3047 de 2008. El valor mayor valor de glosa
definitiva obedece al cédigo 116 de la resoluciéon
3047 de 2008 y son los pacientes que superan el
puntaje de corte de acuerdo con la resolucién
3778 de 2011, los cuales la Secretaria de Salud
no reconoce. De igual forma las glosas por estos
pacientes el Hospital Universitario del Valle, no los
acepta como glosa definitiva y quedan para dirimir
en segunda instancia juridica. Asi mismo hay
glosas, por el cédigo 115 de la resolucion 3047 de
2008, la cual corresponde a valores por servicios
de salud por pacientes atendidos en HUV no
identificados, habitantes de calle y extranjeros,
sobre los cuales la SDSV no reconoce y glosa,
basados en el articulo 48 de la constitucion
politica colombiana, articulo 32 de la resolucion
1438 de 2011 y otras normas. El equipo auditor no
acepta glosa y quedan en segunda instancia
juridica.

Es importante resaltar que todas las glosas, fueron
diligenciadas y solucionadas por el HUV en los
términos que sefiala la norma que regula la
materia. Las cuales cuentan con actas de
conciliacion debidamente firmadas por cada una
de las partes.

A pesar que en reiteradas ocasiones se han
hecho acercamientos entre las partes y las
notificaciones realizadas a la SUPERSALUD no
ha sido posible subsanar la totalidad de la glosa
reportada por las diferentes EPS

por el contrario se ha incrementado el
porcentaje de glosas al comparar con afios
anteriores con el agravante que no se
cuenta con un Comité de evaluacion de
glosas. En el proceso auditor se evidenci6
los tiempos de respuesta de glosas que no
favorecen la efectividad en el recaudo de los
ingresos del HUV por este concepto,
pasando por alto los términos que fija la Ley
1438 de 2011 en su Articulo 57, la Ley 1122
de 2007 y el Decreto 4747 de 2007;
términos que una vez superados sin
objeciones se entienden como glosas
aceptadas.

El hallazgo se conserva igual.
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tenor del numeral 1 de los
articulos 34 y 35 de la Ley
734 de 2002.

26

Los recursos que
corresponden a pagos al
hospital provenientes de las
EPS por concepto de
prestacion 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 aplicacion 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
econ6mica, financiera 'y
patrimonial de las entidades
publicas. Lo anterior obedece
a la debilidad en los procesos
de conciliacibn con los

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo por lo siguiente: Los pagos
realizados por las EPS, pendientes por descargar,
se deben a causas internas como externas; en
primer lugar, la situacién financiera que afronté el
hospital durante el 2016, origind
reestructuraciones administrativas, personal no
entrenado para realizar este proceso y
especificamente la falta de recurso humano en el
area de cartera y glosas para realizar los cruces y
conciliaciones con las entidades que permitieran
la identificaciéon de las cuentas canceladas; como
factores externos, la entrega inoportuna de las
relaciones de pago por parte de las entidades
responsables del pago, asi como la dificil
comunicacion con muchas entidades, que pese a
emitir comunicaciones, oficios, llamadas no
aclaran ni entregan la informacién de los pagos
realizados.

Debido a todo lo anterior, el hospital en el 2017
realizé plan de contingencia, ya que el proceso de
aplicacion de pagos no es solo una digitacion de
facturas, sino un revision y andlisis del
comprobante de pago vs el ingreso de la IPS,
confrontado con los saldos que registra en la
cartera, ademas se complica cuando las entidades
cancelan una parte a los embargos en contra del
hospital, lo que dificulta identificar y aplicar los
pagos oportunamente. En muchas ocasiones, no
coinciden los saldos de la IPS con las de la EPS,
porque estas Ultimas cambian las facturas
reportadas ante el ministerio afectando la cartera

Se deja en firme el hallazgo de connotacion
administrativo dada la aceptacion implicita
en la respuesta del sujeto de control. Se
espera una accién correctiva tendiente a
conciliar en el menor tiempo posible los
saldos aqui mencionados que se generan
por los pagos de las EPS que no se
identifican oportunamente.

