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INFORME CONSOLIDACION PLAN ESTRATEGICO SECTORIAL
PRIMER TRIMESTRE 2014

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL Y ENTIDADES ADSCRITAS
Y VINCULADAS

INTRODUCCION

La Oficina de Control Interno del Ministerio de Salud y Proteccion Social, en
cumplimiento de sus funciones de evaluaciéon y seguimiento y de acuerdo con [o
dispuesto en |a Resolucion 2626 de julio 18 de 2013, consolida la informacién de
evaluacion y seguimiento al Plan Estratégico Sectorial, por el primer trimestre de
2014, del Ministerio de Salud y Proteccion Social y sus entidades adscritas y
vinculadas.

OBJETIVO

Consolidar la informacién de evaluacion y seguimiento al cumplimiento de
estrategias y productos establecidos en el Plan Estratégico Sectorial 2012 — 2014
para el sector Salud.

GENERALIDADES

El presente informe consolida la informacion de evaluacion efectuada y reportada
por las Oficinas de Control Interno de sus entidades adscritas y vinculadas
(Decreto 4107 de 2011 articulo 4) y del Ministerio.

No hacen parte del informe las siguientes entidades: Caja Nacional de Prevision
Social — CAJANAL EICE - en Liquidacion, Empresa Territorial para la Salud
ETESA - en Liquidacion y el Instituto de Seguros Sociales, por cuanto fueron
liquidadas o se encuentran en liquidacion.

Se tomé como base para realizar la consolidacion el Plan Estratégico Sectorial el
establecido para la vigencia 2012 — 2014 del Sector Salud y Proteccion Social,
debido a que no se evidencié publicacién del Plan Estratégico Sectorial para la
vigencia 2014 y el informe de avance del primer trimestre de 2014 enviado por la
Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales el 5 de junio del ano en
Curso.
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Adicionalmente, se tiene en cuenta para la consolidacion los informes de avance
reportados por diez entidades, incluido el Ministerio de Salud y Protecciéon Social
(con sus dependencias auténomas Administrativa y Financieramente, Direccion de
Administracion Fondos de la Proteccién Social y UAE Fondo Nacional de
Estupefacientes).

VERIFICACION POLITICAS DE DESARROLLO ADMINISTRATIVO

El analisis se efectia de acuerdo con las politicas de desarrollo administrativo
dispuestas en el Decreto 2482 de 2012, como se cita a continuacion:

Gestion misional y de Gobierno, se incluyen algunas actividades que tienen
relacion directa con las funciones propias del sector y las entidades, sin embargo
no se registran en el plan estratégico sectorial, los indicadores de meta de
gobierno a las cuales estan apuntando las mismas.

Transparencia, participacion y servicios al ciudadano. En el plan estratégico
sectorial y en los informes emitidos por las entidades adscritas y vinculadas, se
muestran avances sobre el componente 4.1.2. Fortalecer sistema de atencién al
ciudadano, pero no estan registrados en la presentacién del informe de avance
trimestral emitido por la Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales.

Gestion del Talento Humano. Al igual que el anterior se encuentra incluido en el
Plan Estratégico Sectorial, mas no en el informe de avance sectorial. Sin embargo
las entidades reportan avances sobre temas como capacitaciéon, bienestar y
estimulos entre otros.

Eficiencia Administrativa. No se incluyeron los avances sobre el particular en el
informe sectorial, pero se evidencian avances reportados por las entidades y el
Ministerio.

Gestion Financiera. Esta orientada a programacion, control y ejecuciones
financieras, adquisicion de bienes y servicios, PAC, etc. Este componente no se
ha incluido en el plan estratégico sectorial.

