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INTRODUCCIÓN 
 
La Oficina Asesora de Control Interno en cumplimiento de sus funciones hace seguimiento a los riesgos institucionales 
de la E.S.E. Hospital Departamental San Vicente de Paúl del municipio de Garzón Huila, de igual manera en cumplimiento 
a la Ley N.º 87 de 1993, Artículo 12, Funciones de los auditores internos “d. Verificar que los controles asociados con 
todas y cada una de las actividades de la organización, estén adecuadamente definidos, sean apropiados y se mejoren 
permanentemente, de acuerdo con la evolución de la entidad”. 
 

OBJETIVO 
 
Verificar el nivel de adherencia y cumplimiento de la política de gestión de riesgo institucional para la vigencia 2024 con 
corte a abril de 2024. 
 

POLÍTICA DE GESTIÓN DEL RIESGO 
 
La E.S.E. Hospital Departamental San Vicente de Paúl del municipio de Garzón Huila cuenta con la Política de Gestión 
del Riesgo la cual está contenida en el Manual de Políticas Institucionales identificada con el ítem N° 24, de igual manera 
la E.S.E. a través de la Resolución N°0095 de 2021 “Por la cual se adopta la guía metodológica para la gestión del riesgo 
de la E.S.E. Hospital Departamental san Vicente de Paúl de Garzón y se dictan otras disposiciones”, y el Acuerdo 022 de 
2021 “Por medio del cual se actualizan las políticas de gestión en salud de la Empresa Social del Estado Hospital 
Departamental y se dictan otras disposiciones”, lo anterior le permite a la entidad contar con la normatividad que le permite 
adherir la política, implementar la guía, y realizar seguimiento a través de la matriz de riesgos diseña por la Oficina de 
Planeación: 
 

• Guía Metodológica para la Gestión del Riesgo basado en la versión 5, 

• Acuerdo 022 - 29 Nov 2021,  

• Resolución 0095-2021 Gestión del Riesgo, 

• Manual Políticas Institucionales en Salud 2021, 

• Matriz Gestión del Riesgo, 

• Mapas de riesgos de unidades o áreas administrativas 2023, 

• Mapas de riesgos de unidades o áreas asistenciales2023.  
 
Para efectos de consulta de la normatividad y demás documentación de gestión del riesgo en la institución se puede 

acceder al siguiente enlace y descargar la información: 

https://www.hospitalsvpgarzon.gov.co/gestionhsvp/mipg/sistemadesarrolloadministrativo.html 

 

METODOLOGÍA 
 
Para la realización de los seguimientos al Mapa de Riesgos administrativos y asistenciales se tuvo en cuenta los 

siguientes criterios: 

• Mapa de riesgos vigente “año 2023”. 

• Priorizar los riesgos clasificados en “extremos, altos, y moderados”. 

• Priorizar el seguimiento teniendo en cuenta la probabilidad de materialización de cada riesgo. 

http://www.hospitalsvpgarzon.gov.co/
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• Priorizar los riegos cuyas actividades o planes de acción dependan directamente del servicio o Unidad 

Funcional. 

Ilustración 1 Riesgos priorizados durante el 1° seguimiento2024 

 
Fuente: Control Interno (2024) 

• Riesgos nivel bajo: 1 

• Riesgos nivel moderado: 11 

• Riesgos nivel alto: 9 

• Total, riesgos: 23 

 
Para el envió o entrega de evidencias de las actividades programadas en el plan de acción de cada mapa de 
riesgos, se estableció que el líder de proceso debe enviar los soportes al correo institucional 
controlinterno@hospitalsvpgarzon.gov.co lo anterior para realizar el seguimiento y la trazabilidad de los tiempos 
de entrega. 
 
 

RIESGOS - ADMINISTRATIVOS 
 
Para las áreas o unidades funcionales Administrativas el proceso de identificación, medición, y evaluación de riesgos 

institucionales de la E.S.E. es liderado desde la Oficina de Planeación en conjunto con los líderes de área o servicio, 

para el presente informe no se tuvo en cuenta unidades administrativas. 

