
REPORTE DE ENTREGABLE

PLAN DE ACCIÓN ANUAL

0262 - SERV AGUA POTAB Y ALCANT DE LIMA-SEDAPAL

LIMA - LIMA - EL AGUSTINO

AÑO 2022

DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES
ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

PRINCIPIOCOMPONENTE MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

ELEVAR INFORMES

SEMESTRALES A LA

GERENCIA GENERAL

SOBRE EL

CUMPLIMIENTO DEL

SISTEMA DE

INTEGRIDAD QUE

INCLUYA EL

SEGUIMIENTO Y

MONITOREO DE LAS

MEDIDAS DE

INTEGRIDAD

APROBADAS POR EL

EJERCICIO MATERIA DE

EVALUACIÓN..

LA ENTIDAD CUENTA CON LINEAMIENTOS O NORMAS

INTERNAS APROBADAS QUE REGULEN LA CONDUCTA,

ÉTICA E INTEGRIDAD DE SUS FUNCIONARIOS Y

SERVIDORES PÚBLICOS EN EL EJERCICIO DE SUS

FUNCIONES, SE ENCUENTRA DIFUNDIDA E

IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO CUENTA CON UN

RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO SE EVIDENCIAN

CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA

SIDO MEJORADA O LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS

COMO PARTE DE ÚN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA.

LA ENTIDAD

DEMUESTRA

COMPROMISO

CON LA

INTEGRIDAD Y

LOS VALORES

ÉTICOS

INFORMES

SEMESTRALES
AMBIENTE DE

CONTROL

01/04/2022 15/12/2022ECNII

LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES PÚBLICOS DE LA

ENTIDAD CUENTAN CON COMPROMISOS DE

CUMPLIMIENTO Y ADHESIÓN A LAS DISPOSICIONES

QUE REGULAN SUS CONDUCTAS, ÉTICA E INTEGRIDAD

EN EL EJERCICIO DE SUS FUNCIONES, DEBIDAMENTE

SUSCRITOS CON PERIODICIDAD ANUAL, SE

ENCUENTRA DIFUNDIDA E IMPLEMENTADA; SIN

EMBARGO, NO CUENTA CON UN RESPONSABLE Y LOS

REGISTROS NO SE EVIDENCIAN CON UN SISTEMA DE

MEDICIÓN Y LA ACTIVIDAD NO HA SIDO MEJORADA O

LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO ACTUALIZADA

DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE
DE UN PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA.

INFORMAR AL

DIRECTORIO SOBRE EL

CUMPIMIENTO Y

APLICACIÓN DEL

CÓDIGO DE ÉTICA. (02
INFOMES

SEMESTRALES DEL

COMITÉ DE ÉTICA)

LA ENTIDAD

DEMUESTRA

COMPROMISO

CON LA

INTEGRIDAD Y

LOS VALORES

ÉTICOS

AMBIENTE DE

CbNTROL
INFORME EJECUTIVO15/12/2022GRH/ ERC / ECNII 01/04/2022
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y
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES
ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

PRINCIPIOCOMPONENTE MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

EN LOS ÚLTIMO DOCE MESES, LA ENTIDAD A TRAVÉS

DE SU UNIDAD ORGÁNICA RESPONSABLE DE VELAR

"OR LA CONDUCTA, ÉTICA E INTEGRIDAD HA

¿SARROLLADO DOS O MÁS CHARLAS DE

SENSIBILIZACIÓN, DIRIGIDA A SUS FUNCIONARIOS Y

SERVIDORES PÚBLICOS, SOBRE INTEGRIDAD O ÉTICA

Y SU IMPORTANCIA EN EL EJERCICIO DE SUS

FUNCIONES, SE ENCUENTRA DIFUNDIDA E

IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO CUENTA CON UN

RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO SE EVIDENCIAN

CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA

SIDO MEJORADA O LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS

COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O
MEJORA CONTINUA.

ELEVAR INFORMES

SEMESTRALES A LA

GERENCIA GENERAL

SOBRE EL

CUMPLIMIENTO DEL

SISTEMA DE

INTEGRIDAD (SOBRE

LAS CHARLAS DE

SENSIBILIZACIÓN AL

PERSONAL COMO

MPINIMO DOS AL AÑO)

LA ENTIDAD

DEMUESTRA

COMPROMISO

CON LA

INTEGRIDAD Y

LOS VALORES

ÉTICOS

INFORMES

SEMETRALES
AMBIENTE DE

CONTROL

15/12/202201/04/2022ECNII

LA ENTIDAD HA APROBADO UN PROCEDIMIENTO QUE

PERMITA RECIBIR, GESTIONAR Y DAR RESPUESTA A

LAS DENUNCIAS CONTRA LOS FUNCIONARIOS Y

SERVIDORES PÚBLICOS QUE VULNERAN LAS NORMAS

DE CONDUCTA, ÉTICA E INTEGRIÜ ASÍ COMO LAS

CONTRAVENCIONES IDENTIFICADA: DE OFICIO, SE

ENCUENTRA DIFUNDIDA E IMPLEMENTADA: SIN

EMBARGO, NO CUENTA CON UN RESPONSABLE Y LOS

REGISTROS NO SE EVIDENCIAN CON UN SISTEMA DE

MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA SIDO MEJORADA O

LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO ACTUALIZADA

DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE
DE UN PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA.

LA ENTIDAD

DEMUESTRA

COMPROMISO

CON LA

INTEGRIDAD Y

LOS VALORES

ÉTICOS

ELEVAR REPORTES AL

COMITE DE ETICA

RESPECTO AL ESTADO

DE DENUNCIAS

AMBIENTE DE

CONTROL

REPORTES MENSUALES01/04/2022 15/12/2022ECNNI
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

DEFICIENCIAS DEL SCICOMPONENTE PRINCIPIO MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

EL ÓRGANO O

UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

DELA

IMPLEMENTACIÓ

N DEL SCI

DEMUESTRA

INDEPENDENCIA

DE LA ALTA

DIRECCIÓN Y

EJERCE LA

SUPERVISIÓN

EL FUNCIONARIO A CARGO DEL ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA RESPONSABLE DE LA IMPLEMENTACIÓN

DEL SCI HA APROBADO LA DESIGNACIÓN DEL O LOS

EQUIPOS DE TRABAJO RESPONSABLES DE LA

IMPLEMENTACIÓN, SEGUIMIENTO Y EVALUACIÓN DEL

SCI Y ESTABLECIDO SUS FUNCIONES, SE ENCUENTRA

DIFUNDIDA E IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO

CUENTA CON UN RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO

SE EVIDENCIAN CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA

ACTIVIDAD NO HA SIDO MEJORADA O LA

DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO ACTUALIZADA DENTRO

DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN

PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA.

REALIZAR SESIONES A

NIVEL DEL EQUIPO

EVALUADOR Y CON LOS

EQUIPOS DE TRABAJO

SOBRE LA

IMPLEMENTACIÓN DEL

SCI Y SU

CUMPLIMIENTÓ.

AMBIENTE DE

CONTROL
ACTAS DE REUNIÓN01/04/2022 15/12/2022EGI

DEL

DESEMPEÑO

DEL CITADO

SISTEMA

EL ÓRGANO O

UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

DELA

IMPLEMENTACIÓ

N DEL SCI

DEMUESTRA

INDEPENDENCIA

DE LA ALTA

DIRECCIÓN Y

EJERCE LA

SUPERVISIÓN

LA ENTIDAD INCORPORA COMO FUNCIONES DEL

EQUIPO DE TRABAJO A CARGO DE LA

IMPLEMENTACIÓN, SEGUIMIENTO Y EVALUACIÓN DEL

SCI, EL SENSIBILIZAR Y CAPACITAR A LOS ÓRGANOS O
UNIDADES ORGÁNICAS EN MATERIA DE CONTROL

INTERNO, ASI COMO ORIENTARLOS Y BRINDARLES

SOPORTE EN DICHA MATERIA, EN EL DOCUMENTO DE

GESTIÓN CÓRRESPONDIENTE, SE ENCUENTRA

DIFUNDIDA E IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO

CUENTA CON UN RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO

SE EVIDENCIAN CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA

ACTIVIDAD NO HA SIDO MEJORADA O LA

DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO ACTUALIZADA DENTRO

DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN
PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA.

REALIZAR

CAPACITACIONES EN

MATERIA DEL SISTEMA

DE CONTROL INTERNO

Y GESTION DE RIESGOS

INFORME DE

CAPACITACIÓN (LISTAS

DE ASISTENCIA,

CONTENIDD DE CURSO)

AMBIENTE DE

CONTROL
01/04/2022 30/06/2022EC

DEL

DESEMPEÑO

DEL CITADO

SISTEMA

w
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE

REMEDIACION

MEDIOS DE

VERIFICACIÓNFECHA
FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

LA ALTA

DIRECCIÓN

ESTABLECE LAS

ESTRUCTURAS,

LAS LINEAS DE

REPORTE Y LOS

NIVELES DE

AUTORIDAD Y

RESPONSABILID

AD APROPIADOS

PARALA

CONSECUCIÓN

DE LCS

CBJETIVCS

LA ENTIDAD HA APROBADO NORMAS INTERNAS O

EXTERNAS QUE REGULAN LOS NIVELES DE

APROBACIÓN DE ACUERDÓ AL MCNTC Y TIPC DE LAS

Oc^RACIÓNES que CQRRESPQNDA a LQS ALCANCES

DE LA ENTIDAD; ASIMISMQ, SE ENCUENTRA DIFUNDIDA

E IMPLEMENTADA; SIN EMBARGÓ, NQ CUENTA CQN UN

RESPQNSABLE Y LQS REGISTRQS NQ SE EVIDENCIAN

CQN UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA

SIDO MEJORADA O LA DOCUMENTACIÓN NQ HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS
COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA.