El hallazgo se conserva igual.
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deudores para dinamizar y
agilizar el registro de esos
ingresos. Generando falta de
razonabilidad en la cifras de
las cuentas mencionadas.

de las instituciones. De esta manera la aplicacion
de pagos se realiza frecuentemente y esta
contemplado dentro del plan de trabajo mensual
de depurar la cartera con las entidades.

Al corte de agosto de 2017, de los 54.000 millones
a la fecha hay pendientes de aplicar 9.881
millones, de los cuales el 60% quedara aplicado al
corte de septiembre de 2017.

El saldo pendiente se descargard en cuanto se
terminen los procesos conciliatorios, depurando en
su totalidad, como lo indica el del articulo 01 de la
Resolucién 357 de 2008 de la Contaduria General
de la Nacion.

27

El hospital no ha efectuado el
calculo actuarial para cubrir
las obligaciones futuras de
pasivos pensionales. Los
registros que presentan las
cuotas partes pensionales se
encuentran desactualizados.
Presentando debilidades en
la aplicacion del numeral
9.1.2 del Régimen de
Contabilidad Publica el cual
regula la dinamica para el
registro y reconocimiento de
estos pasivos. La causa es la
debilidad de los
procedimientos contables y la
insolvencia financiera que
atraviesa el hospital para
fondear estos compromisos.
El efecto es la falta de
realidad financiera que se
refleja en los pasivos y el
impacto negativo en las
finanzas teniendo en cuenta

No se acepta la observacién y procederemos a
aclarar las acciones efectuadas con cuotas partes.

Una de ellas fue la actualizacién de los valores a
pagar y cobrar por este concepto, lo que se hizo
mediante la participacién de mesas de trabajo con
empleados de la Gobernacion del Valle, de estas
mesas de trabajo se conocid que, en la parte
técnica, es importante mencionar que los célculos
actuariales de pasivocol los Unicos avalados son
los que hace el Ministerio de Hacienda y no tienen
costo alguno. Para ello se requiere revisar
informacién de cuotas partes, informaciéon que se
revis6 y se report6 a la promotora de la
superintendencia por encontrarse el Hospital
Universitario del Valle en ley 550.

Considerando la necesidad de tener la
actualizacion de informacién en el aplicativo
pasivocol para obtener finalmente el célculo
actuarial, se consult6 con el Ministerio de
Hacienda sobre el procedimiento a seguir y nos
dan una clave de ingreso al aplicativo de pasivocol
y para ingresar la informaciéon de las historias

Se deja en firme el hallazgo de connotacion
administrativa dada la explicacion de los
pasos a seguir para actualizar y obtener un
calculo actuarial real. Se espera una accion
correctiva tendiente a actualizar la
informacion de historias laborales de
personal retirado activo y jubilado e ingresar
al aplicativo y asi poder solicitar al Ministerio
de Hacienda para que se realice el calculo
actuarial del hospital.

El hallazgo se conserva igual.
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que el hospital reporta
pasivos por Ley 550 y no se
reconoce lo correspondiente
al célculo actuarial.

laborales de personal retirado, activo y jubilados
de la institucion y poder tener un célculo actuarial
real.

En la revision se conoce la nueva directriz del
Ministerio de Hacienda quien pide actualizar la
informacién de todos los retirados y activos desde
el aflo 1996 al 2016 y hay que actualizar en
pasivocol desde las vigencias anteriormente
mencionadas vigencia incluyendo funcionarios y
exfuncionarios de la instituciéon. En las mesas de
trabajo queda como tarea entregar informacién de
los 134 Jubilados a cargo del hospital, se debe
enviar informacion al ministerio de hacienda
siempre y cuando el hospital los paga con
recursos propios, en aplicacion a lo estipulado en
la circular 001 de 2016 que trata sobre bonos de
los jubilados. Esta informacion fue actualizada y
enviada a la gobernacién, para que el ministerio
estudie la posibilidad generar recursos mediante
bonos desde el ministerio de hacienda para
disminuir pasivo prestacional. Se requiere
actualizar la informacion de historias laborales de
personal retirado activo y jubilado e ingresar al
aplicativo y asi poder solicitar al ministerio de
hacienda para que se realice el célculo actuarial
del hospital.