 

RIESGOS – ASISTENCIALES  
 
El proceso de identificación, medición, y evaluación a riesgos institucionales de la E.S.E. en el área asistencial es 
liderado por la Oficina de Gestión de Calidad en conjunto con los líderes de servicios para el presente informe se 
determinaron los siguientes servicios asistenciales: 
 

• Humanización, 

• Trabajo social, 

• IAMII, 

• Farmacia, 
 
 

 

N° UNIDAD FUNCIONAL/SERVICO LIDER/COORDINADOR AREA
RIESGOS 

BAJOS

RIESGOS 

MODERADOS

RIESGOS 

ALTOS

RIESGOS 

EXTREMOS

TOTAL 

RIESGOS

1 FARMACIA MARIA ELENA GOMEZ ASISTENCIAL 1 5 2 0 8

2 HUMANIZACION WISTERBER VALDERRAMA ASISTENCIAL 0 3 2 0 5

3 P Y P - IAMII KAREN DAYANA FALLA ASISTENCIAL 0 3 2 0 5

4 TRABAJO SOCIAL JULIETH BAQUERO PLAZA ASISTENCIAL 0 2 3 0 5

TOTAL RIESGOS 1 13 9 0 23

1° SEGUIMIENTO-ABRIL
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Humanización 

Riesgos: 1 Alto, 2 Alto, 5 Moderado 

Seguimiento: 

 
Evidencias:  

- 2. ACCIONES HUMANIZADAS ENERO 2024, 

- 2. ACCIONES HUMANIZADAS MARZO 2024, 

- 4. ACCIONES HUMANIZADAS FEBRERO 2024, 

- ACTA TRANSVERSAL POLITICA HUMANIZACION ENERO 2024, 

- ACTA TRANSVERSAL POLITICA HUMANIZACION FEBRERO 2024, 

- ACTA TRANSVERSAL POLITICA HUMANIZACION MARZO 2024, 

- INFORME DE ENCUESTAS HUMANIZACION 1 TRIMESTRE 2024 

 

Trabajo social 
 

Riesgos: 1 Alto, 3 Alto, 5 Alto. 

Seguimiento: 

RIESGO IDENTIFICACIÓN DEL RIESGO
ZONA DE 

RIESGO
PLAN DE ACCIÓN

NIVEL DE 

CUMPLIMIENTO
OBSERVACIONES

2

Posibilidad de compliccacion en la patologia del 

usuario debido a la falta de vigilancia 

permanente del cuidador y/o familiar debido a la 

falta de gestion con el personal asistencial para 

que se autorice durante la estancia del usuario.

ALTO

realizar solicitud al lider de la UF para 

autorice el acompañamiento de un familiar 

al usuarion en caso que se requiera y se 

regista en historia clinica

SI CUMPLE

5

Posibilidad de afectacion en la imagen 

institucional por no adherencia al plan 

estrategico del fortalecimiento de salud mental 

de los colaboradores, lo cual incrementra el 

riesgo biosicosiacial

MODERADO
Realizar medimedicion trimestral de la 

percepcion del programa de humanizacion
SI CUMPLE

se evidenció el cumplimiento 

de las 3 actividades del plan 

de acción con sus respectivos 

soportes

HUMANIZACIÓN

1° Seguimiento a riesgos - Abril - 2024

1

Posibilidad de afectacion en la imagen 

institucional, por no dar cumplimiento a la 

atencion digna humanizada al paciente por falta 

de adherencia a la polica institucional de 

humanizacion

ALTO

consolidar de manera mensual los 

beneficiarios de las atenciones realizadas 

en cada uno de los ejes de la politica de 

humanizacion

SI CUMPLE
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Evidencias: 

  

- CERTIFICADO TRABAJO SOCIAL, 

- EVIDENCIAS RIESGO 1 (ENERO-FEBRERO-MARZO) 

- RIESGO 3 ENERO-FEBRERO-MARZO 

IAMII 
 

Riesgos: 2 Alto, 3 Alto. 