INFORMAR A

DIRECTORIO SOBRE LA

GESTIÓN

PRESUPUESTAL

AMBIENTE DE

CONTROL
EP INFORME EJECUTIVO01/04/2022 30/12/2022

LA ENTIDAD

DEMUESTRA

COMPROMISO

PARA ATRAER,

DESARROLLAR

Y RETENER A

PROFESIONALE

LA ENTIDAD HA APROBADO NORMAS INTERNAS EN

MATERIA DE RECURSOS HUMANOS QUE REGULAN EL

RECLUTAMIENTO, CONTRATACIÓN, CAPACITACIÓN,

PROMOCIÓN Y SEPARACIÓN DEL PERSONAL;

ASIMISMO, SE ENCUENTRA DIFUNDIDA E

IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO CUENTA CON UN

RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO SE EVIDENCIAN

CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA

SIDO MEJORADA O LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS
COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA.

EVIDENCIAR CON

REPORTES O INFORMES

SOBRE LA MEDICIÓN

DEL PROCESO DE

RECLUTAMIENTO,

CONTRATACIÓN,

CAPACITACIÓN,

PROMOCIÓNY

SEPARACIÓN DE

PERSONAL.

AMBIENTE DE

CONTROL

REPORTES DE

MEDICIÓN
EEP/ERC/EC 01/04/2022 15/12/2022

S

COMPETENTES

EN ALINEACIÓN

CON LOS

OBJETIVOS

INSTITUCIONALE

S
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES
ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

PRINCIPIOCOMPONENTE MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

LA ENTIDAD

DEMUESTRA

COMPROMISO

PARA ATRAER,

DESARROLLAR

Y RETENER A

PROFESIONALE

LA ENTIDAD HA APROBADO UNA PROPUESTA DE

EVALUACIÓN ANUAL DE DESEMPEÑO DE SUS

SERVIDORES PÚBLICOS CON VINCULO LABORAL QUE

DESEMPEÑAN CARGOS DIRECTIVOS, SE ENCUENTRA

DIFUNDIDA E IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO

CUENTA CON UN RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO

SE EVIDENCIAN CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA

ACTIVIDAD NO HA SIDO MEJORADA O LA

DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO ACTUALIZADA DENTRO

DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN
PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA.

INFORMAR A LA

GERENCIA GENERAL

LOS RESULTADOS DE

LA EVALUACIÓN ANUAL

AL PERSONAL DE LA

EMPRESA EL CUAL

DEBERÁ ESTABLECER

RESULTADOS POR

GERENCIAS Y/O GRUPO

OCUPACIONAL.

AMBIENTE DE

CONTROL
01/04/2022 30/06/2022 INFORMEEEP

S

COMPETENTES

EN ALINEACIÓN

CON LOS

OBJETIVOS

INSTITUCIONALE

S

LA ENTIDAD

DEMUESTRA

COMPROMISO

PARA ATRAER,

DESARROLLAR

Y RETENER A

PROFESIONALE

LA ENTIDAD HA APROBADO UN PLAN DE FORMACIÓN

CÓNTINUA QUE FORTALEZCAN LAS COMPETENCIAS DE

SUS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES PÚBLICOS CON

VÍNCULO LABORAL; ASIMISMO, SE ENCUENTRA

PENDIENTE DE IMPLEMENTACIÓN, SE ENCUENTRA

DIFUNDIDA E IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO

CUENTA CON UN RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO

SE EVIDENCIAN CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA

ACTIVIDAD NO HA SIDO MEJORADA O LA

DOCUMENTACIÓN Nó HA SIDO ACTUALIZADA DENTRO

DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN
PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA.

EVIDENCIAR LA

MEDICIÓN DEL

PROGRAMA DE

FORTALECIMIENTO DE

CAPACIDADES

AMBIENTE DE

CONTROL

REPORTE DE MEDICIÓN15/12/2022EC 01/04/2022

S

COMPETENTES

EN ALINEACIÓN

CON LOS

OBJETIVOS

INSTITUCIONALE

s ^
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TERMINO

LA ENTIDAD HA APROBADO UN PROGRAMA DE

INDUCCIÓN DIRIGIDO AL NUEVO SERVIDOR PÚBLICO O

DE REINDUCCIÓN PARA EL SERVIDOR ROTADO QUE

CUENTAN CON VÍNCULO LABORAL, RELACIONADOS

CON EL PUESTO DE TRABAJO AL QUE INGRESA:

ASIMISMO, SE ENCUENTRA PENDIENTE DE

IMPLEMENTACIÓN, SE ENCUENTRA DIFUNDIDA E

IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO CUENTA CON UN

RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO SE EVIDENCIAN

CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA

SIDO MEJORADA O LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS

COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA.

LA ENTIDAD

DEMUESTRA

COMPROMISO

PARA ATRAER,

DESARROLLAR

Y RETENER A

PROFESIONALE

DIFUNDIR EL

PROGRAMA DE

INDUCCIÓN AL

PERSONAL Y

EVIDENCIAR LA

MEDICIÓN DEL

PROCESO DE

INDUCCIÓN AL

PERSONAL

AMBIENTE DE

CONTROL
REPORTE DE MEDICIÓNEC 01/04/2022 15/12/2022

S

CÓMPETENTES

EN ALINEACIÓN

CON LOS

OBJETIVOS

INSTITUCIONALE

S

LA ENTIDAD

DEMUESTRA

COMPROMISO

PARA ATRAER,

DESARROLLAR

Y PETENERA

PROFESIONALE

LA ENTIDAD HA APROBADO UN PLAN DE SUCESIÓN

TEMPORAL DE PERSONAL EJECUTABLE FRENTE A

EVENTOS QUE NO PERMITAN LA CONTINUIDAD DE UN

SERVICIO; ASIMISMO, SE ENCUENTRA PENDIENTE DE

IMPLEMENTACIÓN, SE ENCUENTRA DIFUNDIDA E

IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO CUENTA CON UN

RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO SE EVIDENCIAN

CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA

SIDO MEJORADA O LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS

COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA.

EVIDENCIAR LA

MEDICIÓN DEL PLAN DE

SUCESIÓN TEMPORAL

AMBIENTE DE

CONTROL
REPORTE DE MEDICIÓN01/04/2022 15/12/2022EEP

S

COMPETENTES

EN ALINEACIÓN

CON LOS

OBJETIVOS

INSTITUCIONALE

S

Fecha de aprobación: 31/03/2022 09:01 AMPágina 6 de 27Código de entregahie N°: 44715



DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

EL EQUIPO DE TRABAJO A CARGO DE LA

IMPLEMENTACIÓN, SEGUIMIENTO Y EVALUACIÓN DEL

SCI EN LA ENTIDAD HA APROBADO EN EL PRESENTE

AÑO, COMO MINIMO UNA PROPUESTA DE CHARLA DE

SENSIBILIZACIÓN, DIRIGIDA A LOS FUNCIONARIOS Y

SERVIDORES PÚBLICOS CON VÍNCULO LABORAL,

SOBRE CONTROL INTERNO Y SU IMPORTANCIA EN EL

CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS INSTITUCIONALES;

ASIMISMO, SE ENCUENTRA DIFUNDIDA E

IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO CUENTA CON UN

RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO SE EVIDENCIAN

CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA

SIDO MEJORADA O LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS

COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA.

LA ENTIDAD

DEFINE LAS

RESPONSABILID

ADES DE LAS

PERSONAS A

NIVEL DE

CONTROL

INTERNO PARA

REALIZAR

CAPACITACIONES EN

MATERIA DEL SISTEMA

DE CONTROL INTERNO

Y GESTION DE RIESGOS

INFORME DE

CAPACITACIÓN (LISTAS

DE ASISTENCIA,

CONTENIDO DE CURSO)

AMBIENTE DE

CONTROL
EC ( EGI 01/04/2022 15/12/2022

LA

CONSECUCIÓN

DE LOS

OBJETIVOS

LA ENTIDAD HA APROBADO TIPIFICACIONES EN EL

DOCUMENTO DE GESTIÓN INTERNA

CORRESPONDIENTE, LAS CONDUCTAS INFRACTORAS

APLICABLE A LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES

PÚBLICOS CON VÍNCULO LABORAL POR

INCUMPLIMIENTO DE LAS FUNCIONES RELACIONADAS

A LA IMPLEMENTACIÓN DEL SCI; ASIMISMO, SE

ENCUENTRA PENDIENTE DE IMPLEMENTACIÓN, NO SE

ENCUENTRAN DEBIDAMENTE DIFUNDIDAS NI

DOCUMENTADAS, NO CUENTA CON UN RESPONSABLE

Y LOS REGISTROS NO SE EVIDENCIAN CON UN

SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA SIDO

MEJORADA O LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS

COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA,

DIFUNDIR LOS

DOCUMENTOS DE

GESTIÓN QUE

TIPIFIQUEN LAS

CONDUCTAS

INFRACTORAS DE LOS

TRABAJADORES POR

INCUMPLIR LAS

FUNCIONES

RELACIONADAS A LA

IMPLEMENTACIÓN DEL

LA ENTIDAD

DEFINE LAS

RESPONSABILID

ADES DE LAS

PERSONAS A

NIVEL DE

CONTROL

INTERNO PARA

DOCUMENTO

DIFUNDIDO POR

CANALES DE

INFORMACIÓN

AMBIENTE DE

CONTROL
ERC 01/04/2022 30/09/2022

LA

CONSECUCIÓN

DELOS

OBJETIVOS SCI.
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

LA ENTIDAD NO HA APROBADO UNA DELIMITACIÓN LOS

CRITERIOS DE APETITO AL RIESGO PARA TRATAR LOS

RIESGOS QUE AFECTAN EL CUMPLIMIENTO DE SUS

OBJETIVOS ESTRATÉGICOS; ASIMISMO, SE

ENCUENTRA PENDIENTE DE IMPLEMENTACIÓN, NO SE

ENCUENTRAN DEBIDAMENTE DIFUNDIDAS NI

DOCUMENTADAS, NO CUENTA CON UN RESPONSABLE

Y LOS REGISTROS NO SE EVIDENCIAN CON UN

SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA SIDO

MEJORADA O LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS

COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA.

