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INTRODUCCION

La Empresa Social del Estado Hospital del Rosario de Campoalegre, Huila, en cumplimiento
del Decreto Unico Reglamentario1080 de 2015 del Sector Cultura que compila los Decretos
2578 de 2012, Decreto 2609 de 2012,Decreto1515 de 2013, Decreto 1100 de 2014, Decreto
029 de 2015, Decreto 103 de 2015 y Decreto 106 de 2015 que regula integramente las
materias contempladas en él, ha construido el presente Plan Institucional de Archivos PINAR,
teniendo como punto de referencia las necesidades identificadas en el diagnéstico integral de
archivos y para tal efecto se han contemplado objetivos y metas que con la apropiacion debida
de los recursos, minimicen los riesgos que actualmente tiene la entidad para la atencion
oportuna de los ciudadanos y las condiciones adecuadas orientadas a la preservaciéon del
patrimonio documental.

El Decreto 1080 de 2015 en el articulo 2.8.2.5.8, estable que la gestion documental en las
entidades publicas se desarrollara a partir de los siguientes instrumentos archivisticos: a) El
Cuadro de Clasificacion Documental (CCD), b)Las Tablas de Retencion Documental (TRD), c)
El Programa de Gestion Documental (PGD), d) Plan Institucional de Archivos de la Entidad
(PINAR), e) El Inventario Documental, f) Un Modelo de requisitos para la gestion de
documentos electrénicos, g) Los bancos terminolégicos de tipos, series y subseries
documentales, h) Los mapas de procesos, flujos documentales y la descripcién de las
funciones de las Unidades Administrativas de la entidad ,i) Tablas de control de acceso para el
establecimiento de categorias adecuadas de derechos vy restricciones de acceso y
seguridad aplicables a los documentos.

Uno de los objetivos del Plan de Desarrollo Institucional de la E.S.E. para las vigencias 2020 a
2024, es fortalecer la gestion documental en la Empresa, organizando la documentacion de la
E.S.E. de conformidad con las normas legales vigentes y fijandose como meta como minimo el
100% de la documentacion de la E.S.E. estara organizada de conformidad con las normas
vigentes.

Para la construccion del Plan Institucional de Archivo PINAR, la E.S.E. ha seguido la
metodologia determinada por el Archivo General de la Nacién AGN, en el Manual “Formulacién
del Plan Institucional de Archivos—PINAR”.

1. CONTEXTO ESTRATEGICO DE LA ENTIDAD
MISION

Somos una ESE acreditada por la UNICEF como Institucion Amiga de la Mujer y de la Infancia —
IAMI; que presta servicios de salud de primer nivel con altos estdndares de calidad, que
garantiza una atencion eficaz, efectiva y oportuna a nuestros usuarios.

VISION

En el afio 2026, seremos una organizacion que presta servicios de primer nivel y segundo nivel
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de atencidn, reconocidos por el mejoramiento continuo de sus procesos, centrada en el usuario
y su familia, fortalecimiento del talento humano, innovadores en la prestacién de servicios de
salud con auto sostenibilidad econdmica y rentabilidad social.

PROPOSITOS

v

v

Compromiso en la gestion de su rol misional.

Garantizar capacitacién y actualizacion.

Mantener el fomento a una poblacién saludable.

Garantia de excelentes servicios de atencién y prevencién en salud.

Mejoramiento de un sistema de desarrollo organizacional.

Mejoramiento de condiciones laborales, en cuanto a su economia y compensacion.
Mejoramiento de la salud y estilos de vida de la poblacion.

Garantizar las tecnologias de la informacion y la comunicacion en salud actualizadas
para el mejoramiento del hospital.

Trabajar con sentido social y humano.

Trabajar con transparencia, ética y eficiencia.

PRINCIPIOS Y VALORES

Principios

Vocacion de servicio: Actitud de vida de colaboracion hacia los demas, en todo momento
y en todas partes, que lleva a acciones desinteresadas que contribuyen a hacer mas
ligera y placentera la vida de los otros sin buscar recompensa, agradecimiento y/o
admiracion.

Trabajo en equipo: Unir el esfuerzo con quienes participan en los procesos y actividades
sin excepcion, con armonia, cooperacién, compromiso y responsabilidad compartida,
para multiplicar el logro de resultados en busqueda de los objetivos y metas comunes.

