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1. INTRODUCCION

1.1. Objetivo del Informe de Control Interno

Evaluar y determinar las fortalezas y debilidades del Sistema de
Control Interno en la E.S.E. Hospital San Carlos de Aipe Huila, que
permita valorar la existencia y el grado de efectividad del control
Interno en el cumplimiento de los objetivos de la Empresa.

1.2. Alcance del Informe

La Empresa Social del Estado Hospital San Carlos de Aipe Huila es una

entidad publica descentralizada del orden Municipal, dotada de
personeria juridica, patrimonio propio y autonomia administrativa, 3
sometida al régimen juridico previsto en los articulos 194, 195y 197 de la

Ley 100 de 1.993 y sus decretos reglamentarios.

La evaluacién del sistema de control infemo abarca las tres Areas
Bdsicas: Direccion, Atfencién al usuario (Asistencial) y Logistica
(Administrativa y Financiera).

El presente informe presenta los resultados obtenidos en la evaluacion
del Sistema de Conftrol Interno de la Empresa Social del Estado Hospital
San Carlos de Aipe Huila y refleja el estado en que se encontraba este
sistema a 31 de diciembre de 2.019.

1.3. Metodologia del Informe

La evaluacidon se realizd aplicando las técnicas de auditoria de
aceptacion general y de acuerdo con la siguiente metodologia:
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Entrevistas con los funcionarios respectivos para la valoracion de los
factores y matriz de calificacién a una muestra del personal que labora
en la Empresa.

Aplicacidon de la encuesta de implementacion y actualizacidon del
Modelo Estdndar de Contfrol Interno MECI, establecida por el
Departamento Administrativo de la Funcion Publica.

Verificacibn y  evaluacion de los principales  procesos vy
procedimientos llevados a cabo en el cumplimiento de las actividades
de la Empresa

Revision 'y andlisis de los informes administrativos, contables,
financieros, operativos y de gestion. 4

Revision y andlisis de los manuales de Procedimientos.

Andlisis documental de las normas expedidas por el Gobierno
Nacional y del Sector, en especial las referidas a la normatividad y
reglamentacion del Sector Salud.

Para la realizacidon de este informe se tuvo en cuenta la resolucidn 673
de 2019 de la Contraloria Departamental del Huila.

2. INFORME EJECUTIVO DE CONTROL INTERNO
2.1. Fortalezas y Acciones de mejoramiento

a) Implementacion del sistema de informacion y gestion del empleo
publico SIGEP.

b) Manual y ficha de induccién, adoptada y socializada, realizando
induccion al personal que ingresa y reinduccion del personal que
labora actualmente.

c) Programa anual de bienestar social y de capacitacion, aprobado
por el comité de bienestar social y de capacitacion de la ES.E.
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d) Nivel de satisfaccion y cultura organizacion del personal que labora
en |la ES.E.

e) Plan de gestion de la ES.E. evaluado para el periodo del actual
Gerente aprobado por medio de acuerdo expedido por la Junta
Directiva de la Empresa.

f) Mision, Vision y Objetivos de la empresa, interiorizados a todo el
personal que labora en la empresa en charlas y talleres realizados en
las jornadas de capacitacion que realiza la E.S.E.

g) Presupuesto de ingresos y gastos es aprobado por el Comfis
municipal y la junta directiva de la ES.E., el cual se revisa
permanente y se realiza informes presupuestales trimestrales

h) Implementacion de procesos de seguimiento y evaluaciéon del nivel
de satisfaccion de los usuarios de los servicios de salud, mediante
la aplicacidon por parte de la oficia del SIAU de encuestas y 5
recepcion de sugerencias.

i) Establecimiento y seguimiento de las metas de indicadores de
gestion del plan de gestion de la ES.E. para el periodo del Gerente.

i) Reunién periddica de los comités de frabajo que se encuentran
conformados en la ES.E.

k) Mapa de procesos actualizado a las caracteristicas y necesidades
actuales de la ES.E., donde se evidencia la interrelacion de éstos,
articulas entre los estratégicos, misiones, de apoyo y de evaluacion.

|) Estructura organizacional, mapa de procesos, grupos funcionales y
el organigrama, socializado a todo el personal que labora en la
empresa, los cuales ha sido aprobados por medio de acuerdo de
la junta directiva de la E.S.E.

m) Implementaciéon del marco normativo contable establecido por la
Contaduria General de la Nacion para las Empresas Sociales del
Estado, con el fin de converger la contabiidad a normas
infernacionales de informacion financiera.

n) Seguimiento permanente a la ejecucion presupuestal de ingresos y
gastos y presentacion andlisis trimestral en comparaciéon con
vigencias anteriores.

o) Evaluacion anual de seguimiento al cumplimiento de las metas de
los indicadores de gestion establecidos en el plan de gestion para
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el periodo del Gerente de la E.S.E.

p) Realizacion, presentacion y envio del informe anual del sistema de
control interno, a la Contraloria Departamental del Huila y al
Departamento Administrativo de la Funcion PUblica.

q) Redlizaciéon, presentacion y envio del informe anual de control
inferno contable ala Contaduria General de la Nacion.

r) Revision previa de la informacidon presupuestal, contable,
contratacién y otros, que se envia alos diferentes entes de control.

s) Revisibn permanente de los requisitos de calidad para la prestacion
de los servicios de salud.

t) Revisibn permanente del proceso de contratacion, por parte del
asesor juridico de la ES.E.

u) Elaboracion e implementaciéon, monitoreo y ajuste al sistema de
habilitacién, sistema de calidad de informacion y PAMEC. 6

v) Establecimiento de directrices de cruces de informacién entre
contabilidad y las diferentes dreas de la Empresa.

w) Implementacion de procedimientos de Verificacion y confrontacion
de la informacidén reportada a los diferentes entes de control.

X) Seguimiento permanente de la informacién contable por parte del
asesor contable.

y) Seguimiento nivel de cumplimiento del plan de desarrollo
institucional y del informe de gestion.

z) Publicacion en la pdgina WEB de la ES.E. del presupuesto de
ingresos y gastos, el plan de desarrollo institucional, los informes de
gestion, entre ofros.

aa) Oficina de Atfencion al usuario y buzdn de recepcidon de
sugerencias, Manual de atencién al usuario.

bb) Realizacion de audiencias publicas de rendicion de cuentas y
publicacion en la pagina de la Superintendencia Nacional de Salud
del acta del resultado de la audiencia.

cc) Presentacion oportuna de respuestas de las manifestaciones,
peticiones, quejas, reclamos y sugerencias de los usuarios de los
servicios de salud.

dd) Implementacion en la pdgina WEB de la ES.E. de la seccion
transparencia y acceso a informacion publica, en cumplimiento de
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las normas legales vigentes.

ee) Diseno, elaboraciéon e instalacion de los elementos de senalizacion
requeridos por la E.S.E.

ff) Elaboracion del Plan de anticorrupcion y de atencion al ciudadano
de la vigencia 2019, aprobado y socializado.

gg) Elaboracién informe  cuatrimestral de seguimiento plan
anticorrupcion y de atencién al ciudadano.

hh) Elaboracion y envio planes de mejoramiento de la auditorias
realizadas por la contraloria departamental del huila.

i) Elaboracion y envio planes de mejoramiento de la auditorias
realizadas por la Superintendencia Nacional de Salud.

i) Realizacién y envio via internet del informe de derechos de autor

vigencia 2018.
kk) Revision, validacion y envio informe personal y costos a la Contraloria
General de la Republica por medio del aplicativo CHIP de la 7

Contaduria General de la Nacidon, en cumplimiento de la
Resolucion nro. 07 de 2016, expedida por la CGN.

Il) Cargue de la informacion contractual al SECOP y al aplicativo SIA
OBSERVA establecido por la Auditoria General de la Nacion.

ss) Generacion y reporte de la informacion presupuestal, contable,
produccion, calidad y de gestion al Ministerio de Salud vy
Proteccion Social a través del SIHO, en cumplimiento del decretfo
2193 de 2004.

tt) Generacion y reporte informacion a la Confraloria Departamental
del Huilayla SUPERSALUD.

uu) Publicacion en la pagina WEB de |la ES.E., el presupuesto vigencia
2019, el plan de desarrollo institucional, los informes de gestion, entre
ofros.

vv) Presentacion oportuna de respuestas de las manifestaciones,
peticiones, quejas, reclamos y sugerencias de los usuarios de los
servicios de salud.

ww) Avances en la implementacion de la pagina WEB de la ES.E.

zz) Realizacion inventario aleatorio a las existencias en Farmacia,
arqueos de caja principal, revision frimestral de ejecuciones
presupuestales y revision de conciliaciones bancarias.
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aaq) Elaboracion Informe de Auditoria vigencia 2018 y vigencia 2017 a pagos de
némina y contratistas.
bbb) Elaboracion informes cuatrimestrales de control interno en 2019.

2.2. Debilidades

a) Gestion de riesgos institucionales.

b) Gestidn Tablas de retenciéon documental

c) Actualizacion manual de procedimientos, de acuerdo a las actividades
desarrolladas por cada funcionario.

d) Actualizacion manual de funciones y de competencias laborales a las
funciones que readlizan actualmente los empleados de |la ES.E, para que
sea socializados y nofificado a cada uno.

e) El software integral de sistemas SIHO presenta fallas e inconsistencias
en la informacién. No es confiable la informacién que genera. 8

2.3. Recomendaciones

a) Continuar con la implementacion del Modelo Integrado de
Planeacion y Gestion (MIPG). Realizar capacitaciéon a los lideres de
los procesos sobre el MIPG.

b) Continuar con las reuniones del comité institucional de gestion vy
desempeno y el comité institucional de coordinacion de control
interno.

c) Continuar con la formulacion de los planes de accidn producto de
los autodiagndsticos de las politicas asociadas a cada una de las
dimensiones que conforman el Modelo Integrado de Planeacion y
Gestion (MIPG).

d) Continuar con las estrategias de empoderamiento del Modelo
Integrado de Planeacion y Gestion, para lo cual se recomienda que
se involucre a la totalidad de los funcionarios y/o contratistas de la
E.S.E.

e) Continuar con el fortalecimiento de la dimension de talento humano
en fodos sus componentes, toda vez que es el eje central del
Modelo Intergrado de Planeacion y Gestion
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f) Continuar con las reuniones del Comité Tecnico de Sostenibilidad
contable.

g) Seguir actualizando los procedimientos administrativos y contables,
para que no exista concentracidn de actividades en una sola
persona.

h) Informar al proveedor del software integral de sistemas SIHO,
SINERGIA, para que actualice el mdédulo de ndmina y liquide todas
las prestaciones sociales, de acuerdo a sus factores prestacionales
de cada una de ellas. Actualizar el mdédulo de ndmina por las
novedades de incapacidad. Actualizar el mdédulo de presupuestos,
no se determinan las casillas de giros. El informe de giros no es real. El
infforme  de ejecucidon presupuestal de gastos sale con
inconsistencias, su informacién no sirve para toma de decisiones, lo
que se hace es elaborrar un ejecucion en Excel. Persisten los
problemas en el mddulo asistencial, con la generacién de RIPS, 9
facturacion, glosas, farmacia.

i) Fortalecer el componente de riesgos en todos sus elementos, puesto
que el Modelo Integrado de Planeacion y Gestidn estd basado en
riesgos. En ese sentido se recomienda implementar la nueva guia de
administracion de riesgos emitida por el Departamento
Administrativo de la Funcion Publica y actualizar los mapas de
resgos.

i) Gestionar Tablas de retencion documental para que sea implementada
en su fotalidad en la ES.E

k) Actuadlizar el manual de funciones y de competencias laborales a las
funciones que realizan actualmente los empleados de la ES.E, para que
sea socializados y nofificado a cada uno.

[) Presentacion declaracion de bienes y renta, declaracion de renta y
actualizacion de las hojas de vida en el Sistema de Informacion y
Gestion del Empleo Publico SIGEP, de los empleados de la planta
del personal, en cumplimiento de la normatividad vigente.

m) Construccion, aprobacidon y socializacidon del plan de accion vy
operativo para la vigencia 2020.

n) Realizacion inventario aleatorio a las existencias en almacén.

o) Presentacion y envio a la Contraloria Departamental del Huila de
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informes de seguimiento a los planes de mejoramiento suscritos con
éste ente de control.

p) Presentacion y envio a la Supersalud de informes de seguimiento a
los planes de mejoramiento suscritos con éste ente de conftrol.

3. HALLAZGOS RESULTANTES DEL EJERCICIO DE CONTROL INTERNO

a) Desarrollar gestion de riesgos institucionales.

b) Desarrollar gestion Tablas de retencion documental

c) Actualizacion manual de procedimientos, de acuerdo a las actividades
desarrolladas por cada funcionario.

d) Actualizacion manual de funciones y de competencias laborales a las
funciones que readlizan actuaimente los empleados de |la ES.E, para que 10
sea socializados y nofificado a cada uno.

e) El software integral de sistemas SIHO presenta fallas e inconsistencias
en la informacion. No es confiable la informacién que genera.

f) Pendiente continuar registro y diligenciamiento informacién en el SUIT.

4. CONCEPTO DE APLICACION DE NORMAS DE AUSTERIDAD

Como producto de las politicas de austeridad del gasto en la Entidad,
la E.S.E obtuvo los siguientes resultados en el manejo presupuestal que
le dio durante la vigencia de 2019:

e Fl indice entre los reconocimientos y recaudos con los
compromisos en la vigencia de 2019 estd por encima de 1, lo que
significa que por cada peso comprometido se obtuvieron mds de
un peso de ingresos reconocidos; el mismo comportamiento se
obtuvo entre los recaudos y los compromisos.

De acuerdo a éste andlisis el presupuesto de ingresos y gastos
fue ejecutado teniendo en cuenta los ingresos realmente
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recaudados durante la vigencia de 2019; de tal forma que los
ingresos recaudados fueron superiores a los compromisos adquiridos
durante la vigencia 2019.

5. CONCEPTO DEL ASESOR DE CONTROL INTERNO

La ES.E. durante la vigencia del actual gerente ha fortalecido la
implementaciéon del Sistema de control Interno al interior de la Entidad,
con el fin de que los recursos que obtenga sean utilizados para el
cumplimiento de su MISION y el logro de su VISION y los Objetivos
institucionales fijados.

Con la coordinacién de la Direccidn y el personal que labora en la

Empresa coloca todo su empeno y conocimiento para cumplir con

las exigencias de los entes de control y aseguradoras, y asi mismo, 11
con los recursos asignados poder satisfacer a los usuarios de los

servicios de salud con altos niveles de calidad y oportunidad.

6. INFORME DE AVANCE DE LA IMPLEMENTACION DEL MIPG EN SUS
DIFERENTES DIMENSIONES
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las siete  (7)

Resultados,

dimensiones del

Informacién 'y Comunicacion,
Innovacién y Control Interno.

misMmo:

El Informe se estructurd tomando como base el Modelo MIPG — es decir siguiendo
Talento  Humano,
estratégico y Planeaciéon, Gestidon con Valores para Resultados, Evaluacion de
Gestion del Conocimiento y la

Direccionamiento

Dimension

Dimension

Dimension

Apoyo Logistico y
Talento Humano.

Subgerencia

insfitucional de
ésta dimensién
serdn lideradas
por Gerencia,
Control de
Gestion Apoyo
Logistico,
Talento
Humano vy
Subgerenia.

. . . iy Dimension
Talento Humano |[Direccionamie |Gestion con -
o Evaluacion de
nto Estratégico [Valores para
= Resultados
y Planeacion el Resultado
Segun resolucién  [Segln resolucion 087| Segin Segun
087 del 21 de del 21 de noviembre |resolucién 087 [ resoluciéon 087
noviembre de de 2017, y el Acta No gel 21 de del 21 de
2017,y el Acta No. [001 de abril 9 de 2018| nsyiembre de | noviembre de
001 de abril 9 de  [del Comité » 2017,y el Acta |2017,y el Acta
2018 del Comité gggf‘;ﬁ'olgg e i |No. 001 de abril |No. 001 de
Institucional de de estiéﬁn P ? de 2018 del abril 9 de 2018
Gestion, las desgempeﬁoy Comité del Comité
Responsabili  [politicas de gestion fistitucional de esta | INstitucional de | Institucional de
dades y desempeno dimensién seran Gestion, las Gestion, las
institucional de lideradas por politicas de politicas de
ésta dimension Gerencia, Gestion gestion y gestién y
serdn lideradas por [Estratégica y la desempeno desempeno

institucional de
ésta dimensién
serd liderada
porla
Subgerencia.
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.. [Segunresolucion  [Segun resolucién |Segun
Responsabili  |hg7 del 21 de 087 del 21 de resolucién 087
dades noviembre de noviembre de del 21 de
2017,y el Acta No. |2017, y el Acta No| noviembre de
001 de abril ?de  |001 de abril 9 de 2017, y el Acta
2018 del Comité  |2018 del Comité | No. 001 de abril
Institucional de Institucional de 9 de 2018 del
Gestion, las Gestion, las Comité
politicas de gestion [politicas de Institucional de
y desempeno gestion y Gestion, las
institucional de desempeno politicas de
ésta dimension institucional de gestion y
serdn lideradas por |ésta dimension desempeno

Gerencia, Apoyo
Logistico y Talento
Humano.

serdn lideradas
por Apoyo
Logisitico y Talento
Humano.

insfitucional de
ésta dimensién
serdn lideradas
por el Comité
de
Coordinacion
de Confrol
Interno y la
Asesoria de
Control Interno.

14

Dimension
Informacién y
Comunicacion

Dimension Gestion
del Conocimiento

Dimension
Control Interno

Autodiagnés
tico

Durante el periodo
objeto de este
informe se realizé
parcialmente el
autodiagndstico
de las politicas de
ésta dimension.

Durante el
periodo objeto de
este informe se
realizé
parcialmente el
autodiagndstico
de ésta
dimension.

Durante el
periodo objeto
de este informe
se realizd
parcialmente
el
autodiagndstic
o de ésta
dimension.
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A la fecha se encuenfran terminando los correspondientes

Andlisis de autodiagnosticos de las politicas asociadas a cada una de las

brechas frente dimensiones que conforman el Modelo Integrado de Planeacion y

alos Gestion (MIPG).

lineamientos

de las

politicas

Cronograma  El cronograma para la formulacion de los respectivos planes de accion,

para la se redlizan producto de los autodiagndsticos que se realicen.

implementa

ciéon o

proceso de

transicion

PIcu.1es <C Los planes de mejoramiento son elaborados como producto de log

m?Jom para planes de accidn, para los cuales el comité de gestion y desempeno

Ic! !mplementa establecen el correspondiente cronograma.

cion o

proceso de

transicion
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Conocimiento del MIPG y conformacidon del comité institucional de
gestion y desempeio. Readlizacion del autodiagndstico de las politicas
de talento humano, servicio al ciudadano, gestién documental,
integridad, plan anticorrupcidn, presupuesto, rendicidn de cuentas,
fransparencia y acceso a informacidon publica, evaluacién de
desempeno, confrol interno. Seguimiento al cumplimiento del Plan
Avances  del Anficorrupcidon y de atencidn al ciudadano. Elaboracidn  Plan
Modelo Anticorrupciéon y de Atencién al Ciudadano 2019, Plan de Adquisiciones
Infegrado de | 2019, Implementacion del Sistema de Evaluacion del Desempefio
Planeacion vy ||aboral SEDEL a tfravés del aplicativo de la Comisién Nacional del
Gestion MIPG. |Servicios Civil. Presentacién informe FURAG al Departamento
Administrativo de la Funcién Publica. Presentacion de informe de control
interno contable a la Contaduria General de la Nacién. Presentaciéon y
aprobacion del plan de Auditoria de conftrol interno 2019. Aprobaciéon
de Estado Financieros contables por la Junta Directiva. Reporte de los
informes a los entes de control, contraloria General de la Republica,
Conftraloria General del Departamento, Supersalud, Contaduria General 1 6
de la Nacién, en las fechas y términos establecidos. Actualizaciéon de la

pdgina WEB de la E.S.E. de acuerdo a la normatividad vigente. Reporte
de la informacioén Sistema de Gestidn del Empleo PUblico SIGEP. Reporte
de informacion al Sistema Unico de Informacion de Trdmites SUIT.
Reunion del Comité de Coordinacion de conftrol intferno. Actualizacion
de los siguientes procedimientos: De causaciéon de ndmina, de pago de
némina, de causacidn y cancelacion a conftratistas. Informe de
Auditoria vigencia 2018 y vigencia 2017 a pagos de ndmina vy
confrafistas.
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Recomenda
ciones

Continuar con la implementacién del Modelo Integrado de
Planeacién y Gestion (MIPG). Realizar capacitacién a los lideres
de los procesos sobre el MIPG

Continuar con las reuniones del comité institucional de gestion y
desempeno y el comité institucional de coordinacién de control
interno.

Continuar con la formulacion de los planes de accidn producto
de los autodiagndsticos de las politicas asociadas a cada una de
las dimensiones que conforman el Modelo Integrado de
Planeacién y Gestion (MIPG).

Continuar con las estrategias de empoderamiento del Modelo
Integrado de Planeacién y Gestién, para lo cual se recomienda
que se involucre a la totalidad de los funcionarios y/o contratistas

Continuar con el fortalecimiento de la dimensién de talento
humano en todos sus componentes, toda vez que es el eje
central del Modelo Intergrado de Planeacion y Gestion

Continuar con las reuniones del Comité Tecnico de Sostenibilidad
contable y comité de coordinacion de conftrol interno

Seguir actuadlizando los procedimientos administrativos y
contables, para que no exista concentracion de actividades en
una sola persona

Informar al proveedor del SIHO, SINERGIA, para que actualice el
modulo de nomina y liquide todas las prestaciones sociales, de
acuerdo a sus factores prestacionales de cada una de ellas.
Actualizar el modulo de nomina por las novedades de
incapacidad. Actualizar el modulo de presupuestos, no se
determinan las casillas de giros. Persisten los problemas en el
modulo asistencial, con la generacion de RIPS, facturacion,
glosas, farmacia.

17
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Fortalecer el componente de riesgos en todos sus elementos,
puesto que el Modelo Integrado de Planeacién y Gestion esta
basado en riesgos. En ese sentido se recomienda implementar la
nueva guia de administraciéon de riesgos emitida por el
Departamento Administrativo de la Funcién Publica y actualizar
los mapas de riesgos.

