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JUSTIFICACIÓN 
 
 

Con el fin de dar cumplimiento a lo establecido en la Circular 00009 del 21 de abril de 2016, y 

Circular Externa No 212111700000005-5  del 17 de Septiembre de 2021  expedida por la 

Superintendencia Nacional de Salud, La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de 

Pitalito, presenta ante los Honorables Miembros de la Junta Directiva de la Entidad, el 

documento denominado “Informe del Sistema de Administración del Riesgo de Lavado de 

Activos y de la Financiación del Terrorismo y la Financiación de la Proliferación de 

armas de Destrucción Masiva   –SARLAFT/FPADM” correspondiente a la vigencia 2022.  

 

La presentación analizada del Informe de SARLAFT/FPADM, se realiza teniendo en cuenta lo 

estipulado el numeral 6.2.2, literal S, de la Circular 00009 de 2016, la cual refiere, la obligación 

que tiene el Oficial de cumplimiento de “Presentar cuando menos, de forma semestral a 

los administradores y anualmente a la Junta Directiva o quien haga sus veces, un 

informe por escrito donde exponga el resultado de su gestión”.  

 

El presente documento da a conocer a los Honorables Miembros de la Junta Directiva, la 

gestión realizada por el Oficial de Cumplimiento de la vigencia 2022, respecto de la 

implementación del SARLAFT/FPADM, información de las consultas realizadas en listas 

restrictivas, reportes realizados a la Unidad de Información de Análisis Financiero – UIAF, 

capacitaciones, conclusiones.  

 

Por último, se hace extensiva la invitación a los Honorables Miembros de Junta Directiva de 

nuestro Hospital, para continuar con el acompañamiento y apoyo incondicional, en la búsqueda 

del logro de los objetivos Institucionales y cumplimiento a lo establecido por la Normatividad. 
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1. OBJETIVO DEL INFORME 
 

Dar a conocer el resultado del cumplimiento de las actividades bajo la responsabilidad del 

Oficial de Cumplimiento del Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, dando 

cumplimiento a la Circular 009 de 2016, y Circular Externa No 20211170000000-5 de 2021 en 

lo referente al Sistema de Administración de Riesgos de Lavado de Activos y Financiación del 

Terrorismo y la Financiación de la Proliferación de Armas de Destrucción Masiva– 

SARLAFT/FPADM, vigencia 2022.  

 

2. CONTEXTO IMPLEMENTACIÒN DEL SISTEMA DE ADMINISTRACIÒN DE RIESGOS 
DE LAVADO DE ACTIVOS Y FINANCIACIÒN DEL TERRORISMO – 
SARLAFT/FPADM. 

 
La Superintendencia Nacional de Salud SUPERSALUD expide la Circular Externa No. 009 de 

21 de abril de 2016, y Circular Externa No 202111700000005-5 del 17 de Septiembre de 2021, 

imparten instrucciones que las entidades del sector salud deben implementar al interior de las 

entidades para prevenir que ingresen dineros provenientes del Sistema de Administración de 

Riesgos de Lavado de Activos y Financiación del Terrorismo y la Financiación de la 

Proliferación de Armas de Destrucción Masiva. 

 

 

El presente documento permite a los Honorables Miembros de la Junta Directiva, conocer la 

gestión realizada por el Oficial de Cumplimiento, Doctora Ana Luz Trujillo Muñoz en la vigencia 

2022, la información presentada a continuación correspondiente a la implementación, 

seguimiento, control y monitoreo del SARLAFT/FPADM en la E.S.E Hospital Departamental 

San Antonio de Pitalito. 

 

3. OPERATIVIDAD DEL SARLAFT/FPADM. 
 

La Institución desde el año 2016, cuenta con: 

 

 Política para el Sistema de Administración del Riesgo y Lavado de Activos y 

Financiación del Terrorismo.  

 

 En el año 2022 la Junta Directiva de la Hospital Departamental San Antonio de Pitalito 

realizó la  actualización del Manual de Procesos y Procedimientos Administración de 

Riesgo y Lavado de Activos de la Financiación del Terrorismo y la Financiación de la 

Proliferación de Armas de Destrucción Masiva – SARLAFT/FPADM, mediante Acuerdo  

No 07 del 22 de Septiembre de 2022, el cual incluye la actualización de los formatos de  
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procedimientos, acorde a lo establecido por la Circular Externa No 202111700000005-

5 de 2021.   

 

4. INFORMACIÓN CONOCIMIENTO DEL CLIENTE. 
 
Durante el año 2022, las consultas se realizaron en las listas básicas restrictivas como son 

OFAC - Office of Foreign Assets Control - Oficina de Control de Activos EE.UU, Naciones 

Unidas, contraloría General de la República, Procuraduría General de la Nación y Policía 

Nacional, arrojando resultados negativos, lo que indica que durante la vigencia en mención no 

se encontraron personas naturales o personas jurídicas con vínculos a actividades ilícitas.  