Excelencia del servicio: Mantener siempre una actitud de servicio frente a nuestros
clientes internos y externos, buscando solucionar de manera oportuna sus necesidades;

Prospectiva de Gestién: Buscamos con nuestras actividades diarias alcanzar el nivel
méximo de calidad, eficiencia y efectividad en nuestros compromisos.
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e Valores
v' Compromiso: Lo damos todo para lograr nuestros objetivos.

v' Cumplimiento: Nos permite llegar lejos como personas, organizacion y conseguir lo que
anhelamos. Adquirimos compromisos, sinceros para concluirlos, es tomar
responsabilidades y actuar en consecuencia a ellas.

v' Disciplina: Tenemos la capacidad para poner en practica una serie de principios relativos
al orden y la constancia, tanto para la ejecucion de tareas y actividades cotidianas.

v' Equidad: Tratamos a todos por igual, independiente de su clase social, raza, sexo o
religion.

v" Respeto: Reconocemos y toleramos las creencias, actuaciones, sentimientos y motivos
de las personas.

v' Responsabilidad: Asumir las consecuencias de nuestros actos y cumplir con nuestros
compromisos y obligaciones ante los demas.

POLITICAS INSTITUCIONALES

1. Politica estratégica de gestion del Talento Humano: El disefio e implementacion de Politicas
de Desarrollo de Talento Humano constituyen un proceso fundamental mediante el cual la
E.S.E Hospital del Rosario concibe el talento humano como el activo mas importante de nuestra
organizacion y un factor de éxito que facilita la gestién y el logro de los objetivos y resultados,
buscando siempre como propésitos y objetivos fundamentales la satisfaccion y el bienestar de
sus servidores durante el ciclo de permanencia en la entidad (Ingreso, desarrollo y retiro).

2. Politica de gestion econdémica y financiera: Fortalecer el Sistema Financiero y contable de la
Institucion a través de sistemas de planificacion, costeo y de control que le garantice la
rentabilidad econémica y social.

3. Politica Integral de Gestion de Calidad: Estamos comprometidos con un modelo de
prestacion de servicios de salud con enfoque de riesgos que integren los sistemas de calidad ,
estableciendo su Transversalidad con el Modelo Integrado de Planeacion y Gestion — MIPG,
con el fin de dar cumplimiento a la normatividad y a los compromisos que la institucion
suscriba, buscando incrementar la satisfaccion de nuestros usuarios; promoviendo una cultura
de autocontrol, la mejora continua de los procesos, una filosofia de trabajo soportada en los
principios y valores institucionales, un comportamiento seguro y responsable frente al medio
ambiente y una cultura de salud ocupacional que promueva ambientes de trabajo saludables,
reduciendo los factores de riesgos que puedan afectar la seguridad y salud de nuestros clientes.
Lo anterior articulado con el Modelo de Atencién Integral de Salud Territorial — MAITE y con el
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Modelo de Auditoria del Derecho del Paciente, que contribuyan a resolver en forma ordenada y
coherente, los problemas de salud de su poblacién adscrita.

4. Politica de Gerencia tecnologias de informacién y comunicacion: Estamos comprometidos en
satisfacer las expectativas tanto de los usuarios externos como internos de la tal manera que
los diferentes procesos adopten buenas practicas que permitan garantizar la confiabilidad,
oportunidad, confidencialidad, seguridad y acceso a la informacion.

5.Politica de humanizacion y Seguridad del Paciente: Las personas que trabajamos en el
hospital del rosario estamos comprometidos con la promocién de un ambiente de atencidén en
salud seguro para el paciente y su familia, a través de una cultura de seguridad que estimule el
reporte, analisis y seguimiento de los eventos adversos, articulado con los programas de
Tecno-vigilancia y Farmaco-vigilancia, enfocandonos hacia la gestion de los riesgos
potenciales, siendo oportunos en la identificacion, andlisis, valoracién y mitigacion de los
mismos, de acuerdo a la normatividad vigente.

6. Politica Instituciones Amigas de la Mujer y la Infancia (IAMI): como institucion acredita IAMI,
tenemos como compromiso, el mejoramiento continuo de los indicadores en cada una de las
acciones para mejorar el estado de salud y nutricibn de madres gestantes lactantes, nifias y
nifios y en consecuencia avanzar en el cumplimiento de sus derechos y en el logro de los
objetivos del desarrollo del milenio.

