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1. INTRODUCCION

El Hospital Regional de Moniquira E.S.E., en compromiso con la prestacién
de servicios de salud de alta calidad y con la promociéon de un entorno
ético y transparente, desarrolla el Programa de Transparencia y Etica
Publica (PTEP) en articulacién a las disposiciones de la Superintendencia
Nacional de Salud con respecto al Programa de Transparencia y Etica
Empresarial (PTEE). Este programa tiene como objetivo fundamental
fortalecer la integridad institucional, promover la responsabilidad social y
garantizar la confianza de la comunidad en las operaciones.

2. ALCANCE DEL PROGRAMA

El presente Programa de Transparencia y Etica Publica (PTEP) estd
disefiado para ser implementado de manera integral, abarcando a todos
los niveles de la organizacién, desde la Junta Directiva y la Alta Gerencia
hasta cualquier persona o entidad que tenga una relacién directa con el
Hospital Regional de Moniquira E.S.E. Esto incluye a proveedores,
contratistas, terceros, y cualquier otro actor que realice actividades en
nombre de la entidad.

3. OBJETIVOS
3.1. Objetivo General

Fortalecer la integridad institucional, promoviendo una cultura de
legalidad que garantice la gestién preventiva de riesgos de corrupcién
mediante acciones articuladas de transparencia, acceso a la informacién,
participacion ciudadana y control institucional.

3.2. Objetivos Especificos

v' Gestionar los riesgos de integridad publica, garantizando una
gestidén preventiva y efectiva que proteja los recursos publicos y la
confianza institucional.

v Implementar mecanismos de articulaciéon interna y externa que
faciliten el trabajo colaborativo y fortalezcan la transparencia y la
gestidn ética institucional.

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquird E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no
tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al interior de la Institucién para el desarrollo de las
funciones encomendadas. Esté prohibido divulgar y reproducir total o parcialmente este documento.
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v' Garantizar la transparencia, gestién de integridad y la participacién

ciudadana a través del acceso oportuno a la informaciéon y el
fortalecimiento del didlogo social.

4. RECURSOS

ID | Tipo de Recurso | Cual Recurso Cantidad
1 | Talento Humano Gerente 1
2 | Talento Humano Subgerente Administrativo y|1
financiero (Oficial de cumplimiento)
3 | Talento Humano Subgerente Cientifico i
4 | Talento Humano Lider de Talento Humano 1
5 | Talento Humano Asesor de Control Interno 1
6 | Talento Humano Jefe Oficina Asesora de planeacion 1
7 | Talento Humano Jefe Oficina Asesora Juridica 1
8 | Talento Humano Lider de Experiencia del Usuario 1
9 | Talento Humano Lideres de Proceso 44
1 | Talento Humano Todos los funcionarios de la entidad 500 - 700
0
5. TERMINOS Y DEFINICIONES
[ Termino Definicion Fuente
D
1 | Auditoria de | Proceso sistematico, independiente y ISO 19011;
cumplimiento | documentado para obtener evidencias y 2018
evaluarlas de manera objetiva con el fin
de determinar el grado de cumplimiento
de criterios establecidos.
Canal Medio dispuesto por una entidad para | Secretaria de
> anticorrupciéon | que los ciudadanos y servidores reporten | transparencia
posibles actos de corrupcién, de manera ; 2020
segura, confidencial y accesible.
Cohecho Delito que consiste en dar u ofrecer | Ley 599 de
a dinero o cualquier utilidad a un servidor 2000
publico para que realice, omita o retarde
un acto propio de sus funciones.
Colusién Acuerdo entre dos o0 mas personas para | OCDE; 2016
5 defraudar, manipular o  vulnerar
procesos contractuales, financieros o
administrativos con fines ilicitos.
6 | Conflicto de | Situacibn en la que los intereses Ley 734 de
interés personales, laborales, econdmicos o 2002
familiares pueden influir o aparentar

