oimENsIoN 7

Linea Esrategica-”

AMBIENTE DE CONTRO|

2Linea do Doensa

3Linea d Detensa

La entidad debe asegurar un ambiente de control que le permita disponer de las condiciones minimas para el ejercicio del control intemo. Esto se logra con el compromiso, liderazgo y los lineamientos de la alta direccion y del Comité Institucional de Coordinacion de Control Intemo. EI Ambiente de Control es el fundamento de todos los
demas componentes del control intemo, se incluyen la integridad y valores éticos, la competencia (capacidad) de los servidores de la entidad; la manera en que la Alta Direccion asigna autoridad y responsabilidad, asi como también el direccionamiento estratégico definido.

Explicacion de como la Entidad evidencia que
esta dando respuesta al requerimiento
Referencia a Procesos,
Manuales/Politicas +C21:131n/Procedimientos/Instr
uctivos u otros desarrollos que den cuente de su
aplicacion

Explicacion de como la Entidad evidencia que esta
dando respuesta al requerimiento
Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de
Operacion/Procedimientos/Instructivos u otros desarrollos
que den cuente de su aplicacion

Lineamiento 1:

La entidad demuestra el compromiso con la integridad
(valores) y
principio+|186+C21:131+186+C21:131+C21:131+C21:131

Dimensién Talento Humano

1.1 Aplicacion del Codigo de Integridad. (incluye analisis de
iaci i iplinari Politica Integridad

ia laboral, temas di
internos, quejas o denuncias sobres los servidores de la
entidad, u otros temas relacionados).

Aun no se hai el Codigo de i se
en proceso de ion y ion al
interior de la Entidad.

Presente

No.

EVIDENCIA DEL CONTROL

Referencia a Andlisis y verificaciones en el marco
del Comité Institucional de Coordinacién de
Control Interno

Se hace imiento al dela

del Codigo de Integridad con base al informe
presentado por la Oficina de Control Interno, como
tercera linea de defensa.

oo ioia{win

Dimension Talento Humano
Politica Integridad

1.2 Mecanismos para el manejo de conflictos de interés.

Aun no se cuentan con mecanismos para el manejo de

Se hace imiento al dela

del Codigo de Integridad, con base al informe
+presentado por la Oficina de Control Interno, como
Etercera linea de defensa.

Observaciones de la evaluacion independiente
(tener encuenta papel de lineas de defensa)

Se realizan seguimientos periodicos por parte de la
Oficina de Control Interno para el cumplimiento de
estos lineamientos establecidos por DAFP.

Funcionando

Evaluacion

Deficiencia de control
(disefio o ejecucion)

Se realizan seauimientos nerindicos nor narte de la




conflictos de interes, hasta el momento se encuentran

I algunos procedimientos en Talento Humano y en los i Los procesos de gestion Legal y Talento Humano Oficina de Control Intemo para el cumpiimiento de
H ! brocesos de contratacion donde se establecen algunos | 2 9 1 evisan algunos lineamientos establecidos en los estos lineamientos establecidos por DAFP. Se 5 i Deficiencia de control
{ : pcasos de confiictos de intereses. realmente s6 egstan 1 i manuales y procedimientos, como segunda linea de ! observan algunas acciones atendidas en los Comites i (disefio o ejecucion)
: revisando y en proceso de . ei Lo H defensa. Internos y en los procesos legal y de Talento Humano, H
H y pal interior de Ia Entidad H pero no estan todos integrados. H
| ; ' | ;
{ ; { :
I i | 6 i
| ; | ; ;
13 i frente a la d¢ ony p ion del uso {Dimensién Informacién y Comunicacion : 1 : :
ir de on privilegiada u otras si Politica T iay Acceso a la : H iSe realizan i y i al : :
que puedan implicar riesgos para la entidad. ’Publica H H tde controles enlos p i y : H
{Politica Gestion Documental : ! imanual de seguridad informatica y los sistemas H :
: : +antivirus. : :
: i ; Se realizan seguimientos periodicos por parte de la : :
| H . - H | i ion. ti Oficina de Control Interno para el cumplimiento de H
{ i Sise cuentan con mecanismos de detecciony ! i El proceso de Tecnologia de la Informacion, tiene estos P or DAFV; dejando las | :
i prevencion y seguridad informatica. Como Manual de | 3 : controles de y para ’ S P » ol {3 !Mantenimiento del control
; Seguridad Informatica, sistemas antivirus. j atender las necesidades y alertas en seguridad rvaciones y N 165 COrresp e ;
H ' H informatica y sistemas antivirus para la implementacion de estas politicas y ; H
‘ mecanismos.
| 5 i i i
| H H H H
1.4 La evaluacion de las acciones transversales de Dimension Talento Humano : ] : :
integridad, mediante el monitoreo permanente de los riesgosi’Pomica de Integridad H : - . . : H
de corrupcion. ' i Se hace seguimiento al cumplimiento de las acciones H '
: : i implementadas en el mapa de riesgos de corrupcion, H H
: Aun no se cuentan con acciones transversales de ! por parte de los lideres de procesos, como segunda : :
{ H . N H linea de defensa y por lla Oficina de Control Interno, H H
| i Integridad, pero se cuentan con principios y valores . . H H
 eticos, del codigo de efica, hasta el momento todo el | como tercera linea de defensa La Oficina de Control Interno hace seguimiento |
' N N X ' permanente a las acciones de los mapas de riesgos de ; + Deficiencia de control
H modelo de MIPG se encuentra en planeacion e : 2 . N ; o2 o -
H implementacion, Sin embargo se hace monitoreo H , emite observaciones y recomendaciones : H (disefio o ejecucion)
{ H 3 ¢ H H
H . H sobre estos. : :
{ H permanente al mapa de riesgos de corrupcion I H H
I H implementado en la Entidad. i H H
| ; | ; ;
| H H H H
1.5 Andlisis sobre viabilidad para el establecimiento de una {Dimension Direccionamiento Estratégico y H H : Se Cuent ' ) ha hech : H
linea de denuncia interna sobre situaciones irregulares o [’Planeaci()n e’ u.enta eon e.r?ecgn\srrt\oa pe:o no se Ia Selc °
posibles incumplimientos al cédigo de integridad. Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano ! : seguimiento nl.socla zado a todo €/ pefs"""’ - Solose : :
NOTA: Sila entidad ya cuenta con esta linea en : H :hace seguimiento por parte de la Oficina de Control H :
. . : : . ! ; Intemno como tercera linea de defensa. . . : :
funcionamiento, establecezca si ha aportado para la mejora | i+ Se cuenta con un mecanismos de queja, reclamo,  } : La Oficina de Control Interno hace seguimiento H
de los mapas de riesgos o bien en otros ambitos H i sugerencia al interior de la Entidad, para los servidores } 2 H a las acciones de los mapas de riesgos de ! 2 i Deficiencia de control
organizacionales. : publicos, esto entre los lineamientos de Plan : H corrupcion, emite observaciones y recomendaciones i (disefio o ejecucion)
: Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano. : sobre estos. : H
{ H ¢ H H
| H H H H
2.1 Creacion o actualizacién del Comité Institucional de Dimension Control Interno
Coordinacion de Control Interno (incluye ajustes en Politica de Control Interno + EI Comité se ha reunido con poca frecuencia, dado que
periodicidad para reunion, articulacién con el Comité la entidad durante el primer semestre se encontraba
de Gestion y D f con cambios de personal en el cargo de la Gerencia.
Si existe el Comité Institucional de Coordinacion de i Existe el Comité y esté articulado con el Comité
Control Intemno, fue implementado formalmene, ya fue 3  Institucional de Gestion y Desempefio, su i 2 Defici de control

articularlo con el Comité Institucional de Gestion y
Desempefio.

a sido baja en este semestre debido a los cambios del
personal y a la adaptacion de los mismos.

(disefio o ejecucion)




2.2 Definicién y documentacion del Esquema de Lineas de {Dimension Control Interno
Defensa Politica de Control Interno
[’Lineas de defensa
{

|
|

Si existe, pero hace falta documentarla, socializarla con
todo el personal.

A traves del Comité de Equpo Directivo se hacen
seguimientos y monitores, y por parte de los Jefes de
Divsiones y Oficinas, y lideres de Procesos, con esto

1 A . ;
se ha implementado, sin embargo se necesita
documentarla y socializarla formalmente con todo el
personal.
2

La Oficina de Control Interno hace seguimiento
permanente a las politicas y acciones establecidas en
el MIPG, se encuentran en acciones de mejora.

Deficiencia de control
(disefio o ejecucion)

2.3 Definicion de lineas de reporte en temas clave para la gDimension Control Interno

toma de decisiones, atendiendo el Esquema de Lineas de  {Politica de Control Interno

Defensa Linea de Defensa

{Dimension de Informacion y Comunicacion

|
|
|

Si existe, se tienen implementadas algunas lineas de
reportes, pero debe actualizarse el esquema.

Se monitorean algunos indicadores, especialmente los
indi financieros, y los de la i
estratégica, de manera periodica.

La Oficina de Control Interno hace seguimiento

wiNiolaisalwln

a estos reportes, entre las lineas de
defensa existentes.

Deficiencia de control
(disefio o ejecucion)

3.1 Definicion y evaluacion de la Politica de Administracion {Dimension de Direccionamiento Estrategico y
del Riesgo (Acorde con lineamientos de la Guia para la Planeacion

Administracion del Riesgo de Gestion y Corrupcion y Politica de Planeacion Institucional

Disefio de Controles en Entidades Publicas). La evaluacion
debe considerar su aplicacion en la entidad, cambios en el
entorno que puedan defnir ajustes, dificultades para su

Dimension Control Interno

Se cuenta con las politicas y los mapas de riesgos

Se realizan seguimiento por parte de los lideres de
procesos como segunda linea de defensa, y por parte
de la oficina de control interno como tercera linea de }

defensa, se presentan ajustes y mejoras en los :
controles y acciones de mitigacion.

a Oficina de Control Interno realiza seguimiento
eriodico y como resultado de estos I se

del control

aquellos eventos o situaciones que se presentan y que
generan cambios en la operacion, y prestacion del
servicio.

+entregan observaciones para la mejora continua.

| ; | ; ;
| i i P
desarrollo. i implementadas de acuerdo a los lineamientos de DAFP . ; : H
H H ntregan observaciones para la mejora continua. : H
{ H ¢ H H
| H H H H
{ H 1 H H
I i : ; P
3.2 La Alta Direccion frente a la politica de Administracion ~ {Dimension Control Interno H H Se realizan seguimiento por parte de los lideres de: H H
del Riesgo definen los niveles de aceptacion del riesgo, Politica de Control Interno : j rocesos como segunda linea de defensa, y por parte; : H
teniendo en cuenta cada uno de los objetivos establecidos. iLinea Estrategica e la oficina de control interno como tercera linea deg
! ESe impl dos: La impl ion de las H defensa, se presentan ajustes y mejoras en los; H H
1 politicas y mapa de riesgos Institucionales, por procesos | itigaci : - T H
‘P y map; g porp H ontroles y acciones_de mitigacion. a Oficina de Control Interno realiza seguimiento: :
iy de Corrupcion, conllevan a que la Alta Direccion | L oY H H
i ) . | " eriodico y como resultado de estos S se: H ) del control
{ + identifiquen, valoricen, evaluen y determinen la adecuada ; 3 H N N H H
{ H I } entregan observaciones para la mejora continua. : H
{ i administracion del riesgo que estan presentes enel L4 H H H
I : cumplimiento de los objetivos Insticucionales. | i 5 H H H
| ; | ; ;
| H H H H H
{ H 1 H H
{ : } : H H
3.3 Evaluacion de la planeacion [l i Dii ion Evaluacion de R : : iSe realizan seguimiento por parte de los lideres de: : 5
alertas frente a posibles incumplimientos, necesidades de  {Politica de Seguimiento y Evaluacion al H H iprocesos como segunda linea de defensa, y por parte: H H
recursos, cambios en el entorno que puedan afectar su {Desemepefio Institucional H i 1 ide la oficina de control intemo como tercera linea de: : H
desarrollo, entre otros aspectos que garanticen de forma : : idefensa, se presentan ajustes y mejoras en los: : :
razonable su cumplimiento. D.imension Control Intemno La Alta Direccion realiza seguimientos periodicos ala | ontroles y acciones_de mitigacion :
iLineas de defensa ! Planeacion Estragegica con el fin de ajustar los planes, : : :
{ i presupuestos y metas establecidas para alcanzar los iLa Oficina de Control Intemo realiza seguimiento: :
: objetivos trazados en cada vigencia, teniendo en cuenta ‘periodico y como resultado de estos i se! : del control

|
i




8 i s
4.1 Evaluacion de la Planeacion Estratégica del Talento Dimension de Talento Humano
Humano. Politica Gestion Estrategica del Talento Humano Se realizan seguimientos en la Alta Direccion a los
. . : H 1 de gestion, y de :
Dimension de Control Interno H H Talento Humano, como primera linea de Defensa. :
[’Lineas de Defensa H H H
{ H i H
: : La Oficina de Control Interno realiza auditorias, &
i Enlaplaneacion estrategica de Talento Humano se . N H
H . i | y al de esta : R
H Los planes de on, los planes de | 5 3 H Deficiencia de control
{ H 5 . | 3 planeacion, presenta informes y recomendaciones para: 2 - -
{ i Bienestar social, y los procedimientos de ingreso, i N N H (disefio o ejecucion)
{ H . - H la mejora continua y garantizar que el Talento Humano :
H desarrollo y retiro del servidor publico. i " H
I : : se desarrolle y sea productivo. :
| ; | ;
| H H H
{ H 1 H
I : | H
4.2 Evaluacion de las actividades relacionadas con el {Dimension de Talento Humano : | :
Ingreso del personal. Politica Gestion Estrategica del Talento Humano ; . s :
H H Se realizan seguimientos en la Alta Direccion a los H
. . : : de gestion, de :
E’Dlmenslon de Control Interno H H g . y :
i H I Talento Humano, como primera linea de Defensa. H
Lineas de Defensa H H H
: ! La Oficina de Control Interno realiza seguimiento y
{ - o " H auditorias a las actividades y requisitos establecidos en ! N
{ H H + audit [ tividadt t tablecid H
{ : Existen procedimientos y manual de perfiles y cargos, un ; H o 3 H Deficiencia de control
: o . H 3 i los procedimientos asociados al ingreso del personal, | 2 L "
: comité de seleccion del talento humano. t : . . H (disefio o ejecucion)
: : i emite informe con observaciones y recomendaciones, :
{ H ¢ : para que se tomen acciones de mejora. :
| H H H H
{ H 1 : H
| ; | ;
| a | ; i
4.3 Evaluacion de las actividades relacionadas con la Dimension de Talento Humano : i : ; ;
permanencia del personal. {Politica Gestion Estrategica del Talento Humano ; i Se realizan seguimientos en la Alta Direccion alos H
I : i i de gestion, y de : i
D_"T‘B"S'O“ de Control Interno : H i Talento Humano, como primera linea de Defensa. :
’Lmeas de Defensa : i LaOficina de Control Interno realiza seguimiento y
g i Existen procedimientos y manuales de funciones y 1 : +auditorias a las actividades y requisitos establecidos en}
+ perfiles de cargo, se realizan capacitaciones, actividades ! los procedimientos asociados al desarrollo del personal, : L
H i X ¢ X ! : Deficiencia de control
' de bienestar social, incentivos, y evaluaciones de ' 3 emite informe con observaciones y recomendaciones, : 2 (disefio o ejecucién)
{ i desempefio, evaluacion de clima laboral, jomadas de  } para que se tomen acciones de mejora, especialmente !
i H salud y otras actividades asociadas al SGSST. H H 1en los temas de las necesidades de capacitaciones y el:
I : | 15 ; PIC. H
| 5 i P8 i i
| H H H H H H
{ H 1 H A H H
4.4Analizar si se cuenta con politicas claras y comunicadas {Dimension de Talento Humano
relacionadas con la responsabilidad de cada servidor sobre {Politica Gestion Estrategica del Talento Humano } : H Se realizan seguimientos en la alta Direccion alos :
el desarrollo y mantenimiento del control interno (1a linea de : ! i iresultados de gestion, indicadores, y monitores sobre la } :
defensa) Dimension de Control Interno H ! i1} efectividad de algunos controles, sin embargo, cada :
[’Lmeas de Defensa i jefe de proceso debe promover las politicas, y cultura
: : H de autocontrol establecidas en la entidad. i La Oficina de Control Intemo, realiza evaluaciones de
i Existen politicas adoptadas, como el reglamento interno e controles en los procesos, actividades, planesy &
{ i de trabajo, como tambien los principios y valores eticos : proyectos de la entidad con el fin de medir el grado de : Deficiencia de control
! 1y el principio de autocontrol, pero deben ser H 3 ividad de los controles, y la apropiacion por parte : 2 o "
H . 3 . i . H (disefio o ejecucion)
iy socializadas con todos los servidores publicos dela de los servidores de la Entidad, hasta el momento se :
H Entidad. : deben realizar las actualizaciones y socializaciones con
‘ i i el personal de estas politicas y principios eticos. ;
{ H 1 H
| ; | ;
| : : H
{ H i H




