
Nombre Área Cargo Seguimiento

1
Política de Administración del Riesgo de 

Corrupción
1.1 Realizar seguimiento a la implementación de la politica, a traves de la Matriz de riesgos de la entidad

Politica de Gestión de riesgos

Materialización de riesgos
Sandra Milena Ramirez Torres Planeación Profesional Universitario 14 C Informe de seguimiento a la matriz de riesgos

Se realzia seguimiento cuatrimestral de la matriz de riesgos, la cual 

es suministrada al área de control interno, como principal insumo 

de dicho informe, el seguimiento se realiza a traves del tablero de 

mando de indicadores, rondas y demas herramientas descritas en 

el Porgramna de Riesgos

2.1 Identificar riesgos de corrupción de los procesos administrativos (nueva Matriz) Matriz de riesgos Sandra Milena Ramirez Torres Planeación Profesional Universitario Matriz de riesgos 2021

Se cuenta con la Matriz de riesgos actualizada, la cual ya cuenta 

con informes de seguimientos, los cuales han sido realziados por la 

oficina de control interno

2.2 Identificar riesgos de corrupción de los procesos asistenciales (nueva Matriz) Matriz de riesgos Sandra Milena Ramirez Torres Planeación Profesional Universitario Matriz de riesgos 2021
Se cuenta con la Matriz de riesgos actualizada, la cual ya cuenta 

con informes de seguimientos, los cuales han sido realizados por la 

oficina de control interno

3 Consulta y Divulgación 3.1 Publicar en la pagina web cuatrimestralemente el seguimiento a la matriz de riesgos (corrupción y procesos) Matriz de riesgos publicada Sandra Milena Ramirez Torres Planeación Profesional Universitario
https://www.hospitalmariocorrea.org/index.php/hospital-

mario-correa/componentes/control-interno

Teniendo en cuenta el cronograma de reportes a entes de control 

se da cumplimiento a la elaboracion y publicación del informe en el 

mes de enero, dicho informe es elaborado por el área de control 

interno y se cuenta con la respectiva evidencia

4 Monitoreo y Revisión 4.1 identificar materizalización de riesgos a traves de NC, eventos adversos, rondas y demas actividades derivadas Indicadores de medición Sandra Milena Ramirez Torres Planeación Profesional Universitario 20 C
https://www.hospitalmariocorrea.org/index.php/hospital-

mario-correa/componentes/control-interno

Se evidencia a traves del informe de seguimiento a riesgos, el cual 

es elaborado por Control interno, no obstante se realiza informe de 

los riesgos identificados, causas y controles materializados, 

evidanciando que el porcentaje de materialización es del 2%, no 

siendo un porcentaje significativo

5 Seguimiento 5.1 Realizar informe cuatrimestral al programa de riesgos
Informe de control interno

Link pagina web

Sandra Milena Ramirez Torres

Martha Polo
Planeación Control interno

Profesional Universitario

Auxiliar de control interno
14 C

Desde el área de control interno se realzia inform cuatrimestral de 

la matriz de riesgos, el cual debe ser publicado en la pagina web de 

la entidad, para la vigencia 2021, el ultimo cuatrimestre debe 

publicarse en la pgina web el dia 31 de enero a mas tardar 

1.1 Revisar y actualizar la politica de Racionalización de Tramites Resolución de Politica de racionalización de tramites Astrid Sofia Romero Atención al Usuario Jefe oficina de atencion al usuario

1.2 Socializar la politica de Racionalización de Tramites Listado de asistencia Astrid Sofia Romero Atención al Usuario Jefe oficina de atencion al usuario

1.3 Realizar inventario de los trámites por área, Identificando aquellos que son transversales (en los que participan otras entidades) Documento de informe Astrid Sofia Romero Atención al Usuario Jefe oficina de atencion al usuario

2 Inscripción 2.1 Inscripción de trámites y servicios en el sistema único de información de tramites (SUIT). Plataforma SUIT Astrid Sofia Romero Atención al Usuario Jefe oficina de atencion al usuario

