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ELABORACION DE ACTAS

‘Comité Institucional de Control Interno™
“ALCALDIA MUNICIPA DEJSOPO'

. ACTA NRO 4 L
jFECHA 25-01 ~2021

Se da inicio a la reunién 9 50 am en el despacho del aicalde, con el fin de rendir Enforme

. " de la gestidn de la vigencia 2020, y presentar el plan -dé auditoria de la v19enc13 2021
para su aprobacion. -

[1.(Orden -d;el.Edia*‘;:;age‘:fida*ic'l'éla:d.'ai(;_:;tem;a:c-,eia};tieat"a._-);“--,;-;-*-‘*'--= TR e

1. Informe de Gestion de. Control Interno, Resultados de los enformes rendtdos en a
vigencia 2020

2. Presentacién y aprobacion. de Plan de Auditorias y segwmlentos dela vigencia 2021.

3

. Designacién de representantes del Alcalde al Comité Institucional de Control interno
(Acuerdo 023 DE 2020, ART 39). '

No Total de partmupantes
Miguel Alejandro Rico Suarez- Alcalde Mun;apal

4

5. Javier Eduardo Jiménez Forero— Secretario Gestaon Integral
6. Omar Alirio Molina Rubiano — Secretario de Hacienda
7
8
9

. Gloria Rubiela Gaitan Garcia-Jefe Oficina de Control Interno

. Daniel Alejandro Marin Valencia

. Segundo Hipdlito Sanabria Alarcon - Secretano de Desarroilo institucional
10. Diego Fabian Leon - funcionario de sistemas
11. José Joaquin Gonzalez Soto — Lider de calidad- secretaria de gestidn integral
12. Juan Carlos Salinas ~ Contratista de apoyo a la gestion de CI. (invitado)

Integrantes: NA
_ Asistentes invitados: NA

| IIL. Seguirhiento a los compromisos: | /1 0l

Tarea - : . : " Acciones Observacion
- ) T adelantadas I

-

IV. Descripcion de lastematicas™ ™ 777
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5. Se efectla el seguimiento a- la gjecucién de ias reservas presupuestales, vy ala

ejecucion de presupuesto de la vigencia 2020.

Durante la presente vigehcia 2021 se hard el control y seguimiento a la matriz del -
SGA, de acuerdo con €l plan de mejoramiento que se estd formulando, de acuerdo
- con el resultado dela auditoria externa realizada el 17 de diciembre de 2020,

'ROL DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION

‘En relacion a la ejecucion del Plan anual de auditorias de la vigencia 2020, este se ejecutd = -
el 100% de lo programado, en consecuencia se realizé auditoria seguimiento y auditorias
a diferentes procesos; a continuacién se citan algunos resultados auditorias a.los

siguientes procesos o dreas:

Secretaria de Depories 3 1

Proceso de Gestion Documental- proceso ‘
transversal realizado a toda la entidad. ~ 8 2 hallazgo administrativo
Secretaria de desarrollo institucional 1 1

Secretaria de Obras Publicas B 1.

Secretaria de Planeacién 1

Seéretaa;ia Juridica y de contratacion 4.

Secretaria de vivienda 2 1

Secretaria de salud. .. 4 1

' Se adjunta a la presente acta, la presentacién de power point y el acta de mforme de gestion
de control interno vigencia 2020, donde se consignan los resultados de auditoria, .
correspondiente a los procesos audltados -se formularon los planes de mejora y se han
efectuado los segmmtentos respectivos (Se evidencian en SGC).

Evaluaclon de MIPG con sus 7 dimensiones y 18 pohtlcas

Se efectus la revisién por cuarta vez, de los autodiagndsticos de lmplementac;on de MIPG,
y se realizd el comparativo con el ult:mo resultado del FURAG 2019, prepardndonos para
presentar al-evaluacion de FURAG 2020 que apertura la plataforma el 20 de Enero al 20

de febrero de 2021
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SEGUIMIENTO MIPG

® Series1 M Series2 3 Series3

o 100% g7 980 7 ooy

INFORMES o \

Ejecucion de informes (2020) . :
Respecto a la e;ecucnon de lm‘ormes desde la oficina de contro[ lntemo se elaboraron los
SlgUlenteS

Elaboracién de informe | Se rinde informe sobre toda la gestion adelantada por la 25-01-2021
‘de gesfiin de la | Oficina de Control Intermno durante la vigencig 2020. Se. :
gestion 2020 -+ | Fortalecieron los controles, el seguimiento a las acciones

: ‘ de mejora
Elaboracién de | Se'cumplid-con la totalidad cie la rendicion de la cuenta anual 15-02-2020

informe para rendicion
de cuenta anual

. 1
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B ~mes (12 veces al
: : afio).
Actas de seguimiento, . Se efectuaron 85 actas de segu:mlento a dn‘erentes 65 actas
- procesos.
Se realizd de manera conjunta con la Secretaria de
Informe .. de Gestion'integral-. Se evidencic un cumplimiento del DICIEMBRE -
Seguimiento en el 85% scbre lo programado para la vigencia 2020. 2020 :
‘cumplimiento de PDM. Ante lo cual se recomienda realizar el plan de mejora '
‘ de [as metas por cumplir.