7. Politica de renovacién tecnolégica, modernizacion de infraestructura, dotacion vy
mantenimiento hospitalario: La E.S.E. Hospital del Rosario se compromete con la gestion de la
tecnologia e infraestructura, de tal forma que responda a las necesidades de los usuarios, con
enfoque a la gestion del riesgo y orientada a la eficiencia y efectividad de la prestacién del
servicio, buscando siempre el fortalecimiento de la Oferta de Servicios Asistenciales.

8. Politica de Fortalecimiento de la gestion publica: Estamos comprometidos con la ejecucion
de politicas en salud publica y programas de promocion y prevencién que impacten a nivel
individual y colectivo con indicadores de salud positivos que contribuyan al mejoramiento de
indicadores de condiciones de vida, bienestar y desarrollo.

9. Politica de contingencia epidemioldgica: Nos comprometemos atender los protocolos,
orientaciones y lineamientos emitidos por el Ministerio de Salud, ente territorial y departamental
para contribuir al control y proteccién de los habitantes en lo referente a la propagaciéon del
Virus pandémico y a la contencion o mitigacion de los efectos del contagio del SARS-CoV-2 o
CoOvVviID19.

OBJETIVOS ESTRATEGICOS
OBJETIVO ESTRATEGICO No. 1-TALENTO HUMANO: Fortalecer el liderazgo y el talento

humano bajo los principios de integridad y legalidad, como motor de la generacion de resultados
en el ESE Hospital del Rosario.
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Objetivos especificos:

-Formulacion e implementacion de la politica de gestion estratégica del talento humano en el
ESE hospital del rosario.

-Implementacion de la politica de integridad de la ESE del Rosario con miras a garantizar un
comportamiento probo de los servidores publicos y controlar las conductas de corrupcion que
afectan el logro de los fines esenciales del Estado.

OBJETIVO ESTRATEGICO No.2 FINANCIERO. Consolidar la ESE como una empresa
rentable social y econédmicamente mediante el mejoramiento de los procesos administrativos,
gestionando la auto sostenibilidad financiera, incrementando la venta de servicios de salud,
estableciendo controles de gestién y seguimiento financieros, contables y administrativos,
asegurando la transparencia, eficiencia, eficacia en el manejo de los recursos publicos.

Objetivos especificos:

-Formular e implementar un manual de politicas contables y financieras bajos normas
internacionales de informacion financiera (NIIF) acorde a los lineamientos establecidos por la
Contaduria General de la Nacién con el fin de garantizar la sostenibilidad y permanencia del
sistema contable institucional que nos permita generar la informacién contable, financiera,
econdmica y social de manera razonable, oportuna, confiable, relevante y objetiva tanto para los
clientes internos y externos de la entidad.

-Garantizar que los recursos presupuestales se ejecuten de manera apropiada y coherente con
el logro de metas y objetivos institucionales, bajos principios de la planeacién eficiencia,
austeridad y transparencia con un adecuado control y seguimiento.

-Formular e implementar un manual de cartera que garantice la administracion eficiente de la
cartera, depuracion, cobro de la cartera y rapidez en el proceso de recuperaciéon de los recursos
adeudados.

-Formular y ejecutar un manual de defensa juridica con el fin de establecer los parametros
preventivos a seguir con el fin de evitar que, en ejercicio de la practica médica, atendiendo el
objeto misional del Hospital y las actuaciones administrativas, se puedan generar hechos que
vulneren el régimen juridico y que generen un eventual riesgo para el patrimonio de la entidad.
-Fortalecimiento del proceso de facturacién, glosas, conciliaciones y recaudo de nuestras
cuentas de conformidad con la normatividad vigente que ofrece el sector, lo cual permitird
agilizar el recaudo.

-Implementacion de un sistema de costeo de todas las actividades de servicios de salud.
-Fortalecer el mercadeo institucional mediante la implementacion de estrategias que permitan
mejorar la gestiébn comercial y por ende financiera del hospital.

-Ampliar la Participacion de la entidad en el Mercado de Servicios de Salud en segundo nivel —
Telemedicina.

-Reformular el manual de contrataciéon de la ESE con el fin de establecer procedimientos
internos en las diferentes etapas del proceso de contratacion, garantizando los principios de la
contratacion publica.

OBJETIVO ESTRATEGICO No0.3 GERENCIA INFORMACION: Integrar los sistemas de
informacion (Sl), tecnologias de la informacién y comunicaciones (TIC’'S) con la plataforma
estratégica, garantizando la seguridad, oportunidad y disponibilidad de la informacién requerida
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por los clientes internos y externos.
Objetivos especificos:

-Reformular e implementar el plan estratégico de sistemas de informacion — PETIC
-Mejorar la infraestructura Tecnolégica y Comunicaciones para el Procesamiento de la
informacion.