4.5 Evaluacion de las actividades relacionadas con el retiro : Dimension de Talento Humano : : H - : :
¥ ¥ . H H Se realizan seguimientos a traves de los indicadores, y : :
del personal. Politica Gestion Estrategica del Talento Humano ; I 1: N H H
{ H H H de acuerdo a las causales de retiro. H H
T : i b ' :
Dimension de Control Interno : i La Oficina de Control Interno realiza seguimientoy
Lineas de Defensa H S uditorias a las actividades y requisitos establecidos en :
{ i Se tienen imientos para el retiro o H los procedimientos asociados al retiro del personal, !
H i del personal por las diferentes causales establecidas en | 3 emite informe con observaciones y i P03 del control
: las normas.. ! ara que se tomen acciones de mejora por parte de TH,
: H en los temas del correcto empalme o :
‘ : : entrega de puestos de trabajo. :
4.6 Evaluar el impacto del Plan Institucional de {Dimension de Talento Humano : | : :
Capacitacion - PIC Politica Gestion Estrategica del Talento Humano : + Se realiza monitoreo por parte de la Jefe de proceso de :
H H Talento Humano como segunda linea de defensa, sin :
{Dimension de Control Interno : H + embargo a Alta Direccion no tomaba decisiones sobre H
[Lineas de Defensa : los resultados de este monitoreo.
: : a Oficina de Control Interno realiza seguimientos a las :
H . | valuaciones de desempefio de los servidores y al PIC :
{ i Se cuentan con algunos indicadores, pero estos no son . N H .
{ H L o H con el fin de determinar este impacto, se han dado ! Deficiencia de control
' suficientes para medir el impacto del PIC en los i 2 . . po2 - "
: servidores Y bservaciones y recomendaciones en su momento para : (disefio o ejecucion)
: : : | plantemiento de acciones correctivas y de mejora por :
| : ; [ T T T 7% parte de TH como de los Lideres de procesos.
| H H H H
| ; | : ;
{ : | : :
4.7 Evaluacion frente a los productos y servicios en los Dimension de Talento Humano
cuales participan los contratistas de apoyo. Politica Gestion Estrategica del Talento Humano H Los Jefe se Procesos como segunda linea de defensa, :
‘ 1+ evaluan anuaimente a los servidores publicos y alos
Dimension de Control Interno : H contratistas de apoyo sobre los servicios que prestan. : :
Lineas de Defensa : j :
{ : Existen procedimientos y evaluaciones para los : a Oficina de Control Interno evalua y hace seguimiento:
{ servidores y para los contratistas de apoyo, para el imi de estos pl y
: adicionalmente existen informes de evaluacion de i 3 controles sobre el servicio que prestanlos: 3 Mantenimiento del control
i supervision de los contratos. Esto ayuda a controlar la contratistas de apoyo, hasta el momento se concluye :
‘ i calidad de los productos y servicios de la Entidad. ~ } que los controles establecidos son eficaces. :
| ; | ;
| : : H
5.1 Acorde con la estructura del Esquema de Lineas de  {Dimension de Informacion y Comunicacion : H i De manera regular se hace verificacion de los temas :
Defensa se han definido estandares de report_e, periodicidad { : : : i conla istraci dad y reserva :
y rgsponsab\es frente a diferentes temas criticos de la D_imensibn de Control Interno : J 1 i de la informacion, y en atencion a las necesidades de | H
entidad. Lineas de Defensa : ) - . . : : los usuarios intenos y extemos. Esto se hace  : . " :
i Existen politicas de operacion para la administracion, } By N : La Oficina de Control Interno evalua y verifica :
{ H H mediante los jefes o lideres de procesos como segunda | :
H i seguridad y reserva de la informacion, se cuenta con linea de defensa. 1 regularmente estos controles, sobre los reportes de
: imi de Gestion de ! E formacion tanto a las entidades de vigilancia y control, : .
H 8 o i3 . R ] Mantenimiento del control
H Transparencia para la comunicacion interna y i omo a las partes interesadas y ciudadanos, esto hace :
{ Eexlemamente de la informacion en la Entidad, entre estos ; que estos controles se han hasta el momento H
i H tenemos el software AZ Digital. i efectivos, y con tendencia a la mejora. :
| ; | ; ;
{ : ! : :
5.2 La Alta Direccion analiza la informacion asociada con la Se realizan periodicamente reuniones para entrega de
generacion de reportes financieros. Dimension de Control Interno H H reportes financieros, como Estados Financieros, ;
[Lmea de Estrategica : : 1 reportes comerciales, indicadores financieros, estados : :
H " . . . 1 de cartera, entre otros, con el fin de tomar decisiones : :
: Existen politicas, estrategias, y herramientas que ~ : . " : :
H ¥ o "} o s H convenientes para la Entidad en su operacion y H - . . H
: permiten el reporte periodico de la informacion financiera, ; N N : La Oficina de Control Interno revisa periodicamente la :
{ H N H prestacion del Servicio. H b H
I i presupuestal y economica de la Entidad, a traves de la | entrega de estos reportes, y hace seguimiento a las -
' ) N i 3 H S 3 Mantenimiento del control
i entrega mensual de los Estados Fi H : 1es que se toman como resultado de los analisis :
i financieros y reporte a las entidades de control, tales } iy decisi en las Actas de reuniones. :
| i como los reportes a la CGN, DNP y CGR, entre otros. } :
{ H i :




|

{

Dimension de Control Interno
Lineas de Defensa

5.3 Teniendo en cuenta la informacion suministrada por la
2ay 3a linea de defensa se toman decisiones a tiempo
para garantizar el cumplimiento de las metas y objetivos.

|
|
|

|

iEstlen politicas y procedimientos implementados para el
i reporte de i ion y el imiento a las deci
i tomadas en éstas, ejemplo citamos: Reuniones de
i Junta Administradora Regional, Comité Ejecutivo o de |}
i Coordinacion de Control Interno, Comites de Cartera,
i Comites de Sostenibilidad Contable, entre otros. Aqui se }
: hacen seguimiento a la gestion y resultados dela
Entidad.

La Alta Direccion y los jefes o lideres de procesos
realizan reuniones para revisar resultados de informes
11 de seguimiento, o reportes de gestion y se toman
{1 deciciones de correccion, modificacion y ajustes a los
o planes, proyectos y programas establecidos. La Oficina de Control Interno, realiza seguimientos
T y tri para la y
cumplimiento de la planeacion, metas y objetivos
trazados, y/o las modificaciones correspondientes.

Mantenimiento del control

5.4 Se evalla la estructura de control a partir de los
cambios en procesos, procedimientos, u otras

afin de izar su adecuad
afectacion frente a la gestion del riesgo.

{Politica de Fortalecimiento Organizacional y
y iSimphficaci()n de Procesos

Dimension Control Interno
{Lineas de Defensa

|
|
|

Dimension de Gestion con Valores para Resultado

i Existen lineamientos y procedimientos en la Gestion  }
Documental que orientan a actualizar todo cambio en
procesos, actividades, planes, y herramientas que !
afecten significativamente la estructura de control de los }
procesos, de la organizacion y de la prestacio de
Servicio.

Ocasionalmente y cuando se requiere, se evaluany :
H 1 : los p i planes, y
i 1 estos cambios son validados por el Jefe de procesoy :
+ la Oficina de Planeacion frente a la gestion del riesgo. :

La Oficina de Control Interno, realiza seguimientos
y tri para la
cumplimiento de la planeacion, metas y objetivos

deja las recomendaciones para que los jefes de
procesos tomen acciones inmediatas

"t trazados, y/o las modificaciones correspondientes, y :

Deficiencia de control
(disefio o ejecucion)

Dimension Control Intemno
Linea Estrategica

5.5 La entidad aprueba y hace seguimiento al Plan Anual de
Auditoria presentado y ejecutado por parte de la Oficina de
Control Interno.

|
|
|

 La Alta Direccion revisa y el Gerente del Canal aprueba |
: el Programa Anual de Auditorias Internas una vez es
i+ enviado por el Jefe de Oficina de Control Interno.
Registro de esto es el Programa Anual de Auditorias

 Internas aprobado en cada vigencia. Y los indicadores de }
: cumplimiento arrojan el resultado de la ejecucion del
i mismo, este es presentado trimestralmente para
H seguimiento. i

:La Alta Direccion y los jefes de procesos, revisan y dan :
i vistobuenoy el Gerente del Canal aprueba el
documento Programa Anual de Auditorias Internas. Se
+revisan los de los i a:
: manera de seguimiento. :

: de los indi de al
: cumplimiento del Programa de Auditorias, con analisis
mejoras trimestrales.

La Oficina de Control Interno, elabora, ejecuta y entrega

Mantenimiento del control

5.6 La entidad analiza los informes presentados por la {Dimension Control Interno
Oficina de Control Intemo y evalta su impacto en relacion {Linea Estrategica
con la mejora institucional.

La Alta Direccion recibe periodicamente los informes de !

auditorias presentados y radicados por la Oficina de :
H Control Intemo, revisa y hace reuniones de H
i retroalimentacion con los jefes de procesos auditados
para tomar acciones correctivas y de mejora.

La Alta Direccion y los Jefes de Procesos, reciben, y
+ toman acciones de mejora de las recomendaciones
dadas en estos informes de auditorias.

La Oficina de Control Interno realiza seguimiento
+ periodico a las acciones de mejora tomadas por la Alt

: Direccion en alas observaciones

entrega un informe del estado de estas, si fueron
atendidas o aln estan pendientes.

- en los informes de auditorias, de este seguimiento se :

Mantenimiento del control




DImENSION 7
Control Interno

Linea Estatogica-~*”

Components

5. Actuwdades de Monireo

1Linea de Defensa

2Linea dé Defensa

3Linea de Defensa

EVALUACION DE RIESGOS

Este componente hace referencia al ejercicio efectuado bajo el liderazgo del equipo directivo y de todos los servidores de la entidad, y permite identificar, evaluar y gestionar eventos potenciales, tanto internos como extemos, que puedan afectar el logro de los objetivos institucionales.
La condicion para la evaluacion de riesgos es el establecimiento de objetivos, vinculados a varios niveles de la entidad, lo que implica que la Alta Direccion define objetivos y los agrupa en categorias en todos los niveles de la entidad, con el fin de evaluarlos

Lineamiento 6:

Definicidn de objetivos con suficiente claridad para
identificar y evaluar los riesgos relacionados:
i)Estratégicos; ii)Operativos; iii)Legales y
Presupuestales; iv)De Informacién Financiera y no
Financiera.

6.1 La Entidad cuenta con mecanismos para vincular o
relacionar el plan estratégico con los objetivos estratégicos
y estos a su vez con los objetivos operativos.

DIMENSION O POLITICA DEL MIPG ASOCIADA AL
REQUERIMIENTO

Politica de Planeacion Institucional

Dimension de Direccionamiento Estratetegico y Planeacion.

Explicacion de como la Entidad evidencia que
esta dando respuesta al requerimiento
Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de
Operacion/Procedimientos/Instructivos u otros
desarrollos que den cuente de su aplicacion

No.

EVIDENCIA DEL CONTROL

Referencia a Anélisis y verificaciones en el
marco del Comité Institucional de
Coordinacion de Control Interno

i La Alta Direccion revisa, y hace seguimiento a
: estos Planes de accion de manera permanente

Observaciones de la evaluacion independiente
(tener encuenta papel de lineas de defensa)

Funcionando

Evaluacion

La Entidad cuenta con Objetivos generales y
ificos, en su i ica, que son }
\ b . y delimi en

medibles y
el tiempo.

: para evaluar la pertinencia, y el cumplimiento
de metas, objetivos especificos

®iNloiaisnliw N

La Oficina de Control Interno realiza trimestral y
semestralmente actividades de seguimiento para
verificar el de metas, objeti
trazados, el resultado de estos controles son
efectivos, la entidad arroja resultados
i iosen el de su
planeacion.

H ! : para evaluar el cumplimiento de metas, H
H H objetivos especificos H
Existen politicas de planeacion estrategica, y Planes H La Oficina de Control Interno realiza trimestral y
de Desarrollo plurianual, de estos se derivan los T semestralmente actividades de seguimiento para H
planes de accion anuales, estructurados con H verificar el de metas, objeti | .
" L H i Mantenimiento del
Operacion o demanda, objetivos generales y H trazados, el resultado de estos controles son H
e L H . . . H control
especificos, metas e indicadores, fechas y H efectivos, la entidad arroja resultados H
responsables. Estos planes de accion estan ................................................. iosen el de su
por dep ias y pi H planeacion. |
| 8! :
6.2 Los objetivos de los procesos, programas o proyectos :Dimension de Gestion con Valores para Resultado H H H
(segun aplique) que estan definidos, son especificos, Politica de Fortalecimiento Organizacional y Simplificacion iLa Alta Direccion, los jefes de procesos, el Jefe
medibles, en el tiempo. i de Procesos i de Planeacion, revisa, y hace seguimiento a
: 1 | estos Planes de accion de manera permanente :

Mantenimiento del
control




6.3 La Alta Direccion evalla periddicamente los objetivos
establecidos para asegurar que estos contindan siendo
consistentes y apropiados para la Entidad.

Lineamiento

Identificacion y analisis de riesgos (Analiza factores
internos y externos; Implica a los niveles apropiados
de la direccion; Determina como responder a los

riesgos; Determina la importancia de los riesgos).

7.1 Teniendo en cuenta la estructura de la politica de
Administracion del Riesgo, su alcance define lineamientos
para toda la entidad, incluyendo regionales, areas

Dimension de Direccionamiento Estratetegico y Planeacion. |

Politica de Planeacion Institucional

Dimension Control Interno
Linea Estrategica

DIMENSION O POLITICA DEL MIPG ASOCIADA AL
REQUERIMIENTO

Politica de Planeacion Institucional

Dimension de Direccionamiento Estratetegico y Planeacion. |

La Alta Direccion, los jefes de procesos, el Jefe
de Planeacion, revisa, y hace seguimiento a

La Entidad cuenta en sus politicas, pi imi
} de ion y L
periodicos para medir sus resultados y gestion,
cumplimiento de objetivos y metas establecidas en
sus planes, proyectos y programas.

