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1. INTRODUCCION

El siguiente documento representa en general el Plan Anual de Auditoria que concluye, ademas, el
Plan de Trabajo de la Oficina Asesora de Control Interno de IMPRETICS E.I.C.E.

A manera de introduccidn es importante sefialar que la Ley 87 de 1993 establecié normas para el
ejercicio del control interno en las entidades y organismos del Estado. A partir de ésta se han
expedido Leyes, Decretos, Resoluciones, Directivas Presidenciales y Circulares que han permitido
dinamizar y crear mecanismos los cuales permiten realizar la labor de acompanamiento y
evaluacion y generar valor agregado en las diferentes dependencias de las entidades que son
sujeto de evaluacidn. Asi mismo el articulo 12 de la Ley 87 de 1993, especificamente el literal a)
que sefiala como funciones de la Oficina de Control Interno o quien haga sus veces:

“Planear, dirigir y organizar la verificacion y evaluacion del sistema de control interno”,
concordante con el paragrafo Unico del articulo primero al establecer que: “El control interno se
expresard a través de las politicas aprobadas por los niveles de direccion y administracion de las
respectivas entidades y se cumplird en toda la escala de la estructura administrativa, mediante la
elaboracion y aplicacion de técnicas de direccion, verificacion y evaluacion de regulaciones
administrativas, manuales de funciones y procedimientos, de sistemas de informacion y programas
de seleccion, induccion y capacitacion de personal”; asimismo el articulo 2.2.21.3.1 del Decreto
1083 de 2015, uUnico reglamentario del sector de la Funcién Publica, modificado por el articulo 8¢
del Decreto 648 de 2017, establecié que, “el Sistema Institucional de Control Interno estd integrado
por el esquema de controles de la organizacion, la gestion de riesgos, la administracion de la
informacion y de los recursos y por el conjunto de planes, métodos, principios, normas,
procedimientos, y mecanismos de verificacion y evaluacion adoptados por la entidad, dentro de las
politicas trazadas por la gerencia y en atencion a las metas, resultados u objetivos de la entidad”.

En ese mismo sentido se expidid el Decreto nacional 1499 de 2017, a partir del cual se establece
el Modelo Integrado de Planeacidn y Gestién MIPG y se ordena su articulacién con el sistema de
Control Interno, dando lugar a la actualizacién del MECI., a partir de un direccionamiento
estratégico y tres (3) lineas de defensa. De igual forma, el Articulo 2.2.21.5.3 del Decreto 1083 de
2015, modificado por el articulo 17 del Decreto 648 de 2017, sobre las oficinas de Control Interno
sefala, “Las Unidades u Oficinas de Control Interno o quien haga sus veces desarrollardn su labor
a través de los siguientes roles: liderazgo estratégico,; enfoque hacia la prevencion, evaluacion de
la gestion del riesgo, evaluacion y seguimiento, relacion con entes externos de control”.

En desarrollo de lo anterior, la Oficina de Control Interno, para la vigencia 2023, debe formular su
Plan de Auditoria con el Unico propdsito de realizar seguimiento, control y evaluacién a los
diferentes procesos, y propender por la correcta integracidén del Sistema de Control Interno,
materializando el Modelo Estandar de Control Interno — MECI y el Modelo Integrado de Planeacidn
y Gestidon — MIPG.

La construccidn de este documento tiene como propédsito planificar y establecer los objetivos a
cumplir por parte de la Oficina de Control Interno, durante la vigencia 2023, de tal manera que se
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facilite el apoyo y acompafiamiento a la gestidn, la evaluacién a los procesos, asi como confrontar
la efectividad de los controles que permitan orientar a la Alta Direccidn para la toma de decisiones
encaminadas al cumplimiento de objetivos y metas que redunden en la optimizacion de la gestién
institucional.

2. OBJETIVO

Realizar asesoria, acompafamiento, seguimiento, evaluacién y control a los procesos y
procedimientos de las diferentes dependencias de Impretics E.I.C.E. y propender por el correcto
mantenimiento del Modelo Integrado de Planeacidén y Gestién - MIPG.