ANALISIS PLAN ESTRATEGICO SECTORIAL Y ARTICULACION CON LOS
OBJETIVOS DEL PLAN NACIONAL DE DESARROLLO A NIVEL SECTORIAL

Se parte de la valoracion de los productos y resultados reportados para el primer
trimestre por el Ministerio de Salud y Proteccién Social y sus entidades adscritas
y vinculadas, segun cuadro que se anexa al presente informe (matriz consolidada
del sector) y cuyos resultados se enuncian a continuacion:
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1. COMPETITIVIDAD Y CRECIMIENTO DE LA PRODUCTIVIDAD
1.1 Fortalecimiento del Sistema de Informacion del Sector

Todas las entidades reportaron resultados que evidencian que han venido
fortaleciendo e integrando sus sistemas de informacion; desarrollando y/o
adquiriendo, e implementando aplicativos y/o programas que permiten mayor
interoperatividad y por ende efectividad en la prestaciéon de los servicios y
consultas. Por tanto se esta cumpliendo de acuerdo con el producto
establecido en el plan estratégico sectorial.

No reportaron informacion para este periodo y estrategia, CAPRECOM, Centro
Dermatolégico Federico Lleras Acosta, Fondo Pasivo Social Ferrocarriles
Nacionales de Colombia.

2. PROMOCION SOCIAL Y POLITICAS DIFERENCIADAS PARA LA
INCLUSION SOCIAL

2.1. Mejorar las condiciones de vida de los ciudadanos en el marco de
la Proteccion Social en Salud

El objetivo en mencién se encuentra desagregado en el plan sectorial en 4
estrategias, que se sefalan a continuacion, en el informe reportado por la
Oficina Asesora de Planeacion se efectua seguimiento de forma integral.

2.1.1. Esquemas de atencion oportuna y de calidad para los usuarios

Conforme a lo establecido en el plan estratégico sectorial 2012-2014, se
incluyeron como responsables en esta politica, el Ministerio de Salud vy
Proteccién Social y el Centro Dermatolégico Federico Lleras Acosta, los
cuales reportaron avances para el primer trimestre, con esquemas de
vacunacion y programas de atencion en salud operando.

Es importante revisar las entidades que hacen parte de esta estrategia, por
cuanto en el plan se sefialan como responsables el Ministerio y el Centro
Dermatolégico Federico Lleras Acosta, mientras que en el informe se incluyen
ademas, al Instituto Nacional de Cancerologia, instituto Nacional de Salud,
INVIMA, CAPRECOM, SUPERSALUD, Fondo Pasivo Social Ferrocarriles
Nacionales y FONPRECON, e incluir las actividades de cada uno que
muestren impacto a nivel sectorial.
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Se viene dando cumplimiento parcial a |la estrategia y producto establecidos,
sin embargo, es necesario revisar los productos por cuanto el que esta
sefalado no da respuesta integral a la estrategia propuesta, si se tiene en
cuenta que la mayoria de entidades estan encaminadas a la prestacion de
servicios de salud.

2.1.2. Politicas integrales de Promocién Social con enfoque diferencial

Se hace referencia a proyectos de resolucién y lineamientos técnicos para
asignacion de recursos a 36 entes territoriales, para el cumplimiento de
medidas de atencion y proteccion a mujeres victimas, Ley 1257 de 2008.

Se incluyen por parte de la Oficina de Promocién Social, algunos programas
relacionados con personas adultas mayores, monitoreo derechos humanos, y
continuacién del proceso de implementacion de programa PAPSIVI.
(Programa de Atencién Sicosocial y atencién a victimas), proceso de
consolidacion del sistema indigena.

La estrategia se viene cumpliendo de acuerdo con lo establecido en el Plan
Estratégico Sectorial, no obstante deben revisarse los productos senalados
por cuanto estan dirigidos a estandares y protocolos y no a los programas que
se vienen desarrollando.

2.1.3. Implementar Plan Nacional de Seguridad Alimentaria, no se reportd
informacion al respecto.

Desde el punto de vista Sectorial y transversal, es importante incluir la
actividad citada en el Plan de Accién con el codigo 2100-05-01 relativa al
observatorio de seguridad alimentaria nutricional.

2.1.4 Promover el bienestar y estados de vida saludable con enfoque
diferencial: ISEP operando en 71 municipios.

Es importante incluir las actividades incorporadas en el Plan de Accién, en el
plan estratégico sectorial, tanto las desarrolladas en el Ministerio como en las
distintas entidades del sector, asi como en el informe de avance.