Explicacion de como la Entidad evidencia que
esta dando respuesta al requerimiento
Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de
Operacion/Procedimientos/Instructivos u otros
desarrollos que den cuente de su aplicacion

1 ! estos Planes de accion de manera permanente
H para evaluar la pertinencia, y el cumplimiento
de metas, objetivos especificos La Oficina de Control Interno realiza trimestral y
H : semestralmente actividades de seguimiento para
2 verificar el de metas, objeti
H g T trazados, el resultado de estos controles son
H : f la entidad arroja resultados
H iosen el de su
e planeacion.
i 5
: 6
7
8

EVIDENCIA DEL CONTROL

Referencia a Anlisis y verificaciones en el
marco del Comité Institucional de
Coordinacion de Control Interno

Los Jefes y lideres de Procesos
periodicamente evaluan los riesgos

Observaciones de la evaluacion independiente
(tener encuenta papel de lineas de defensa)

Funcionando

Mantenimiento del
control

Evaluacion

tercerizadas u otras instancias que afectan la prestacion del 1 ! operaci que se an tercerizados,
servicio. La Entidad cuenta con Mapas de Riesgos por ~ : de cara al cliente, mediante la supervision de H
procesos, Institucional y de Corrupcion, en los tareas y prestacion de servicios. La Oficina de Control Interno realiza
cuales se incluyeron en su alcance todas las H periodicamente el seguimiento a los mapas de |
actividades y lineamientos que pueden afectar la 2! riesgos, y de acuerdo a las auditorias planeadas
operacion misma de la entidad, la calidad del ! : evalua las actividades tercerizadas y la i Mantenimiento del
servicio, y cumplimiento de objetivos, el control de 3 evaluacion de las mismas por parte de los Jefes | control
terceros es un aspecto importante en nuestra """"""""""""""""""""""""" de Procesos, y en la supervision de contratos.
entidad, por eso se encuentra entre los mapas de 4 . Estos controles han sido efectivos, son riesgos H
riesgos por procesos y entre los controles y 5 controlados actualmente.
procedimientos. H ¥ |
: 6! :
i 7 :
; 8! i
7.2 La Oficina de Planeacion, Gerencia de Riesgos (donde - : Dimension Control Interno H
existan), como 2a linea de defensa, consolidan informacion :Lineas de Defensa H : Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion H
clave frente a la gestion del riesgo. 1 i ylos Jefes de procesos, y Alta Direccion
: : revisan y actualizan los mapas de riesgos por :
H H lo menos una vez al afio. ;
2 ;
H : La Oficina de Control Interno realiza i
- ) . H 3 o L H
En los procedimientos internos, estan designadas las ! H periodicamente el seguimiento a los mapas de :
p dela del riego, H riesgos, y de acuerdo a las auditorias planeadas H -
tanto para los integrantes de la Oficina de Plaeacion H 4 H evalua las actividades tercerizadas y la | Mantenimiento del
. H H " . : control
como para los Jefes de Procesos, con el fin de hacer: H de las mismas por parte de los Jefes H
monitoreo y seguimiento. H H de Procesos. Estos controles han sido H
5 efectivos, son riesgos controlados actualmente.
6! g
H 74 H




7.3 A partir de la informacién consolidada y reportada por la
2alinea de defensa (7.2), la Alta Direccion analiza sus

y en especial si se han p d
materializaciones de riesgo.

Dimension Control Interno
Lineas de Defensa

En los procedimientos internos, estan designadas las

de la

del riego,

i tanto para los integrantes de la Oficina de Planeacion:
{como para los Jefes de Procesos, con el fin de hacer}

monitoreo y seguimiento a la efectividad de los

controles en la mitigacion del riesgo y a modificar en :

aquellos eventos que se hayan materializado los
riesgos.

: Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion
y los Jefes de procesos, y Alta Direccion
revisan, actualizan los mapas de riesgos por lo

H menos una vez al afio.

La Oficina de Control Interno realiza
periodicamente el seguimiento a los mapas de
riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
Alta Direccion. Estos controles han sido

, son riesgos controlados actualmente.

Mantenimiento del
control

7.4 Cuando se detectan materializaciones de riesgo, se
definen los cursos de accion en relacion con la revision y
actualizacion del mapa de riesgos correspondiente.

Dimension de Direccionamiento Estratetegico y Planeacion.

Politica de Planeacion Institucional

Dimension Control Interno
Lineas de Defensa

{ En los procedimientos internos, estan designadas las:

respc dela del riego,

i tanto para los integrantes de la Oficina de Planeaci0n§

{como para los Jefes de Procesos, con el fin de hacer:

monitoreo y seguimiento a la efectividad de los
controles en la mitigacion del riesgo y a modificar en
aquellos eventos que se hayan materializado los
riesgos.

Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion
y los Jefes de procesos, y Alta Direccion
‘revisan, actualizan los mapas de riesgos por lo

menos una vez al afio.

La Oficina de Control Interno realiza
periodicamente el seguimiento a los mapas de
riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
Alta Direccion. Estos controles han sido
efectivos, son riesgos controlados actualmente,
sin embargo deben actualizar los mapas de
riesgos.

Deficiencia de control

i (disefio o ejecucion)

7.5 Se llevan a cabo seguimientos a las acciones definidas
para resolver iones de riesgo

Evaluacion del riesgo de fraude o corrupcién.
Cumplimiento articulo 73 de la Ley 1474 de 2011,
relacionado con la prevencion de los riesgos de
corrupcion.

8.1 La Alta Direccion acorde con el andlisis del entorno
interno y externo, define los procesos, programas o
proyectos (segtn aplique), susceptibles de posibles actos
de corrupcion.

Di ion de E: de R
Politica de Seguimiento y evaluacion al Desempefio
Institucional.

Dimension Control Interno
Lineas de Defensa

DIMENSION O POLITICA DEL MIPG ASOCIADA AL
REQUERIMIENTO

itanto para los integrantes de la Oficina de Planeacion
icomo para los Jefes de Procesos, con el fin de hacer

imension de Direccionamiento Estratetegico y Planeacion.

olitica de Planeacion Institucional

En los procedimientos internos, estan designadas las

de la

del riego,

monitoreo y seguimiento a la efectividad de los

controles en la mitigacion del riesgo y a modificar en

aquellos eventos que se hayan materializado los
riesgos.

Explicacion de como la Entidad evidencia que
esta dando respuesta al requerimiento
Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de
Operacion/Procedimientos/Instructivos u otros
desarrollos que den cuente de su aplicacion

| a Fntidad riianta ran Manae da Riaenne nar

:Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion
y los Jefes de procesos, y Alta Direccion
érevisan, actualizan los mapas de riesgos por lo

H menos una vez al afio.

La Oficina de Control Interno realiza
periodicamente el seguimiento a los mapas de
riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
Alta Direccion. Estos controles han sido
efectivos, son riesgos controlados actualmente,
sin embargo deben actualizar los mapas de
riesgos.

EVIDENCIA DEL CONTROL

Referencia a Analisis y verificaciones en el
marco del Comité Institucional de
Coordinacién de Control Interno

os funcionarios de las Oficinas de Planeaciol
y los Jefes de procesos, y Alta Direccion

menos una vez al afio.

visan, actualizan los mapas de riesgos por lo ;

Observaciones de la evaluacion independiente
(tener encuenta papel de lineas de defensa)

La Oficina de Control Interno realiza

Funcionando

Deficiencia de control
(disefio o ejecucion)




G VUG U T Y oy

procesos, Institucional y de Corrupcion, en los
+ cuales se incluyeron en su alcance todas las
i actividades, eventos, factores internos y externos :
ique pueden afectar la operacién misma de la ent\dad,i
la calidad del servicio, y cumplimiento de objetivos. ;

periodicamente el seguimiento a los mapas de
riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
Alta Direccion. Estos controles han sido
efectivos, son riesgos controlados actualmente,
sin embargo deben actualizar los mapas de
riesgos.

+ Deficiencia de control
i (disefio o ejecucion)

8.2 La Alta Direccién monitorea los riesgos de corrupcion
con la periodicidad establecida en la Politica de
Administracion del Riesgo.

Dimension de Control Interno

Linea Estrategica

+En los procedimientos internos, estan designadas las :
| respc I de la Administracion del riego,
{tanto para los integrantes de la Oficina de Planeacion
icomo para los Jefes de Procesos, con el fin de hacer:
| monitoreo y seguimiento a la efectividad de los :
{ controles en la mitigacion del riesgo y a modificar en
H aquellos eventos que se hayan materializado los
riesgos.

i iLos funcionarios de las Oficinas de Planeacion
i .1 ylos Jefes de procesos, y Alta Direccion

i irevisan, actualizan los mapas de riesgos por lo
b menos una vez al afio.

La Oficina de Control Interno realiza
periodicamente el seguimiento a los mapas de
riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
Alta Direccion. Estos controles han sido
efectivos, son riesgos controlados actualmente,
sin embargo deben actualizar los mapas de
riesgos.

: Deficiencia de control
i (disefio o ejecucion)

8.3 Para el desarrollo de las actividades de control, la
entidad considera la adecuada divisién de las funciones y
que éstas se encuentren segregadas en diferentes
personas para reducir el riesgo de acciones fraudulentas.

Dimension de Contro Interno

Lineas de Defensa

iLa Entidad cuenta con politicas de control, manual de:
funciones y perfil de cargos, manuales de
procedimientos donde describen las funciones,
responsabilidades, tiempos y manera de hacer las
{ actividades encargadas, con el fin de evitar el riesgo
de control de operaciones o monopolio y reducir el
riesgo de fraude.

Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion
i ylos Jefes de procesos, y Alta Direccion
irevisan, actualizan los mapas de riesgos por lo
: menos una vez al afio.

i i Los Jefes de procesos y Talento Humano
: evaluan anualmente en clima laboral, y

~

i 2 desempefio laboral, y el seguimiento que se
i hace a la Declaracion de bienes y renta de los
b servidores publicos.

i3

La Oficina de Control Interno realiza
periodicamente el seguimiento a los mapas de
riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
Alta Direccion. Estos controles han sido
efectivos, son riesgos controlados actualmente,
sin embargo deben actualizar los mapas de
riesgos.

Deficiencia de control
i (disefio o ejecucion)

8.4 La Alta Direccion evalua fallas en los controles (disefio i Dimension de Control Interno { : |
y ejecucion) para definir cursos de accion apropiados para H i iLos funcionarios de las Oficinas de Planeacion ;
S Linea Estrategica { { : 1 i ylos Jefes de procesos, y Alta Direccion H

En las politicas y procedimientos internos, estan
! designadas las responsabilidades de la :
i Administracion del riesgo, tanto para los integrantes ;
ide la Oficina de Plaeacion y los Jefes de Procesos, y
Alta Direccion, con el fin de hacer monitoreo y
| seguimiento a la efectividad de los controles enla
{  mitigacion del riesgo y a modificar en aquellos
eventos que se hayan materializado los riesgos

i revisan, periodicamente, actualizan los mapas
de riesgos por lo menos una vez al afio.

La Oficina de Control Interno realiza
periodicamente el seguimiento a los mapas de
riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
Alta Direccion. Estos controles han sido

efectivos, son riesgos controlados actualmente,
sin embargo deben actualizar los mapas de
riesgos.

1 Deficiencia de control
i (disefio o ejecucion)




EVIDENCIA DEL CONTROL

Lineamiento 9: Identificacion y andlisis de cambios
significativos Explicacion de cémo la Entidad evidencia que
esta dando respuesta al requerimiento
DIMENSION O POLITICA DEL MIPG ASOCIADA AL Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de Referencia a Anlisis y verificaciones en el Ob: . del luacion ind dient
REQUERIMIENTO o o | marco del Comité Institucional de servaciones de la evaluacion independiente
Operacion/Procedimientos/Instructivos u otros J LU (tener encuenta papel de lineas de defensa)
desarrollos que den cuente de su aplicacion Coordinacién de Control Interno

Funcionando
Evaluacion

9.1 Acorde con lo establecido en la politica de Dimension de Direccionamiento Estrategico H . | . .
Administracion del Riesgo, se monitorean los factores { 0s f:‘"cil"'f“";s de las Oflcm:Ist:eD.PIan?aclon La Oficina de Control Interno realiza
internos y externos definidos para la entidad, a fin de Politica de Planeacion Institucional H H y 0s Jel e.s .e procesos, y ) ireccion periodicamente el seguimiento a los mapas de
bl ; i i La Entidad cuenta con Politicas y Procedimientos revisan, periodicamente, actualizan los mapas ; *
: .camblos D gntomo Sl Setormiarueds i claros para identificar, evaluar, y modificar los ~ } de riesgos por lo menos una vez al afio riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
riesgos o ajustes a los existentes. Mapas depRiesgos por ;;rocesos' {nstitucional y de H ) Alta Direccion, verificando la pertinencia de sus
H ) ! H controles, la identificacion de los factores que Deficiencia de control
Corrupcion, en su alcance estan todas las H 3 . N 2 . ) "
actividades, eventos, factores intemos y extemos H determinan nuev9s 0 mayores riesgos. Com ; (disefio o ejecucion)
ue pueden afectar la operacion misma de la entidad,§ e;f::t::‘t’r::: ;O:;:::jn;e:fezfi::sh:g:d:e:uZs
la calidad del servicio, y cumplimiento de objetivos. @ L s © N 9 H
H controlados actualmente, sin embargo deben H
{ H actualizar los mapas de riesgos. H
9.2 La Alta Direccién analiza los riesgos asociados a Dimension de Control Interno | H H H
i tercerizadas, regionales u otras figuras externas { H +Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion |
que afecten la prestacion del servicio a los usuarios, Lineas de Defensa H : i ylos Jefes de procesos, y Alta Direccion :
basados en los informes de la segunda y tercera linea de { H i revisan, periodicamente, actualizan los mapas i
defensa. j i i deriesgos por lo menos una vez al afio. La Oficina de Control Interno realiza H
La Entidad cuenta con Politicas y Procedimientos """"""""""""""""""""""""" rli,: s’ 'zi'ca:’":n;ers ::?::jz’::d?::or:: sp : : dlea
i claros para identificar, evaluar, y modificar los 90s, por parte ¢  110ces0s Y
{ Mapas de Riesgos por procesos, Institucional y de | Alta Direccion, verificando la pertinencia de sus ;
{ s o H controles, la identificacion de los factores que + Mantenimiento del
i Corrupcion, ya sea por revision por parte de los ;3 determinan nuevos o mayores riesgos. Como 5 control
{Jefes de Procesos, o por los informes de auditoria de Itado de los informeys seha hgalla.do ue :
i las Oficinas de Control Interno, o por las PQRs de : i 3 | °q ;
{ los usuarios o clientes internos y externos : estos controles han sido efectivos, son riesgos H
H . H controlados actualmente, sin embargo deben H
{ P actualizar los mapas de riesgos. H
9.3 La Alta Direccion moni los riesgos acep Di ion de Control Interno H H H H
rewsanldo qule sus condiciones no t]ayan cambiado y definir Linea Estrat H Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion
SUp pare: 3 inea Estrategica | 1 y los Jefes de procesos, y Alta Direccion H
i rewsan_, periodicamente, actualizan los rpapas La Oficina de Control Interno realiza
J H i deriesgos por lo menos una vez al afio. eriodicamente el seguimiento a los mapas de :
i La Entidad cuenta con Politicas y Procedimientos r'i)es o5, por parte degllos Jefes de Procespos a :
i claros para identificar, evaluar, y modificar los 9 L p. P e " . y H
| Mapas de Riesgos por procesos, Institucional y de H Alta Direccion, verificando la pertinencia de sus ;
{ . o b e controles, la identificacion de los factores que + Deficiencia de control
1 Corrupcion, ya sea por revision por parte delos @ 3 . ! 2 " y
| Jofes de Procesos. por los informes de auditoria e determinan nuevo.s 0 mayores riesgos. Como ; (disefio o ejecucion)
! las Oficinas de Control Intemo, o por las PQRs de resultado de los informes, se ha hallado que ;
{7 os usuarios o clientes intemos v extermnos I e estos controles han sido efectivos, son riesgos ;
¥ B controlados actualmente, sin embargo deben
! : actualizar los mapas de riesgos. H
9.4 La Alta Direccion evalua fallas en los controles (disefio :Dimension de Control Interno
¥ ejecucion) para definir cursos de accion apropiados para ; H i Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion !
su mejora, basados en los informes de la segunda y tercera: Lineas de Defensa y los Jefes de procesos, y Alta Direccion
linea de defensa. { H ! revi iodi i H
| H rewsan., periodicamente, actualizan los rI\apas La Oficina de Control Interno realiza i
i H de riesgos por lo menos una vez al afio. periodicamente el seguimiento a los mapas de i
i LaEntidad cuenta con Politicas y Procedimientos riesgos, por parte de los Jefes de Procesos v la H
i claros para identificar, evaluar, y modificar los 9 . p' P e " y y |
i Mapas de Riesgos por procesos, Institucional y de | Alta Direccion, verificando la pertinencia de sus ;
H 3 s e e controles, la identificacion de los factores que : Deficiencia de control
{ Corrupcion, ya sea por revision por parte de los 3 ) . 2 . "
i Jefes de Procesos, o por los informes de auditoria de’ determinan nuevos o mayores riesgos. Como i (disefio o ejecucion)
las Oficinas de Control Interno, o por las PQRs de P4 A_‘:ff"ad? d,e Iohsllnf::r_v‘les, e ha hfl‘!ado aue




los usuarios o clientes internos y externos.