2.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS INSTITUCIONALES

Los objetivos especificos del presente Plan Anual de Auditoria Interna vigencia 2023 son los
siguientes:

2.1.1 Evaluar que el Sistema de Control Interno esté adecuadamente actualizado con las nuevas
disposiciones normativas y administrativas en cada proceso, ademds que se cumpla con la
funcionalidad de que el control sea intrinseco en cada proceso que desarrolle la gestidon
institucional.

2.1.2 Evaluar la aplicacion de las politicas, directrices y lineamientos del Modelo Estdndar de
Control Interno en cada proceso auditado y en las dependencias, al igual que aquellas ordenadas
por la Alta Direccidn en los diferentes escenarios institucionales.

2.1.3 Evaluar y hacer seguimiento a la gestion estratégica del talento humano en aplicacién de la
Ley 909 de 2004, decreto 1499 de 2017 y demas decretos reglamentarios. Especificamente lo
relacionado con la evaluacién por dependencias.

2.1.4 Evaluar y hacer seguimiento a la implementacion de los modelos de gestion, el sistema de
gestion de la seguridad y la salud en el trabajo y el modelo de seguridad en la informacién.

2.1.5 Elaborar y entregar los informes legales y reglamentarios a las entidades receptoras de los
mismos y verificar que se implanten las acciones correctivas sefialadas por los érganos de control
vinculantes.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS POR AREAS

Tomar en cuenta los riesgos asociados a la gestion de las dependencias de la entidad, el primero
atinente a los objetivos generales y el segundo a los especificos, vistos ambos escenarios de
manera holistica, es decir, que un sistema y sus propiedades se analizan como un todo, de una
manera global e integrada, ya que desde este punto de vista su funcionamiento sélo se puede
comprender de esta manera y no sélo como la simple suma de sus partes.
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2.2.1 Objetivos generales de las areas administrativas, financieras y de apoyo.

2.2.1.1 Verificar que los responsables de la 12. y 22, lineas de defensa implementen, ejecuten,
controlen y evaluen los sistemas de control asociados a los procesos y productos.

2.2.1.2 Verificar que los responsables de la 12. y 22, lineas de defensa apliquen metodologias que
autoevallen la gestién, el control y evallen la implementacidén y resultados de las acciones
aplicadas.

2.2.1.3 Verificar que en los procesos se apliquen las disposiciones del sistema integrado de
gestion a través de MIPG, el modelo estdndar de control interno y el sistema de gestion de la
seguridad y la salud en el trabajo y la aplicacién del modelo de seguridad en la informacidn.

2.2.1.4 Verificar que el mapa de riesgos de los procesos esté actualizado, tengan definidas las
responsabilidades y establecidos los controles.

2.2.2 Objetivos especificos de las areas misionales

2.2.2.1 Verificar que los responsables de las areas apliquen en su ejecucién la dimensién del
Modelo Integrado de Planeacion y Gestién (MIPG) que le corresponde, confrontandolo con los
atributos de calidad de la dimensién.

2.2.2.2 Verificar que los responsables de las areas apliquen en su ejecucidn, la 22. linea de defensa
de Control Interno del Modelo Integrado de Planeacién y Gestion (MIPG).

3. PRODUCTOS A ENTREGAR POR PARTE DEL EQUIPO DE CONTROL INTERNO

3.1 Documentos constitutivos del analisis de la evaluacidn al Sistema de Control Interno de los
procesos o procedimientos y/o dependencias. Para lograr este entregable se aplicaran las
metodologias de evaluacién y auditoria, las guias propuestas por el Departamento Administrativo
de la Funcién Publica, las metodologias establecidas en el Marco Internacional para la Practica
Profesional de la Auditoria Interna del Instituto de Auditores Internos de Colombia IlA, versidn
2016 y las Normas Internacionales de Auditoria NIAs.

3.2 Documentos que contengan las posibles debilidades y amenazas que se presentan, al igual
que la posible existencia de riesgos.

3.3 Recomendacion técnica general sobre los procesos auditados, que contribuye a la toma de
decisiones en un determinado momento organizacional.

3.4 Envio de informes a los drganos de control segln las taxativas obligaciones legales o
reglamentarias.
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4. PERIODO DE TIEMPO PARA EVALUACIONES Y SEGUIMIENTOS

Conforme al cronograma disefiado por Control Interno, basado en necesidades de evaluacién y
seguimiento que se consideran objetivamente estratégicos y reconociendo las limitaciones
operativas, se realizardn las auditorias en el periodo comprendido entre el primer dia habil del
mes febrero de 2023 y hasta el Ultimo dia habil del mes de diciembre de 2023.