28

Los  procedimientos  del
Hospital ~ Universitario  del
Valle en lo relacionado con la
facturacién y cartera se
encuentran desactualizados.
Fueron documentados en
octubre de 2008 y todavia
figura el nombre  de
Coordinacion de créditos y
cobranzas. En el ejercicio
actual la actividad de
radicacion estd a cargo del

No se acepta la observacion Administrativa, y se
solicita a este ente de control levantar este
hallazgo, por lo siguiente:

Mediante Acuerdo No. 23 del 1 noviembre de
2016 (Noviembre 01 de 2016), se modifica el
Acuerdo No. 019 de 2016, por el cual se aprueba
el mapa de procesos, la estructura organica”. En
su articulo vigésimo, “le Correspondera a la
OFICINA COORDINADORA DE FACTURACION,
CARTERA Y RECAUDO, atender las siguientes
funciones:

Se deja en firme el hallazgo de connotacion
administrativo, dada la explicacion del sujeto
de control en la que se reconoce que a la
fecha se estan actualizando los procesos y
procedimientos y por ende se espera una
accion  correctiva  tendiente a  fijar
responsables y términos para realizarlo.

El hallazgo se conserva igual.
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Area de Cartera y el manejo
de glosas a cargo de una
persona de la agremiacion
Agesoc, pero en el
documento en que se evalué
el procedimiento se nombra
como Gestidon de cobro a
entidades de salud cartera
corriente y no figuran los
cargos responsables de cada
actividad.

Los procedimientos deben
ser actualizados para
determinar responsabilidades
y asi poder exigir el
cumplimiento a los actores
que intervienen en este
proceso que estd entre los
mas importantes para
garantizar la viabilidad
financiera del Hospital.

La causa de esta
desactualizacion obedece a
debilidades en la
implementacion del MECI y
sus politicas de control
interno. Generando que no
se realicen los cobros en los
términos establecidos y no se

tengan definidas
responsabilidades para
garantizar el recaudo

oportuno de los ingresos del
hospital.

1. Facturar al usuario Hospitalizado o de urgencias
los servicios prestado.”

Teniendo en cuenta que el afio 2016, fue un afio
de cambios para el Hospital Universitario del Valle
“Evaristo Garcia” E.S.E, el proceso continua a
cargo de esta dependencia, apoyado mediante
contrato sindical con AGESOC; y debido a los
cambios en la estructura organizacional como
consecuencia de la reestructuracion realizada por
la implementacion de -Ley 550 de 1999-, el
hospital requiri6 la actualizacién de sus procesos,
procedimientos y responsables, en lo referente a
los procedimientos del area de facturacion, cartera
y glosas; actualmente continian realizandose.

No obstante lo anterior, desde el 19 de agosto de
2017, el é&rea de planeacion asigné a 3
funcionarios para la revision, apoyo y actualizacion
de los procedimientos del area de facturacion,
cartera y glosas; actualmente se estéa realizando y
aun no se ha finalizado. Dada la importancia que
tienen los proceso para el Hospital Universitario
del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E en lo que tiene
que ver con el cumplimiento de su misién, vision,
objetivos principios metas y politicas al igual
aspectos que permiten el desarrollo de la gestion.
Y con el fin de establecer una adecuada
comunicacion entre los funcionarios que les
permita realizar en forma adecuada y sistematica
teniendo siempre en cuenta los tres aspectos
sistematicos los tres aspectos filoséficos
esenciales en los que se ha venido
fundamentando el modelo estandar de control
interno- MECI, siendo estos: Autocontrol,
autogestion y autorregulacién