€51US GUIILUIES 11dll 31UV EIEGUVUS, SUII T1ESYUS
controlados actualmente, sin embargo deben
actualizar los mapas de riesgos.

9.5 La entidad analiza el impacto sobre el control interno por
cambios en los diferentes niveles organizacionales.

Dimension de Direccionamiento Estrategico y Planeacion
Politica de Planeacion Institucional

Dimension de Control Interno
Linea Estrategica

La Entidad cuenta con Politicas y Procedimientos
claros para identificar, evaluar, y modificar los
Mapas de Riesgos por procesos, Institucional y de
Corrupcion, ya sea por revision por parte de los
Jefes de Procesos, sobre los impactos de los
cambios en los niveles de organizacion.

Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion
y los Jefes de procesos, y Alta Direccion
revisan, periodicamente, actualizan los mapas
de riesgos por lo menos una vez al afio.

La Oficina de Control Interno realiza
periodicamente el seguimiento a los mapas de
riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
Alta Direccion, verificando la pertinencia de sus
controles, la identificacion de los factores que
determinan nuevos o mayores riesgos. Como
resultado de los informes, se ha hallado que
estos controles han sido efectivos, son riesgos
controlados actualmente, sin embargo deben
actualizar los mapas de riesgos.

eficiencia de control
(disefio o ejecucion)




©)  omensionr
Control Interno —m

Linea Estratégca”

5. Actividades de Monioreo

T Linea da Defensa

2Linea de Defensa

3Linea de Defensa

ACTIVIDADES DE CONTR

La entidad define y desarrolla actividades de control que contribuyen a la mitigacion de los riesgos hasta niveles aceptables para la consecucion de los objetivos estratégicos y de proceso.
Implementa politicas de operacion mediante procedimientos u otros mecanismos que den cuenta de su aplicacion en el dia a dia de las operaciones.

Lineamiento 10:

Disefio y desarrollo de actividades de control (Integra
el desarrollo de controles con la evaluacién de
riesgos; tiene en cuenta a qué nivel se aplican las
actividades; facilita la segregacion de funciones).

Dimension de Control Interno

10.1 Para el desarrollo de las actividades de control, la
entidad considera la adecuada division de las funciones y
que éstas se encuentren segregadas en diferentes
personas para reducir el riesgo de error o de
incumplimientos de alto impacto en la operacion.

Lineas de Defensa

DIMENSION O POLITICA DEL MIPG ASOCIADA AL
REQUERIMIENTO

Explicacion de como la Entidad_evidencia que
esta dando respuesta al requerimiento

Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de

Operacion/Procedimientos/Instructivos u otros

desarrollos que den cuente de su aplicacion

La Entidad cuenta con politicas de control, manual de
funciones y perfil de cargos, manuales de
procedimientos donde describen las funciones,
responsabilidades, tiempos y manera de hacer las

EVIDENCIA DEL CONTROL

Referencia a Analisis y verificaciones en el

No. marco del Comité Institucional de Coordinacion

de Control Interno

Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion y
los Jefes de procesos, y Alta Direccion revisan,
actualizan los mapas de riesgos por lo menos
una vez al aio.

Los Jefes de procesos y Talento Humano
evaluan anualmente en clima laboral, y
laboral, y el imi que se hace
ala Declaracion de bienes y renta de los
servidores publicos.

Observaciones de la evaluacion independiente
(tener encuenta papel de lineas de defensa)

La Oficina de Control Interno realiza

periodi el a los mapas de
riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la

Funcionando

(23)

Evaluacion

Deficiencia de control (disefio o

riesgo de error o incumplimientos de alto impacto en
la ion.Se enla
el proyecto de ion y
actualizacion de manuales de perfiles y funciones

servidores publicos.

efectivos, son riesgos controlados actualmente,
sin embargo deben actualizar los mapas de
riesgos.

actividades encargadas, con el fin de reducir el Alta Direccion. Estos controles han sido 2 S
. N S . ) . ejecucion)
riesgo de error o incumplimientos de alto impacto en efectivos, son riesgos controlados actualmente,
la ion. Se enla i0 sin embargo deben actualizar los mapas de
el proyecto de ion y riesgos.
actualizacion de manuales de perfiles y funciones.
10.2 Se han idenfificado y documentado las situaciones Dimension de Control Interno HE
especificas en donde no es posible segregar 1 iLos funcionarios de las Oficinas de Planeacion y
las funciones (ej: falta de personal, Lineas de Defensa i, 1 los Jefes de procesos, y Alta Direccion revisan,
presupuesto), con el fin de definir actividades de control i} actualizan los mapas de riesgos por lo menos
alternativas para cubrir los riesgos identificados. HE una vez al afio.
La Entidad cuenta con politicas de control, manual de Pl
: " H Los Jefes de procesos y Talento Humano - .
funciones y perfil de cargos, manuales de Lo " La Oficina de Control Interno realiza
- ) ’ HE evaluan anualmente en clima laboral, y - L
procedimientos donde describen las funciones, HIPS " - periodicamente el seguimiento a los mapas de
" . i+ 2 desempeiio laboral, y el seguimiento que se hace:
responsabilidades, tiempos y manera de hacer las S : N riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la L -
- N . v ala Declaracion de bienes y renta de los Lo N Deficiencia de control (disefio o
actividades encargadas, con el fin de reducir el H : Alta Direccion. Estos controles han sido 2

ejecucion)




10.3 El disefio de otros sistemas de gestion (bajo normas o
estandares internacionales como la ISO), se intregan de
forma adecuada a la estructura de control de la entidad.

Lineamiento 11:
Seleccionar y Desarrolla controles generales sobre Tl
para apoyar la consecucion de los objetivos .

11.1 La entidad establ de control
sobre las infraestructuras tecnolégicas; los procesos de
gestion de la seguridad y sobre los procesos de adquisicion,
d loy ento de .

Dimension de Gestion con Valores para Resultados

Dimension de Control Interno

Lineas de Defensa

DIMENSION O POLITICA DEL MIPG ASOCIADA AL
REQUERIMIENTO

Dimension de Gestion con Valores para el Resultado

Politica de Gobierno Digital
Politica de Seguridad Digital

Existen implementados los Sistemas de gestion de la
Calidad bajo la norma 1SO 9001:2015, Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo, estos

estan integrados al Modelo Estandar de Control
Interno MECI soportados en los Manules de
procedimientos, Manuales de Calidad 1S09001:2015,
Manuales de Procedimientos, y en toda la Gestion
Documental de la entidad.

Explicacion de como la Entidad_evid
esta dando respuesta al requeri
Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de
Operacion/Procedimientos/Instructivos u otros
desarrollos que den cuente de su aplicacion

La Entidad cuenta con politicas de seguridad
informatica, mapas de riesgos, planes de

manuales de p yenla
C izacional y modelo de operacion por

procesos se tienen identificadas las entradas,
actividades y salidas del proceso de Tecnologia de la

i LaAlta Direccion evalua periodicamente el
mantenimiento de los Sistemas de Gestion
i implementados, con apoyo de los jefes de
i Procesos, Lideres de Procesos y liderazgo de la
Oficina de Planeacion y Talento Humano.

La Oficina de Control Interno evalua el
mantenimiento de los diferentes Sistemas de
Gestion implementados en la entidad, en cada
informe se ha concluido que se encuentran
i i i segln

y
los requisistos de las normas estandar.

EVIDENCIA DEL CONTROL

Referencia a Analisis y verificaciones en el
. marco del Comité Institucional de Coordinacién
de Control Interno

Evaluacion permanente de los riesgos, controles

y activi i en las
diarias en las areas de Tecnologia de Sistemas,
1 monitoreando el estado de los equipos, y la

Observaciones de la evaluacion independiente
(tener encuenta papel de lineas de defensa)

La Oficina de Control Interno evalua

de los y apli
Jefes de Procesos, lideres de procesos, usuarios
de los sistemas y tecnologias en la entidad.

periodi los pi , las ,
controles, riesgos, con el fin de garantizar la
preservacion de los recursos, y especialmente la
infraestructura tecnologica, los sistemas de

comunicaciones, informacion y la seguridad

, con el fin evaluar la efectividad de los

informacion con el fin de controlar todo lo
con lai i

informatica.

yel i dela
idad operacion de la Entidad. Hasta el momento los
r de aestos han

sido efectivos.

Funcionando

Mantenimiento del control

Evaluacién

Mantenimiento del control

11.2 Para los proveedores de tecnologia selecciona y
desarrolla actividades de control internas sobre las
ividad i por el p de servicios.

Dimension de Gestion con Valores para el Resultado

Politica de Gobierno Digital
Politica de Seguridad Digital

La Entidad cuenta con politicas de seguridad
informatica, mapas de riesgos, planes de

manuales de p yenla
i y modelo de operacion por
procesos se tienen identificadas las entradas,
actividades y salidas del proceso de Tecnologia de la
informacion con el fin de controlar todo lo relacionado
conlai icas y idad
informatica, ejemplo: La evaluacion de los
proveedores que hace Compras

i Evaluacion permanente de los riesgos, controles
i ivi i en las
! diarias en las areas de Tecnologia de Sistemas,
monitoreando el estado de los equipos, y la

i acion de los y aplicaci

La Oficina de Control Interno evalua

: el suministro de los por
i parte de los proveedores. Jefes de Procesos,
! lideres de procesos, usuarios de los sistemas y
tecnologias en la entidad.

periodi los pi , las 3
controles, riesgos, con el fin de garantizar la
preservacion de los recursos, y especialmente la
infraestructura tecnologica, los sistemas de

y la seguridad
iinformatica, con el fin evaluar la efectividad de los

yel i dela
operacion de la Entidad. Hasta el momento los
r de aestos han

sido efectivos.

Mantenimiento del control




11.3 Se cuenta con matrices de roles y usuarios siguiendo
los principios de segregacion de funciones.

Dimension de Gestion con Valores para el Resultado

Politica de Fortalecimiento Organizacional y Simplificacion
de Procesos.

La Entidad cuenta con politicas de seguridad
informatica, administracion de perfiles y ususarios
segun los roles, y niveles de autorizacion del manejo
de la informacion, mapas de riesgos, planes de

i manuales de p imic yenla
C izacional y modelo de operacion por

procesos se tienen identificadas las entradas,
actividades y salidas del proceso de Tecnologia de la

§Evaluacion permanente de los riesgos, controles
iy activi d inadas en las
i diarias en las areas de Tecnologia de Sistemas,
i monitoreando el estado de los equipos, y la
i acion de los y aplicaci

sl ini; de los i por

parte de los proveedores. Jefes de Procesos,
lideres de procesos, usuarios de los sistemas y
; tecnologias en la entidad.

La Oficina de Control Interno evalua
periodi los pr , las activi 3
controles, riesgos, con el fin de garantizar la

preservacion de los recursos, y especialmente la
infraestructura tecnologica, los sistemas de

y la seguridad
iinformatica, con el fin evaluar la efectividad de los

informacion con el fin de controlar todo lo
con lai i

informatica.

y el aseg i dela
peracion de la Entidad. Hasta el momento los
r de aestos han

sido efectivos.

Mantenimiento del control

11.4 Se cuenta con informacion de la 3a linea de defensa,
como evaluador independiente en relacion con los controles
implementados por el proveedor de servicios, para
asegurar que los riesgos relacionados se mitigan.

Lineamiento 12:

Despliegue de politicas y procedimientos (Establece
responsabilidades sobre la ejecucion de las politicas y
procedimientos; Adopta medidas correctivas; Revisa
las politicas y procedimientos).

12.1 Se evalla la actualizacion de procesos,
politicas de i
u otras

Dimension Control Interno

Tercera Linea de Defensa

DIMENSION O POLITICA DEL MIPG ASOCIADA AL
REQUERIMIENTO

Dimension de Gestion con Valores para el Resultado

Politica de Fi imiento O

para izar la

da de las de control.

y Simplificacion
de Procesos.

La Entidad cuenta con politicas y procedimientos de
mejora continua, y las entradas para estas acciones
son las recomendaciones de los informes de
auditoria de la Oficina de Control Interno.

Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de
Operacion/Procedimientos/Instructivos u otros
desarrollos que den cuente de su aplicacion

La Entidad cuenta con procedimientos y manuales de
calidad, y Gestion documental, en los cuales se
establecen los pasos para la permanente
lizacion de los procesos, pi imi
politicas de operacion y toda la documentacion que
se necesita para garantizar la aplicacion adecuada de
las funciones y actividades de los servidores
publicos.

Presente

: Evaluacion permanente de los riesgos, controles
|y activi i en las

i diarias en las areas de Tecnologia de Sistemas,
H monitoreando el estado de los equipos, y la
R inistracion de los y aplicaci

el ini; de los icos por
i parte de los proveedores. Jefes de Procesos,

! lideres de procesos, usuarios de los sistemas y
} tecnologias en la entidad.

La Oficina de Control Interno evalua
periodi los p , las activil 3
controles, riesgos, con el fin de garantizar la

preservacion de los recursos, y especialmente la

infraestructura tecnologica, los sistemas de
comunicaciones, informacion y la seguridad
informatica, con el fin evaluar la efectividad de los

yel i dela
operacion de la Entidad. Hasta el momento los
r de aestos han

sido efectivos.

EVIDENCIA DEL CONTROL

Referencia a Analisis y verificaciones en el
No. marco del Comité Institucional de Coordinacién
de Control Interno

La Oficina de Planeacion con los jefes de
procesos son los responsables de hacer revision
y actualizacion permanente en los procesos,

Observaciones de la evaluacion independiente
(tener encuenta papel de lineas de defensa)

Funcionando

Mantenimiento del control

Evaluacion

1 .
controles y politicas, esto se hace por lo menos
una vez al afio o cuando ocurren cambios
relevantes en el proceso.
___________________________________________ La Oficina de Control Interno revisa

2 periodi las activi 2 3

[4 imi como tambien la gestion
: 3 di Hasta el se han i Deficiencia de control (disefio o
__________________________________________________ observaciones en cuanto a la actualizacion de ejecucion)

estos procedimientos, debido a que se han
pi cambios y no se han actualizado ni

documentados.