3. POLITICA INTEGRAL DE DESARROLLO Y PROTECCION SOCIAL

3.1 Implementar mecanismos orientados a garantizar la sostenibilidad del
Sistema General de Seguridad Social en Salud:

3.1.1 Actualizacién y unificacién de los planes de beneficios
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Se registran actividades relacionadas con la implementacion, socializacion y
actualizacion del POS, Analisis de obsolescencia de medicamentos POS y
guias de practica clinica para la actualizacion POS. Estas actividades tienen
correspondencia directa con el producto establecido en el Plan Estratégico
Sectorial e Institucional.

3.1.2 Verificar condiciones relacionadas con la sostenibilidad y equilibrio
financiero del sistema.

Reportan acciones tales como: actos administrativos relativos a Giro Directo
Régimen Contributivo, compra de cartera, metodologia planes financieros
territoriales de salud, asistencia técnica planes financieros, estudio
sostenibilidad financiera, entre otros.

La Superintendencia por su parte, viene trabajando en el disefio de la
metodologia y los instrumentos para la supervision y analisis de riesgo.

Se evidencia que se esta cumpliendo con los productos establecidos en el
Plan Estratégico Sectorial.

3.2 Fortalecer el sistema de inspeccion, vigilancia y control del Sector Salud
y Proteccion Social.

3.2.1 Fortalecer Acciones de monitoreo, evaluaciéon y control en Salud Publica

3.3 En el informe de avance de la Oficina de Planeacién, se indica plan de
accion y cumplimiento de visitas programadas.

De otra parte de acuerdo con la informacién reportada por el Ministerio y las
dependencias responsables, registran actividades como: Socializacion vy
acompafnamiento a las DTS en la implementacion de los lineamientos del IVC
a establecimientos veterinarios y afines, situacion de los departamentos vy
municipios en relaciéon con la planeacion en salud, dimensiones del plan
decenal de salud Publica, caracterizacidn poblacional para las entidades
administradoras de planes de beneficios, elaboracién documentos sobre el
analisis de la situacion de salud de |la poblacién privada de la libertad, analisis
de desigualdad con el indice de concentracion a nivel departamental de ocho
indicadores de salud y cuatro determinantes sociales de la salud.

Adicionalmente, se incluyen emisién de actos administrativos relativos a
practica obligatoria de pruebas de anticuerpos y obtenciéon del certificado de
cumplimiento de buenas practicas de laboratorio, como son Resolucion 437
del 14 de febrero de 2014, Resolucion 719 del 11 de marzo de 2014. También
se registran avances presentados en cuanto a adquisiciéon equipos, materiales
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e insumos de laboratorio por parte del Instituto Nacional de Salud (INS), y

visitas a Bancos de Sangre y Puestos de Recoleccion a nivel nacional
(INVIMA).

Aln, cuando no aparece como responsable |la Superintendencia Nacional de
Salud, en el Plan Estratégico Sectorial ni en el informe reportado por la
Oficina de Planeacion y Estudios Sectoriales, esta entidad incluyé avances en
la realizacion de pruebas de acceso remoto, para garantizar la capacitaciéon
sobre el Sistema Era que dictara en el segundo trimestre a las Delegadas para
la Supervision Institucional, para la Proteccion al Usuario, Oficina de Control
Interno y Oficina de Tecnologias de la Informacion.

Las actividades realizadas dan respuesta al producto establecido en el Plan
Estratégico Sectorial, por tanto es importante revisar y complementar tanto en
el plan en mencién como en el informe de avance los productos y las acciones
previstas.

3.2.2. Articular la inspeccién, vigilancia y control con caracter interinstitucional.

El INVIMA informa sobre las visitas de inspeccién vigilancia y control
programadas para el afio 2014, que corresponden a alimentos, medicamentos
y dispositivos médicos entre otros. Ademas, la Entidad ha participado en
mesas de trabajo conjuntas con el Ministerio de Comercio, ICA, POLFA,
homoélogos de Ecuador, BID, DIAN, para el mejoramiento de la vigilancia
sanitaria.

Los avances presentados tienen relacion directa con los productos senalados
en el Plan Estratégico Sectorial, que consideramos deben incluirse tanto en el
plan como en el informe de avance del mismo.