OBJETIVO ESTRATEGICO No. 4 GESTION DE LA CALIDAD: Formular e implementar un
modelo de prestacién de servicios de salud con enfoque de riesgo e integralidad de los
sistemas de calidad, estableciendo su Transversalidad con el Modelo Integrado de Planeacion y
Gestion — MIPG.

Objetivos especificos:

-Ejecutar el modelo de prestacion de servicios con un esquema gerencial de Planeacion,
Organizacién, dinamizacion, Evaluacién y Auditoria, Reportes y Responsabilidades, Reajuste y
Mejora.

OBJETIVO ESTRATEGICO No.5 OBJETIVO GENERAL DE HUMANIZACION Y SEGURIDAD
DEL PACIENTE: Prevenir la ocurrencia de situaciones que afecten la seguridad del paciente y
su familia, a través del despliegue de metodologias cientificamente probadas que mejoren las
barreras de seguridad, aumentando la adherencia al reporte voluntario de los eventos adversos
por parte del personal y generando un entorno seguro de la atencién en salud.

Objetivos especificos:

-Capacitar al cliente interno en la definicion de la politica para una atencion en salud segura
involucrando al paciente y su familia que permitan prevenir la ocurrencia de un evento adverso.
-Realizar oportunamente el reporte de los eventos adversos ocurridos, analizando de manera
integral las causas que originaron la presencia de los mismos.

-Realizar seguimiento a los controles de riegos y acciones de mejoramiento implementadas
derivadas del analisis de los eventos adversos.

OBJETIVO ESTRATEGICO No.6 IAMI: Fortalecer la Estrategia Instituciéon Amiga de la Mujer y
la Infancia Integral-lIAMI, en favor de la Salud y Nutricion Materna e infantil con enfoque de
derechos Humanos, perspectiva diferencial y criterios de calidad y calidez humana, mediante la
Integracion de Servicios y Programas a través de la implementacion de intervenciones
combinadas reconocidas como eficaces, seguras y de costo-efectivas, que permitan mantener
la acreditacion.

Objetivos especificos

- Realizar Autoevaluacion de la ESE para el cumplimiento de los pasos de la estrategia IAMI.

- Verificacion de estdndares de calidad anual y proceso permanente de mejoramiento y
evaluacion a través de autoapreciacion IAMI.

- Solicitud de evaluacion externa a la ESE como Estrategia Institucion Amiga de la Mujer y la
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Infancia Integral-IAMII.

OBJETIVO ESTRATEGICO No.7. Fortalecer la infraestructura fisica y biomédica de la ESE,
con el fin de garantizar el cumplimiento de los estandares de habilitacion para la prestacion de
los servicios.

Objetivo Especifico

- Fortalecer la Infraestructura fisica y tecnolégica, permitiendo el cumplimiento de la
normatividad vigente y la politica de humanizacién y seguridad del paciente.

- Dotar de la Tecnologia biomédica adecuada permitiendo el cumplimiento de la normatividad
vigente y la politica de humanizacion y seguridad del paciente.

OBJETIVO ESTRATEGICO No.8. Desarrollar acciones de deteccion temprana, proteccion
especifica y atencion a enfermedades de atencion en salud publica que impacten positivamente
las condiciones de salud de la poblacién, acorde con las metas anuales definidas en el Plan
Territorial de Salud del municipio de Campoalegre 2.020 - 2.024.

Objetivos Especificos.

-Mantener a la poblacion infantil del Municipio de Campoalegre con esquema completo bajo
lineamientos del programa ampliado de inmunizaciones.

-Fortalecer los programas de crecimiento y desarrollo.

-Fortalecer las acciones de captacion, deteccién y atencion integral a pacientes con diagndstico
de tuberculosis.

-Aumentar la captacion temprana de gestantes para el afio 2024

-Mantener la adherencia de las gestantes al control prenatal.

-Mantener la atencién de parto institucional a las gestantes que acudan a control prenatal.
-Contribuir a la reduccion de sifilis congénita en las gestantes inscritas en programa de control
prenatal.

-Mantener la prevalencia de transmisién vertical del VIH de las gestantes inscritas en los
programas de la ESE.

-Reduccion de Mortalidad Materna.