7. ENCUESTA FURAG
Se anexa
8. INFORME CONTROL INTERNO CONTABLE

Se anexa 1 8

Firmado
ALVARO BOBADILLA CARVAIJAL
ASESOR DE CONTROL INTERNO
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Furag :

MECI - EVALUACION INDEPENDIENTE TERRITORIO

El servicio publico = Funcion

es de todos Publica

Institucion: 12895 - 0 HOSPITAL SAN CARLOS -AIPE
Orden: Territorial
Vigencia: Afio 2019

1. Sistema de Control Interno

1. 1. Ambiente de Control

1. 1. 1. Secci6én1il

En la entidad, cuéles de los siguientes aspectos evidencian el compromiso de la alta direccion con la
integridad y valores del servicio publico:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a X
b X
c X
d K
e KX
f O

Se cuenta con espacios de participacion para todo el personal, donde son escuchados por el representante legal y
la alta direccion

El representante legal y la alta direccién participan en las actividades de socializacion de los valores y principios del
servicio publico -cédigo de integridad

El representante legal y la alta direccion evaltan el cumplimiento de los valores y principios del servicio publico -
cédigo de integridad en los comités o consejos internos

Se cuenta con un canal de comunicacion directo, donde todos los servidores pueden dar a conocer sus opiniones
ylo denuncias

Como resultado de la evaluacion de clima laboral, se toman las medidas para su mejora

Ninguna de las anteriores

Pl E! jefe de control interno de la entidad o quien hace sus veces, en el marco de sus roles y en
desarrollo de su Plan anual de auditorias:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a X
b X

f X

Evalla el direccionamiento estratégico y alerta oportunamente sobre cambios actuales o potenciales que puedan
afectar el cumplimiento de los objetivos de la entidad

Hace seguimiento a la apropiacion de los valores y principios del servicio publico, por parte de los servidores
publicos

Hace seguimiento y evaluacion a la gestion institucional teniendo en cuenta los procesos, programas y/o proyectos,
que facilite consolidar el Informe Anual de Evaluacion por Areas o Dependencias establecido en la Ley 909 de
2004, articulo 39

Hace seguimiento o evaluacién a las politicas y estrategias de gestion del talento humano implementadas en la
entidad

Verifica y eval(a que la entidad haya definido una politica de administracién de riesgos, atendiendo los
lineamientos establecidos en la metodologia adoptada por la entidad (Ej. Guia para la Administracion del Riesgo y
el disefio de controles en entidades publicas. Riesgos de Gestion, Corrupcion y Seguridad Digital)

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

FRl) Frente al ambiente de control de la entidad, los resultados de los seguimientos y evaluaciones
hechos por el jefe de control interno, han permitido:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a X
b X

c X

Fortalecer el disefio y ejecucion de los controles y/o generar nuevos controles segun sea el caso

Establecer mecanismos para fortalecer la apropiacion de los valores por parte de los servidores, generando mayor
compromiso

Fortalecer y/o mejorar la gestion de los procesos, programas o proyectos
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d [OJ Mejorarla plolitica de administracion del riesgo, que garantice una adecuada gestion del riesgo y control
institucional

e [ Ninguna de las anteriores

PRl E! jefe de control interno o quien haga sus veces, ha podido evidenciar que las politicas,
lineamientos y estrategias en materia de talento humano adoptadas por la alta direccién de la
entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Responden alas competencias requeridas en los servidores para el logro de los objetivos
b [X Permiten atraer, desarrollar y retener a las personas competentes para el logro de los objetivos
¢ [X Son efectivas

d [O Ninguna de las anteriores

e [ No hahecho ejercicios de verificacion

El jefe de control interno o quien haga sus veces:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [Xl Verifica la efectividad de los controles previstos por la entidad para el desarrollo de su gestion

g Verifica que los valores y principios del servicio publico son apropiados por parte de los servidores y hace
recomendaciones en caso de identificar debilidades
¢ [XI Hace seguimiento a la gestion institucional en los procesos, programas o proyectos de forma periddica
d [g Verificaque la entidad haya definido una politica de administracion del riesgo, atendiendo los lineamientos
establecidos en la metodologia adoptada por la entidad
e [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos,gov.co
f 0O Ninguna de las anteriores

g [O No hace seguimientos ni verificaciones al respecto

1. 2. Evaluacion del Riesgo

1. 2. 1. Secci6énl

o Para cuales de los siguientes aspectos, la entidad ha identificado factores que pueden afectar
negativamente el cumplimiento de sus objetivos

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [O Econémico

b [ Politico

¢ O Social

d [X Contabley financiero

e [XI Tecnolbgico

f O Legal

g O Infraestructura

h [ Ambiental

i [0 Talento humano

i X Procesos

k [ Comunicacion internay externa
I O Atencion al ciudadano

m [ Posibles actos de corrupcion
n O Seguridad digital

o [ Fiscales

p O Oftro. ¢ Cual?
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g [O No haidentificado factores

Los supervisores e interventores realizan seguimiento a los riesgos de los contratos e informan las
alertas a que haya lugar

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuentacon las evidencias:
b O Parcialmente, y cuenta con las evidencias:

c ® No

o Para la identificacion de riesgos relacionados con fraude y corrupcion, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Analiza las diferentes formas de fraude y corrupcién que pueden presentarse

b [X Analiza factores como presiones internas o externas que puedan derivar en actos de corrupcion
¢ [X Analiza situaciones internas que puedan ser indicios de actos de corrupcion

d [XI Evalta informacién proveniente de quejas y denuncias de los usuarios

e [XI Evaltainformacién proveniente de quejas y denuncias de los servidores de la entidad

f O No tiene identificados riesgos de fraude y corrupcion

o El jefe de control interno o quien haga sus veces, efectla las siguientes actividades:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Verificael cumplimiento de los lineamientos establecidos para el manejo de los problemas del que afectan el
cumplimiento de las funciones y objetivos institucionales (riesgo)

b [J Verificay evalla através de seguimientos o si es posible de auditorias la efectividad de la gestion del riesgo en la
entidad

¢ [XI Alerta sobre la probabilidad de riesgos de fraude
d [X !dentificay alerta a quien corresponda los cambios identificados que podrian afectar la gestion institucional

e [O No realiza ninguna actividad

1. 3. Actividades de Control

1. 3. 1. Secci6énl

IR Para el manejo de los problemas que afectan el cumplimiento de las metas u objetivos institucionales
(riesgos), el jefe de control interno o quien haga sus veces, ha podido evidenciar si en la entidad:C

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Se definen espacios de reunion para conocerlos y proponer acciones para su solucion
b O Cada lider del equipo autbnomamente toma las acciones para solucionarlos.
¢ O Solamente hasta que un organismo de control actia se definen acciones de mejora.

d O Los problemas se materializan y no se toman acciones.

El jefe de control interno o quien haga sus veces, ha podido evidenciar si en la entidad si el manejo
gue se ha hecho alos problemas que afectan el cumplimiento de sus metas y objetivos (riesgos) le
ha permitido:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Evitar que los problemas (riesgos) obstaculicen el cumplimiento de los objetivos.

[XI Controlar los puntos criticos en los procesos.

¢ [J Disefiaracciones adecuadas para controlar los problemas que afectan el cumplimiento de las metas y objetivos
institucionales (riesgos).

d [ Ejecutar las acciones de acuerdo a como se disefiaron previamente.
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e O

No se gestionan los problemas que afectan el cumplimiento de las funciones y objetivos institucionales(riesgos).

1. 4. Informacién y Comunicacion

1. 4. 1. Secci6én1l

El jefe de control interno de la entidad o quien hace sus veces, en el marco de sus roles y en
desarrollo de su Plan anual de auditorias:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a X
b X
c
d K
e O

Evalla la efectividad de los mecanismos de informacidn interna y externa, asi como la disponibilidad, confiabilidad,
integridad y seguridad de la misma

Recomienda mejoras a los controles en materia de informacion y comunicacion

Evalla la oportunidad, integralidad y coherencia de la informacion suministrada por parte de los lideres de proceso
con destino al organismo de control

Comunica a la alta direccion y a los demas responsables del sistema de control interno, aquellos aspectos que se
requieren fortalecer relacionados con la informacién y comunicacion

Ninguna de las anteriores

El jefe de control interno de la entidad o quien hace sus veces, hace recomendaciones para la mejora
o implementacién de nuevos controles y salvaguardas en materia de informaciéon y comunicacién

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @
b O
c O

Si, y cuenta con las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
Parcialmente, y cuenta con las evidencias:

No

La estrategia de comunicacion de la entidad, le permite:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a X
b X
c X
d X
e X
f 0O

Comunicar internamente la informacion requerida para apoyar el funcionamiento del Sistema de Control Interno

Comunicarse con los grupos de valor, sobre los aspectos claves que afectan el funcionamiento del control interno

Tomar decisiones oportunas y soportadas en evidencias
Generar espacios de participacién con los servidores y la ciudadania
Promover la transparencia en su gestion y evitar la corrupcion

No cuenta se con una estrategia de comunicacion

1. 5. Actividades de Monitoreo

1. 5. 1. Secci6én1l

[Tl E! jefe de control interno de la entidad o quien hace sus veces, en el marco de sus roles y en
desarrollo de su Plan anual de auditorias:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a 0O

X
c X
d O
e X
f 0O

Establece y ejecuta el plan anual de auditoria basado en riesgos

Evalla la efectividad de las acciones desarrolladas por la entidad frente al cumplimiento de las politicas de gestion
y desempenio institucional y del sistema de control interno

Evalla la efectividad de las acciones incluidas en los Planes de mejoramiento producto de las auditorias internas y
de entes externos

Evalla la efectividad de los controles de los riesgos asociados a los procesos auditados
Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

No se hace evaluacion independiente a la gestion institucional
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El jefe de control interno o quien haga sus veces realiza las siguientes acciones:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

X
X
O
O

Efectia seguimientos, o si le es posible auditorias internas, para evaluar la pertinencia de las actividades de control
Verifica el cumplimiento de las actividades de control establecidas en los diferentes procesos de la entidad

Evalla la efectividad y la aplicacion de controles y actividades de monitoreo a problemas (riesgos) claves de la
entidad

No realizan acciones

El representante legal de la entidad:

[

d

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

X

X
X
O

Verifica que las acciones de mejora respondan a las observaciones de los entes de control y los seguimientos
efectuados por la entidad

Verifica que las acciones de mejora se realicen por parte de los responsables en el tiempo programado
Verifica que las acciones de mejora sean efectivas y contribuyan al logro de los resultados

Ninguna de las anteriores

1. 6. Otras caracterizacion

1. 6. 1. Secci6én1il

El jefe de control interno o quien haga sus veces evalla a través de seguimientos o auditorias:

a

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

X

La gestion institucional

b [X Elsistema de control interno

Cc

a

O

Ninguna de las anteriores

De las siguientes instancias de articulacion del sistema de Control Interno, identifique cuales de ellas
conocey se encuentran operando

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O

Comités departamentales, municipales y distritales de auditoria interna

b [X Comité institucional de coordinacion de control interno

Para el ejercicio de evaluacion independiente (auditoria interna), la entidad:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendréa que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

@)
@)

o
®
@)

Cuenta con oficina de control interno (dependencia, jefe y equipo de trabajo)

La funcién esta asignada a un grupo interno de trabajo coordinado por un servidor publico del nivel asesor o
profesional adscrito al nivel jerarquico superior

La funcién esta asignada a un solo servidor publico (sin equipo de trabajo)
La funcién esta asignada a un contratista

No se cuenta con un responsable

Indique el nimero total de trabajadores del area de Control Interno

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

a [ Directivo

b [O Asesor:
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¢ [O Profesional:
d [ Técnico:

e O Asistencial:

f O Contratistas:
g O Total

Del nimero total de trabajadores del area de Control Interno sefialadas en la pregunta anterior,
indique el nUmero desagregado de acuerdo con las siguientes condiciones:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

a [ Libre nombramiento y remocion
b [ Carrera Administrativa

¢ [O Provisionales

d [O Planta Temporal

Del namero total de trabajadores del area de Control Interno ¢Cuantos tienen doctorado?

Tipo de Pregunta: Texto abierto

¢Cuales son los temas de los doctorados?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Auditoria

b [ Control Fiscal y Contable

¢ O Finanzas

d [ oftro.¢cCual?

e [ No aplica porque ninguno tiene doctorado

Del namero total de trabajadores del area de Control Interno ¢Cuantos tienen maestria?

Tipo de Pregunta: Texto abierto

¢Cuales son los temas de las maestrias?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O Auditoria

o o

O cControl Fiscal y Contable

o
O

Finanzas

o
O

Otro. ¢ Cuél?

®
O

No aplica porque ninguno tiene maestria

Del nimero total de trabajadores del area de Control Interno ¢ Cuantos tienen especializacion?

Tipo de Pregunta: Texto abierto

¢Cudles son los temas de las especializaciones?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [O Auditoria
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b [ Control Fiscal y Contable
¢ O Finanzas
d [ oOftro. ¢ Cual?

O

No aplica porque ninguno tiene especializacion

Del nimero total de trabajadores del area de Control Interno ¢ Cuantos tienen pregrado?

Tipo de Pregunta: Texto abierto

¢, Cuéles son los temas de los pregrados?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O

Economia

T 9

OO0OoOoO00Oo0OoOoan

Estadistica

Contaduria

o O

Administracién de Empresas

Administraciéon Publica

)

Ingenieria Industrial

Ingenieria de Sistemas

o «Q

Derecho

Otro. ¢ Cuél?

O

j No aplica porque ninguno tiene pregrado

1. 6. 2. Secci6on 2

Del namero total de trabajadores del area de Control Interno ¢ Cuantos tienen formacion técnica o
tecnologica?

Tipo de Pregunta: Texto abierto

¢Cuales son los temas de la formacion técnica o tecnoldgica?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

[0 Economia

o o

[¢)
OOO00O0OoOoan0

Estadistica

Contaduria

o O

Administracion de Empresas

Administraciéon Publica

—

Ingenieria Industrial

Ingenieria de Sistemas

= (o]

Otro. ¢ Cuél?

O No aplica porque ninguno tiene formacién técnica o tecnologica

Eel Del numero total de trabajadores del area de Control Interno ¢Cuantos tienen formacion basica
(noveno grado) o media (bachillerato)?

Tipo de Pregunta: Texto abierto

Del namero total de trabajadores del area de Control Interno ¢Cuantos tienen experiencia

23/12/2019 4:40 PM Documento no controlado Pag. 7/10



especifica en auditoria?

Tipo de Pregunta: Texto abierto

EA Del numero total de trabajadores del area de Control Interno ¢Cuantos tienen certificacion del
Instituto Internacional de Auditores - IIA?

Tipo de Pregunta: Texto abierto

Indique el nimero de trabajadores del area de Control Interno por rango de edades:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

a [O Entre 18y 25 afios
b O Entre 26y 35 afios
¢ [ Entre 36y 45 afios
d [ Entre 46 y 55 afios
e [ Entre 56y 65 afios

f [ Mas de 66 afios

Especifique el nUmero de trabajadores del area de Control Interno por rangos de experiencia laboral:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

a [ Menoralafio

b O Entrel-3afios

¢ O Entre 4-6 afios

d [O Entre7-10 afios
e [ Entre 11 - 20 afios

f O Mayor de 21 afios

Indique el nimero de trabajadores del &rea de Control Interno por rangos de experiencia especifica
en temas de control interno:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

O Menoral afo

o o

o O
OO0oOoo0oao

Entre 1 - 3 afios
Entre 4 - 6 afios
Entre 7 - 10 afios
Entre 11 - 20 afios

Mayor de 21 afios
Del namero total de trabajadores del area de Control Interno indique
Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

a [O ¢Cuéantas son mujeres?

b O ¢Cuantos son hombres?

El servidor a quien se le asigno la responsabilidad por la evaluacion independiente del sistema de
control interno, pertenece al siguiente nivel jerarquico:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta
a O Directivo
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b O Asesor:
¢ O Profesional:
d O Técnico:

e O Asistencial:

El servidor a quien se le asigno la responsabilidad por la evaluacion independiente del sistema de
control interno, tiene la siguiente condicion:

Tipo de Pregunta: Unicarespuesta

a O Esde libre nombramiento y remocion
b O Estainscrito en la Carrera Administrativa
¢ O Tienen nombramiento provisional

d O Pertenece a la planta temporal

El servidor a quien se le asigné la responsabilidad por la evaluacion independiente del sistema de
control interno, tiene la siguiente formacion académica

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Posgrado

b O Pregrado

¢ O Formacion técnica o tecnoldgica
d O Formacion media (bachiller)

e O Formacion basica (noveno grado)

f QO Oftro. ¢Cuél?

El servidor a quien se le asigné la responsabilidad por la evaluacion independiente del sistema de
control interno, cuenta con experiencia especifica en temas de control interno:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Menoralafio

b O Entrel-3afios

¢ O Entre 4-6 afios

d O Entre7-10 afios
e O Entre 11 - 20 afios

f O Mayor de 21 afios

El area cuenta con algun servicio tercerizado?
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a O Si
® No

Indique:
Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ ¢Cuales servicios?
O ¢Con qué empresa?

¢ [ ¢Porcuélvalor?

Describa de forma corta y sencilla, desde los roles que desempefia como jefe de control interno, la
efectividad de la gestién de riesgo de la entidad y sustente su respuesta
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Tipo de Pregunta: Texto abierto
la gestion de riesgos esta en proceso de evaluacion

Valore el estado de implementacion y efectividad del Sistema de Control Interno Institucional, a partir

47.
del resultado de su ejercicio como evaluador independiente

Tipo de Pregunta: Texto abierto
Un 80% el estado de implementacion y efectividadl del control interno

1. 7. Finales

1. 7. 1. Secci6én1il

¢Laentidad certifica que todos los datos registrados en este formulario son veridicos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si
b O No

Clasificacion de la entidad:
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Grupo47
b O Grupo48
c ® Grupo49
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SISTEMA DE GESTION Y DESEMPENO TERRITORIO: MIPG -MECI

Furag—*

El servicio publico = Funcion

es de todos Publica

Institucién: 12895 - 0 HOSPITAL SAN CARLOS -AIPE
Orden: Territorial
Vigencia: Afio 2019

1. Evaluacién Global a MIPG

1. 1. Evaluacion Global a MIPG

1. 1. 1. Secci6én1il

¢,Cudl ha sido el mayor aporte que ha hecho el Modelo Integrado de Planeaciéon y Gestion MIPG a la
gestion de su entidad?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @

b

c O

d O

e O

f O
O
0]

Mejoro el proceso de planeacién de actividades para facilitarle a la entidad enfocarse en los resultados previstos en

sus planes estratégicos y de accién
Mejor6 la focalizacion de los recursos en temas estratégicos
Mejor6 la manera en que la entidad logré sus resultados y atender

las necesidades y problemas de los ciudadanos

Mejoré la manera en que la entidad se interrelacioné con los ciudadanos

Promovi6 la simplicidad en la gestion institucional

Permitié contar con una mirada integral del proceso de planeacion
casa

Otro. ¢ Cuél?

Ninguna de las anteriores

y de toda la gestion de la entidad para ordenar la

Califigue el valor que agrega cada una de las siguientes politicas a la gestion y el desempefio de la
entidad, en términos de simplicidad y utilidad de sus requerimientos y del aporte a la eficienciay
eficacia. Uno representa el menor puntaje y cinco el mayor

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

a [XI Gestion del talento humano: 5
b [X Integridad: 5
¢ [XI Planeacion institucional : 5
d [XI Gestion presupuestal y eficiencia del gasto pablico : 5
e [XI Fortalecimiento organizacional y simplificacion de procesos : 5
f [O Gobierno digital
g [O seguridad digital
h 0O Defensa juridica
i O Trasparencia, lucha contra la corrupcion y acceso a la informacion
j X Participacion ciudadana: 3
k [ Racionalizacién de tramites
I X Servicio al ciudadano : 3
m [ Evaluacion de resultados
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n [X Gestion del conocimiento y la innovacion : 3
o [X Gestion documental : 3

p X Controlinterno: 5

Seleccione una de las politicas a las que le dio menor calificacién en la pregunta anterior, e indique
gué le quitaria o qué le agregaria para que genere mayor valor a la gestion de una entidad publica

Tipo de Pregunta: Texto abierto
GESTION DOCUMENTAL Implementar las tablas de retencion documental

Seleccione una de las politicas a las que le dio mayor calificacién en la pregunta anterior, e indique
cudles son esos factores que influyen para que genere valor en la gestion de una entidad Pablica

Tipo de Pregunta: Texto abierto
CONTROL INTERNO. Por la evaluacion de lo procesos y procedimientos

¢, Cual de las siguientes entidades lideres de politica le ha brindado mejor acompafiamiento o
asesoria?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

©)

Ministerio de Hacienda y Crédito Publico

o 9

@
OO0OO0O0O00O0O0

Ministerio de las Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones

Departamento Administrativo de la Presidencia de la Republica

o O

Departamento Nacional de Planeacion

Departamento Administrativo Nacional de Estadistica

—h

Departamento Administrativo de la Funcién Publica

Archivo General de la Nacién

o «Q

Agencia Nacional de Contratacion Publica — Colombia Compra Eficiente

i Agencia Nacional de Defensa Juridica del Estado

O]

i Contaduria General de la Nacion

6 En su entidad, ¢cual ha sido el mayor aporte que ha hecho el FURAG para medir su gestion
institucional?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Permite identificar los puntos fuertes y los puntos débiles de las politicas de gestion y desempefio
b O Se constituye en un tablero de control para la alta direccion, en materia de gestién institucional

¢ O Permite elaborar un plan de trabajo para fortalecer la gestion institucional

d O Oftro. ¢Cual?

e O Ninguna de las anteriores

2. Direccionamiento Estratégico y Planeacion
2. 1. Planeacion Institucional

2. 1. 1. Seccionl

Pl Paraidentificar los grupos de valor y sus caracteristicas (sociales, geograficas, econémicas o las
gue la entidad considere de acuerdo con su misién), asi como los grupos de interés (organizaciones
sociales, academia, investigadores y las asociaciones) la entidad:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [XI Recopilé y organizé la informacion
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Analizé la informacion

Utilizé la informacion para definir sus planes, proyectos o programas

Utilizo la informacion para definir sus estrategias de servicio al ciudadano, rendiciéon de cuentas, tramites y
participacion ciudadana en la gestién

Actualiz6 la informacion

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

o
OKMK KKK

Ninguna de las anteriores

o Las decisiones en el ejercicio de planeacién se toman con base en:

Tipo de Pregunta: Matricial

Si, y cuenta con Parcialmente, y

. ..~ | cuentacon las No
las evidencias: . .
evidencias:
8.1 Recomendaciones
del equipo directivo y
sus equipos de ® O O

trabajo

8.2 La evaluacion y
retroalimentacién
ciudadana realizada ® o o
en las actividades de
rendicién de cuentas

8.3 Resultados de las
auditorias internas y ® o) o)
externas

8.4 Resultados de la
evaluacion de la 'e) e O
gestion de riesgos

8.5 Resultados de la
evaluacion de la ® e O
gestion financiera

8.6

Medicion del
desempefo en ® (o) (o)
periodos anteriores

8.7 Medicion de la
satisfaccion de los
grupos de valor en O] o o
periodos anteriores

o El proceso de planeacion de la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

[XI Se fundamento en un ejercicio de direccionamiento estratégico

T 9

Apunto a atender lo previsto en el plan de desarrollo territorial

(9]

o
O O0KK

Contempl6 objetivos institucionales

Describi6 actividades que permiten alcanzar las metas y objetivos del plan

Incluyé los proyectos para cada vigencia segun lo especificado en el plan indicativo cuatrienal de la respectiva
entidad territorial

Establecio responsables de la ejecucion de las actividades
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OO0 Oo

k X

Contempl6 tiempos de ejecucién de las actividades
Identifico recursos (financieros, humanos, fisicos, tecnolégicos) asignados para lograr los objetivos definidos

Incluyd indicadores de seguimiento al cumplimiento de las metas
Contemplo6 los lineamientos para la evaluacion del riesgo

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : ww.esesanarlos.gov.co

El plan de accion anual institucional de la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [
b K
c 0O
d X
e O
f 0O
g O

O
i
j O

Describié actividades que permiten alcanzar las metas y objetivos del plan
Establecid responsables de la ejecucidn de las actividades

Contempl6 tiempos de ejecucion de las actividades
Identifico recursos (financieros, humanos, fisicos, tecnoldgicos) asignados para lograr los objetivos definidos

Incluyé indicadores de seguimiento al cumplimiento de las metas
Se aprobé en el Consejo de Gobierno

Consider6 los proyectos para cada vigencia segun lo especificado en el plan indicativo cuatrienal

Identifico los mecanismos a través de los cuales se facilita y promueve la participacion de las personas en los
asuntos de su competencia

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

No se ha definido

¢Laplaneacion institucional esta alineada al cumplimiento del pais con los Objetivos de Desarrollo
sostenible ODS?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @
0]
c O

Si, y cuenta con las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
Parcialmente, y cuenta con las evidencias:

No

La entidad cuenta con un acto administrativo a través del cual se crean o modifican las funciones del
Comité de Gestion y Desempefio Institucional o el que haga sus veces, donde se incluyan los temas
y funciones de:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a 0O
b X
c KX
d K
e K
f X
g X
h O
i
i

Seguridad digital

Participacion ciudadana en la gestion

Rendicion de cuentas

Tramites

Servicio al ciudadano

Transparencia y lucha contra la corrupcion

Comité Interno de Archivo

Otros. ¢ Cudles?