3.2.3 Fortalecer el sistema de prevencion, seguimiento, evaluacion y control
para las entidades del Sector

Se presentan avances por parte de la Superintendencia Nacional de Salud, en
cuanto al disefio de metodologias e instrumentos de supervision y analisis del
riesgo financiero y econémico de los vigilados, mediante la identificacion de
puntos criticos para realizar actividades de inspeccion y vigilancia sobre los
riesgos financieros y econdmicos inherentes al Sistema General de Seguridad
Social en Salud. Los cuales dan respuesta a los productos esperados y de
igual forma deben incluirse en el plan e informe en referencia.

3.3 Fortalecer los estandares de calidad, oportunidad y cobertura del Sistema
General de Seguridad Social en Salud
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3.3.1 Fortalecer la accién intersectorial, estrategia de |. E. C. (Informacion
Educacién y Comunicacién) para el acceso a servicios de Salud Sexual y
Reproductiva

Se registran como avances: Nuevo modelo de observatorio de calidad
implementado, elaboracién de un ranking de desempefo de las EPS de
ambos regimenes, publicacion de resultados de evaluacién de la encuesta de
Evaluacién de Calidad de EPS 2013, realizacioén de siete jornadas académicas
de socializacion de GPC de Infancia. Es importante revisar los productos vy
actividades de acuerdo con la estrategia establecida en el Plan Estratégico
Sectorial.

Los avances tienen relacion con el objetivo sectorial, no obstante los
productos establecidos en el plan estratégico sectorial “Asistencia técnica a
entes territoriales” y la estrategia en referencia, no guardan relacion.

Es importante revisar la inclusion de otras entidades del sector, que presten
servicios de salud.

3.4. Desarrollar mecanismos de accesibilidad con equidad a los usuarios del
Sistema de Salud y Proteccion Social en Salud.

3.4.1 Implementar un modelo de Atencién Integral a la Primera Infancia.

Como se ha dispuesto como producto cobertura de vacunacién, complementar
el producto y estrategias en atencién al objetivo sectorial.

3.4.2 Universalizacion de la afiliacion al POS y ampliacion afiliacion régimen
subsidiado.

La cobertura de afiliacion al Régimen Subsidiado fue del 98%. Por tanto, se
viene dando cumplimiento con lo establecido.

El Ministerio con el fin de solucionar problemas de acceso al sistema, se
encuentra implementando el Decreto 1683 del 2 de agosto 2013, en lo
pertinente a portabilidad en el seguro de salud, el 856% de las EPS han
implementado el MINISITIO (consultas de portabilidad); de las solicitudes de
portabilidad recibidas el 70% son aprobadas; se encuentra en un 30% la fase
de reglamentacion del Decreto 3047 de 2013 sobre movilidad entre
regimenes.

3.5 Fortalecer la gestion del conocimiento en el sector salud y proteccion social

3.5.1 Propuesta de Atenciéon Primaria en Salud implementada en 36 Entes
Territoriales
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Los avances citados en el informe “Proyecto de resolucién: Por el cual se
pone en marcha el sistema de informaciéon continua del talento humano en
Salud” con enfoque intersectorial que esta en ajustes finales...” tiene relacién
con el objetivo sectorial, sin embargo los productos sefalados en el plan como
en el informe, no guarda relacion directa con la estrategia.

S—— : J

Algunas de las estrategias reportadas por las distintas dependencias del
Ministerio, tienen relacién directa con el objetivo sectorial, tales como:
Desarrollar modelo de asistencia técnica para la implementacion de los planes
de salud en las entidades territoriales, EPS y otros actores del sistema
metodologia BITPASE, capacitar a las entidades territoriales EPS, ARL y otros
actores en ASIS con modelos de determinantes sociales en salud, las cuales
pueden complementar los objetivos a nivel sectorial.

Por lo anterior, es necesario revisar y ajustar los productos sefalados en el
plan e incluirlos en los informes de avance.