29

Durante el 2016 el HUV no
conformé el Comité de

No se acepta la observacién administrativa, y se
solicita a este ente de control levantar este

administrativa,

Se deja en firme el hallazgo de connotacion
dada la explicacion del
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Glosas de tal manera que
integrara al personal
responsable del tramite de
las facturas devueltas vy
glosadas, como tampoco
realizd reuniones periédicas
con los responsables de las
areas involucradas gque se
evidencien en suscripcion de
actas para fijar tareas,
acciones correctivas,
responsables a realizarlas y
términos para cumplirlas,
garantizando la agilidad de la
respuesta a las mismas y
supervisando el cumplimiento
del Articulo 57 de la Ley 1438
de 2011 que fija los plazos y
formas de respuesta de
glosas. La causa es la
ausencia de politicas de
cartera estrictas que
responsabilicen al personal
de las funciones atinentes al
cobro de las facturas por
servicios de salud y que
permita identificar las fallas o
deficiencias en los procesos
técnico- administrativos y
técnico cientificos respecto al
manejo de las objeciones y/o
glosas aceptadas por la
Empresa Social del Estado.
Lo que trae como efecto que
no se fijaran ni se monitoreen
compromisos generando
pérdida de recursos por la
facturacién glosada.

hallazgo. Esto porque mediante oficio de fecha
julio 07 de 2017, remitido por esta casa de salud y
dirigido a la Dra. Maria Victoria Gil Lucio, en
atencion a la solicitud de Informacion de
Facturacién No.3-2016 (Oficio 130-19.11-09 del
dia 22 de junio de 2017), se manifest6 el que la
Institucién Hospital Universitario del Valle “Evaristo
Garcia” ESE, no tenia conformado el Comité de
Glosas. Es asi como mediante resolucion 0272 del
01 de febrero de 2017, se da creacion al Comité
Evaluador de Glosas de la Empresa Social del
Estado Hospital Universitario del valle (Evaristo
Garcia), a la fecha se han sostenido reuniones
con planes de mejoramientos los cuales se estan
aplicando, para el mejoramiento de las objeciones.

Con respecto a las politicas de cartera estas no
determinan las responsabilidades o fallas en los
procesos técnico-administrativos y cientificos en
relaciéon con el manejo de las objeciones y las
glosas aceptadas por el hospital. El area de
cartera debe trabajar con el area de glosas en el
sentido de retroalimentar y facilitar los resultados
obtenidos en los cruces de cartera, a su vez el
area de glosas responde y concilia entregandole a
cartera, los soportes de la glosa levantada para su
respectivo cobro.

De esta manera, es el Comité Evaluador de
Glosas quien puede emitir un concepto, en el que
se indique si existe 0 no una presunta
responsabilidad asignable a quien haya
participado en la prestacion del servicio,
facturacién y deméas aspectos de glosa tanto
administrativa como asistencial.

sujeto de control en la que informa que el
Comité Evaluador se cre6 en febrero de
2017 y la observacion se direccioné al 2016.
Se tiene en cuenta que como la accion
correctiva se puso en practica para el
presente afio, pero no se adjunt6 soporte
gue evidencie lo enunciado ni en el proceso
auditor ni en la presente respuesta se deja
en firme y se espera que la accion correctiva
propuesta  también  comprometa las
reuniones periddicas que se llevaran a cabo
por parte de dicho Comité Evaluador de
Glosas.