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

Ninguno de los anteriores

¢Los planes, proyectos o programas de la entidad contaron con recursos presupuestados
(independientemente de su fuente)?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @
b O

Si, y cuenta con las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co

Parcialmente, y cuenta con las evidencias:
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c O

No

¢Hay presencia de grupos étnicos en su territorio?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de larespuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a O
b ®

Si
No

¢Laentidad aprob6 presupuesto para la atencién de grupos étnicos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O
b O

Si, y cuenta con las evidencias:

No

3. Talento Humano

3. 1. Gestién Estratégica del Talento Humano

3. 1. 1. Secci6én1il

Para la planeacion del talento humano, la entidad tiene en cuenta:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [
b X
c X
d ®
e 0O

La informacion del direccionamiento y la planeacion estratégica de la entidad

La normatividad aplicable a la gestion del talento humano

Los actos administrativos de creacion o modificacion de planta de personal

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

Ninguna de las anteriores

¢La planeacién estratégica del talento humano se construye a partir de las metas y objetivos de la
entidad?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @
b O
c O

Si, y cuenta con las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
Parcialmente, y cuenta con las evidencias:

No

La planeacion estratégica del talento humano de la entidad incorpora actividades para los siguientes
aspectos:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [
b X
c KX
d K
e O
f O
g X
h ®
i

Induccion y reinduccion

Capacitacion

Bienestar

Incentivos

Provision de empleos vacantes

Situaciones de discapacidad de los servidores
Seguridad y salud en el trabajo

Evaluacion de desempefio

Promocién y apropiacion de la integridad en el ejercicio de las funciones de los servidores
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i X Clima organizacional

k [X Actualizacion de la informacion en el SIGEP

I O Programa de desvinculacion asistida para pensionados

m [ Programa de desvinculacion asistida por otras causales

n [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

o [ Ninguno de los anteriores

¢Laentidad cuenta con la caracterizacion de todos sus servidores respecto a la informacion
registrada en sus hojas de vida, de acuerdo con el formato Unico de hoja de vida de Funcion Publica?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
O Parcialmente, y cuenta con las evidencias:
c O No
¢Laentidad cuenta con informacién sobre las caracteristicas de los empleos y esta en capacidad de

generar reportes sobre vacantes definitivas, vacantes temporales, perfiles de empleos, funciones de
empleos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
O Parcialmente, y cuenta con las evidencias:
c O No
¢,De acuerdo con la Ley 1780 de 2016, al menos el 10% de los nuevos empleos del nivel profesional

que se han creado desde mayo de dicho afio en la planta de personal de la entidad, no exigen como
requisito experiencia profesional?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuentacon las evidencias:
O No

¢ @ No, porque no se han creado nuevos empleos en la planta de personal

¢Laentidad reportd las vacantes en la Oferta Publica de Empleos de Carrera (OPEC)?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si.Indique el nimero total de vacantes reportadas a la OPEC:

® No hareportado

Registre el nivel de avance en el diligenciamiento y actualizacién del SIGEP en los médulos de
organizaciones y empleo

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de larespuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a O Del 0% al 20%

b O Del21% al 40%
¢ O Del41% al 60%
d @ Del61% al 80%
e O Del81% al 100%

Si el resultado esta por debajo del 60% sefiale las razones:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta
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o o

o
OO0 OoOo0Ooa0o

(9]

O

Baja conectividad a internet
Personal insuficiente

Sobrecarga laboral

No existen actos administrativos para sustentar la informacion (escala salarial, estructura administrativa y planta de
personal)

Falta de asistencia técnica
Dificultades técnicas del SIGEP (problemas de acceso, asignacion de roles, fallas del sistema)
No estan enterados de la existencia del SIGEP

Otra. ¢ Cudl?

Para llevar a cabo la seleccién de un gerente publico o de un empleo de libre nombramiento y
remocion, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a O
b X
c O
d X
e O

Verifica en la planta de personal que existan servidores de carrera que puedan ocupar dichos empleos en encargo
0 comision

Verifica que los candidatos cumplan con los requisitos del empleo

Aplica las pruebas necesarias para garantizar la idoneidad de los candidatos

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

Ninguna de las anteriores

¢Qué mecanismos emplea la entidad para seleccionar a los gerentes publicos y/o los empleos de
libre nombramiento y remocion?

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a 0O
b O
c 0O
d ®
e O

Grupo de meritocracia de Funcién Publica

Empresas privadas de seleccion y reclutamiento de personal o cazatalentos (head-hunters)
Universidades

Area de talento humano de la entidad

No emplea ningiin mecanismo

Indique el niumero de servidores publicos vinculados a través de procesos de seleccion meritocratica
gue llevé a cabo la entidad para:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion multiple

a [
b 0O
c 0O
d O

Cargos de libre nombramiento y remocion: : 0
Provisionales:
Planta temporal:

Total

3. 1. 2. Secci6n?2

Lainduccion para servidores nuevos en la entidad se lleva a cabo:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @®
b O
c O
d O
e O

En el primer mes contado a partir de la posesion

En los primeros dos meses contados a partir de la posesion
En los primeros cuatro meses contados a partir de la posesion
Después de 4 meses contados a partir de la posesion

No se realiza induccion a servidores nuevos

Lainduccion para gerentes publicos en la entidad se hace de manera:
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Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Virtual
b [0 Presencial conla ESAP
¢ [XI Directamente en la entidad

d [ Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:
e [ No hace induccién a gerentes publicos

Indique el nimero total de servidores publicos de carrera administrativa y de libre nombramiento y
remocion con evaluaciéon del desempefio

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

a [ Asesor:
b [X Profesional: : 1
¢ [ Técnico: : 2

d [X Asistencial: : 6
e X Total: : 9

La entidad analiza si los resultados de la evaluacion de desempefio laboral y de los acuerdos de
gestion son coherentes con el cumplimiento de las metas de la entidad

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co

b O Parcialmente, y cuenta con las evidencias:

¢ O No se hace esta medicion

d O Lasmetas de la entidad no tienen relacion directa con la evaluacion del desempefio y los acuerdos de gestion

Lareinduccion para los servidores de la entidad se hace:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Cadaafio
b @ Cada? afos
¢ O Con periodicidad superior a 2 afios

d O No se hace reinduccioén a los servidores

¢Los recursos invertidos en capacitacion se asignan con base en las necesidades priorizadas?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
b O No, porque no se cuenta con recursos para capacitacion y cuenta con las evidencias
¢ O No, porque no se priorizaron las necesidades identificadas

d O No, porque no se ha hecho un diagnostico de necesidades de capacitacion

La entidad ha desarrollado jornadas de capacitacion y/o divulgacion a sus servidores y contratistas
sobre:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X Participacion ciudadana, rendicion de cuentas y control social

b [XI Elcodigo de integridad, con el fin de guiar el actuar de los servidores publicos.
¢ [ Transparenciay derecho de acceso a la informacion publica

d [X Politica de servicio al ciudadano

e [XI Temas de archivo y gestion documental
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Seguridad digital
La generacion, procesamiento, reporte o difusion de informacién estadistica

Otros. ¢ Cuales?

= (o]
K O0OO

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co
j O Ninguno de los anteriores

De acuerdo con el nuevo plan de formacion y capacitacién, indique cuéles de sus ejes ha
implementado en sus programas de aprendizaje institucional

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [ Gobernanza para la paz

b [ Gestion del conocimiento

¢ [XI Creacién de valor publico

d [O No haimplementado ninguno de estos ejes
e [ No tiene conocimiento

Frente a la medicion del clima organizacional, realizada en los Gltimos dos afios, la entidad:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Implementd mejoras con base en los resultados y cuenta con las evidencias :  wwww.ese.sancarlos.gov.co
b O No se han realizado mediciones del clima organizacional en los (ltimos dos afios

Con respecto a laimplementacion en la entidad de los siguientes programas o estrategias indique:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

a [XI ¢Cuéntos practicantes se vincularon bajo el programa de Estado Joven en la vigencia evaluada? : 6

b O ¢Cuantos servidores se beneficiaron del programa "Servimos" en la vigencia evaluada?

¢ [ ¢cCuantos servidores participaron del programa de Bilinglismo en la vigencia evaluada?

d [O ¢Cuantos servidores se beneficiaron de la estrategia de horarios flexibles en la vigencia evaluada?

e [ ¢Cuantos servidores se beneficiaron de la estrategia de teletrabajo en la vigencia evaluada?

f [x ¢Cuantos servidores se beneficiaron de la estrategia de Entorno Laboral Saludable en la vigencia evaluada? : 18

Con respecto a los servidores que se retiran, la entidad:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [XI Identificay documenta las razones del retiro

b [X Analiza las causas del retiro y las tiene en cuenta para mejorar la gestiéon del talento humano

¢ [ Propicia o promueve condiciones para la adecuacion a su nueva etapa de vida

d [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

e [ Ninguna de las anteriores

Los mecanismos que implementa la entidad para transferir el conocimiento de los servidores que se
retiran a quienes contintan vinculados:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Son suficientes y adecuados

Garantizan que quien ejecuta una actividad conoce su propésito y contribucion al cumplimiento de los objetivos
institucionales

O
¢ O Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:
O

No existen mecanismos para transferir el conocimiento
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3. 2. Integridad

3. 2. 1. Secci6én1il

Pl E! mecanismo de la entidad para gestionar el cumplimiento de la politica de integridad por parte de
los servidores:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [
b X
c 0O
d K
e O

Estd documentado

Tiene un responsable o area encargada

Permite acciones pedagogicas para su apropiacion

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

Ninguna de las anteriores

La entidad implementa estrategias para socializar y apropiar el Codigo de Integridad

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a @©
b O
c O
d O

Si, y cuenta con las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
Parcialmente, y cuenta con las evidencias:
No

No conoce el Cédigo de Integridad

La entidad mejora la implementacion del Codigo de Integridad a partir de:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [
b X
c 0O
d K
e O

El analisis de la apropiacion del Cadigo por parte de los servidores

Las recomendaciones y/o sugerencias por parte de los servidores

Otra. ¢ Cuél?

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

Ninguna de las anteriores

La entidad implementa estrategias para la identificacion y declaraciéon de conflictos de interés que
contemplan:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a O

X
c O
d X
e X
f 0O
g 0O

Cronograma de actividades
Definicion de un area responsable para coordinar las acciones institucionales de prevencién de conflictos de interés

Jornadas de sensibilizacion para divulgar las situaciones sobre conflictos de interés que puede enfrentar un
servidor publico

Difusion de canales adecuados para la declaracion de conflictos de interés
Procedimientos para prevenir la materializacién de conflictos de interés
Monitoreo de casos de conflictos de interés

Ninguna de las anteriores

Frente al control y sancion de los conflictos de interés, la entidad ha:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a X
b X

Implementado canales de denuncia y seguimiento frente a situaciones disciplinarias y de conflictos de interés

Implementado canales de consulta y orientacion para el manejo de conflictos de interés
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¢ [Xl Articulado la gestion de conflictos de interés como elemento dentro de la gestion del talento humano

d [O Ninguna de las anteriores

Frente a las declaraciones de bienes y rentas de los servidores publicos, la entidad:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [XI Garantiza que se presente en los plazos y condiciones de los articulos 13 al 16 de la ley 190 de 1995
b [ Las utiliza como insumo para la identificacion de conflictos de interés

¢ [XI Recopilay clasifica la informacién contenida en las declaraciones de bienes y rentas

d [O Ninguna de las anteriores

4. Gestion con Valores para Resultados

4. 1. Fortalecimiento Institucional

4. 1. 1. Secci6nl

La planta de personal de la entidad (o documento que contempla los empleos de la entidad)

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X Cuenta con laidentificacion clara del nimero de empleos, el nivel al que pertenece (directivo, asesor, profesional,
asistencial u otro), su denominacion, su codigo y grado salarial, con base en el Sistema de Nomenclatura y
Clasificacién de Empleos que le aplica

Establece los empleos suficientes para cumplir con los planes y proyectos

Define los perfiles de los empleos teniendo en cuenta la mision, los planes, programas y proyectos

responsabilidades

O
X

d [ Contempla los niveles jerarquicos ajustados a la estructura organizacional para una facil asignacion de
[XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co
O

Ninguna de las anteriores

Los perfiles de los empleos definidos en el manual de funciones contemplan:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a La identificacion del empleo de acuerdo con la planta de personal de la entidad (denominacion, codigo y grado
salarial)

b [XI Las profesiones, artes u oficios que responden al desempefio de las funciones del empleo

¢ [XI Laexperiencia especifica o relacionada que responda al desempefio de las funciones del empleo

d [XI Lascompetencias comportamentales requeridas para el desempefio de las funciones del empleo

e [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

f O Ninguna de las anteriores

¢El manual de funciones vigente en la entidad se ajust6 de acuerdo con el Decreto 815 de 2018?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuentacon las evidencias:
b @ Estaen proceso de ajuste
c O No

d O No se tenia conocimiento de la norma

Jr ndique el nimero maximo de niveles en la cadena de mando para la toma de decisiones estratégicas
de la entidad

Tipo de Pregunta: Texto abierto
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2

¢Cuales son los tipos de estructura organizacional establecidos por la entidad?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Unidades de negocio
b [O Territorial o geografica
¢ O Matricial o por proyectos

d [X Funcional o jerarquica

¢Cudles son los tipos de planta organizacional establecidos por la entidad?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Planta de personal temporal
b [X Planta de personal global

¢ [O Planta de personal estructural

La estructura organizacional de la entidad facilita:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [X Eltrabajo por procesos
b [X Latoma de decisiones oportuna
¢ [X Elflujo de la informacion interna

d [XI Claridad en la asignacion de responsabilidades

e [ Ninguna de las anteriores

El estado actual de implementacion del modelo de operacion por procesos de la entidad es:
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de larespuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a @ Implementado, formalizado y en actualizacion
b O Enimplementacién y formalizado
¢ O Enimplementacion, pero sin formalizar

d O Endisefioy sin implementar

e O Noimplementado

En los altimos cinco afios cuantas modificaciones realiz6 al modelo de operacidn por procesos:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

a [ 2015
b O 2016
c 0O 2017
d [O 2018
e [X 2019:: 1

La documentacion de los procesos de la entidad incluye:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X Objetivo
b X Alcance
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-~ 0 o o

X
X
X
X
X
X

o «Q

O

Responsables

Actividades

Indicadores

Riesgos

Controles

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancalos.gov.co

Ninguna de las anteriores

¢ Se han racionalizado los procesos y procedimientos durante los Gltimos 5 afios?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O
b @
c O

Si, y cuenta con las evidencias:
Parcialmente, y cuenta con las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co

No

La entidad mejora sus procesos y procedimientos a partir de:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a 0O
b X
c 0O
d K
e O
f X
g X
h O

O

Sugerencias, expectativas, quejas, peticiones, reclamos o denuncias por parte de la ciudadania
Sugerencias por parte de los servidores

Resultados de los espacios de participacion y/o rendicion de cuentas con ciudadanos

Andlisis de las necesidades y prioridades en la prestacion del servicio

Analisis de costo-beneficio de los procesos

Los resultados de la gestion institucional

Seguimiento a los indicadores de gestion

Implementacién y monitoreo de los controles a los riesgos

Ninguno de los anteriores

4, 1. 2. Seccion 2

Los bienes y servicios contratados por la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X

X
c X
d O

Permiten responder adecuadamente a los planes, programa, proyectos, y metas definidas por la entidad.
Tienen correspondencia con el Plan Anual de Adquisiciones y Servicios, definido en la planeacion institucional

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

Ninguna de las anteriores

Para la adecuada gestion de los bienes y servicios de apoyo la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a X
b X
c X
d X
e O
f 0O

Dispone de espacios de trabajo adecuados a las necesidades de los diferentes procesos y areas de trabajo de la
organizacion

Elabora planes para la adecuacion y mantenimiento de los edificios, sedes y espacios fisicos

Dispone de bienes, por ejemplo, impresoras, las salas de reuniones adecuados a las necesidades de los diferentes
procesos y areas de trabajo

Cuenta con un sistema 0 mecanismo de mantenimiento, tanto preventivo como correctivo, para los bienes que asi
lo requieren

Para los bienes con periodos de obsolescencia y renovacion, hace un uso eficiente de los mismos

Ha adoptado acciones para optimizar el consumo de bienes y servicios, la gestion de residuos, reciclaje y ahorro de
aguay energia
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g [X Ha adoptado acciones o planes para optimizar el uso de vehiculos institucionales

h  [O Ninguna de las anteriores

@ ¢Laentidad dentro de sus politicas de seguridad y salud en el trabajo, toma en cuenta la prevencion
de riesgos laborales asociados al uso y mantenimiento de bienes y espacios fisicos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
b O No

Al ingresar los bienes de caracter devolutivo a la entidad estos:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [XI Son verificados de acuerdo a las especificaciones técnicas requeridas
Se ingresan de manera inmediata a los inventarios de la entidad, cuando estos tienen el caracter de devolutivos.

Se identifican (plaguetean) antes de entregarse al servicio.

o O

x
O
O Se reportan a la compaiiia de seguros para su ingreso a la péliza de la entidad.
[XI Se entregan al area que lo requirid, asignandole un responsable en el inventario
O

No realiza ninguna accion

Con relacion a los bienes de caracter devolutivo que agotan su vida Gtil, la entidad:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [XI Cuentay aplica un procedimiento para darlos de baja de sus inventarios
b [0 Se hace su disposicién final sin que se genere afectacion al medio ambiente
¢ [XI Se actualizan los inventarios teniendo en cuenta la baja de los bienes

d [O No realiza ninguna accion

Las acciones implementadas para optimizar el consumo de bienes y servicios, la gestiéon de
residuos, el reciclaje y ahorro de agua y energia ¢han sido suficientes y efectivos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co

O No

m Con respecto al inventario de bienes de la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Hay unresponsable para su elaboracién y actualizacion
b [ Se revisa periédicamente
¢ [O cCoincide en su totalidad con lo registrado en la contabilidad

d [ No se ha elaborado

¢Laentidad cuenta con un plan de mantenimiento para asegurar el 6ptimo funcionamiento de la
infraestructura fisica y de los equipos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de larespuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co

O No

@ El plan de mantenimiento preventivo de las instalaciones fisicas y de los equipos de la entidad
cuenta con:
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Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Recursos presupuestales para su ejecucion
b [X Responsables de efectuar el mantenimiento
¢ [X Periodicidad del mantenimiento

d [XI Fechas de ejecucion del mantenimiento

e [ Ninguna de las anteriores

¢Laentidad cuenta con una politica ambiental?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
b O No

@ La entidad en compromiso con el medio ambiente:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

[XI Promueve el uso racional de los recursos naturales

o o

o o
MKKKEK

Desarrolla acciones de reciclaje

Identifica los riesgos de contaminacion ambiental

Cuenta con politica para el uso de bienes con material reciclado
Promueve el no uso de elementos contaminantes al medio ambiente
Adquiere bienes amigables con el medio ambiente

g [O No realiza ninguna accién

@ El area o responsables de atencién a grupos étnicos de la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [0 Aseguralaimplementacion de las acciones definidas en plan institucional para dichos grupos

b O Evalla la satisfaccion de los grupos étnicos

¢ [O Recomienda acciones orientadas a mejorar la atencion a grupos étnicos

d [J Desarrollaotras funciones para fortalecer la relacion con el ciudadano segun resolucion No. 667 de 2018 sobre
competencias funcionales de las areas o procesos transversales.

e [ Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

f 0O Ninguna de las anteriores

4. 2. Gobierno Digital

4, 2. 1. Seccionl

Sefiale los criterios de accesibilidad web, de nivel Ay AA de conformidad, definidos en la NTC5854
gue cumple la entidad en todas las secciones de su portal Web oficial:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

XI Contenido no textual

o o

o O
O00KOOK

Informacion y relaciones
Sugerencia significativa
Caracteristicas sensoriales
Uso del color

Teclado

Sin trampas para el foco del teclado
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Tiempo ajustable

Poner en pausa, detener, ocultar
Evitar bloques

Titulado de paginas

Orden del foco

Propdsito de los enlaces (en contexto)
Idioma de la pagina

Al recibir el foco

Al recibir entradas

o T O
ONOODOOOODOOXKOOADO

Identificacién de errores

—

Etiquetas o instrucciones
Procesamiento
Nombre, funcién, valor

Ninguna de las anteriores

<
O

No tiene conocimiento de los criterios de accesibilidad que debe cumplir la entidad en su sitio Web

Sefiale los criterios de usabilidad web que cumple la entidad en todas las secciones de su portal Web
oficial:
Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

®
[

El sitio web permite conocer la ruta recorrida por el usuario en la navegacioén del sitio (Ruta de migas)

Las URL generadas en los diferentes niveles de navegacion no tienen variables o caracteres especiales y son
faciles de leer (URL limpios)
El disefio gréafico del sitio web se conserva en todos los sitios de navegacién (Navegacion global consistente)

El logo de la entidad ubicado en el encabezado, direcciona al inicio del sitio web (Vinculo a pagina de inicio)

El sitio web de la entidad permite el ingreso a través de diferentes navegadores como Google Chrome, Internet
Explorar, Mozilla, entre otros (Independencia de navegador)

Los enlaces del sitio web indican claramente el contenido al cual conducen. No tienen textos como "ver mas", "clic
aqui", entre otros. (Enlaces bien formulados).

El sitio no cuenta con ventanas emergentes en ningun nivel de navegacion

El sitio web hace un uso adecuado de titulos y encabezados con sus correspondientes etiquetas HTML, por
ejemplo <h1>, <h2> ...

El sitio web no tiene vinculos rotos
Todos los contenidos del sitio web estan alineados a la izquierda (Justificacion del texto)

El cuerpo de texto no supera los 100 caracteres por linea (Ancho del cuerpo de texto)

En ningln contenido del sitio web existen textos subrayados para destacar, excepto si son enlaces a otros
contenidos (Texto subrayado)

El sitio web no permite desplazamiento de izquierda a derecha para consultar contenidos.

El sitio web cuenta con diferentes hojas de estilo para su correcta navegacion (pantalla, mévil, impresién). En caso
de que el sitio web sea responsivo sélo requiere formato de impresion.

El sitio web le indica al usuario cuando ha visitado contenidos de la pagina (Vinculos visitados)

Los formularios del sitio web tienen correctamente sefializados los campos obligatorios

Es clara la correspondencia entre el titulo del campo en los formularios y el espacio dispuesto para el ingreso de la
informacion

Ejemplos en los campos de formulario

OO0 OO0 OO0 D000 K OK K B KB KM K

Ninguno de los anteriores

O

No tiene conocimiento sobre las directrices de usabilidad que debe cumplir la entidad en su sitio Web

Con respecto al Plan Estratégico de Tecnologias de la Informacién (PETI) para esta vigencia, la
entidad:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas
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(9]

S
O O0OO0OO

e @

Lo formuld, esta aprobado y se ha integrado al plan de accion anual

Lo formuld, esta aprobado, pero no se ha integrado al plan de accion anual

Lo formuld, pero no ha sido aprobado por el comité de gestién y desempefio institucional
Se encuentra en proceso de construccion y cuenta con una hoja de ruta definida

No ha formulado el PETI o se encuentra desactualizado

El Plan Estratégico de Tecnologias de la Informacién (PETI) incluye:

Tipo
a 0O
b O
c 0O
d O
e O
f 0O
g O
h O
i O

Con

Tipo
a 0O
b O
c 0O
d 0O
e 0O
f 0O

de Pregunta: Mdltiple respuesta

El portafolio o mapa de ruta de los proyectos

La proyeccion del presupuesto

El entendimiento estratégico

El andlisis de la situacién actual

El plan de comunicaciones del PETI

Tablero de indicadores para el seguimiento y control

Definicion de la situacién objetivo y modelo de gestion de TI

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

Ninguna de las anteriores

respecto a los proyectos de Tl definidos en el PETI para la vigencia 2019:

de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

¢ Cuantos tiene definidos?

¢ Cuéantos estan en ejecucion?

¢ Cuantos han finalizado?

¢,Cual es el valor en pesos del presupuesto planeado dentro del PETI para la vigencia 20197

¢ Cudl es el valor en pesos del presupuesto ejecutado para proyectos de Tl para la vigencia 2019?

¢ Cudl es el valor en pesos del presupuesto ejecutado de la operacién de Tl para la vigencia 2019?