3.5.2. Implementar estrategias de promocién, prevencién, deteccién temprana
y atencion integral a enfermedades.

Algunas de las acciones reportadas por las dependencias se refieren a:
proceso de contratacion, e inicio desarrollo del convenio de asociacion 1002
de 2013, suscrito con la Federacion Médica Colombiana con el objeto de
aunar esfuerzos para la actualizacion, estructuracion e implementacion de un
programa de formacion continua. Esta formacion permitira la difusion,
aprendizaje y retroalimentacion de la guia de atencién denominada
Enfermedades Transmisibles por Vectores (Dengue, Chagas, Malaria)
disenadas y aprobadas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social,
mediante Resolucién 2257 del 17 de junio de 2011, validadas por expertos
internacionales, con el fin de promover la calidad y pertenencia del Talento
Humano en Salud. EIl INC, informa sobre el proyecto de salud publica que
presenta un avance de ejecucion del 58% (frente al compromiso).

Se observa que se viene dando cumplimiento a la estrategia y producto
establecido en el Plan Estratégico Sectorial.

Es necesario revisar y ajustar los productos sefalados en el plan e incluirlos
en los informes de avance.

3.5.3 Desarrollar estudios e investigaciones
Las entidades reportan avances en donde se registran actividades como: 31

proyectos de investigacion en ejecucion, inicio a 3 nuevas investigaciones,
asignacion de recursos para proyectos de investigacion, entre otras.
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Aun cuando el Ministerio no registré avance alguno sobre este objetivo, en el
plan de accion se registran actividades que pueden complementar los
productos e impacto a nivel sectorial, como: Definir el componente variable de
la agenda programatica de estudios y encuestas poblacionales y ejecutarlos.

3.6 Fortalecer el sistema de vigilancia sanitaria, bajo un enfoque de gestion
de riesgo

3.6.1 Elaborar Plan Decenal de Salud Publica

El Ministerio informa sobre la implementacion del Plan Decenal de Salud en
36 entes territoriales. Se observa que se viene dando cumplimiento con lo
establecido en el Plan Estratégico Sectorial.

3.6.2 Promover habitos de Estilos de Vida Saludables

Se indica en el informe de avance de la Oficina Asesora de Planeacion y
Estudios Sectoriales, la divulgacién y asistencia técnica a entes territoriales
para la implementacion de Plan Decenal de Salud

De otra parte, las entidades responsables reportan los siguientes avances:
Plan de Estilos de Vida Saludables operando en 36 Entidades Territoriales.

El Instituto Nacional de Salud realizo disefio de los modulos de la encuesta
relacionada con las variables de habitos de vida saludable.

El Centro Dermatologico Federico Lleras Acosta continia con la transmision
del programa Escrito en la Piel los sabados de 11:00a 11: 30 AM.

El Sanatorio Agua de Dios registra como poblaciéon atendida 2380 usuarios de
2452 asignados a los Programas de Promocion y Prevencion mediante
Resolucion 412 del 2000 con un cumplimiento del 97%.

El Sanatorio de Contratacion, indica sobre el Programa de promocion vy
deteccidon temprana de la enfermedad de Hansen implementado y ejecutado
corresponde a las actividades de BAC BAI, actividades que trimestralmente
son ejecutadas y que permitieron para este trimestre canalizar un total de 480
Beneficiarios.

Esta actividad se viene cumpliendo de acuerdo con lo establecido en el Plan
Estratégico Sectorial, sin embargo, se sugiere que las entidades en
coordinacién con la Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales
analicen los objetivos estratégicos y productos al interior de cada entidad,
frente a los establecidos en el Plan Estratégico Sectorial y realicen los ajustes,
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con el fin de incluir en el plan estratégico sectorial, los avances de impacto que
se vienen realizando.

3.6.3 Estrategia para la gestion de salud ambiental.
No se reportan resultados de avance para este periodo.
3.6.4 Estandarizacion y coordinacion para la atencion a los usuarios

Por las entidades, se reportan los siguientes avances: Contratacion del plan
de intervenciones colectivas autoevaluacion de estandares de habilitacion a
los servicios de: hospitalizacién, hospitalizacién obstétrica, traslado asistencial
basico, farmacia, laboratorio, toma de muestras laboratorio, odontologia,
imagenes diagndsticas, urgencias, consulta externa general y consulta externa
especialidades médicas. Realizacion del programa anual de Mejoramiento de
la Calidad (PAMEC) 2014-2015 del cual se han efectuado las tres primeras
actividades (autoevaluacién, seleccibn de procesos a mejorar y su
priorizacion, y definicion de la calidad esperada).