:

Las récdméndaciones de éncuentran en el acta #3 de‘seguimiento de
politicas MIPG, -para que sean tenidas en cuenta, para el mejoramiento
continuo dela gestlon admlnlstratwa

ROL DE RELACION CON ENTES DE CONTROL

. AUDITORIA DE ENTES EXTERNOS

Durante la vigencia 2021, se recibié la auditdria “integral de la contralorja -

o '[NFORME TECNICO.
Dictembre 16-2020 CON ALCANCE AL INFORME DE LA AUDITORIA

1T HALLAZGO

DE LA VIGENCIA 2019.
Febrero - abril 2020 AUDITORIA ESPECIAL MODALIDAD INTEGRAL ’
VIGENCIA 2018 17 hallazgos

~

PLANES DE MEJORAMIENTO

A continuacién se establece la informacion de hallazgos, plan de mejoramiento y
estado actual de avance:

REEEPR Y X il CLVIGENC | - FECHA DE FECHA F[NAL FECHA FECHA .
. JITEM -/ ‘MODAUDAD ~| " IA - | APROBACION DE. PREsEN‘rAcné PRESENTACIO T Co
CANEX .| o DE | AUDITA | PLANBE | g JEcuchu " NPRIMER | NSEGUNDO. © OBSERVACION
0 AUDITQRIA * |+ DA’ MEJORAMIENT IRAAAININDD - " AVANGE | " AVANCE - S
' | (AAAA | OJAAAAMM/IDD | IAAAAINNMIDD: |l /AAAAMNMMBD
1 | ESPECIAL | 2018 | 12/04/2019 | 11/04/2020 | 27/09/2019 | 16/04/2020 | Y@ S€culmind el plan de
o S . | mejoramiento .

~
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V.Decisiones - - - e i L e R R T [
Respecto a los segwmlentos reahzados respecto Ia |mpEementac10n de MIPG se establecen
recomendaciones y temas a fortalecer en los cuales debemos seguir trabajando y
mejorando, para ello debemos tener en cuenta los aspectos contemplados en cada politica.
Se recomienda a los lideres de cada politica, trabajar un plan de mejoramiento.

| VL. Tareas 0 COMPromisos: - ...« - 0 - /0 o o0 e s l

Tarea Responsable Observacién
Hacer seguimiento a los compromisos | Lideres de cada | Se haré seguimiento
y aspectos a fortalecer, . para politica en la proxima
continuar con la implementacién de medicion MAYO-2021

MIPG, como . herramienta de
planeacion y gestién.

Realzar los seguimientos a los planes | Secretarias y De acuerdo al
de mejoramiento que tienen la | control interno cronograma de
entidad. auditoria
Actualizar el Decreto . de | Jefe de control Marzo (30) -2021
conformacidn del comité institucional interno

de control interno, conforme a los

|VII Proposiciones'y varios: - e T el T |
1. (Descripcion de las prcposzuones y Varios si apisua ) |
|VIII DocumentosAnexosalacta' A e R R T |

Se da por terminada Ea reunidn a las 11 am.

En constancia firman:

Se adjunta lista de asistencia
Presentacion de Power point
Informe de Gestién 2020

Acta de evaluacion de MIPG-2020
Plan de auditoria de vigencia 2021

Con Copia;

Proyecto: Gloria Gaitan )

Aprobé: Comité  institucional de CI ‘ ~

Digito: Gloria Gaitan

Anexos: Lista de asistencia; Informe ‘de Gestién CI 2020; presentacién power point; Acte de evaluacion de MIPG; Plan
anual de auditoria 2021; pga- contraloria 2021

*"‘\ - .
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FORMATO UNICO ACTA DE INFORME DE GESTION
{Ley 951 de marzo 31 de 2005}

1. DATOS GENERALES: N

A. NOMBRE DEL FUNCIONARIO RESPONSABLE:

GLORIA RUBIELA GAITAN GARCIA

B. CARGO: JEFE DE CONTROL INTERNO

C. ENTIDAD (RAZON SOCIAL): ALCALDIA MUNICIPAL DE SOPG

D. CIUDAD Y FECHA. Sopd, Diciembre 31 de 2020

E. FECHA DE INICIO DE LA GESTION: 01-01-2020 AL 31-12-2020

F. CONDICION DE LA PRESENTACION: CONTINUAR EN EL CARGO

INFORME DE GESTION VIGENCIA 2020: del 01 de Enero al 31 de diciembre.