3 Priorización 3.1
Realizar un cronograma de actividades por área que evalué cada trámite o servicio y sus respectivos factores internos o externos

para ser implementado.
Cronograma de actividades Astrid Sofia Romero Atención al Usuario Jefe oficina de atencion al usuario 30 NC

4.1 Elaborar plan de acción de racionalización de tramites (anual). Plan de acción Astrid Sofia Romero Atención al Usuario Jefe oficina de atencion al usuario

4.2 Seguimiento al plan de acción de racionalización de tramites (semestral) Plan de Acción Astrid Sofia Romero Jefe oficina de atencion al usuario

1.1 Conformar equipo lider para el proceso de rendición de cuentas Acta de creación de equipo líder Alejandra Navarrete Planeación Jefe oficina asesora de planeación Listado de creación

Teniendo en cuenta los lineamientos de función publica para 

desarrollar la audiencia de rendición de cuentas, se realiza la 

creación del equipo de rendición de cuentas y se cuenta con la 

evidencia en la oficina asesora de planeción

1.2 Realizar autodiagnóstico de rendición de cuentas Documento de Autodiagnostico Alejandra Navarrete Planeación Jefe oficina asesora de planeación
https://www.hospitalmariocorrea.org/index.php/hospital-

mario-correa/componentes/control-interno

A traves de la encuesta realizada en la rendiciónn de cuentas de la 

vigencia anterior no se identifican aspectos a mejorar durante la 

audiencia de rendición de cuentas

Resultado de encuestas

Informe de rendición de cuentas 2020

1.3 Capacitación del equipo lider de Rendición de Cuentas Listado de asistencia Alejandra Navarrete Planeación Jefe oficina asesora de planeación
Listado de asistencia de la capacitación realizada al equipo de 

rendición de cuentas

2.1 Establecer el plan de acción para la Audiencia Pública de Rendición de Cuentas Plan de acción

Se procede a realizar la programación de jorndad de rendición de 

cuentas y se identifican los diferentes medios por los cuales se 

transmitira esta actividad

2.2 Elaboración del componente de comunicación Luis Fernando León Comunicaciones Comunicador Convocatoria
Si identifican los diferentes medios de comunicación por los cuales 

se hará la respectiva convocatoria e invitación a ser particioes de la 

audiencia de rendición de cuentas

2.3 Elaborar convocatoria de rendicion de cuentas y publicarla en los canales de comunicación de la entidad Convovatoria, imágenes, link… Comunicador social Comunicaciones Comunicador https://www.hospitalmariocorrea.org/

Mediante grupos de whatsApp,  correo electronico, pagina web y 

redes sociales de la institución se realiza convocatoria en los 

tiempos establecidos por función publica

Banner en pagina principal

3.1 Consolidación del Informe de Gestión Institucional (por proceso) Presentación PPTX Alejandra Navarrete Planeación Jefe oficina asesora de planeación
http://hospitalmariocorrea.gov.co/index.php/hospital-mario-

correa/informacion/programa-anticorrupcion

Se cuenta con la convocatoria, herramientas de asistencia y 

evaluación y presentación de rendición de cuentsa, publicadas en 

los diferentes medios de comunicación 

3.2 Elaborar presentación de rendición de cuentas, de acuerdo a los informes suministrados por proceso Presentación PPTX Alejandra Navarrete Planeación Jefe oficina asesora de planeación
http://hospitalmariocorrea.gov.co/index.php/hospital-mario-

correa/informacion/programa-anticorrupcion

Se cuenta con la convocatoria, herramientas de asistencia y 

evaluación y presentación de rendición de cuentsa, publicadas en 

los diferentes medios de comunicación 

3.3

Publicar en la página web

1. Presentación de rendición de cuentas

2. Informe de Rendición de Cuentas

Link pagina web

http://hospitalmariocorrea.gov.co/index.php/hospital-

mario-correa/informacion/programa-anticorrupcion

Alejandra Navarrete

Luis Fernando León

Planeación

Comunicaciones

Jefe oficina asesora de planeación

Comunicador

http://hospitalmariocorrea.gov.co/index.php/hospital-mario-

correa/informacion/programa-anticorrupcion

Se cuenta con la convocatoria, herramientas de asistencia y 

evaluación y presentación de rendición de cuentsa, publicadas en 

los diferentes medios de comunicación 

3.4 Revisar y actualizar formatos relacionados a la rendición de cuentas (encuestas, preguntas previas, reglamento…)
Formato de encuesta