Se observa que los productos tienen relacion con los objetivos estratégicos
establecidos en el Plan Estratégico Sectorial, y debido a su incidencia a nivel
sectorial frente a los usuarios, se considera importante incluirlo en el informe
de avance en concordancia con el plan sectorial.

El Ministerio de Salud y Proteccion Social, Instituto Nacional de Salud y el
INVIMA no reportaron informacion para el periodo.

4. BUEN GOBIERNO LUCHA CONTRA LA CORRUPCION Y
PARTICIPACION CIUDADANA

4.1 Fortalecer las Instituciones del Sector de Salud y Proteccion Social
4.1.1. Rendicion de cuentas

Para la consolidacion de la informacion se tuvo en cuenta los resultados de la
rendicion de cuentas publicado en la Pagina Web, los cuales incluyen la
informacién financiera y contable, planeacion, informes de gestiéon
administrativa de interés ciudadano, informes de control interno, formulacion
de una estrategia de rendicion de cuentas a la ciudadania 2014, como parte
del plan anticorrupcion, capacitacion medio radial a la comunidad sobre
audiencia publica como medio de rendicion de cuentas.

A nivel general se esta dando cumplimiento a esta estrategia por parte de las
entidades del sector y el Ministerio, excepto CAPRECOM, que no reporta

10
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Aun cuando el Ministerio no registré avance alguno sobre este objetivo, en el
plan de accion se registran actividades que pueden complementar los
productos e impacto a nivel sectorial, como: Definir el componente variable de
la agenda programatica de estudios y encuestas poblacionales y ejecutarlos.

3.6 Fortalecer el sistema de vigilancia sanitaria, bajo un enfoque de gestion
de riesgo

3.6.1 Elaborar Plan Decenal de Salud Publica

El Ministerio informa sobre la implementaciéon del Plan Decenal de Salud en
36 entes territoriales. Se observa que se viene dando cumplimiento con lo
establecido en el Plan Estratégico Sectorial.

3.6.2 Promover habitos de Estilos de Vida Saludables

Se indica en el informe de avance de la Oficina Asesora de Planeacion y
Estudios Sectoriales, la divulgaciéon y asistencia técnica a entes territoriales
para la implementacion de Plan Decenal de Salud

De otra parte, las entidades responsables reportan los siguientes avances:
Plan de Estilos de Vida Saludables operando en 36 Entidades Territoriales.

El Instituto Nacional de Salud realizo disefio de los modulos de la encuesta
relacionada con las variables de habitos de vida saludable.

El Centro Dermatolégico Federico Lleras Acosta continda con la transmision
del programa Escrito en la Piel los sabados de 11:00 a 11: 30 AM.

El Sanatorio Agua de Dios registra como poblacién atendida 2380 usuarios de
2452 asignados a los Programas de Promocion y Prevencion mediante
Resolucion 412 del 2000 con un cumplimiento del 97%.

El Sanatorio de Contratacion, indica sobre el Programa de promocion vy
deteccion temprana de la enfermedad de Hansen implementado y ejecutado
corresponde a las actividades de BAC BAI, actividades que trimestralmente
son ejecutadas y que permitieron para este trimestre canalizar un total de 480
Beneficiarios.

Esta actividad se viene cumpliendo de acuerdo con lo establecido en el Plan
Estratégico Sectorial, sin embargo, se sugiere que las entidades en
coordinacion con la Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales
analicen los objetivos estratégicos y productos al interior de cada entidad,
frente a los establecidos en el Plan Estratégico Sectorial y realicen los ajustes,
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con el fin de incluir en el plan estratégico sectorial, los avances de impacto que
se vienen realizando.

3.6.3 Estrategia para la gestion de salud ambiental.
No se reportan resultados de avance para este periodo.
3.6.4 Estandarizacion y coordinacion para la atencion a los usuarios

Por las entidades, se reportan los siguientes avances: Contrataciéon del plan
de intervenciones colectivas autoevaluacion de estandares de habilitacion a
los servicios de: hospitalizacion, hospitalizacién obstétrica, traslado asistencial
basico, farmacia, laboratorio, toma de muestras laboratorio, odontologia,
imagenes diagnosticas, urgencias, consulta externa general y consulta externa
especialidades médicas. Realizacion del programa anual de Mejoramiento de
la Calidad (PAMEC) 2014-2015 del cual se han efectuado las tres primeras
actividades (autoevaluacién, seleccibn de procesos a mejorar y su
priorizacion, y definicion de la calidad esperada).