Seguimiento:  

 
Evidencias:  

- ACTA CAPACITACIÓN PAI y CADENA DE FRIO 2024, 

- PAI 2024, 

- POS TEST CAPACITACION PAI LINEAMIENTOS 2024, 

- PRE TEST CAPACITACION PAI LINEAMIENTOS 2024, 

- INDUCCIÓN IAMII-RC. 

 

 

 

RIESGO IDENTIFICACIÓN DEL RIESGO
ZONA DE 

RIESGO
PLAN DE ACCIÓN

NIVEL DE 

CUMPLIMIENTO
OBSERVACIONES

3
Posibilidad de afectacion economica por falta de pago 

de los porcentajes establecidos por el MPS al usuario 

que generan demostrar en recaudo.  

ALTO
se realiza estudio socioeconomico en formato 

institucional
SI CUMPLE

5

Posibilidad de afectacion a la imagen institucional por 

demora en los procesos asistenciales de la gestante 

por no contar con el acompañamiento familiar. 

ALTO
se realiza llamado para lfamiliares de gestantes 

que requieren acompañamiento 
SI CUMPLE

SI CUMPLE

se evidenció el cumplimiento 

de las 3 actividades del plan 

de acción con sus respectivos 

soportes

TRABAJO SOCIAL

1° Seguimiento a riesgos - Abril - 2024

1

Posibilidad de afectacion en la imagen institucional por 

insatisfaccion del usuario debido a la falta de 

acompañamiento y busqueda de apoyo profesional 

para atender las necesidades que presente en la 

estancia  

ALTO

se realiza informe mensual en el cual se reportan 

los eventos atendidos con activacion de ruta para 

riesgo sicosocial

RIESGO IDENTIFICACIÓN DEL RIESGO
ZONA DE 

RIESGO
PLAN DE ACCIÓN

NIVEL DE 

CUMPLIMIENTO
OBSERVACIONES

3

Posibilidad de afectacion en la imagen institucional por 

posibles eventos adversos en la ejecucion del proceso 

por falta de conocimiento del protocolo de seguimiento 

a la atencion de binomio (madre e hijo) 

ALTO
dar cumplimiento al cronograma de capacitacion 

en las actividaes de induccion y reinduccion
SI CUMPLE

SI CUMPLE se evidenció el cumplimiento 

de las 2 actividades del plan 

de acción con sus respectivos 

soportes

PYP IAMII

1° Seguimiento a riesgos - Abril - 2024

2
posibilidad de afectacion en la imagen institucional por 

queja de los uausarios por reingresos de los menores 

que presentan ESAVI. 

ALTO capacitaciones semenstrales del personal en PAI

http://www.hospitalsvpgarzon.gov.co/
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Farmacia 

 

Riesgos: 1 Moderado, 2 Moderado, 3 Alto, 4 Bajo, 5 Moderado, 6 Moderado, 7 Alto, 8 Moderado. 

- Seguimiento: 

 
Evidencias:  

- FLEBITIS 2024 CONSOLIDADO, 

- FLEBITIS ENERO, 

- REVISION ENERO 2024, 

- Alerta No_ #017-2024 - CORDYCEPS (Ver Imágenes), 

- Alerta No_ #018-2024 - BIO ARTRIT MAX, 

- ALERTAS SANITARIAS ENERO 2024, 

- REVISION ENERO 2024, 

- EVIDENCIA 5 KIT DE EMERGENCIA OBSTETRICA, 

- EVIDENCIA 6 CONCILIACIÓN MEDICAMENTOSA, 

- EVIDENCIA 7 FACTORES AMBIENTALES, 

- EVIDENCIA 8 ASESORÍA FARMACOLÓGICA, 

RIESGO IDENTIFICACIÓN DEL RIESGO
ZONA DE 

RIESGO
PLAN DE ACCIÓN

NIVEL DE 

CUMPLIMIENTO
OBSERVACIONES

2

posobilidad de fallas en la atencion de los usuarios 

debido al desabastesimiento de los insumos  basicos 

en los carros de paros por no realizarse la revision 

periodica de los mismos.