12.2 El disefio de controles se evalua frente a la gestion
del riesgo.

Todas las Dimensiones de MIPG

La Entidad cuenta con procedimientos para la
identifi i i de los
riesgos, y el monitoreo permanente de estos, que
permite evaluar los controles frente a los riesgos.

La Oficina de Planeacion con los jefes de
procesos son los responsables de hacer revision
y actualizacion permanente en los procesos,
controles y politicas, esto se hace por lo menos
una vez al afio o cuando ocurren cambios
relevantes en el proceso.

La Oficina de Control Interno realiza
periodicamente el seguimiento a los mapas de
riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
Alta Direccion. Estos controles han sido
fectivos, son riesgos controlados actualmente,

sin embargo deben actualizar los

Deficiencia de control (disefio o
ejecucion)

12.3 Monitoreo a los riesgos acorde con la politica de
administracion de riesgo establecida para la entidad.

Dimension de Direccionamiento Estrategico y Planeacion

Politica de Planeacion Institucional.

La Entidad cuenta con procedimientos para la
identificaci ion y ini de los
riesgos, y el monitoreo permanente de estos, que
permite evaluar los controles frente a los riesgos

Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion y
los Jefes de procesos, y Alta Direccion revisan
periodicamente, actualizan los mapas de riesgos
por lo menos una vez al afo.

La Oficina de Control Interno realiza

per el a los mapas de

riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
Alta Direccion. Estos controles han sido

fectivos, son riesgos controlados actualmente,

sin embargo deben actualizar los

Deficiencia de control (disefio o
ejecucion)

HEN
12.4 Verificacion de que los bles estén do :Dimension Control Intemo i iLos funcionarios de las Oficinas de Planeacion y
los controles tal como han sido disefiados. : 1 i los Jefes de procesos, y Alta Direccion revisan
Segunda Linea de Defensa 1 | periodicamente, actualizan los mapas de riesgos . .
por lo menos una vez al afio. ) La' Oficina de Conllral Interno realiza
La Entidad cuenta con procedimientos para la H i ivi oy el alos mapas de
_ LaEntice 0 pi mi > [% Py Los Jelles de procesos revisan las actividades y riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la o -
y de los i " 1 supervisan los de cada Alta Direccion. Estos controles han sido Deficiencia de control (disefio o
riesgos, y el monitoreo permanente de estos, que 13 . ejecucion)

permite evaluar los controles frente a los riesgos

fectivos, son riesgos controlados actualmente,
sin embargo deben actualizar los mapas de
riesgos.

12.5 Se evalla la adecuacion de los controles a las
especificidades de cada proceso, considerando cambios en
regulaciones, estructuras internas u otros aspectos que
determinen cambios en su disefio.

Dimension Control Interno

Lineas de Defensa

La Entidad cuenta con procedimientos para la
identi evaluacion y i de los
riesgos, y el monitoreo permanente de estos, que
permite evaluar los controles frente a los riesgos.

Los funcionarios de las Oficinas de Planeacion y
los Jefes de procesos, y Alta Direccion revisan
periodicamente, actualizan los mapas de riesgos
por lo menos una vez al afio.

La Oficina de Control Interno realiza
periodicamente el seguimiento a los mapas de
riesgos, por parte de los Jefes de Procesos y la
Alta Direccion. Estos controles han sido
efectivos, son riesgos controlados actualmente,
sin embargo deben actualizar los mapas de
riesgos.

Deficiencia de control (disefio o
ejecucion)
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INFORMACION Y COMUNICACION

Este componente verifica que las politicas, directrices y mecanismos de consecucion, captura, procesamiento y generacion de datos dentro y en el entorno de cada entidad, satisfagan la necesidad de divulgar los resultados, de mostrar mejoras en la gestion administrativa y procurar que la informacion y la comunicacion

de la entidad y de cada proceso sea adecuada a las necesidades especificas de los grupos de valor y grupos de interés.

Se requiere que todos los servidores de la entidad reciban un claro mensaje de la Alta Direccion sobre las responsabilidades de control. Deben comprender su funcion frente al Sistema de Control Interno.
on relevante (Identifica Explicacion de como la Entidad evidencia que esta dando

EVIDENCIA DEL CONTROL
requisitos de informacion; Capta fuentes de DIMENSION O POLITICA DEL MIPG ASOCIADA respuesta al requerimiento

datos internas y externas; Procesa datos AL REQUERIMIENTO Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de Referencia a Analisis y verificaciones en el
relevantes y los transforma en informacion). -acion/Procedimientos/Instructivos u otros desarrollos que No. marco del Comité Institucional de

den cuente de su aplicacion Coordinacion de Control Interno

Observaciones de la evaluacion independiente
(tener encuenta papel de lineas de defensa)

Funcionando
Evaluacién

13.1 La entidad ha disefiado sistemas de informacion|Dimension de Informacion y comunicacion

para capturar y procesar datos y transformarlos en Los Jefes. de.Prucesns y la Alta Direccion
informacién para alcanzar los requerimientos de ; [ irevisan perlodlcarpenteatraves (_‘e reportes e ! !
informacién definidos. H i 11 informes la calidad y oportunidad de la La Oficina de Control Interno en el Plan de | ;

La Entidad cuenta con varios Sistemas de Informacion de  : : informacion para evaluacion y toma de
acuerdo a las necesidades de las areas y a la operacion del : decisiones.
servicio, entre los cuales citamos: Software Contable y

Auditoria Interna, realiza verificacion de la
informacion reportada, y la que se encuentraen
los reportes e informes financieros, con el fin de ; 3

antenimient

Financiero, Software de gestion documental y archivo, i 8 g . . A . i o del control
! N ; ) medir la veracidad y confiabilidad dela misma. 1
software de ingesta operacional, estos permiten asegurar la | . 4o t
. ; | Hasta el la arroja }
informacion y tener acceso a ella. S : :
: favorables. j :
.13.2 L?. entidad cu.enta con el inventario de|Dimension de Informacion y comunicacion i Se realizan seguimientos por parte de los :
mfonnacm relevante (ln.temo/externfa) y_ Fuenta con N ) . . i : jefes de procesos sobre la documentacion, en 5
un mecanismo que permita su actualizacion. Pollt!ca de Transp: ia y Acceso a la ! i i cuanto a los archivos de gestion y a los { i
Publica {archivos inactivos, se hacen transferencias de !
1 documentos anualmente y se codifican los La Oficina de Control Interno en el Plan de
H i documentos internos y externos, con el fin de Auditoria Interna, realiza verificacion dela ! ;
. . § H i+ controlar su entrada, salida y facilitar la informacion y sistemas de informacionyla }
La Entidad cuenta con el inventario de gestion documental y ! : - . . " : :

. . H trazabilidad. Para esto se cuenta con un :custodia, salvaguarda de los archivos de gestion y: 4 .

con las tablas de retencion documental segin lo establece la : . N . . . Lot Mantenimient
. L P03 software de control de gestion documental. :los archivos inactivos, como tambien la custodia y: 3

ley general de archivos. Adicionalmente se cuentacon : . . : i 0 del control
o 8 Lo : AZ DIGITAL. conservacion de los mismos para su : }
manuales de procedimientos de gestion documental y archivo. : b . N I t
H repr Hasta el se ha dado un | 1

un uso adecuado de la informacion y esta
v informacion se encuentra salvaguardada.

®{~Nio s iwin




13.3 La entidad cgnsidera un ambito amplio de [Dimension de Informacion y comunicacion : i se realizan seguimientos por parte de los
fuentes de datos (itemas y extemas), para la| . o . ; i ijefes de procesos sobre la documentacion, en j ;
captura y prucesamlenm posterior de _mformacmn Pollt!ca de Transp: ia y Acceso a la ! : {1 cuanto alos archivos de gestion y a los ; ;
clave para la consecucion de metas y objetivos. Publica ! {archivos inactivos, se hacen transferencias de |
H : documentos anualmente y se codifican los ; ;
La Entidad cuent | inventario de aestion d tal ] i i documentos internos y externos, con el finde:  La Oficina de Control Interno en el Plan de | |
c:n Il;sl tibIz:e:eElr:ti:;olr:“c’jir;:r::zntzlge: ::?:IOO:;:;ZCZ‘); : controlar su entrada, salida y facilitar la Auditoria Interna, realiza verificacion de la :
; neral de archivos. Adicionalm fﬂg nta con ] trazabilidad. Para esto se cuenta con un informacion y sistemas de informacionyla
ey general de archivos. Adiclonaimente se cuenta co H H software de control de gestion documental. :custodia, salvaguarda de los archivos de gestion y: j -

manuales de procedimientos de gestion documentaly 3 ! AZ DIGITAL los archivos inactivos. como tambien la custodiay, 3 iMantenimient

archivo.Se encuentra clasificada, identificada e inventariada : : . conservacion d’e los mismos para su vi i 0 del control
para uso como fuente de datos claves para la consecucion de : duccion. Hasta el s: ha dado un | ;
metas y objetivos, al igual que con la pagina web y la intranet ; e . N ; i
las redes sociales i 1 un uso adecuado de lainformacion yesta !
y | i f informacion se encuentra salvaguardada. !
13.4 La entidad ha desarrollado e implementado) Dimension de Inf ion y icacion ! Se realizan seguimientos por parte de los
actw{\dadefs § de °‘?”"°' i ”sobre la  integridad, " . . : jefes de procesos sobre la documentacion, en :
lconﬁdenf:!alldad‘ y disponibilidad de los datos e Pollt!ca de Transparencia y Acceso a la Informacion i i i cuanto a los archivos de gestion y a los i
informacion definidos como relevantes. Publica H i larchivos inactivos, se hacen transferencias de : !
1 documentos anualmente y se codifican los La Oficina de Control Interno en el Plan de H
. . - H : i documentos internos y externos, con el fin de Auditoria Interna, realiza verificacion de la H }
La Entidad cuenta con un manual de archivos, politicas de oo " . . . . . . : i
" N . . A N i+ controlar su entrada, salida y facilitar la informacion y sistemas de informacionyla }
archivo y custodia de la informacion y seguridad informatica, : - . s " t ¢

5 3 N . H trazabilidad. Para esto se cuenta con un :custodia, salvaguarda de los archivos de gestion y: } -

tambien se cuenta con el inventario de gestion documental y . N . . . LU {Mantenimient
¥ | HE} software de control de gestion documental. :los archivos inactivos, como tambien la custodiay; 3

con las tablas de retencion documental segin lo establece la . AZ DIGITAL conservacion de los mismos para su H i 0 del control
ley general de archivos. Adicionalmente se cuentacon [ . . Hasta el ss ha dado un : i
manuales de procedimientos de gestion documental y archivo. | L2 e X y ! !
} un uso adecuado de la informacion y esta t
H informacion se encuentra salvaguardada. ; ;

EVIDENCIA DEL CONTROL

Lineamiento 14:
Comunicacién Interna (Se comunica con el
Comité Institucional de Coordinacion de

Explicacion de como la Entidad evidencia que esta dando
respuesta al requerimiento .
Referencia a Procesos, Manuales/Paliticas de Referencia a Analisis y verificaciones en el
Operacion/Procedimientos/Instructivos u otros desarrollos que . marco del Comité Institucional de
den cuente de su aplicacion Coordinacién de Control Interno

Control Interno o su equivalente; Facilita lineas | DIMENSION O POLITICA DEL MIPG ASOCIADA
de comunicacién en todos los niveles; AL REQUERIMIENTO

Selecciona el método de comunicacion

pertinente).

Observaciones de la evaluacion independiente
(tener encuenta papel de lineas de defensa)

Funcionando
Evaluacién

14.1 Para la comunicacion interna la Alta Direccion | Dimension de Informacion y comunicacion : Estas estrategias y planes son revisados
tiene mecanismos que permitan dar a conocer los H iy eriodicamente por los jefes de procesos, y la {
objetivos y metas estratégicas, de manera tal que Alta Direccion, para evaluar el impacto de La Oficina de Control Interno revisa
todo el personal entiende su papel en su L Entidad cuent Plan de Comunicacién Int : : estas. periodi lapl ion de i ! Deficienci
i B 4 ; a Entidad cuenta con un Plan de Comunicacion Interna, con : o . N ! i Deficiencia
consecucion. (Considera os canales més apropiados unas estrategias de comunicacion intea, de los cuales | L2 y las estrategias de comunicaciones y el impacto | i de control
y evalia su efectividad). . 69 AT P03 i3 de esta de acuerdo a lo planeado, hasta el o2 T
citamos: La intranet, los correos electronicos institucionales, e N } i (disefio o
o ! P4 se han dado r de informes con : b "
los boletines internos, carteleras. ' B h . . I i ejecucion)
H HIE observaciones para mejoras en el tema de H
H 16 comunicacion interna. H H
i T i ;
! i !
14.2 La entidad cuenta con pgllltlcas dg fperac!gn Dimension de Informacion y comunicacion i i | Evaluacion permanente de los riesgos, i i
! con la de la informacion H i controles y actividades determinadas en las : }
(niveles de autoridad y responsabilidad) ! i actividades diarias en las areas de Tecnologia !
: de Sistemas, monitoreando el estado de los :
} i ' i equipos, y la administracion de los sotfwares - } !
H i ieauieos,y X La Oficina de Control Interno evalua I 1
! i y aplicaciones, Jefes de Procesos, lideres de - s ¢
: : N N periodicamente los procesos, las actividades, H
) " o ) H procesos, usuarios de los sistemas y . N H
La Entidad cuenta con politicas de seguridad informatica, . " controles, riesgos, con el fin de garantizar la t
. . " N H tecnologias en la entidad. . A : . t 1
administracion de perfiles y ususarios segunlos roles, y 1 oL seguridad de la informacion y los sistemas de ! | Mantenimient
niveles de autorizacion del manejo de la informacion, mapas | 3 icaci luando la ivi delos | 3
. ; . i ) . ¢ i 0 del control
de riesgos, planes de contingencias, manuales de L e controles establecidos y el aseguramiento de la H
procedimientos. operacion de la Entidad. Hasta el momento los |
L e resultados de evaluacion a estos controles han ! :




sido efectivos.

14.3 La entidad cuenta con canales de informacion
internos para la denuncia anénima o confidencial de
posibles situaciones irregulares y se cuenta con
mecanismos especificos para su manejo, de manera

Dimension de Informacion y comunicacion }

i No se le ha hecho seguimiento por parte de
i los Jefes de Procesos, ni la Alta Direccion,
‘tampoco ha sido socializado ni usado por los
servidores publicos.

La Oficina de Control Interno en el seguimiento a

tal que generen la confianza para utilizarlos. La Entidad cuenta con un mecanismo de buzon de sugerencia | & 3 3T I s los mecanismo de PR al interior de la Entidad, { | Deficiencia
. " N N S ha la efectividad del buzon de : i de control
interna dispuesto para los servidores publicos, pero no hasido: 2 ) . K : -
efectivo I e R T sugerencia para los servidores publicos, y ha ! i (disefio o
) H informado la inoperancia de este, y la escaza ! i ejecucion)
S socializacion a los servidores publicos.
14.4 La entidad establece e implementa politicas y [Di de Inf ion y icacion Estas estrategias y planes son revisados
procedimientos para facilitar una comunicacion H : 1 i periodicamente por los jefes de procesos, y la : }
interna efectiva. H i 1 AltaDireccion, para evaluar el impacto de La Oficina de Control Interno revisa : }
: estas. periodi te la pl de ! | .
I : las estrategias de comunicaciones y el impacto f | Deficiencia
La Entidad cuenta con un Plan de Comunicacion Interna, con | : y } i de control
. B p3 ) ! de esta de acuerdo a lo planeado, hasta el } | -
unas estrategias de comunicacion interna. H " ey N } i (disefio o
: se han dado r de informes con : [
t ejecucion)

Lineamiento 15:
Comunicacién con el exterior (Se comunica con
los grupos de valor y con terceros externos

interesados; Facilita lineas de comunicac

15.1 La entidad desarrolla e implementa controles
que facilitan la comunicacion externa, la cual incluye
politicas y procedimientos.