Se observa que los productos tienen relacion con los objetivos estratégicos
establecidos en el Plan Estratégico Sectorial, y debido a su incidencia a nivel
sectorial frente a los usuarios, se considera importante incluirlo en el informe
de avance en concordancia con el plan sectorial.

El Ministerio de Salud y Proteccién Social, Instituto Nacional de Salud y el
INVIMA no reportaron informacién para el periodo.

4. BUEN GOBIERNO LUCHA CONTRA LA CORRUPCION Y
PARTICIPACION CIUDADANA

4.1 Fortalecer las Instituciones del Sector de Salud y Proteccion Social
4.1.1. Rendicion de cuentas

Para la consolidacién de la informacion se tuvo en cuenta los resultados de la
rendicion de cuentas publicado en la Pagina Web, los cuales incluyen la
informacion financiera y contable, planeacion, informes de gestién
administrativa de interés ciudadano, informes de control interno, formulacion
de una estrategia de rendicion de cuentas a la ciudadania 2014, como parte
del plan anticorrupcién, capacitacion medio radial a la comunidad sobre
audiencia publica como medio de rendicién de cuentas.

A nivel general se esta dando cumplimiento a esta estrategia por parte de las
entidades del sector y el Ministerio, excepto CAPRECOM, que no reporta
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informacioén al }especto y FONPRECOM quien manifiesta que no aplica para
el trimestre.

4.1.2. Fortalecer Sistema de Atencion al Ciudadano

Las distintas entidades, reportan informacién sobre la participacién en los
espacios y mesas de trabajo con el DNP, MinTIC y el DAFP, en el desarrollo
de lineamientos establecidos en el marco del Sistema de Atenciéon al
Ciudadano, acciones para la implementacion de las diferentes estrategias que
buscan brindar la mejor atencion y calidad de servicio, formulacion del plan
para mejorar la atencion al ciudadano y el plan de participaciéon ciudadana
2014, realizacion del comité en donde se verifica la resolucién a las diferentes
manifestaciones presentadas por los usuarios y servicios dispuestos en la
pagina web en materia pensional.

Es importante articular y unificar la informacién sobre las actividades
reportadas, con las distintas entidades del sector, con el fin de que se
visualicen las relacionadas con el producto establecido en el plan estratégico
sectorial como “Modelos de atencién al ciudadano implementados”

Sobre esta estrategia no reportdé INVIMA, CAPRECOM y Fondo del Pasivo
Social Ferrocarriles Nacionales de Colombia.

4.1.3. Implementar y mantener el Sistema de Gestion de Calidad

Se reportan avances en: Jornadas de Autoevaluacion Interna y entrega de
informes, actualizaciones de |la documentacion del SIGl y seguimiento a las
acciones correctivas y preventivas, Auditorias de certificacion y recertificacion.

La Superintendencia Nacional de Salud reporta avances con la ejecucion de
89 Auditorias y elaboracion de 70 Planes de Mejoramiento.

Los resultados muestran correspondencia con el producto establecido.

El INVIMVAy CAPRECOM no reportan informacion sobre esta estrategia, para
este trimestre.

414 Adelantar proyectos para la adquisicion, remodelacion yl/o
adecuacion de instalaciones.

Incluyen la siguiente informacién: Revision y asistencia técnica a 18 proyectos
de inversion en infraestructura fisica, cerramiento y adecuacién de las
instalaciones, construccion de laboratorio de Entomologia y Central de
muestras, equipamiento, adecuacion y remodelacion de laboratorios,
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transferencia de té_c_naog—ial_y entrenamiento del personal en técnicas de
diagnéstico convencional y moderno que ofrezcan mayor rapidez, sensibilidad,
especificidad y costo efectividad, adecuaciéon de la casa del pensionado y
reparaciones locativas entre otros.