El hallazgo se conserva igual
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30

Los mddulos que conforman
la informacién financiera no
se encuentran en linea con
contabilidad, obligando a
alimentar el sistema contable
con cifras suministradas en
archivos excel por parte de
las é&reas de Inventarios,
Activos fijos, Facturacion y
Cartera, Glosas, Costos,
Cuentas por pagar,
Presupuesto, Nomina vy
Tesoreria. Los operadores de
las alianzas publico privadas
tampoco cuentan con
aplicaciones en red con el
hospital que permitan
acceder a la informacion de
lo facturado y por ende
controlar que se cumpla lo
acordado para el hospital. El
Excel es una herramienta
facil de manipular y conlleva
un riesgo en su confiabilidad
y se estd supeditando a la
contabilidad al importe de
informacién  originada en
dichos moédulos con ajustes y
cuadres que no se respaldan
en soportes reales ni
obedecen a conciliaciones
adecuadas, como se
establece en la Resolucion
119 de 2006 procedimientos
para la sostenibilidad del
sistema de Contabilidad
publica.

La causa obedece a que el

No se acepta la observacién administrativa, y se
solicita a este ente de control levantar este
hallazgo. En atencion a que los diferentes
modulos alimentan la contabilidad, a través de
interfaces por comprobantes contables en proceso
batch (por lotes) no en linea, desde cada uno de
los mddulos directamente al moddulo de
contabilidad por la misma aplicacién, no se hace
por archivo de Excel.

Los archivos de Excel se utilizan para hacer
revisiones de inconsistencias, las cuales se
presentan por inconvenientes con la
parametrizacion de algunos registros o conceptos
y en ningdn caso se alimenta la contabilidad
directamente con estos archivos, se realizan las
notas contables que se requieran.

En cuanto a la facturacion del hospital
universitario del valle se cuenta con un contrato
sindical con el sindicato AGESOC, quienes
apoyan el proceso de facturacién en el HUV, En
este proceso ellos necesariamente utilizan el
médulo de facturacion del software (Servinte) de la
institucion, el cual alimenta la contabilidad a través
de las interfaces contables propias del mismo
software.

El Gnico proceso que esta por fuera de Servinte es
el proceso de némina, el cual se soporta en un
software que alimenta la contabilidad a través de
archivo plano

Se deja en firme el hallazgo de connotacion
administrativa, puesto que en el proceso
auditor se tuvo evidencia de lo plasmado en
el informe. En la respuesta del derecho de
contradiccion no se adjuntan soportes que
demuestren lo contrario a lo observado.
El hallazgo se conserva igual.
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software que maneja el
hospital no integra sus
médulos  financieros  con
contabilidad. Lo cual hace
vulnerable el manejo de la
informacién que refleja el
sistema contable del
Hospital, afectando la
autenticidad e integridad y
oportunidad de la informacién
contable publica.

31

Se han generado cambios en
la parametrizacion del
sistema de facturacion, lo
que ha reflejado
inconvenientes en la interface
que importa la informacion al
médulo contable, obligando a
realizar ajustes de cifras
importantes a las &reas de
facturacion, cartera y
contabilidad. Un aplicativo
que maneje en linea los
diferentes mdédulos del area
financiera alimentando la
contabilidad en tiempo real
redunda en la confiabilidad y
oportunidad de la informacién
contable.

Lo anterior debido a los
cambios en la consolidacién
de la facturacion  por
contratarse una asociacion
para manejar la facturacién y
radicacion de los ingresos
generados en las unidades
de negocio de la Institucion y
la  desactualizacion del
software  Servinte  Clinical

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo por lo siguiente: Los cambios en la
parametrizacion del sistema de facturacién, no se
presentaron en virtud de la celebraciéon del
contrato sindical con para el apoyo al proceso de
facturacién, se trataba de un inconveniente pre-
existente que se ha ido corrigiendo.

En la actualidad se llega a conciliaciones
directamente con facturacion, cartera 'y
contabilidad, reduciendo la necesidad de realizar
notas contables por concepto de ajustes.