2. INFORME RESUMIDO O EJECUTIVO DE LA GESTION:

La oficina de Control Interno ha asumido sus funciones conforme alos 4 roles
fundamentales que corresponden a su competencia:

Valoracién del riesgo;
Liderazgo.

Evaluacion y seguimiento:

- Relacién con entes de control.

ROL DE VALORACION DEL RIESGO: Se hizo seguimiento a la matriz anticorrupcion
de la entidad, y a las matrices de riesgos de la entidad, desde cada proceso que
hace parte de nuestro sistema de gestién de calidad. El resultado alcanzado fue la
revision de 18 matrices de riesge del mapa de procesos, se generaron controles para
reducir riesgos. Durante la presente vigencia, en el primer proceso de medicién
(ABRIL-2020), se socializo-a todos los secretarios de despacho el proceso de
actualizacion y gestion d ellos riesgos, en cada uno de los procesos. Durante la vigencia
2020 se materializaron 18 riesgos, se realizaron los planes de mejora y se efectué su
seguimiento dando alafecha unas acciones efectivas. Se continuara el seguimiento
alos riesgos, durante la vigencia 2021, procurando la no materializacion de los mismos,
de tal forma que se garantice la planeacion y el control de los procesos.

Actualmente nuestra matriz de riesgos cuenta con 285 riesgos de los cuales 38 son
riesgos y 247 que corresponden a riesgos estrategicos, de cumplimiento, operativos,
de tecnologia y financieros y a continuacion se establécen el nimero de riesgos
“evaluados de conformidad con nuestro plan sistema de gestién de calidad:

[Total riesgos — Evaluados | De corrupcién Ofros Riesgos de los
‘ ‘ procesos
285 38 : 247




de archivo que estan en los estantes que estan contra

las paredes.

Exposicidn a riesgo médico - ambiental por sobre
poblacién de Aves (palomas).

Inspeccidn de Policia.

Exposicién por humedad en las paredes y piso de la
oficina

5. Gestion para ejercer el
derecho a la salud

Riesgos materializados en la secretaria de Salud,

Desconocimienio de la informacién y el modelo de
gestion.

Errores en |a digitacion. (inconsistencias en el manejo
del sisnet, en la asignacidén de consecutivos de
correspondencia).

Se realizaron los planes de mejoramiento y se
encuentran en seglimiento.

6. Gestion para el
ordenamiento  ferritorial,
ambiente sanoy desarrollo
sostenible

Planeacién Territorial: El Gitimo segwm:ento de 2020,
no se presentd ningan funcionario, para realizar el
seguimiento.

Se recomienda revisar la matriz de riesgos de este
proceso, de acuerdo con las observaciones realizadas
por |a lider proceso’en el seguimiento 1y 2.

En ambiente natural se materializo el siguiente riesgo:

En el desarrollo de las-visitas de control y seguimiento
que algun colaborador se contagie con COVID 19.

7, Gestidn para cansolidar
la infraestructura municipal
y garantizar el derecho a la
vivienda digna y el acceso
a los servicios publicos

Al proceso de infragstructura pdblica se le materializo
¢l siguiente riesgo .

Que durante la ejecucion de obras de infraestructura
haya afectacion de redes de servicios pidblicos

Al proceso de vivienda digna, no se le materializaron
riesgos.

8, Gestion para el
Desarrollo y
fortalecimiento econdmico
productive y competitivo
del municipio.

En desarrollc econdmico se materializaron los
siguientes riesgos:

Que las metas que impliquen el encuentro masivo de
personas no se puedan cumplir debido a la emergenma
generada por el COVID-19.

Que el solicitante no cumpla con los requisitos de los
acuerdos municipales solicitados en el programa de
emprendimiento para incubacién CIRES.

Que la actividad econémica de los emprendimientos o
ideas de negocio este inactiva, debido a la emergencia
sanitara por €l COVID-19.




A los informes solicitados porilos organismos de control, para que cada una '
de las secretarias brinden la informacién solicitada.

