FORMATO DE SEGUIMIENTO AL PLAN ANTICORRUPCION Y DE ATENCION AL CIUDADANO

Entidad:

ESE Hospital Regional Manuela Beltran Socorro

Vigencia:

2017

Fecha de publicacién:

Mayo 10 de 2017

Responsable:

Asesor Control Interno Maribel Arguello Cala

Seguimiento 1 OCI

Fecha de seguimiento

: Mayo 10 de 2017 (Periodo de Enero a abril de 2017)

Componente Proceso Actividades programadas Meta Producto Fecha Actividades cumplidas % de avance Observaciones
Finalizacion Responsable
La entidad formulo y aprobé el Plan Anual de
Politica de Lucha contra la Corrupcién y de Atencién al
Administracion del |Formulacion de la Politica con Ciudadano y lo Adopto Mediante Resolucion 100% Lider de Proceso Calidad Lider
Riesgo todos los lideres de proceso y Numero 028 del 30 de enero de 2017 de Proceso Gestion
equipos de areas Politica construida 30 enero 2017 Administrativa y Financiero
La entidad formulo y aprobé el Mapa de
Construccion del y o RiesgosA Anticorrupcién y lo Adopto Mediante _
Mapa de Riesgos de ;0n5trucm9n Mapg Fie Qonsohdampn Mapa de Resolucion Namero 028 del 30 de enero de 100% Llc{eres Todos los Progesos
o Riesgos Anticorrupcién y Riesgos Institucional y de 2017 Lider de Proceso Calidad
Corrupcion Atencion al Ciudadano por Atencion al Ciudadano por Lider de Proceso Gestion
procesos procesos 30 enero 2017 Administrativa y Financiero
La entidad formulo y aprobé el Mapa de
Riesgos Anticorrupcién y lo Adopto Mediante
Mapa de Riesgos Resolucion  Nimero 028 del 30 de enero de 100% Lideres Todos los Procesos
Aprobacion Mapa de Riesgos | Anticorrupcién y de Atencion al 2017 Lider de Proceso Calidad
Anticorrupcién y de Atencién | Ciudadano Aprobado por los Lider de Proceso Gesti6n
al Ciudadano consolidado Lideres de Proceso 30 enero 2017 Administrativa y Financiero
La entidad formulo y aprobé el Mapa de
Mapa de Riesgos Riesgos Anticorrupcién y lo Adopto Mediante
B . Publicacién Mapa de Riesgos | Anticorrupcién y de Atencion al Resolucion Numero 028 del 30 de enero de 100%
Gestion del R[esgo Anticorrupcién y de Atencién |  Ciudadano Publicado en la 2017 y fue publicado en la Pagina Web Lider Proceso DATIC - Gestion
de Corrupcion - Consultay al Ciudadano Pagina Web 30 enero 2017  |Institucional Calidad
Mapa de Riesgos de Divulgacion
Corrupcion
La entidad formulo y socializacién Plan y Mapa|
de Riesgos Anticorrupciéon con todos los
lideres de los procesos el 26 de enero. Una
vez fue aprobado mediante Resolucién No.
028 del 30 de enero de 2017, fue enviado por| 100%
la Intranet Institucional a través de Gestion
Socializacién y divulgacion del Po;umfental a todos los procesos ){é(eas de la
Mapa de Riesgos Mapa de Riesgos socializado institucion _ para su conocimiento | Lider de Proceso Calidad
Anticorrupcién y de Atencién con todos los servidores socializacion. Lider de Proceso Gestién
al Ciudadano publicos de la entidad 28 febrero 2017 Administrativa y Financiero
El Lider del Proceso Sugerencia
. - . o La entidad adelantara junto con los lideres de Administrativa esta promoviendo
Realizar Seguimiento y Una revisiones en el Afio al ; L R .
L . N procesos y de areas la revision a los mapas de 10% al interior de cada proceso la
Evaluacién Mapa de Riesgos Mapa de Riesgos 3 - L o
Monitoreo, Revision| Anticorrupcion y de Atencién | Anticorrupcion y de Atencién al riesgos en el mes de junio. rewgon y evaluacién del mapa
! N . _— de riesgos .
y Seguimiento al Ciudadano Ciudadano 30 junio de 2017 Lideres de Procesos
Seguimiento y evaluacién Tres seguimientos Anuales al
Mapa de Riesgos Mapa de Riesgos 10 mayo 2017  10|Se realizo el Seguimiento correspondiente al 33%
Anticorrupcién y de Atencién | Anticorrupcién y de Atencién al | septiembre 2017  [Periodo de Enero - Abril de 2017 Lideres de Proceso - Control
al Ciudadano Ciudadano 10 enero 2018 Interno o quien haga en
Registro de Ios- trémites y La entidad ha identificado 3
otros procedimientos El Lider de Proceso de DATIC y Gestion de tramites, asignacion de cita para
administrativos de cara al Calidad estan en el proceso de levantamiento 40% la prestacion de servicios en