Para la gestion de tecnologias de la informacion (Tl), la entidad cuenta con:

Tipo

a 0O

b O
c 0O
d O
e X

de Pregunta: Mdltiple respuesta

Un esquema de soporte con niveles de atencion (primer, segundo y tercer nivel) a través de un punto Unico de
contacto y soportado por una herramienta tecnolégica, tipo mesa de servicio que incluya al menos la gestion de
problemas, incidentes, requerimientos, cambios, disponibilidad y conocimiento

Un proceso para atender los incidentes y requerimientos de soporte de los servicios de TI, tipo mesa de ayuda

Catalogo de servicios de Tl actualizado

Acuerdos de Nivel de Servicios (SLA por sus siglas en inglés) con terceros y Acuerdos de Niveles de Operacion
(OLA por sus siglas en inglés)

Ninguna de las anteriores

Sefiale los aspectos incorporados en el esquema de gobierno de tecnologias de la informacion (Tl)
de la entidad:

Tipo
a 0O
O
c O
d 0O
e O
f 0O

de Pregunta: Mdltiple respuesta

Politicas de Tl definidas

Macroproceso o proceso (procedimientos, actividades y flujos) de gestion de Tl definido, documentado y
actualizado

Instancias o grupos de decision de Tl definidas
Estructura organizacional del area de Tl
Indicadores para medir el desempefio de la gestion de TI

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:
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g [X Ninguna de las anteriores

Para la optimizacién de las compras de tecnologias de informacién (Tl), la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Uutilizé Acuerdos Marco de Precios para bienes y servicios de TI

Utiliz6 mecanismos o contratos de agregacion de demanda para bienes y servicios de Tl

O
¢ [O Awlicd otras metodologias, casos de negocio o criterios documentados para la adquisicion y/o evaluacion de
soluciones de Tl
X

Ninguna de las anteriores

Respecto a la gestion de proyectos de tecnologias de la informacion (Tl), la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Awlico una metodologia para la gestion de proyectos de Tl que incluye seguimiento y control a las fichas de
proyecto a través de indicadores
O Garantizé que todas las iniciativas, proyectos o planes de la entidad que incorporen componentes de Tl, son
liderados en conjunto entre las areas misionales y el area de Tl de la entidad
g Utiliza el principio de incorporar desde la planeacion la vision de los usuarios y la atencion de las necesidades de
los grupos de valor
d [ Realizola documentacion y transferencia de conocimiento a proveedores, contratistas y/o responsables de
TI, sobre los entregables o resultados de los proyectos ejecutados en la vigencia evaluada

O

X

Cuenta con herramientas tecnoldgicas para la gestion de proyectos de TI

Ninguna de las anteriores

Con relacion a la planeacion y gestion de los componentes de informacion, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Cuenta con el catdlogo de componentes de informacion actualizado

Cuenta con vistas de informacion actualizadas de la arquitectura de informacién para todas las fuentes de
informacién

O

¢ O Implementa procesos o procedimientos de calidad de los datos
O Implementa procesos o procedimientos que aseguren la integridad, disponibilidad y confidencialidad de los datos
X

Ninguna de las anteriores

@ Con relacion a la planeacion y gestion de los sistemas de informacion, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [0 Cuentacon un catalogo actualizado de todos los sistemas de informacion

Cuenta con una arquitectura de referencia y una arquitectura de solucién debidamente documentadas o
actualizadas para todas sus soluciones tecnoldgicas

Incluyd caracteristicas en sus sistemas de informacién que permitan la apertura de sus datos de forma automatica
y segura

Incorpor6 dentro de los contratos de desarrollo de sus sistemas de informacién, clausulas que obliguen a realizar
transferencia de derechos de autor a su favor

Implement6 para sus sistemas de informacién funcionalidades de trazabilidad, auditoria de transacciones o
acciones para el registro de eventos de creacion, actualizacion, modificacion o borrado de informacion

Cuenta con la documentacion técnica y funcional debidamente actualizada, para cada uno de los sistemas de
informacion

Cuenta con manuales de usuario y manuales técnicos y de operacion debidamente actualizados, para cada uno de
los sistemas de informacion

Realiza desarrollos de software y cuenta con todos los documentos de arquitectura de software actualizados

O O OO0 o000

Defini6 e implement6 una metodologia de referencia para el desarrollo de software o sistemas de informacion,
indique cual:

[

Ninguna de las anteriores

Con relacién al esquema de soporte y mantenimiento de los sistemas de informacién, la entidad:
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Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Estaaprobado, implementado y se actualiza mediante un proceso de mejora continua

b O Esta aprobado e implementado internamente o por terceros

¢ O Lo definié, documento y esta aprobado por el comité de gestién y desempefio institucional
d O Lo definié y lo documento, pero no esta aprobado

e @ Nolotiene o se encuentra desactualizado

Con respecto al ciclo de vida de los sistemas de informacion, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [J Defini6 un proceso de construccion de software que incluya planeacion, disefio, desarrollo, pruebas, puesta en
produccién y mantenimiento.
O !mplementé un plan de aseguramiento de la calidad durante el ciclo de vida de los sistemas de informacion que
incluya criterios funcionales y no funcionales
O Definioy aplico una guia de estilo en el desarrollo de sus sistemas de informacion e incorpora especificaciones y
lineamientos de usabilidad definidos por el MinTIC.
d [ Tienen las funcionalidades de accesibilidad que indica la Politica de gobierno Digital, en los sistemas de
informacién de acuerdo con la caracterizacion de usuarios.

O

X

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

f Ninguna de las anteriores

g [O No tiene conocimiento sobre los ciclos de vida de los sistemas de informacion
4. 2. 2. Seccibén 2
Con relacién al soporte y operacion de la infraestructura de Tl (0 servicios tecnolégicos), la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X !mplementd un plan de mantenimiento preventivo y evolutivo (de mejoramiento) sobre la infraestructura de Tl

b [J 'mplementé un programa de correcta disposicion final de los residuos tecnologicos de acuerdo con la normatividad
i i
del gobierno nacional
uenta con un directorio actualizado de todos los elementos de infraestructura de

¢ [X Cuent directorio actualizado de todos los elementos de infraestructura de Tl

d [OJ Cuenta con vistas actualizadas de despliegue, conectividad y almacenamiento de la arquitectura de infraestructura
de Tl

e [0 Hace uso de servicios de computacién en la nube para mejorar los servicios que presta la entidad

f [ Documento e implementé un plan de continuidad de los servicios tecnoldgicos mediante pruebas y verificaciones
acordes a las necesidades de la entidad

g 0O Implementé mecanismos de disponibilidad de la infraestructura de Tl de tal forma que se asegure el cumplimiento
de los ANS establecidos

h 0O Realiza monitoreo del consumo de recursos asociados a la infraestructura de TI

i O Ninguna de las anteriores

¢En qué fase de la adopcion de IPv6 se encuentra actualmente la entidad?
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de larespuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

O Fase de planeacion

T 9

o O
0O® 00O

Fase de implementacion

Fase de pruebas de funcionalidad

Ha adoptado en su totalidad IPV6 en la entidad
No ha iniciado ninguna fase

No tiene conocimiento sobre qué es IPV6

Con respecto ala adopcion de IPV6, la entidad cuenta con:
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Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O

Plan de Diagnostico (Fase planeacion)

T 9

OO0OoOoO00Oo0OoOoan

Plan detallado del proceso de transicion (Fase planeacion)

Plan de direccionamiento IPv6 (Fase planeacion)

o O

Plan de contingencias para IPv6 (Fase planeacion)

[¢]

Documento de disefio detallado de la implementacién de IPv6 (Fase implementacion)

—h

Informe de pruebas piloto realizadas (Fase implementacion)

Informe de activacién de politicas de seguridad en IPv6 (Fase implementacion)

o «Q

Documento de pruebas de funcionalidad en IPv6 (Pruebas de funcionalidad)

Acta de cumplimiento a satisfaccion de la entidad sobre el funcionamiento de los elementos intervenidos en la fase
de implementacién. (Pruebas de funcionalidad)

O

i Ninguna de las anteriores

@ Frente a la estrategia para el uso y apropiacion de tecnologias de la informacién (Tl), la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a O Implfement(’) una gstrategia de uso y apropiacion para todos los proyectos de TI, teniendo en cuenta estrategias de
gestién del cambio

b [ Implement6 una estrategia de divulgacion y comunicacion de los proyectos de TI

¢ [ Realizd la caracterizacion de los grupos de interés internos y externos

d [J Eiecuté un plan de formacion o capacitacion dirigido a servidores publicos para el desarrollo de competencias
requeridas en TI

e [0 Realizo seguimiento a través de indicadores sobre el uso y apropiacion de Tl en la entidad

f [J Elecuto acciones de mejora a partir de los resultados obtenidos a través de los indicadores de uso y apropiacion

g [X Ninguna de las anteriores

¢Laentidad cuenta con un diagnostico de seguridad y privacidad de la informacién para la vigencia,
construido a través de la herramienta de autodiagnostico del Modelo de Seguridad y Privacidad de la
Informacién (MSPI)?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuenta con las evidencias:
O Esta elaborado, pero no aprobado

c ® No
La politica de seguridad y privacidad de la informacién de la entidad:
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

O Esta aprobada, implementada y se actualiza mediante un proceso de mejora continua

a
b O Esta aprobada e implementada

(9]

O Esta aprobada por el comité de gestion y desempefio institucional
d O Estaformulada pero no ha sido aprobada

e @ No cuenta con una politica de seguridad y privacidad de la informacién

@ ¢Laentidad cuenta con procedimientos de seguridad y privacidad de la informacion?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta
a (O Los procedimientos estan aprobados, implementados y se actualizan mediante un proceso de mejora continua
b O Los procedimientos estan aprobados e implementados

¢ O Cuenta con procedimientos aprobados por el comité de gestion y desempefio institucional

d O Cuenta con procedimientos definidos y documentados, pero no aprobados
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e @

No cuenta con procedimientos de seguridad y privacidad de la informacién o estan en proceso de construccion

@ Con respecto al inventario de activos de seguridad y privacidad de la informacion de la entidad:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O

d ®
e O

El inventario esta aprobado, clasificado y se actualiza mediante un proceso de mejora continua

El inventario esta aprobado y se clasifica de acuerdo con los criterios de disponibilidad, integridad y
confidencialidad

Cuenta con el inventario y esta aprobado por el comité de gestién y desempefio institucional

Cuenta con el inventario, pero no ha sido aprobado

No cuenta con el inventario de activos de seguridad y privacidad de la informacién o esta en proceso de
construccion

Con respecto a los riesgos de seguridad y privacidad de la informacion de la entidad:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O
b O
c O
d O
e @®

Identifica, valora y actualiza los riesgos mediante un proceso de mejora continua
Realiza un proceso de valoracion de los riesgos identificados y aprobados

Los identifica y han sido aprobados por el comité de gestion y desempefio institucional
Los identifica, pero no han sido aprobados

No identifica los riesgos de seguridad y privacidad de la informacion

¢Laentidad implemento el plan de tratamiento de riesgos de seguridad de la informacion?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O
@®
c O

Si, ya lo implement6 y cuenta con las evidencias
Esta en proceso de implementarlo

No

Con respecto al plan operacional de seguridad y privacidad de la informacién, la entidad:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O
b O
c O
d O
e ©

El plan esté aprobado, implementado y se actualiza mediante un proceso de mejora continua
El plan esta aprobado y se implementa

Cuenta con un plan y ha sido aprobado por el comité de gestion y desempefio institucional
Cuenta con un plan pero no ha sido aprobado

No cuenta con un plan operacional de seguridad y privacidad de la informacién

Con respecto alos indicadores del sistema de gestion de seguridad y privacidad de la informacion
(MSPI) de la entidad:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O

b O
c O
d O
e @®

Los indicadores estan aprobados, miden la eficiencia y eficacia del sistema y se actualizan mediante un proceso de
mejora continua

Los indicadores estan aprobados y miden la eficiencia y eficacia del sistema
Cuenta con indicadores y han sido aprobados por el comité de gestion y desempefio institucional
Cuenta con indicadores pero no han sido aprobados

No cuenta con indicadores del sistema

4, 2. 3. Seccion 3

Con respecto alos procesos, tramites o servicios de la entidad que requieren interoperabilidad:
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Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Hahecho un proceso completo de identificacion y su documentacion esta actualizada
b O Hahecho un proceso completo de identificacion y esté parcialmente documentado
¢ @ Hahecho un proceso completo de identificacién, pero no lo ha documentado

d O Hahecho un proceso parcial de identificacion
e O Nolos ha identificado

@ Con respecto al Marco de Interoperabilidad para realizar intercambio de informacion con otras
entidades:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Lo utilizay su documentacion esta actualizada

b O Lo utilizay su implementacion esta parcialmente documentada
¢ O Lo utiliza pero no tiene documentada su implementacion

d O Lo utiliza parcialmente

e @ Laentidad no utiliza el Marco de Interoperabilidad

JAP Con respecto alos servicios de intercambio de informacion de la entidad:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

O ¢Cuantos servicios de la entidad son susceptibles de intercambio de informacion con otras entidades?

o o

o
KO OO0

¢ Cuantos servicios utilizan la plataforma de interoperabilidad (PDI)?

(9]

¢ Cuéantos servicios de la entidad utilizan el estandar de lenguaje comun de intercambio de informacién?

De los servicios que utilizan el estandar de lenguaje comin de intercambio de informacion, ¢ Cuantos estan
certificados?

¢,Cuantos servicios certificados (en el uso del estandar) utilizan la plataforma de interoperabilidad (PDI)?

En la vigencia 2019, ¢ Cuantos servicios de la entidad se certificaron en el uso del estandar de lenguaje comun de
intercambio de informacién? : 0

@ Con respecto a los datos abiertos indique:
Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

a [J ¢Cuantos conjuntos de datos abiertos estratégicos (por ej. aquellos que contribuyen al logro de la mision
institucional, de alto impacto social, mas demandados) fueron identificados?

b [J ¢Cuantos de los conjuntos de datos abiertos estratégicos identificados fueron publicados en el catalogo de datos
del Estado colombiano www.datos.gov.co?

¢ [O ¢Cuantos de los conjuntos de datos abiertos fueron publicados, estan actualizados y fueron difundidos?

d [ <¢Cuantos de los conjuntos de datos abiertos de la entidad fueron desarrollados en procesos de cocreacion o
consulta publica?

e [XI No tiene conocimiento del uso de los datos abiertos de la entidad

@ Para el tema de datos abiertos de la entidad, especifique:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion multiple

a [ Numero total de usuarios de los datos abiertos de la entidad contactados durante 2019:
b [J Numero total de usuarios contactados y satisfechos con el uso de los datos abiertos de la entidad durante 2019:

¢ [X Laentidad no mide la satisfaccion de los usuarios con el uso de los datos abiertos

Con respecto al plan de apertura, mejoray uso de datos abiertos para esta vigencia, la entidad:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de larespuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a O Loformulo, esta aprobado y se ha integrado al plan de accion anual
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Lo formuld, esta aprobado pero no se ha integrado al plan de accién anual

Lo formuld, pero no ha sido aprobado por el comité de gestién y desempefio institucional

(OXNONNe)

Se encuentra en proceso de construccion y cuenta con una hoja de ruta definida

e @ Nolo haformulado o se encuentra desactualizado

Con respecto ala ejecucion del plan de apertura, mejoray uso de datos abiertos para esta vigencia,
indique:
Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion multiple

a [ Numero total de actividades o acciones establecidas en el plan:

b O Nuamero de actividades o acciones completadas a la fecha:

Con respecto alos procesos de la entidad, indique:
Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

a [ ¢Cuantos procesos tiene la entidad?

b [J <¢Cuantos procesos se han automatizado o mejorado teniendo en cuenta las definiciones (lineamientos, guias,
herramientas y mejores practicas) del marco de referencia de arquitectura empresarial?

¢ [ <¢Cuantos procesos se han mejorado incorporando esquemas de manejo seguro de la informacion conforme a lo
establecido en el Modelo de Seguridad y Privacidad de la Informacién? : 0

La automatizacion o mejora de los procesos le ha permitido a la entidad:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

O Mejorar los tiempos de respuesta

o Qo

o O
OO0oOoo0oao

Reducir costos operacionales

Mejorar la disponibilidad de sus servicios
Mejorar la satisfaccion de los ciudadanos
Mejorar la satisfaccion de los usuarios internos
Otro. ¢ Cuél?

g [X Ninguna de las anteriores

¢Laentidad ha implementado iniciativas de ciudades y territorios inteligentes?
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a O Si,ycuentacon las evidencias:
b ® No

En cudles instrumentos de planeacion de la entidad se contemplaron las iniciativas o proyectos de
ciudad o territorio inteligente:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Plan de desarrollo territorial o plan estratégico institucional

b O Plan de desarrollo territorial o plan estratégico institucional y planes de accién anual
¢ O Planes de accién anual

d [ oOftro. ¢ Cual?

e [ Ninguna de las anteriores

Para el despliegue y operacion de servicios relacionados con iniciativas de ciudad o territorio
inteligente, la entidad utiliza algunos de los siguientes servicios de computacién en la nube:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a O Infraestructura como servicio (IlaaS) como: procesamiento, almacenamiento, servidores, backups, entre otros
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b [J Plataformacomo servicio (PaaS) como: servicios de administradores de bases de datos, sistemas operativos,
herramientas de desarrollo, entre otros

¢ [O Software como servicios (SaaS) como correo electronico, servicios de analitica de datos, entre otros

d [O Ninguna de las anteriores

Con respecto al uso de internet de las cosas (loT), la entidad ha realizado:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [J !dentificacion y priorizacion de la infraestructura y servicios de 10T que requiere o se necesita para adelantar
iniciativas de ciudad o territorio inteligente

O Estructuracion de la arquitectura de la infraestructura de 10T a desplegar en la ciudad o territorio
¢ [ Instalacion y despliegue de sensores y redes de loT
O Analitica y explotacion de datos capturados por medio de dispositivos loT

e [XI Ninguna de las anteriores

4. 3. Seguridad Digital

4. 3. 1. Secci6onl

Seleccione las acciones realizadas por la entidad para fortalecer las capacidades en seguridad digital

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [J Participaren las jornadas de socializacion y/o promocion del uso del modelo de gestion de riesgos de seguridad
digital convocadas por MINTIC
[Q Participar en las jornadas de sensibilizacion y/o capacitaciones del uso seguro de entorno digital o relacionadas con
seguridad digital (ciberseguridad y/o ciberdefensa).
¢ [Q Participar en los ejercicios de simulacion nacional o internacional, para desarrollar habilidades y destrezas en
materia de seguridad digital.

[0 Establecer conveniosy o acuerdos de intercambio de informacion para fomentar la investigacion, la innovacion y el
desarrollo en temas relacionados con la defensa y seguridad nacional en el entorno digital.

e [XI Ninguna de las anteriores

WY Seleccione las instancias de politica de seguridad digital que la entidad conoce:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Coordinacion Nacional de Seguridad Digital (Presidencia de la Republica)
b [ Comité de Seguridad Digital

¢ [ ccCP (Centro Cibernético Policial)

d [O ccocC (Comando Conjunto Cibernético)

e [ ColCERT

f 0O Unidades cibernéticas de las Fuerzas Militares

g [ CSIRT de Gobierno

h [ Otros CSIRT

[XI Ninguna de las anteriores

JELR Cuales de las siguientes herramientas o instrumentos en seguridad digital definidas por el Gobierno
Nacional conoce la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Politica de seguridad digital CONPES 3854 de 2016.

Guia para la Administracion del Riesgo y el disefio de controles en entidades publicas. Riesgos de Gestion,
Corrupcioén y Seguridad Digital

O
¢ [O Manual Carpeta Ciudadana
O

Manual Autenticacién Electrénica
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Manual Interoperabilidad
Guia para la identificacion de infraestructura critica cibernética

Plan Nacional de proteccién de la infraestructura critica cibernética

Estudios relacionados con Seguridad Digital (por ejemplo Estudio sobre el Impacto Econémico de los Incidentes,
Amenazas y Ataques Cibernéticos (Encuesta OEA)

O O0Oo0oao

Modelo seguridad y privacidad de la Informacion (MSPI MinTIC)

i X Ninguna de las anteriores

Indique las convocatorias para el fortalecimiento de capacidades en Seguridad digital realizadas por
el Gobierno Nacional, en las cuales ha participado el personal de la entidad

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O Gobierno Electrénico

o 9

Posgrado en gestion Tl y seguridad de la informacion

(9]

@
OoO0oOo oo

Capacitacion gestiéon Tl y seguridad de la informacion

Fondo para el fortalecimiento de las Tl en el estado- Maestria en Ciberseguridad y Ciberdefensa de la Escuela
Superior de Guerra — ESDEGUE"

Convocatoria de Competencias Gerenciales
Encuentros de Gestores de Incidentes Cibernéticos convocados por el CSIRT Gobierno MINTIC
Desarrollo del Talento Tl -Talento Digital
[XI Ninguna de las anteriores
¢Qué acciones harealizado la entidad para la gestion sistemética y ciclica del riesgo de seguridad
digital?
Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O Registrarse en el CSIRT Gobierno y/o ColCERT

o 9

o
O O Oooan0

Adoptar e implementar la guia para la identificacion de infraestructura critica cibernética

Realizar la identificacién anual de la infraestructura critica cibernética e Informar al CCOC

(9]

Participar en la construccion de los planes sectoriales de proteccion de la infraestructura critica cibernética

Participar en las mesas de construccion y sensibilizacion del Modelo Nacional de Gestion de Riesgos de Seguridad
Digital

Adoptar e implementar la Guia para la Administracion de los Riesgos de Gestién, Corrupcion y Seguridad Digital y
el Disefio de Controles en entidades publicas

g [ Ninguna de las anteriores

IEER ¢Laentidad haidentificado factores externos e internos (contexto) que puedan afectar la seguridad
de su informacién?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta
a (O Losfactores identificados y aprobados se utilizan para la identificacion y valoracion de riesgos de seguridad de la
informacion, y se actualizan de acuerdo con los cambios en el contexto de la entidad

b (Q Los factores identificados y aprobados se utilizan para la identificacion y valoracion de riesgos de seguridad de la
informacion

¢ O Ha dentificado los factores y han sido aprobados por la alta direccién
d O Haidentificado los factores, pero no han sido aprobados por la alta direccion

e @ Nolos haidentificado

¢Laentidad ha implementado un Sistema de Gestion de Seguridad de la Informacién (SGSI)?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Cuentaconun SGSIimplementado formalmente y cumple con las necesidades de seguridad de la informacion de
la entidad

b O Cuentacon un SGSIimplementado formalmente, pero no cumple con las necesidades de seguridad de la
informacién de la entidad

¢ O Cuentacon un SGSI y ha sido implementado mediante un acto administrativo

19/12/2019 2:49 AM Documento no controlado Pag. 25/70



d O Cuentacon un SGSI, pero no ha sido implementado mediante un acto administrativo
e @ No cuentacon un SGSI
IEER ¢Laentidad ha establecido el alcance para el Sistema de Gestion de Seguridad de la Informacion
(SGSI)?
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Elalcance del SGSI se actualiza de acuerdo con los cambios en el contexto de la entidad
b O Haestablecido el alcance del SGSI y ha sido aprobado por la alta direccion

¢ O Ha establecido el alcance del SGSI, pero no ha sido aprobado por la alta direccion

d @ No se ha establecido el alcance del SGSI

Con respecto a los objetivos especificos de seguridad de la informacion, la entidad:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Sepuede comprobar el cumplimiento de los objetivos de seguridad de la informacion mediante resultados
histdricos de los indicadores asociados a los objetivos
Realiza una comparacion de las mediciones histéricas de los indicadores definidos para medir los objetivos

©)
¢ (O Los haestablecido, han sido aprobados por la alta direccion y cuentan con indicadores para medir su cumplimiento
@)

Los ha establecido, pero no han sido aprobados por la alta direccién
e @ Nolos ha establecido
[EFA ‘L2 entidad ha establecido roles y responsabilidades especificos respecto a la seguridad de la
informacion?
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Seidentificany actualizan nuevos roles y responsabilidades especificos respecto a la seguridad de la informacion

b O Losrolesy responsabilidades establecidos satisfacen las necesidades de la entidad
¢ O Los ha establecido y han sido aprobado por la alta direccién

d O Los ha establecido, pero no ha sido aprobado por la alta direccién

e @ Nolos ha establecido

[EER ¢Laaltadireccion de la entidad destina recursos econémicos y humanos especificamente para
seguridad de la informacion?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Destina recursos especificos que satisfacen las necesidades de la entidad
O Destina recursos especificos, pero no satisfacen las necesidades de la entidad
¢ @ No destina recursos

IEER ¢Laentidad ha establecido las competencias necesarias tanto en formacion como en experiencia
para el personal especializado en seguridad de la informacion?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Las competencias establecidas satisfacen las necesidades de la entidad
b O Las competencias establecidas no satisfacen las necesidades de la entidad
¢ O Las ha establecido y han sido aprobadas por la alta direccién

d O Las ha establecido, pero no han sido aprobadas por la alta direccion

e @ Nolas ha establecido

¢Laentidad ha realizado campafias de concientizacion en temas de seguridad de lainformacién?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta
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121.