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquird E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no
tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al interior de la Institucién para el desarrollo de las
funciones encomendadas. Esté prohibido divulgar y reproducir total o parcialmente este documento.
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[ Termino Definicion Fuente
D
influir en las decisiones del servidor
publico.
Corrupcion Abuso del poder para beneficio personal “What is
7 o privado, que afecta la integridad, | corruption?”;
transparencia y legalidad de la gestién 2021
publica.
Denuncia Comunicacién formal realizada por un Ley 906 de
8 ciudadano o servidor publico para 2004
informar a las autoridades sobre hechos
presuntamente delictivos o irregulares.
Estafa Delito que consiste en inducir a alguien Ley 599 de
9 en error mediante engano para obtener 2000
un beneficio econdmico indebido.
Fraude Accién engafosa que busca obtener un | ACFE; 2020
1 beneficio ilicito, causar dafio o evadir
0 una obligacién mediante manipulacion,
omisioén o falsificacion.
1 Impacto Consecuencia o efecto que produce un ISO 31000;
> riesgo cgandp se ma]terlallza, afectando 2018
los objetivos institucionales.
Lavado de | Proceso mediante el cual se busca dar UIAF; 2021
activos apariencia de legalidad a bienes o dinero
provenientes de actividades ilicitas.
Monitoreo Actividad continua de verificacién para ISO 31000;
1 asegurar que los controles y acciones 2018
3 implementadas funcionan
adecuadamente y permiten la gestién
efectiva del riesgo.
Oficial de | Persona  designada para liderar, SNS; 2021
1 cumplimiento | coordinar y supervisar la
a |mpl<_amenta_CJon del Sl_stema de
Administracién del Riesgo de
LA/FT/FPADM.
PEPs Persona que, por su cargo publico, o por | UIAF; 2021
1 su relacién con quienes lo ejercen,
6 puede presentar un riesgo mayor de
participacion en actividades ilicitas.
Politica Directriz formal que establece | DAFP; 2022
1 lineamientos, principios y criterios que
7 orientan el actuar institucional en un
tema especifico.
1 | Riesgos Efecto de la incertidumbre sobre los| 1SO 31000;
8 objetivos, expresado como una 2018

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquird E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no
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[ Termino Definicion Fuente
D
combinacién entre la probabilidad de
ocurrencia y el impacto.
1 Soborno Accion de ofrecer, dar, recibir o solicitar | Ley 1474 de
9 un t_Je_r,\ef|C|o |ndep|d_o para influir en una 2011
decision o acto publico.
2 Senales de | Indicio o comportamiento que genera | Secretaria de
1 alerta sospecha sobre un posible riesgo, | transparencia
actividad irregular o acto de corrupcion. ;2020

6. ENFOQUE DIFERENCIAL

Bajo este contexto el Hospital Regional de Moniquira establecié el

Protocolo de Atencion con Enfoque Diferencial GU=-E-PT-001. Cargado en

la

D/a taforma

Almera:

arch|v0|d 7268&token 98b5ala bbd20b37ffee4896dec676e76d20de6d
07a550ebef49d0aba2fda0323

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquird E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no
tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al interior de la Institucién para el desarrollo de las
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7. DESARROLLO ESTRATEGICO DEL PROGRAMA

Administracion
Riesgos

de

Gestién de riesgos
para la integridad
publica

Realizar actualizacién de riesgos de integridad publica, opacidad, fraude y
soborno mediante el diligenciamiento de la matriz de riesgos

Socializar ante los colaboradores los riesgos identificados propios de sus
dependencias y areas funcionales

Promover la cultura organizacional socializando y estudiando los posibles
actos de corrupcién en el desarrollo del comité de ética

Difundir ante los funcionarios de la entidad las sefales de alerta a posibles
actos de corrupcién, opacidad y fraude

Gestion de riesgos
de LA/FT/FP

Formular, documentar y mantener actualizado el mapa de riesgos de
Lavado de Activos y financiacién del terrorismo

Formular, documentar, socializar y aprobar el Manual de SARLAFT

Canales de denuncia

Disponer de canal de reportes de eventos adversos relacionados a la
seguridad del paciente enlazado al SGI institucional

Implementar de Gestidn ética que cuente con los principios de seguridad y
confidencialidad enlazado al SGI institucional para su posterior
investigacioén

Debida diligencia

Formular, documentar y socializar el procedimiento para la supervisién de
contratos (aplicable a contratistas y proveedores)

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquird E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
interior de la Institucién para el desarrollo de las funciones encomendadas. Esta prohibido divulgar y reproducir total o parcialmente este documento.
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Implementar declaracion formato de declaracién de conflicto de interés o
inhabilidad en los procesos de contrataciéon de la entidad

