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PARTICIPANTES

NOMBRE CARGO

Carlos Hernan Rodriguez Becerra Auditor General

Rodrigo Tovar Garcés Auditor Auxiliar

Juan Camilo Zuluaga Morillo Director Oficina de Planeacién

Alexandra Ramirez Suarez Auditora Delegada para la Vigilar

Gia de la Gestion Fiscal

Jaime Escobar Vélez Secretario General

Elizabeth Monsalve Camacho Directora de Talento Hum:

Campo Elias Vega Rocha Director Oficina de Contiot Interno

INVITADOS

NOMBRE CARGQO

Jhonny Marlon Cardenas Arévalo Déspag o 02

Juan Diego Doncel Ramirez

Carlos Oscar Vergara Rodriguez

Lira Andrea Jiménez Velasguez

ORDEN DEL DiA:

Verificacion del quérum

Revision de compromisos
Presentacion de recomendaciones
Ajustes del Programa de Auditor }
Meodificacion de documentds ds
Proposiciones y varios *

mientos 2018
de Gestion de Calidad

OO A WN

1. Verificacion d

El Dr. Carlos
totalidad_d

eportes de la Oficina de Control Interno

an Rodriguez Becerra Auditor General verifica que se cuenta con la presencia de la
iembros del Comite y confirma que se constituye quérum deliberatorio y decisorio, de

conformidad con lo establecido en la Resolucién Orgénica No. 003 de 2018. Adicionalmente somete a

consideracion del Comité el orden del dia, el cual es aprobado.

2. Revisién de compromisos

El Dr. Campo Elias Vega Rocha, Director de la Oficina de Control Interno (OCI) procede con la lectu
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de los compromisos, el estado y los responsables, asi:

a. Presentacion y aprobacion del Manual del Proceso de Responsabilidad Fiscal (documento que el
Comité solicité fuera presentado por el Lider del Proceso)

La Dra. Alexandra Ramirez Suarez Auditora Delegada recuerda al Comité que en sesion del primer
trimestre del afio, el Comité solicité que el Manual del Proceso de Regponsabilidad Fiscal fuera
presentado por el Director del momento. Luego se presenté el cambic de la Direccidn de
Responsabzhdad Fiscal, siendo Directora la Dra. Adriana Carolina Vergata:Avila, quién solicité tiempo
para la revision del documento. Posteriormente se presentd cambio de [a,Blrecmon nuevamente, siendo
la actual lider del proceso y Directora la Dra. Ana Iddaly Saigado Paez,,&\ +

G

El Dr. Campo Elias Vega Rocha Director de la OCI sefiala ¢
Directora de Responsabilidad Fiscal envid correo institucional
necesidad de volver a revisar el Manual, o que demanda ti
directivo adscritos a esa dependencia. Dado lo anterior la O€Ftecomienda al Comité que se informe a la
lider del proceso, que es procedente culminar la revision: -sagu:r el procedimiento desde el comienzo,
es decir, volver a someter a revisién del equipo MEGH altdad y luego presentar a este Comité, si el
concepto es favorable. El Comité acepta la recomend n y.decide que se comunique lo pertinente a (
lider del proceso. = ' -

a Dra. Ana |ddaly Salgado Paez
rmando que se ha considerado la
po y dedicacién de los funcionarios y

Manager)

El Dr. Juan Camilo Zuluaga Morille » _
afectar fa medicién de la gestién d’é / ' %E»es recomendable que los mducadores ajustados

adores y se mcorporaron los ajustes aprobados en el
riente que se apliquen en la siguiente vigencia. El Comité
acion de Ia nueva hoja de vnda de los mdlcadores con Ias

aplicativo SIA POAS Manage
acepta la recomendacion y.

segulmlento a todos los p ra que se actualicen los ;ndtcadores y demas documentos del SGC,

yces
{al como se sefiald antenormente
Y
‘L w_;?j-

c. Con relacién ai ptan de trabajo para la mp!ementacmn def MIPG, se debe enviar a la Oficina de Control
Interno para el* 3

El Dr. Jh(’)?? “Marlon Cardenas Arévalo Asesor del Despacho remitié a la Oficina de Control interno el
cronograma de actividades para la implementacion del Modelo Integrado de Planeacion y Gestién
MIPG.

d. Sobre ia revision de los comités que realiza la Oficina Juridica, la Oficina de Planeacién requerira a
dicha oficina.