Incluye contratistas y proveedores de servicios
tercerizados (cuando aplique).

Explicacion de como la Entidad evidencia que esta dando
respuesta al requerimiento
Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de
acion/Procedimientos/Instructivos u otros desarrollos que
den cuente de su aplicacion

DIMENSION O POLITICA DEL MIPG ASOCIADA
AL REQUERIMIENTO

Dimension de Informacion y Comunicacion

Dimension de Control Interno

®i~jo s iwin

observaciones para mejoras en el tema de
comunicacion interna.

EVIDENCIA DEL CONTROL

Referencia a Analisis y verificaciones en el
marco del Comité Institucional de
Coordinacién de Control Interno

i La Alta Direccion revisa periodicamente las
estrategias y campaiias de comunicacion
externas.

Primera Linea de Defensa La Entidad cuenta con un Plan de Comunicacion Interna y

Observaciones de la evaluacion independiente
(tener encuenta papel de lineas de defensa)

La Oficina de Control Interno realiza seguimiento

Funcionando

Evaluacién

2
N R P al plan de comunicaciones y estrategias de ! Deficiencia
externa , con unas estrategias de comunicacion interna y P30 N R " !
. > S ! ! externa, las alianzas, y campaiias y ! de control
externas, se tienen unas politicas de comunicaciones perono i 2 ! L L t b
. - . " | P4 a pesar de que no existen procedimientos, que i (disefio o
existen procedimientos. Existen politicas y controles para L } - ”
. L . } - fortalezcan el proceso de comunicaciones de la : i ejecucion)
tercerizar servicios con contratistas. : P50 . . . . : }
p 9 Entidad, ha sido satisfactorio. : }
6 i i
BN L
; 8 ! i i
15.2 La entidad cuenta con canales externos|Dimension de Informacion y Comunicacion
definidos de comunicacion, asociados con el tipo de H i i LaAltaDireccion revisa periodicamente las ; ;
informacién a divulgar, y éstos son reconocidos a|Politica de Transparencia, acceso a la informacion : 1 estrategias y camparias de comunicacién ! ]
todo nivel de la organizacion. publica y lucha H : externas. : }
contra la corrupcion :
H La Oficina de Control Interno realiza seguimiento : i
La Entidad cuenta con Canales externos tales como pagina al plan de comunicaciones y estrategias de Deficiencia
web, circulares externas o boletines de prensa, alianzas o} 3 i externa, las alianzas, y campaiias y | i de control
convenios con medios de comunicaciones en prensa y radio, a pesar de que no existen procedimientos, que | i (disefio o
son reconocidos en todo los niveles de la Entidad. fortalezcan el proceso de comunicaciones de la ejecucion)

Entidad, ha sido satisfactorio.




15.3 La entidad cuenta con procesos o
procedimiento para el manejo de la informacion
entrante (quién la recibe, quién la clasifica, quién la
analiza), y a la respuesta requierida (quién la

canaliza y la responde).

Dimension de Informacion y Comunicacion
Politica de Gestion Documental
Politica de Transparencia, acceso a la informacion

publica y lucha
contra la corrupcion

La Entidad cuenta con un manual de archivos, politicas de
archivo y custodia de la informacion y seguridad informatica,
tambien se cuenta con el inventario de gestion documental y
con las tablas de retencion documental segun lo establece la

Se realizan seguimientos por parte de los
jefes de procesos sobre la documentacion, en
cuanto a los archivos de gestion y a los
archivos inactivos, se hacen transferencias de
documentos anualmente y se codifican los
documentos internos y externos, con el fin de
controlar su entrada, salida y facilitar la
trazabilidad. Para esto se cuenta con un
software de control de gestion documental.

La Oficina de Control Interno en el Plan de

Auditoria Interna, realiza verificacion de la

informacion y sistemas de informacion y la
custodia, salvaguarda de los archivos de gestion y
los archivos inactivos, como tambien la custodia y

Mantenimient

ley general de archivos. Adicionalmente se cuentacon ~ : AZ DIGITAL conservacion de los mismos para su ! : 0 del control
manuales de procedimientos de gestion documental y archivo, i e NS . Hasta el se ha dado un : !
y un sistema de ventanilla unica por donde se recibeny  © L2 . B"l'm uso adecuado de Ja Informaclon vesta | i
entrega toda la informacion interna y externa. : . N v : i
H informacion se encuentra salvaguardada. ; ;
154 La entidad cuenta con procesos o|Dimension de Informacion y Comunicacion
procedimientos encaminados a evaluar i i ! Deficiencia
periodicamente la efectividad de los canales de|Politica deControl Interno H La Oficina de Control Interno ha dejado : H de control
comunicacion con partes externas, asi como sus|Lineas de Defensa . ) . : observaciones con respecto a la medicion de las : i
. . No se cuenta con mecanismos ni procedimientos a la fecha. & 1 jrrprrermmmesmemrsmne s e s e R e " N : i mayor
contenidos, de tal forma que se puedan mejorar. H estrategias de comunicaciones, sin acciones de : | (disefio
: i mejora. ; jooeeney
H : : i ejecucion)
15.5 La entidad analiza periodicamente su|Dimension de Direccionamiento Estrategico y | i iLaAlta Direccion tiene programada reuniones : i
caracterizacion de usuarios o grupos de valor, a fin|Planeacion : : 1 icon jefes de procesos para revisar y actualizar ; ;
de actualizarla cuando sea pertinente. . . . : Pl lapl estrategica y si de i i
Politica de Planeacion Institucional La Entidad cuenta con unas operaciones y necesidades para la ; oo gestion : } Deficiencia
actualizacion de la Planeacion Estrategica 2020 a 2023, entre : o Los informes de seguimiento de la planeacion | : e control
las cuales esté la de evaluar y actualizar toda la H 3 estrategica han dejado observaciones al respecto | } (diseio 0
documentacion, estrategia y cadena de valor de los i f 4 H que estan en acciones de mejora. ! ! ejecucion)
de gestion implementados. | . : i ?
] I : i
i P i i
i P8 ; }
15.6 La entidad analiza periodicamente los|Dimension de Direccionamiento Estrategico y La Alta Direccion tiene programada reuniones
resultados frente a la evaluacion de percepcion por|Planeacion : : 1 icon jefes de procesos para revisar y actualizar i i
Parte de los usuarios 0 grupos de v.alor para la N ) o lapl estrategica y si: de
incorporacion de las mejoras correspondientes. Politica de Planeacion Institucional . } bt gestion } } o
Se recepcionan por PQRSD algunas sugerencias, y sobre los } [S— Los informes de seguimiento de la planeacion : i Deficiencia
resultados de las redes sociales tambien se toman insumos 2 estrateaica han de'adgo observacionegal respecto i de control
para acciones de mejora provenientes de los usuarios, H ué-‘m 9 ) X " : i (disefio o
A ) H | que estan en acciones de mejora. 1 1 "
ciudadanos y televidentes. } e 1 i ejecucion)

o~ jois
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ACTIVIDADES DE MONITOREO

Este componente considera actividades en el dia a dia de la gestion institucional, asi como a través de evaluaciones periodicas (autoevaluacion, auditorias). Su proposito es valorar: (i) la efectividad del control intero de la entidad piblica; (i) la eficiencia, eficacia y efectividad de los procesos; (iii) el nivel de ejecucion de los
planes, programas y proyectos; (iv) los resultados de la gestion, con el propésito de detectar desviaciones, establecer tendencias, y generar recomendaciones para orientar las acciones de mejoramiento de la entidad publica.

EVIDENCIA DEL CONTRO

Lineamiento 16. E\‘/aIu‘acwones continuas y/o separadas Explicaf:ién de como la Entidad evifielncia que . Observaciones de la evaluacion independiente | S <
autoevaluacion, au‘d\tonas) para determinar si |0's DIMENSION O POLITICA DEL MIPG ASOCIADA AL esta dando respuesta al requerlmlento E (tener encuenta papel de lineas de defensa) E S
componentes del Sistema de Control Interno estan REQUERIMIENTO Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de 2 Referencia a Analisis y verificaciones 2 E
presentes y funcionando. Operacion/Procedimientos/Instructivos u otros a No.| en el marco del Comité Institucional *Nota: Unicamente diligenciar las £ u;;
desarrollos que den cuente de su aplicacion de Coordinacion de Control Interno observaciones que van vinculadas al =
desarrollo de actividades de las demas lineas
de defensa

16.1 El comité Institucional de Coordinacién de Control Dimension de Control Interno | H Se soclaliza y aprueba el Programa

Interno aprueba anualmente el Plan Anual de Auditoria | ; ] Anual de Auditorias Internas, y los

presentado por parte del Jefe de Control Interno o quien Lineas Estrategica { : | !

ajustes se socializan para su

haga sus veces y hace el correspondiente seguimiento a .
aprobacion.

sus ejecucion?

Se cuenta con un Programa Anual de Auditorias : Deficiencia de control (disefio
Internas debidamente aprobado. : 0 ejecucion)

16.2 La Alta Direccion periédicamente evalda los Dimension de Control Interno { . . .
. X . { Se realizan reuniones con los jefes
resultados de las evaluaciones (continuas e independientes) .
. N y . . { H 3 de procesos para revisar resultados
para concluir acerca de la efectividad del Sistema de Lineas Estrategica { H |

e las evaluaciones y tomar acciones ‘

Control Interno ;
correctivas. {

L La Oficina de Control Interno realiza
Periodicamente se evalua el resultado de los

| ) H a las acci de mejora o planes Deficiencia de control (disefio
1 indicadores de gestion y los resultados delos ;3 " . . 2 . "
[ f N : ‘ de mejoramiento interno como resultados de 0 ejecucion)
{ informes de evaluacion independiente del SCI . .
{ H { las evaluaciones internas.
16.3 La Oficina de Control Interno o quien haga sus veces :Dimension de Control Interno |
realiza evaluaciones independientes periddicas (con una H : : Se socializa y aprueba el Programa
frecuencia definida con base en el andlisis de riesgo), que le:Tercera Linea de Defensa { : 1 Anual de Auditorias Internas, y los
permite evaluar el disefio y operacion de los controles | ; ajustes se socializan para su
blecidos y definir su efectividad para evitar la H : : aprobacion.
materializacion de riesgos. { : :
{ : i Se realizan reuniones con los jefes
{La Alta Direccion Cuenta con Manuales de Auditorias : 2 de procesos para revisar resultados
Internas, Estatuto de Auditoria Interna, y H e las evaluaciones y tomar acciones
procedimientos sobre la construccion de la T3 correctivas. 3 Mantenimiento del control

Programacion o planeacion de las auditorias donde
se incluyen los factores de riesgos.




!
evision en reuniones de equipos de§
abajo, equipo directivo o Comité de
coordinacion de Control Interno. !

16.4 Acorde con el Esquema de Lineas de Defensa se han :Dimension de Control Interno
implementado procedimientos de monitoreo continuo como H :
parte de las actividades de la 2a linea de defensa, a fin de :Segunda Linea de Defensa { 1
contar con informacion clave para la toma de decisiones. H :

Acciones de mejora y toma de
decisiones sobre resultados de
evaluaciones e indicadores.

La Alta Direccion cuenta con procedimientos de 2

i seguimiento por parte de los Jefes de procesos, i

i sistema de indicadores de resultados y gestion por ]
procesos, con el fin de entregar resultados de

gestion, aplicando los principios de Autogestion y

Autocontrol.

La Oficina de Control Interno realiza

seguimiento a las acciones de mejora o planes Deficiencia de control (disefio
de mejoramiento interno como resultados de 0 ejecucion)

i las evaluaciones internas.

16.5 Frente a las evaluaciones independientes la entidad Dimension de Control Interno
considera evaluaciones externas de organismos de control, { : :
de vigilancia, certificadores, ONG’s u otros que permitan  :Lineas de Defensa 1
tener una mirada independiente de las operaciones. { H }

evision en reuniones de equipos de
abajo, equipo directivo o Comité de

{ o o coordinacion de Control Interno.
iLa Alta Direccion Cuenta con Manuales de Auditorias :

Internas, Estatuto de Auditoria Interna, y : et e emaeameamanaaes
procedimientos sobre la construccion dela ] Acciones de mejora y toma de

| Programacion o planeacion de las auditorias donde : 3 i 2 i decisiones sobre resultados de

i seincluyen los factores de riesgos, tambien se i _ evaluaciones e indicadores.
{cuentan las auditorias externas de la CGR, Revisoria}

Fiscal, y del ente certificador de calidad. :

3 Mantenimiento del control

EVIDENCIA DEL CONTROL

Lineamiento 17. Explicacién de cémo la Entidad evidencia que Ogservacioneslde la e‘lladlualc'ion i":ezev"dien)te
Evaluacion y comunicacion de deficiencias oportunamente . P esta dando respuesta al requerimiento ener encuenta papel de lineas de defensa
Evaltia los resultados, Comunica las deficiencias y RN @ P%LEIESQRIIJ;ILEI'\IA:%G PERIER AL Referencia a Procesos, Manuales/Politicas de Referencia a An s.y'verifi-caciones ) N
Monitorea las medidas correctivas). Operacion/Procedimientos/Instructivos u otros .| en el marco del Comité Institucional *Nota: Unicamente diligenciar las
desarrollos que den cuente de su aplicacion de Coordinacion de Control Interno observaciones que van vinculadas al
desarrollo de actividades de las demas lineas
de defensa

Presente
Funcionando
Evaluacion

17.1 A partir de la informacion de las evaluaciones Dimension de Control Interno
independientes, se evallian para determinar su efecto en el | H :
Sistema de Control Interno de la entidad y su impacto en el :Lineas de Defensa 1
logro de los objetivos, a fin de determinar cursos de accion { 4
para su mejora.

evision en reuniones de equipos de
abajo, equipo directivo o Comité de
coordinacion de Control Interno.

Acciones de mejora y toma de
decisiones sobre resultados de

La Entidad cuenta con Procedimientos de Mejora
Continua y formatos de Acciones de mejora y planes 3
{ de mejoramiento Interno.

Deficiencia de control (disefio
0 ejecucion)

17.2 Los informes recibidos de entes externos (organismos :Dimension de Control Interno H

de control, auditores externos, entidades de vigilancia entre evision en reuniones de equipos de

otros) se consolidan y se concluye sobre el impacto en el !Lineas de Defensa 1 : i 1 itrabajo, equipo directivo o Comité de:
Sistema de Control Interno, a fin de determinar los cursos | H ) coordinacion de Control Interno. §
de accion. !

Acciones de mejoray tomade |
decisiones sobre resultados de
evaluaciones e indicadores.

~




La Entidad cuenta con Procedimientos de Mejora

{ Commua y formatos de Acciones de mejora y p\anes :

de mejoramiento Institucional

3

La Oficina de Control Interno realiza
seguimiento a las acciones de mejora o planes
de mejoramiento Institucional como

T de las i i por
entes externos y de control

Deficiencia de control (disefio
0 ejecucion)

17.3 La entidad cuenta con politicas donde se establezca a
quién reportar las deficiencias de control interno como
resultado del monitoreo continuo.

Dimension de Control Interno

Lineas de Defensa

La Entidad cuenta con Procedimientos de Mejora

{ Continua y formatos de Acciones de mejora y p\anes

de mejoramiento Institucional

Revision en reuniones de equipos de
itrabajo, equipo directivo o Comité de

coordinacion de Control Interno.

