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RESOLUCION No. 520
Dal 25 de Junio 2018

“POR LA CUAL SE ESTABLECE LA POLITICAS ADMINISTRACION DEL
RIESGO LA ESE HOSPITAL SAN JOSE DE SAN BERNARDO DEL VIENTO"

EL Gerente en ejercicio de sus facultades legales, en especial las confaridas por la
Ley B7 de 1993, Decreto 943 de 2014, Decreto N. 1499 del 2017 ¥.

CONSIDERANDOD

. Que el articulo 209 de la Constitucion Polifica establece que “La Administracidn
Pablica, en todos sus drdenes tendrd un Control Intermo que se ejercerd en los
Términos que sefiale la Ley".

Que el articulo 269 de la misma Carta Politica estipula que “En las entidades
Publicas, las autoridades comespondientes estén obligadas a disefiar y aplicar,
segun la naturaleza de sus funciones, métodos y procedimientos de Control Interno,
de conformidad con lo que disponga la Ley”.

Que el articulo € de la Ley 87 de 1993 "Por la cual se establecen nomas para el
Ejercicio del control interno en las entidades y organismos del Estado y se dictan
Otras disposiciones”, dispuso que “El establecimianto y desarrollo del sistema de
Conirol Interno en los organismos y entidades publicas, serd responsabilidad del
Representante legal o méximo directivo correspondiente, No obstants, la aplicacidn
de los meétodos y procedimientos al igual que la calidad, eficiencia v eficacia del

. Control Interno, también serd responsabilidad de los jefes de cada una de las
distintas dependencias de las entidades y organismos”,
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Que el Departamento Administrativo de la funcién plblica establecid la guia
metodologia para la administracion de riesgo Version 3 para el 2017.

Que el Mapa de Riesgos es la herramienta conceplual y metodoldgica que permite
Valorar los riesgos al interior de la enfidad.

Que, en mérito de lo expuesto,
RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: ADMINISTRACION DEL RIESGO: La Administracion de
rnesgos de la ESE Hospital San José de San Bernardo del Viento, tendra un caracter
priontaric y estratégico, fundamentada en guia de administracidn de riesgo
establecida por el departamento adminisirativo de la funcion publica. En virtud de Io
anterior, la identificacion, analisis y Valoracidn de los riesgos se circunscriben a los
objetivos estratégicos de cada proceso.

ARTICULO SEGUNDO: Hace parle de esta resolucidn, la politica de Administracién
de Riesgo Asi:
CAPITULO 01

POLITICA DE ADMINISTRACION DE RIESGO de la ESE Hospital San José da San
Bernardo del Viento.

1.-1.- POLITICA DE ADMINISTRACION DEL RIESGO:

fe=—— =0 o= N )
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La ESE Hospilal San José de San Bernardo del Vienlo, debe darle cumplimienio a
su mision constitucional y legal, a traves de los objetivos institucionales los cuales
desarrollan a partir del disefio y ejecucion de los diferentes planes, programas y
proyectos. El cumplimiento de dichos objetivos se puede ver afectado por la
presancia de riesgos, ocasionados por factores tanto internos como externos, razon
por la cual se hace necesario contar con acciones tendientes a administrarlos dentro
de |la entidad. El adecuado manejo de los riesgos favorece el desamollo y

crecimiento de [a entidad, con al fin de asegurar dicho manejo es importanie que se
establezca el entorno de la entidad, la identificacion, analisis, valoracidn y definicion
de las alternativas de acciones de mitigacidn de los riesgos.

1.1.1.- Compromiso de |a alta direccion: Para el éxito en la Implementacién de una
adecuada Administracion del Riesgo, &s indispensable el compromiso de la alta
gerencia como encargada, en primera instanclia, de estimular la cultura de la
identificacion y prevencion del nesgo y en segunda instancia de definir las politicas.
Fara logrario es importante la definicion de canales directos de comunicacion y el
apoyo a todas las acclones emprendidas en este sentido, propiciando los espacios
y asignando los recursos necesarios en el sistema de gestion adoptado.