Se realizé el seguimiento a las matrices de riesgo del SGC y a las matrices de
normatividad, . : )

Se realizé el seguimiento a los planes de mejora formulades dentro del SGC.
Se han presentado los informes que corresponden a la tercera linea de
defensa y apoyar ala entidad en el cumplimiento de la segunda linea de
defensa. '

Se efectlia el seguimiento a la ejecucion de las reservas presupuestales, y a
la ejecucion de presupuesto de la vigencia 2020.

Durante la p}ésente vigencia 2021 se hara el control y seguimiento a la matriz del
SGA, de acuerdo con el plan de mejoramiento que se esta formulando segdn la

auditoria externa realizada el 17 de diciembre de 2020.

ROL DE EVALUACION Y SEGUIMIENTOS:

En relacidn a la ejecucion del Plan anual de auditorias de la vigencia 2020, se
program¢ seguimiento y auditorias a diferentes procesos ; a continuacion se citan
algunos resultados auditorias a los siguientes procesos o areas:

RESULTADOS DE AUDITORIAS 2020

#

OBSERVA | # RECOMEN

SECRETARIA CIONES | DACIONES CONCLUSiONES

Secretaria de
Deportes 3 i

Se implemento un centrol digital de los pagos, para optimizar
el control de pagos por servicios de gimnasio y optimizando
la politicas SGA. Se organizaron los archives documentales.
Se cumplid el plan de mejora propuesto. Se organizaron sus
archivos de gestion, fanto en e cumplimiento de normas de
gestidn documental, como en adecuacidn d espacios fisicos.




*En |la secretaria de desarrollo institucional se reorganizaron
los historiales faborales y se cumplié con el plan de mejora
pianteado.

Reforzar

*Se requiere apoyar el proceso de organizacidn de archivos
de ia Secretaria de Planeacién, culminar [a organizacidn de
archivo del almacén.

*Se deben sjustar las TRD, de acuerdo con los ajustes a la
estruciura administrativa, dentro del proceso de modernizacion.

*Efectuar trazabilidad en la_toma de temperatura del afchivo
de secretaria de gestion integral, vy Sisbén, para estar
pendiente de la humedad de este archivo de gestion.

No se efectud auditoria a lfas siguientes secretarias por
cuanto se reprogramaron [as fechas y no se cumplieron
los cronogramas, Secretaria de hacienda, secretaria
juridica y de contratacion. En ia secretaria de desarrollo
econdmico no se realizd <suditoria de gestion documental
porque se cruzd con los procesos de apoyo y logistica de
gestion y entrega de ayudas humanitarias, con ocasion de la
emergencia sanitaria, por los efectos de Pandemia Covid- 18.

Fortalezas:

En fa inspeccién de policia se implementsd un sistema de
automatizacién vy registro dé los comparendos de poficia, y
expedientes, a fravés del cual se hace la trazabilidad de los
mismos para establecer su estado en tiempo real.

Esta buena practica puede ser replicada a la comisaria de
familia ylas secretarias que manejan expedientes de
procesos ' :

Secretaria de
desarrollo
institucional

Desde esta secretaria se adelantd el plan de mejora propuesto,
respecto a la organizacion de historiales de hojas de vida e
incarporaron los documentos gque se encontraban fuera del
historial. :

Respecto al Almacén se  organizaron log  historiales
vehiculares y se actualizaron los mantenimientos y  los
documentos de mantenimiento que no estaban al dia.  Se
debe continuar en la mejora del archivo de esta
dependencia. Estamos pendientes de hacer el seguimiento a
revisar si se cumplieron lasnormas de gestién documental.

Secretaria de
Obras
Publicas

En esta secretaria se-evidenciaron aspectos a fortalecer en

'materia de gestion documental dentro del proceso de gestion

contractual y se dejaron las recomendaciones, ias cuales se
ajustaron en el plan de mejora realizado por la Secretaria
Obras plblicas. Su plan de mejoramiento se cumplié.

Secretaria de
Planeacion

Desde el tema de administracion de riesgos del ente territorial
es fundamental gue se establezca un equipo de trabajo con
conocimiento idéneo y técnico para el manejo de los mismos,
separando los temas de riesgo asociado al ordenamiento del
territorio y los riesgos asociados a la movilidad y al orden
plblico,




pandemis.

documental,

| dirigide a  optimizar

y garantizar la prestacion efectiva dei
servicic pdblico de agua, para consumo humano en estos
sectores, y ejecutar las acciones articuladas con-la Empresa
de Servicios plblicos de Sopo, Emsersopd.

