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RENDICION DE CUENTAS VIGENCIA 2024

Objetivo: Evaluar la claridad y transparencia en la Rendicién Publica de Cuentas
de la vigencia del 01 de enero al 31 de diciembre del 2024.

Por favor marque con una X la respuesta seleccionada

—

. ¢Por qué medio se enterd de la convocatoria a participar en esta audiencia?

Pagina web de la institucién O
Radio, medio masivo de comunicacion []
Invitacion directa O
Otro O
¢ Cual?

¢ El informe de gestion del Gerente dio respuesta a sus inquietudes y
dudas?
sid Nno[O
¢, Para su conocimiento el informe de gestion se realizé con terminologia?
Clara, precisa y concisa O
Confusa o de dificil entendimiento [
¢, Hubo espacio para presentar sus preguntas?
ss O ~o O vparTiICIPO [
¢, Se les dio respuesta satisfactoria a sus preguntas?
sid Nno O
¢ En su opinion, una vez presentado el informe de Gestion por parte del

Gerente, Usted cree que los dineros publicos del Hospital, ¢ estan siendo
invertidos de manera transparente y correcta?

sid ~No[d

Direccién: Avenida Santander. No. 10-50 Roldanillo, Teléfono 8912317 - 018000952749

www.hdsa.gov.co
gerencia@hdsa.gov.co - coord.siau@hdsa.gov.co - hdsa@hospitalroldanillo.gov.co
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Si su respuesta a la anterior pregunta es NO explique por qué:
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