-Contribuir a la disminucién de la tasa de mortalidad municipal por cancer de cuello uterino
-Disminucién de indice de COP (cariados, obturados y perdidos)

-Fortalecer el programa de riesgo cardiovascular con el fin de reducir la morbilidad y mortalidad
por ECVS mediante la prevencion y tratamiento oportuno y efectivo de los pacientes con
factores de riesgo CV y /o con enfermedades cardiovasculares que se controlan en atencién
primaria.

OBJETIVO ESTRATEGICO No.9: Atender los protocolos, orientaciones y lineamientos emitidos
por el ministerio de salud, ente territorial departamental con el fin de contribuir al control y
proteccion de los habitantes durante la propagacion del Virus pandémico y la contencion o
mitigacion de los efectos del contagio del SARS-CoV-2 o COVID19.

Objetivos especificos.
-Conformacion y fortalecimiento del comité intersectorial para la gestion del COVID-19.
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-Reorganizacion de la red de servicios de salud y las modalidades de atencion.

-Formacién y entrenamiento de equipos basicos COVID 19.

-Desarrollo de capacidades a profesionales de primera linea en el manejo de la enfermedad.
-Autoevaluacion técnica para la habilitacion de la institucibon de salud para la
atencion de casos Covid-19.

-Formulacion de politicas publicas de salud para la prevencion.

-Desarrollo de capacidades en protocolos guia de practica clinica dirigida a médicos,
enfermeras y paramédicos del servicio de urgencias, consulta externa.

-Guia para la atencion y seguimiento domiciliaria de casos.

-Preparacion de los equipos de salud institucionales de primera linea
(urgencias).

-Preparacion y apoyo al municipio para la epidemia en fase 3.

-Disefiar un plan o estrategia de informacion y comunicacion en el marco de la pandemia
COVID109.

-Formulacion e implementacién de un plan Bioseguridad y protocolos de manejo.
-Acompafiamiento a la autoridad sanitaria durante el periodo de pandemia.

2. ANALISIS DE LA SITUACION ACTUAL

Para determinar la situacion actual de la entidad en materia de gestibn documental, se tomaron
como herramientas administrativas los siguientes instrumentos:

¢ Diagnéstico Integral de Archivos, el cual se elaboro en octubre de 2020 de acuerdo a los
lineamientos establecidos por el Archivo General de la Nacion, en el cual se evidencio la
falta de instrumentos archivisticos tales como:

Diagnostico Integral de Archivos, Plan Institucional de Archivos — PINAR, Programa de Gestion
Documental — PGD, Politica de Gestion Documental, Inventarios Documentales, Tablas de
Valoracién Documental — TVD, Sistema Integrado de Conservacion — SIC, Tablas de Retencién
Documental — TRD y Cuadros de Clasificacion Documental; igualmente la falta de capacitacion
al personal en procesos archivisticos, asignacion de presupuesto para la fumigacion y
desinfeccién de archivos y organizacion del fondo acumulado.

Al realizar un andlisis del avance realizado desde la abril 2020 a diciembre de 2023 se puede
evidencia elaboracién e implementacion de los siguientes instrumentos archivisticos:

» Plan Institucional de Archivos — PINAR, en las vigencias abril de 2020 a 2024 se
realizé la planeacion y seguimiento de la Gestion Documental a través del Comité
Institucional De Gestion Y Desempefio.

» Programa de Gestién Documental — PGD, con sus respectivos Procedimientos y
formatos, en el mes de marzo de 2021, se socializo ante el Comité Institucional De
Gestion Y Desempefio y fue aprobado.

» Politica de Gestion Documental, se elabor6, aprob6 y adopté la Politica de Gestion
Documental, mediante acto administrativo (resolucién 024 de 2021).

» Inventarios Documentales, Se realizo levantamiento de Inventarios Documentales en
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su estado natural, para la elaboracion de las Tablas de Valoracion Documental. El
fondo acumulado cuenta con 504 metros lineales de archivo desde el afio 1934 hasta
el 2020.

» Tablas de Valoracién Documental — TVD, se elaboraron las TVD, Cuadro de
Clasificacion Documental — CCD, Memoria Descriptiva, con la Sinopsis de todo el
proceso de elaboracion y demas anexos de conformidad con la metodologia
establecida por el Archivo General de la Nacion, los cuales se remitieron al Consejo
Departamental de Archivos que emitid concepto favorable de convalidacién el dia 31
de octubre de 2022. Posteriormente se realizé inscripcion en el Registro Unico de
Series Documental del Archivo General de la Nacion.