Desde las actividades desarrolladas en cada una de las
dimensiones en salud, se observa que los programas que se
prestan desde esta secretaria se efectuaron de manera
virtual, dada las medidas de confinamiento y aislamiento
preventivo, generado con ocasion de la Pandemia Covid-19:
con cual se establece que es necesario evaluar fa
efectividad y ia satisfaccion en los servicios prestados;
asimismo eh la supervisién de los contratbs, se debe verificar
el cumplimiento de todas lasactividades contractuales, dado
que en los informes de supervisidn, en algunas de dichas
obligaciones, nc se ha cumplido en su totalidad por la

En la vigencia 2021 se deben tener presente enlos
procesos contractuales, que las acciones a contratar
estaran sujetas a las condiciones de evolucién de la
pandemia Covid 19.

| En la dimensién de fortalecimiento de ia autoridad sanitaria, se
establece gue existen'proceéos en curso, a los cuales la

secretaria construyd un procedimiento, el cual estd en revisién,
para aprobacion dentro del SGC,

En este item se avanzé en el plan de mejoramiento, se
establecieron los procedimientos y se ha avanzado en el
impulso procesal de estas actuaciones.

Verificar el cuadro de revision de muestra contractual, enla .
cojumna de observaciones, donde se establece lo evidenciado
en cada contrato por la auditorfa realizada, y de acuerdo con
cada observacion, tomar las acciones correctivas pertinentes
y formular el plan de mejoramiento respective.

Tomar las acciones pertinentes frente al mejoramiento de
gestién documental de la informacion  de la Secretaria, y en
especial de la  gestion centractual, ia cual fue auditada y se
dejaron las observaciones pertinentes. _
Se adelanté la revision de las acciones de gestion

Evaluacion de MIPG, consus 7 dimensiones y 18 politicas.

Se efectud la revision por cuarta vez de los autodiagnoésticos de implementacién de
MIPG, y se realizé el comparativo con el ultimo resultado del FURAG 2019,
preparandonos para presentar al evaluacién de FURAG 2020, que apertura la

plataforma el 20 de Enero al 20 de febrero de 2021,

Dimensiones | POHTICAS DE GESTION Y Re:a':::‘é"s
DESEMPERNO 2019

RESULTADOS 3ER
DILIGENCIAMIENTO
MARZO 2020

RESULTADOS 4to
DILIGENCIAMIENTO
DICIEMBRE 2020




1.Planeacion
Institucional

puntaje 98.2%

Fortalezas:

v Se construyd el nuevo plan de desarrollo de conformidad con el Acuerde #09 de 2020,
Plan de” desarrollo 2020-2023, SOPO ES NUESTRO TIEMPO. Dicha ruta estratégica se
construyd con espacios de participacion ciudadana local, através de 52 mesas de trabajo
itinerante, comunitario y sectorial donde fueron priorizadas las necesidades de |os diferentes
sectores del muricipio,

¥ Se establecieron los indicadores para la medicién de metas tanto de resultado como de
producto. Posteriormente, se efeciué |z armonizacidn  presupuestal parz articular las
metas con el plan de desarrollo.

v Se realizé actualizacién de mapa de riesgos de la Entidad en'todos sus procesos.

¥ Se realizd seguimiento y adaptacién del Modelo Integrade de Planeacidn y Gestién en ia
Entidad, ef cual fue incorparado en el plan de desarrolio Municipal en la dimensién 4

A fortalecer:

v

Fortalecer los tramites y servicios, con fundamento en la politica de masificacion vy
aprovechamiento de las Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones, con miras al
objetivo de para simplificar, suprimir y reformar trémites, procesos y procedimientos
innecesarios existentes en la administracidn publica, y lograr mayor nivel de eficiencia en la
adecuada interaccidn con los ciudadanos y usuarios, garantizande el derecho a [a utilizacién de
medios electrdnicos; asimisme, ias autoridades deberdn integrarse y hacer uso del modelo de
Servicios Ciudadanos Digitales . -

¥ Realizar [a implementacién de la ley 2052 del 2020.
¥ Realizar la actualizacion de Ia caracterizacién de usuarios, identificando ias necesidades.
v implementar el plan de accidén de PETI, para la vigencia 2021:
v" Actualizar y publicar el plan anual de adquisiciones vigencia 2021.
puntaje 93.9%
Fortalezas:
v Desde fa evaluacién del actual secretario de Hacienda se pudo establecer algunos aspectos a
fortalecer, de acuerdo con el anélisis realizado en el autodiagnostico que se resumen los siguientes
aspectos: ,
¥ El municipio realizar el ajuste presupuestal de armonizacion en conformidad al plan de desarrolic
mediante decreto 148 del 2020.
v" El presupuesto de |a entidad se encuentra adaptado a las prioridades del plan de desarrollo
2.Gestidn Presupuestal municipal. B
eficiencia del gasto ) ) )
Y ibli & ¥v" El municipio presento ante el concejo municipal el proyecto de acuerde para la vigenciz 2021 el
pubrico cual fue aprobado mediante acuerdo 018 del 2020.
¥’ Para fa vigencia 2020 el municipio no presento déficit; por el contrario para el segundo semestre
dic una recuperacion por el recaudo de ingresos por impuestos indirectos, a pesar de las
circunstancias de Pandemia Covid-18. o
¥ Se presentd al concejo dos proyectos de acuerdo las cuales fueron aprobados mediante acuerde