 

Para la enunciada vigencia  la E.S.E Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, mediante 

Contrato No 081 de 2022, adquirió el servicio de información y validación a través de bases de 

datos que permiten la consulta de proveedores, clientes y empleados a fin de prevenir 

relaciones comerciales o laborales con personas vinculadas a actividades de lavado de activo 

y financiación del terrorismo, con el fin de mejorar la consulta o conocimiento del cliente,  con 

un costo anual $4.678.800 denominada “COMPLIANCE sistema de información” de la firma 

RISKS INTERNATIONAL S.A.S., que cuenta con más de 1817 fuentes de información pública 

de riesgo facilitando de esta manera el conocimiento integral de la información tanto de 

personas naturales como de personas jurídicas y con disposición de 2.400 consultas.  

 

La herramienta permite: 

 

 El acceso a las bases de datos, para realizar las consultas ya sea por medio del nombre 
y/o número de identificación.  

 

 Consulta masiva sin límite de registros.  

 

  Genera alertas, en caso de coincidencia en las consultas.  

 

 El almacenamiento de los reportes de resultados generando la posibilidad de 
exportarlos en formatos diferentes.  
 

 Genera reportes de información sobre la búsqueda realizada. 

 

 Garantiza la trazabilidad y seguimiento de las consultas.  
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 Disposición el servicio de consultas de la base de datos COMPLIANCE SARLAFT siete 
(7) días a la semana por veinticuatro (24) horas diarias parametrizables a los horarios  
personalizados de la Institución.  
 

 No requiere instalación de software, funciona en plataforma de internet  

 Dispone de servicio de BATCH o consulta masiva  

 Usuarios ilimitados  

 Genera alerta de coincidencias en las consultas  

 Soporte en línea-mesa de ayuda  

  
 
 
 
 
  
 
 
 
 
  

 
 
 
 

 
 

5. RESULTADOS 
 
 
A continuación, se representa gráficamente el número de consultas realizadas durante el 
periodo 2022. 
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No DE CONSULTAS REALIZADAS EN EL AÑO 2022 

PERSONA  No DE CONSULTA   % 

JURIDICA 358 23,7% 

ALMACÉN  259 17,1% 

PERSONAL DE PLANTA 86 5,7% 

AGREMIADO/EMPRESA  803 53,1% 

MIEMBROS JUNTA DIRECTIVA 5 0,3% 

TOTAL  1.511 100% 
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6. CAPACITACIONES 
 
Durante la vigencia 2022, y teniendo en cuenta lo establecido en el Manual de Procesos y 

Procedimientos del SARLAFT/FPADM, se dio cumplimiento al cronograma de capacitaciones 

el cual fue direccionado a empleados, colaboradores, agremiados participes, contratistas, de 

la E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito. 

 

 
MEDIO DE CAPACITACIÓN 

No. 
CAPACITADOS  

 
OBSERVACIONES  

 
 

COMITÉ TÉCNICO GERENCIAL 

 
 

49 

Mediante acta No. 041 del 10 de 
octubre  de 2022 se realizó  
capacitación a los líderes de 
proceso y demás asistentes al 
comité. 

CAPACITACIONES PRESENCIALES 
INDUCCIÓN A PERSONAL QUE 
INGRESA A LA INSTITUCIÓN 

 
248 

Se realizaron capacitaciones de 
manera presencial en las 
inducciones institucionales. 

 
CORREOS ELECTRONICOS 

 
26 

Se remitió a los correos electrónicos 
institucionales la presentación del 
SARLAFT/FPADM. 

 
 

OTROS MEDIOS INFORMATIVOS 

 
550 

Se retroalimentó mediante medios 
informativos (whatsApp) la 
presentación del SARLAFT/FPADM 
a las agremiaciones, empresas y 
contratistas. 
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Evidencias y registro de las capacitaciones 2022: 
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Se socializó mediante correo electrónico a las diferentes áreas la presentación el Manual de 
Políticas y Procedimientos del  SARLAFT/FPADM, retroalimentando la información de este 
tema.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
OTROS MEDIOS INFORMATIVOS (WhatsApp)  

 
Se retroalimentó mediante medios informativos (WhatsApp) a las diferentes agremiaciones, 
empresas y contratistas con el fin de ser socializado con el personal. 
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Se realizó capacitaciones SARLAFT/ FPADM a 248 colaboradores en inducción general 
vigencia 2022. 
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7. REPORTES A LA UNIDAD DE INFORMACIÒN Y ANALISIS FINANCIERO – UIAF- 
(2022). 

 
 
Durante el año 2022, se realizaron mensualmente y de manera oportuna los reportes a la 

Unidad de Información de Análisis Financiero – UIAF, lo cual se hizo a través del Sistema de 

Reporte en Línea –SIREL y corresponden a: 

 

Reporte de Operaciones Sospechosas – ROS 

Reporte Objetivo de Procedimientos 

Reporte Objetivo de Proveedores 

 

 

 Reporte de Operaciones Sospechosas – ROS: 

 

El ROS o Reporte de Operaciones Sospechosas es la comunicación mediante la cual los 

sujetos obligados reportan cualquier hecho u operación, con independencia de su cuantía, se 

refieren a operaciones, hechos o situaciones que posiblemente están relacionadas con el 

lavado de activos o la financiación del terrorismo. No se requiere la certeza de tales situaciones 

para efectuar el reporte correspondiente. 
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El ROS no constituye denuncia penal y es absolutamente reservado conforme a la Ley. Quien 

lo realice se encuentra amparado por la exoneración de responsabilidad consagrada por la 

Ley. 

