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De acuerdo con los resultados de la evaluacion, se concluye que los componentes del Modelo Estandar del Control Interno, se encuentran operando de manera integrada.

Como resultado de ésta evaluacion, se evidencia que en términos generales se encuentran definidos y funcionando los controles de acuerdo con la estructura del MECI articuladocon el MIPG en su dimension siete(7).con pequefios aspectos por
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La entidad cuenta dentro De acuerdo con la evaluacion realizada, se concluye que la Contraloria Departamental cuenta dentro de su sistema de control interno con una institucionalidad de lineas de defensa, la cual se institucionalizé con la expedicién de la Resolucién No. 066
de su Sistema de de 2018 en donde se crea y adopta el Modelo Integrado de Planeacién y Gestion, que mediante la septima dimension desarrolla a traves del MECI las lineas de Defensa; a pesar de ello se requiere de una mayor interiorizacion del esquema por parte
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FORTALEZAS:

1. La aplicacion de los formatos de impedimento del proceso auditor, actualizado en la GAT 3.0 en
octubre de 2022

2. La actualizacion de la politica de administracién de riesgo, incluyéndoles los riesgos de indole
fiscal que contribuirdn a una mejor prevencion de la utilizacién de los recursos publicos.

3.La disposicion de recursos por parte de la alta direccién para la implementacion del sistema tipo
y la evaluacion de los servidores publico de la Contraloria dentro de la carrera administrativa
especial de las contralorias territoriales.

DEBILIDADES:

1.No se evidencia formalizacién e implementacion del proceso de control interno disciplinario.
2. La no aplicacion de test de percepcion para analizar el nivel de apropiacion del cédigo de
integridad.

3.Falta de directrices y formatos para la implementacion del sistema propio de evaluacion del
Desempefio laboral de los servidores publicos de carrera especial y en periodo de prueba, en
concordancia con el ACUERDO No. 003-2023 emitida por la comision especial de carrera
administrativa de las contralorias territoriales

4.La no definicion de directrices para evaluacién y mejoramiento de la estructura de controles
como repuesta a los cambios que se susciten en los aspecto interno y externos a la entidad.
5.Existen debilidades en la realizacion de la evaluacion del impacto de las capacitaciones.
6.No se han definido criterios formales que determinen la periodicidad y forma de analizar la
informacién contable (indicadores financieros y politica de interpretacion de los estados
financieros para la toma de decision)

FORTALEZAS:

1. La aplicacion de los formatos de impedimentos

2. La actualizacion de la politica de administracion de riesgo, incluyéndoles los riesgos de
indole fiscal que contribuiran a una mejor prevencién de la utilizacion de los recursos
publicos.

3.La disposicién de recursos por parte de la alta direccién para la implementacion del
sistema tipo y la evaluacion de los servidores publico de la Contraloria dentro de la carrera
administrativa especial de las contralorias territoriales.

DEBILIDADES:

1.No se evidencia formalizacién e implementacion del proceso de control interno
disciplinario.

2.El plan de incentivos vigencia 2022 tuvo una ejecucion del 0% debido a que no se
organiz6 el concurso para el otorgamiento de incentivos pecuniarios a equipos de trabajo y
los incentivos no pecuniarios a funcionarios individuales.

3. La no realizacion de la evaluacion anual del desempefio laboral, aunque la Secretaria
General inici6 el proceso para la definicién de lineamientos y formatos para la inclusién y
evaluacion de la carrera especial de las contralorias.

4.No se han definido las directrices y formatos para a la implementacién del sistema propio
de evaluacion del Desempefio laboral de los servidores publicos de carrera especial y en
periodo de prueba de las contralorias territoriales en concordancia con el Acuerdo No. 003-
2023 emitida por la comision especial de carrera administrativa de las Contralorias
territoriales

5.Existen debilidades en la realizacion de la evaluacion del impacto de las capacitaciones.
6.No se han definido criterios formales que determinen la periodicidad y forma de analizar la
informacion contable (indicadores financieros y politica de interpretacion de los estados
financieros para la toma de decision)

-2%

FORTALEZAS:

1. La evaluacién y seguimiento programado de los riesgos institucionales, incluidos los de
corrupcion y la identificacion de fallas en los controle por parte de la oficina de control interno.