Durante el mes de enero de 2023, las acciones de Control Interno estdn relacionadas con la
elaboracion y entrega de los informes que le competen por disposicién legal o reglamentariay la
elaboracion del Plan Anual de Auditorias para la vigencia.

Durante la vigencia 2023 y en los periodos que asi lo disponga la ley o los reglamentos, Control
Interno entregara la informacién, de cuya fuente sea responsable, a las dependencias que la
consoliden o directamente al drgano de control que asi lo solicite expresamente. En este Ultimo
caso, la solicitud del érgano de control debe ser directa al jefe de Control Interno y a través del
procedimiento sefialado legalmente por el ente de control.

5. RESPONSABLES DE LA EVALUACION AL SISTEMA DE CONTROL INTERNO
INSTITUCIONAL

La responsabilidad de evaluar en su conjunto el sistema de control interno de la entidad, estara
en cabeza del jefe de Control Interno.

Para el efecto, aplicara las técnicas de auditoria generalmente aceptadas, la seleccion de
indicadores de desempenio, los informes de gestién y de cualquier otro mecanismo moderno de
control que implique el uso de la mayor y mejor tecnologia, eficiencia y seguridad.

Consolidara el resultado en el formato “Evaluacién independiente del sistema de control
interno” establecido por el Departamento Administrativo de la Funcidn Publica, en los meses de
julio y de enero de cada aio, lo presentard a la gerencia y lo publicard en la pagina web de la
entidad en el enlace de transparencia.

6. FORMA DE TRABAJO PARA LA EVALUACION Y SEGUIMIENTO

La metodologia de trabajo que tiene el Equipo de control interno en relacién con la evaluacién al
sistema de control interno institucional responde a la dindmica de evaluacién interactiva,
correlacional y sistémica.

Con el fin de cumplir con la metodologia de trabajo, el Equipo con funciones de Control Interno
identifica la dependencia, procesos o unidades auditables, para lo cual informa al jefe de la
dependencia sobre el inicio de la evaluacién, solicita la colaboracién necesaria en cuanto a
tiempo, talento humano e informacién, proceso que correspondera en todo a la auditoria
combinada (presencial y remota).
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En aras de que el proceso de evaluacion sea interactivo y correlacional, al presentarse un hecho,
situacion o circunstancia que vaya a ser objeto de observacion por parte de Control Interno, se le
informa de inmediato al evaluado para que inicie las acciones correctivas que considere
pertinentes, sin detrimento de que la observacion quede consignada en el informe de evaluacion,
no obstante, el area haya realizado la correccién o accién correctiva.

Es importante sefialar que la evaluacién del Sistema de Control Interno de tipo interactivo,
correlacional y sistémico implica que las dependencias realicen ajustes al sistema en tiempo real,
pero ello no significa que el informe de evaluacidn o seguimiento de Control Interno deje de
realizar la anotacién correspondiente. Esta metodologia permite fortalecer el autocontrol y
mejoramiento institucional en tiempo real.

Lo anterior sin perjuicio de que las dependencias deben hacer las autoevaluaciones definidas por
la entidad y las acciones correctivas en tiempo real.

7. ESTRATEGIA DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO

El Equipo de Control Interno para adelantar la evaluacidn del sistema, aplicara la estrategia
definida por el DAFP, que permite mantener una gestidon con impacto positivo que, garantiza el
mejoramiento del Sistema de Control Interno de IMPRETICS E.I.C.E.

La estrategia para aplicar la evaluacién del sistema de control interno se basa en el
diligenciamiento del formulario denominado Evaluacion Independiente del Sistema de Control
Interno, que se realizara cada 6 meses y se publicard en enero y junio de cada vigencia en el
enlace de transparencia de la pagina web de la entidad. Para ello se requiere:

7.1 Evaluacion interactiva: Este tipo de evaluacién implica que se realiza coetdneamente con el
desarrollo de las funciones y reconoce el tiempo/labor de la dependencia que debe soportar la
carga adicional de atender la visita de control interno.