LA ENTIDAD

DEFINE LOS

OBJETIVOS CON

SUFICIENTE

CLARIDAD PARA

PERMITIR LA

IDENTIFICACIÓN

Y EVALUACIÓN

DELOS

RIESGOS

RELACIONADOS

EVALUACIÓN DE

RIESGOS

REVISAR Y ACTUALIZAR

EL APETITO AL RIESGO

DOCUMENTO

DIFUNDIDO
30/09/2022EGI 01/04/2022

INCLUIR EN EL PLAN

OPERATIVO

INSTITUCIONAL (POI)

Y/O PLAN DE LOS

SISTEMAS DE GESTIÓN

PARA TODAS LAS

ÁREAS EL OBJETIVO:

¿IMPLEMENTACIÓN DE
LA GESTIÓN INTEGRAL

DE RIESGOS Y EL

INDICADOR MEDICIÓN

DEL INDICADOR: NIVEL

DE MADUREZ DE LA

GESTIÓN INTEGRAL DE

RIESGOS

LA ENTIDAD HA APROBADO UNA PROPUESTA PARA

QUE LOS OBJETIVOS ESTRATÉGICOS DE LA ENTIDAD

SE ENCUENTREN ALINEADOS Y VINCULADOS AL

CUMPLIMIENTO DE LA NORMATIVA QUE REGULA SUS

FUNCIONES Y LOS SERVICIOS PUBLICOS QUE BRINDA;

ASIMISMO, SE ENCUENTRA DIFUNDIDA E

IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO. NO CUENTA CON UN

RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO SE EVIDENCIAN

CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA

SIDO MEJORADA O L^ DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO

A ' TUAU.-^ADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS

COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA.

LA ENTIDAD

DEFINE LOS

OBJETIVOS CON

SUFICIENTE

CLARIDAD PARA

PERMITIR LA

IDENTIFICACIÓN

Y EVALUACIÓN

DE LOS

RIESGOS

RELACIONADOS

EVALUACIÓN DE

RIESGOS
EPOF 01/04/2022 30/09/2022 PLAN APROBADO

LA ENTIDAD HA APROBADO CONTAR CON UN ÓRGANO

O UNIDAD ORGÁNICA O EQUIPO DE TRABAJO A CARGO

DE LA GESTIÓN DE RIESGOS QUE AFECTAN

NEGATIVAMENTE EL CUMPLIMIENTO DE SUS

OBJETIVOS ESTRATÉGICOS; ASIMISMO, SE

ENCUENTRA DIFUNDIDA E IMPLEMENTADA; SIN

EMBARGO, NO CUENTA CON UN RESPONSABLE Y LOS

REGISTROS NO SE EVIDENCIAN CON UN SISTEMA DE

MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA SIDO MEJORADA O

LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO ACTUALIZADA

DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE

DE UN PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA.

Arce LA ENTIDAD

DEFINE LOS

OBJI 'OS CON

SUFICIENTE

CLARIDAD PARA

PERMITIR LA

IDENTIFICACIÓN

Y EVALUACIÓN

DE LOS

RIESGOS

RELACIONADOS

INFORMAR SOBRE LA

IMPLEMENTACIÓN DE

RIESGOS AL COMITÉ

TÉCNICO DE RIESGOS

ACTA DE COMTIÉ

TÉCNICO

EVALUACIÓN DE

RIESGOS
EGI 01/03/2022 30/12/2022
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TERMINO

LA ENTIDAD

IDENTIFICA LOS

RIESGOS PARA LA ENTIDAD HA APROBADO UNA METODOLOGÍA PARA

IDENTIFICAR, EVALUAR, ADMINISTRAR Y CONTROLAR

LOS RIESGOS QUE PUDIERAN AFECTAR EL

CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS ESTRATÉGICOS:

ASIMISMO, SE ENCUENTRA DIFUNDIDA E

IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO CUENTA CON UN

RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO SE EVIDENCIAN

CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA

SIDO MEJORADA O LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS

COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA.

LA
INFORMAR AL COMITÉ

TÉCNICO DE RIESGOIS

SOBRE LA

ACTUALIZACION DE

MATRICES DE RIESGOS

Y CONTROLES DE LOS

PROCESOS CRITICOS Y

NO CRITICOS DELA

EMPRESA.

CONSECUCIÓN

DESUS

OBJETIVOS EN

TODOS SUS

NIVELES Y LOS

ANALIZA COMO

BASE SOBRE LA

CUAL

DETERMINAR

CÓMO SE

DEBEN

GESTIONAR

ACTA DEL COMITÉ

TÉCNICO DE RIESGOS

EVALUACIÓN DE

RIESGÓS
EGI 01/04/2022 30/09/2022

LA ENTIDAD

IDENTIFICA LOS

RIESGOS PARA

LA ENTIDAD HA APROBADO UNA PROPUESTA DE

REVISIONES PERIÓDICAS DE LOS PROCESOS

MISIONALES Y ESTRATÉGICOS Y LES REALIZA UN

ANÁLISIS Y EVALUACIÓN DE LOS RIESGOS QUE DE

MATERIALIZARSE PUDIERAN AFECTAR EL

CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS ESTRATÉGICOS;

ASIMISMO, SE ENCUENTRA DIFUNDIDA E

IMPLEMENTADA; SIN E^'^BARGO, NO CUENTA CON UN

P-SPCNSABLE y los REGISTROS NO SE EVIDENCIAN

CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA

SIDO MEJORADA O LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS

COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA.

ELABORAR UN INFORME

O REPORTE

SEMESTRAL A LA

GERENCIA GENERAL O

ACTAS SEMESTRALES

DE SESIÓN DEL COMITÉ

TÉCNICO DE RIESGOS (2

AL AÑO) EN EL CUAL SE

VISUALICE EL

SEGUIMIENTO A LOS

RIESGOS DE LOS

PROCESOS DE LA

EMPRESA.

LA

CONSECUCIÓN

DESUS

OBJETIVOS EN

TODOS SUS

NIVELES Y LOS

ANALIZA COMO

BASE SOBRE LA

CUAL

DETERMINAR

CÓMO SE

DEBEN

IzESTIONAR

ACTA DE SESIÓN O

ONFORME SEMESTRAL

EVALUACIÓN DE

RIESGOS
01/04/2022 15/12/2022EGI

S»)
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES
ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

DEFICIENCIAS DEL SCIPRINCIPIOCOMPONENTE MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

DE

TÉRMINO

FECHA

DE INICIO

ELABORAR Y APROBAR

LAS MATRICES DE

RIESGOS Y CONTROLES

EN LA CUAL SE

VISUALICE AQUELLOS

ORIGINADOS EN

PROVEEDORES DE

SERVICIOS BAJO

ESQUEMA DE

OUTSOURCING Y

PROVEEDORES

críticos que DE

MANERA DIRECTA O

INDIRECTA IMPACTEN

EN EL LOGRO DE LOS

OBJETIVOS DE LA

EMPRESA.

LA ENTIDAD

IDENTIFICA LOS

RIESGOS PARA LA ENTIDAD HA APROBADO UNA PROPUESTA DE

LINEAMIENTOS QUE REGULAN EL CUMPLIMIENTO DE

LOS SERVICIOS BRINDADO POR PROVEEDORES

EXTERNOS, VINCULADOS A LOS PROCESOS

MISIONALES Y ESTRATÉGICOS; ASIMISMO, SE

ENCUENTRA DIFUNDIDA E IMPLEMENTADA; SIN

EMBARGO, NO CUENTA CON UN RESPONSABLE Y LOS

REGISTROS NO SE EVIDENCIAN CON UN SISTEMA DE

MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA SIDO MEJORADA O

LA DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO ACTUALIZADA

DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE
DE UN PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA.

LA

CONSECUCIÓN

DE SUS

OBJETIVOS EN

TODOS SUS

NIVELES Y LOS

ANALIZA COMO

BASE SOBRE LA

CUAL

DETERMINAR

CÓMO SE

DEBEN

GESTIONAR

MATRIZ DE RIESGOS Y

CONTROLES APROBADA

Y DIFUNDIDA

EVALUACIÓN DE

RIESGOS

01/04/2022 30/06/2022GLS

LA ENTIDAD

IDENTIFICA LOS

RIESGOS PARA
PARA LOS RIESGOS IDENTIFICADOS Y EVALUADOS

SEGÚN SU IMPORTANCIA, LA ENTIDAD NO HA

APROBADO UNA PROPUESTA PARA DETERMINAR Y

FORMALIZAR LAS MEDIDAS DE CONTROL QUE DEBEN

EJECUTARSE CON LA FINALIDAD DE MITIGARLOS Y

MONITOREARLOS; ASIMISMO, SE ENCUENTRA

DIFUNDIDA E IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO

CUENTA CON UN RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO

SE EVIDENCIAN CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA

ACTIVIDAD NO HA SIDO MEJORADA O LA

DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO ACTUALIZADA DENTRO

DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE ÚN
PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA.