Ef Dr. Carlos Oscar Vergara Rodriguez Director de la Oficina Juridica manifiesta que en una reunién con
la Dra. Diana Jaramillo anterior Directora de la Oficina de Planeacion se acordé que la Oficina Juridica
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prestaria el apoyo en la revision de dos Resoluciones relacionadas con el proceso de implementacion
del MIPG, una relacionada con la adopcién del modelo y ofra con la revision de los comités de la
entidad. Sefiala que la actividad se desarrollo y se remitié al Dr. Jhonny Marlon Cardenas Arévalo
.Asesor de! Despacho el proyecto de resolucién para sus comentarios quien el mismo dia la devolvié con

Sus comentaﬂos y concluye que ]a S!gmente semana se tendran Ios dos actos admmlstrativos listos para

“firma.

La Oficina de Planeacion remitira el proyecto de resolucién de adopcio
Oficina Juridica.

MIPG para revision a la

lL.a Oficina de Planeacidén remitid el proyecto de resolucién de ado
Oficina Juridica.

del MIPG para revisién a la

La Direccion de Talento Humano coordinard el desarrollo de
para todos los procesos con prioridad los misionales y la Ofic
talleres en ejercicio del rol de asesoria y acompafiamiento ¢

alleres sobre riesgos con el DAFP,
Control Interno participara en dichos

Humano indica que se gestiono el apoyo de
n Publica, la Dra. Luz Andrea Jaramillo

La Dra. Elizabeth Monsalve Camacho Directora de Ta

Respecto de este curso, el Dr. Car
gestion pertinente para asignar los re

Presentacién de recomendaciones, informes y reportes de ia Oficina de ControE interno

El Dr. Campo Elias Vega Rocha, Director de fa Oficina de Control Interno (OCH) realiza un recordatorio
de la importaricia.de obtener la informacion de las dependencias con oportunidad, teniendo en cuenta
que es requerida‘para el desarrollo de las funciones de la OCI en cumplimiento de las obligaciones de
caracter .le A continuacion realiza un breve recuento de conclusiones, resultados vy
recomerniddciones generadas en los informes y reportes elaborados por la OCI desde septiembre del
afno en curso, los cuales fueron remitidos a los miembros previamente y se encuentran debidamente
comunicados:

e Informe de seguimiento al Plan Anticorrupcién y Atencion al Ciudadano (PAAC) se encuentra
publicado y concluyé que ias acciones del plan se han cumplido.

e Informe de auditoria interna al Proceso Gestion de Procesos Fiscales (PF) incluye 9
conformidades, 4 observaciones y las oportunidades de mejora se relacionan con
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sustanciacion y control de procesos, el registro de evidencias en el POA
y coherencia e inclusidn de controles de riesgos.

o Informe de auditoria interna al Proceso Gestién Juridica incluye 6 no conformidades
3 observaciones y oportunidades de mejora relacionadas con coherencia de actividades y
evidencias del POA e indicadores, registros de los procedimientos y control de archivo,
debilidades en notificacién e inactividad en procesos disciplinarios.

o Informe de auditoria interna al Proceso Gestién del Proceso Audtt o
oportunidades de mejora en actualizacién documental 3‘5?

i “’%*9*

o Reporte de administracion de riesgos (mayo — agosto de 20:- '8); el cual se presentd en el Comité

Institucional del 14 de noviembre de 2018. ’

o solicitado por el sefior Auditor General prev:a
disponibles para programar un curso esta

La Dra. Elizabeth Monsalve Cama ;‘:‘0* D w to Humano manifiesta que seria posible para
ia vigencia 2019 y que expondra : ¢"de Capacitaciéon para inclusion en el Plan de
Capacitacion de la vigencia 2019. :

- w K £ = - r -
Con relacién a los planes de mejorami e:se-deben formular preducto de las auditorias internas,

el Dr. Campo Elias Vega Roclia. fiportancia de realizar esta actividad oportunamente, por
parte de los lideres de los proceso ) que facilita la mejora y la atencién de {a proxima auditoria
de seguimiento a la certificaé le de Gestion, que realizara la firma certificadora COTECNA.