De la misma manera, se basa en el principio que el mejoramiento del sistema de control debe
responder a tiempos efectivos y no después del incremento del estado del riesgo, es asi, como
Control Interno realiza su accién en tiempo real, al sefialar hechos, situaciones o circunstancias
gue requieran correcciones del sistema también en tiempo real. Para este efecto, la aplicaciéon
del modelo de autoevaluacién es vital para el ejercicio de la gestion.

7.2 Evaluacion correlacional: Al realizar una evaluaciéon o seguimiento por parte de Control
Interno a una determinada dependencia, proceso o unidad auditable, no implica que las
observaciones y las recomendaciones afecten otras dependencias y/o procesos no evaluados
directamente. (comportamiento sistémico)

De ser necesario y porque asi lo establezca la metodologia, Control Interno invitara a la reunidn
de realimentacién al jefe o jefes de dependencias correlacionadas con la evaluaciéon o
seguimiento, este foro podra ser utilizado para generar acuerdos de mejoramiento compartido y
no para la discusion de aspectos examinados en la visita de evaluacion.
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7.3 Evaluacion sistémica: El Sistema de Control Interno en la entidad pueden estar influenciado
por el ambiente o entorno en el cual se desarrolla, es asi como se puede reconocer que, el sistema
estd sometido a perturbaciones internas o externas a las cuales se les debe hacer frente,
superandolas o mitigando el nivel de riesgo presente.

Lo que se pretende es reconocer que las influencias externas al sistema evaluado existen y
provienen de otras dependencias o de organismos externos.

Esta evaluacidn sistémica permite conocer el desempefio del proceso, la dependencia o unidad
auditable evaluada a través de la manera como ejecuta el Sistema de Control Interno de manera
integral.

8. ACTIVIDADES

Las actividades son las tareas o labores que se deben llevar a cabo para cumplir con los roles de
la Oficina de Control Interno: i) liderazgo estratégico, ii) enfoque hacia la prevencion, iii)
evaluacion de la gestion del riesgo, iv) evaluacién y seguimiento y v) relacién con entes externos
de control.

Lo anterior en el marco de los Mddulos de Planeacién y Control; Mdédulo de Evaluacidon vy
Seguimiento y el Eje Transversal de Informacién y comunicacién del MECI.

Para efectos operativos y de aprobacién por parte del Comité Institucional de Coordinacién de
Control Interno, el jefe de Control Interno, en documento anexo, presenta el cronograma de
actividades a realizar durante el afio 2023.

9. RECURSOS PARA LA EJECUCION DEL PLAN ANUAL DE AUDITORIA INTERNA VIGENCIA
2023

Para la ejecucién adecuada del Plan Anual de Auditoria Interna de la vigencia 2023, se requiere
del apoyo irrestricto de la Alta Direccién, del Comité Institucional de Coordinacién de Control
Interno y de la participacion y colaboracidn de todos los servidores publicos de la entidad en el
desarrollo de las actividades programadas.

En el entendido que todos los servidores publicos hacen parte del Sistema de Control Interno y
aplicando el principio de redundancia de los sistemas, se necesita crear un ambiente y una cultura
sustentada en la autorreflexidn, autoevaluacién y reconocimiento critico interno y propio de la
gestion, solo en ese escenario, es posible desarrollar armdénicamente el Plan Anual de Auditoria
Interna superando las limitaciones financieras, de talento humano y organizacionales que se
presentan.

No obstante, el cronograma de actividades en su integridad esta condicionado a tener todos los
apoyos que se describen a continuacién. Frente a la carencia de ellos es evidente la disminucién
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de actividades de auditoria, privilegiando las actividades de mandato legal, las ordenadas por la
Gerencia General y los entes de control sobre cualquier otra.

9.1 Apoyo logistico:

Para el desarrollo del Plan Anual de Auditoria Interna, se requiere de los siguientes aspectos
logisticos:

9.1.1 Equipo Ofimatico:

Una estacion de trabajo equipada con la tecnologia informdtica suficiente para acceder a las
fuentes de informacién necesarias y pertinentes. Con lo anterior es necesario el soporte ofimatico
necesario, ya sea en temas de equipos de computo, aplicativos y accesibilidad a sistemas
especificos.