Politica de
Racionalizacién de
Tramites

usuario en el Sistema Unico
de Informacion de tramites
SUIT

Identificacion de Tramites,
racionalizacion y cargue en el
SUIT

30 junio 2017

del Inventario de los tramites institucionales.

salud, atenci6n inicial de
urgencias, historia clinicas.

Lider de Proceso Calidad y
DATIC




Fecha

Componente Proceso Actividades programadas Meta Producto o Actividades cumplidas % de avance Observaciones
Finalizacion Responsable
Racionalizacion de El Lider de Proceso de DATIC realiz6 durante La entidad ha identificado 3
Tramites los dias 02 de febrero y 04 de abril sesién de trdmites, asignacion de cita para
Comité de Gobierno en Linea, establecieron 50% la prestacién de servicios en Lider de Proceso Calidad
. . A, - politicas para el manejo de la pagina web salud, atenci6n inicial de y
Divulgacién y Reactivacion del Comité de institucional urgencias. historia clinicas DATIC
Socializacion Gobierno Linea Operatividad del Comité 31 enero 2017 ) 9 ’ )
Plan Anticorrupcion y Publicacién del Plan
atencion al Ciudadano que Anticorrupcién y Atenci6n al El Plan Anticorrupcién se encuentra publicado 100%
incluya la estrategia anti ciudadano en la Pagina Web en la Pagina Web de la entidad 0 Lider de Proceso Calidad y
trdmites publicado del Municipio 31 enero 2017 DATIC
" Rendluon” de Cuent;s con La entidad realizo rendicién de Cuentas
Elaboracién de Informes por|presentacién de informe ) ) .
o " . correspondiente a la vigencia 2016 el 17 de .
procesos, consolidacién de|consolidado en lenguaje ) . Gerente, Lideres de Procesos y
B N © febrero de 2017, la presentacién e informe 100% .
los mismos para Audiencia de|comprensible para la| " ) - areas
L N . Lo L consolidado fue publicado en la pagina web de
Rendicién de Cuentas ciudadania (Audiencia Publica la entidad
/o publicacion pagina web) ’
viop pag ) 13 enero 2017
La entidad realizo rendicién de Cuentas
Informacién de  |Publicacion del informe de la| o . correspondiente a la vigencia 2016 el 17 de p .
. . L - Publicacién informe en la ) . Lider Proceso Calidad y
Calidad en lenguaje |Audiencia Publica de| .= o febrero de 2017, la presentacién e informe 100% S
" L péagina web institucional " ) P Comunicaciones
comprensible Rendicién de Cuentas. consolidado fue publicado en la pagina web de
la entidad.
30 enero 2017
Las Invitaciones fueron enviadas a los lideres
Diseflar y  enviar  por de la Comunidad, autoridades locales, entes de
diferentes canales, las|, . . - - control, se publicaron invitaciones en las
P .. |Invitaciones Audiencia Publica P N . N
invitaciones para la Audiencia de Rendicién de Cuentas carteleras institucionales, se publicaron en 100% Lider Proceso Comunicaciones
Plblica de Rendicién de medios de comunicaciones radial y de TV
Cuentas a la Ciudadania. Comunitaria. (Las evidencias reposan en la
30 enero 2017 oficina de Calidad)
Publicar en la pagina web de El Lider de Proceso de Calidad registro en la|
la SUPERSALUD, en el link Registro pagina web de lal pagina web de la SUPERSALUD, la fecha,
de rendicién de cuentas, la| Sugersalu:l] 9 lugar y hora de la Audiencia Publica de 100% Lider Proceso Calidad
fecha y lugar de la realizacion P : Rendicién de Cuentas (La evidencia reposa en
de la audiencia publica. la Oficina de Calidad)
13 enero 2017
. _ |Realizar  convocatoria &
Dialogo de doble via|irayes de los medios de| - - -
con la ciudadania o P La Oficina de Comunicaciones realiz6 Rueda
¥ |comunicacién (Pagina web, ) .
sus organizaciones emisora) a la comunidad paral Convocatoria realizada y de Prensa el 25 de enero de 2017.
g » publica en la paginaweby |Ruedade Prensa 25|ge  pablico en la en la pagina web 100% Lider Proceso Comunicaciones
participar en dilogos, : A enero 2017 . .
consultas audiencias _ y, medios de comunicacién SHETD 2020 Ihttp://www.hospitalmanuelabeltran.gov.co e
Publicacion invitacion| intranet, la convocatoria.
evaluacion del proceso de Pagina Web
Rendicién de Rendicién de Cuentas. institucional
Cuentas
. Se realizé encuesta virtual que fue Publicada
Generar espacios de| . .
U Encuestas virtuales sobre . en la pagina web el 24 de enero de 2017 . L
participaciéon ciudadana en el L Publicada en la X . 100% Lider Proceso Comunicaciones
rendicién de encuestas - http://www.hospitalmanuelabeltran.gov.co/encu
marco del Proceso de pagina web 24 enero estasrendicion.ph
Rendicién de Cuentas de 2017 Php
Se aplicaron las encuestas de evaluacion, a
los asistentes a la rendicion de cuentas, las
Aplicacién de Encuestas de Aplicacién de las encuestas cuales reposan en el archivo de la oficina de Lider Proceso Calidad
Evaluacién de la Rendicion de| P Calidad, la encuesta fue realizada el 17 de 100% y