» Sistema Integrado de Conservacion — SIC, Se elaboro el Sistema Integrado de
Conservacion de acuerdo a los lineamientos establecidos por el Archivo General
de la Nacién, se socializo y aprobé en el Comité Institucional De Gestion Y
Desempefio del mes de enero de 2023.

> Tablas de Retencion Documental — TRD, Se elaboraron las TRD, Cuadro de
Clasificacién Documental — CCD, Memoria Descriptiva, con la Sinopsis de todo el
proceso de elaboraciébn y demas anexos de conformidad con la metodologia
establecida por el Archivo General de la Nacién, los cuales se encuentran en
proceso de radicacién al Consejo Departamental de Archivos.

e Autodiagnostico Gestion Documental (DAFP)

e Resultados FURAG

» Resultados de la ejecucién del plan de accién de la vigencia 2023, en el cual se
desarrollaron las siguientes actividades: Tablas de Retencion Documental, Cuadros de
Clasificacion Documental, Sistema Integrado de Conservacion, Levantamiento de
Inventarios Documentales de acuerdo a las Tablas de Valoracion Documental,
Capacitacion al personal en la Organizacién de Archivos y fumigacion y desinfeccion de
archivos, dando asi un cumplimiento del 100% de las actividades proyectadas.

Finalmente, se da cumplimiento al Decreto 1080 de 2015 “Por medio del cual se expide el
Decreto Unico Reglamentario del Sector Cultura” en el Articulo 2.8.2.5.8. el cual establece
Instrumentos archivisticos para la gestion documental. La gestion documental en las entidades
plblicas se desarrollara a partir de los siguientes instrumentos archivisticos, en los item a). El
Cuadro de Clasificacion Documental (CCD). b). La Tabla de Retencion Documental (TRD). c).
El Programa de Gestién Documental (PGD). d). Plan Institucional de Archivos de la Entidad
(PINAR). e). El Inventario Documental.

Estando pendiente los items f). Un modelo de requisitos para la gestion de documentos
electronicos. g). Los bancos terminoldgicos de tipos, series y subseries documentales. h). Los
mapas de procesos, flujos documentales y la descripcién de las funciones de las unidades
administrativas de la entidad. i). Tablas de Control de Acceso para el establecimiento de
categorias adecuadas de derechos y restricciones de acceso y seguridad aplicables a los
documentos.
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Los anteriores, permitieron realizar la identificacion de los aspectos criticos y que se priorizaran
para la vigencia 2024, los cuales se desarrollan a continuacién.

3. ASPECTOS CRITICOS

De acuerdo con el Diagndstico Integral de Archivos y demas herramientas citadas, se logré un
analisis mas preciso de la situacién actual de los archivos de la entidad, se identifican los
aspectos criticos que inciden en el cumplimiento de la legislacién colombiana vigente en cuanto
a la implementacion de la politica de gestion documental, a saber:

e Las Tablas de Retencién Documental TRD se encuentran en proceso de convalidacion
por parte del Consejo Departamental de Archivos del Huila.

e Los Cuadros de Clasificacion Documental de las TRD no se encuentran debidamente
convalidados por parte del Consejo Departamental de Archivos del Huila.

e No se cuenta una herramienta informatica integral para la unidad de correspondencia
(ventanilla Unica)

¢ No se han aplicado las Tablas de Valoracion Documental — TVD.

¢ EIl tamafio del depédsito de archivo no es suficiente para la informacién que se tiene
custodiada.

¢ No se cuenta con un Banco Terminoldgico de Series y Subseries de la TRD.

o La Entidad no ha elaborado las Tablas de Control de Acceso.

¢ No se cuenta con un Sistema de Gestién de Documentos Electrénicos SGDE

ASPECTO CRITICO RIESGO
Los Cuadros de Clasificacion Documental de |e Dificultad para tener acceso a los datos en el
las TRD se encuentran en proceso de momento que se necesitan.

aprobacion y convalidacién por parte del |e Duplicidad de informacion.
Consejo Departamental de Archivos del
Huila.

¢ Organizacion incorrecta en los archivos de
gestion.

e Eliminacion de documentos sin el lleno de
requisitos como la valoracion juridica,
técnica, administrativa entre otros.