Link de encuesta
Astrid Sofia Romero Atención al Usuario Jefe Atención al usuario

https://docs.google.com/forms/d/1YvkTD8V4SSowXQr41ekCy

KTfmoxvUkARLAEbaboJ7-c/edit

https://docs.google.com/forms/d/1JdCxv2SLrm5FPKWgjxUYQ

29r02ilvZym0sYNQ2UYZBE/edit

Se realiza actualización de formato de asitencia y de encuensta de 

rendición de cuentas, los cuales seran compartidos en la audiencia 

de rendición de cuentas del dia 13 de mayo del 2021

4 Ejecución 4.1 Realizar Audiencia de Rendición de cuentas vigencia 2021 (Presencial y/o virtual)
Presentación PPTX

Listado de asistencia 
Lideres de procesos Todas las áreas Todos

Teniendo en cuenta la fecha establecida por la funcion publica y 

fecha escogida por la institución se realiza la audiencia de rendición 

de cuentas, la cual fue publicada a traves de la pagina de facebook 

del hospital y anexo a ello se cuenta con evidencia de la misma

5.1 Aplicar encuesta de satisfacción y/o sugerencias de la rendicion de cuentas vigencia 2021 Informe de resultados de encuesta
Astrid Sofia Romero

Alejandra Navarrete

Planeación

Atención al Usuario

Jefe oficina asesora de planeación

Jefe de atención al usuario

Dicha encuesta fue realizada finalizando la audiencia de rendición 

de cuentas, esta fue revisada y se evidenció que no existe plan de 

mejora para la proxima audiencia

5.2 Elaborar plan de acción teniendo en cuenta la encuesta realizada (Si aplica) Plan de acción
Astrid Sofia Romero

Alejandra Navarrete

Planeación

Atención al Usuario

Jefe oficina asesora de planeación

Jefe de atención al usuario

El área de planeación suministró la información al área de control 

interno, quien es el responsable de generar el informe de audiencia 

de rendición de cuentas, dicgo informe se encuentra publicado en 

la pagina web de la entidad, en la sección de nuestra empresa

5.3 Elaborar informe de rendición de cuentas y publicar en Pagina web de la Entidad Informe en pagina web
Martha Polo

Diego Infante Cruz
Control Interno Jefe Oficina de Control Interno Informe de renndición de cuentas

No aplicó, se cuenta con evidencia de respuesta de la audiencia de 

rendición de cuenats

5.4 Reportar archivo GT003-Rendición de cuentas Soporte de presentación de informe Alejandra Navarrete Planeación Jefe oficina asesora de planeación Soporte de cargue de Circular Unica

Se realiza seguimiento a traves del cronograma de reportes a entes 

externo, dicho reporte se realiza de manera anticipada, dando 

cumplimiento al cronograma establecido

se cuenta con la evidencia de cargue de la pagina de la super-salud

1.1
Actualizar el mapa de procesos de acuerdo a la dinamica de trabajo institucional Resolución de Mapa de procesos

Diego Infante Cruz Calidad Jefe de Calidad
RESOLUCIÓN NÚMERO 160 DE 2021

(9 de marzo de 2021)

1.2 Formalizar los organigramas por cada uno de los procesos asistenciales y administrativos de la institución Organigrama (por proceso) Lideres de procesos Todas las áreas Todos

1.3 Actualizar el POA, alineandolo al plan de Desarrollo de la vigencia Plan Operativo Anual Alejandra Navarrete Planeación Jefe oficina asesora de planeación