12 y 21 del 2020, constituyendo las vigencias futuras, para la ejecucion de metas incluidas en ef
pian‘de desarrclic 2020-2023.

A fortalecer:




v" Se deben disefiar los indicadores de rotacion, movilidad, ausentismos del personal, para que
puedan ser medides.

v'  Fortalecer el itern de gestién de conocimiento e innovacién de fa institucion.

v Incluir dentro de los procesos de incentivos aspectos relativos a artes-y artesanias, programa de
vivienda y de cultura organizacional.

¥ Desarrollar e implementar la politica de estado joven en la entidad.

¥"  Implementar mecanismo de [enguajé de sefias y en condiciones de discapacidad.

v Dentro de la entidad se evidencia gue la proporcién da contratitas es superior al 30% en relacién
con la planta de personal, {20 Puntos).

4.Integridad

El puntaie 86.5
Fortalezas ' .

¥ Setiene implaniddo y socializado el cédigo de integridad en'la administracién municipal.
A fortalecer:

¥ Continuar el proceso de sensibilizacién del codigo de integridad y los valores institucionales

dirigidos a !a mejora continua de la prestacidn del servicio.

¥ Elaborar la evaluacidn de resultados de la implementacidn del cédigo de integridad,
documentando las buenas précticas.
- puntaje 94.10

S5.Transparencia,
acceso a la infermacion
publica vy lucha contra
{a corrupcion

Fortalezas:

v Setiene control de las Parsf
v Serealizé Ia inclusién de Pgrsf en linea
¥ Serealiza informe mensual de Pgrsf

¥ Se elaboré el plan anticerrupcién de manera participativa, y se  hace ef seguimiento
cuatrimestrai. ‘

v Respecto al afic 2019, se alcanzd un 97.8 % de ejecucién del plan anticorrupcién, el cual se evatué
(tres ocasiones) y se socizlizo a |z ciudadania, en pdg. weh ei resultado.

Para la vigencia 2020 se elabord encuesta en linea para ia participacion ciudadana en ta

construccién de riesges de corrupcidn y en general de todas las estrategias de plan
anticorrupcian.

¥ Se ha tenido actualizadas ias publicaciones en el sitio web

¥ Se actualizo y aplica la encuesta de satisfaccién al ciudadana,

Afortalecer:

¥ Continuar 2limentando la informacidn de datos  abiertos, v el acceso a la informacion en Iz

pégina web para personas en condicidn de discapacidad ‘con videos en lenguaje de sefias o
subtitulos. . ’

Es necesario contar con una persona que pueda trasmitir la infarmacién en lenguaje de sefias,

para eventos de gran magnitud.




v Socializar a los ciudadanos [a duspombu!udad de trémites en linea.

8.Participacion

ciudadana en la gestion

ptblica

puntaje 87.4%

Fortalezas:

¥ La planificacidn de los programas de la Administracidn municipal se  han realizado de manera
participativa con los grupos de interés.

¥ Se han conformado las mini juntas con los nifios de los diferentes sectores y se han vinculado
progrémas desarrollados por la administracion con proyectos productivas y se les ha brindado
capacitacidn.

¥ Se abrieron espacios con la comunidad con el fin de generar ideas para la solucidn de
problematicas identificadas en el municipio, Hackaton)

v Sesbrieron espacios con la comunidad para la ejecucién de proyectos.

A fortalecer:

¥ Se debe revisar e implementar la politica de participacion ciudadana, elaborar el plan de accién
v documentar las acciones. .

¥" Realizar la actualizacidn de la caracterizacién de usuarios y ciudadanos con ef fin de fortalecer
los mecanismos de atencidn y comunicacidn.

¥ Socializar y divulgar la politica de participacidn ciudadana y elaborar el correspondiente plan de
acciaon.

¥ Conformar equipo mterdmcuplmano gue cuente con personal de las dnferentes aress rmszonales
" para fortalecer la politica de participacion.