122.

T o

o

e

O 00O

@

Se realizan camparfias de seguridad especificas para diferentes roles dentro de la entidad

Las campafias de seguridad responden a las necesidades de la entidad

Se ha establecido formalmente la frecuencia con la que se deben realizar campafias de concientizacion en la
entidad

Realiza campafias esporadicamente

No realiza campafias

¢Laalta direccion de la entidad realiza la revision del Sistema de Gestidén de Seguridad de la
Informacién (SGSI)?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

@)
@)
O]

Las revisiones se realizan de acuerdo con una frecuencia formalmente establecida
Se realizan revisiones esporadicamente

No se realiza

¢Laentidad ha establecido un procedimiento de gestion de incidentes de seguridad de la
informacion?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

O

@)
o
o
®

Se actualiza el procedimiento de acuerdo a los cambios de la entidad
Los incidentes se gestionan de acuerdo al procedimiento establecido
Se ha establecido un procedimiento, y se ha formalizado

Se ha establecido un procedimiento, pero no ha sido formalizado

No se ha establecido un procedimiento

Con respecto a la clasificacion y etiquetado de la informacion, la entidad:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Clasificay etiqueta la informacion de acuerdo con las leyes aplicables vigentes

b O Clasifica la informacion de acuerdo con las leyes aplicables vigentes

[

®

No clasifica la informacién

4. 4. Defensa Juridica

4. 4. 1. Seccionl

Con respecto a las solicitudes de conciliacion extrajudicial indique:

a
b

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

O

¢ Cuantas solicitudes de conciliacion extrajudicial recibi6 la entidad durante la vigencia evaluada?

¢ Cual es el valor de las pretensiones de las solicitudes de conciliacion extrajudicial recibidas en la vigencia
evaluada?

Con respecto alas demandas en contra de la entidad indique:

a

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

O

¢ Cuantas demandas activas en contra tenia la entidad en la vigencia evaluada?

b [J ¢Cudles elvalorde las pretensiones de las demandas activas en contra de la entidad en la vigencia evaluada?

a

Con respecto a las sentencias ejecutoriadas que fueron notificadas a la entidad en la vigencia
evaluada indique:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

O

¢ Cuantas fueron favorables a la entidad?
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b O
c 0O

¢ Cuantas fueron desfavorables a la entidad?

¢ Cuantas tuvieron fallo inhibitorio?

4, 4. 2. Seccion 2

¢Laentidad realiza seguimiento a los procesos encomendados a los apoderados externos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O
b O
c O

Si, y cuenta con las evidencias:
Parcialmente, y cuenta con las evidencias:

No

4. 5. Mejora Normativa

4. 5. 1. Secci6nl

¢Qué tipos de actos administrativos emite la entidad?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a 0O
b O
c 0O
d O

Decreto
Resolucion
Circular

Otro. ¢ Cual?

¢, Qué dependencia de la entidad encabeza la expedicidon de actos administrativos de caracter
general?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a O
b O
c 0O
d O
e O

Ministro o Direccion general
Jefe de oficina juridica

Jefe de planeacion
Secretaria General

Otro. ¢ Cuél?

¢Cuales de las siguientes acciones realiza la entidad para la planeacién regulatoria?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a O
b O
c O
d O
e O
f 0O

Identifica problemas o necesidades de su sector que merecen una posible intervencion regulatoria o0 cambio
normativo

Involucra a actores relevantes de su sector para la identificacion de dichas probleméticas

Publica una lista de problematicas o agenda regulatoria preliminar en el sitio web designado para ello, a fin de
recibir comentarios de los actores interesados

Mantiene la lista de problematicas o la agenda regulatoria en el sitio web para recibir comentarios y opiniones de
los interesados, minimo durante 30 dias

Analiza y tiene en cuenta los comentarios recibidos durante el tiempo de consulta

Ninguna de las anteriores

¢, Qué informacion brinda la entidad a la ciudadania respecto de los proyectos normativos que se
encuentran en la agenda regulatoria?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Dependencia al interior de la entidad encargada de liderar el proyecto normativo

b [ Nombrey cargo del responsable técnico

¢ [ Entidades participantes y firmantes del proyecto normativo
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j O

Competencia legal de la entidad para emitir el acto administrativo

Norma concreta que se reglamenta o modifica

Tema u objeto propuesto en el proyecto hormativo

Tipo de instrumento juridico

Origen de la iniciativa que da lugar a la propuesta

Fechas en las que el proyecto normativo estara disponible para consulta publica

Ninguna de las anteriores

IEPR) ¢Cudles de las siguientes etapas tiene en cuenta la entidad cuando elabora un proyecto normativo?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a 0O
b O
c O
d O
e O
f 0O

O

O

Identifica claramente el problema a resolver
Identifica los objetivos generales y especificos de la posible intervencion

Identifica como minimo 2 alternativas para la resolucién del problema

Compara las diferentes alternativas teniendo en cuenta metodologias de evaluacién que permitan identificar los
costos y beneficios de cada una

Explica cual de las alternativas analizadas resuelve mejor el problema, basandose en los resultados de la
evaluacion realizada

Realiza ejercicios de participacion durante el disefio de los proyectos normativos con la ciudadania y actores
interesados

Indica como va a ser implementada y monitoreada la alternativa seleccionada

Ninguna de las anteriores

KXY (Qué metodologia de evaluacion utiliza con mayor frecuencia?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O
b O
c O
d O

Anélisis multicriterio
Andlisis costo-efectividad
Andlisis costo-beneficio

No utiliza metodologias de evaluacién de alternativas

IEYR ¢ Qué mecanismos de participacion ha utilizado la entidad en el disefio de los proyectos normativos?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a 0O
b 0O
c 0O
d O
e O
f O

Publicacién en su pagina web
Comunicacion directa a los grupos de valor
Mesas de trabajo

Grupos focales

Otro. ¢ Cuél?

No ha utilizado mecanismos de participacion

JELR ¢ Cuales de los siguientes items tienen en cuenta en el proceso de consulta publica de los proyectos
normativos de la entidad?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a O

O
c O
d O
e O
f 0O

Planea y disefia una estrategia para el ejercicio de consulta publica

Identifica con antelacion el grupo de actores que seran consultados (Ej. actores publicos, privados, miembros de la
sociedad civil, academia, grupos de expertos, etc.)

Indica claramente las fechas de inicio y cierre de la consulta publica

Indica claramente el medio o mecanismo a través del cual se recibiran los comentarios (ej. Pagina web, correo
electroénico, teléfono, reuniones, etc.)

Analiza los comentarios, preguntas y sugerencias recibidos en el tiempo de consulta publica

Da respuesta a los comentarios, preguntas y sugerencias recibidas durante el tiempo de consulta
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o 9
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137.

T 9

(¢}

138.

o o T o
Oo0Oao0oa0n

f

O Ninguna de las anteriores

¢,Cudl es el tiempo estandar que la entidad dispone para la consulta publica de los proyectos de
decretos de caracter general?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

O Mas de 30 dias

O Entre 16 y 30 dias

O 15 dias calendario

O Menos 15 dias calendario

¢,Cudl es el tiempo estandar que la entidad dispone para la consulta pablica de los proyectos de
otros actos administrativos diferentes a los decretos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

O Mas de 30 dias

O Entre 16 y 30 dias

O 15 dias calendario

O Menos 15 dias calendario

Indique a cuéles de las siguientes entidades ha remitido sus proyectos normativos para revisién, con
el fin de recibir sus observaciones

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O Departamento Administrativo de la Funcion Pablica - DAFP
Superintendencia de Industria y Comercio - SIC

Secretaria Juridica de Presidencia

Ministerio de Comercio Industria y Turismo - MinCIT
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico

O Ninguna de las anteriores

4. 5. 2. Seccion 2

¢Qué medios utiliza o ha utilizado la entidad para la consulta publica de sus proyectos normativos?

T o

o

140.

141.

a
b

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

O Publicacion en la pagina web
O Mesas de trabajo

O Grupos focales

O Ninguna de las anteriores

¢Laentidad tiene establecido un tiempo minimo para la consulta publica de sus proyectos de actos
administrativos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

O Si. Indique cual:
O No

¢Laentidad cuenta con un procedimiento para realizar las consultas publicas de sus proyectos de
actos administrativos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

O Si. Indique cual:
O No
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[PPR) ¢Laentidad publica los actos administrativos firmados en el Diario Oficial de la Imprenta Nacional?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si, todos los actos administrativos se publican en el diario oficial
O Solo algunos actos administrativos se publican en el Diario Oficial

¢ O Laentidad no publica ninguno de sus actos administrativos en el diario oficial

XY ¢ Laentidad tiene un listado o inventario actualizado de los actos administrativos emitidos?
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendréa que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a O Si, se encuentra actualizado y cuenta con las evidencias:
O Si, pero no esta actualizado
¢ O Notiene listado de los actos administrativos emitidos

IP¥A (El inventario o listado de actos administrativos se encuentra disponible para la ciudadania en la
pagina web de la entidad o algun otro medio electrénico?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,vycuentacon las evidencias:
O No

[PER ¢ Laentidad tiene actualizadas las normas que larigen (también conocido como normograma) y son
accesibles al publico?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si, se encuentra actualizado y cuenta con las evidencias:
O Si, pero no esta actualizado
¢ O No tiene normograma
JPrR ¢Laentidad tiene compilada la normatividad en un solo cuerpo normativo (ej. Decreto unico o
resolucién unica)?
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Laentidad compila sus normas en un decreto Gnico
b O Laentidad compila sus normas en una resolucion Unica
¢ O Laentidad esta en proceso de compilar sus normas en un cuerpo normativo tnico

d O Laentidad no compila sus normas en un cuerpo normativo Gnico

¢Cuales de las siguientes herramientas utiliza o ha utilizado la entidad para la revisién del inventario
normativo?

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [ Racionalizacién de tramites para reducir cargas administrativas
b [ Evaluacién ex post para asegurar regulaciones eficaces y eficientes
¢ [ Depuracion normativa para mantener un inventario normativo simple y actualizado

d [O Ninguna de las anteriores

¢,Cudles de los siguientes criterios ha utilizado la entidad para la depuraciéon normativa?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [0 Obsolescencia
b O Duplicidad
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Agotamiento del objeto de la norma
Agotamiento del plazo

Norma transitoria

o O
Oo0O0oao

Decaimiento o derogacién posterior

g [O Ninguna de las anteriores

[Pl ¢ Cuales de los siguientes criterios tiene en cuenta la entidad respecto a la prevencion del dafo
antijuridico?
Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [ Laentidad analiza si el acto administrativo de caracter general ocasiona un dafio antijuridico

O La entidad adopta los correctivos necesarios para evitar la producciéon de un dafio antijuridico

¢ [OJ Laentidad disefia estrategias de defensa técnica de los intereses de la entidad respecto de actos administrativos
de caracter general que ocasionan un dafio antijuridico

d [O Ninguna de las anteriores

¢Laentidad ha sido condenada por la expedicién de actos administrativos de caracter general?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si.Indique el nimero de condenas:

b O No

4. 6. Transparencia, Acceso alaInformacion y Lucha contrala Corrupcion

4, 6. 1. Seccionl

Seleccione los componentes del Plan Anticorrupcion y de Atencién al Ciudadano de la entidad a los
cuales se les hizo seguimiento:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

[XI Mapa de riesgos de corrupcion y las medidas para mitigarlos

o 9

(¢}
MNOKKKNKNE-KK

Estrategia anti-tramites

Rendicién de cuentas

o O

Participacion ciudadana

Servicio al ciudadano

Transparencia y acceso a la Informacién
Otro. ¢ Cuél?

Ingrese la URL del sitio oficial donde esta publicado el Plan Anticorrupcion y de Atencién al Ciudadano: :
www.esesancarlos.gov.co

i O No hace seguimiento al Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano

¢El Plan Anticorrupcion y de Atencién al Ciudadano de la entidad, contiene otras iniciativas,
estrategias, mecanismos o actividades adicionales para luchar contra la corrupcion?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si. ¢Cudles?

b ® No

Seleccione los grupos de valor y otras instancias, que participaron en la formulaciéon del Plan
Anticorrupcién y de Atencién al Ciudadano

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X Servidores publicos

b [XI Contratistas de la entidad
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Veedores

o o O
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Ciudadanos

Academia

—h

Gremios

Organos de control

o «Q

Organizaciones no gubernamentales

O oOtro. ¢Cuél?

¢,Cudles mecanismos utiliza la entidad para dar a conocer los lineamientos establecidos en el Plan
Anticorrupcion y de Atencién al Ciudadano a sus grupos de valor y a la ciudadania?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

X Sitio web

o 9

o O
OoOoOooao

Intranet

Televisores y pantallas

Carteleras

Megéfono

Otro. ¢ Cual?

g [O Ninguno de los anteriores

TR ¢ Existen lineamientos en la entidad para que los ciudadanos realicen denuncias por actos de
corrupcion?
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co

O No

TR El tratamiento del riesgo de corrupcion que adelanta la entidad se enmarca en las siguientes
categorias:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Reducir el riesgo
b O Aceptar el riesgo
¢ @ Evitar el riesgo

d O Compartir el riesgo
LY@ Cuantos riesgos de corrupcion tiene identificados la entidad?
Tipo de Pregunta: Texto abierto
1
158. Selecciqpe los procesos /subprocesos sobre los cuales la entidad ha identificado riesgos de
corrupcioén

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

O Contratacion

T o

@
O000KOK

Talento humano

Archivo

o O

Financieros

Juridicos

Sistemas de informacion
Misionales

O Evaluacién
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i [O Estratégicos
i O oftro. ¢Cuéal?

k [ Ninguno de los anteriores

Durante la vigencia evaluada, ¢cuantos riesgos de corrupcion se materializaron?

Tipo de Pregunta: Texto abierto
1

Los riesgos de corrupcion materializados se pusieron en conocimiento de las siguientes
autoridades:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

Dependiendo de larespuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a [X Fiscalia

b [X Contraloria

¢ [X Procuraduria

d [XI Control Interno Disciplinario

e [X Otraautoridad

f O Ninguna de las anteriores

g [O No se han materializado riesgos

Los controles definidos por la entidad para mitigar los riesgos de corrupcién incluyen:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

[XI Responsable del control

T 9

Propésito del control

Frecuencia del control

o O

Manejo de las desviaciones del control
Evidencia del control

O
O
[XI Descripcién detallada de la operacion del control
O
O
O Nombre del control

O No se han definido controles

¢Laentidad ajusté el mapa de riesgos de corrupcidn por la materializacion de estos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuentacon las evidencias:
b @ No

¢El patrimonio de la entidad se ha visto afectado por la materializacién de hechos de corrupcion?
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si.Indique el monto: : 800000000
b O No

¢ O Sise afect6 el patrimonio, pero no se cuenta con la informacion del monto afectado

4. 7. Servicio al Ciudadano

4, 7. 1. Seccionl
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La politica o estrategia de servicio al ciudadano:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O Estaimplementada y adoptada en todas las dependencias de la entidad

o o

o o
KN O0OOO

Esté alineada con el plan sectorial

Cuenta con mecanismos de seguimiento y evaluacion

Esta alineado con el PND o el PDT

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

Ninguna de las anteriores

Sefiale el niumero de puntos de atencion fisicos con que cuenta la entidad

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

a X Total: 1
O En territorio (diferente a Bogotd):

IPTR Sefiale el nimero de personas y/o servidores publicos asignados a la atencion al ciudadano o
usuario en los siguientes canales de la entidad

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

a [XI Presenciales: : 2
XI Electronicos: : 1

IPYA Sefale el numero de ciudadanos o usuarios atendidos a través de los siguientes canales durante la
vigencia evaluada

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion multiple

a [XI Presenciales: : 20
O Electrénicos:

ITTR ¢Se realiza de forma periddica un andlisis de la suficiencia del talento humano asignado a cada uno
de los canales de atencion?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuentacon las evidencias:

® No

IPER ¢Quée mecanismos utiliza la entidad para que los ciudadanos gestionen sus tramites y servicios en el
territorio?

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

X1 Punto u oficina fisica con servidores publicos permanentes (desconcentracion de funciones)

o o

@
0 O i I o (R

Modelos itinerantes como las ferias y unidades méviles

Enlaces territoriales sin punto de atencion

o O

Atencion a través de otra entidad
Médulos de gestion virtual

Otra. ¢ Cudl?

Ninguna de las anteriores

No se gestionan tramites ni servicios en territorio, por parte de los ciudadanos

I¥('y | o entidad cuenta con:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta
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a 0O
b O
c 0O
d X
e O
f O

Protocolos para la atencion al ciudadano en todos los canales

Procesos y procedimientos para la atencion al ciudadano en todos los canales
Documentos, guias o manual para la caracterizacion de los usuarios
Estrategias para resolver PQRSD segun su nivel de complejidad

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

Ninguna de las anteriores

¢Cuales de los siguientes indicadores de medicion y seguimiento del desempefio son calculados y
utilizados por la entidad en el marco de su politica de servicio al ciudadano?

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [
b O
c 0O
d ®
e O
f O
g O

Indicadores que midan la satisfaccion ciudadana

Indicadores que midan las caracteristicas y preferencias de los ciudadanos
Indicadores que midan el tiempo de espera

Indicadores que midan el tiempo de atencién

Indicadores que midan el uso de canales

Otra. ¢ Cudl?

Ninguno de los anteriores

La entidad cuenta con:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a 0O
b O
c O
d O
e X

Personal que cuente con las competencias establecidas en el Decreto 815 de 2018, relacionadas con la orientacion
al usuario y al ciudadano y en la Resolucién 667 de 2018 (catalogo de competencias)

Incentivos especiales para el personal de servicio al ciudadano, de acuerdo con lo previsto en el marco normativo
vigente (Decreto 1567 de 1998, Ley 909 de 2004, Decreto 894 de 2017) y otros estimulos para quienes se
encuentren con distinto tipo de vinculacion. (provisionales, contratistas, etc.)

Formacion especifica en temas relacionados con servicio al ciudadano (Pgrds, transparencia, MIPG, habilidades
blandas, comunicacion asertiva, lenguaje claro, accesibilidad; etc)

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

Ninguno de los anteriores

Sefiale los canales de atencidn que tiene la entidad a disposicion de la ciudadaniay que se
encuentran en operacion:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [
b X
c KX
d O

Presencial
Telefénico
Virtual

Itinerante (ejemplo, puntos moviles de atencion, ferias, caravanas de servicio, etc.)

La entidad cuenta con una estrategia para interactuar de manera virtual con los ciudadanos a través

de:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [
b
c 0O
d O
e O

Péagina web

Redes sociales

Aplicaciones mdviles

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

Ninguna de las anteriores

IFCR ¢ Existen mecanismos de control para garantizar que la informacion entregada a los ciudadanos a
través de los diferentes canales sea la misma?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta
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a O Si,ycuentacon las evidencias:

b

® No

4, 7. 2. Seccion 2

Con respecto a las peticiones, quejas, reclamos, solicitudes y denuncias (PQRSD), la entidad:

177.

178.

179.

180.

a

b

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

1 Cuenta con procesos o procedimientos documentados y actualizados para la gestion de las PQRSD recibidas :
www.esesancarlos.gov.co

x Cuentaen su pagina Web con un formulario accesible y usable para la recepcion de PQRSD :
www.esesancarlos.gov.co

[ Laconsultay radicacion de PQRSD esta disefiada y habilitada para dispositivos moviles (ubicuidad o responsive)

x1 Centraliza en un sistema de gestion todas las PQRSD que ingresan por los canales de atencion presencial y digital

[0 Garantiza la asignacion de un tnico nimero de radicado para las PQRSD presentadas por los ciudadanos

[O E!sistema de gestion de PQRSD permite al ciudadano hacer seguimiento al estado de sus PQRSD de forma facil y
oportuna

O Cuenta con otros mecanismos digitales (correo, chat, entre otros) que permitan al ciudadano hacer seguimiento al
estado de sus PQRSD de forma facil y oportuna

O Cuenta con mecanismos para facilitar al ciudadano el reporte de posibles conflictos de interés

O Cuenta con un reglamento interno de recibo y respuesta de peticiones

X Elabora informes

X1 utiliza los informes de PQRSD para evaluar y mejorar el servicio al ciudadano.

O Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

O Ninguna de las anteriores

¢Laentidad cuenta con una herramienta de software que permita a los ciudadanos hacer
seguimiento al estado de sus tramites en linea?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

O Si, y cuenta con las evidencias:

® No

¢,Cuenta la entidad con herramientas que le permitan detectar y analizar las necesidades de los
grupos de valor a fin de mejorar su satisfaccion?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

O Si, y cuenta con las evidencias:

® No

¢Laentidad dispone de una herramienta de software que actlie como asistente automatizado para la
atencion y asesoria a grupos de valor a través de canales virtuales y permita el escalamiento de
peticiones a personal especializado, de acuerdo con sus niveles de complejidad? (eje. Chatbot)

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

O Si, y cuenta con las evidencias:

® No

¢Cuenta la entidad con Médulos de Autogestion (totems o similares) en los puntos de atencién
presencial y con posibilidad de itinerancia, que permitan a los usuarios la autogestion de sus
trdmites?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

O Si, y cuenta con las evidencias:

® No
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La entidad cuenta con programas de cualificacion en atencion preferencial e incluyente a:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a 0O
b O
c 0O
d O
e O
f O
g O
h O
i O
j
k ©
O

Personas en condicion de discapacidad visual

Personas en condicion de discapacidad auditiva

Personas en condicion de discapacidad mdltiple (ej. Sordo ceguera)
Personas en condicion de discapacidad fisica o con movilidad reducida
Personas en condicion de discapacidad psicosocial

Personas en condicion de discapacidad intelectual

Menores de edad y nifios

Adultos mayores

Mujeres en estado de embarazo o de nifios en brazos

Personas desplazadas o en situacion de extrema vulnerabilidad
Ninguno de los grupos de valor anteriormente mencionados, pero si en temas de servicio al ciudadano.

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

La entidad cuenta con programas de cualificacion en atencion diferencial e incluyente a:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [
b K
c
d O
e O

Poblacion indigena

Comunidades negras, afrocolombianas, palanqueras y raizales
Gitanos room

Grupos LGBTI

Ninguno de los anteriores

De los siguientes canales de atencién, cuales fueron adecuados por la entidad para garantizar la
atencion de personas con discapacidad, adultos mayores, nifios, etnias y otros grupos de valor:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [
b X
c 0O
d O

Presencial
Telefénico
Virtual

Ninguno de los anteriores

Para garantizar unas condiciones de acceso, la infraestructura fisica de la entidad cuenta con:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X
b O
c X
d X
e X
f X
g X
h X
i a

Mecanismos adecuados para el acceso como rampas y ascensores
Controles de acceso de personas con un ancho de paso igual o mayor a 80 cm

Un acceso con espacio libre de maniobra antes y después de la puerta de al menos 1,50 metros

Un recorrido peatonal libre de obstaculos que impidan el acceso a personas con diferentes discapacidades (Ej.:
andenes, postes, avisos, plantas, etc.).

Senfializacion inclusiva (Ejemplo: alto relieve, braille, pictogramas, otras lenguas, entre otros.)

Espacios de libre paso entre objetos o0 muebles con un minimo de 80 cm de ancho para el transito de personas con
discapacidad fisica o con movilidad reducida (gj.: silla de ruedas)

En los bafios publicos cuenta con baterias sanitarias-bafios acondicionados para personas en condicion de
discapacidad

Paraderos o estacionamientos para personas con discapacidad)

Ninguna de las anteriores
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Indique los tipos de sefializacién inclusiva que utiliza la entidad:

o o

o o
00K OO

O

O

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

Sefializacién en alto relieve

Senializacion en braille

Sefializacion con imagenes en lengua de sefias
Pictogramas

Sefializacion en otras lenguas o idiomas
Sistemas de orientacion espacial (Wayfinding)

Ninguna de las anteriores

Con el fin de promover la accesibilidad y atender las necesidades particulares, la entidad aprueba

o 9

KO OO0

(¢}

recursos para:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O

Realizar ajustes razonables en infraestructura fisica para facilitar el acceso de personas con discapacidad
Tecnologia que permita y facilite la comunicacion de personas con discapacidad visual

Tecnologia que permita y facilite la comunicacién de personas con discapacidad auditiva

Contratacion de talento humano que atienda las necesidades de los grupos de valor (gj.: traductores que hable
otras lenguas o idiomas)

Otra. ¢ Cual?