Riesgos de | Actualizar los riesgos de seguridad del paciente y hacer seguimiento a
Seguridad del | controles.
paciente
Redes y articulacion Redes internas Fortalecer el primer nivel de mejoramiento mediante los Equipos Primarios
de Mejoramiento por unidades funcionales en la entidad en las cuales se
aborden los riesgos de corrupcion, controles y buenas practicas
Implementar estrategias de comunicacién educativa a través de canal de
WhatsApp corporativo del Hospital
Redes externas Participar estratégicamente en redes externas especializadas (DAFP,
control interno, contratacion publica, salud), priorizando aquellas que
generen valor concreto para la prevencion de riesgos.
Documentar y socializar informes mensuales de PQRSDF en Comité de ética
institucional
Modelo de estado | Acceso a la | Mantener actualizada la sede electrdénica de la entidad de acuerdo con los

abierto

informacién publica

y transparencia

lineamientos establecidos en la Resolucion 1519 de 2020

Formular, documentar y socializar procedimiento para el tramite de
solicitudes de informacién y consultas de transparencia

Integridad publica y

Publicar Matriz de riesgos de Corrupciéon en pagina web institucional

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquird E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
interior de la Institucién para el desarrollo de las funciones encomendadas. Esta prohibido divulgar y reproducir total o parcialmente este documento.
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cultura de la | cumpliendo con los estdandares de transparencia de la informacién
legalidad . - — = . .
9 Ejecutar el Plan de implementacion de la Politica de integridad en al menos
un 90%
Dialogo y | Fomentar la colaboracién y co-creacién con actores externos para el disefio

y mejora de iniciativas institucionales, fortaleciendo la confianza y la
innovacion publica.

Iniciativas adicionales | Administracion de

Tramites

Documentar estrategia de racionalizacién de tramites de acuerdo con la
oferta institucional registrada en plataforma SUIT

Registrar estrategia de Racionalizaciéon de Tramites en plataforma SUIT

Gestionar los datos de operacidon de los tramites inscritos en plataforma
SUIT

Mantener un porcentaje de avance del 100% en la gestion en la plataforma
SUIT

Conducta
gobierno

y buen

Documentar un Plan para la implementacion de la politica de Conducta y
Buen Gobierno

Ejecutar plan para la implementacién de la politica en al menos un 80%

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquird E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
interior de la Institucién para el desarrollo de las funciones encomendadas. Esta prohibido divulgar y reproducir total o parcialmente este documento.
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ACTIVIDADES

INDICADOR
ES

METAS

Gestion de riesgos para la integridad publica

RESPONSAB
LE

Realizar Planificar y socializar la metodologia | Matriz de | Matriz de | Jefe Oficina
actualizaciéon de | para la identificacién de riesgos riesgos de | riesgos de | Asesora de
riesgos de . . corrupcién corrupcién Planeacién /
corrupcién, R.e.allzar. _eI Ievantam|ent<_) y consolidada y | consolidada y | Profesional
opacidad, fraude vy q|I|genC|am|ento de la matriz de aprobada en | aprobada MIPG
soborno mediante e| | [1€590s con los responsables de CIGYD
diligenciamiento de proceso
la matriz de riesgos | Verificar, validar y consolidar la

matriz institucional de riesgos

Ajustar, aprobar y actualizar la

matriz de riesgos segun resultados

de la verificacién
Socializar ante los | Planificar y programar las sesiones | (Personal 100% Profesional
colaboradores los | de socializacién de riesgos por | capacitado / MIPG
riesgos identificados | dependencia personal
propios de SUS —. . ——————— objeto de
dependencias y EjecutarIas.se5|onesdes/oaahzauon capacitacion)
areas funcionales con los equipos de cada area

Consolidar  evidencias de la

socializacién

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquiré E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
interior de la Institucién para el desarrollo de las funciones encomendadas. Esta prohibido divulgar y reproducir total o parcialmente este documento.
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ACTIVIDADES