No obstante, la gestién de este Plan Anual de Auditoria Interna se basa en el minimo uso de
papeleria, los documentos estan en medio magnéticos y la firma es conforme lo dispone la Ley
527 de 1999, "Por medio de la cual se define y reglamenta el acceso y uso de los mensajes de
datos, del comercio electrénico y de las firmas digitales, y se establecen las entidades de
certificacion y se dictan otras disposiciones". Esto permite aplicar con rigor la politica de cero
papeles y es un aporte a la Gestion Ambiental.

9.1.2 Equipo tecnolégico:

Computador y sus periféricos, combinados con los dispositivos de comunicacién interna y
externa. Igualmente se requiere sistema de respaldo de la informacidn, responsabilidad que es
asumida por la administracién y los riesgos de perdida estan trasladados a ella, ademas, debido
a la pandemia se requiere la implementacién de un aplicativo para hacer las auditorias remotas
o reuniones de comité.

9.1.3 Apoyo documental y bibliografico:

Bases de datos referenciales de las diferentes dreas de la entidad e Internet. De la misma manera
se requiere del acceso a apoyo bibliografico sea en soporte rigido o por medio magnético. En cada
eventualidad el jefe de Control Interno indicara la necesidad especifica.

9.2 Apoyo de talento humano

Para responder a la programacidn anual de auditorias, el jefe de Control Interno deberd contar
con los recursos disponibles, en términos de equipo multidisciplinario que hagan parte de su
oficina, asi lo estable el decreto 403 de 2020 “Por el cual se dictan normas para la correcta
implementacion del Acto Legislativo 04 de 2019 y el fortalecimiento del control fiscal>>, en su
<<Articulo 150. Dependencia de control interno. La dependencia de control interno contard con el
personal multidisciplinario, que se determine en el reglamento que defina el Gobierno nacional
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para lo cual deberd tener en cuenta la naturaleza, especialidad y especificidad de las funciones
del organismo o entidad”.

10. APROBACION DEL PLAN ANUAL DE AUDITORIAS Y ANEXOS

El Plan Anual de Auditorias para la vigencia 2023 en su versidon 1 y los anexos incluidos, fue
aprobado por el Comité Institucional de Coordinacidn de Control Interno, en reunién del dia 23
del mes de enero de 2023, constancia que se deja en Acta No. 001 de 2023.
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ANEXO 1. PROGRAMA DE AUDITORIA INTERNA VIGENCIA 2023

1. OBJETIVO DEL PROGRAMA DE AUDITORIA

Establecer de manera ordenada las actividades de auditoria, asi como las relacionadas con los roles
e informes de competencia de la oficina, que adelantara el Jefe de Control Interno para agregar
valor y mejorar las operaciones de la entidad; ayudando a cumplir sus objetivos mediante la
aplicacién de un enfoque sistematico y disciplinado para evaluar la gestidén de riesgos y controles.

2. RESPONSABLE DE LA GESTION DEL PROGRAMA DE AUDITORIA

El responsable de la gestion del Programa de Auditoria es el jefe de Control Interno como 32.
Linea de defensa de la Dimensidon 7 de Control Interno del Modelo Integrado de Planeaciéon y
Gestion MIPG, y lo establecido en la ley 87 de 1993, el articulo 2.2.21.5.1 y ss., del Decreto Unico
Reglamentario del Sector Funcién Publica y el Decreto 648 de 2017.

3. FUNCIONES DEL RESPONSABLE DE LA GESTION DEL PROGRAMA DE AUDITORIA

Las funciones son las establecidas en el articulo 12 de la Ley 87 del 29 de 1993, el articulo 17 del
titulo 24 del decreto 648 de 2017, Decreto-Ley 19 de 2012 y Decreto 2106 de 2019.

Para efectos de la gestidon del Programa de Auditoria, el responsable aplica la Guia de auditoria
interna basada en riesgos para entidades publicas versiéon 4 de julio de 2020, expedida por el
Departamento Administrativo de la Funcién Publica, el Marco Internacional para la Practica
Profesional de la Auditoria Interna del Instituto de Auditores Internos de Colombia IlA, versién
2016 y las Normas Internacionales de Auditoria NIA(s).

4. COMPETENCIA DEL RESPONSABLE DE LA GESTION DEL PROGRAMA DE AUDITORIA

El responsable debe tener la competencia necesaria para gestionar el programa y administrar los
riesgos de manera eficaz y eficiente, tener conocimiento sobre principios, procedimientos y
métodos de auditoria; de las normas que rigen los sistemas auditados y documentos de
referencia; las actividades, productos y procesos auditados, conocer los clientes y partes
interesadas del proceso auditado.