Los resultados muestran correspondencia con el producto establecido.

No reportan informacion sobre esta estrategia para este trimestre: INVIMA,
Superintendencia Nacional de Salud, CAPRECOM, Fondo de Pasivo Social
Ferrocarriles Nacionales de Colombia y Sanatorio de Contratacion.

4.1.5 Desarrollar estrategias para el fortalecimiento del Recurso Humano

En el Ministerio de Salud y Proteccién Social y sus entidades adscritas y
vinculadas, se evidencian las siguientes acciones durante el primer trimestre
de 2014:

Consolidacion de evaluacion del desempefio 2013, Acuerdos de Gestion,
desarrollo actividades de capacitacion en diversos temas, plan de
capacitacion y programas de aprendizaje equipo PAE, plan de bienestar e
incentivos.

Los resultados de esta estrategia evidencian el cumplimiento de la misma.

CAPRECOM programa estas actividades para el segundo semestre y el
INVIMA no reporta avances para el primer trimestre 2014.

4.1.6 Implementar y mantener la politica de gestion documental

En el sector para el primer trimestre del presente afo se registran avances
como: Revisién y validacion de TRD, capacitaciéon a funcionarios en tematica
archivistica, formulacion el plan de eficiencia administrativa y cero papel y el
plan de gestion documental vigencia 2014, actualizacion de Manual de
Politicas y reactivacién proyecto de inversién para 2015, seguimiento con
corte primer trimestre de 2014 al Plan Archivistico suscrito con el AGN,
implementacion del Sistema de Gestion de Seguridad de la informacién
(SGSI).

Se da cumplimiento al producto y estrategias del plan estratégico sectorial, no

obstante no se visualizan en el informe de avance reportado por la Oficina
Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales.
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4.1.7 Implementar y mantener la politica de racionalizacion de tramites

Se adelantan las directrices de Gobierno en Linea, en cuanto a revision,
publicacion de los tramites, formulacion estrategia de racionalizacion de
tramites, identificacion de tres (3) tramites para implementarlos y prestar un
mejor servicio al ciudadano, avance en las actividades programadas acorde a
los requerimientos GEL, evaluaciéon de planes institucionales e inventario de
tramites y servicios.

Se da cumplimiento al producto y estrategias del plan estratégico sectorial.

Al igual que el anterior no se visualizan en el informe de avance enviado por la
Oficina Asesora de Planeacién y Estudios Sectoriales, que constituyen
avances importantes a nivel sectorial.

SUGERENCIAS Y RECOMENDACIONES

e Revisar y unificar las estrategias de acuerdo con los resultados y metas de
gobierno, que se encuentran dispersas en el plan ejemplo. 2.1.2. y 2.1.4.

o Complementar el informe de avance sectorial, incluyendo los alcances y
logros de las distintas entidades y las generadas por las distintas
dependencias del Ministerio.

e Es necesario que en los informes de avance, se registren acciones de
impacto de acuerdo con las politicas y productos establecidos, ya que por
lo general se incluyen avances de procesos y de gestion.

e Revisar y ajustar estrategias y productos en relacion con las metas del
gobierno a nivel del sector.

e En coordinaciéon con las entidades adscritas y vinculadas incluir como
responsables, las entidades que por sus competencias participan y
contribuyen al cumplimiento de las distintas estrategias y objetivos del Plan
Nacional de Desarrollo del sector.

e Los resultados o avances del seguimiento, deben estar enfocados al
cumplimiento de la estrategia y del producto establecido en el Plan
Sectorial.

e De acuerdo con la Resolucién 2626 de 2013, las Oficinas de Control Interno
de cada entidad, deben efectuar la evaluacion del avance registrado por las
Oficinas de Planeacion, proponiendo acciones de mejora sobre el analisis
hecho a los mismos.
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e En el marco del manejo del riesgo, es importante hacer seguimiento,
evaluacién y aplicacién de los correctivos o ajustes que sean del caso, de
manera periodica, de tal forma que se visualicen en el informe y evaluacion,
y reportarlos dentro del mes siguiente al corte de cada trimestre.
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Equipo Evaluador Oficina de Control Interno
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