LA

CONSECUCIÓN

DESUS

OBJETIVOS EN

TODOS SUS

NIVELES Y LOS

ANALIZA COMO

BASE SOBRE LA

CUAL

DETERMINAR

CÓMO SE

DEBEN

GESTIONAR

INFORMAR AL COMITÉ

TÉCNICO DE RIESGOS

SOBRE LAS MEDIDA DE

REMEDIACIÓN EN LOS

PLANES DE ACCIÓN

PARA MITIGAR

RIESGÓS.

ACTA DE SESIÓN DEL
EVALUACIÓN DE

RIESGOS

01/04/2022 15/12/2022EGI
CTR

3K
G«j talle)
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

LA ENTIDAD

IDENTIFICA LOS

RIESGOS PARA
LA ENTIDAD HA APROBADO UNA PROPUESTA DE

IDENTIFICACIÓN DE LOS ÓRGANOS O UNIDADES

ORGÁNICAS QUE SE ENCUENTRAN A CARGO DE LA

EJECUCIÓN DE LAS MEDIDAS DE CONTROL QUE

TIENEN COMO FINALIDAD MITIGAR Y MONITOREAR LOS

RIESGOS IDENTIFICADOS; ASIMISMO, SE ENCUENTRA

DIFUNDIDA E IMPLEMENTADA; SIN EMBARGO, NO

CUENTA CON UN RESPONSABLE Y LOS REGISTROS NO

SE EVIDENCIAN CON UN SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA

ACTIVIDAD NO HA SIDO MEJORADA O LA

DOCUMENTACIÓN NO HA SIDO ACTUALIZADA DENTRO

DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN

PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA.

LA

INFORMAR AL COMITÉ

TÉCNICO DE RIESGOS

SOBRE LAS MEDIDA DE

REMEDIACIÓN EN LOS

PLANES DE ACCIÓN

PARA MITIGAR

RIESGOS. Y SUS

RESPONSABLES.

CONSECUCIÓN

DE SUS

OBJETIVOS EN

TODOS SUS

NIVELES Y LOS

ANALIZA COMO

BASE SOBRE LA

CUAL

DETERMINAR

CÓMO SE

DEBEN

GESTIONAR

ACTA DE SESIÓN DEEVALUACIÓN DE

RIESGÓS
01/04/2022 15/12/2022EGI

CTR

LA ENTIDAD HA APROBADO UNA POLÍTICA O

PROCEDIMIENTO O MANUAL O GUÍA QUE ESTABLEZCA

LA METODOLOGÍA PARA LA GESTIÓN DE RIESGOS QUE

AFECTEN EL CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS

ESTRATÉGICOS, QUE INCLUYA, ADEMÁS, EL

TRATAMIENTO A LOS RIESGOS DE FRAUDE; ASIMISMO,

SE ENCUENTRA PENDIENTE DE IMPLEMENTACIÓN, NO

SE ENCUENTRAN DEBIDAMENTE DIFUNDIDAS NI

DOCUMENTADAS, NO CUENTA CON UN RESPONSABLE

lY LOS REGISTROS NO SE EVIDENCIAN CON UN

SISTEMA DE MEDICIÓN, Y LA ACTIVIDAD NO HA SIDO

MEJORADA O LA DOCUMENTACION NO HA SIDO

ACTUALIZADA DENTRO DE LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS
COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O

MEJORA CONTINUA^

LA ENTIDAD

CONSIDERA LA

PROBABILIDAD

DE FRAUDE AL

EVALUAR LOS

RIESGOS PARA

REVISAR Y ACTUALIZAR

EL MANUAL DE RIESGOS

QUE INCLUYA LOS

RIESGOS DE FRAUDE

EVALUACIÓN DE

RIESGOS

DOCUMENTO DE

RIESGOS DE FRAUDE
EGI /ECNII 01/04/2022 30/09/2022

LA

CONSECUCIÓN

DE LOS

OBJETIVOS
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

LA ENTIDAD CUENTA CON UN PROCESO APROBADO

PARA IDENTIFICAR Y EVALUAR LOS CAMBIOS EN EL

ENTORNO INTERNO Y EXTERNO QUE PUEDAN

IMPACTAR DE MANERA SIGNIFICATIVA EN EL

CUMPLIMIENTO DE SUS OBJETIVOS ESTRATÉGICOS,

PERO NO SE ENCUENTRA DIFUNDIDO E

IMPLEMENTADO (DOCUMENTOS DE EVIDENCIA), PERO

NO SE ENCUENTRA DIFUNDIDO E IMPLEMENTADO

(DOCUMENTOS DE EVIDENCIA), NI EXISTE UN

RESPONSABLE ASIGNADO, TAMPOCO SE EVIDENCIA

UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

ACTUALIZAR LOS

ASPECTOS DE CAMBIOS

SIGNIFICATIVOS EN EL

ENTORNO INTERNO Y

EXTERNO QUE

AFECTEN LOS

OBJETIVOS

ESTRATÉGICOS DE LA

ENTIDAD EN MATERIA

EN EL MANUAL

EXISTENTE

LA ENTIDAD

IDENTIFICA Y

EVALÚA LOS

CAMBIOS QUE

PODRÍAN

AFECTAR

SIGNIFICATIVAM

ENTE AL SCI

DOCUMENTO

ACTUALIZADO Y

DIFUNDIDO

EVALUACIÓN DE

RIESGOS
01/04/2022 30/09/2022EGI

LA ENTIDAD CUENTA CON MECANISMOS APROBADOS

PARA PONER EN CONOCIMIENTO DEL TITULAR DE LA

ENTIDAD LOS CAMBIOS EN EL ENTORNO INTERNO Y

EXTERNO QUE AFECTAN EL CUMPLIMIENTO DE LOS

OBJETIVOS ESTRATÉGICOS, PÉRO NO SE

ENCUENTRAN DIFUNDIDOS E IMPLEMENi-ADOS

(DOCUMENTOS DE EVIDENCIA). PERO NO SE

ENCUENTRAN DIFUNDIDOS E IMPLEMENTADOS

(DOCUMENTOS DE EVIDENCIA), NI EXISTE UN

RESPONSABLE ASIGNADO, TAMPOCO SE EVIDENCIA

UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

LA ENTIDAD

IDENTIFICA Y

EVALÚA LOS

CAMBIOS QUE

PODRÍAN

AFECTAR

SIGNIFICATIVAM

ENTE AL SCI

INFORMAR SOBRE LOS

ASPECTOS DE CAMBIOS

SIGNIFICATIVOS EN EL

ENTORNO INTERNO Y

EXTERNO DE LA

ENTIDAD

DOCUMENTO

ACTUALIZDO Y

DIFUNDIDO

EVALUACIÓN DE

RIESGOS
15/12/2022EGI / EPOF 01/06/2022
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TERMINO

LA ENTIDAD

DEFINE Y

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROL QUE

CONTRIBUYEN A

LA MITIGACIÓN

DELOS

RIESGOS HASTA

NIVELES

ACEPTABLES

PARALA

CONSECUCIÓN

DE SUS

OBJETIVOS

LA ENTIDAD CUENTA CON UN PROCESO DISEÑADO

PERO SIN APROBAR, QUE PERMITA VERIFICAR LA

EFICACIA DE LOS CONTROLES ESTABLECIDOS PARA

MITIGAR LOS RIESGOS PERO NO SE ENCUENTRA

APROBADO, NI DIFUNDIDO E IMPLEMENTADO

(DOCUMENTOS DE EVIDENCIA), NI EXISTE UN

RESPONSABLE ASIGNADO, TAMPOCO SE EVIDENCIA

UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISION
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

ELABORAR UN

PROCEDIMIENTO

SOBRE LA EVALUACIÓN

DE LA EFICACIA DE

CONTROLES

DOCUMENTO

APROBADO Y

DIFUNDIDO

ACTIVIDADES DE

CONTROL
EGI 01/04/2022 30/06/2022

LA ENTIDAD

DEFINE Y

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROL QUE

CONTRIBUYEN A

LA MITIGACIÓN

DE LOS

RIESGOS HASTA

NIVELES

ACEPTABLES

PARALA

CONSECUCIÓN

DE SUS

OBJETIVOS^

LA ENTIDAD HA DISEÑADO INDICADORES QUE

PERMITAN MEDIR LA EFICACIA DE LOS CONTROLES

EJECUTADOS, PERO NO SE ENCUENTRAN

APROBADOS, NI DIFUNDIDOS E IMPLEMENTADOS

(DOCUMENTOS DE EVIDENCIA), NI EXISTE UN

RESPONSABLE ASIGNADO, TAMPOCO SE EVIDENCIA

UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

PROPONER

INDICADORES PARA

MEDIR LA EFICACIA DE

LOS CONTROLES

INDICADORE S

PROPUESTOS

ACTIVIDADES DE

CONTROL
EGI 01/04/2022 30/09/2022

Gomi
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

ELABORAR UN

LINEAMIENTO,

PROCEDIMIENTO U

OTRO DOCUMENTO EN

EL QUE VISUALICE QUE

LA EMPRESA

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROL QUE

GARANTICEN LA

INTEGRIDAD DE LA

INFORMACIÓN ENVIADA

Y RECIBIDA DE LOS

PROVEEDORES DE

SERVICIOS

COMPARTIDOS,

CENTROS DE DATOS, O

PROCESOS

TERCERIZADOS QUE

PROCESEN

INFORMACIÓN PARA LA

EMPRESA.