cuentas a la ciudadania.

realizadas

17 febrero 2017

febrero de 2017, una vez finalizé el informe de
Rendicién de Cuentas por parte de los lideres
de los procesos.

Comunicaciones




Fecha

Componente Proceso Actividades programadas Meta Producto e Actividades cumplidas % de avance Observaciones 5 -
inalizacién esponsable
La entidad realizo la tabulacion de las
Encuestas de Evaluacién aplicadas a los
asistentes a la Audiencia de Rendicién de
Cuentas.
Evaluacion de las encuestas Evaluacion de las encuestas Publicados los resultados en la péagina web Lider Proceso Calidad y
de la Rendicion de cuentas a realizadas institucional el dia 9 de marzo de 2017. 100% Comunicaciones
L la ciudadania. http://www.hospitalmanuelabeltran.gov.co/asse
Eva'luauon y ts/documentos/rendicion/Informe%20de%20Ev
Retroalimentacion a aluaci%C3%B3n%620Audiencia%20P%C3%BA
la gestion blica%20de%20Rendici%C3%B3n%20de%20
institucional 28 febrero 2017  |Cuentas%202016.pdf
Informe  publicado en la pagina web
institucional el 9 de marzo de 2017.
Estructurar informe y acta de http://www.hospitalmanuelabeltran.gov.co/asse
la Audiencia Publica, ubicarla | Informe realizado y Publicado ts/documentos/rendicion/Acta%20Audiencia%?2 100% Lider Proceso Calidad y
en la pagina web y enviarla a | en la pagina web y Supersalud 0P%C3%BAblica%20de%20Rendici%C3%B3n Comunicaciones
la Supersalud %20de%20Cuentas%202016.pdf
En la pagina web de la supersalud fue cargado
03 marzo 2017 el dia 15 de marzo de 2017.
Estructurar carpeta de Carpeta de evidencias de la Audiencia Publica
evidencias de todas las Carpeta con registro de de Rendicién de Cuentas reposa en la Oficina Lider Proceso Calidad y
acciones que hacen parte del evidencias de Calidad de la E.S.E. Hospital Regional 100% Comunicaciones
proceso de Rendicién de Manuela Beltran con fecha de recibido del 14
Cuentas. 03 marzo 2017  |de marzo de 2017.
Establecer un mecanismo de La entidad tiene habilitada la Pagina Web
Mecanismos para la E:-str-uctura comunicacién directa entre Institucional y esta es'.[a 5|9nd0 af:tuallzada por
Atencion al Admlr?lstrat{va y las areas de servicio al el procgso de Comunlca'\qones, |mplemem-0 el 33%
Ciudadano Direccionamiento | cjudadano y la Alta Direccion phat Virtual en la Péagina ng, se tlgne
Estratégico para facilitar la toma de implementada ) la linea telefénica gratuita, Lider de Proceso SIAU y
decisiones y el desarrollo de | Guia de Atencién al Ciudadano correo electronico. Coordinador Sistemas de
iniciativas de mejora. socializada e implementada 30 abril 2017 Gestién
Implementar instrumentos y La entidad tiene habilitada la Pagina Web
herramientas para garantizar . ) Institucional, y esta siendo actualizada por el 33%
la accesibilidad a la pagina P&gina Web Actualizado y proceso de Comunicaciones Lider de Proceso DATIC y
web de la entidad habilitada Permanente Comunicaciones
Identificar e implementar los Pagina Web La entidad tiene habilitada la Pagina Web
canales de atencion al Buzones de Sugerencias Institucional y esta esta siendo actualizada por
. o ciudadano y asignar Chat Virtual Linea el proceso de Comunicaciones, implemento el
Mecanismos para la | Fortalecimiento de |responsables de los mismos | Telefénica Gratuita Correo Chat Virtual en la Pagina Web, se tiene 60%