Se deja en firme el hallazgo de connotacion
administrativa, porque a pesar de la
celebracion del contrato con la Agremiacion
Sindical Agesoc que ha contribuido con el
mejoramiento del proceso de facturacion, las
modificaciones que implican estos cambios
en la parametrizacién por la consolidacion
de la facturacion y la desactualizacion del
software Servinte Clinical Suite han
generado los efectos de retraso en los
procesos de facturacion, radicacion y cobro
de cartera que se mencionan en la
observacion. Se espera que la accion
correctiva considere la forma efectiva de
subsanar la situacion presentada con
preexistencia o no a la celebracion del
contrato sindical, asi como la solucién de
actualizacion  del software para la
implementacién del nuevo marco normativo
NIIF.

El hallazgo se conserva igual.

251




('

Contraloria

Departamental del Valle del Cauca

Por un Valle mejor, control participativo en accion

AUDITORIA REGULAR HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE “Evaristo Garcia
Vigencia 2016

No

HALLAZGOS

RESPUESTA DE LA ENTIDAD

CONCLUSION AUDITORIA

TIPO DE HALLAZGOS

D

P

$Dafo
Patrimonial

Suite, asi como la situacion
de no estar en linea con los
deméas mddulos.

Generando el retraso en los
procesos de facturacion,
radicacion y cobro de cartera
por los conceptos de
servicios de salud y otros,
exigiendo de mayores
esfuerzos y controles para
mitigar riesgos de errores en
la informacion. También
afecta la implementacién del
nuevo marco normativo NIIF
por no contar con las
condiciones de actualizacion

necesarias para
parametrizacion del
aplicativo.

32

Se presenta debilidad en el
procedimiento para dar de
baja los bienes muebles
inservibles y  obsoletos,
puesto que el tratamiento
dado a estos bienes obedece
solo a su almacenamiento en
una bodega, lo que genera la
ausencia de una depuracién
de la planta y equipo del
hospital. Se observa Ila
subutilizacién del area de
almacenamiento al emplearlo
como bodega de dichos
bienes. Lo cual presenta
debilidades en la aplicacion
del Régimen de Contabilidad
Publica, cuando las
entidades deben adelantar
las acciones pertinentes a

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo por cuanto el area se encuentra
formalizando la politica de inventarios donde se
estipulan tiempos en los cuales se deprecian los
activos y también se esta llevando a cabo el
tramite correspondiente para la contratacion de
subasta publica a través del Martillo Banco
Popular, lo cual permitira desocupar la bodega y
dar de baja los bienes inservibles y obsoletos de
tal forma que fortalezca el manejo de inventarios y
asi realizar la depuracién contable.

Se deja en firme el hallazgo de connotacion
administrativa, teniendo en cuenta la
aceptacion implicita en la respuesta
recibida.

El hallazgo se conserva igual.
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efectos de depurar la
informacién contable, asi
como implementar los
controles necesarios para
mejorar la calidad de la
informacion.
Lo anterior por debilidad en
los procedimientos
relacionados con el manejo
de inventarios de bienes
muebles que ocasiona falta
de saneamiento en las cifras
de la Propiedad planta y
equipo.
Verificada la muestra | No se acepta la observaciéon y se le solicita | Analizada la respuesta dada por el sujeto de
contractual de los cuarenta y | respetuosamente a este ente de control levantar | control se concluye que el mismo no
cuatro (44) contratos | este hallazgo ya que referente a la etapa | desvirtia los sustentos de hecho y de
seleccionados, suscritos | precontractual, se debe expresar que no se | derecho que motivaron la presente
entre el Hospital Universitario | determina nimero de personas, por cuanto los | observacion, toda vez que un contrato de
del Valle “Evaristo Garcia” | objetos de los contratos celebrados es la | prestaciébn de servicios precisamente se
E.S.E. de un lado, con la | prestacién del servicio en apoyo a la ejecucion de | debe verificar la idoneidad del personal que
Asociacion Gremial | procesos y subprocesos de la Institucion. En la | realizara la ejecucion del objeto contractual,
Especializada en Salud del | actualidad, no se identifican personas por cuanto | de tal manera que se garantice su
Occidente “AGESOC” y del | desnaturaliza el contrato sindical, pero si se | cumplimiento, siendo de vital importancia de
otro, con la asociacion | estima un nimero de horas aproximadas, en los | acuerdo a las necesidades requeridas por la