9.Racionalizacién
tramites

de

puntaje 80.1
Avances:;
¥ En la plataforma SUIT el seguimiento en el mismo 94% de inscripcién de trémites, baciendo la
' depuracion del inventario de los trémites qgue aplican a la  entidad, tenemos 68 tramites que ‘
aplican, De estos 68 se han |mp|ementados*22 los cuales se encuentran disponibles en linea
en la pagina web
¥ Seefectud diagndstico, se aprobé |z pelitica de racionalizacion de tramites.
¥ Conla Secretaria de hacienda y planeacién se efectud la racionalizacion de los trémites.
A fortalecer: B

¥ Se deben adelantar campafias de difusidn y sacializacién de forma masiva para Ios funcionarios
y la comunidad. -

¥ No se ha medido la disminucion de trémites a terceros con la racionalizacién, '
v Proyectar campafias de difusidn para que los usuarios hagan uso de los servicios en linea.
v’ Falta certificar los tramites a efiminar que no son competencia de fa entidad

v"  Falta identificar [os tramites con mayor demanda y mayor tiempo de respuesta por parte de la
entidad. -

¥ Realizar seguimiento a la estrategia de racionalizacidn de tramites




~  Realizar el plan de accion del PETI, para la vigencia 2021

13.Defensa juridica

El puntaje en tercera revisién fue 69.90

Fortaleza:

¥ Se construyd la politica de prevencidn de daﬁo-éntijun’dico, se  comunicd a los integrantes su
participacién en el comité, se establecieron perfiles para los abogados de la defensa de los
intereses del municipio, se asignd la secretaria téchica de comité.

¥ Se estructure un modelo actz en comité de conciliaciones, para estudia de casos.

¥ Ala entidad no tiene estudio de casos reiterativos que hayan sido objeto de demandas en contra;

tampoco ha realizado el estudios y evaluacidn de sus proceses anuaimente, dentro del primer
trimestre.

¥v" la entidad hace seguimiento a sus procesos  través de informes mensuales que rinden los
abogados externos. :

¥ Laentidad cuenta con cepia fisca de los expedientes del municipic de las conciliaciones realizadas.

¥ El comité cugnta con sus tablas de retencién documental, para dar cumplimiento a las normas de
gestion documental. :

¥ La entidad conhoce y evalda sus demandas y reporta al drea financiera para su inciusién en la
informacion financiara.

A Fortalecer:
¥ Elsecretario técnico del comité hara los informes de gestion del comité para ef representante legal,
indicando las conclusiones del analisis y las propuestas de accidn en cuanto a las medidas que se

deben implementar para superar y/o prevenir las problematicas identificadas.

¥" Adicionalmente se debe medir la eficiencia de la gestidn en materia de implementacién de la
conciliacién, el ahorro patrimonial y 1z efectividad de las decisiones del comité de conciliacién.

¥v" implementar el pian de accidn para de la politica de prevencidn de dafio juridico y realizar la
capacitacidn de dicho plan.

v Establecer los riesgos inherentes a la defensa juridica, de la entidad

14.Gestion
congcimiento vy
innovacion

del
]

El puntaje en tercera revisién fue de 78%.
Fortalezas: ,

¥ Se han identificado espacios de ideacidn e innovacién {Mackaton) de |z entidad

v laentidad ha realizado una caracterizacidn del capital intelectual

v Respecto a la implementacion y uso de herramientas de analitica institucional utiliza la
informacidn obtenida de la identificacidn y andlisis de lzs bases de datos del municipio y de fas
metodclogias aplicadas a los diferentes programas.

¥ Frente a los pardmetros de calidad en la obtencién de datos'que permitan efectuar anaiisis y
reorientar la entidad hacia el logro de sus metas propuestas, la entidad cumple estas mediciones
a través de seguimientos a polfticas pdblicas, medicién de indicadores, seguimiento de auditorias
internas y externas, el seguimiento al plan de desarrollo.

v taentidad cuenta con lineamientos en materia de analitica institucional para establecer |a politica
y documentos para el tratamiento, andlisis y visualizacién de los datos e informacion de la entidad,
la informacién de resultadas de su gestidn se publica y esta visible a través del SGC y dela pagina
web de la entidad. -

¥" Se han reafizado espacios para la recopilacién del conccimiento gue estdn documentados como
las actas de empaime de cargos, ias actas de gestién.

¥"_ Se cuenta con un sistema de gestién de calidad robusto, y potencializado.




INFORMES

Ejecucion de informes (2020).