Las Tablas de Retencion Documental TRD | ¢ Archivos que no cumplen con criterios

se encuentran en proceso de aprobacion y técnicos en la organizacion.

convalidacion. e Duplicidad de documentos e informacion.

e Hallazgos en auditorias de Contraloria,
Control Interno, Archivo General de la
Naciéon por incumplimiento de requisitos
normativos, expedientes incompletos.

e Acceso no autorizado a informacién.
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ASPECTO CRITICO

RIESGO

No se cuenta una herramienta informatica
integral para la unidad de correspondencia
(ventanilla anica).

No permite el trAmite documental en tiempo
real tanto para la gestion como para la
conformacion de los expedientes.
Acumulacion de documentos fisicos en los
puestos de trabajo,

Posible pérdida documental.

No disminucion de costos en reprografia y
consumo de téner por duplicidad documental
en radicacion vy fisico.

Duplicidad de planillas y formatos fisicos
como control.

Dificultades para el seguimiento vy
trazabilidad de las comunicaciones desde su
produccién hasta la disposicion final.

No se ha realizado aplicacion de las Tablas
de Valoracion Documental — TVD.

Perdida de la memoria institucional.
Duplicidad de Informacion.

Dificultades para la busqueda y recuperacion
de la informacién y atencién de consultas.
Hallazgos en auditorias de Archivo General
de la Nacién por incumplimiento de
requisitos normativos.

El tamafio del depésito de archivo no es
suficiente para la informacion que se tiene |e
custodiada.

Insuficiente espacio para las é&reas de
archivo de gestion y central.

Deterioro de la documentacion y riesgo de
pérdida de documentos por los efectos de las
condiciones fisico-ambientales inadecuadas.
Dificultad en la recuperacion de Ila
documentacion-Informacion.

Documentacién expuesta en el piso o en las
estanterias

Pérdida de la informacion.

Riesgos laborales.

4. VISION ESTRATEGICA

La Empresa Social del Estado Hospital del Rosario de Campoalegre Huila, garantizara la
preservacion de la informacion, la administracion de los archivos y el acceso a la informacién
con miras a mejorar las instalaciones locativas de los archivos, intervenir los fondos
acumulados, organizar los archivos teniendo en cuenta las tablas de retencién y de valoracion
documental convalidadas y el uso de las tecnologias de informaciéon y sensibilizar a los
funcionarios y colaboradores en la importancia de los archivos como memoria institucional y
patrimonio de la nacion, y la reduccién en el uso de papel.
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5. OBJETIVOS ESTRATEGICOS

Los objetivos que se establecieron para el cumplimiento de la vision estratégica fueron:

ASPECTO CRITICO

OBJETIVOS

Lograr la convalidacién, adopcion,
publicacion, socializacion y aplicacion de
las Tablas de Retencién Documental
(TRD).

Aprobacion y convalidacion de las Tablas de
Retencién Documental de la ESE Hospital del
Rosario conforme a las funciones asignadas y la
estructura organico funcional vigente y actualizada,
a los procesos, procedimientos y directrices
impartidas por el Archivo General de la Nacién para
la respectiva validacion por parte del Consejo
Departamental de Archivos.

Aplicacién de las Tablas de Valoracion
Documental (TVD).

Realizar aplicacion de las Tablas de Valoracién
Documental convalidadas.

Aplicacion y seguimiento del Sistema
Integrado de Conservacion (SIC).

Dar aplicabilidad del Sistema Integrado de
Conservacion y a cada uno de sus programas y
actividades.

No se cuenta una herramienta
informética integral para la unidad de
correspondencia (ventanilla Gnica).

Adquirir un software para el manejo de las
comunicaciones oficiales
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6. PROYECTOS 2024

Proyecto 1: Tablas de Retencion Documental - TRD.