Atencion al los Canales de  [de acuerdo con las Electrénico Institucional implementada la linea telefénica gratuita,

Ciudadano Atencion caracteristicas y necesidades| Proyecto HMB “Mas Cerca de correo electrénico. Lider de Proceso SIAU,
de los ciudadanos para Ti" Oficina SIAU Comunicaciones y Coordinador
garantizar cobertura Permanente Sistemas de Gesti6n
Implementar mecanismos L’aA entidad tiene impleme»ntad}a la Ventanilla
para revisar la consistencia Realizar por cada lider de U"'Cflv el flujo de comunicaciones se da a
de la informacién que se proceso la verificacion de tra\{es d"’f estas, A?I usuario o cliente |nt§rno 33%
entrega al ciudadano a través | documentos entregados a los radica la '"FO’mé‘?'O" o solicitudes en Ia oficina
de los diferentes canales de | usuarios para validar la calidad d? v§ntamlla unica 'y esta es clasificada y
atencion. de la informacién entrega. Permanente direccionada a cada area. Lideres Procesos y areas

La entidad tiene habilitada la Pagina Web
. . Institucional y esta esta siendo actualizada por|
Mecanismos para la | Fortalecimiento de L N
Atencion al los Canales de el proceso de Comunlcaqones. |mp|ementp el 33% i X
) Y Chat Virtual en la Pagina Web, se tiene Lider Procesos SIAU, Calidad,
Ciudadano Atencién Evaluar el Nivel de Coordinador Sistemas de

desempefio de los canales de
atencion al ciudadano

Informes de seguimiento

30 junio 2017
30 diciembre 2017

implementada la
correo electrénico.