&1 Dr. Campo Eilasﬁ\fega Rocha Director de la OCl presenta al Comité los siguientes ajustes para
actualizacién def Programa de Auditorias y Seguimientos vigencia 2018:

» Se actualiza el programa incluyendo las auditorias internas que se encuentra en desarroIEQ

i

Pr@eé,{ os Participacion Ciudadana (PC), Gestidn de las Tecnologias de la Informacion y las
Cémdnicaciones (T1}, Gestion del Talento Humano (TH), Orientacidn Institucional (O), Gestion
de Recursos Fisicos y Financieros (RF). El proceso RF se incluyd atendiendo solicitud expresa
del sefor Auditor General.

» Se reprogramara la auditoria interna al Proceso Evaluacion, Control y Mejora para el siguiente
ciclo, debido a la cancelacidén de la comisién de servicios del auditor interno designado, el
funcionario lvan Jesis Chinome Reyes profesional de la Direccion de Recursos Fisicos, quien
debia iniciar el 1 de noviembre de 2018 la auditoria. La comision se canceld mediante
Resolucion Ordinaria No. 799 del 31 de octubre de 2018, fundamentada en las necesidades del
servicio asociadas a las funciones de la Direccién de Recursos Fisicos, por la incapacidad
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médica de otro funcionario de dicha dependencia. Se aclara que no hay auditores internos
certificados disponibles, pues ya realizaron auditorias o se encuentran en dicha actividad y dada
la época del afio, no es pertinente solicitar mas apoyos.

e Se reprogramara la auditoria interna especial de contratacion para el siguiente ciclo, teniendo
en cuenta la incapacidad médica de mas de un mes, por cirugia de ojos de la funcionaria de la

“OCI Gloria Alicia Ibarra Insuasti, que cuenta con el perfil requerido para realizar 1a auditoriay

considerando los cambios en la Direccion de la OCI. Se aclara g
certificados disponibles, pues ya realizaron auditorias o se encue
la época del afio, no es pertinente solicitar mas apoyos.

o Se elimina la actividad relacionada con seguimiento al pro
NIF-SP por parte de {a Entidad v pruebas selectivas a las cue
se incluyeron en la auditorfa interna al proceso de Gestid
que se encuentra en etapa de ejecucion.

o hay auditores internos
en dicha actividad y dada

& conversion a las Normas
s del balance, actividades que
Recursos Fisicos y Financieros

para los siguientes aspectos presentados por losre: o 'descritos en detalle en las Actas 8y 7
del equipo MEC] que hacen parte integral
Coordinacién de Control Interno:

e Meioras al formato EV.120
Auditor y procedimiento EV
Actualizacion del PETIC. A

o para asistir a audiencias de conciliacion, GJ.110.P03.P

aciones de tutela promovidas en contra de la AGR vy

atender derechos de peticion a cargo de la Oficina Juridica,

en espemal de fo mulacién de consultas — conceptos juridicos, se eliminan los formatos
GJ.110.P05.FO1 v GJ.110.P05.F02 y se crea un nuevo formato GJ.110.P05.F03 (control
derechos deipgticion). También se actualizé la caracterizacién del proceso Gestion Juridica.

e Revision oY ‘actualizacion del Proced:miento GD 120 P10.P Elaboracién, actualizacién y

orgdhizacional y definir estrategias.
Revisién y actualizacion del Normograma del Proceso Auditor.