Respecto a la ejecucion de informes de la oficina de control interno  se elaboraron los

interno:
Implementacion
MIPG, se
elaboréron 2
informes durante la
vigencia.

interno del 88% (cargado a la Pagina de la entidad). A
Ja fecha se esta construyendo el informe
caorrespondiente al segundo semestre de 2020, el
cual se debe publicar a 31 de enero de 2021.

siguientes:
INFORME RESULTADOC DEL INFORME .FECHA DE
RENDICION
Elaboracion de Se rinde informe sobre toda la gestion adelantada por 25-01-2021
informe de gestion la Oficina de Control Interno durante 1a vigencia 2020.
de la gestion 2020 | Se Fortalecieron los controles, el seguimiento a las
acciones de mejora
Elaboracion de Se cumplid con la totalidad de la rendicidn de la cuenta 15-02-2020
informe para anual . - )
rendicién de cuenta
anual Actualmente se encuentra en gjecucién el
diligenciamiento de la informacion en los formatos
correspondientes para reridir el informe de la cuenta 15-02-2021
anual del SIA CONTRALORIA, la cual se llevara a
cabo a mas tardar el 15 de febrero de 2021
| Informe de control Se rindié el informe correspondiente dejando como 27-02-2020
interno contable resultado una evaluacion de 4.8, se evidencia el
avance. durante ‘el 2020. Se realizo plan de
mejoramiento - a los items que deben mejorar y
fortalecer la  implementacion  de politicas de
sostenibilidad y de adopcion de las NIFF
Informes derechos Se rindi6é informe de derechos de autor. Se elaboré 1 15-03-2020
de autor: al afio o
Informe det SIREC| | Se realizé el seguimiento durante el mes de febrero y 05-03-2020
marzo; para la rendicién de informe del SIRECI
informe de" Se han entregado los informes de 4 cortes " Marzo
austeridad del trimestrales ‘ junio,
gasto: Con septiembre
pericdicidad . diciembre.
trimestral se
elaboraron 4
informes .
Rendicién de Se rinde informe Financiera (presupuesto y 15-02-2020
informe 201303 SIA | contabilidad ), Talento humano, control internc . Se rinde
contraloria almacén mensualmente,
5 el uliimo dfa
Deuda publica - habil del mes -
Informe Se hace entrega de primer informe de avance de
Parametrizado de control interno 30-06-2020, donde se alcanzd un 31-07-2020
Avance de control nivel de cumplimiento y maduracion del control 31-01-2021




Febrero - Abril
2020

AUDITORIA ESPECIAL MODALIDAD
INTEGRAL VIGENCIA 2019

17 héllazgos

2. PLANES DE MEJORAMIENTO

A continuacion se establece la
estado actual de avance:

informacion de hallazgos, plan de mejoramiento y

: 7 [VIGENC FECHA DE FECHA FINAL | - FECHA . L TFECHA
ITEM | MODALIDAD 1A APROBACION DE PRESENTACIO | PRESENTACIO o
ANEX . DE | AUDITA | . PLANDE EJEcUcIon .| M FPRIMER N SEGUNDO  OBSERVACION
o) AUDITORIA DA MEJORAMIENT | S 0r e AVANCE AVANCE : )
IAAAA | O IAAAATMMIDD. IAAAAIMMIDD | [AAAAIMIDD
) Ya se culmind el
1 ESPECIAL 2018 12/04/2019 | 11/04/2020 | 27/09/2019~ | 16/04/2020 |plande
. . . mejoramiento
Ya se culming &l
ESPECIAL- NO ' plan de
2 “presenciaL | 2018 2/12/2019 1/12/2020 2/06/2020 | 25/11/2020 | mejoramiento, falta
- evaluacion del plan
de auditoria
Esta en gjecucidn el
plande
mejoramienic El
3 ESPECIAL 2019 16/06/2020 | 15/06/2021 12-12-2020 SEGUNDO
: AVANCE, SE
REPORTA antes del
16 de junio de 2021.
. El primer avance se
. h inde en Junio-2021
. INFORME Se radico el rn '
.4 TECNICO. 2019 8-01-2021 - - -.| de acuerdo con la”
fecha de aprobacion
del plan.

A. Procesos Contractuales en Ejecucion: NA -

alor Contrato

Prestacidn de servicios
de apoyo a la Gestion

D-2020-0384

Juan
Salinas Acosta

Carlos

24/04/2020

7meses 23
dias

$14.413.333 -

Convenios en Ejecucion: NA

'SITUACION DE LOS RECURSOS: NA

. Bienes Muebles e In-muebles:NA

PLANTA DE PERSONAL.:

La oficina cuenta con un funcionario de planta del nivel directivo y un contratista
de servicios de apoyo a la gestion..
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