Acciones de mejora y toma de
decisiones sobre resultados de

La Oficina de Control Interno realiza

e es. a las acci de mejora o planes
de mejoramiento Institucional como
resultados de las evaluaci realizadas por

entes externos y de control

Deficiencia de control (disefio
0 ejecucion)

17.4 La Alta Direccion hace seguimiento a las acciones
correctivas relacionadas con las deficiencias comunicadas
sobre el Sistema de Control Interno y si se han cumplido en
el tiempo establecido.

Dimension de Control Interno

Lineas de Defensa

La Entidad cuenta con Procedimientos de Mejora

Contlnua y formatos de Acciones de mejora y p\anes

de mejoramiento Institucional

decisiones sobre resultados de

La Oficina de Control Interno realiza

i
{
{
g
Acciones de mejora y toma de ’,
é
H
|
!

e es. alas acci de mejora o planes
de mejoramiento Institucional como
resultados de las i T por

entes externos y de control

Deficiencia de control (disefio
0 ejecucion)

17.5 Los procesos y/o servicios tercerizados, son
evaluados acorde con su nivel de riesgos.

Dimension de Control Interno

Lineas de Defensa

La Entidad cuenta con procedimientos de evaluacion
{ de proveedores y contratistas, y adicionalmente los

supervisores de contratos evaluan la calidad del

i servicio como parte de los requisitos de la ejecucion :

contractual.

Seguimiento a la ejecucion
ontractual por parte de los Jefes de
Procesos.

La Oficina de Control Interno realiza
auditorias y seguimientos a los procesos
tercerizados de manera selectiva.

Mantenimiento del control

17.6 Se evaltia la informacion suministrada por los usuarios
(Sistema PQRD), asi como de otras partes interesadas
para la mejora del Sistema de Control Interno de la
Entidad?

Dimension de Informacion y Comunicacion

Dimension de Control Interno

evision en reuniones de EqUIPOS de;

lrabajc equipo directivo o Comité de[
coordinacion de Control Interno.




Lineas de Defensa

i La Entidad incluye los resultados de las PQRS y  :

: otras entradas de informacion de usuarios como lo !
i son Defensoria del televidente, redes sociales, como

; insumo para evaluar, medir, mejorar la operacion, Ia

{  organizacion y el SCI de la organizacion, como

i tambien la calidad del servicio.

Acciones de mejora y toma de
i decisiones sobre resultados de
o evaluaciones e indicadores.

La Oficina de Control Interno realiza
auditorias y seguimientos al tratamiento de

PQRS, D ia del Televidente, y demas
informacion que se recibe de los usuarios y
partes interesadas, para evaluar la mejora

lizada a través de éstas.

Mantenimiento del control

17.7 Verificacion del avance y cumplimiento de las acciones
incluidas en los planes de mejoramiento producto de las
autoevaluaciones. (2% Linea).

Dimension de Control Interno

Lineas de Defensa

La Entidad cuenta con Procedimientos de Mejora
Contlnua y formatos de Acciones de mejora y p\anes
H de mejoramiento Institucional

evision en reuniones de equipos de
: abajo, equipo directivo o Comité de
i i coordinacion de Control Interno.

decisiones sobre resultados de

La Oficina de Control Interno realiza

i
]
|
|
|
Acciones de mejora y toma de ’;
|
|
]

periodicos a las acciones de

mejora y planes de mejoramiento, emite

informe y hasta el momento la atencion y
mejora continua es satisfactoria.

Mantenimiento del control

17.8 Evaluacion de la efectividad de las acciones incluidas
en los Planes de mejoramiento producto de las auditorias
internas y de entes externos. (3 Linea)

Dimension de Control Interno

Lineas de Defensa

La Entidad cuenta con Procedimientos de Mejora
{ Contlnua y formatos de Acciones de mejora y p\anes :
de mejoramiento Institucional

evision en reuniones de equipos de
abajo, equipo directivo o Comité de
coordinacion de Control Interno.

Acciones de mejora y toma de
P2 decisiones sobre resultados de
: evaluaciones e indicadores.

Deficiencia de control (disefio
0 ejecucion)

17.9 Las deficiencias de control interno son reportadas a los
responsables de nivel jerarquico superior, para tomar la
acciones correspondientes?

Dimension de Control Interno

Lineas de Defensa

i La Entidad cuenta con Procedimientos de Mejora :
Contlnua y formatos de Acciones de mejora y p\anes
de mejoramiento Institucional

iRevision en reuniones de equipos de
abajo, equipo directivo o Comité de
coordinacion de Control Interno.

Acciones de mejora y toma de
: decisiones sobre resultados de
3 evaluaciones e indicadores.

Nloialslw

Todas las evaluaciones y resultados de estas
son informadas por la Oficina de Control

Interno con observaci yr d
de manera oportuna.

Mantenimiento del control




Clasificacion Descripcion

Cuando en el analisis de los requerimientos en los diferentes componentes del MECI se
cuente con aspectos evaluados en nivel 3 (presente) y 3 (funcionando).

Observaciones del Control

Se encuentra presente y funciona correciamente, por lo tanto se requiere acciones o
actvidades dirigidas a su imiento dentro del marco

Cuando en el analisis de los requerimientos en los diferentes componentes del MECI se
cuente con aspecios evaluados en nivel 2 (presente) y 3 (funcionando).

e encuenra presente y funcionando, pero requiere mejoras frente a su disefio, ya que
opera de manera efectiva

Cuando en el analisis de los requerimientos en los diferentes componentes del MECI se
cuente con aspectos evaluados en nivel 2 (presente) y 2 (funcionando); 3 (presente) y 1
3 (presente) y2 (presente) y 1 (funci

Deficiencia de Control
(Disefio o Ejecucién)

Se encuentra presente y funcionando, pero requiere acciones dirigidas a fortalecer o
mejorar su disefio ylo ejecucion

Cuando en el anlisis de los requerimientos en los diferentes componentes del MECI se
cuente con aspectos evaluados en nivel 1 (presente) y 1 (funcionando); 1 (presente) y 2
(funcionando); 1(presente) y3 (funcionando).

No se encuentra presente. por lo tanto no esta funcionando, lo que hace que se requieran|

fortalecer su disefio y puesta en marcha

CONTROL PRESENTE

CONTROL FUNCIONAN OBSERVACIONES DEL CONTROL

inclu l

FUENTE DEL ANALISIS
RESULTADOS
Componente Descripcion del Lineamiento Pregunta Indicativa
Ambiente de Control i i oy
integridad (valores) y principios del servicio de desviaciones, convivencia laboral, temas
piiblico disciplinarios interos, quejas o denuncias sobres los
1 “ servidores de la entidad, u otros temas relacionados) 2
"\ Ambiente de Control ila

piiblico

"\ Amblente de Control

La la L i6n de las acciones de
integridad (valores) y principios del servicio ntegridad, mediante el monit O o
blico riesgos de comupcion.

una linea de denuncia interna sobre situaciones
imegulares o posibles incumplimientos al cédigo de

integ 2
NOTA: Sila entidad ya cuenta con esta linea en

ionami iha
mejora de los mapas de riesgos o bien en otros

Arobitos oerniasianniac
Swbita:

" Ambiente de Control \pic:
adecuada sup de Control
Interno
5 21
Ambiente de Control " Aplicacion de mecanismos para ejercer una

adecuada supervision del Sistema de Control
Interno

" Ambiente de Control de mecanismos para ejercer una

Institucioan e Gestion y Desemperio)

Definicion y documentacion del Esquema de Lineas
de Defens

P de Control

" Ambiente de Control "~ Compromiso con la competencia de todo el
personal, porlo que la gestidn del talento humano
n : pmane

actividades clave para todo el ciclo de vida del
servidor piiblico -ingreso, permanencia y retiro.

Evaluacion de la Planeacion Estratégica del Talento
Humano

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su disefio ylo ejecucion.

NIVEL DE CUMPLIMIENTO-ASPECTOS

PARTICULARES POR COMPONENTE

50%

50%

50%

50%

50%

50%

50%

50%

ANALISIS DE RESULTADOS PARA LA TOMA DE DECISIONES

NIVEL DE CUMPLIMIENTO- DEL
COMPONENTE



personal, porlo que la
b . o

9 42 ividades clave para iclo de vida del 3 2 y
servidor piblico ~ingreso, permanencia y retiro. dirgidas a fortalecer o mejorar su diseiio y/o ejecucion.

" Ambiente de Control "\ Compromiso con la competencia de fodo el
personal, por o que la gesti
P

10 43 actividades clave para todo el ciclo de vida del 3 2 ncbentra p ¥ funch pero requiere acc
servidor piiblico -ingreso, permanencia y retiro. dirigidas a fortalecer o mejorar su diseiio y/o ejecucion.

Ambiente de Control Analizar si sé cuenta con politicas claras y
personal, por o que la i i la
P : fogtie de |cada som e
" “ clave para vida del (1a lnea de defensa 3 2 ncue ¥ funci p re accl
servidor piblico -ingreso, permanencia y retiro. dirgidas a fortalecer o mejorar su disefio y/o ejecucion.
"\ Ambiente de Control "\ Compromiso ¢ Evaluar el impacto del Plan Institucional de E

personal,por o que la gestion del talento humano } Capacitacion - PI
tiene un carécter estratégico con el despliegue de
12 m actividades clave para todo el ciclo de vida del 2 2 y

Servidor publico -ingreso, permanencia y retio. dirigidas a fortalecer o mejorar su disefio y/o ejecucion.

" Ambiente de Control " La entidad establece ineas de reporte dentro de Ia : Se evaliia la estructura de control a pariir de ios
cambios wotra
de Control Interno. herramientas, a finde garantizar su adecuada ) o
y I 4
13 54 3 2 dirgidas a fortalecer o mejorar su diseiio ylo ejecucion.

Ambisnte de Control 7 e
uso inadecuado de informacion privilegiada u otras
situaciones que puedan implicar riesgos para la
14 13 entidad 3 3
An Es
responsables, metas, tiempos que facilten el in i ineanmi
seguimiento y aplicacion de controles que de la Guia para la Administracion del Riesgo de
15 31 garanticen de forma razonable su cumplimiento. * Gestion y Cormupcién  Diseiio de Controles en 3 3
Asimismo a parti de Ia politca de riesgo, Entidades Publicas). La evaluacién debe considerar
istemas de gestion de riesgos y las icacion en la entidad, cambios
riesgos ir ajt dificultade:
. - ensnilinnn bainlo rumssinibn ets slie Aisosiie. _
Ambiente de Control Establece a planeacién estratégica con La Aifa Diréccion frente a a poltica de Administracién
metas, tiempos que facilten el niveles de i6n del
y d o esgo, da uno de los objetiy

Asimismo a partirde la poltica de riesgo,
establecer sistemas de gestion de riesgos y las
responsabilidades para controlar riesgos
- Jocoanttoos boints rusordsibe.rods sbosiwecihn b -« -

Ambiente de Control Establece la con I 3
responsables, metas, tiempos que faciltenel | considerando alertas frente a posibles
imientoy apllasid - consueran s cambios
17 33 rantic m able su cumplimi ! entre 3 3
Asimismo a partir e a politica de riesgo, otros aspectos que garanticen de forma razonable su
f de gestion de osges y es <P

g g
responsabilidades para controlar riesgos

" Ambiente de Control Compromiso con fa competencia de todo el fas actividades
personal, porlo que la gestidn el talento humano _ retiro del personal
P ; ;

18 45 actividades clave para todo el ciclo de vida del 3 3
servidor piblico ~ingreso, permanencia y retiro.

Ambiente de Control ia ia'} Acorde con Lineas de
i Defensa se han definido esténdares de reporte,
de ControlInterno. periodicidad y responsables frente a diferentes temas
19 51 criticos de la entidad 3 3

la financieros
de Control Interno.
2 52 3 3
" | Ambiente de Control il I de i i P
2ay 3a linea de defensa se toman decisiones a
de Control Interno. tiempo para garantizar el cumplimiento de las metas y

21 53 Objetivos 3 3




"t Amblente de Control

"\ Ambiente de Control

de Control Interno.

de Auditori
Oficina de Control Interno

de Control Interno.

ompromiso con la competencia de fodo el
personal,por o que &

relacion con la mejora institucional

tiene un carécter estratégico con el despliegue de
actividades clave para todo el ciclo de vida del
servidor piblico -ingreso, permanencia y retiro.

¥
factores internos y externos; Implica a los niveles

definen los cursos de accidn en relacion con la

apropiados de la direccion; Det
responder a los riesgos; Determina la importancia
de los riesgos).

gos (Analiza

¥
factores internos y externos; Implica a los niveles
apropiados de la direccion; Determina cémo
respondera los riesgos; Determina la importancia
de s riesgos).

"\ La Alta Dir

revisiony pa de riesgos
comespondiente

Se llevan a cabo seguimientos a las acciones
definidas para resolver materializaciones de riesgo
detectadas

Cumplimiento articulo 73 de la Ley 1474 de 2011,
relacionado con la prevencién de los riesgos de
comupeion.

intemo y externo, define los procesos, programas o
proyectos (segun aplique), susceptibles de posibles
actos de comupcion

Cumplimiento articulo 73 de fa Ley 1474 de 2011,

riesgos de
comupcién.

Cumplimiento articulo 73 de la Ley 1474 de 2011,
relacionado con la prevencién de los riesgos de
comupeion.

diferentes personas para reducir el riesgo de
acciones fraudulentas

dé riesgo, se

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su diseiio y/o ejecucion.

Para el desarrollo de las actividades de controi,la
entidad considera la adecuada divisitn de las
funciones y que éstas se encuentren segregadas en

Cumplimiento articulo 73 de la Ley 1474 de 2011,
’ p ”

los riesgos de

cormupeion.

(diserio y ejecucién) para definir cursos de accin
apropiados para sumejora

A

Administracion del Riesgo, se monitorean los factores
internos y externos definidos para fa entidad, a fin de
establecer cambios en el entormo que determinen
nuevos riesgos o ajustes a os existentes

i us condicion
definir su pertinencia para sostenerlos o ajustarlos

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su disefio ylo ejecucion.

(diserio y ejecucién) para definir cursos de accién
apropiados para su mejora, basados en los informes
de la segunday tercera linea de defensa

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su diseiio y/o ejecucion.

por carmbios en los diferentes niveles
organizacionales




" Evaluacion de riesgos

para identificary evaluar los riesgos
)Estratégicos; i) Operativos; ii)Legales y
Presupuestales; v)De Informacion Financiera y no
Financiera.

para identificary evaluar los riesgos

estratégicos y estos a su vez con los objetivos
operativos

procesos, programas o
; o

i)Estratégicos; ii)Operativos; iiijLegales y
Presupuestales; iv)De Informacion Financiera y no
Financiera.

proyectos (segin apligue) g n
especificos, medibles, alcanzables, relevantes,
delimitados en el tiempo

obje
para identiicary evaluar los riesgos relacionados:
)Estratégicos; i) Operativos; ii)Legales y
Presupuestales; v)De Informacion Financiera y no
Financiera.

establecidos para asegurar que estos contindan
siendo consistentes y apropiados para la Entidad

politicade

¥
factores internos y externos; Implica a los niveles
apropiados de la direccion; Defermina cmo
responder a los riesgos; Determina la importancia
de los riesgos).

gos (Analiza

¥
factores internos y externos; Implica a los niveles
apropiados de la direccitn; De

Administracion del Riesgo, su alcance define
lineamientos para toda la entidad, incluyendo
regionales, dreas tercerizadas u otras instancias que
afectan la prestacin del servicio

La Oficina de Planeacién, Gerencia de Riesgos (donde
existan), como 2a linea de defensa, consolidan
" al delrie:

respondera los riesgos; Determina la importancia
de s riesgos).