INDICADOR
ES

METAS

RESPONSAB
LE

Promover la cultura | Planificar la agenda del Comité de | (Andlisis de | 100% Lider
organizacional Etica incorporando el analisis de | materializaci Experiencia
socializando y | posibles actos de corrupcién on de del Usuario /
estudiando los . —— posibles Profesional
posibles actos de Desgrlrollar las Seslones del Comite riesgos de MIPG
corrupcién en el de Et|ca! con el eStUd.',o de casos y integridad
desarrollo del comité | €5C€Narios de corrupcion publica en
de etica Verificar aprendizajes y propuestas | comité de
mediante conclusiones y | ética /
recomendaciones del Comité Sesiones de
: . : : comité de
Ajustar y asignar acciones de mejora | &tica
derl\{aglas de las discusiones del realizadas)
Comite
Difundir ante los | Planificar los contenidos y canales de | Informacién 80% Area de
funcionarios de la | difusién de sefales de alerta sobre comunicacion
entidad las sefales [—. — — . posibles es /
de alerta a posibles EJ.eCUtar.,la N A ¢ Ihterna  de actos de Profesional
actos de corrupcién, divulgacion de sghajes de alerta corrupcién MIPG
opacidad y fraude socializada /
Contenido
gue se
proyecta

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquiré E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
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ACTIVIDADES

INDICADOR
ES

METAS

RESPONSAB
LE

Gestion de riesgos de

socializar
LA/FT/FP

Formular, Identificar y valorar los riesgos de | Mapa de | Matriz de | Subgerencia
documentar y | LA/FT en los procesos institucionales | riesgos de | riesgos de | Administrativ
mantener | de ri g LAFT LAFT ay Financiera
actualizado el mapa E:cFl_erent?r etmafa 3. rlesg(is €| documentado | documentado | / Jefe Oficina
de riesgos de Lavado /FT con la estructura dispuesta en y aprobado |y aprobado | Asesora de
de Activos y el 5G| en CIGYD en CIGYD. Planeaciéon /
financiacion del | Socializar y validar la coherencia de Profesional
terrorismo la. matriz en CIGYD para MIPG
posteriormente aprobar
Formular, Formular y estructurar el contenido | Manual de | Manual de | Subgerencia
documentar, del Manual de SARLAFT SARLAFT SARLAFT Administrativ
socializar y aprobar Valid e | I Jiant documentado | documentado | ay Financiera
el Manual de | Valldary ajustar elmanual mediante y aprobado|y aprobado |/ Profesional
SARLAFT revision técnica interna (Control en CIGYD en CIGYD MIPG

interno, Asesor juridico, y otras areas
pertinentes

Aprobar el Manual de SARLAFT
mediante CIGYD y socializar con los
responsables de procesos vy

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquiré E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
interior de la Institucién para el desarrollo de las funciones encomendadas. Esta prohibido divulgar y reproducir total o parcialmente este documento.
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ESTRATEGIAS ACTIVIDADES INDICADOR METAS RESPONSAB
ES LE
colaboradores clave
Gestion de riesgos de LA/FT/FP
Disponer de canal de | Socializar y capacitar los | Informe anual | Informe anual | Referente
reportes de eventos | colaboradores sobre el uso del canal | de reportes | de reportes | Programa de
adversos y casos de reporte socializado socializado Seguridad del
relacionados a la Consolidar resultados de los reportes en Comité de | en Comité de | Paciente
seguridad del la qestion muetodolé s aboF;dada Seguridad del | Seguridad del
paciente enlazado al y ) 9 | meioramient 9 revencion Paciente Paciente
SGl institucional para €l mejoramiento y prevencio
de estos casos
Elaborar informe anual de los casos
reportados a través del canal
Hacer seguimiento a los controles
Implementar Canal | Socializar 'y capacitar los | Canal de | Canal de | Profesional
de Gestidn ética que | funcionarios sobre el uso adecuado | Gestion Etica | Gestién Etica | MIPG / Area
cuente con los | del canal socializado a | socializado a | de
principios de través de | través de | comunicacion
seqguridad y canales de | canales de | es
confidencialidad difusién difusién
enlazado al SGlI — — — .
e Documentar, aprobar y socializar el | Procedimient | Procedimient | Profesional
institucional para su - y;
procedimiento para la gestién de los | o 0
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ESTRATEGIAS ACTIVIDADES INDICADOR METAS RESPONSAB

ES LE

posterior reportes recibidos a través del Canal | documentado | documentado | MIPG
investigacién de Gestién Etica , aprobado y |, aprobado y
socializado socializado
en CIGYD en CIGYD

Debida diligencia

Formular, Formular, estructurar y aprobar el | Manual Manual Subgerencia
documentar y | procedimiento institucional de | formulado, formulado, Administrativ
socializar el | supervisién contractual documentado | documentado | ay Financiera
procedimiento para y - aprobado |y aprobado

la supervisién de en CIGYD en CIGYD

contratos (aplicable
a contratistas vy

proveedores)