1.4 Fortalecer el seguimiento al cumplimiento de indicadores, relacionados con eje, objetivo y programa Tablero de Indicadores Mayra Arenas/Lideres de procesos Calidad/Todos los procesos Profesional Universitario Plantilla de indicadores

Desde el área de calidad y planeqación se cuenta con un tablero de 

mando de indicadores, el cual es revisado y analizado 

mensualmente, esto en aras de evidenciar cualquier desviación que 

impida el cumplimiento a las metas institucionales, a la fecha y 

teniendo en cuenta la situación por la cual está pasando el país, 

han sido punto clave para la toma de desiciones por la alta 

dirección, para de esta forma ajustar las metas y/o identificar las 

barreras

2
Fortalecimiento de los canales de 

atención
2.1

Actualizar la estructura de la pagina web del hospital de acuerdo a los criterios establecidos en el ITA Pagina Web

Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo 30
p

Esta actividad se encuentra en proceso, a causa de las 

modificaciones de la Resolución N°001519 de agosto del 2020

3.1 Realizar seguimiento al cumplimiento  e implementación del Plan de bienestas e incentivos

Cronograma de Bienestar e incentivos

Oscar Salazar

Ana Lilian Vargas

Talento Humano

Trabajo social 
Jefe de Talento Humano 31 C Plan de bienestar e Incentivos

Se realiza seguimiento al cronograma de actividades del plan de 

bienestar e incentivos, evidenciando el cumplimiento, anexo a ello, 

se diligencia la plantilla de indicadores, desde el área de talento 

Humano, es necesario mencionar que  se desarrollaron todas las 

actividades del plan de bienestar, por tanto  cumplió con la meta 

mensual

3.2 Fortalecer la calidad de la respuesta de PQRS al usuario, apoyandose del área Juridica
Plan de acción de PQRS

Astrid Sofia Romero

Angela Villalba

Atención al usuario

Juridica

Jefe de atencion al usuario

Abogada

4 Normativo y procedimental 4.1 Fortalercer la gestión, actualización, seguimiento y cumplimiento al normograma institucional Normograma Angela Villalba Juridica Abogada

5.1 Realizar seguimiento al cumplimiento de actividades de las reuniones de la asociación de usuarios Cronograma Astrid Sofia Romero Atencion al usuario Jefe oficina de atencion al usuario

5.2 Fortalecer la participación de los ciudadanos en la audiencia de rendición de cuentas
Encuesta de rendicion de cuentas/informe

Alejandra Navarrete

Astrid Sofia Romero 

Planeación

Atención al usuario

Jefe oficina asesora de planeación

Jefe de atencion al usuario

5.3 Realizar seguimiento al cumplimiento de la politica de participación social (resolución 2063) Soporte de cumplimiento Astrid Sofia Romero Atención al usuario Jefe de atencion al usuario

HOSPITAL DEPARTAMENTAL MARIO CORREA RENGIFO E.S.E

PLAN ANTICORRUPCIÓN Y PARTICIPACIÓN CIUDADANA
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1

Guía para la administración

del riesgo y el diseño de 

controles en entidades

públicas (v5-Dic 2020)

GESTIÓN DE RIESGOS DE 

CORRUPCIÓN

2
Construcción de Mapa de Riesgos de 

Corrupción

5

2
Guía metodológica para la 

racionalización de trámites

RACIONALIZACIÓN DE 

TRAMITES

1 Identificación

Diseño

3 Preparación

En conjunto de la lider de racionalización de tramites, se realzai 

revisión de las nuevas normas que modifican y/o actualizan el 

proceso de racionalización de tramites, No obstante este proceso 

no presenta avanza significativo, por tanto se solicitará capacitación 

al ente responsable

4 Racionalización

Seguimiento y Evaluación

4

Estrategias para la 

construcción del plan 

anticorrupción y de atención 

al ciudadano V2/2015

ATENCIÓN AL CIUDADANO

1
Estructura administrativa y

Direccionamiento estratégico

3 Talento Humano

5 Relacionamiento con el ciudadano

3

Manual Único de Rendición 

de Cuentas

(Febrero 2019)