2. Actualizacion de la Politica de gestién de riesgos con lineamientos y responsables para la
gestion de riesgos en el ambito fiscal.

3.La evolucién a la materializacién de riesgos institucionales por para de la OCI y su presentacion
a los lideres de procesos

4. La definicién de cursos de accién para la abordar los riesgos materializados.

DEBILIDADES:

1. La materializacion de riesgo de incumplimiento de las politicas, planes, programas y proyectos
a través del plan de accion de la cual se evidencié el incumplimiento de varias metas del plan de
accion institucional.

2. La Alta Direccién no realizar monitoreo adecuado a los riesgos aceptados para revisar que sus
condiciones no hayan cambiado y para asi definir la pertinencia de sostenerlo o ajustarlo.

3. No se actualiza el mapa de riesgos con frecuencia como resultado de cambios identificados en
los aspecto interno y externos detectados en el entorno.

4. No se verifica que los controles sigan siendo eficaces y apropiados para el control de los
riesgos, cuando se hacen cambios a los procesos y procedimientos de la entidad.

FORTALEZAS:

1. La evaluacién y seguimiento programado de los riesgos institucionales, incluidos los de
corrupcion y la identificacion de fallas en los controle por parte de la oficina de control
interno.

2. Actualizacion de la Politica de gestion de riesgos con lineamientos y responsables para la
gestion de riesgos en el &mbito fiscal.

3.La evolucién a la materializacion de riesgos institucionales por para de la OCl 'y su
presentacion a los lideres de procesos

4. La definicion de cursos de accion para la abordar los riesgos materializados.

DEBILIDADES:

1. La materializacion de riesgo de incumplimiento de las politicas, planes, programas y
proyectos a través del plan de accién de la cual se evidencié el incumplimiento de varias
metas del plan de accion institucional.

2. La Alta Direccién no realizar monitoreo adecuado a los riesgos aceptados para revisar
que sus condiciones no hayan cambiado y para asi definir la pertinencia de sostenerlo o
ajustarlo.

3. No se actualiza el mapa de riesgos con frecuencia como resultado de cambios
identificados en los aspecto interno y externos detectados en el entorno.

4. No se verifica que los controles sigan siendo eficaces y apropiados para el control de los
riesgos, cuando se hacen cambios a los procesos y procedimientos de la entidad.

0%

FORTALEZAS:
1. La metodologia para la gestién de riesgos institucionales ajustadas a las directrices de DAFP y
licada dentro de la estructura de la implementacién del mapa de riesgos institucional.

2. Durante el segundo semestre 2022, se evidencia que la entidad actualizé el manual de
contratacion de acuerdo con las nuevas normas contractuales, el manual de calidad y los
procedimientos de acuerdo con cambios normativos y la forma como se orienta el flujo de
actividades dentro de la entidad, asi mismo se actualizaron el manual de contabilidad, el de
presupuesto, el de tesoreria y el manual de politicas contables (Resolucion No. 365 de 2022
(octubre de 2022)

DEBILIDADES:

1. Se requiere fortalecer el Monitoreo a los riesgos acorde con la politica de administracién de
riesgo establecida para la entidad.

2.Se requiere hacer mayor énfasis en la definicién de controles durante el disefio de nuevos
procedimientos.

FORTALEZAS:

1. La metodologia para la gestién de riesgos institucionales ajustadas a las directrices de
DAFP y aplicadas dentro de la estructura de la implementacion del mapa de riesgos
institucional.