LA ENTIDAD

DEFINE Y

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROL QUE

CONTRIBUYEN A

LA MITIGACIÓN

DE LOS

RIESGOS HASTA

NIVELES

ACEPTABLES

PARALA

CONSECUCIÓN

DE SUS

OBJETIVOS

LA ENTIDAD CUENTA CONTROLES APROBADOS PARA

GARANTIZAR LA INTEGRIDAD DE LA INFORMACIÓN

ENVIADA Y RECIBIDA DE LOS PROVEEDORES DE

SERVICIOS COMPARTIDOS, CENTROS DE DATOS, O

PROCESOS TERCERIZADOS QUE PROCESEN

INFORMACIÓN PARA LA ENTIDAD, PERO NO SE

ENCUENTRAN DIFUNDIDOS E IMPLEMENTADOS

(DOCUMENTOS DE EVIDENCIA), NI EXISTEN UN

RESPONSABLE ASIGNADO, TAMPOCO SE EVIDENCIA

UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASi COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

PROCEDIMIENTO U

OTRO DOCUMENTO

ACTIVIDADES DE

CONTROL
01/04/2022 30/09/2022GLS / ETIC

LA ENTIDAD

DEFINE Y

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROL QUE

CONTRIBUYEN A

LA MITIGACIÓN

DE LÓS

RIESGOS HASTA

NIVELES

ACEPTABLES

PARALA

CONSECUCIÓN

DE SUS

OBJETIVOS

LA ENTIDAD HA DISEÑADO MECANISMOS PARA

ASIGNAR ACTIVIDADES DE CONTROL IDENTIFICADAS A

DIFERENTES ÓRGANOS O UNIDADES ORGÁNICAS PARA

SU EJECUCIÓN, TOMANDO EN CONSIDERACIÓN LA

SEGREGACIÓN DE FUNCIONES, PERO NO SE

ENCUENTRAN APROBADOS, NI DIFUNDIDOS E

IMPLEMENTADOS (DOCUMENTOS DE EVIDENCIA), NI

EXISTE UN RESPONSABLE ASIGNADO, TAMPOCO SE

EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO

TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS

ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE ÚN PROCESO

DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL

INTERNO.

ACTUALIZAR EL MANUAL

DE GESTIÓN INTEGRAL

DE RIESGDS

MANUAL APROBADO Y

DIFUNDIDO

ACTIVIDADES DE

CONTROL
01/04/2022 30/06/2022EGI
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCICOMPONENTE MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACIÓN
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

ESTABLECER

CONTROLES QUE

PERMITAN GARANTIZAR

LA INTEGRIDAD DE LA

INFORMACIÓN ENVIADA

Y RECIBIDA DE LOS

PROVEEDORES DE

SERVICIOS

COMPARTIDOS,

CENTRO DE DATOS, O

PROCESOS

TERCERIZADOS QUE

PROCESEN

INFORMACIÓN PARA LA

ENTIDAD

LA ENTIDAD

DEFINE Y

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROLA

NIVEL DE

ENTIDAD SOBRE

LA tecnología

PARA APOYAR

LA ENTIDAD CUENTA CON SISTEMAS INFORMÁTICOS

DIFUNDIDOS E IMPLEMENTADOS PARA GARANTIZAR LA

INTEGRIDAD DE LA INFORMACIÓN ENVIADA Y RECIBIDA

DE LOS PROVEEDORES DE SERVICIOS COMPARTIDOS,

CENTROS DE DATOS, O PROCESOS TERCERIZADOS

QUE PROCESEN INFORMACIÓN PARA LA ENTIDAD,

PERO NO SE EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASi

COMO TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN

LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN
PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL

CONTROL INTERNO.

DOCUMENTO QUE

SUSTENTE LA

IMPLEMENTACIÓN DE

CONTROLES

ACTIVIDADES DE

CONTROL
30/06/2022ETIC 01/04/2022

LA

CONSECUCIÓN

DE LOS

OBJETIVOS

LA ENTIDAD

DEFINE Y

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROL A

NIVEL DE

ENTIDAD SOBRE

LA tecnología

PARA APOYAR

LA ENTIDAD CUENTA CON DOCUMENTOS DIFUNDIDOS

E IMPLEMENTADOS PARA CONTAR CON LICENCIAS DE

USO DE SOFTWARE, ASÍ COMO CON MECANISMOS QUE

ASEGUREN EL FUNCIONAMIENTQ Y MANTENIMIENTO

DE LOS EQUIPOS DE TIC, PERO NO SE EVIDENCIA UN

SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

INFORMAR

TRIMESTRALMENTE

SOBRE EL

FUNCIONAMIENTO DE

LOS MECANISMOS QUE

ASEGUREN EL

FUNCIONAMIENTO

EQUIPOS TIC.

ACTIVIDADES DE

CONTROL
15/12/2022 INFORME TRIMESTRAL01/03/2022ETIC

LA
/

CONSECUCIÓN

DE LOS

OBJETIVOS

P
'1'

Richard
Gerente (•)
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

LA ENTIDAD

DEFINE Y

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROL A

NIVEL DE

ENTIDAD SOBRE

LA TECNOLOGÍA

PARA APOYAR

LA ENTIDAD CUENTA CON POLÍTICAS Y LINEAMIENTOS

DE SEGURIDAD PARA LOS SISTEMAS INFORMÁTICOS Y

DE COMUNICACIÓN (CLAVES DE ACCESO A LOS

SISTEMAS, PROGFÍAMAS Y DATOS, DETECTORES Y

DEFENSAS CONTRA ACCESOS NO AUTORIZADOS,

ANTIVIRUS, RESPALDO DE LA INFORMACIÓN, ENTRE

OTROS) DIFUNDIDAS E IMPLEMENTADAS, PERO NO SE

EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASi COMO

TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS

ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO
DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL

INTERNO.

INFORMAR

TRIMESTRALMENTE

SOBRE LOS

CONTROLES DE

REVISIONES

PERIÓDICAS DE LOS

ACCESOS OTORGADOS.

ACTIVIDADES DE

CONTROL
ETIC 01/04/2022 15/12/2022 INFORME

LA

CONSECUCIÓN

DE LOS

OBJETIVOS

LA ENTIDAD

DEFINE Y

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROL A

NIVEL DE

ENTIDAD SOBRE

LA tecnología

PARA APOYAR

INFORMAR

trimestralmente

SOBRE LOS

CONTROLES

REALIZADOS PARA

ACTUALIZAR LOS

ACCESOS CUANDO LOS

EMPLEADOS PÚBLICOS

CAMBIAN DE

FUNCIONES DE

TRABAJO O SE RETIRAN

DE LA ENTIDAD

LA ENTIDAD CUENTA CON MECANISMOS

MPLEMENTADOS Y DIFUNDIDOS PARA REALIZAR

ACTIVIDADES DE CONTROL PARA ACTUALIZAR LOS

ACCESOS CUANDO LOS SERVIDORES PÚBLICOS

CAMBIEN DE FUNCIONES DE TRABAJO O SE RETIRAN

DE LA ENTIDAD, DIFUNDIDAS E IMPLEMENTADAS, PERO

NO SE EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ

CÓMO TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN

LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN

PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL

CONTROL INTERNO,

ACTIVIDADES DE

CONTROL
ETIC 01/03/2022 15/12/2022 INFORME TRIMESTRAL

LA

CONSECUCIÓN

DELOS

OBJETIVOS

LA ENTIDAD

DEFINE Y

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROL A

NIVEL DE

ENTIDAD SOBRE

LA TECNOLOGÍA

PARA APOYAR

LA ENTIDAD CUENTA CON CONTROLES RELACIONADOS

CON REVISIONES PERIÓDICAS SOBRE LOS ACCESOS

OTORGADOS EN LOS SISTEMAS INFORMÁTICOS

DIFUNDIDOS E IMPLEMENTADOS, PERO NO SE

EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO

TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS

ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO

DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL

INTERNO.

INFORMAR

TRIMESTRALMENTE

SOBRE LOS

CONTROLES DE

REVISIONES

PERIÓDICAS DE LOS

ACCESOS OTORGADOS.

A
lADES DE

INFORMEETIC 01/04/2022 30/09/2022O CONTf^L

Arce
Gs\

LA

CONSECUCIÓN

DE LOS

OBJETIVOS

\
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TERMINO

ACTUALIZAR EL

INVENTARIO DE

SISTEMAS

INFORMÁTICOS, EL

PROCEDIMIENTO

GESTIÓN DE

REQUERIMIENTO DE

DESARROLLO Y

MANTENIMIENTO DE

SOFTWARE Y EL

PROCEDIMIENTO

PUESTA EN

PRODUCCIÓN

APLICATIVOS.