Revision del Procedimiento TH.232.P23.F Descuentos por libranzas,

Mejora del procedimiento Plan de mejoramiento EV.130P10.P, e instructivo EV.130:P10.]
Mejora del procedimiento Manejo de Tesoreria RF.231.P13.P y Manual de Recursos
Financieros RF.231.P16.A02.

e & @ ©

Las mejoras presentadas son aprobadas por el Comité.
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Proposiciones y varios

El Dr. Jhonny Marion Cardenas Arévalo Asesor del Despacho propone que se socialice con los lideres
de proceso la propuesta de mejora de la Politica de Administracion de Riesgos que ha sido trabajada
por la Oficina de Planeacién y cuya primera version fue revisada por la Oficina de Control Interno. La
propuesta es aceptada por el Comité y se concluye que la Oficina de Planeacion realizara la
socializacidon de la propuesta para recibir comentarios y aportes y posteﬂormente ser sometida a
aprobacion de este Comité.

 El Dr. Juan Diego Doncel Ramirez Asesor del Despacho propone que, &l'afio entrante se realice un

encuentro con los Jefes de Control Interno de las Contralorias. EI D os Hernan Rodriguez Becerra
Auditor General esta de acuerdo con el encuentro y se concluye qu eria una iniciativa liderada por la
Auditoria Auxiliar para la siguiente vigencia. '

El Dr. Campo Elias Vega Rocha Director de la OCI regomienda que la instruccion dada a los
funcionarios del Equipo MECI-Calidad sobre la revision del-informe de la firma certificadora COTECNA
se extienda formalmenté a los lideres y responsableside los procesos, teniendo en cuenta las
recomendaciones formuladas por la Auditoria Aux n el Comité Institucional, respecto de la
atencmn de la préxima V|S|ta de auditoria de segulml 0. ElLDr. Juan Camilo Zuluaga Moriilo Dlrect?
‘el f) nS ¢“de 1a semana el informe de la firm. .
certlﬂcadora a todos los lideres para que revLse su copténide principalmente las oportunidades de

Sigmid”

No. Compromis i . Responsable Plazo
a. | La secretaria ‘ i
proyectara
presidente del Comité, .’”‘
proceso Gestion de Pro < . Oficina de Control
lddaly Salgado ' Interno 2111172018
Responsabilidad E
sobre volver a preserita
Responsabilidad Fiscal.
b. | La Oficina d%glgne30|on realizara seguimiento a
todos los grocesos para que se actualicen los Oficina de 31/01/2019
indicadofes.y demas documentos del SGC de Planeacion _
acuerd@ieon la nueva hoja de vida. (
c Expedjglo" de las resoluciones de adopcion del Oficina de
MlPGtzy de creacion del Comité Institucional de Planeacion 23/11/2018
Gestion y Desempefio Oficina Juridica
d. |LlLa Dra. Elizabeth Monsalve Camacho Directora
expondra la necesidad de priorizar el curso de Y
analisis causal en el Comité de Capacitacién para T a?elﬁ(;c;-?:n?aeno Siguiente Comité
inclusion en el Plan de Capacitacion de Ila
vigencia 2019.
e. | Socializar la propuesta de Politica de Oficina de 23/11/2018
Administraciéon de Riesgos a los lideres de Planeacién
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procesos para su revision y aportes.

oportunidades de mejora.

f. Enviar informe de auditoria 2017 elaborado por la
firma COTECNA, a los lideres de procesos, para - Oficina de
que revisen su contenido, principalmente las| - Planeacion

2111172018

FIRMAS RESPONSABLES:

NOMBRE

Carlos Hernan Rodriguez Becerra

Rodrigo Tovar Garcés

Juan Camilo Zuluaga Morillo

Alexandra Ramirez Suarez

Jaime Escobar Vélez

Elizabeth Monsalve Camacho

Campo Elias Vega Rocha

Anexos.

Actas 6 y 7 Equipo MECECalidad

Programa de Auditgrias y Seguimientos 2018 V4 (actualizado)
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