linea telefénica gratuita,

Gestion, Jefe Control Interno o
quien haga sus veces




Fecha

Componente Proceso Actividades programadas Meta Producto o Actividades cumplidas % de avance Observaciones
Finalizacion Responsable
La entidad cuenta con la Pagina Web
Capacitar y sensibilizar a los institucional, donde implementé un chat virtual
servidores publicos para de atenciéon al ciudadano, cuenta con el
fortalecer la cultura de Sistema de Atencion e Informacién al Usuario,
servicio al ciudadano, en los procesos de induccién y re induccién se 33%
fortalecimiento de socializa a los servidores publicos los valores y
competencias para el principios institucionales.
desarrollo de la labor de La entidad realizo capacitaciones de
servicio al ciudadano, éticay sensibilizacion al personal de Servicios
. valores servidor publico, al 30 marzo 2017 |Generales y Alimentacion
Mecanismos para la o . - " . .
L interior de la entidad Capacitaciones Realizadas | 30 septiembre 2017 Lider Proceso Talento Humano
Atencion al Talento Humano — - -
. Evaluar el desempefio de los El lider de Proceso de Talento Humano realiza
Ciudadano . P . . -
servidores publicos en junto con los lideres de cada area el proceso
relacién con su de evaluacién de Desempefio de los 33%
comportamiento y actitud en Servidores Publicos, y estas reposan en el °
la interaccion con los Evaluacion de Desempefio a 28 febrero 2017 |expediente de la Hoja de Vida de cada
ciudadanos. los servidores publicos 30 junio 2017 funcionario. Lider Proceso Talento Humano
Establecer un sistema de
incentivos para destacar el La entidad mediante Resolucién No. 032 del 30
desempefio de los servidores de abril de 2017 expidié el Plan de Bienestar y 33%
publicos en relacién al Estimulos para los servidores publicos de la
servicio prestado al Plan de Bienestar y Estimulos ESE previsto para la vigencia 2017
ciudadano elaborado e implementado 30 abril 2017 Lider Proceso Talento Humano
La  entidad tiene establecidos los
procedimientos para el tramite de Quejas vy
Reclamos, Atencién de tramites administrativos
y percepcion de servicios, apertura de buzones 33%
de sugerencias, procedimiento para el tramite
Establecer Reglamento de quejas y reclamos del cliente i"teT,"O- Se Lider Proceso SIAU, Calidad,
Interno para la gestion de las | Actualizar Reglamento Interno encuentra en proceso de formulacion del Coordinador Sistemas de
. peticiones, quejas y reclamos Establecido y ajustado 28 febrero 2017  |Reglamento Gestién
Mecanismos para la .
s Normativo y
Atencién al Procedimental i6di ita [ ité
Ciudadano Eleflborar perlodlgqmente Mensual (Comlte de || Lider de Proceso rinde informe en los 23% L’lfier Proceso SIAU, Comité de
informes de Peticiones, B Etica) Comités de Etica Hospitalaria Etlcg,,COOrdlnador Sistemas de
quejas, reclamos, Informes de Seguimiento Semestral (Control Gestion, Jefe de Control Interno
sugerencias y denuncias | presentados a la Alta Direccién Interno) o quien haga sus veces
Elaborar e implementar las
encuestas de satisfaccion del La encuesta para Medir la Satisfaccién de los
usuario y generar los reportes Actualizar Encuesta de usuarios fue actualizada y aprobada en Comité 100% Lider Proceso SIAU, Calidad,
correspondientes a la Alta | Satisfaccion aplicada al usuario de Calidad Coordinador de Sistemas de
Direcci6n — e Implementar 28 febrero 2017 Gestion.
Estr T la enti .
A, structura de a ¢ tidad La estructura de la Entidad se encuentra
Publicacién de la Estructura aprobada y publicada - ublicada en la Pagina Web de la Entidad 100%
de la entidad Actualizada 28 febrero 2017 | 9 Lider Proceso Talento Humano
La entidad ha venido publicando en el portal de . A
) . L ) Se recomienda la publicacién de
” . contratacion la informacién correspondiente a| . .
Informacién Publicada en el " 33% toda la contratacién que realiza
N . ” L los procesos contractuales realizados durante y . L
Publicacién de la informaci6n | Portal de Contratacién estatal y N la entidad Lider Proceso de Gesti6n
IR N . N los meses de enero a abril de 2017 o
sobre contratacién pablica | medios dispuesto para este fin Permanente Contractual - Juridica
La entidad mediante Resolucién No. 237 del 24
de agosto de 2016 conformo el Comité de
Gobierno en Linea, quien adelantara en
Mecanismos para la . . i ificacio i i6
S p» Lineamientos de proceso de |dgnt|f|caC|on de Ifi |.nf0rmaC|0n que
Transparencia y Transparencia debe ser publicada en la Pagina Web. El 33%
Acceso a la p- Lider de Proceso de DATIC realizé durante los °
9 Activa . " L
Informacién. s . L dias 02 de febrero y 04 de abril sesién de
Publicacién y divulgacion de L . . 3
. W . Comité de Gobierno en Linea, establecieron
informacion establecida en la oliticas para el manejo de la pagina web
Estrategia de Gobierno en Informacién Publicada en la E]StitucionZI ) pag Lider Proceso DATIC, Comité
Linea. Pagina Web de la entidad Semestral i Gobierno en Linea




Componente

Fecha

Mecanismos para la
Transparenciay
Acceso a la
Informacion.

Mecanismos para la
Transparenciay
Acceso a la
Informacioén.