10.1

v
factores intermos y extermos; Implica a los niveles
apropiados de la direccion; Determina como
responder a los riesgos; Determina la importancia
de los riesgos).

A partcde Ia informacion consolidal
Ia 2a livea de defensa (7.2), a Alta Direccion analiza
sus resultados y en especial considera sise han
presentado materializaciones de riesgo

" Actividades de control

"\ Disefio y desarrolio de actividades de control
I les con la

90
actividades tercerizadas, regionales u otras figuras
‘externas que afecten la prestacion del servicio a los
usuarios, basados en los informes de la segunda y
tercera linea de defensa

Para el desarrollo de las actividades de controi,la
Ia adecuada divisién de las

(integr
evaluacién de riesgos; tiene en cuenta a qué nivel
I ; facilta la

de funciones).

funciones y que éstas se encuentren segregadas en
diferentes personas para reducir el riesgo de erroro
de incumplimientos de alto impacto en la operacién

P . .
dirigidas a fortalecer o mejorar su diserio y/o ejecucion.

102

" Actividades de control

122

tiene en cuenta a qué nivel

lican las activic cilta
de funciones).

"\ Despliegue de poliiticas y procedimientos

(Establece responsabilidades sobre la ejecucion
de las politicas y procedimientos; Adopta medidas
correctivas; Revisa las politicas y
procedimientos).

control alternativas para cubrir los riesgos
identificados.

Se evaliia fa actualizacion de procesos,

liticas de instr

manuales u otras herramientas para garantizar la
aplicacién adecuada de las principales actividades de
control,

frente a la gestion

pliegue de polticas y
(Establece responsabildades sobre la ejecucion
de las polticas y procedimientos; Adopta medidas
correctivas; Revisa las politicas y
procedimientos).

delriesgo

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su disefio ylo ejecucion.

123

" Actividades de control

"\ Despi

obre a ejecucion
de las politicas y procedimientos; Adopta medidas
comectivas; Revisa las politicas y
procedimientos).

gtie de politicas y procedimientos

(Establece responsabildades sobre la ejecucion
de las polticas y procedimientos; Adopta medidas
correctivas; Revisa as politicas y
procedimientos).

‘para la entidad.

Veriicacion de que los responsable
ejecutando los controles tal como han sido disefiados

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su diseiio y/o ejecucion.




125

111

114

141

143

15.1

" Actividades de control

plieg
(Establece responsabildades sobre la ejecucion

de las politicas y Adopta medidas

" Diser

Revisa las polticas y
procedimientos).

0 y desarrollo de actividades de control
les con la

cambios i tructuras internas u otros
aspectos que determinen cambios en su disefio

(integ
evaluacion de riesgos; tiene en cuenta a qué nivel
e aplican las actividades; facilta la segregacion
de funciones).

y Desarmolla controles generaies
sobre Tipara apoyar la consecucion de los
objetivos .

" Actividades de control

y generales
sobre Tlpara apoyar la consecucion de los
objetivos .

" Seleccionary Desarrolla controles generaies
de o

sobre Tl, la

éndares i ionales como la 1S0), e intregan
de forma adecuada a la estructura de control de la
entidad

Laer
relevantes sobre las infraestructuras tecnolbgicas;
los procesos de gestion de la seguridady sobre los
procesos de adquisicion, desarrollo y mantenimiento
de tecnologias

desarrolla actividades de control internas sobre las
actividades realizadas por el proveedor de servicios

Se cuenta con matrices de roles y usuarios siguiendo
los principio de funciones.

de la 3a linea de defensa,

objetivos . controles implementados por el proveedor de
servicios, para asegurar que los riesgos relacionados
se mitigan.

grupos de valory aevaluar la efectividad

interesados; Facilta lineas de comunicacion).

de los canales de comunicacion con partes externas,
asicomo sus contenidos, de tal forma que se puedan
mejorar.

conocer los objetivos
Facillta lineas de y metas de manera tal que todo el

todos los niveles; Selecciona el método d

comunicacién pertinente). (Considera los canales més apropiados y evalia su

efectividad)

L

Facilta lineas d i

todos los niveles; Selecciona el método d
comunicacién pertinente).

internos para la de
posibles situaciones iegulares y se cuenta con
mecanismos especificos para su manejo, de manera
tal que generen la confianza para utilizarlos

L wplementa politicas y

Facilta lineas d

todos los niveles; Selecciona el método d
comunicacién pertinente).

intema efectiva

grupos de valory con terceros externos

La entic imple troles que
faciltan la comunicacion extema, la cual incluye

Facilita lineas de

polticas y
Incluye contratistas y proveedores de servicios
tercerizados (cuando aplique).

grupos de valory

asociados ipo de infol

interesados; Facilta lineas de comunicacion).

divulgar, y éstos son reconocidos a todo nivel de la
organizacion.

grupos de valory con terceros externos
Facilita lineas de

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su diseiio y/o ejecucion.

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su disefio ylo ejecucion.

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su diseiio y/o ejecucion.




156

132

133

142

16.1

16.2

171

L

grupos de valory t
interesados; Facilta lineas de comunicacién).

requisitos de informacién; Capta fuentes de datos
internas y externas; Procesa datos relevantes y
los transforma en informacin).

frente a la evalu parte de los
usuarios o grupos de valor para la incorporacién de
las mejoras correspondientes

La entidad ha diseiiado sistemas de
capturary procesar datos y transformarios en
informacion para alcanzar los requerimientos de
informacion definidos

requisitos de informacién; Capta fuentes de datos

interas y exteras; Procesa datos relevantes y
los transforma en informacin).

requisitos de informacion; Capta fuentes de datos

datos (interas y extemas), para la captura y
! s p

infernas y extemas; Procesa datos relevantes y
los transforma en informacion).

requisitos de informacién; Capta fuentes de datos
internas y externas; Procesa datos relevantes y
los transforma en informacin).

consecucion de metas y objetivos

La entidad ha desarrollado ¢ implementado
actividades de control sobre la integridad,
confidencialidad y disponibilidad de los datos e
informacién definidos como relevantes

L

* | Monitoreo - Supervision

Monitoreo - Supervision

"\ Monitoreo - Supervision

Monitoreo - Supervision

io ic onla Ia informacion
Facita lineas d (niveles d y
todos los niveles; Selecciona el método de
comunicacion pertinente).
grupos de valory jo de fa i i (quién la recibe,
i Facita lineas d én la clasifica, quién la analiza),y a la respuesta

requierida (quién la canaliza y la responde)

Continuas EL: Controf
(autoevaluacidn, auditorias) para determinar sios :Interno aprueba anualmente el Plan Anual de Auditoria
dol Sistoma do dol Jofo d
pa
presentes y funcionando.Comunicacién conel | quien haga sus veces y hace el corespondiente
exterior ica con los grupos de valory sus ejocuc

con terceros extemos interesados; Facilta lineas
de comunicacién).

para dela

presentes y
exterior (Se comunica con los grupos de valory
con terceros extenos interesados; Facilta lineas
de comunicacién).

"\ Evaluaciones continuas ylo separadas

'Acorde con el Esquema de Lineas de Defensa se han
: T e .

ias) para

las actividades de la 2a linea de

presentes y funcionando.Comunicacion con el

pa
defensa, a fin de contar con informacién clave para la

" Evalua

( de valory
con terceros extermos interesados; Facilta lineas
de comunicacidn).

'y comunicacion de deficiencias

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su diseiio y/o ejecucion.

P . .
dirigidas a fortalecer o mejorar su diserio y/o ejecucion.

(Evalia los resultados, Comunica
s deficiencias y Monitorea las medidas
correctivas).

oportunamente (Evaliia los resuitados, Comunica
las deficiencias y Monitorea las medidas
comectivas).

en el Sistema de Control Intero d la entidad y su
impacto en ellogro de los objetivos, a fin de
determinar cursos de accién para su mejora

(organismos de control, auditores exteros, entidades
de vigilancia entre otros) se consolidan y se concluye
i i afin

de determinar los cursos de accion

(Evaliia los resultados, Comunica

ficiencias de

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su disefio ylo ejecucion.

las deficiencias y Monitorea las medidas
correctivas).

def
resultado del monitoreo continuo

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su diseiio y/o ejecucion.




174

163

16.5

176

17.9

Monitoreo - Supervision

"\ Monitoreo - Supervision

*  Monitorso - Supervision

Monitoreo - Supervisién

* | Monitoreo - Supervision

(Evaliia los resultados, Comunica

con las deficiencias

las deficiencias y Monitorea las medidas

i bre el Si de si
se han cumplido en el tiempo establecido

oportunamente (Evalia los resultados, Comunica
las deficiencias y Monitorea las medidas
correctivas).

en los Planes de mejoramiento producto de las
auditorias internas y de entes externos. (3* Linea

La Oficir sus veces

(autoevaluacién, auditorias) para determinar silos

" Evaluaciones continuas ylo separadas

realiza evaluaciones independientes periédicas (con
una frecuencia definida con base en el andlisis de

presentes y

riesgo), que le permit eldiserio y operacion

exterior ica con los grupos de valory
con terceros externos interesados; Facilta lineas
de comunicacién).

de los controle y definir
para evitar la materializacion de riesgos

Frente a las evaluaciones independientes ia entidad

ias) para

control, de vigilancia, i ONG's uotros.

presentes y

‘mirada i las

o de valory
con terceros externos interesados; Facilta lineas
de comunicacién).

" Evaluacién y comunicacion de deficiencias

(Evalia los resultados, Comunica

Los procesos ylo servicios tercerizados, son
luados acorde

"\ Evaluacion y comunicacion de deficiencias

las deficiencias y Monitorea las medidas
correctivas).

‘oportunamente (Evalia los resuitados, Comunica
las deficiencias y Monitorea las medidas
comectivas).

e
g

Se evaliia la informacion suminisfrada por los usuarios
(Sistema PQRD), asi como de otras partes interesadas
para la mejora del Sistema de Control Inteno de la
Entidad

i Evaluaciony

oportunamente (Evaliia los resuitados, Comunica
las deficiencias y Monitorea las medidas
correctivas).

¥
acciones incluidas en los planes de mejoramiento
producto de las autoevaluaciones. (2* Linea).

(Evaliia los resultados, Comunica

las deficiencias y Monitorea las medidas
correctivas).

tomar la acciones correspondientes

y
dirgidas a fortalecer o mejorar su diseiio y/o ejecucion.




Nombre de la Entidad:

CANAL REGIONAL DE TELEVISION DEL CARIBE LTDA. TELECARIBE

Periodo Evaluado:

ENERO 1 A JUNIO 30 DE 2021

Estado del sistema de Col

ol Interno de la entidad

Conclusion general sobre la evaluaci
¢Estén todos los componentes operando Telecaribe cuenta con todos los componentes del Sistema de control Interno sin se requiere los de Riesgos y Comunicaciones, como tambien algunas
J,,‘:-':,?:,{,ns:}:&:.‘ixfrx::::ﬂ:;) En proceso dimensiones tales como; Talento Humano, la izaci 6n del dafo idi entre otros.
LEs efectivo el sistema de control interno Ha sido efectivo durante este semestre, porque se han ido los obj la calidad del servicio esta en mejora se ha dado legal seguin los

para los objetivos evaluados? (SilNo) i Si
(Justifique su respuesta): |

requerimientos que le aplican a la entidad, se han

en temas

la del servicio y

, Yy en medio de la
de la Entidad.

de Salud y se ha

La entidad cuenta dentro de su Sistema de
Control Interno, con una Institucionalidad
(Lineas de defensa) que le permita la toma

@

Telecarlbe cuenta con Ias !res Ilneas de Defensa en el Sistema de Control Intemo y éstas le han

de decisiones frente al control (Si/No)
(Justifique su respuesta):

del sel

o publico de televi

la toma de

ra el de sus obj la

pa
n in situ, con calidad; esto se ha logrado en medio de situaciones adversas como

yla
el Estado de Emergencia Economica y de salud por causa de la pandemia COVID 19.

¢El componente esté presente
y funcionando?

Componente

Evaluacion de riesgos

Actividades de control

Informacion y
comunicacion

Nivel de Cumplimiento
componente

Explicacion de las Debilidades y/o Fortalezas

DEBILIDADES: Falta fortalecer Ias dimensiones y politicas de Talente
Humann Politicas de C i

del dafio antijuridico, entre otros,

FORTALEZAS:  Experiencia del Talento Humano, Politicas|

Institucionales, Cultura de Control, Direccionamiento Estrategico,
de y Manuales de

DEBILIDADES: Deficiente interiorizacion de la cultura de manejo dell
riesgo. Ausencia de capacitacion al personal sobre la importancia del

manejo del riesgo. ORTALEZAS: Método  de|
Administracién de riesgo, adopcion y construccion de mapas de
riesgos.

DEBILIDADES: Debido a que no se han revisado y actualizado los|
Mapas de Riesgos, el SCI presenta debilidades en el disefio y|
aplicacion de controles de mitigacién del riesgo. FORTALEZAS:
Recurso Humano i fencia del Personal,

de Manuales de procedimientos y funciones, sistemas de controles|
identificados y aplicados, Modelo de Operacion por procesos.

DEBILIDADEST AUSSNTI 08 UNT Proceso ae oe
Modelo de- aperzclén por procesos, la_ausencia de un drea de
falta de|

procedimientos s comunicacionss en -| modelo de operacién de la
Entidad. FORTALEZAS: Exustencu de Politicas, planes)

y Sistemas de|
ficacas

Nivel de Cumplimiento
componente presentado en
elinforme anterior

Estado del componente presentado en el informe anterior

Avance final del

componente

DEBILIDADES: Falta 'oﬂalecer las dlmenslones y polltlcas de Talento Humano,

Politicas de

Prevencién del dafo antuurldmo, entre otros FORTALEZAS: Politicas|

Instltllclonales, Cultllra de Control, Dlrecclonamlemo Estrategico, Manuales de|
lanuales de

2%

DEBILIDADES: Se requiere revisar y actualizar los Mapas de Riesgos|
periodicamente y socializarlos con el personal.  FORTALEZAS: Cnltura de
Administracion de Riesgos, adopcion y construccion de Mapas de

3%

DEBILIDADES: Debido a que no se han revisado y actualizado los Mapas de|
Riesgos, el SCI presenta debilidades en el disefio y aplicacion de controles de|

FORTALEZAS: Politicas, planes y estrategias de comunicaciones, Sistemas de|
Informacion eficaces.

mitigacién del riesgo. FORTALEZAS: Recurso Humano capacitado, Experiencia 0%

del Personal, Apropiacion de Manuales de procedimientos y funciones, sistemas

de controles identificados y aplicados, Modelo de Operacion por procesos.

DEBILIDADES: Falta fortalecer las estrategias de comunicacion interna y|

externa, s jento a los resultados de los canales de comunicacion externa, 0%
o




Monitoreo

Si

1%

DEBILIDADES: Falta fortalecer la primera y segunda linea de Defensa,|
con el fin de incrementar la mejora continua como resultado de las

ernas i i FORTALEZAS: Activi de
fon i i por parte de la OCI|

imi y
Seguimiento de los Jefes de procesos y lideres de procesos,
Indicadores de Gestion, y las auditorias externas de la Revisorial

Fiscal, y entes certificadores de calidad.

1%

DEBILIDADES: Falta fortalecer la primera y segunda linea de Defensa, con el fin|
de incrementar la mejora continua como resultado de las evaluaciones internas
independientes. FORTALEZAS: Activi de imi y i
independiente por parte de la OCI, Seguimiento de los Jefes de procesos y lideres|
de procesos, Indicadores de Gestion.

0%