Implementar Disenar y formalizar el formato | Formato Formato Jefe de
declaracién formato | institucional de declaracion de |adoptado e |adoptado e | Oficina

de declaracién de | conflicto de interés o inhabilidad integrado en | integrado en | Asesora
conflicto de interés o las listas de |las listas de | Juridica /
inhabilidad en los | "tegrar el formato dentro de las| o i6eacion | verificacion | Lider de
procesos de listas de”chequeo del proceso de para para contratacién
contratacién de la contratacion procesos de | procesos de

entidad Socializar el uso obligatorio del contratacion | contratacion

formato a los supervisores,

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquiré E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
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ESTRATEGIAS ACTIVIDADES INDICADOR METAS RESPONSAB

ES LE

contratistas y areas de apoyo

Riesgos de Seguridad del Paciente

Mantener Actualizar los riesgos de seguridad NUmero de 100% Referente
actualizados y del paciente unidades seguridad del
evaluados los funcionales paciente

riesgos de seguridad de la
del paciente subgerencia
cientifica con
riesgos
documentado
s / Total de
unidades
funcionales

Hacer seguimiento a los controles NUmero de 100% Referente
controles con Seguridad
seguimiento del paciente
documentado
/ Total de
controles
documentado
s en la matriz
de riesgos de

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquiré E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
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ACTIVIDADES

INDICADOR
ES

METAS

RESPONSAB
LE

seguridad del
paciente

Fortalecer el primer | Definir, organizar y programar | Actas de EPM | Actas de EPM | Equipo de
nivel de | sesiones de los equipos primarios de | evidenciando | evidenciando | calidad /
mejoramiento mejoramiento por unidad funcional | andlisis = de | andlisis  de | Lideres y
mediante los | y/o dependencia riesgo de | riesgo de | coordinadore
Equipos Primarios de it i . . — integridad corrupcién s de servicios
Mejoramiento oor ntegrar los riesgos de corrupcion, olblica o

unidades controles y buen.as practicas deptro dependencias
funcionales en la de .Ia herramienta de mejora

entidad en las cuales continua de los EPM

se aborden los | Verificar la apropiacién mediante

riesgos de | andlisis participativo y revisiéon de

corrupcion, propuestas de mejora

controles y buenas

practicas

Implementar Planificar la estrategia de | (Contenido 100% Area de
estrategias de | comunicacién educativa para | del que se Comunicacio
comunicacién WhatsApp corporativo hace nes / Lideres
educativa a través DiceRar Jistrbur de anera difusién / de proceso /
de canal de y Contenido Coordinadore

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquiré E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
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ACTIVIDADES

INDICADOR
ES

METAS

RESPONSAB
LE

WhatsApp mensual contenidos educativos a | planificado) s y referentes
corporativo del | través del canal corporativo de programas
Hospital
Participar Identificar y registrar las redes de | Espacios Espacios Lider de
estratégicamente en | formacion  externas  relevantes | formativos formativos calidad / Lider
redes externas | (ESAP, Supersalud, CCE, etc.) cursados por | cursados por|de  Talento
especializadas Monitorizar 13 oferta formativa en las profesionales | profesionales | Humano
(DAFP, control I en las redes | en las redes
interno, contratacién redes que se hayan definido identificadas | identificadas
publica, salud), | Categorizar la oferta formativa
priorizando aquellas | segin temas y funciones que se
que generen Vvalor | relacionen a la naturaleza de las
concreto para la | funciones del talento humano
prevencion de _
riesgos. Notificar oportunamente al personal

responsable para su participacién en

el espacio formativo
Documentar y | Consolidar y analizar mensualmente | Actas de | Actas de | Lider de
socializar informes | la informacion de PQRSDF a través | socializacién | socializacién | Experiencia
mensuales de | de canal en el SGI de PQRSDF |de PQRSDF | del Usuario
PQRSDF en Comité en Comité de | en Comité de

Documentar los resultados del

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquiré E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
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de ética institucional

Mantener
actualizada la sede
electrénica de la

entidad de acuerdo
con los lineamientos
establecidos en la
Resolucién 1519 de
2020
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ACTIVIDADES

andlisis en un informe técnico que
incluya cifras, graficos, tendencias,
casos relevantes y
recomendaciones.