33 Sindical de Trabajadores de | estudios previos se determina el proceso y el tipo | Entidad que se identifigue el ndmero de

Colombia y la Salud
“ASSTRACUD” se
evidenciaron falencias en:

1.Etapa Precontractual:
toda vez que no se determina
con claridad la cantidad de
personal requerido para la
ejecucién del contrato, y
aunque en los documentos
que soportan la ejecucion del
contrato se puede observar la

de competencias que se requiere para la
ejecucién de las horas contratadas, como
profesionales en enfermeria, médicos
especialistas, auxiliares, técnicos, profesionales
administrativos entre otros, profesionales que de
acuerdo a las obligaciones plasmadas deben ser
idoneos para el desarrollo del proceso.

Ahora, no es cierto que no exista un control de
turnos, las horas de las personas afiliadas son
controladas y verificadas por el interventor de los
contratos tal como pudo evidenciar el funcionario

profesionales o de personal que requiere
para el desarrollo de las actividades, ya que
si se desconoce el nimero de personas que
deben contratarse para prestar el servicio,
no se podra asignar en debida forma los
turnos, su regularidad en el cambio y sobre
todo, no se podra llevar a cabo el control del
mismo.

En virtud de lo anterior, el Hallazgo
Administrativo queda en firme para Plan de
Mejoramiento.
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profesion del personal, en los
estudios previos no se define
la experiencia que deben
acreditar, ni el perfil. De igual
modo, se vieron debilidades
en los documentos que
soportan el valor estimado
del contrato, las cuales
impidieron  concluir que los
mismos se sustentaron en un
estudio del sector.

2.Etapa contractual: el
control de los turnos
asignados a los agremiados y
en la regularidad y frecuencia
de los cambios en los
mismos.

3.Etapa Poscontractual: en
el documento contentivo del
acta final del contrato, se
evidencian la prestacion de
los servicios pero no una
relacion detallada de estos.

Lo anterior, de conformidad
con el numeral 20.1.14,
“Valor estimado del contrato
y la justificacion del mismo”,
numeral 20.1.15 “Los
criterios para seleccionar la
oferta mas favorable”,
numeral 20.4.1 “Supervisor e
Interventor”, que fueron
causadas por las falencias en
la planeacion del contrato,
seguimiento de la ejecucion
del contrato, de exigencia de

de la Contraloria asignado.

Es importante aclarar, que es obligacion de los
sindicatos realizar el cubrimiento de las horas
pactadas en todos los procesos 0 subprocesos,
razon por la cual, existieron modificaciones en los
esquemas para la ejecucion de las horas,
producto de la dindmica de la prestacion del
servicio. Dando como resultado el cumplimiento a
cabalidad del objeto contratado.

Con relacion al acta final de los contratos con las
agremiaciones se estipula el cumplimiento a
cabalidad de la ejecucién del proceso contratado.
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acciones de mejora, que
pudieron ocasionar riesgos
en la prestacion de los
Servicios.