MODERADO
realizar revision mensual de carros de paro en 

las diferentes UF y generar acta
SI CUMPLE

3

Posibilidad de afectacion en la salud de los usuarios 

por el suministro de medicamentos con problemas de 

calidad debido a la falta de control en la revision de las 

alertas generadas por el ente de control.

ALTO
DILIGENCIAR MENSUAL MENTE LA MATRIZ 

INSTITUCIONAL DE ALERTAS SANITARIAS 
SI CUMPLE

5

fallas en la atencion oportuna de la emergencia por no 

contar con los insumos necesarios y de calidad en los 

kits debido a la falta de verificacion mensual de los 

mismos.

MODERADO
revisar mensualmente los kits de respuesta y 

generar acta con los involucrados
SI CUMPLE

6

posibilidad de complicacion en las patologias de base 

en los usuarios por que personal asistencial no 

concilien ni ordenan el tratamiento abitual para el 

tratamiento de estas.

MODERADO
diligenciar el formaro mensual de conciliacion de 

medicamentos dell servicio de urgencias
SI CUMPLE

7

posibilidad de afectacion economica por la perdida de 

la calidad de los insumos por falta se seguimiento de 

los factores ambientales de las areas de 

amacenamiento

ALTO
relaizar regitro digital diario,de los factores 

ambientales y consolidar informe mensual 
SI CUMPLE

8

posibilidad de un reingreso por complicacion de la 

patologia en el usuario al no realizar el tratamiento 

ambulatorio de manera adecuada por no ofrecer 

asesoria en la entrega de los medicamentos. 

MODERADO

realizar consolidado mensual de asesorias 

farmacologica a los usuarios y presentar en 

comité mensualmente

SI CUMPLE

4

posibilidad de fallas en la atencion oportuna de los 

usuarios por desabastecimiento de insumos en los 

bolsos de ambulancias por la falta de revision 

periodoca del stock basico

BAJO

realizar la revision mensual de los maletines de 

ambulancias y soportar mediante acta con los 

involucrados en el proceso.

SI CUMPLE

SERVICIO DE FARMACIA

1° Seguimiento a riesgos - Abril - 2024

1

Posibilodad de subregistro en los reportes por el 

silencio epidemilogico de las aunidades funcionales 

donde se presentan eventos adversos a medicamentos 

generando desconocimiento de la situacion 

epidemiologica real de la institucion 

MODERADO
alimentar mensualmente la matriz de eventos 

adversos teniendo en cuenta los reportes 
SI CUMPLE

Se evidenció el cumplimiento 

de las 8 actividades del plan 

de acción con sus respectivos 

soportes
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- EVIDENCIA 1 EVENTOS ADVERSOS, 

- EVIDENCIA 2 CARRO DE PARO, 

- EVIDENCIA 3 ALERTAS SANITARIAS, 

- EVIDENCIA 4 MALETINES DE AMBULANCIA. 

 

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES 
 

• Para el primer seguimiento se tomó como base los mapas de riesgos de la vigencia 2023, ya que no se ha 
realizado el ajuste para la vigencia 2024 por parte de planeación para las áreas administrativas, y con calidad 
para las áreas asistenciales. 

• Los mapas de riegos no se han actualizado según los lineamientos del DAFP de acuerdo a la versión 6. 

• Se resalta el compromiso, orden, y cumplimiento en el área asistencial a los líderes de Humanización, IAMII, 
Trabajo Social, y Farmacia. 

• Se evidenció dificultades de interpretación a la matriz de riesgos con los planes de acción por parte de algunos 
líderes. 

• Se recomienda ajustar los mapas de riesgos en coordinación con la Oficina de Calidad para determinar la 
pertinencia de las actividades respecto al servicio, unidad o área y así estar actualizados. 

• Los 4 servicios asistenciales cumplieron con el envío de las actividades. 

• Para efectos de consulta o verificación del seguimiento, los documentos que soportan las evidencias de 
cumplimiento a las actividades se encuentran archivados en la Oficina de Control Interno. 
 
 
 

 
 
 
                  

JAIME ORLANDO GOMEZ GONZALEZ 
Asesor de Control Interno 
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