INDICADOR
ES

Etica

Socializar el informe en el Comité de
Etica Institucional y registrar las
decisiones y compromisos en el acta

Acceso a la informacion public

las
la

Planificar y
actualizaciones
sede electrdnica

programar
requeridas en

Reporte de
complimiento
de
estdndares

Actualizar y cargar informacion en la
sede electrénica conforme a la
Resolucién 1519 de 2020

del indice de
Transparenci
a y Acceso a

Verificar el cumplimiento de
estdndares y requerimientos del ITA
(indice de Transparencia y Acceso a
la Informacion)

la
Informacién
no menor al
93%

METAS

Etica

a y transparenci

Reporte de
complimiento
de
estandares
del indice de
Transparenci
a y Acceso a
la
Informacién
no menor al
93%

RESPONSAB
LE

Oficina
de

Jefe
Asesora
Planeacién
/Profesional
MIPG/
Profesional
de apoyo de
calidad y
direccionami
ento
estratégico /
Area de
Comunicacio
nes / Lider de

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquiré E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
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Formular,

documentar y
socializar

procedimiento para
el tramite de
solicitudes de
informacién y
consultas de

transparencia

Publicar Matriz de
riesgos de integridad
publica en pagina
web institucional
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ACTIVIDADES INDICADOR METAS RESPONSAB
ES LE
sistemas
Identificar y analizar los requisitos | Procedimient | Procedimient | Profesional
normativos, institucionales y|o 0 MIPG.
operativos aplicables al trdmite de | documentado | documentado
solicitudes de informacién vy |, aprobado y |, aprobado y
consultas de transparencia socializado socializado
Formular, documentar y aprobar el
procedimiento en CIGYD
Socializar procedimiento a personal
relacionado con las actividades
descritas en el procedimiento
Publicar y visibilizar procedimiento | Procedimient Area de
mediante canales de difusién para|o publicado Comunicacio
conocimiento de la ciudadania en canales de nes

Integridad publica y cultura

la matriz de
riesgos de corrupcién actualizada al

Preparar y remitir

responsable de la administracion

web

difusion
de la legalida

de
de

Matriz
riesgo
corrupcién
publicada en

d

de
de

Matriz
riesgo
corrupcioén
publicada en

Area de
Comunicacio
nes /
Profesional
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ESTRATEGIAS ACTIVIDADES INDICADOR METAS RESPONSAB

ES LE
sitio web MIPG

cumpliendo con los | Confirmar la correcta publicacién de | sitio web
estandares de | la matriz realizando revisién de la
transparencia de la | pagina web institucional

informacion

Ejecutar el Plan de | Programar las actividades del Plan | Cronograma | Cronograma | Lider Talento

implementacion de | de Implementacién de la Politica de | de de Humano
la Politica de | Integridad para la presente vigencia | implementaci | implementaci
integridad en al on on

menos un 90%

Desarrollar las actividades del plan | (Actividades | 100%

de implementacion ejecutadas /
. — —— actividades
Realizar seguimiento periodico al "
g . planeadas)
avance de cada actividad y realizar 100

informe trimestral de su ejecucién

Dialogo y Responsabilidad

Fomentar la | Identificar y priorizar a los actores | Plan para el | Cumplimiento | Jefe Oficina
colaboracién y co- | externos y mecanismos de | desarrollo de | integral de | Asesora de
creaciéon con actores | participaciéon definidos en el Mend | espacios de | las Planeacién /
externos para el | Participa del ITA colaboracién | indicaciones | Lider de
disefio y mejora de y co-creacién | del Menu | academia e
Iniciativas Desarrollar espacios de dialogo, | Acta de Investigacion

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquiré E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
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institucionales,
fortaleciendo la
confianza y la
innovacién publica.

Documentar
estrategia de
racionalizaciéon de

tramites de acuerdo

con la oferta
institucional
registrada en

plataforma SUIT
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ACTIVIDADES

participacién y co-creacién con

actores externos

INDICADOR
ES

concertacion
de la reunién

Evaluar los resultados y aportes
generados en los espacios de co-
creacion

Incorporar los aportes validados y
ajustar las iniciativas institucionales,

haciendo retroalimentacién a los
participantes sobre los cambios
realizados

Informe  de
resultados de
los espacios
de

colaboracion
y co-creacién

Administracion de tramites

Revisar 'y analizar la  oferta
institucional de trdmites y servicios
registrada en la plataforma SUIT

Formular y documentar la estrategia
de racionalizacién de tramites

Validar la estrategia documentada
con las é&reas responsables de los
tramites, verificando coherencia y
viabilidad operativa

Estrategia de
racionalizacié
n de trdmites
documentada
y socializada
en CIGYD

METAS

Participa

Estrategia de
racionalizacié
n de tramites
documentada
y socializada

RESPONSAB

/

Profesional

MIPG

Lider
experiencia
del usuario.