LA ENTIDAD

DEFINE Y

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROL A

NIVEL DE

ENTIDAD SOBRE

LA TECNOLOGÍA

PARA APOYAR

LA ENTIDAD CUENTA CON UNA METODOLOGÍA PARA EL

DESARROLLO DE LOS SISTEMAS INFORMÁTICOS QUE

INCLUYA CONTROLES SOBRE LOS CAMBIOS DE

TECNOLOGÍA DIFUNDIDOS E IMPLEMENTADOS, PERO

NO SE EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ

COMO TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN

LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN
PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL

CONTROL INTERNO.

DOCUMENTOS

ACTUALIZADOS

ACTIVIDADES DE

CONTROL
ETIC 01/04/2022 30/09/2022

LA

CONSECUCIÓN

DE LOS

OBJETIVOS

ELABORAR UNA

POLÍTICA Y/O

LINEAMIENTOS Y/O

MANUAL DE

CONTINUIDAD

OPERATIVA

DEBIDAMENTE

APROBADO Y VIGENTE.

DICHO DOCUMENTO

INCLUYE LA

ESTRUCTURA

ORGANIZACIONAL DE

LA EMPRESA CON LOS

ROLES Y

RESPONSABILIDADES

DE LA CONTINUIDAD

OPERATIVA.

LA ENTIDAD

DEFINE Y

DESARROLLA

ACTIVIDADES DE

CONTROL A

NIVEL DE

ENTIDAD SOBRE

LA TECNOLOGÍA

PARA APOYAR

LA ENTIDAD CUENTA CON UN PLAN DE CONTINUIDAD

DE NEGOCIO O DOCUMENTO QUE HAGA SUS VECES

QUE LE PERMITA PROSEGUIR CON LA EJECUCIÓN DE

SUS PROCESOS MISIONALES Y ESTRATÉGICOS ANTE

LA PÉRDIDA DE LOS SISTEMAS INFORMÁTICOS

(INCLUYE DATOS, HARDWARE Y SOFTWARE CRÍTICOS,

PERSONAL Y ESPACIOS FÍSICOS) POR DESASTRES U
OTROS INCIDENTES DIFUNDIDOS E IMPLEMENTADOS,

PERO NO SE EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ

COMO TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN

LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN

PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL

CONTROL INTERNO.

PLAN DE

RECUPERACIÓN DE

DESASTRES Y

CÓNTINUIDAD PARA

LOS SISTEMAS

INFORMÁTICOS

APROBADO Y DIFUNDID

ACTIVIDADES DE

CONTROL
30/09/2022GDI 30/04/2022

LA

CONSECUCIÓN

DE LOS

OBJETIVOS

'V

Arce
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

DEFICIENCIAS DEL SCICOMPONENTE PRINCIPIO MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

LA ENTIDAD

DESPLIEGA LAS

ACTIVIDADES DE

CONTROL A

TRAVÉS DE

POLÍTICAS QUE

ESTABLECEN

LAS LÍNEAS

GENERALES DEL

CONTROL

INTERNO Y

PROCEDIMIENT

OS QUE LLEVAN

DICHAS

eolíticas ALA

practica

LA ENTIDAD CUENTA CON MECANISMOS PARA

ESTABLECE LOS PLAZOS DE EJECUCIÓN DE LOS

CONTROLES QUE MITIGARAN LOS RIESGOS

APROBADOS, PERO NO SE ENCUENTRAN DIFUNDIDOS

E IMPLEMENTADOS (DOCUMENTOS DE EVIDENCIA), NI

EXISTEN UN RESPONSABLE ASIGNADO, TAMPOCO SE

EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO

TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS

ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO

DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL

INTERNO.

INFORMAR AL COMITÉ

TÉNICO DE RIESGOS

SOBRE LA

ACTUALIZACIÓN DE LAS

MATRICES DE RIESGOS

Y CONTROLES

INFORME AL COMITÉ

TÉCNICO DE RIESGOS
ACTIVIDADES DE

CONTROL
30/06/202201/04/2022EGI

LA ENTIDAD

DESPLIEGA LAS

ACTIVIDADES DE

CONTROL A

TRAVÉS DE

POLÍTICAS QUE

ESTABLECEN

LAS LÍNEAS

GENERALES DEL

CONTROL

INTERNO Y

PROCEDIMIENT

OS QUE LLEVAN

DICHAS

POLÍTICAS A LA

PRÁCTICA

LA ENTIDAD CUENTA CON MECANISMOS PARA

ESTABLECE LOS PLAZOS DE EJECUCIÓN DE LOS

CONTROLES QUE MITIGARÁN LOS RIESGOS

APROBADOS, PERO NO SE ENCUENTRAN DIFUNDIDOS

E IMPLEMENTADOS (DOCUMENTOS DE EVIDENCIA), NI

EXISTEN UN RESPONSABLE ASIGNADO, TAMPOCO SE

EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASi CÓMO

TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS

ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE ÚN PROCESO
DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL

INTERNO.

INFORMAR AL COMITÉ

TÉNICO DÉ RIESGOS

SOBRE LA

ACTUALIZACIÓN DE LAS

MATRICES DE RIESGOS

Y CONTROLES

ACTA DE SESION DEL

COMITÉ TÉCNICO DE

RIESGOS

ACTIVIDADES DE

CONTROL
15/12/2022EGI 01/04/2022

1 Gerenlí
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

LA ENTIDAD

DESPLIEGA LAS

ACTIVIDADES DE

CONTROL A

TRAVÉS DE

POLÍTICAS QUE

ESTABLECEN

LAS LÍNEAS

GENERALES DEL

CONTROL

INTERNO Y

PROCEDIMIENT

OS QUE LLEVAN

DICHAS

POLÍTICAS A LA

PRÁCTICA

EL ÓRGANO O UNIDAD ORGÁNICA RESPONSABLE DE

LA IMPLEMENTACIÓN DEL SCI EN LA ENTIDAD CUENTA

CON MECANISMOS DIFUNDIDOS E IMPLEMENTADOS

PARA REVISAR PERIÓDICAMENTE LAS POLÍTICAS,

PROCEDIMIENTOS Y CONTROLES PARA DETERMINAR

QUE SIGUEN SIENDO RELEVANTES Y LAS ACTUALIZA

CUANDO ES NECESARIO, PERO NO SE EVIDENCIA UN

SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

INFORME DE REVISIÓN

Y O ACTUALIZACIÓN DE

POLITICAS,

PROCEDIMIENTOS U

OTROS.

ACTIVIDADES DE

CONTROL
15/12/2022 INFORME SEMESTRAL01/04/2022EGI

LA ENTIDAD CUENTA CON UN PROCESO APROBADO

PARA IDENTIFICAR, OBTENER, PROCESAR Y GENERAR

LA INFORMACIÓN NECESARIA PARA CUMPLIR CON LOS

OBJETIVOS ESTRATÉGICOS, PERO ESTE NO SE

APROBADO, PERO NO SE ENCUENTRA DIFUNDIDO E

IMPLEMENTADO (DOCUMENTOS DE EVIDENCIA), NI

EXISTE UN RESPONSABLE ASIGNADO, TAMPOCO SE

EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO

TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS

ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO

DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL

INTERNO.

LA ENTIDAD

OBTIENE O

GENERA Y

UTILIZA

INFORMACIÓN

RELEVANTE Y

DE CALIDAD

PARA APÓYAR

INFORMAR SOBRE EL

CUMPLIMIENTO DE LA

POLÍTICA DE

INFORMACIÓN Y

COMUNICACIÓN DE LA

ENTIDAD

INFORMACIÓN Y

COMUNICACIÓN
15/12/2022 INFORME SEMESTRALECl 01/04/2022

EL

FUNCIONAMIENT

0/DEL CONTROL

IN' ERNO
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

INFORMAR

SEMESTRALMENTE A LA

GERENCIA GENERAL O

DIRECCIÓN EJECUTIVA

DE LA EMPRESA (2 AL

AÑO), SOBRE LOS

RESULTADOS DE LA

RECEPCIÓN,

TRATAMIENTO,

ATENCIÓN Y

RESPUESTA DE LA

INFORMACIÓN

ENTRANTE.

LA ENTIDAD

OBTIENE O

GENERAY

UTILIZA

INFORMACIÓN

RELEVANTE Y

DE CALIDAD

PARA APOYAR

LA ENTIDAD CUENTA CON UN PROCESO DIFUNDIDO E

IMPLEMENTADO PARA IDENTIFICAR, OBTENER,

PROCESAR Y GENERAR LA INFORMACIÓN NECESARIA

PARA CUMPLIR CON LOS OBJETIVOS ESTRATÉGICOS,

PERO NO SE EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASi

COMO TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN

LÓS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN

PROCESO DE REVISIÓN ó MEJÓRA CÓNTINUA DEL

CONTRÓL INTERNO.

INFORMACIÓN Y

CÓMUNICACIÓN
INFORME SEMESTRAL01/04/2022 15/12/2022ESG

EL

FUNCIONAMIENT

O DEL CONTROL

INTERNO

LA ENTIDAD

OBTIENE O

GENERAY

UTILIZA

INFORMACIÓN

RELEVANTE Y

DE CALIDAD

PARA APOYAR

LA ENTIDAD CON SISTEMAS DE INFORMACIÓN

DIFUNDIDOS E IMPLEMENTADOS QUE PERMITAN LA

CAPTURA, PROCESAMIENTO Y TRANSFORMACIÓN DE

DATOS EN INFORMACIÓN QUE PERMITAN CUMPLIR

CON LOS REQUERIMIENTOS DE INFORMACIÓN DE

UTILIDAD PARA LA INSTITUCIÓN, Ti RO NO SE

EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN. ASÍ COMO

TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS

ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO
DE REVISIÓN O MEJÓRA CONTINUA DEL CONTROL

INTERNO.