El responsable deberd desarrollarse profesionalmente y mantener actualizados los
conocimientos en estos temas. Ademas de lo anterior, debe dar cumplimiento con lo dispuesto
en las normas sobre atributos citados en el numeral 1.3 normas internacionales para el ejercicio
profesional de auditoria del Instituto de Auditores Internos de Colombia IlA, version 2016 y la
Guia de auditoria interna basada en riesgos para entidades publicas version 4 de julio de 2020,
expedida por el Departamento Administrativo de la Funcidn Publica, que a su tenor sefalan: (i)
Propdsito, autoridad y responsabilidad. (ii) Independencia dentro de la organizacion. (iii) Aptitud
y cuidado profesional (iv) Programa de aseguramiento y mejora de la calidad.
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En relacién con las normas de desempefio, citadas por el mismo instrumento antes citado, se
debe aplicar: (i) Administracién de la actividad de Auditoria Interna. (ii) Naturaleza del trabajo.
(iii) Planificacién del trabajo. (iv) Desempefio del trabajo. (v) Comunicacion de Resultados. (vi)
Seguimiento del progreso. (vii) Decision de aceptacion de los riesgos por la Gerencia General.

5. ALCANCE DEL PROGRAMA

Inicia con la formulacién del Plan Anual de Auditoria Interna para concluir con los informes de
seguimiento a los planes de mejoramiento, producto de las observaciones y recomendaciones
formuladas en cada una de las auditorias, seguimientos y evaluaciones realizadas en la entidad
en la vigencia.

6. RIESGOS ASOCIADOS AL PROGRAMA DE AUDITORIA

a.

b.

Dificultad para acceder a las fuentes de informacién del proceso auditado.

Imposibilidad de cumplir con los cronogramas de auditoria interna planeados en los
términos de tiempo y oportunidad establecidos.

Desechar la pertinencia de los informes de auditoria interna que son producto del proceso
auditor realizado.

Alarma en los servidores publicos de la entidad por el desconocimiento del proceso auditor
como herramienta gerencial de la entidad.

Perdida de informacién por falta de respaldo de esta.

Falta del personal multidisciplinario requerido para el cumplimiento del programa.

7. ANALISIS, EVALUACION Y TRATAMIENTO DE LOS RIESGOS ASOCIADOS AL
PROGRAMA DE AUDITORIA

a.

Las dificultades de acceso a las fuentes de informacion se pueden dar porque el auditado
las desconoce o no reconoce su existencia; porque el auditado no estd autorizado para
permitir el acceso o porque son fuentes primarias de informacién que requiere de
atributos otorgados por un tercero. Para este riesgo la probabilidad de ocurrencia es baja
y el tratamiento del riesgo sera compartirlo con el auditado.

El cronograma de las auditorias responde al andlisis de los criterios de disponibilidad de
recursos humanos, técnicos y administrativos de la funcidn de control interno en la entidad.
No obstante, existe la probabilidad que situaciones externas al proceso auditor e incluso a
la entidad que no permitan cumplir con la oportunidad que se planed. El tratamiento de
este riesgo por parte del proceso auditor sera asumirlo.
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Cc. Dentro del proceso auditor existe la posibilidad que el auditado no comparta total o
parcialmente las conclusiones de la auditoria. Si bien dentro del informe se dejan
establecidas las diferencias, existe la probabilidad que ellas se constituyan en un rechazo
al informe por parte del auditado. En este caso le corresponde a la Alta Direcciéon asumir
los resultados del proceso auditor y, por ende, el tratamiento del riesgo sera transferirlo
al auditado y a la Alta Direccidn.

d. El miedo al cambio es un riesgo latente en las entidades y éste se refleja en los servidores
que pueden asumir las conclusiones de la auditoria, como una evaluacion personal de la
gestion por desconocer que el proceso auditor es una herramienta gerencial que permite
tomar decisiones sobre la gestidn del proceso. La probabilidad de ocurrencia del riesgo es
baja y por el ende el riesgo se traslada a la entidad y la parte residual se asume por el
auditor.