Ninguna de las anteriores

Lalinea de atencion de la entidad, el PBX o conmutador de la entidad:

T 9

o O
KN OOOO

g

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O

oo o o

X

Tiene operadores capacitados en servicio y lenguaje claro

Tiene capacidad de grabar llamadas de etnias y otros grupos de valor que hablen en otras lenguas o idiomas
diferentes al castellano para su posterior traduccion.
Tiene operadores que pueden brindar atencidn a personas que hablen otras lenguas o idiomas (Ej.: etnias).

Cuenta con un menu interactivo con opciones para la atencién de personas con discapacidad

Cuenta con operadores que conocen y hacen uso de herramientas como el Centro de Relevo o Sistema de
Interpretacion-SIEL en linea para la atencién de personas con discapacidad auditiva

Ninguna de las anteriores

Para mejorar la accesibilidad de los usuarios a los tramites y servicios, la entidad se asesora en
temas de:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O

O

Discapacidad visual

Discapacidad auditiva

Discapacidad fisica

Discapacidad psicosocial (mental) o intelectual (cognitiva)
Grupos étnicos

Ninguna de las anteriores

No considera necesario la asesoria

4. 7. 3. Seccion 3

La entidad genera o apropia:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta
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a [J Politicas, lineamientos, planes, programas y/o proyectos que garanticen el ejercicio total y efectivo de los derechos
de las personas en condicion de discapacidad fisica

b [J Politicas, lineamientos, planes, programas y/o proyectos que garanticen el ejercicio total y efectivo de los derechos
de las personas con discapacidad visual

¢ [J Politicas, lineamientos, planes, programas y/o proyectos que garanticen el acceso a la oferta pablica dirigida a las
personas con discapacidad multiple (ej. Sordo ceguera)

d [Q Politicas, lineamientos, planes, programas y/o proyectos que garanticen el ejercicio total y efectivo de los derechos
de las personas con discapacidad auditiva

e [J Politicas, lineamientos, planes, programas y/o proyectos que garanticen el ejercicio total y efectivo de los derechos
de las personas con discapacidad intelectual (cognitiva)

f [J Politicas, planes, programas y/o proyectos que garanticen el ejercicio total y efectivo de los derechos de las
personas con discapacidad psicosocial (mental)

g O Politicas, lineamientos planes, programas y/o proyectos que garanticen el ejercicio total y efectivo de los derechos
de los adultos mayores

h [J Politicas, lineamientos, planes, programas y/o proyectos que garanticen el ejercicio total y efectivo de los derechos
de los nifios

i [Q Politicas, lineamientos, planes, programas y/o proyectos que garanticen el ejercicio total y efectivo de los derechos
de las mujeres embarazadas

i 0O Politicas, planes, programas y/o proyectos que garanticen el ejercicio total y efectivo de los derechos de las
personas que hablen otras lenguas o dialectos en Colombia (indigena, afro y ROM)

k [XI Ninguna de las anteriores

La entidad cuenta con herramientas para evaluar la complejidad de los documentos utilizados para
comunicarse con sus grupos de valor (formularios, guias, respuestas a derechos de peticion, etc.),
tales como:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [0 caracterizaciones de los documentos.
b O Encuestas de percepcion ciudadana
¢ O otro. cCuél?

d [XI Ninguna de las anteriores

Sefiale las herramientas implementadas por la entidad para mejorar el lenguaje con el que se
comunica con sus grupos de valor

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [ Guiade Lenguaje Claro para servidores publicos del DNP
b [O 10 pasos para comunicarse en Lenguaje Claro del DNP
¢ [ Curso virtual de Lenguaje Claro del DNP

d [ oftra. ¢Cual?
e [XI Ninguna de las anteriores

ItPR ¢Cuantos servidores publicos han tomado el Curso virtual de Lenguaje Claro del DNP u otros cursos
de capacitacion relacionados con esta tematica:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion multiple

a [XI Curso virtual de Lenguaje Claro del DNP:: 0
O otro:

IFER) LoOs servidores publicos que se beneficiaron de las herramientas implementadas por la entidad para
mejorar la comunicacidn con sus clientes internos y externos pertenecen a:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Oficinas de atencién al ciudadano
O Todas las dependencias o sedes de la entidad
¢ @ Ninguno de los anteriores

IEYR De los siguientes tipos de documentos, ¢cuantos han sido traducidos a lenguaje claro en la vigencia
evaluada?

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple
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Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

O Guias:

Formatos:

T 9

@
KNOODOODOAO

Piezas informativas:

o O

Manuales:

Normas:

Respuestas a PQRSD:
Otros:

Ninguno de los anteriores

Iy Del total de documentos traducidos a lenguaje claro:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion multiple

a [ ¢Cuantos utilizaron la metodologia de Laboratorios de Simplicidad del DNP?

O ¢Cuantos fueron adoptados y difundidos?

IFER En las actividades adelantadas para la traduccion de documentos a lenguaje claro participaron:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Servidores publicos de la entidad responsables de los documentos
b [0 Servidores plblicos de la entidad no responsables de los documentos
¢ [O Servidores publicos de otras entidades

d [X Ciudadanos

e [ Otros grupos de valor. ¢ Cuéles?

Iy . Laentidad evalla los resultados del uso de los documentos traducidos a lenguaje claro?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuentacon las evidencias:

® No

Iy (Laentidad esta vinculada a la Red Nacional de Lenguaje Claro?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O sSi
® No

IEER Laentidad harecibido sugerencias, quejas y/o reclamos en relacion con deficiencias en la atencion
preferencial e incluyente a:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O Adultos mayores

o 9

(¢}
OO0O00XKOAO

Menores de edad y nifios

Mujeres en estado de embarazo o de nifios en brazos

o O

Ninguno de los grupos de valor anteriormente mencionados, pero si en temas de servicio al ciudadano

Personas desplazadas o en situacion de extrema vulnerabilidad

—h

Personas en condicion de discapacidad auditiva

Personas en condicion de discapacidad fisica o con movilidad reducida

o «Q

Personas en condicion de discapacidad intelectual

O

Personas en condicion de discapacidad psicosocial
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i O Personas en condicion de discapacidad visual.

Indique el valor de los recursos de inversion destinados a acciones, estrategias o proyectos que
mejoren directa o indirectamente la atencion al ciudadano

Tipo de Pregunta: Texto abierto
5000000

4. 8. Participacion Ciudadana

4. 8. 1. Seccionl

¢En cuales de las siguientes fases del ciclo de la gestién pablica la entidad implement6 acciones con
la participacion de los grupos de valor para la consecucién de un producto o resultado concreto?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Diagnéstico
b [X Formulacion/ Planeacion
¢ O Ejecucion

d [O Seguimiento /Evaluacion

Sefiale los grupos de valor que la entidad incluyé en las actividades de participacion implementadas:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a [O Academia

b [XI Gremios

¢ O Organos de control

d [X Veedurias ciudadanas

e [ Organizaciones no gubernamentales

f X Organos internos (Asamblea, Junta Directiva, Junta de accionistas)

g [O Ciudadania

h O Oftro. ¢Cudl?

i [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co
i O Noimplementé actividades de participacion con grupos de valor

Con respecto a los ejercicios de participacion realizados por la entidad con sus grupos de valor
durante la vigencia 2019:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

a [XI ¢Cuantos ejercicios de consulta o toma de decisiones ha realizado la entidad? : 1

b O ¢Cuantos de los ejercicios de consulta o toma de decisiones se han realizado usando medios digitales?

Indique las acciones que la entidad implement6 para cualificar la participacion ciudadana:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Capacitacion a los grupos de valor en participacion ciudadana y control social

b [X Capacitacién en temas de participacion a los servidores de la entidad

¢ [XI Difusion de informacion para la participacion ciudadana y el control social

d [ oOftra. ¢Cual?

e [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co
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f O Ninguna de las anteriores

De las actividades formuladas en la estrategia de participaciéon ciudadana, sefiale cuales se
realizaron por medios digitales:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

XI Elaboracion de normatividad

o 9

@
00K KOKK

Formulacion de la planeacion

Formulacion de politicas, programas y proyectos

o O

Ejecucién de programas, proyectos y servicios

Rendicién de cuentas

—h

Racionalizacion de tramites

Ejercicios de innovacion abierta para la solucion de problemas

o «Q

Promocion del control social y veedurias ciudadanas

O Ninguna de las anteriores

La entidad retroalimenté a la ciudadania 'y demas grupos de valor sobre los resultados de su
participacion através de los siguientes medios:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Publicacion en su pagina web

b [XI Comunicacion directa a los grupos de valor que participaron

¢ [XI Ejercicios de rendicion de cuentas

d [O otro.¢Cual?

e [ Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

f O Ninguna de las anteriores

La entidad utiliza las bases de datos de ciudadanos, grupos de valor o grupos de interés para:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Ejercicios de colaboracion e innovacion abierta

b [X Actividades de rendicién de cuentas

¢ [X Evaluacion de la prestacion del servicio

d [O otro.¢Cual?

e [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

f O Ninguna de las anteriores
Indique:
Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion multiple
a [XI ¢Cuantos ejercicios de rendicion de cuentas realizo la entidad durante la vigencia 20197 : 1

b [x ¢Cuantos de esos ejercicios de rendicion de cuentas realizados por la entidad, utilizaron medios digitales? : 1

La estrategia de rendicién de cuentas de la entidad define fechas y acciones detalladas por grupo de
valor para:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X Ladivulgaciony publicacion de informacion

b [X Eldesarrollo de ejercicios de didlogo

¢ [Xl Incorporacién de acciones de mejora viables a partir del resultado del dialogo

d [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co
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e [ Ninguna de las anteriores

4, 8. 2. Seccion 2

Como resultado de los ejercicios de rendicion de cuentas realizados por la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Se identificaron debilidades, retos, u oportunidades institucionales

b [ Seimplementaron acciones de mejoramiento

¢ [O sSedivulgaron las acciones de mejoramiento a los ciudadanos, usuarios o grupos de interés

d [XI Seincrementd la participacion ciudadana

e [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

f O Ninguna de las anteriores

El nivel de satisfaccion de los grupos de valor frente al ejercicio de rendicidon de cuentas de la
entidad fue:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a O Muyalto

b X Alto

¢ [ Bajo

d [ Muy bajo

e [ No se realiz6 evaluacion de satisfaccion

f X Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

Para divulgar la informacion en el proceso de rendicion de cuentas la entidad utilizé los siguientes
medios:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O

Mensajes de texto

o o

Redes sociales

Radio

o O

Television

Prensa

(0]

—

Sitio web

Correo electrénico

= (o]

Aplicacion movil

Boletines impresos
Carteleras
Reuniones

Centros de documentacién

N KNKKKRNODOKOODODOAO

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

O

Ninguno de los anteriores

Seleccione los temas sobre los cuales la entidad divulga informacién en el proceso de rendicién de
cuentas:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Productos y/o servicios
b [X Tramites

¢ [XI Espacios de participacion en linea
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= (o]
O00KMKODODOK

]

Espacios de participacion presenciales

Oferta de informacion en canales electrénicos

Oferta de informacion en canales presenciales

Conjuntos de datos abiertos disponibles

Avances y resultados de la gestion institucional

Enfoque de derechos humanos en la rendicion de cuentas
El Plan Anticorrupcion y de Atencién al Ciudadano

Otro. ¢ Cuél?

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: :

www.esesancarlos.gov.co

Seleccione las acciones de didlogo implementadas por la entidad para la rendicién de cuentas:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

- T o O T 9
OO ODOOOOODOOOKNOOK

> «

(o]

Foros ciudadanos participativos por proyectos, temas 0 servicios
Foros virtuales

Ferias de la gestién con pabellones tematicos
Audiencias publicas participativas

Audiencias publicas participativas virtuales
Observatorios ciudadanos

Tiendas teméticas o sectoriales

Mesas de dialogo regionales o tematicas
Reuniones zonales

Asambleas comunitarias

Blogs

Teleconferencias interactivas

Redes sociales

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: :

Ninguna de las anteriores

Cuantos ejercicios de dialogo en espacios presenciales fueron:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

a X
b X

Planeados por la entidad : 1

Implementados por la entidad : 1

www.esesancarlos.gov.co

Las acciones de didlogo presenciales implementadas por la entidad permitieron:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [
b
c
d X
e K
f O

Generar una evaluacion de la gestion publica por parte de los grupos de valor

Que el equipo directivo interactuara directamente con los grupos de valor

Establecer acuerdos con los grupos de valor sobre acciones para mejorar la gestion institucional

La participacion de diversos representantes de los grupos de valor

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: :

Ninguna de las anteriores

Www.esesancarlos.gov.co

Seleccione los grupos de valor que participaron en las acciones de didlogo presenciales:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta
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a [ Academia

b [XI Gremios

¢ O Organos de control

d [X Veedurias ciudadanas

e [0 Organizaciones no gubernamentales

f X Organos internos (Asamblea, Junta Directiva, Junta de accionistas)
g [O Ciudadania

h [ Otro. ¢Cual?

]

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

PR ¢En lavigencia evaluada la entidad ejecut6 actividades para cumplir las obligaciones establecidas en
laimplementacion del acuerdo de paz?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendréa que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a O Si
® No

PILR Describa las actividades realizadas para rendir cuentas, precisando el subpunto del acuerdo de paz
al cual contribuye:

Tipo de Pregunta: Texto abierto

5. Evaluacion de Resultados
5. 1. Seguimiento y Evaluacion
5. 1. 1. Seccionl

Los indicadores utilizados por la entidad para hacer seguimiento y evaluacion de su gestion:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

[XI Estan documentados (ficha técnica o documento equivalente)

T o

@
OO0 M KNKKEHK

Cuentan con un responsable (servidor o area) para su medicion

Son estimados con la periodicidad establecida

o O

Pueden ser consultados de manera oportuna por los servidores de la entidad

Son insumos para la toma de decisiones
Permiten identificar las desviaciones en las metas e implementar acciones para asegurar el logro de los resultados

Son revisados y mejorados continuamente
Son de facil implementacion (relacién costo beneficio)
i O Ninguno de los anteriores

El area o responsable de consolidar y analizar los resultados de los indicadores de la gestion
institucional de la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X Present6 al equipo directivo informes periddicos
b [XI Genero alertas oportunas al equipo directivo para la toma de decisiones
¢ [XI Hizo recomendaciones al equipo directivo

d [XI Presenta los resultados a la ciudadania
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e [ No se ha establecido area ni responsable para tal efecto

El sistema de seguimiento al plan de desarrollo territorial cont6 con:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Rutinas o procesos de seguimiento periédico

b [X Unresponsable establecido y con funciones

¢ [O Una herramienta (tablero de control), el cual genera informes de avance

d [ Aprobacién por medio de acto administrativo

e [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

f O Ninguna de las anteriores

¢Los informes producto del seguimiento a los planes de desarrollo territorial e indicativos se
utilizaron para latoma de decisiones?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
b O Parcialmente, y cuenta con las evidencias:

c O No

A partir del analisis de los indicadores de la gestion institucional, el equipo directivo:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X Identificd puntos fuertes y puntos de mejora
b [X Definié acciones de intervencion para asegurar los resultados
¢ [XI Ajusto los procesos que intervienen en el logro de los resultados

d [XI Reorganiz6 equipos de trabajo y/o recursos para asegurar los resultados
e [ No se hace seguimiento a los indicadores de gestion institucional

Cuadles de las siguientes instancias de la entidad llevan a cabo actividades de gestion de riesgos de
acuerdo con el ambito de sus competencias:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [ La alta direccion

b [X ElComité de Coordinacion de Control Interno

¢ [ Loslideres de procesos, programas o proyectos

d [J Loscargos que lideran de manera transversal temas estratégicos de gestion tales como jefes de planeacion,

financieros, contratacion, Tl, servicio al ciudadano, lideres de otros sistemas de gestion, comités de riesgos, entre
otros

e [XI Jefes de Control Interno o quien haga sus veces

¢Laentidad logro los resultados definidos en su planeacion?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuentacon las evidencias:

b @ Parcialmente, y cuenta con las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
c O No

d O No se realizo6 evaluacion de los resultados institucionales

6. Informacién y Comunicacion

6. 1. Gestiéon de laInformaciéon y Comunicacion
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6. 1. 1. Secci6én1il

Para la gestion de la informacion, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [
b K
c
d X
e KX
f X

X

X

i O

Identifica las necesidades de informacion interna

Identifica las necesidades de informacién externa por parte de los grupos de valor

Recolecta de manera sistematica la informacion necesaria y relevante para la toma de decisiones
Identifica los flujos de la informacion (vertical, horizontal, hacia afuera de la entidad, entre otros)
Identifica y mantiene condiciones de almacenamiento, conservacion y andlisis de la informacion
Identifica y mantiene condiciones de seguridad de la informacion

Identifica y mantiene condiciones de uso de la informacion

Promueve el uso de tecnologias para el manejo de la informacién (de acuerdo con las capacidades propias de la
entidad)

No cuenta con un proceso para la gestion de la informacion

PPER EXxiste un proceso documentado e implementado para el procesamiento y analisis de la informacion
que incluya:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [
b X
c X
d ®
e O
f X
g O

Mecanismos de transmision de los datos

Responsables de generar los datos

Mecanismos de validacion de los datos

Utilidad de los datos

Evaluacion de la calidad de los datos

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

No cuenta con un proceso documentado e implementado

v’ Para la gestion de la comunicacidn externa e interna, la entidad:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a X
b X
c X
d X
e O

Dispone de diferentes mecanismos escritos, virtuales y audiovisuales tales como carteleras, portal web, intranet,
redes sociales, campafias internas, sistema de sonido interno, comunicados de prensa, pantallas electrénicas,
entre otros

Cuenta con politicas, lineamientos o protocolos para el comunicar interna o externamente, la informaciéon que
maneja

Promueve el uso de tecnologias para comunicar la informacién que administra (de acuerdo con las capacidades
propias de la entidad)

Cuenta con voceros autorizados para pronunciarse ante los medios de comunicacion

No cuenta con un proceso para la gestion de la comunicacion

¢En las evaluaciones del clima organizacional se mide la percepcién de los servidores de la entidad
frente ala comunicacién interna?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @
b O
c O

Si, y cuenta con las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
Parcialmente, y cuenta con las evidencias:

No

6. 2. Transparencia, Acceso ala Informacién y Lucha contra la Corrupcién

6. 2. 1. Secci6én1il
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232.

La entidad publica en la seccién "transparenciay acceso a lainformacién publica" de su portal web
oficial informacion actualizada sobre:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

NOOODONOXKNOOOONOONKNKENK KKK KNONNOKNOKNKKIODKNKKEHK

O

Mecanismos para interponer PQRSD

Localizacion fisica, sucursales o regionales, horarios y dias de atencion al publico
Funciones y deberes de la entidad

Organigrama de la entidad

Directorio de informacién de servidores publicos, empleados y contratistas o enlace al SIGEP
Normatividad general y reglamentaria

Presupuesto vigente asignado

Ejecucion presupuestal histérica anual

Plan Estratégico Institucional y Plan de Accion anual

Politicas y lineamientos o manuales

Planes estratégicos, sectoriales e institucionales segln sea el caso

El Plan anticorrupcion y de atencién al ciudadano

Plan de gasto publico

Proyectos de inversion en ejecucion

Mecanismos para la participacién de los ciudadanos, grupos de valor o grupos de interés en la formulacion de
politicas

Informes de gestion, evaluacion y auditoria

Entes de control que vigilan la entidad
Planes de Mejoramiento (de organismos de control, internos y derivados de ejercicios de rendicion de cuentas)

Publicacion de la informacion contractual (o enlace SECOP)

Plan Anual de Adquisiciones (PAA)

Oferta de la entidad (Programas, servicios)

La totalidad de los tramites que ofrece al ciudadano

Registro de Activos de Informacién

indice de Informacién Clasificada y Reservada

Esquema de Publicacion de Informacion

Programa de Gestién Documental

Tablas de Retencion Documental

Politicas de seguridad de la informacién del sitio web y proteccién de datos personales

Informacion sobre los grupos étnicos en el territorio

Respuestas de la entidad a las solicitudes de informacion

Directorio de agremiaciones, asociaciones, entidades del sector, grupos étnicos y otros grupos de interés
Calendario de actividades

Informes de Rendicién de Cuentas

Ofertas de empleo

Informes de empalme

Preguntas y respuestas frecuentes

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

No hay una seccion de Transparencia y acceso a la informacién en la pagina web de la entidad

¢Laentidad cuenta con un procedimiento para traducir la informacién publica que solicita un grupo
étnico a su respectiva lengua?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta
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Si, y cuenta con las evidencias:
Parcialmente, y cuenta con las evidencias:
No

La entidad no atiende grupos étnicos

Las respuestas que la entidad da a las solicitudes de informacién hechas por los ciudadanos:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

X

X
O
X
O

Se hacen dentro de los términos legales establecidos

Son completas, veraces y objetivas

Se entregan en formatos adecuados y practicos de usar, que permiten al ciudadano o usuario encontrar facilmente
su respuesta

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

Ninguna de las anteriores

Lainformacién que publica la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

X

O

O

Cumple con los lineamientos de la guia de lenguaje claro del PNSC-DNP
Se encuentra disponible en formato accesible para personas en condicion de discapacidad visual

Se encuentra disponible en formato accesible para personas en condicién de discapacidad auditiva

Se encuentra disponible para personas con discapacidad psicosocial (mental) o intelectual (Ej.: contenidos de
lectura facil, con un cuerpo de letra mayor, videos sencillos con ilustraciones y audio de facil comprension).

Se encuentra disponible en otras lenguas o idiomas

Ninguna de las anteriores

Para garantizar el acceso a la informaciéon de personas con discapacidad, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O
O

X

Apropia la norma que mejora la accesibilidad de sus archivos electrénicos (ISO 14289-1)

Envia las comunicaciones o repuestas a sus grupos de valor en un formato que garantiza su preservacion digital a
largo plazo y que a su vez es accesible (PDF/A-1b o PDF/Ala).

No tiene en cuenta esta norma (ISO 14289/2012)

La publicacion de lainformacion permite que la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

X

Sea reconocida por sus grupos de valor por la veracidad y utilidad de los datos publicados
Promueva la transparencia y la participacion ciudadana y de sus grupos de valor

Mejore los datos publicados a través de la atencién de requerimientos de sus grupos de valor
Promueva una cultura de analisis y medicion entre su talento humano y grupos de valor

Otra. ¢ Cudl?