34

Se evidencié que el Hospital
Universitario del Valle
“Evaristo Garcia” E.S.E no
publicé los contratos que se
relacionan al final de esta
observacion, lo cual es
presuntamente contrario al
Articulo 8 del Acuerdo 007-14
del 3 de junio de 2014, que

dispone, “‘DE LA
PUBLICACION DE LOS
CONTRATOS: EL

HOSPITAL publicara en el
SECOP los documentos
relacionados con su actividad
contractual, acorde la
normatividad vigente que
regule la materia” y al
principio de publicidad y
transparencia consagrado en
el articulo 209 de Ia
Constitucion  Politica  de
Colombia, situacién que fue
ocasionada por falta de
controles y  seguimientos
administrativos y juridicos,
que ocasionaron que la
comunidad en general no
tuviera conocimiento de la
contratacion realizada por el
aludido Hospital, y en
consecuencia acarrea una
posible falta disciplinaria de
acuerdo al numeral 1 de los
articulos 34 y 35 de la Ley

No se acepta la observacion y se le solicita
respetuosamente a este ente de control levantar
este hallazgo por lo siguiente: ElI Hospital
Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E.,
realizd la publicacion en el SECOP vy rindi6
oportunamente en el RCL de la Contraloria
Departamental del Valle de los siguientes
contratos: C16-009, C16-010, C16-013, C16-016,
C16-040, C16-041, C16-043, C16-044, C16-057,
C16-058, C16-060, C16-061, C16-073, C16-075,
C16-081, C16-082, C16-099, C16-101, C16-107,
C16-108, C16-120, C16-121, C16-128, C16-133,
C16-135, C16-139, C16-140, C16-157, C16-159,
C16-165, C16-166, C16-174, C16-176, C16-182,
C16-183, C16-199, C16-201, C16-207, C16-208,
C16-224, C16-226, C16-232, y C16-233, Io
anterior, dando cumplimiento a lo dispuesto en el
articulo 8 del Acuerdo 007 -14 del 3 de junio de
2014, “POR MEDIO DEL CUAL SE ADOPTA EL
ESTATUTO DE CONTRATACION DEL
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE
“EVARISTO GARCIA” E.SEE., al igual, que al
principio de publicidad y transparencia consagrado
en el articulo 209 de la Constitucion Politica de
Colombia, situacion esta, que se puede evidenciar
ingresando a la pagina WEB del SECOP |, link
www.contratos.gov.co/puc/buscador.html.

De igual forma, junto a esta respuesta, anexo la
impresion del Resultado de la Consulta efectuada
en el SECOP | de cada uno de los contratos antes
citados, en donde se indica: el ndmero de
contrato, tipo de proceso, estado, entidad, objeto,
Departamento y Municipio de ejecucion, cuantia y
fecha de cargue en el sistema; anexos que

Analizados los argumentos y documentos
proporcionados por el sujeto de control en
ejercicio de su Derecho de Contradiccion, se
concluye que el mismo no desvirtda lo
observado por parte de éste ente de control,
toda vez que el mismo se sustenta en la
verificacion de cada uno de los contratos
que se realiz6 en el SECOP, siendo la
ausencia, la carencia o la inoportuna
publicacion de la muestra contractual
evaluada el soporte de esta observacion.

En virtud de lo anterior, el Hallazgo
Administrativo y Disciplinario queda en firme
para la respectiva investigacion del érgano
de control competente.
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734 del 2002.

también fueron entregados a los Auditores —
funcionarios de la Contraloria durante la ejecucion
de la auditoria “revision de contratos”.

Es importante sefialar que cada uno de esos
contratos sindicales suscritos son depositados en
la Territorial del Ministerio del Trabajo. (Se anexan
actas de depésito)

Finalmente, respeto a las presuntas incidencias de
las observaciones, con base en lo expuesto
antecedentemente, respetuosamente invitamos al
6rgano de control a hacer una valoracion de los
elementos de los hallazgos y la gravedad de los
mismos, para de esta manera hacer una
comparacion entre lo dispuesto por la norma y los
resultados de la auditoria y lograr si es posible,
cambiar las incidencias tan graves que se dispuso
en varios de ellos. Es decir, pese a las
dificultades, seria motivante que se reconociera el
esfuerzo y trabajo de esta administracion, lo cual
se ve reflejado en los indicadores y en la
prestacion del servicio

TOTAL HALLAZGOS

34

20

$14.218.409.672
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