Iniciativas
Adicionales

Proceso Actividades programadas Meta Producto o Actividades cumplidas % de avance Observaciones
Finalizacion Responsable
. . . . recomienda fortalecer el
La entidad tiene implementada la ventanilla Se recomienda fortalecer el
o . - proceso con respecto al control
Darl Jimient "t Unica la cual recepciona todas las solicitudes de salida de respuestas de las Lid dep Lid
arle c?mp 'nF'PfI" 3 oportuno de la comunidad, y esta direccionada a las 33% solicitudes de Iosr:)usuarios ara FI’ eres G\’/ r;)cgﬁosd lder
alas .SO.ICI udes y - . dependencia responsable de la respuesta de la N ,p ro.rfeso entanifia Unica,
requerimientos de la No de solicitudes respondidas Permanente misma. que esta se realicen a través de | Gesti6én Documental, Jefe de
comunidad, con informacion en tiempo oportuno y con Seguimiento ’ la ventanilla Gnica Control Interno o quien haga sus
veraz informacion veraz Semestral veces.
- El Lider de Proceso de Salud Publica
Elaboracién de los . i
document6 el Protocolo de la Informacion
Instrumentos de o - o
Gestion de la Establecer criterios para la clasificada y reservada, se encuentra en 50%
|nformacién informacion clasificada y Protocolo de la informacion proceso de revision por parte de las areas de Lider Proceso Juridica, Salud
reservada. clasificada y reservada 30 abril 2017 Juridica y Calidad. Publica, Calidad
Se realiza seguimiento semestral a las
solicitudes realizadas por los ciudadanos y que
B hayan sido respondidas. El coordinador junto
Monitoreo del . .
con el lider del proceso del SIAU realiza
Acceso ala i i5 seguimiento mensual y dan respuesta a las 33%
informacién Publica Realizar evaluacion y Ig itud L yd | pue En el
Seguimiento a las Solicitudes solicitudes o peticiones de los usuarios. En e Lider de Procesos, Jefe de
realizadas por los ciudadanos Informe de Evaluacién y mes de junio se realizara la evaluacion del Control Interno o quien haga sus
y los tiempos de respuesta. Seguimiento Semestral semestre. veces
Revisar el Cédigo de Etica
vigente y determinar si es El Cédigo de Etica fue revisado en la vigencia 100% Comité de Coordinacion de
necesaria su actualizacion. Cédigo de Etica revisado 30 marzo 2017 2015 y ajustado mediante Resolucién No. 253 Control Interno
del 02 de octubre de 2015. En la actualidad
Acuerdos, Actualizacion del Cédigo de fueron incorporados los principios que 80%
- Etica Coédigo de Etica Actualizado 30 marzo 2017 establece la Ley 1164 de 2007 a los Equipo MECI
Compromisos y .
Protocolos Eti trabajadores de la Salud. El Proceso de
rotocolos Eticos Divulgacién y entrega del Gestion Documental en apoyo con el Asesor
Cadigo de Etica a los de Control Interno estan realizando la entrega "
Socializacién permanente del | servidores publicos en los de un Folleto con el Cédigo de Etica a los 50%
Cadigo de Etica al interior de Procesos de Induccion y Procesos de Induccién servidores publicos de la entidad. Equipo MECI Lider Proceso de
la Entidad Rendicion y Re induccién Talento Humano
La entidad realizo formulacién y socializacién
del Plan y Mapa de Riesgos Anticorrupcion con
todos los lideres de los procesos el 26 de . .
N Se recomienda continua con la
enero. Una vez fue aprobado mediante retroalimentacién del Plan v la
Resolucion No. 028 del 30 de enero de 2017 60% I, - y
X o ] verificacion del cumplimiento de
fue enviado por la Intranet Institucional a través las metas alli trazadas
Incluir en el Plan Institucional Socializacién Plan de Gestion Documental a todos los procesos Y|
de Capacitacion actividades | Anticorrupcion y Atencién al areas de la institucién para su conocimiento Y|
Desarrollo del inherentes al Plan Ciudadano a todos los socializacion.
Talento Humano Anticorrupcion Servidores Publicos de la ESE 28 febrero 2017 Lider Proceso Talento Humano
Los lideres de procesos realizaron |la]
Planes, Programas y - » e » formulacién de los Planes de Accion para la 33%
Proyectos So;la!lzaryverlflcar el Seguimiento y evaluacion a los ) vigencia 2017 con el apoyo de la oficina de °
cumplimiento de los planes, |Planes, Programas y proyectos 30 Junio 2017 | 4jidad
programas y proyectos de la ESE (Plan de Desarrollo) [ 30 diciembre 2017 Lideres de Procesos

ARIEL ALFONSO JIMENEZ ESCOBAR

Gerente

MARIBEL ARGUELLO CALA
Asesor Control Interno

Contratista