RENDICION DE CUENTAS

1 Aprestamiento

2

https://www.hospitalmariocorrea.org/index.php/hospital-mario-correa/componentes/control-interno
https://www.hospitalmariocorrea.org/index.php/hospital-mario-correa/componentes/control-interno
https://www.hospitalmariocorrea.org/index.php/hospital-mario-correa/componentes/control-interno
https://www.hospitalmariocorrea.org/index.php/hospital-mario-correa/componentes/control-interno
https://www.hospitalmariocorrea.org/index.php/hospital-mario-correa/componentes/control-interno
https://www.hospitalmariocorrea.org/index.php/hospital-mario-correa/componentes/control-interno
https://www.hospitalmariocorrea.org/
http://hospitalmariocorrea.gov.co/index.php/hospital-mario-correa/informacion/programa-anticorrupcion
http://hospitalmariocorrea.gov.co/index.php/hospital-mario-correa/informacion/programa-anticorrupcion
http://hospitalmariocorrea.gov.co/index.php/hospital-mario-correa/informacion/programa-anticorrupcion
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http://hospitalmariocorrea.gov.co/index.php/hospital-mario-correa/informacion/programa-anticorrupcion
https://docs.google.com/forms/d/1YvkTD8V4SSowXQr41ekCyKTfmoxvUkARLAEbaboJ7-c/edit
https://docs.google.com/forms/d/1YvkTD8V4SSowXQr41ekCyKTfmoxvUkARLAEbaboJ7-c/edit
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https://docs.google.com/forms/d/1YvkTD8V4SSowXQr41ekCyKTfmoxvUkARLAEbaboJ7-c/edit


1.1 Fortalecer y mejorar la interfaz de la pagina web en categoria de mecanismos de contacto con el sujeto obligado Calificación ITA (Mejorada)
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
30 P

1.2 Fortalecer y mejorar la interfaz de la pagina web en categoria de Información de información de interes Calificación ITA (Mejorada)
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
30 P

1.3 Fortalecer y mejorar la interfaz de la pagina web en categoria de Estructura organica Calificación ITA (Mejorada)
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
10 P

1.4 Fortalecer y mejorar la interfaz de la pagina web en categoria de normatividad Calificación ITA (Mejorada)
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
10 P

1.5 Fortalecer y mejorar la interfaz de la pagina web en categoria de Presupuesto Calificación ITA (Mejorada)
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
10 P

1.6 Fortalecer y mejorar la interfaz de la pagina web en categoria de planeación Calificación ITA (Mejorada)
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
10 P

1.7 Fortalecer y mejorar la interfaz de la pagina web en categoria de control Calificación ITA (Mejorada)
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
10 P

1.8 Fortalecer y mejorar la interfaz de la pagina web en categoria de contratación Calificación ITA (Mejorada)
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
10 P

1.9  Fortalecer y mejorar la interfaz de la pagina web en categoria de Información de información de interes Calificación ITA (Mejorada)
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
10 P

1.10 Fortalecer y mejorar la interfaz de la pagina web en categoria de Tramites y servicios Calificación ITA (Mejorada)
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
10 P

1.11 Fortalecer y mejorar la interfaz de la pagina web en categoria de instrumentos de gestión de información Calificación ITA (Mejorada)
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
10 P

2 Lineamientos de Transparencia Pasiva 2.1 Identificar los aspectos de transparencia pasiva a incluir en la pagina web, teniendo en cuenta la ultima calificación de ITA Pagina Web
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
10 P

3.1 Actualizar consolidar y publicar la matriz de activos de información de la Entidad Matriz de activos de información Mario Gonzalez Sistemas de Información Jefe sistemas de información 10 P

3.2
Fortalecer la implementación del programa de gestión documental, por medio de capacitaciones a todos los procesos asistenciales 

y administrativos de la institución
Programa de gestión documental

Mario Gonzalez

Oscar Parra
Sistemas de Información

Jefe sistemas de información

Jefe de estadistica
10 P

4.1
Adecuar la página web institucional, con finalidad de mejorar la accesibilidad a la población (forma, tamaño o modo) en la que se 

presenta la información pública, permita su visualización o consulta a los grupos étnicos y culturales del país  y personas en 

situación de discapacidad.