1.1.2.- Conformacion de un Equipo Para la Administracion de Riesgo: Es importante
confarmar un equipo que se encargue de liderar el proceso de administracion del
riesgo dentro de [a entidad y cuente con un canal directo de comunicacion con el
designado de la direccion y las personas designadas para trabajar el tema en las
diferentes dependencias. Dicho equipo lo deben integrar personas de diferentes
areas que conozcan muy bien la entidad y el funcionamiento de los diferentes
procesos para que se facilite la administracion del riesgo y la construccidn de los
mapas de resgos institucionales.

iNuestro Compromiso es su Blenestart 0



E.5.E HﬂSFITAL B Gerencial@esehospitalsanjose.com
. SAN JOSE Q Kilometro 1, Via Lorica, San Bernardo

SAN BEMRARDO GEL VIENTO del Viento, Cordoba, Colombia

MIT dkrerhami 0

1.1.3.- Socializacibn Mapa de riesgo institucional: Se debe capacilar a los
ntegranies del equipo, en fa metodologla de la Administracian del Riesgo, Asi
mismo &l equipo directivo en &l procaso de actualizacion de sus asuntos misionales
deben Integrar a partir de las problematicas de su entorno los factores de riesgo
mherentes al desarroflo instilucional y administrativo.

1.1.2.- OBJETIVOS DE LA POLITICA:

4 Contribuir a la eficiencia operacional mediants la mitigacion de probabilidad
e impacto de evenios adversos.

4 Gestionar de forma anticipada las vulnerabilidades o eventos gque puedan
™ afectar el logro de los objetivos de la entidad

4 Aportar informacion para tomar adecuadas decisiones estratégicas vy
operativas.

4 Fortalecer la mejora continta en la gestién de los procesos y an general del
Sislema integrado de planeacion y gestion.

4 Reprobar y combatir la corrupcién por parte de cada uno de los senvidores

publicos que pertenecen a la ESE Hospital San José de San Bernardo del
Viento, que afecte el logro de los objetivos de |a entidad, socave el Estado

de Derecho, distorsione el efecto de las politicas gubemamentales,
quebrante la legitmidad del goblemo, desestimule la participacion ciudadana
¥ propicie escenarios de politizacion y de captura de la entidad por parte de
intereses particulares,

e N e PSS
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1.1.3.- ALCANCE DE POLITICA ADMINISTRACION DEL RIESGO:

La politica de riesgos es aplicable a todos los procesas, proyectos de la Entidad v a
todas las acciones ejecutadas por los servidores durante el ejercicio de sus
funciones.

CAPITULD 02

ROLES Y RESPONSABILIDADES EN LA ADMINISTRACION DE RIESGO DE LA
ESE HOSPITAL SAN JOSE DE SAN BERNARDO DEL VIENTO

~ SRR, TOE TR b e
ALTA DIRECCION

1.- Establecer politica de riesgo

2.- Aprobar fa politica de riesgos

3.- Facilitar la consacucion de recursos para llevar a
cabo la Gestidn del Riesgo en toda la entidad v
cumplimienio de la politica de riesges establecida.
4.- Healizar seguimientio y andlisis pariddico a los
riesgos instlucionales

5.- Reportar los principales aspecios relativos a los
riesgos, al consejo de Gobierno.

i

LIDERES DE LOS PROCESOS: 1.- Identificar los riesgos y controles de procesas v
proyecios a cargo en cada vigancia
2 - Realizar seguimienio y andlisis a los controles de
los riesgos segdn periodicidad establecida
3.-Actualizar el mapa da riasgos cuando la

administracion de los mismas lo requiera,

e R e o e e e
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OFICINA DE CONTROL INTERNO | 1 - Asesorar en la identificacion de los riesgos
institucionales

| 2.~ Analizer el disefic e idoneidad de los controlas

| establecidos en los procesos

3.- Realizar seguimiento a los riesgos

4.- consolidados en los mapas de riesgos.

5.- Realizar evaluacidn independiants y objetiva
pariddicamente sobre los compenentes de la Gestion.

SERVIDORES PUBLICOS EN 1.- Conocer los companentes de la Gestion del
GENERAL Riesgo de la Unidad y aplicarkos a su gestidn diaria,
asumiendo el principio de Autocontrol,

| £.- Participar en la elaboracién del mapa de riesgos
. | de los procesos en que es competents. '
3.- Cumplir con las acciones asignadas en el Plan de
Manejo del Riesgo - PMR y de mejoramiento de
conlroles, reportando oportunamente a los lideres de |

calidad y/o responsables de los procesos el gvance,

cumplimeento y resultade de las mismas.