€. Del proceso auditor se desprende un contenido informativo que reposa en el equipo
asignado al jefe de Control Interno y sobre el cual la administracién debe tener un sistema
de respaldo. Esta razén implica un riesgo de pérdida de informacién. Como quiera que el
respaldo a la informacidn es una funcidn de la entidad, este riesgo se traslada a los
responsables de tecnologia y gestion documental de la entidad.

8. PROCEDIMIENTO DEL PROGRAMA ANUAL DE AUDITORIAS

El procedimiento se realiza ejecutando la funcidon de auditoria interna -tercera linea de defensa
Dimensién 7 de MIPG- consistente en que a través de un enfoque basado en el riesgo
proporcionard un aseguramiento sobre la eficacia de gobierno, gestidon de riesgos y control
interno a la alta direccidn de la entidad, incluidas las maneras en que funcionan la 12. y 22, linea
de defensa.

En este escenario se garantiza la seguridad y confidencialidad de la informacién reportada por los
responsables de los procesos, dependencias y/o unidades auditables. En el desarrollo de las
auditorias, se utilizaran los métodos de muestreo pertinentes a la naturaleza de los procesos,
dependencias y/o unidades auditables, de tal manera que la muestra sea representativa de la
poblacién y el analisis de esta demuestre tendencia poblacional sobre la cual se pueda inferir sus
comportamientos.

Los resultados preliminares de las auditorias serdan dados a conocer al responsable del proceso,
unidad auditable o dependencia y posteriormente se remitird el informe final a la Gerencia
General para su conocimiento y fines legales pertinentes. Las auditorias de control interno las
realiza solamente el Equipo de Control Interno, por lo tanto, es necesario que la entidad examine
la posibilidad administrativa y financiera de robustecer la gestidon de evaluacion del sistema de
control interno con la vinculacién del personal de apoyo requerido. (ver procedimiento de auditoria
interna)
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ANEXO 2. CRONOGRAMA DE REUNIONES COMITE DE COORDINACION DEL
SISTEMA DE CONTROL INTERNO VIGENCIA 2023

Conforme a lo establecido en el acto administrativo del Comité Institucional de Coordinacién de
Control Interno, las fechas en las cuales se reunira de manera ordinaria el Comité durante la vigencia
2023 son las siguientes:

[D]VAY FECHA MES
Lunes 16 Enero
Lunes 10 Abril
Lunes 17 Julio
Lunes 20 Noviembre

No obstante, estas fechas aprobadas en el Comité Institucional de Coordinacién de Control
Interno en pleno, podran ser modificadas, a solicitud exclusiva de la Gerencia General o de
Control Interno, como también para reuniones extraordinarias, dénde solo se trataran los temas
propuestos por el solicitante.
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ANEXO 3. CRONOGRAMA DE AUDITORIAS, SEGUIMIENTOS E INFORMES VIGENCIA 2023

ELE

kA

PROGRAMA ANUAL DE AUDITORIA BASADO EN RIESGOS 2023

Coige P SEC-ICAT
Vi |

Fachn: 75

Vowza H- o - BT

medtanis & aplicacian de un ¥

| Dbjetiho del Programa: B OF Marern ins achvidsdes de mattioria. #ai como (as relaconadas con fos mies e rdormes de compelencia oe la oficing, que adetanian & jefe de Conbed ini=ma pars agregar Vkor ¥ mejonr i operackanes de @ snidad- ayudanto. o curnsr sun objstvos
para evalunr b geshin de nesgos y controbkes.

Auifiorias basadas on Nesgoy

Medicion Esiado de Avance dei Modele Estandor de Confrol
Irieimo BIEC] &n o maroo de WIPG a irves de FURAG en
caa vigencia

irforme Esrmesiral de svaluaoon independisri= dsl esindo dei
[ Sistemaa de Conimol inferno | anferor indorme: pormesnonimado)

58 debe CHTEne oo o Jefe de Parsacion o gusn hegs e feeen s
e b 3 Furoiin Fubica

El rdorma seslus
1t enere @ 5] pares as e 0 julin
1t i w31 Sa dcwrtire s pobies 37 s siguisrin vigeesis

informe sobre posibles acios de comupcion. (=n caso de
[ g b -]

Al Maprassresnis Sps oon cop s n Corarsi de =
E R TElm s T

JErmas S C il e ciies ssgun sam W Com

Inforrme Eamneairal sobie a alencidn presiada por la entidad. a

e evaluacion a la gestion msifuconal {Evallacion po
dependencias)