Pagina Web
Luis Fernando Leon 

Diego Zuñiga

Comunicaciones

Sistemas de información 

Comunicador

Tecnico administrativo
10 P

4.2
Identificar y señalizar los espacios físicos que permitan la accesibilidad de la población en situación de discapacidad a las 

instalaciones del hospital.
Pagina Web

Luis Fernando Leon 

Apoyo 

Comunicaciones Comunicador
10 P

5
Monitoreo del Acceso a la Información 

Pública
5.1

Realizar seguimiento a la actualización de la pagina web, de acuerdo a los items dictados por la ley de Transparencia y acceso a la 

información publica (ITA)
Pagina Web

Sandra Milena Ramirez Torres

Martha Polo

Planeación

Control Interno

Profesional Universitario

Auxiliar de control interno
10 P

1.1 Socializar Resolución codigo de Integridad Resolución codigo de Integridad Oscar Salazar Talento Humano Jefe Unidad Funcional Talento Humano 29 P Resolución codigo de Integridad

1.2 Realizar campañas de socialización y apropiación de principios y valores institucionales Folleto (digital y/o fisico)
Oscar Salazar

Luis fernando Leon

Talento Humano

Comunicaciones

Jefe Unidad Funcional Talento Humano

Comunicador
29 P Folleto (digital y/o fisico)

1.3 Realizar encuesta de evaluación de las campañas Encuesta e Informe Oscar salazar Talento Humano Jefe Unidad Funcional Talento Humano 29 P Encuesta e Informe 

6 4 15 1ACTIVIDADES PLANEADAS

Se realiza revisión de la resolución N° 001519 de 24 de Agosto del 

2020, en la cual se verifican los cambios realizados por esta, anexo 

a esto se le notifica a la oficina de sistemas de información y 

comunicaciones, quienes a traves del comité de comunicaciones 

citan a los involucrados y se organiza el plan de trabajo, anexo esto 

desde el área de sistemas se realiza matriz con los requerimientos 

de dicha resolución, quienes estiman unos plazos.

De la información suministrada por los diferentes procesos, se 

realiza actualización del boton de transparencia en la pagina, el 

cual sigue siendo alimentado el el orden en el que sea enviada y/o 

suministrada la información, actualmente existen dos botones de 

transparencia en la pagina web, puesto que se encuentra en 

proceso de actualización

Para la Vigencia 2022, se debe dar como culminado el proceso de 

actualización de la pagina web de acuerdo a  la resolución N° 

001519 de agosto de 2020, puesto que ya existen plazos de 

cumplimiento, anexo a esto es necesario mencioanr que la 

evaluación anual del indice de Tranparencia y Acceso a la 

información, no se realizó por las actualizaciones mencionadas, por 

tanto desde la PROCURADURIA, se emitió dicho comunicado, no 

obstante se debe estar verificando en la plataforma, para las nuevas 

fechas de presentación de ITA

3
Elaboración los Instrumentos de Gestión 

de la Información

4 Criterio diferencial de accesibilidad

6 INICIATIVA ADICIONAL CODIGO DE INTEGRIDAD 1 Resolución Codigo de Integridad

5 Ley 1712 de 2014
TRANSPARENCIA Y ACCESO A 

LA INFORMACIÓN PUBLICA

1 Lineamientos de Transparencia Activa

https://www.hospitalmariocorrea.org/

En la institución se han presentado cambios en la estructura 

organiza, por tanto esta actividad se encuentra reprogramada para 

la vigencia 2022, puesto que la plataforma estrategica sera 

evaluada en enero del 2022
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