4.~ Informar oporfunamente a los ideres de cakidad

y/o responsables del proceso o subprocesos las

accnes que s& puedan prasentar y que indiquen ia
| matenialzacitn de un riesgo

| 5.~ Observar dentro de sus actividades que avenios
pueden afectar al desamollo de las mismas e
informarias oportunamente para ser evaluadas como

| riesgos no dentificados en los procesos.

T R e N
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‘ GERENTE - 1.- Acompaiiar y orientar sobre la metodologia para la
idenfificacion, analisis, calficacion y valoracion del
riesga.
2 .- Consolidar el Mapa de rissgos insttucional,
: 3.- Manitorear cambio de entomo y nuevas
amenazas
. 4 - Liderar su elaboracidn y consolidackin con cada
| responsable da las dreas ylo de los procesos, junto

COn U equipo de trabajo.

CAPITULD 03
(g CONTEXTO ESTRATEGICO

Para la formulacién y operacionalizacion de la politica de administracion del riesgo
es fundamental tener clandad de la mision institucional, sus objetivos y tener una
visién sistémica de la gestibn de manera que no se perciba esta herramienta
gerencial como algo aislado del mismo accionar administrativo. Por ende, el disefio
se eslablece a partir de la identificacidn de los factores internos o externos a la
entidad que pueden generar riesgos que afecten el cumplimiento de sus objetivos.

Este Contexto Estratégico es la base para la identificacion de los riesgos en los
procesos y actividades, el andlisis se realiza a partir del conocimiento de situaciones
del entorno de la entidad, tanto de caracter social, econdmico, cultural, de orden
publico, politico, legal vy fo cambios tecnoldgicos, entre oiros: se alimenta tambign
con el anahsis de la situacidn actual de la entidad, basado en los resultados de los
informes por los organismos de control en las auditorias practicadas entre ofros.

e e e T e e —t
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EXTERNOC Econdmicos: \

Disminucion del presupuesto por prioridades del Gobiernao,

Politicos: ;:am bio de gobierno con nuevos planes y
proyectos de Desarrollo, Falta de continuidad en los '
I programas establecidos. Desconocimiento de la Entidad por
| Eﬂli ;:l_a ofros drganos de gobierno

Sociales: Ubicacion de a Entidad que dificulta &l acceso al
| personal y al pliblico
Tecnologicos: Avances tecnoldgicos del mercado dificulta la
interoperabilidad con olros sistemas. Fallas en la
infraestructura tecnoldgica, falta de recursos para el
fortalecimiento tecnologico.
Medioc Amblente: Contaminacion por sustancias perjudiciales
para la salud, Mala practica de clasificacion de residuos.
MNormas Constitucionales y legales aplicables
Comunicacion Externa: Multiples canales e interlocutores de
la Entidad con los usuarios, Servicio telefonico insuficiente,
falta de cmrdﬁna-:adm q-E.'_':_H!'IE]EE y medios.

INTERNOS:

Financiems:
1. Inexistencia de instrumentos financieros como son &l
MFMP (marco fiscal de mediano plazo), PAC (Plan de Caa).

2. La no suscripcién oportuna del contrato de administracidn
| de los recursos
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| Planeacidn:

| 1. Debilidad en los procesos de planeacion de la
administracion.

2. Los instrumentos de planaacion (Plan Indicativo, Plan de
Accion) en estado desactualizados y sin elaborar en

olros casos.

3. La debilidad en procasos de seguimiento a la ejecucidn de
metas,

Juridica y contratacidn:

1. Baja capacidad de respuesta en procesos de defensa
juridica que coloca en riesgo la viabilidad financiera de la
ESE.

2. Manuales y procesos desactualizados.

Talento Humano:

1. Desconocimiento entre funcionarios del rol o
compelencias, actualzacion normativa en las diferentes

| areas de la administracion.

2. Falta de empoderamianto de todos los funcionarios en el
rol de elaboracidn de proyectos de inversion.

3. Insuficientes recursos para la implemantacidn de
programas de bienastar social & incentivo v plan de
capacitacion.

4. Evaluacion de desempeno desactualizado.
Procesos:

1. Desaclualizacion de procesos |
2. La desactualizacidn de manuales y falta de procedimientos
, y politicas en el sistema de gestion adoptado.
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4 Tecnoldgico: Estan relacionados con la capacidad tecnoldgica de la Entidad
para satisfacer sus necesidades actuales y futuras y el cumplimiento de la
misidn,

4 Corrupcién: Posibilidad de que, por accién u omisién, mediante el uso
indebido del poder, de los recursos o de la informacitn, se lesionen los
intereses de una entidad y, en consecuencia, del Estado, para la obtencian
de un beneficio particular.