 

 

Reporte Objetivo de Procedimientos:  

 

Corresponde a las transacciones en efectivo (> a $5 millones) individuales y múltiples 

relacionadas con procedimientos médicos. 

 

Reporte Objetivo de Proveedores:  

 

Es el reporte de transacciones en efectivo (> a $5 millones) individuales y múltiples 

relacionadas con pago a proveedores. 

 

Para cada uno de los reportes anteriores La UIAF, emite un certificado digital con su respectiva 

radicación de los mismos en formato pdf. Los reportes se realizaron mensualmente durante la 

vigencia 2022, a continuación, se detallan estos con su respectivo ítem: Periodo del reporte, 

fecha, número de radicación y tipo de reporte: 
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Ver Anexo uno (1) Pantallazo de los cumplimientos de los respectivos reportes.  
 

REPORTES REALIZADOS A LA UNIDAD DE ANALISIS FINANCIERO - UIAF 

PERIODO DEL 
REPORTE 

REPORTE FECHA DE 
REPORTE 

Nº RADICACIÒN  TIPO DE 
REPORTE 

1/01/2022 a 
31/01/2022 

Proveedores - CE009 07//02/2022 1911471 Negativo 

Operaciones sospechosas 07/02/2022 1911472 Negativo 

Procedimientos 07/02/2022 1911470 Negativo 

1/02/2022 a 
28/02/2022 

Proveedores - CE009 03/03/2022 1923210 Negativo 

Operaciones sospechosas 03/03/2022 1923212 Negativo 

Procedimientos 03/03/2022 1923208 Negativo 

1/03/2022 a 
31/03/2022 

Proveedores - CE009 08/04/2022 1949302 Negativo 

Operaciones sospechosas 08/04/2022 1949309 Negativo 

Procedimientos 08/04/2022 193208 Negativo 

1/04/2022 a 
30/04/2022 

Proveedores - CE009 03/05/2022 1967207 Negativo 

Operaciones sospechosas 03/05/2022 1967206 Negativo 

Procedimientos 03/05/2022 1967209 Negativo 

1/05/2022 a 
31/05/2022 

Proveedores - CE009 06/06/2022 1983594 Negativo 

Operaciones sospechosas 06/06/2022 1983596 Negativo 

Procedimientos 06/06/2022 1983590 Negativo 

1/06/2022 a  
30/06/2022 

Proveedores - CE009 01/07/2022 1994521 Negativo 

Operaciones sospechosas 01/07/2022 1994529 Negativo 

Procedimientos 01/07/2022 1994518 Negativo 

1/07/2022 a 
31/07/2022 

Proveedores - CE009 01/08/2022 2029068 Negativo 

Operaciones sospechosas 01/08/2022 2029078 Negativo 

Procedimientos 01/08/2022 2029063 Negativo 

1/08/2022 a 
31/08/2022 

Proveedores - CE009 01/09/2022 2043681 Negativo 

Operaciones sospechosas 01/09/2022 2043673 Negativo 

Procedimientos 01/09/2022 2043669 Negativo 

1/09/2022 a 
30/09/2022 

Proveedores - CE009 03/10/2022 2059922 Negativo 

Operaciones sospechosas 03/10/2022 2059917 Negativo 

Procedimientos 03/10/2022 2059907 Negativo 

1/10/2022 a 
31/10/2022 

Proveedores - CE009 02/11/2022 2094337 Negativo 

Operaciones sospechosas 02/11/2022 2094329 Negativo 

Procedimientos 02/11/2022 2094333 Negativo 

1/11/2022 a      
30/11/2022 

Proveedores - CE009 06/12/2022 2112002 Negativo 

Operaciones sospechosas 06/12/2022 2112001 Negativo 

Procedimientos 06/12/2022 2112000 Negativo 

1/12/2022 a      
31/12/2022 

Proveedores - CE009 02/01/2022 2122447 Negativo 

Operaciones sospechosas 02/01/2022 2122437 Negativo 

Procedimientos 02/01/2022 2122445 Negativo 
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ANEXO No. 1 CERTIFICADO DE REPORTES A LA UIAF 
(Información de Analisis Financiero) 

 
 

    REPORTE MES DE ENERO  
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REPORTE MES DE FEBRERO 
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REPORTE MES DE MARZO 
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REPORTE MES DE ABRIL 
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REPORTE MES DE MAYO 
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REPORTE MES DE JUNIO  
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REPORTE MES DE JULIO  
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REPORTE MES DE AGOSTO  
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REPORTE MES DE SEPTIEMBRE  
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REPORTE MES DE OCTUBRE  
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REPORTE MES DE NOVIEMBRE  
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REPORTE MES DE DICIEMBRE  
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