Ninguna de las anteriores

Durante la vigencia evaluada, cuantas peticiones relacionadas con solicitud de informacion:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion multiple

X
X
O
O

Ha recibido la entidad: : 20
Ha contestado la entidad dentro de los términos legales: : 20
Ha contestado la entidad sin entregar la informacion solicitada:

Ha contestado la entidad sin entregar la informacion solicitada por inexistencia de la misma:
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6. 3. Gestién Documental

6. 3. 1. Secci6én1il

Frente al proceso de planeacidn de la funcién archivistica, la entidad:

o o

o

e

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

X
X
O
X
O

Elabor6 el Plan Institucional de Archivos - PINAR

Tiene actividades de gestién documental incluidas en la planeacion estratégica

Publicé en el sitio web el plan institucional de Archivos - PINAR

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

No tiene actividades planeadas

¢La entidad tiene Fondos Documentales Acumulados - FDA?:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendréa que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a ® No
b O si

o Qo

(9]

¢Laentidad harecibido Fondos Documentales provenientes de entidades liquidadas, escindidas,

fusionadas, suprimidas?:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

O
O
O
X

Si y cuenta con instrumentos archivisticos
Si y cuenta con organizacion documental
Si, pero carece de criterios de organizacion y de instrumentos archivisticos

Ninguna de las anteriores

¢ Qué acciones harealizado la entidad para organizar el Fondo Documental Acumulado -FDA?

o o

o O

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O

O
O
O
O
O
O
O

Inventario documental del Fondo Documental Acumulado

Elaboro6 las Tablas de Valoracién Documental - TVD

Aprobé las Tablas de Valoracion Documental - TVD

Tramité el proceso de convalidacion de las Tablas de Valoracion Documental - TVD
Implementé TVD

Publicé TVD en la pagina web

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

Ninguna de las anteriores

Frente al Cuadro de Clasificacién Documental -CCD, la entidad:

o o

Oo0Ooan0

(9]

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

X

Lo elaboro

Refleja la estructura organizacional vigente de la entidad

Lo publicé en la pagina web

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

Ninguna de las anteriores
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Con respecto ala Tabla de Retencion Documental - TRD, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a 0O
b O
c 0O
d O
e O
f O
g O
h O
i

La elabor6

La aprobo el Comité Institucional de Gestion y Desempefio o Comité Interno de Archivo
Tramité el proceso de convalidacion

La implementd

Refleja la estructura organica vigente de la entidad

La publicé en el sitio web de la entidad en la seccién de transparencia

La inscribié en el Registro Unico de series documentales

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

No tiene TRD

La entidad tiene inventariada la documentacion de sus archivos de gestién en el Formato Unico de
Inventario Documental - FUID:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O
b O
c @®
d O
e O

En menos del 30%
Entre el 30% y 59%
Entre el 60% y 89%
El 90% o més

No tiene inventario

JYrR La entidad tiene inventariada la documentacion de su archivo central en el Formato Unico de
Inventario Documental - FUID:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O
b O
c @®
d O
e O

En menos del 30%
Entre el 30% y 59%
Entre el 60% y 89%
El 90% 0 més

No tiene inventario

¢Laentidad realizé transferencias de documentos de los archivos de gestion al archivo central de
acuerdo con la Tabla de Retencién documental?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @
b O

Si, y cuenta con las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co

No

Con respecto al documento Sistema Integrado de Conservacion - SIC, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a 0O
b O
c 0O
d O
e O
f X

Lo elaboré

Lo aprob6

Lo implement6

Lo publicé en su sitio web oficial, en la seccién de “Transparencia y acceso a informacién publica”
Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

No tiene SIC
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El sistema Integrado de Conservacion incluye:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Plan de conservacién documental
b [ Plan de preservacion digital a largo plazo

¢ [O Ninguna de las anteriores

6. 3. 2. Secci6on 2

Frente a la conservacién documental de los soportes fisicos, la entidad:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [XI Ha realizado capacitacion y sensibilizacion en referencia a la conservacion documental

Ha realizado mantenimiento a los sistemas de almacenamiento e instalaciones fisicas (reparacioén locativa,
limpieza)

Ha realizado saneamiento ambiental de areas de archivo (fumigacién, desinfeccion, desratizacion, desinsectacion)
Ha realizado monitoreo y control (con equipos de medicién) de condiciones ambientales

Ha realizado almacenamiento y re-almacenamiento en unidades adecuadas (cajas, carpetas, estanteria)

o
OO M K

Ha realizado actividades de prevencion de emergencias y atencion de desastres en archivos

g [O No harealizado actividades de conservacion

¢La gestion documental se encuentra articulada con las politicas, lineamientos y atributos de calidad
de las dimensiones que componen MIPG?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co
b O No

Con respecto ala produccion, recepcion y radicacion de documentos, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Tiene normalizados las formas y formatos para elaborar documentos
b [X Generay controla un consecutivo Unico para cada tipo de acto administrativo
¢ [XI Tiene un control unificado del registro y radicacion de documentos recibidos y tramitados

d [ Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:
e [ Ninguna de las anteriores

¢, Qué acciones harealizado la entidad para articular la gestién documental con la politica de
gestion ambiental?

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Manejo de residuos de procesos de la gestion documental

b [X Implementacion de la politica de uso eficiente del papel

¢ [XI Adquisicion de equipos de apoyo al proceso de gestion documental, amigables con el medio ambiente

d [OJ !mplementacion de la politica nacional sobre gestion adecuada de residuos de aparatos eléctricos y digitales
e [ No harealizado acciones

Frente a la preservacion digital a largo plazo, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [x Haidentificado los documentos electronicos que genera y que son susceptibles de preservar a largo plazo
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b [J Hadefinido estrategias de preservacion digital (migracion, conversion, refreshing) para garantizar que la
informacién que produce esté disponible a lo largo del tiempo.

¢ [O Haejecutadoy documentado estrategias de preservacion digital (migracion, conversion, refreshing) para garantizar
que la informacién que produce esté disponible a lo largo del tiempo

d [XI Implemento el Plan de Preservacion Digital

e [ Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

f O Ninguna de las anteriores

YY) En la entidad se han identificado archivos de derechos humanos, memoria histdrica y conflicto
armado, para su proteccion y conservacion segun el acuerdo 04 de 2015, el protocolo de gestion de
archivos de Derechos Humanos y la Circular 01 de 2017

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a O Si,yhatomado las medidas pertinentes para su proteccion y conservacion

O No ha realizado identificacién

¢ @ Noaplica, la entidad no maneja ningun tipo de archivos de derechos humanos, memoria historica y conflicto
armado para su proteccién y conservacion.

PELR La entidad haimplementado las medidas y criterios establecidos para los archivos de Derechos
Humanos, Derecho Internacional Humanitario, Memoria Histérica y Conflicto Armado, segun el
acuerdo 04 de 2015, el protocolo de gestidon de archivos de Derechos Humanos y la Circular 01 de
2017

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Se hanidentificado en el inventario documental

O Se han identificado en las Tablas de retencion Documental y se han actualizado los tiempos de retencion y
disposicion final
¢ [O Tablas de Valoracion Documental
d 0O indices de informacion clasificada y reservada
e [ Tablas de control de acceso

f O Ninguna de las anteriores

0l ;Laentidad crea expedientes electrénicos con sus respectivos componentes tecnolégicos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuentacon las evidencias:

® No

YA ¢ El archivo de la entidad pone a disposicion de sus usuarios (internos y externos) la documentacion
gue administra?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co

O No

PEER ¢Laentidad havinculado al personal de gestion documental conforme a las competencias
especificas contempladas en la Resolucién 629 de 2018 de Funcion Publica?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuentacon las evidencias:

® No

el ¢Laentidad tiene asignados los espacios fisicos suficientes para el funcionamiento de sus archivos,
teniendo en cuenta las especificaciones técnicas existentes?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta
a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co

19/12/2019 2:49 AM Documento no controlado Pag. 54 /70



b O No

6. 3. 3. Secci6n 3

La entidad incluye en su presupuesto rubros para:
Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

Dependiendo de larespuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a [XI Instrumentos archivisticos
b [X Custodia
¢ X Infraestructura fisica

d [X Infraestructura tecnoldgica

e [ Ninguna de las anteriores

Reporte el valor en pesos de los recursos asignados para la gestién documental en la vigencia
evaluada para los siguientes rubros:

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

O Infraestructura fisica

o o

o O
O00KO

Infraestructura tecnoldgica

Elaboracion e implementacion de instrumentos archivisticos : 6000000
Intervencion de los documentos archivisticos

Tercerizacion de servicios archivisticos (Custodia y administracion)

No tiene conocimiento

Para efectuar el proceso de organizacion documental la entidad aplica:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

[Od Cuadro de Clasificacién Documental

o o

o O
O0KKDOAO

Tabla de Valoracion Documental
Tabla de Retencion Documental
Formato de Inventario Documental
Hoja de control

Ninguna de las anteriores

Respecto a la entrega y préstamo de documentos, la entidad tiene procedimientos para:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Entrega de los archivos por desvinculacién o traslado del servidor publico
b [ Entrega de los archivos por culminacion de obligaciones contractuales
¢ [XI Elpréstamo de documentos internos que dé cuenta de la devolucion de estos

d [ Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

e [ Ninguna de las anteriores

¢Los documentos audiovisuales (video, audio, fotograficos) en cualquier soporte y medio (analogo,
digital, electrénico) se encuentran incluidos en los instrumentos archivisticos de la entidad?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si,ycuentacon las evidencias: : www.esesancarlos.gov.co

b O No
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il ¢ Laentidad durante la vigencia evaluada realiz6 eliminacion documental?

Tipo de Pregunta: Unicarespuesta

a O Si,aplicando TRDy TVD
QO Si, pero no aplicé ningln criterio técnico

¢ @ No realizé eliminacion durante la vigencia

Ll ;Laentidad produce documentos electrénicos de archivo?
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendra que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a O Si,ycuentacon las evidencias:

® No
PYYA <Laentidad harealizado un diagndstico de los documentos electrénicos de archivo que produce?
Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuentacon las evidencias:

O No

i) Sefiale el estado del programa de gestion de documento electrénico de archivo en la entidad:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Estaimplementado
b O Estaformulado
¢ @ Noexiste

d O No tiene conocimiento

PEeR ¢Las Tablas de Retencion Documental -TRD- permiten la identificacion de los expedientes
electrénicos de archivo?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Si,ycuentacon las evidencias:

® No
PYaR) Con relacion al Sistema de Gestion de Documentos Electronicos de Archivo -SGDEA, la entidad:
Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [O Implement6 el SGDEA y tiene la evidencia:
O Definié el modelo de requisitos de gestion de documentos electronicos

¢ X No ha realizado ninguna accion

6%y | a entidad utiliza la digitalizacion de documentos que estan en soporte papel para:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X Consulta

b X Gestiony tramite

¢ [X Fines probatorios

d [XI Fines de preservacion
e [X Copiade seguridad
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f O Ninguna de las anteriores

6. 4. Gestion de la Informacién Estadistica

6. 4. 1. Secci6én1il

7. Gestion del Conocimiento y la Innovacién
7. 1. Gestién del Conocimiento y la Innovacion
7. 1. 1. Secci6nl

Para implementar la politica de gestién del conocimiento, la entidad:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

X1 Definié un lider ante el comité institucional de gestion y desempefio

o o

@
NOODOOK

Diligencié el autodiagndstico de la politica que esta en MIPG

Generdé un plan de accion como resultado del autodiagndéstico

o O

Aprobo el plan de accion ante el comité institucional de gestién y desempefio

Implementé el plan de accion definido para la vigencia

Implementé herramientas de gestidn del conocimiento

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co
O No ha llevado a cabo acciones para implementar la politica

Y&l ¢Laentidad cuenta con un grupo, unidad, equipo o personal encargado de promover la gestion del
conocimiento?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si Indique nombre y contacto de la persona a cargo: : ANDRES FERNANDO GUTIERREZ CHARRY-
INGENIERO DE SISTEMAS

b O No

Y7l La entidad paraidentificar las necesidades de sus procesos de gestion del conocimiento y la
innovacion:
Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Organiza sus datos, informacion y conocimiento en diferentes herramientas

b [X Llevaa cabo el andlisis de datos e informacion de los procesos de la entidad

¢ [XI Recopilainformacion sobre el conocimiento que requieren sus dependencias

d [XI Consulta las necesidades y expectativas a sus grupos de valor

e [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

f O Ninguna de las anteriores
YLl ¢ Qué acciones desarrolld la entidad para conservar el conocimiento de los servidores publicos?
Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [Xl Clasifico el conocimiento asociado a la formacion, capacitacion y experiencia para su andlisis respectivo

[XI Sistematiz6 el conocimiento de las personas de acuerdo con la clasificacion establecida previamente
¢ [X Analizo que personas tienen un conocimiento clave, es decir, altamente demandado por la operacion de la entidad
d [XI Disefi6 mecanismos, procedimientos y/o procesos para transferir el conocimiento
e [ Planed la transferencia de conocimiento entre las personas de la entidad
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Gestiona los riesgos y controles relacionados con la fuga de capital intelectual

Aplicé herramientas para conservar el conocimiento tacito de los servidores

= (o]
OKOOO

Identifico, replicé y/o adapté buenas préacticas

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

Ninguna de las anteriores

La entidad, para conservar su memoria institucional:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Identificé y sistematizé sus buenas practicas y lecciones aprendidas
b [XI Generé productos y servicios desde el aprendizaje organizacional (construir sobre lo construido)
¢ [XI Apoyo los procesos de comunicacion de la entidad

d [X Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

e [ Nolleva a cabo acciones
Con respecto alas herramientas de uso y apropiacion para la gestion del conocimiento, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [x !dentificay evalla el estado de funcionamiento de las herramientas de uso y apropiacion del conocimiento

Identifica, clasifica y actualiza el conocimiento tacito para establecer necesidades de nuevo conocimiento
Prioriza la necesidad de contar con herramientas para la gestiéon del conocimiento y la innovacién en la entidad

x
O

d [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancalos.gov.co
O

e No realiza ninguna actividad

La entidad para evitar la pérdida de conocimiento explicito:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [XI Realiza inventarios para identificar la ubicacion de este tipo de conocimiento

b O Cuenta con repositorios de conocimiento

¢ [ Realiza procesos de socializacion y difusion

d [O Actualiza sus TRD de acuerdo con el quehacer de la entidad

e [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

f [ No realiza actividades para evitar la pérdida de conocimiento explicito

Las acciones para desarrollar la cultura organizacional en la entidad, relacionadas con la gestion del
conocimiento:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [@ !mpulsala participacion del talento humano en la identificacion de necesidades y soluciones para mejorar diferentes
aspectos de la gestion institucional

b [XI Comparte el conocimiento entre las personas de la entidad y grupos de valor

¢ [O Optimiza los procesos institucionales

d X Promueve la adaptacion al cambio de los servidores de la entidad

e [ oftra. ¢Cual?

f X Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

g [ Ninguna de las anteriores

¢Laentidad tiene definidas las actividades de innovacion en las que va a trabajar?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta
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a O Si,ycuentacon las evidencias:
b ® No

7. 1. 2. Secci6én 2

¢Cudles son las fortalezas parainnovar dentro de la entidad?

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [ Existen incentivos para generar ideas innovadoras

b [ Hay tiempo suficiente para implementar innovaciones

¢ [ Lacultura organizacional apoya la innovacion

d [ Loslideres de la entidad apoyan y valoran la innovacion

e [ Existe conocimiento sobre la implementacion de metodologias de innovacion

f [ Se haincorporado la innovacién en la plataforma estratégica y en el mapa de procesos de la entidad
g [ Se cuenta con recursos para desarrollar o implementar innovaciones

h X Hay grupos de trabajo con el talento humano idéneo para innovar

i [XI Se cuentacon una estrategia de cooperacion para trabajar temas de innovacién con otras entidades
j 0O Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

k 0O Ninguna de las anteriores

i:y®) Con la organizacion, clasificacion y validacion de los datos e informacién, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Establece parametros de calidad para la recoleccion de datos que permitan analizar y reorientar la entidad hacia el
logro de sus metas propuestas

b [0 Documenta las operaciones estadisticas de la entidad

¢ [Q Desarrolla analisis descriptivos, predictivos o prospectivos de los resultados de su gestion, para determinar el grado
avance de las politicas a cargo de la entidad y toma acciones de mejora.

d [XI Mejora el acceso a los datos e informacion por parte de su talento humano y grupos de valor

e [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

f O Ninguna de las anteriores

il ;. Qué hace la entidad para difundir a sus grupos de valor, los datos e informacion relevante?

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [ Desarrolla herramientas visuales de facil interpretacion sobre sus productos, servicios y resultados de gestion

b [0 Generacamparfias con la informacién que mas se solicita

¢ [ utiliza diferentes herramientas para facilitar la apropiacion del conocimiento de la entidad

d [O oftra. ¢Cual?

e [XI Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co
f O Ninguna de las anteriores

iZ% Sefiale las iniciativas en las cuales ha participado o concursado la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Eventos nacionales de innovacién como orador o panelista

b [ Eventos internacionales de innovacién como orador o panelista

¢ [ Premios de innovacion a nivel nacional donde ha sido destacada y/o reconocida (premios nacionales de
innovacion)

d [O Premios internacionales de innovacién en los donde ha sido destacada y/o reconocida

e [ Convocatorias a nivel nacional donde ha sido destacada y/o reconocida
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f [ Convocatorias o premios de indole internacional donde ha sido destacada y/o reconocida
g 0O Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:

h  [XI Ninguna de las anteriores

Las distintas formas de comunicacion de la entidad, le permiten que su talento humano:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [XI Comparta su conocimiento y participe en actividades de aprendizaje dentro y fuera de la entidad

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

[XI Informe facilmente al (a los) responsable(s), sobre aspectos a mejorar en la entidad
¢ [ Participe en eventos difusion y/o fortalecimiento del conocimiento relacionado con el quehacer de la entidad
d [ Cuente (oportunamente) con informacion clara y veraz sobre iniciativas y proyectos de la entidad, que aportan a su
trabajo
e [ Reconozca el aporte de otros equipos de trabajo
f [ Proponga (de manera individual o colectiva) soluciones a problematicas, dificultades o aspectos por mejorar de la
entidad
O Otra. ¢Cual?
X
O

Ninguna de las anteriores

i:Cl) | a entidad realizé las siguientes acciones de ensefianza-aprendizaje:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

O Gener6 proyectos de aprendizaje en equipo

T o

@
NOOKNOKK

Desarrollé herramientas y/o instrumentos para transferir el conocimiento y mejorar su apropiacion

Organiz6 actividades formales e informales de difusion del conocimiento

o O

Establecié convenios y/o acuerdos con otras organizaciones para fortalecer el conocimiento de la entidad

Fortalecio el conocimiento del talento humano desde su propio capital intelectual

—h

Disefid y ejecutd actividades en entornos que permiten ensefiar-aprender desde varios enfoques

Fomentd la transferencia del conocimiento hacia adentro y hacia afuera de la entidad

= (o]

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

O Ninguna de las anteriores

YA ¢Mediante qué acciones la entidad colabor6 con otras entidades para la produccion y generacion de
datos, informacidn, investigaciones, desarrollos tecnolégicos y documentos?

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [ Genera proyectos y metas compartidas de fortalecimiento institucional
Colabora en la gestion de proyectos de investigacion o innovacién relacionados con su misién institucional

¢ [ Participa en redes de conocimiento

d [O Participa en comunidades de practica

e [ oOftra. ¢Cual?

f O Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:
g [XI No construye conocimiento con otras entidades

La entidad utiliza técnicas de analitica de datos para:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Describir hechos o fenémenos (analitica descriptiva)
b O Entender hechos o fendmenos (analitica diagnostica)

¢ [ Predecir comportamientos o hechos (analitica predictiva)
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d [ Soportar latoma de decisiones (analitica prescriptiva)

e [XI Ninguna de las anteriores

8. Control Interno
8. 1. Control Interno

8. 1. 1. Ambiente de Control

La entidad evalta las conductas asociadas o valores y principios del servicio publico através de:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Elinstrumento para la evaluacién de desempefio, en lo concerniente a las conductas comportamentales
b @ Uninstrumento propio de medicion de las conductas éticas. Especifique cual: : CODIGO DE INTEGRIDAD
¢ O Ningln instrumento (no se eval(ia)

A través de cual de las siguientes instancias, la entidad da tratamiento al incumplimiento de las
normas de conductay ética:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Oficina o grupo interno de control disciplinario o quien haga sus veces

[XI Oficina de control interno, auditoria o quien haga sus veces
¢ [ Todas las situaciones que se presenten se envian directamente a la Procuraduria (General o Provincial segin
aplique)
d [X Areas de talento humano
e [ oftra. ¢Cual?

f [ No se ha definido una instancia

La alta direccion y el comité institucional de coordinacién de control interno, de manera articulada o
cada uno en cumplimiento de sus competencias, han definido lineamientos en las siguientes
materias:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O

Gestion del riesgo (o politica institucional de riesgos)

o 9

N XKOKKIORHK

Comunicaciones (internas y externas)

Estatuto de auditoria

o O

Anticorrupcion (fraude y corrupcion)
Talento humano
Planeacion estratégica

Productos y servicios de la entidad

Generacion de alertas y recomendaciones al comité institucional de gestion y desempefio para la mejora de la
gestion

Ingrese la URL, del acta (s) o documento (s) que evidencie la aprobacién por parte de la alta direccién de las
respuestas seleccionadas: : www.esesancalos.gov.co

O

No ha definido lineamientos
El comité institucional de coordinacion de control interno:
Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Ha establecido los lineamientos para el funcionamiento del sistema de control interno SCI
b [x Haaprobado el plan anual de auditoria presentado por parte del jefe de control interno o quien haga sus veces

¢ [ Ha establecido una metodologia que permita la documentacion y formalizacion del esquema de las lineas de
defensa
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293.

e

f

O O K K K

Ha generado alertas al Comité Institucional de Gestiéon y Desempefio para la mejora de la gestion, a partir de los
resultados de la evaluacién o seguimiento del SCI

Ha monitoreado el cumplimiento de los estandares de conducta y la practica de los principios y valores del servicio
publico

Ha revisado la exposicién de la entidad a los riesgos de corrupcion y fraude; si se cuenta con la linea de denuncia,
monitorear el progreso de su tratamiento

Ha verificado el cumplimiento de los lineamientos establecidos para la gestion del riesgo (o politica de
administracion de riesgos), con énfasis en los de fraude y corrupcién

Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancalos.gov.co

El Comité no esta en funcionamiento

La alta direccion de la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

X
X
X
X
X

O

Ha fortalecido el comité institucional de coordinacion de control interno en términos de sus funciones y periodicidad
de reunién

Ha definido un mecanismo o lineas de reporte (fuentes de informacién internas) que le permitan evaluar de manera
permanente la efectividad del sistema de control interno

Ha establecido medios de comunicacion internos para dar a conocer las decisiones y mejoras del sistema de
control interno

Verifica que la autoridad y responsabilidad asignadas a los diferentes servidores, permiten el flujo de informacion y
el logro de los objetivos de la entidad.

Verifica la efectividad de las politicas, lineamientos y estrategias en materia de talento humano adoptadas por la
entidad.