2. Durante el segundo semestre 2022, se evidencia que la entidad actualizé el manual de
contratacion de acuerdo con las nuevas normas contractuales, el manual de calidad y los
procedimientos de acuerdo con cambios normativos y la forma como se orienta el flujo de
actividades dentro de la entidad, asi mismo se actualizaron el manual de contabilidad, el de
presupuesto, el de tesoreria y el manual de politicas contables (Resolucién No. 365 de 2022
(octubre de 2022)

DEBILIDADES:

1.Falta de controles que garanticen que se evalten las principales actividades de control,
cuando se realiza la actualizacion de procesos, procedimientos, politicas de operacion,
instructivos, manuales u otras herramientas para garantizar la aplicacién adecuada.

2. Se requiere fortalecer el Monitoreo a los riesgos acorde con la politica de administracién
de riesgo establecida para la entidad.

3.Se requiere hacer mayor énfasis en la definicién de controles durante el disefio de nuevos
procedimientos.
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FORTALEZAS:

1. Se cuenta con una Politica de seguridad y privacidad de la informacién 2022 con principio de
confidencialidad, integridad y disponibilidad de la informacion.

2.Resolucién actualizado, estructurada con controles y responsables, para la administracion de las
PQRSD

DEBILIDADES:

1.Falencias en la reparacion de la informacion fisica y digital, que refleja debilidades en la
aplicacion del principio de disponibilidad de la informacién de la Politica de seguridad y privacidad
de la informacion.

2.La falta de formulacién de acciones de mejora derivadas de la evaluacion de la percepcién a los
usuarios y grupos de valor

3.La evaluacion periédica de la efectividad de los canales de comunicaron con las partes externas.
4. Afianzar en la utilizacion de los canales de comunicacion interna

FORTALEZAS:

1. Se cuenta con una Politica de seguridad y privacidad de la informacién 2022 con principio
de confidencialidad, integridad y disponibilidad de la informacion.

2.Resolucién actualizado, estructurada con controles y responsables, para la administracién
de las PQRSD

DEBILIDADES:

1.Falencias en la reparacion de la informacion fisica y digital, que refleja debilidades en la
aplicacion del principio de disponibilidad de la informacién de la Politica de seguridad y
privacidad de la informacidn.

2.La falta de formulacién de acciones de mejora derivadas de la evaluacion de la percepcion
a los usuarios y grupos de valor

3.La evaluacion periédica de la efectividad de los canales de comunicaron con las partes
externas.

4. Afianzar en la utilizacion de los canales de comunicacion interna
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FORTALEZAS:

1.Se promueve la identificacion y analisis del riesgo desde el direccionamiento o planeacion
estratégica.

2. Se aprueba el Plan Anual de Auditorias Internas vigencia 2022 de la Oficina de Control Interno,
en reunion de Comité Institucional de Control Interno.

3. La realizacion de seguimiento y monitoreo de las actividades contenidas en los diferentes
planes institucionales, de acuerdo a la periodicidad definida en la entidad.

4.Auditoria de gestion de la calidad que fortalecen el aseguramiento

6. La aprobacion de recursos y el disefio del procedimiento de productos no conforme del proceso
auditor

DEBILIDADES:

1. La alta direccién no siempre verifica que la autoridad y responsabilidad asignada a los
diferentes servidores, permiten el flujo de informacién y el logro de los objetivos de la entidad.
2. No se suscriben planes de mejoramiento producto de las autoevaluaciones.

FORTALEZAS:

1.Se promueve la identificacion y analisis del riesgo desde el direccionamiento o planeacion
estratégica.

2. Se aprueba el Plan Anual de Auditorias Internas vigencia 2022 de la Oficina de Control
Interno, en reunién de Comité Institucional de Control Interno.

3. La realizacion de seguimiento y monitoreo de las actividades contenidas en los diferentes
planes institucionales, de acuerdo a la periodicidad definida en la entidad.

4.Auditoria de gestion de la calidad que fortalecen el aseguramiento

6. La aprobacion de recursos y el disefio del procedimiento de productos no conforme del
proceso auditor

DEBILIDADES:

1. La alta direccién no siempre verifica que la autoridad y responsabilidad asignada a los
diferentes servidores, permiten el flujo de informacién y el logro de los objetivos de la
entidad.

2. No se suscriben planes de mejoramiento producto de las autoevaluaciones.
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