N° Actividades Entregable Recuts.os — Elazo fj,e Medicion
Humano Fisicos Tecnolégicos | Ejecucidn
1 | Presentacion para aprobacién ante el | Acta de Comité de o Lo
o L - o - Comité Institucional
Comité Institucional de Gestion vy | Institucional de Gestion de Gestion y
Desempeiio. y Desempt_eno oy Desempefio
Registro de asistencia
2 | Remision de las Tablas de Retencion | Oficio remisorio de
Documental acompafiada de los | radicacion Asesor del proceso
anexos que sustentan las decisiones de esgc')n Procesos
tomadas en la TRD, al Consejo | TRD Convalidadas Docgmental Procedimientos -Equipos de
Departamental de Archivos para Instrumentos qump uto
evaluacién técnica y convalidacion. Archivisticos P L
— —— 2024 Plan de accion
Seguimiento a la convalidacion de las Oficio  remisorio  de -Aplicativos
Tablas de Retencion Documental radicacion Asesor del proceso infgrméticos
3 | acompafiada por parte del Consejo de gestion
Departamental de Archivos para . Documental
evaluacion técnica y convalidacion. TRD Convalidadas
4 Put_)llcamon en la pagina web de la Link de publicacion
entidad. Asesor del proceso ificado d
. . . . Certificado de | de gestién Certi '?3 0 de
5 Realizar el Registro Unico de Series convalidacion  emitido | Documental convalidacion
Documentales.
por el AGN.
Proyecto 2: Sistema Integrado de Conservacion.
N° Actividades Entregable Recu,rs_.os — Presupuesto P_Iazo fj,e Medicidn
Humano Fisicos Tecnoldgicos Ejecucioén
Ejecucion de los | Evidencias de Asesqt del proceso de Equipos de
. - gestion Documental .- computo
programas y | ejecucion de los Depdsito de Plan de
1 e . $ 77.000.000 2024 -
actividades programas - N archivo . accion
2 Comité Institucional de Herramientas de
propuestos actividades. - ~ Co
Gestién y Desempefio comunicacion
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Proyecto 3: Aplicar las Tabla de Valoracion Documental - TVD.

o Recursos Plazo de o
N° Actividades Entregable — — . ) Medicion
Humano Fisicos Tecnoldgicos | Ejecucion

Levantar inventario documental de las Inventario
1 | series documentales cuya disposicion documental Auxiliares archivo

final sea eliminacion

Gosemperio i imventario dobumentas | ACC2 de cornie
2 de Iap documentacion objeto de institucional de

S estién y desempefio i
eliminacion 9 Y P Equipos de
— - computo

3 Publicacion en la pagina web de los - asesor del proceso

inventarios documentales ion .

— - de gestio 2024 Plan de accion
Dar respuesta a las objeciones si se Documental. .
- Herramientas

4 | llegan a presentar por parte de la Oficio respuesta de

mudgdama. _ - Comité In;t!tu0|onal comunicacion

Realizar el proceso de eliminacion de de Gestion y

documentos de los expedientes que se Desempefio

les aplic6 la Tabla de Valoracion S
5 P Actas de eliminacion

Documental - TVD, una vez cumplido
su tiempo de retencidon, cuya

disposicién final es eliminacion.
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Proyecto 4: Adquisicion e implementacion Software Ventanilla Unica.

R . Recursos Plazo de s,
N Actividades Entregable Humano Fisicos Tecnoldgicos Ejecucioén Medicion
1 | Adecuacion de_l Slt,IO_ _Computador, scanner, Proveedor (_Zomputador, scaner, 2024 Plan de accién
para la ventanilla Unica impresora de tickets impresora de tickets
5 Adquisicion del software | Software Instalado Equipos de computo
Ventanilla Gnica.
Asesor del proceso de Scanner
gestion Documental Herramientas de 2024 Plan de accion
3 | Capacitacion Proveedor comunicacion
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7. MAPA DE RUTA

Tiempo

2024

ITEM PROYECTO PRIMER SEGUNDO TERCER CUARTO

TRIMESTRE TREMESTRE TRIMESTRE TRIMESTRE

Seguimiento a la
convalidacion de las

1 Tablas de Retencion
Documental - TRD.
2 Sistema Integrado de

Conservacion

Aplicacion de las Tabla
3 de Valoracion
Documental - TVD

$oftware Ventanilla
Unica

8. SEGUIMIENTO Y CONTROL

El seguimiento de la implementacién de los proyectos propuestos, lo realizard Control Interno y
el Comité Institucional De Gestion Y Desempefio, trimestralmente en concordancia a los
cronogramas y productos que se plantearon para el disefio e implementacién de cada uno de

ellos.
Q\\)w}!
NELSON LEONARDO FIERRO ZALEZ
Gerente
CONTROL DE CAMBIOS
FECHA DESCRIPCION VERSION
30-01-2021 Elaboracion del documento vl
25-01-2022 Actualizacion del documento V2
16-01-2023 Actualizacion de los proyectos, mapa de ruta V3
Actualizacién del andlisis de la situacion actual,
17-01-2024 aspectos criticos, objetivos estratégicos, los V4
proyectos y mapa de ruta
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