LE

de
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ACTIVIDADES

INDICADOR
ES

METAS

RESPONSAB
LE

Registrar estrategia | Ingresar y registrar la estrategia de | Estrategia de | Estrategia de | Profesional
de Racionalizacién | racionalizacion en la plataforma | racionalizacié | racionalizacié | MIPG
de Trémites en |SUIT, diligenciando los campos |n de trdmites | n de tramites
plataforma SUIT requeridos y adjuntando los soportes | registrada en | registrada en

establecidos para su validacién plataforma plataforma

Corroborar el registro realizado en

SUIT, confirmando que la

informacién cargada sea completa,

coherente y cumpla con los

lineamientos técnicos del DAFP
Gestionar los datos | Solicitar de manera periddica la | Datos de | Datos de | Profesional
de operacion de los | informacién correspondiente a la | operacién operacioén MIPG
trdmites inscritos en | periodicidad y numero de PQRSD | registrados registrados
plataforma SUIT recibidas con relacién a los tramites

inscritos

Registrar la informacion recibida en

los campos dispuestos por la

plataforma para la gestion de datos

de operacion
Mantener un | Realizar las indicaciones de acuerdo | Porcentaje de | Porcentaje de | Profesional
porcentaje de | con lo escrito en el médulo de|avance del|avance del|MIPG

Este documento es propiedad del Hospital Regional de Moniquiré E.S.E. Copias consultadas fuera del SGC no tienen validez. El uso de la informacién es exclusivo al
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avance del 100% en
la gestibn en la

plataforma SUIT

Documentar un Plan
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ACTIVIDADES

administracién para la consecucién
de un avance de gestién en
plataforma SUIT del 100%

Identificar y analizar estrategias

INDICADOR
ES

100% en la
gestién de
tramites

Plan de

METAS

100% en la
gestion de
tramites

Conducta y buen gobierno

Plan de

RESPONSAB
LE

Profesional

menos un 80%

Realizar seguimiento peridédico al
avance del plan, consolidando
evidencias y verificando el

planeadas) *
100

para la | descritas en la Politica de Conducta y | Implementaci | Implementaci | MIPG
implementacion de | Buen Gobierno on de Politica | 6n de Politica
la politica de F I g n [ olan d de Conducta | de Conducta
Conducta y Buen rormuiar y documentar € pianh ce y buen |y buen
Gobierno mplementacmp, estableciendo gobierno gobierno
‘r’é’éitrg’;’:'y fZEEEQGS' responsables, |t rmulado, | formulado,
documentado | documentado
Socializar y aprobar plan de|y aprobado |y aprobado
implementacién de la politica en |en CIGYD
CIGYD
Ejecutar plan para la | Designar y desarrollar las acciones | (Actividades | 80% Profesional
implementacion de | establecidas en el plan de|realizadas / MIPG
la politica en al|implementacion Actividades
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ESTRATEGIAS ACTIVIDADES INDICADOR METAS

ES

LE

RESPONSAB

porcentaje de ejecucién
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8. REGISTROS

Los registros generados en la aplicacién del PTEP seran almacenados y
gestionados en los repositorios institucionales definidos por el Hospital
Regional de Moniquird E.S.E, incluyendo carpetas digitales compartidas
de soporte documental y la plataforma o sistema de informacién que
utiliza la entidad para el seguimiento de planes, riesgos y acciones de
transparencia.

Estos registros serviran como evidencia de la ejecucién, seguimiento y
control del procedimiento, y estaran disponibles para consulta en
actividades de auditoria interna, control externo y rendicion de cuentas.
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10. CONTROL DE CAMBIOS

Guia para la

CONTROL DE CAMBIOS

Ve:;sm Descripcion del Cambio Aprobé | Fecha
01 Creacién del documento CIGYD 01-
2026
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