CAPITULO 05

NIVEL DE ACEPTACION DE RIESGO

En este punto se busca establecer la probabilidad de ocurrencia del resgo y sus
consecuencias o impacto, con el fin de estimar la zona de riesgo inicial.

TABLA DE PROBABILIDAD

5 Casi seguro Se espera que el evento Mas de 1 vez al afic
ocurra en la mayoria de

| las circunstancias |
| 4 | Probable Es viable que &l evento Al menos de 1 vez
| ocurra en la mayoria de en el dltimo afio.
! las circunstancias )
| 3 i’usrbla  El evento podra ocurrir en | Al menos de 1 vez
algun momento .: en los Gimos 2
. o _ l:aﬁus

Laalaces =S b — & == -
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! 2 Improbable | El evento puede ocurrir en | Al menos de l-'u'ez
| algun momento en los ultimos 5
e . | i
1 Rara vez El evento puede ocurrir No se ha
so0lo en circunstancias | presentado en los
_excepcionales(poco | ilfimos Saflos |
TABLA DE IMPACTO i

Bajo el criterio de Impacto, el riesgo se debe medir a partir de las siguientes
especificaciones, contenidas en la tabla de impactos o consecuencias definida en

la politica de riesgos institucional

_ Impacto que afecte la Interrupcion de las operaciones de

' CATASTROFICO | ejecucion presupuestal enun | la Entidad por mas de cingo (5)
valor 250% dias.
Pardida de cobertura en la Infervencién por parte de un ente
prestacion de los servicios de | de control u otro ente regulador.
la entidad 250%. Pérdida de Informacidn critica para
Pago de indemnizaciones a la entidad que no se puede
terceros por acciones legales | recuperar.
que pueden afectar al | Incumplimiento en las metas y
presupuesto fotal de la entidad I objetives institucionales afectando |
en un valor 250% de forma grave la ejecucion

. Fago de sanciones presupuestal.

? economicas por Imagen institucional afectada en el

| I incumplimiento en la orden nacional o regional por

. , _ | normatividad aplicable ante un

e e e W SN
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ente regulador, las cuales
afectan en un valor 250% del
presupuesio general de la
entidad.

MAYOR

actos o hechos de corrupclon
comprobados.

Impacto que afecte la
gjecucion presupuestal en un
valor 220%

Peérdida de cobertura en la
prestacion de los servicios da
ia antidad 220%.

Pago de indemnizaciones a
terceros por acciones legales
que pueden afectar el
presupuesto total de la entidad
an un valor 220%

Pago de sanciones

Bcondmicas por
incumplimiento en la
normatividad aplicable ante un
ente regulador, las cuales
afectan en un valor =20% del

i presupuesto general de la
entidad

=

MODERADO

Impacto que afecte la
ejecucion presupuestal en un
valor 25%

I_ Pﬁfdidﬂ de cobertura en la

Interrupcion de las operaciones de

la Entidad por mas de dos (2) dias.

Peérdida de informacidn critica que
puede ser recuperada de forma
parcial o incompleta.

Sancion por parte ente de control
u ofro ente regulador,
Incumplimiento en las metas y
objetivos institucionales afectando
&l cumplimiento en las metas de
gobiema.

Imagen en el orden nacional o
regional por incumplimientos en la
prastacion del sarvicio a los
usuarios o ciudadanos.

Interrupcidn de las operaciones de
| la Entidad por un (1) dia.

Reclamaciones o quejas de los

usuanos que podrian mplicar una
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ARTICULO TERCERO. - DIVULGACION. Las Foliicas de Administracian de
Riesgos Y el Mapa de Riesgos institucional ¥ de corrupcion se divulgaran a todos
los funcionarios de la ESE Hospital San José de San Bemardo del Viento.

ARTICULO CUARTO. - VIGENCIA. La presente resolucién rige a partr del dia
siguients de su publicacion,

PUBLIQUESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

. Dada en el Municipio de San Bemardo del Viento, a los 25 dias del mes de junio de
2019.
s
< Gerente

R O e T S . T
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