La oficrm ds ooemd e deberd egile e o mencen ss e de
B Cod) s rerrTas iegEies vigeries § rereiTa @ b asimrmieeccn de i
srided un Fineme ssrssi acivs o e

|4 treress rwwl mpic siten CrmeRpETCSETiE

informe de derechos de acior soffwars

Exim mfarme Cormcis iods I VISICW ¥ S RIS o 8 aSTureeacon
1 am anan da b sgesnks vgencin. Sa Salran ssaEmmins rastneien
o i i parsn i It

Seguimienio all Comilg de Concitacon Judicial

T o &n et gasia

e se. ai gian de con &l
oganiamo de comtol {cusrt anul

Informe inmesyal ds cumpimisnto dsi plan de mejoamienio
archivisiion

La Lincind Adrmmisraise Expeos Dveccrn Maoonml Se Owrecho de
Aoy mire el apivaies nivs deaie & premer de hais Sel mas Os snem
jon carim afs Paen &1 lrcer veersas cel s de msnn. facha e i ool s
| =matrarsiiors &f arsmien

riml orden merviors haras segum isnin @ s Gesgon @
Infmrmesion de i Acfiered Litgmes de & ankded scoese con on
e T gEeriss deiricos por b Agsnca de Deferas Loscs del

chd ER e oz .
arTwia. imw Coodmioriae poiTan scecl ek S B SRR 8 o evisi e
Foem sl SEETO INMEETE S EELIE S @ ST ECOn @M e g
o s fache y mm = =2 kon CoTEE 0 e
" N AT e W GRS e nTE

Sepummen 3 Pl de Mapsrnssntn sscrin o i Cormies
Depsartwrmaral

Euie ssguoresri gie maow sniziades o he b e de
P parin dei Archive Gemeee de e aoon

| Seguirmienio: al Plan Anticomuescian v de Aeancidn o Cluasasann

1 pimn 1 s segaETEEE AEten s jtRoas me e g Wt de b
roicta gt

| Seguimienic: Ejsoucikin Presupuesiy

alks ¥ de = [
ngrEmE ey de i Enixied .

Seguimienio Almacsn

So@EemAn 3 e Eroc e de Ao, regabo de e § sk

Pagina 15 de 16



g F'_SFT-O0Y
Varmim 1

IMPRETICS PROGRAMA ANUAL DE AUDITORIA BASADO EN RIESG0S 2023 i

ELCE Wgerzz - s - DD
Dbjetin del F O maaresra. -1 jes ge puoliona, msf como las relaconodas oon ios mies & omes de compsiercia o la aficina, que ooelantard el Jefe de Conin inkermo pora agregar valon v meslorar S operaciones de la enfded, ayudando o cumnplr sus obleeon
mediame la spdcackon de un enfocue sElemadco v discininado para evaluar la pesiion 3 Hespo y ooniroes.

Emmw Falmn Mz L Ll Jum F gmic lamummry “Doirm Aemmie Daswmsr
TRILREELY o le|eleu|n|e|w|elw|n|e|wlela|u|e|e|e|]|n|e|e|a|n|e| el n|n|a| 0| e u x| 0 x| v u|u| 2 u|n|e]a|=|x]2|e|n|=|x||ln|n 02| et e
P CA T R T A A DA e e e e ] e
IB""-"""""’““’F""‘:'-"""“:‘\“"‘'mm‘m'a cm-“:u;rh;u.rm;lnhﬂmf;::ﬂm .
S —— j ‘ | | | I et N D
IEn_m-mGummu.:mmmsus B eSS
| i pimmnis por carte de o s il an () Cbigsoors resconmlny oo
Seguimienio ai SIGER I achmiicaciin sl SIGER, Pan Arusl de Yacssies v Decierecion de
1 Biarms y MErisn

|Cumrpiirmsnis per pans ds W e en || Publicscion 59 D S
[r Sncumenos conrachumies an s SECOF | Pubicaacn de o mformas
dm ot » rfuras o de

n i I mrisdad

Degarrmilc de obron roles de s Oficinas die Cormtrod infarma

Jommadas g capacincion

SEPE OPCINA DE CONTADL MTENED

Pagina 16 de 16