INFORMAR

TRIMESTRALMENTE

SOBRE EL

FUNCIONAMIENTO DE

LOS SISTEMAS

INFORMÁTICOS QUE

APOYAN LOS

PROCESOS MISIONALES

Y ESTRATÉGICOS.

INFORMACIÓN Y

COMUNICACIÓN
01/03/2022 15/12/2022 INFORMEETIC

EL

FUNCIONAMIENT

O DEL CONTROL

INTERNO!
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

INFORMAR A LOS

SERVIDORES DE LA

EMPRESA, A TRAVÉS DE

SUS CANALES DE

COMUNICACIÓN

(CORREO

ELECTRÓNICO

INTRANET, PERIÓDICO

MURAL, DOCUMENTOS

OFICIALES, ENTRE

OTROS), LA

IMPORTANCIA DE

IMPLEMENTAR EL SCI

EN LA INSTITUCIÓN, ASi

CÓMO MANTENER Y

MEJORAR SU

FUNCIONAMIENTO

LA ENTIDAD

COMUNICA _A

INFORMACIÓN

INTERNAMENTE,

INCLUIDOS LOS

OBJETIVOS Y

RESPONSABILID

ADES QUE SON

NECESARIOS

PARA APOYAR

LA ENTIDAD CUENTA CON MECANISMOS DIFUNDIDOS E

IMPLEMENTADOS PARA INFORMAR A SUS

FUNCIONARIOS Y SERVIDORES PÚBLICOS, A TRAVÉS

DE SUS CANALES DE COMUNICACIÓN (CORREO

ELECTRÓNICO, INTRANET, PERIÓDICO MURAL,

DOCUMENTOS 07CIALES, ENTRE OTROS), LA

IMPORTANCIA DE IMPLEMENTAR EL SCI EN LA

INSTITUCIÓN, ASI COMO MANTENER Y MEJORAR SU

FUNCIONAMIENTO. PERO NO SE EVIDENCIA UN

SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

INFORMACIÓN Y

COMUNICACIÓN
15/12/2022 FLYERSY/O BOLETINESEGI 01/03/2022

EL

FUNCIONAMIENT

O DEL SCI

INFORMAR AL

DIRECTORIO

SEMESTRAL (2 AL AÑO)

QUE CONSIDEREN

DENTRO DE LOS

ASUNTOS A TRATAR

LOS RESULTADOS DE

LAS EVALUACIONES DE

CONTROL INTERNO, LAS

DEFICIENCIAS

IDENTIFICADAS Y EL

SEGUIMIENTO AL

CUMPLIMIENTO DE LOS

PROGRAMAS DE

TRABAJO

ESTABLECIDOS PARA

ATENDERLOS.

LA ENTIDAD

COMUNICA LA

INFORMACIÓN

INTERNAMENTE,

INCLUIDOS LOS

OBJETIVOS Y

RESPONSABILID

ADES QUE SON

NECESARIOS

PARA APOYAR

LA ENTIDAD HA IMPLEMENTADO Y DIFUNDIDO

MECANISMOS PARA DEFINIR Y DIFUNDIR A SUS

ÓRGANOS O UNIDADES ORGÁNICAS, LA INFORMACIÓN

RELEVANTE QUE PERMITA LA IMPLEMENTACIÓN Y

FUNCIONAMIENTO DEL SCI, PERO NO SE EVIDENCIA UN

SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACION EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

INFORMACIÓN Y

COMUNICACIÓN

INFORME SEMESTRAL A

LAGG
15/12/2022EGI 01/06/2022

EL

FUNCIONAMIENT

O DEL SCI

Gan

Fecha de aprobación: 31/03/2022 09:01 AMPágina 21 de 27Código de eniregable N°: 447



DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

DEFICIENCIAS DEL SCICOMPONENTE PRINCIPIO MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

INFORMAR AL

DIRECTORIO

SEMESTRAL (2 AL AÑO)

QUE CONSIDEREN

DENTRO DE LOS

ASUNTOS A TRATAR

LOS RESULTADOS DE

LAS EVALUACIONES DE

CONTROL INTERNO, LAS

DEFICIENCIAS

IDENTIFICADAS Y EL

SEGUIMIENTO AL

CUMPLIMIENTO DE LOS

PROGRAMAS DE

TRABAJO

ESTABLECIDOS PARA

ATENDERLOS.

LA ENTIDAD

COMUNICA LA

INFORMACIÓN

INTERNAMENTE,

INCLUIDOS LOS

OBJETIVOS Y

RESPONSABILID

ADES QUE SON

NECESARIOS

PARA APOYAR

LA ENTIDAD CUENTA CON UN PROCEDIMIENTO

IMPLEMENTADO Y DIFUNDIDO QUE PERMITE INFORMAR

PERIÓDICAMENTE AL TITULAR, LA INFORMACIÓN

SOBRE LA IMPLEMENTACIÓN DEL SCI, PERO NO SE

EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASi COMO

TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS

ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO

DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL

INTERNO.

INFORME EJECUTIVO AL

DIRECTORIO

INFORMACIÓN Y

COMUNICACIÓN
EGI 01/06/2022 15/12/2022

EL

FUNCIÓNAMIENT

O DEL SCI

LA ENTIDAD

COMUNICA LA

INFORMACIÓN

INTERNAMENTE,

INCLUIDOS LOS

OBJETIVOS Y

RESPONSABILID

ADES QUE SON

NECESARIOS

PARA APOYAR

LA ENTIDAD CUENTA CON UNA METODOLOGÍA

IMPLEMENTADO Y DIFUNDIDO PARA LA EVALUACIÓN

DE SCI Y GESTIÓN DE RIESGOS EN EL AMBIENTE

TECNOLOGÍAS DE INFORMACIÓN Y COMUNICACIONES

(TIC), PERO NO SE EVIDENCIA UN SISTEMA DE

MEDICIÓN, ASÍ COMO TAMPOCO SE EVIDENCIA SU

ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO
PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA

CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

INFORMAR SOBRE LA

IMPLEMENTACIÓN DE

RIESGOS AL COMITÉ

TÉCNICO DÉ RIESGOS

ACTA DE COMITÉ

TÉCNICO DE RIESGOS

INFORMACIÓN Y

COMUNICACIÓN
EGI 01/04/2022 15/12/2022

EL

FUNCIÓNAMIENT

O DEL SCI

Arce
(•)Gerente
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABUi:

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

LA ENTIDAD SE

COMUNICA CON

LAS PARTES

INTERESADAS

EXTERNAS

SOBRE LOS

ASPECTOS

CLAVE QUE

AFECTAN AL

FUNCIONAMIENT

O DEL CONTROL

INTERNO

INFORMAR

SEMESTRALMENTE A

LA GERENCIA GENERAL

SOBRE INFORMACIÓN

RELEVANTE DE LAS

PARTES INTERESADAS

SOBRE ASPECTOS QUE

AFECTAN LA

IMPLEMENTACIÓN Y

FUNCIONAMIENTO DEL

LA ENTIDAD CUENTA CON UN PROCEDIMIENTO

IMPLEMENTADO Y DIFUNDIDO QUE PERMITE OBTENER

O RECIBIR INFORMACIÓN RELEVANTE DE LAS PARTES

INTERESADAS EXTERNA SOBRE ASPECTOS QUE

AFECTAN LA IMPLEMENTACIÓN Y FUNCIONAMIENTO

DEL SCI, PERO NO SE EVIDENCIA UN SISTEMA DE

MEDICIÓN, ASI COMO TAMPOCO SE EVIDENCIA SU

ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO
PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA

CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

INFORMACIÓN Y

COMUNICACIÓN

INFORME SEMESTFÍALA

LA GERENCIA GENERAL
15/12/2022EGI 01/04/2022

SCI

INFORMAR

SEMESTRALMENTE A LA

GERENCIA GENERAL

SOBRE INFORMACIÓN

RELEVANTE DE LAS

PARTES INTERESADAS

EXTERNAS SOBRE

ASPECTOS QUE

AFECTAN LA

IMPLEMENTACIÓN Y

FUNCIONAMIENTO DEL

LA ENTIDAD SE

COMUNICA CON

LAS PARTES

INTERESADAS

EXTERNAS

SOBRE LOS

ASPECTOS

CLAVE QUE

AFECTAN AL

.FUNCIONAMIENT

P DEL CONTROL

LA ENTIDAD HA IMPLEMENTADO Y DIFUNDIDO

MECANISMOS PARA CONTAR CON CANALES DE

COMUNICACIÓN ENTRANTES PARA RECIBIR

INFORMACIÓN DE LAS PARTES INTERESADAS

EXTERNAS Y REVISA SI DICHA INFORMACIÓN ES

IMPORTANTE PARA LA IMPLEMENTACIÓN Y

FUNCIONAMIENTO DEL SCI, PERO NO SE EVIDENCIA

UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASi COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

INFORMACIÓN Y

COMUNICACIÓN

INFORME SEMESTRAL A

LAGG
EGI 01/04/2022 15/12/2022

SCIIT^

.oaa;^

Gwieral(e)
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

COMPONENTE PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

INFORMAR AL

DIRECTORIO

SEMESTRAL (2 AL AÑO)
QUE CONSIDEREN

DENTRO DE LOS

ASUNTOS A TRATAR

LOS RESULTADOS DE

LAS EVALUACIONES DE

CONTROL INTERNO, LAS

DEFICIENCIAS

IDENTIFICADAS Y EL

SEGUIMIENTO AL

CUMPLIMIENTO DE LOS

PROGRAMAS DE

TRABAJO

ESTABLECIDOS PARA

ATENDERLOS.

LA ENTIDAD CUENTA CON MECANISMOS APROBADOS

PARA TRANSMITIR AL TITULAR DE LA ENTIDAD, LA

EVALUACIÓN DE LA INFORMACIÓN RELEVANTE

COMUNICADA POR LAS PARTES INTERESADAS

EXTERNAS SOBRE ASPECTOS QUE AFECTAN LA

IMPLEMENTACIÓN Y FUNCIONAMIENTO DEL SCI, PERO

NO SE ENCUENTRAN DIFUNDIDOS E IMPLEMENTADOS

(DOCUMENTOS DE EVIDENCIA), NI EXISTEN UN

RESPONSABLE ASIGNADO, TAMPOCO SE EVIDENCIA

UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

LA ENTIDAD SE

COMUNICA CON

LAS PARTES

INTERESADAS

EXTERNAS

SOBRE LOS

ASPECTOS

CLAVE QUE

AFECTAN AL

FUNCIONAMIENT

O DEL CONTROL

INTERNO

INFORMACIÓN Y

CÓMUNICACIÓN

INFORME SEMESTRAL

AL DIRECTORIO
01/04/2022 15/12/2022 INFORME SEMESTRAL

LA ENTIDAD SE

COMUNICA CON

LAS PARTES

INTERESADAS

EXTERNAS

SOBRE LOS

ASPECTOS

CLAVE QUE

AFECTAN AL

FUNCIONAMIENT

O DEL CONTROL

INTERNO

INFORMAR

SEMESTRALMENTE A LA

GERENCIA GENERAL

SOBRE INFORMACIÓN

RELEVANTE DE LAS

PARTES INTERESADAS

EXTERNAS SOBRE

ASPECTOS QUE

AFECTAN LA

IMPLEMENTACIÓN Y

FUNCIONAMIENTO DEL

LA ENTIDAD CUENTA CON UN PROCESO

IMPLEMENTADO Y DIFUNDIDO QUE PERMITE DAR

RESPUESTA A LAS PARTES INTERNAS EXTERNAS QUE

BRINDARON INFORMACIÓN SOBRE ASPECTOS QUE

AFECTAN LA IMPLEMENTACIÓN Y FUNCIONAMIENTO

DEL SCI EN LA ENTIDAD, PERO NO SE EVIDENCIA UN

SISTEMA DE MEDICIÓN, ASi COMO TAMPOCO SE

EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS ÚLTIMOS DOS

(2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO DE REVISIÓN
O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL INTERNO.

INFORMACIÓN Y

CÓMUNICACIÓN
INFORME SEMESTRALEGI 01/04/2022 15/12/2022

SCI
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DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

DEFICIENCIAS DEL SCIPRINCIPIOCOMPONENTE MEDIOS DE

VERIFICACIÓN

MEDIDA DE

REMEDIACION
FECHA

FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

LA ENTIDAD

SELECCIONA,

DESARROLLA Y

REALIZA

EVALUACIONES

CONTINUAS Y/O

INDEPENDIENTE

SPARA

DETERMINAR SI

LA UNIDAD ORGÁNICA A CARGO DE LA

IMPLEMENTACIÓN DEL SCI EN LA ENTIDAD HA

IMPLEMENTADO Y DIFUNDIDO MECANISMOS QUE

PROMUEVE EVALUACIONES CONTINUAS E

INDEPENDIENTES PARA ASEGURAR QUE LOS CINCO

COMPONENTES DE CONTROL INTERNO ESTÉN

PRESENTES Y EN FUNCIONAMIENTO, PERO NO SE

EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASi COMO

TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS

ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO
DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL

INTERNO.

INFORMAR SOBRE LA

EVALUACIÓN DEL

SISTEMA DE CONTROL

INTERNO DE LA

EMPRESA

INFORME EJECUTIVOSUPERVISIÓN EGI 01/04/2022 15/12/2022

LOS

COMPONENTES

DEL SCI ESTÁN

PRESENTES Y

EN

FUNCIONAMIENT

O

LA ENTIDAD

SELECCIONA,

DESARROLLA Y

REALIZA

EVALUACIONES

CONTINUAS Y/O

INDEPENDIENTE

S PARA

DETERMINAR SI

LA ENTIDAD HA IMPLEMENTADO Y DIFUNDIDO

MECANISMOS PARA QUE LAS EVALUACIONES

CONTINUAS ESTÉN INCLUIDAS COMO PARTE DE LAS

ACTIVIDADES DE IMPLEMENTACIÓN Y

FUNCIONAMIENTO DEL SCI Y SE AJUSTAN A LAS

CONDICIONES CAMBIANTES DEL NEGOCIO, PERO NO

SE EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASi COMO

TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN LOS

ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN PROCESO

DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL CONTROL

INTERNO.

INCLUIR COMO

ACTIVIDAD EN EL PLAN,

QUE LOS EQUIPOS

INFORMEN LAS

EVALUACIONES

(AUTOEVALUACIÓN) DEL
SISTEMA DE CONTROL

INTERNO

15/12/2022 PLANSUPERVISIÓN EGI 01/04/2022

LOS

COMPONENTES

DEL SCI ESTÁN

PRESENTES Y

EN

FUNCIONAMIENT

O

(•)

Fecha de aprobación: 31/03/2022 09:01 AMPágina 25 de 27Código de entregable N‘: 44715



DETERMINACIÓN DE MEDIDAS DE REMEDIACIÓN

PLAZO DE

IMPLEMENTACIÓN COMENTARIOS U

OBSERVACIONES

ÓRGANO O UNIDAD

ORGÁNICA

RESPONSABLE

PRINCIPIO DEFICIENCIAS DEL SCICOMPONENTE MEDIDA DE

REMEDIACION

MEDIOS DE

VERIFICACIÓNFECHA
FECHA

DE INICIO
DE

TÉRMINO

INFORMAR A LOS

SERVIDORES DE LA

EMPRESA, A TRAVÉS DE

SUS CANALES DE

COMUNICACIÓN

(CORREO

ELECTRÓNICO

INTRANET, PERIÓDICO

MURAL, DOCUMENTOS

OFICIALES, ENTRE

OTROS), LA

IMPORTANCIA DE

IMPLEMENTAR EL SCI

EN LA INSTITUCIÓN, ASI

COMO MANTENER Y

MEJORAR SU

FUNCIONAMIENTO

LA ENTIDAD

SELECCIONA,

DESARROLLA Y

REALIZA

EVALUACIONES

CONTINUAS Y/O

INDEPENDIENTE

S PARA

DETERMINAR SI

LA UNIDAD ORGÁNICA A CARGO DE LA

IMPLEMENTACIÓN DEL SCI EN LA ENTIDAD HA

IMPLEMENTADO Y DIFUNDIDO MECANISMOS PARA

COMUNICAR POR COMPETENCIA LAS

RESPONSABILIDADES NECESARIAS QUE COADYUVEN A

LA IMPLEMENTACIÓN Y FUNCIONAMIENTO DEL SCI,

PERO NO SE EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASi

COMO TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN

LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE UN
PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINUA DEL

CONTROL INTERNO.

SUPERVISIÓN EGI 01/04/2022 15/12/2022 FLYER Y/O BOLETINES

LOS

COMPONENTES

DEL SCI ESTÁN

PRESENTES Y

EN

FUNCIONAMIENT

O

INFORMAR AL

DIRECTORIO

SEMESTRAL (2 AL AÑO)

QUE CQNSIDEREN

DENTRO DE LOS

ASUNTOS A TRATAR

LOS RESULTADOS DE

LAS EVALUACIONES DE

CONTROL INTERNO, LAS

DEFICIENCIAS

IDENTIFICADAS Y EL

SEGUIMIENTO AL

CUMPLIMIENTO DE LOS

PROGRAMAS DE

TRABAJO

ESTABLECIDOS PARA

ATENDERLOS.

LA ENTIDAD

SELECCIONA,

DESARROLLA Y

REALIZA

EVALUACIONES

CONTINUAS Y/O

INDEPENDIENTE

SPARA

DETERMINAR SI

LA UNIDAD ORGÁNICA A CARGO DE LA

IMPLEMENTACIÓN DEL SCI EN LA ENTIDAD HACE

SEGUIMIENTO, HA IMPLEMENTADO Y DIFUNDIDO

MECANISMOS PARA EVALUAR LOS RESULTADOS Y LAS

COMUNICA AL TITULAR DE LA ENTIDAD PARA

DETERMINAR SI LAS DEFICIENCIAS SE SOLUCIONAN EN

LOS PLAZOS ESTABLECIDOS POR LA PROPIA ENTIDAD,

PERO NO SE EVIDENCIA UN SISTEMA DE MEDICIÓN, ASÍ

CÓMO TAMPOCO SE EVIDENCIA SU ACTUALIZACIÓN EN

LOS ÚLTIMOS DOS (2) AÑOS COMO PARTE DE ÚN
PROCESO DE REVISIÓN O MEJORA CONTINÚA DEL

CONTROL INTERNO.

SUPERVISIÓN EGI 01/04/2022 15/12/2022 INFORME SEMESTRAL

LOS

COMPONENTES

DEL SCI ESTÁN

PRESENTES Y

EN

FUNCIONAMIENT

O

(•)
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Cargo: PRESIDENTE DEL DIRECTORIO
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