La alta direccion no ha emprendido acciones para fortalecer el ambiente de control

8. 1. 2. Evaluacién del Riesgo

Los lideres de procesos, programas o proyectos efectlan las siguientes actividades:

295.

o o

o O
O OODOKNKK

296.

a

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

X
O

O
O

Identifica los problemas que pueden afectar el cumplimiento de sus funciones (riesgos) incluyendo los de
corrupcion

Identifica cambios en el entorno y los tiene en cuenta para disminuir consecuencias negativas en su gestion
Busca alternativas para dar solucion a dichos problemas (controles)

Ninguna de las anteriores

El manejo de los problemas que afectan el cumplimiento de las metas u objetivos institucionales
(riesgos) ha permitido que la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

X

Analice sus procesos y defina cuales son esos problemas (riesgos) que se pueden llegar a presentar
Tome acciones para prevenirlos

Realice acciones para controlar sus riesgos

Defina los responsables de hacer seguimiento

Identifique y documente todos sus problemas (riesgos)

Analice la posibilidad de apoyo del comité departamental o municipal de auditoria correspondiente
Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas: : www.esesancarlos.gov.co

No se hace manejo a los problemas que afectan el cumplimiento de las metas u objetivos

Los lideres de los procesos, programas o proyectos de la entidad:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

X
X

Identifican los posibles problemas que pueden afectar el cumplimiento de los objetivos de la entidad

Identifican los procesos susceptibles de posibles actos de corrupcion

Determinan si los problemas se han presentado en otras oportunidades y cuales han sido sus consecuencias e
impactos (riesgo inherente)
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d [O Ninguna de las anteriores

La documentacion del manejo de los problemas que afectan el cumplimiento de las funciones y
objetivos institucionales (mapas de riesgos) de los procesos incluye:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [x Ladescripcion de los problemas que afectan el cumplimiento de las funciones y objetivos institucionales (riesgos)
incluyendo los relacionados con posibles actos de corrupcion

b O Los resultados producto de las acciones de seguimiento

¢ [OQ Las acciones de mejora frente los problemas que afectan el cumplimiento de las funciones y objetivos
institucionales

d [O No se tienen documentados los problemas que afectan el cumplimiento de las funciones y objetivos institucionales
(riesgos)

8. 1. 3. Actividades de Control

el Para el manejo de los problemas que afectan el cumplimiento de las metas u objetivos institucionales
(riesgos), el representante legal y su equipo directivo:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Define espacios de reunién para conocerlos y proponer acciones para su solucion
b O Cada lider del equipo autbnomamente toma las acciones para solucionarlos
¢ O Solamente hasta que un organismo de control actia se definen acciones de mejora

d O Los problemas se materializan y no se toman acciones

Los lideres de procesos, programas o proyectos, (0 en su defecto el representante legal) realizan las
siguientes actividades de monitoreo:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [x Seguimiento a los problemas que afectan el cumplimiento de las funciones y objetivos institucionales (riesgos) y
controles de sus procesos, programas o proyectos a cargo

b [XI Identifican deficiencias en los controles y proponen los ajustes necesarios
¢ [ No realizan actividades de monitoreo

Losj lideres Qe procesos, programas o proyectos, (o0 en su defecto el representante legal) de la
entidad realizan:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Actividades (controles) para dar tratamiento a los problemas identificados (riesgo)

Actividades para controlar los cambios (contexto) que puedan afectar el cumplimiento de las funciones

gue conllevan posibles actos de corrupcién

X
¢ [ Ladocumentacion de los problemas (mapa de riesgos) y el manejo que la entidad le ha dado incluyendo aquellos
[0 Seguimiento a los problemas (riesgos) y soluciones (controles) dadas a los mismos y las mejoras a que haya lugar

e [ No realiza ninguna actividad

El manejo que ha hecho la entidad de los problemas que afectan el cumplimiento de sus metas y
objetivos (riesgos) le ha permitido:
Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [XI Evitar que los problemas (riesgos) obstaculicen el cumplimiento de los objetivos

[XI Controlar los puntos criticos en los procesos

¢ [J Disefiaracciones adecuadas para controlar los problemas que afectan el cumplimiento de las metas y objetivos
institucionales (riesgos)

d [ Ejecutar las acciones de acuerdo a como se disefiaron previamente
e [O No se gestionan los problemas que afectan el cumplimiento de las funciones y objetivos institucionales(riesgos)

8. 1. 4. Informaciony Comunicacion
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302. Bl la entidad, la alta direccién o el comité institucional de coordinaciéon de control interno o el
representante legal, responden por:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Laconfiabilidad, integridad, disponibilidad y seguridad de la informacion para el adecuado funcionamiento del
sistema de control interno

b O Lainformacion de la entidad independiente de cémo se genere y se conserve

Los lideres de procesos, programas o proyectos (o en su defecto el representante legal) de la
entidad, en materia de informacidon y comunicacién clave para el sistema de control interno, verifican:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [@ Que se produzca lainformacion requerida para el cumplimiento de las funciones y cumplimiento de objetivos
institucionales
b [X] Que se cuente con lainformacion necesaria para el seguimiento al cumplimiento de los objetivos de la entidad

¢ [O Ninguna de las anteriores

Los lideres de proceso, proyectos o programas (0 en su defecto el representante legal) en materia de
informacion y comunicacion clave para el sistema de control interno:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X Gestionan informacion que da cuenta de las actividades cotidianas, bajo los lineamientos establecidos por la alta
direccion
b [x Informan atodas las personas su cargo sus responsabilidades de control interno y verifican su cumplimiento

¢ [ Facilitan canales de comunicacion, tales como lineas de denuncia que permiten la comunicacion anénima o
confidencial, como complemento a los canales normales

d [X Aseguran que entre los procesos fluya informacion relevante y oportuna, asi como hacia los ciudadanos,
organismos de control y otros externos

e [ Ninguna de las anteriores

1. 5. Actividades de Monitoreo

La alta direccion de la entidad:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [XI Aprueba el Plan Anual de Auditoria propuesto por el jefe de control interno o quien haga sus veces

O verifica que se estén llevando a cabo evaluaciones de gestion, incluida la gestion del riesgo
¢ [@ Analiza el estado del sistema de control interno SCI y determina los ajustes o modificaciones a que haya lugar

d [XI Verifica que los ajustes y modificaciones se implementen de manera oportuna

e [ No realiza actividades de monitoreo

Frente al plan anual de auditoria aprobado por el comité institucional de coordinacién de control
interno, se desarrollan las siguientes acciones:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Se hacen seguimientos periddicos
Se analizan los resultados de los informes presentados por parte del jefe de control interno o quien haga sus veces

Se toman acciones de mejora acorde con los resultados presentados

O o O
Ooooooo d

Se monitorean las acciones de mejora establecidas

Se evalla al final de la vigencia el nivel de cumplimiento del plan anual de auditoria

—

Contempla auditoria al modelo de seguridad y privacidad de la informacion (MSPI)

Contempla auditorias de accesibilidad web, conforme a la norma técnica NTC 5854

= (o]

Contempla auditorias de gestion conforme a la norma técnica NTC 6047 de infraestructura

O Ingrese la URL, documento o evidencia de las respuestas seleccionadas:
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i O Ninguna de las anteriores

Los lideres de los programas, proyectos, o procesos de la entidad junto con sus equipos de trabajo:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [@ Hacen seguimiento a los problemas (riesgos) que pueden afectar el cumplimiento de sus procesos, programas o
proyectos a cargo
b [J Informande manera periddica a quien corresponda sobre el desempefio de las actividades de gestion de riesgos

¢ [OQ !dentifican deficiencias en las maneras de controlar los riesgos o problemas en sus procesos, programas o
proyectos, y propone los ajustes necesarios

d [O No se realizan actividades de monitoreo

Los informes de los seguimientos y/o auditorias efectuadas por el jefe de control interno o quien
hace sus veces conducen a:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [x Disefary ejecutar acciones de mejora frente al sistema de control interno y el cumplimiento de los objetivos y
metas institucionales

b [0 Disefary ejecutar mejoras frente a la gestion del riesgo

¢ [O Ninguna de las anteriores

Los planes de mejora de la entidad han sido eficaces para:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Contribuir al logro de los objetivos y metas institucionales

b [XI Mejorar la gestion por procesos

¢ [O Mejorar la gestién del riesgo control

d [XI Dar respuesta oportuna y efectiva a las necesidades de los grupos de valor (ciudadania)
e [XI Promover una gestion transparente que mitigue los riesgos de corrupcion

f O Ninguna de las anteriores

Para la mejora continua del sistema de control interno, la entidad:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [X] Analiza los resultados de la gestion presentados por parte de la oficina de planeacion o quien haga sus veces u
otras instancias, frente al sistema de control interno

Analiza los resultados de la evaluacién independiente desarrollada por el jefe de control interno o quien haga sus
veces

Analiza los informes de los organismos de control
Analiza los resultados de otras evaluaciones externas (FURAG u otras)
Analiza las observaciones y solicitudes del comité institucional de gestiéon y desempefio

Analiza los cambios en el entorno

@
NOKOKN K

Analiza la normativa vigente
[0 No se adelantan acciones de mejora

El plan de seguimientos o de auditoria presentado por el jefe de control interno o quien haga sus
veces:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [ Contemplaun objetivoy alcance de los seguimientos o auditorias a llevarse a cabo alineadas con la planeacion de
la entidad

b [X Los seguimientos o auditorias se centra en procesos, programas o proyectos criticos de éxito

¢ [ No se cuenta con un plan de seguimientos o de auditoria

El representante legal ha solicitado apoyo al comité departamental o municipal para:
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Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a X

b K
c
d O
e O

Recibir acompafiamiento frente al manejo de los problemas que afectan el cumplimiento de las metas u objetivos
institucionales (riesgos)

Establecer los temas criticos objeto de evaluacion
Analizar la posibilidad de programar al menos un proceso de auditoria para la entidad
Generar espacios de estudio y revision de buenas practicas de control interno

No ha solicitado apoyo

9. Informativas

9. 1. Fortalecimiento Institucional

9. 1. 1. Secci6én1i

¢Cuantos empleos de la planta de personal estan asignados a las siguientes dependencias?

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion multiple

a [
b X
c
d O

Estratégicas: : 2
Misionales: : 19
Apoyo:: 4

Evaluacion:

En los ultimos 4 afios, ¢cuantas modificaciones realizé al manual de funciones y competencias?

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendréa que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a 0O
b X
c 0O
d O

2016:
2017: - 1
2018:
2019:

Las actualizaciones hechas al manual de funciones durante el 2019 fueron motivadas por:

Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a O
b O
c 0O
d O
e O

Modificacion de perfiles
Actualizacién normativa
Reestructuracién administrativa
Nuevas funciones

Otras. ¢ Cudles?

En los ultimos 4 afios, ¢cuantos redisefios organizacionales (reestructuraciones administrativas)
realizo la entidad?

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion maltiple

a 0O
b X
c 0O
d O

2016:
2017:: 1
2018:
2019:

El dltimo redisefio organizacional obedecio a:
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Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

O Creacion de la entidad

T 9

o O
OKOOOADO

Supresién o liquidacion de la entidad
Fusion de la entidad

Modificacion de estatutos de la entidad
Modificacion de estructura administrativa
Modificacién de planta de personal
Modificacion de escala salarial

O otra, cual?

Del total de procesos de la entidad documentados e implementados en su modelo de gestién,
¢cuantos son de tipo estratégico, cuantos misionales, cuantos de apoyo, y cuantos de evaluacion?

Tipo de Pregunta: Numérica de seleccion multiple

a [ Procesos Estratégicos:
b O Procesos Misionales:
¢ [XI Procesos Apoyo: : 4

d [O Procesos Evaluacion:

¢Cuantas dependencias existen formalmente en la estructura actual de la entidad de los siguientes
tipos?
Tipo de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

a [X Estratégicas: : 2
b [X Misionales: : 8
c [X Apoyo:: 4

d [X Evaluacion: : 1

¢ Cuantos grupos internos de trabajo existen formalmente asignados a las dependencias de los
siguientes tipos?
Tipo de Pregunta: Numérica de seleccién multiple

a [XI Estratégicas:: 2
b [X Misionales:: 3
¢ [X Apoyo:: 3

d [X Evaluacion: : 2

De acuerdo con las funciones y competencias asighadas a la entidad versus la capacidad instalada
¢,Como percibe estarelaciéon ?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a O Elpersonaly la capacidad instalada son adecuados para atender las funciones asignadas a la entidad

® Existen necesidades de personal pero son resueltas con contratistas por prestacion de servicios
¢ O Laentidad esta deshordada. El personal es insuficiente incluso con contratistas por prestacion de servicios
d O Laentidad es insostenible y requiere con urgencia apoyo fiscal y fortalecimiento del recurso humano.
e O Requiere una reestructuracion administrativa y/o fiscal

f O Otra, cual?
Para dar inicio a la implementacion del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion MIPG en la entidad

es indispensable el cumplimiento de actividades preliminares. Seleccione las actividades que ha
llevado a cabo la entidad:
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Tipo de Pregunta: Mdltiple respuesta

a [XI Conocimiento y socializacién del Modelo al equipo directivo y a todo el talento humano de la entidad

X1 Conformacion de la Institucionalidad (creando segun el tipo de entidad que corresponda: Comité Institucional de
Gestion y Desempefio 6 Comité Institucional Territorial (Municipal, Distrital o Departamental) de Gestion y
Desempefio)

o

Andlisis de los resultados del indice de Desempefio Institucional

o O
000K

Diligenciamiento de los autodiagnésticos de las politicas
Elaboracion y priorizacién de los planes de accion con fechas y responsables definidos por politica
Planes de accion aprobados por el Comité Institucional de Gestion y Desempefio

g O Ninguna de las anteriores

9. 2. Equidad de la Mujer

9. 2. 1. Secci6on1il

EPER) ¢Laentidad desarrolla politicas, programas, proyectos o acciones especificas orientadas al cierre de
brechas entre hombres y mujeres?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

Dependiendo de la respuesta de esta pregunta tendré que contestar o no las siguientes preguntas que estan relacionadas

a @® Si
b O No

Indique las categorias que abordan las politicas, programas, proyectos o acciones que desarrolla la
entidad para la garantia de Derechos de las mujeres:

Tipo de Pregunta: Multiple respuesta

a [ Empoderamiento econémico
b [0 Empoderamiento politico
¢ [XI Empoderamiento educativo

d [XI Empoderamiento fisico

e [ Ninguna de las anteriores

¢Laentidad cuenta con un equipo o grupo de trabajo que se encarga de manera especifica de los
temas de mujer y género?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si
b O No

Ubique al equipo o grupo segln sus caracteristicas en las siguientes categorias:

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Dependencia
b O Direccién
¢ O Subdireccion

d O Coordinacion

e O Enlaces

EPYA ¢Laentidad cuenta con unalinea presupuestal especifica para el desarrollo de planes, programas,
proyectos o acciones para la garantia de Derechos de las mujeres?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si
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b O No

9. 3. Finales

9. 3. 1. Secci6én1il

¢Laentidad certifica que todos los datos registrados en este formulario son veridicos?

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

a @ Si
b O No

Clasificacion de la entidad:

> Qe ™ o o O T 9
O0OO0O00D0D0®O0O0bO0O0bL0LOLbOOLOLODLOLODLOLLOLOLOLLOLOLOLODOLOOO

aa
ab
ac
ad
ae

af

Tipo de Pregunta: Unica respuesta

©)

Grupo 1

Grupo 2

Grupo 3

Grupo 4

Grupo 5

Grupo 6

Grupo 7

Grupo 8

Grupo 9

Grupo 10
Grupo 11
Grupo 12
Grupo 13
Grupo 14
Grupo 15
Grupo 16
Grupo 17
Grupo 18
Grupo 19
Grupo 20
Grupo 21
Grupo 22
Grupo 23
Grupo 24
Grupo 25
Grupo 26
Grupo 27
Grupo 28
Grupo 29
Grupo 30
Grupo 31
Grupo 32

19/12/2019 2:49 AM

Documento no controlado

Pag. 69/ 70



ag
ah
ai
aj
ak
al
am
an
ao
ap
aq
ar
as

at

OO0OO0O0O0O0ODO0O0O0O0O0ObO0O0OO0OOo

Grupo 33
Grupo 34
Grupo 35
Grupo 36
Grupo 37
Grupo 38
Grupo 39
Grupo 40
Grupo 41
Grupo 42
Grupo 43
Grupo 44
Grupo 45
Grupo 46
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124541000 - E.S.E. Hospital San Carlos - Aipe
GENERAL
01-01-2019 al 31-12-2019
EVALUACION DE CONTROL INTERNO CONTABLE
CGN2016 _EVALUACION CONTROL INTERNO CONTABLE

PROMEDI CALIFICA

OBSERV OPOR  CION

ACIONES CRITERIO( TOTAL(Un
Unidad)  idad)

1 ELEMENTOS DEL MARCO NORMATIVO 4,42
.......... 1. LA ENTIDAD HA DEFINIDO LAS
POLITICAS CONTABLES QUE DEBE
APLICAR PARA EL RECONOCIMIENTO,
MEDICION, REVELACION Y
PRESENTACION DE LOS HECHOS
ECONOMICOS DE ACUERDO CON EL
MARCO NORMATIVO QUE LE
CORRESPONDE APLICAR?

.......... 1.1. SE SOCIALIZAN LAS POLITICAS
1.1.2 CON EL PERSONAL INVOLUCRADO EN EL |SI NA
PROCESO CONTABLE?

CODIGO NOMBRE

111 SI NA 1,00

.......... 1.2. LAS POLITICAS ESTABLECIDAS
113 SON APLICADAS EN EL DESARROLLO DEL |SI NA
PROCESO CONTABLE?

.......... 1.3. LAS POLITICAS CONTABLES
114 RESPONDEN A LA NATURALEZAY A LA Sl NA
ACTIVIDAD DE LA ENTIDAD?

.......... 1.4. LAS POLITICAS CONTABLES
1.15 PROPENDEN POR LA REPRESENTACION |SI NA
FIEL DE LA INFORMACION FINANCIERA?

.......... 2. SE ESTABLECEN INSTRUMENTOS
(PLANES, PROCEDIMIENTOS, MANUALES,
REGLAS DE NEGOCIO, GUIAS, ETC) PARA |PARCI
1.1.6 EL SEGUIMIENTO AL CUMPLIMIENTO DE  |ALMEN [NA 0,60
LOS PLANES DE MEJORAMIENTO TE
DERIVADOS DE LOS HALLAZGOS DE
AUDITORIA INTERNA O EXTERNA?

.......... 2.1. SE SOCIALIZAN ESTOS PARCI
1.1.7 INSTRUMENTOS DE SEGUIMIENTO CON ALMEN [NA
LOS RESPONSABLES? TE




.......... 2.2. SE HACE SEGUIMIENTO O PARCI

1.1.8 MONITOREO AL CUMPLIMIENTO DE LOS  |ALMEN [NA
PLANES DE MEJORAMIENTO? TE
.......... 3. LA ENTIDAD CUENTA CON UNA
POLITICA O INSTRUMENTO
(PROCEDIMIENTO, MANUAL, REGLA DE
NEGOCIO, GUIA, INSTRUCTIVO, ETC.)

119 TENDIENTE A FACILITAR EL FLUJO DE St NA 1,00
INFORMACION RELATIVO A LOS HECHOS
ECONOMICOS ORIGINADOS EN
CUALQUIER DEPENDENCIA?

.......... 3.1. SE SOCIALIZAN ESTAS

1.1.10 HERRAMIENTAS CON EL PERSONAL Sl NA
INVOLUCRADO EN EL PROCESO?

.......... 3.2. SE TIENEN IDENTIFICADOS LOS

1111 DOCUMENTOS IDONEOS MEDIANTE LOS S| NA
CUALES SE INFORMA AL AREA
CONTABLE?

.......... 3.3. EXISTEN PROCEDIMIENTOS
INTERNOS DOCUMENTADOS QUE

1112 FACILITEN LA APLICACION DE LA St NA

POLITICA?

.......... 4. SE HA IMPLEMENTADO UNA

POLITICA O INSTRUMENTO (DIRECTRIZ,
PROCEDIMIENTO, GUIA O LINEAMIENTO) [PARCI

1.1.13 SOBRE LA IDENTIFICACION DE LOS ALMEN [NA 0,74
BIENES FiSICOS EN FORMA TE
INDIVIDUALIZADA DENTRO DEL PROCESO
CONTABLE DE LA ENTIDAD?

.......... 4.1. SE HA SOCIALIZADO ESTE PARCI

1.1.14 INSTRUMENTO CON EL PERSONAL ALMEN [NA
INVOLUCRADO EN EL PROCESO? TE
.......... 4.2. SE VERIFICA LA

1.1.15 INDIVIDUALIZACION DE LOS BIENES Sl NA
FiSICOS?

.......... 5. SE CUENTA CON UNA DIRECTRIZ,
GUIA O PROCEDIMIENTO PARA REALIZAR [PARCI

1.1.16 LAS CONCILIACIONES DE LAS PARTIDAS |ALMEN [NA 0,74
MAS RELEVANTES, A FIN DE LOGRAR UNA [TE
ADECUADA IDENTIFICACION Y MEDICION?

.......... 5.1. SE SOCIALIZAN ESTAS PARCI

1117 DIRECTRICES, GUIAS O ALMEN |NA
PROCEDIMIENTOS CON EL PERSONAL TE
INVOLUCRADO EN EL PROCESO?

.......... 5.2. SE VERIFICA LA APLICACION DE
1.1.18 ESTAS DIRECTRICES, GUIAS O Sl NA

PROCEDIMIENTOS?




.......... 6. SE CUENTA CON UNA DIRECTRIZ,
GUIA, LINEAMIENTO, PROCEDIMIENTO O

INSTRUCCION EN QUE SE DEFINA LA PARCI
1.1.19 SEGREGACION DE FUNCIONES ALMEN [NA 0,60
(AUTORIZACIONES, REGISTROS Y TE
MANEJOS) DENTRO DE LOS PROCESOS
CONTABLES?
.......... 6.1. SE SOCIALIZA ESTA DIRECTRIZ, PARCI
1.1.20 GUIA, LINEAMIENTO, PROCEDIMIENTO O ALMEN |NA
o INSTRUCCION CON EL PERSONAL TE
INVOLUCRADO EN EL PROCESO?
.......... 6.2. SE VERIFICA EL CUMPLIMIENTO |PARCI
1.1.21 DE ESTA DIRECTRIZ, GUIA, LINEAMIENTO, |ALMEN [NA
PROCEDIMIENTO O INSTRUCCION? TE
.......... 7. SE CUENTA CON UNA DIRECTRIZ,
PROCEDIMIENTO, GUIA, LINEAMIENTO O |PARCI
1.1.22 INSTRUCCION PARA LA PRESENTACION  |ALMEN [NA 0,74
OPORTUNA DE LA INFORMACION TE
FINANCIERA?
.......... 7.1. SE SOCIALIZA ESTA DIRECTRIZ, PARCI
1123 GUIA, LINEAMIENTO, PROCEDIMIENTO O ALMEN |NA
o INSTRUCCION CON EL PERSONAL TE
INVOLUCRADO EN EL PROCESO?
.......... 7.2. SE CUMPLE CON LA DIRECTRIZ,
1.1.24 GUIA, LINEAMIENTO, PROCEDIMIENTO O |SI NA
INSTRUCCION?
.......... 8. EXISTE UN PROCEDIMIENTO
PARA LLEVAR A CABO, EN FORMA PARCI
ADECUADA, EL CIERRE INTEGRAL DE LA
1.1.25 INFORMACION PRODUCIDA EN LAS ?EMEN NA 0.60
AREAS O DEPENDENCIAS QUE GENERAN
HECHOS ECONOMICOS?
.......... 8.1. SE SOCIALIZA ESTE PARCI
1.1.26 PROCEDIMIENTO CON EL PERSONAL ALMEN [NA
INVOLUCRADO EN EL PROCESO? TE
PARCI
.......... 8.2. SE CUMPLE CON EL
1127 PROCEDIMIENTO? ?EMEN NA
.......... 9. LA ENTIDAD TIENE
IMPLEMENTADAS DIRECTRICES,
PROCEDIMIENTOS, GUIAS O PARCI
LINEAMIENTOS PARA REALIZAR
1.1.28 PERIODICAMENTE INVENTARIOS Y ?EMEN NA 0,60

CRUCES DE INFORMACION, QUE LE
PERMITAN VERIFICAR LA EXISTENCIA DE
ACTIVOS Y PASIVOS?




.......... 9.1. SE SOCIALIZAN LAS

11.99 DIRECTRICES, PROCEDIMIENTOS, GUIAS Zﬁl\?g:\l NA
O LINEAMIENTOS CON EL PERSONAL TE
INVOLUCRADO EN EL PROCESO?

.......... 9.2. SE CUMPLE CON ESTAS PARCI

1.1.30 DIRECTRICES, PROCEDIMIENTOS, GUIAS |ALMEN |NA
O LINEAMIENTOS? TE
.......... 10. SE TIENEN ESTABLECIDAS
DIRECTRICES, PROCEDIMIENTOS,

INSTRUCCIONES, O LINEAMIENTOS PARCI

1.1.31 SOBRE ANALISIS, DEPURACION Y ALMEN [NA 0,60
SEGUIMIENTO DE CUENTAS PARA EL TE
MEJORAMIENTO Y SOSTENIBILIDAD DE
LA CALIDAD DE LA INFORMACION?

.......... 10.1. SE SOCIALIZAN ESTAS
DIRECTRICES, PROCEDIMIENTOS, PARCI

1.1.32 INSTRUCCIONES, O LINEAMIENTOS CON  |ALMEN [NA
EL PERSONAL INVOLUCRADO EN EL TE
PROCESO?

.......... 10.2. EXISTEN MECANISMOS PARA PARCI

1133 VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE ESTAS ALMEN |NA
DIRECTRICES, PROCEDIMIENTOS, TE
INSTRUCCIONES, O LINEAMIENTOS?

.......... 10.3. EL ANALISIS, LA DEPURACION PARCI

11.34 Y EL SEGUIMIENTO DE CUENTAS SE ALMEN |NA
REALIZA PERMANENTEMENTE O POR LO TE
MENOS PERIODICAMENTE?

.......... 11. SE EVIDENCIA POR MEDIO DE
FLUJOGRAMAS, U OTRA TECNICA O

1.2.1.1.1 |MECANISMO, LA FORMA COMO CIRCULA |SI NA 1,00
LA INFORMACION HACIA EL AREA
CONTABLE?

.......... 11.1. LA ENTIDAD HA IDENTIFICADO

1.2.1.1.2 |LOS PROVEEDORES DE INFORMACION Sl NA
DENTRO DEL PROCESO CONTABLE?

.......... 11.2. LA ENTIDAD HA IDENTIFICADO

1.2.1.1.3 |LOS RECEPTORES DE INFORMACION Sl NA

DENTRO DEL PROCESO CONTABLE?
.......... 12. LOS DERECHOS Y
OBLIGACIONES SE ENCUENTRAN

DEBIDAMENTE INDIVIDUALIZADOS EN LA

1.2.1.1.4 CONTABILIDAD, BIEN SEA POR EL AREA St NA 1,00
CONTABLE, O BIEN POR OTRAS
DEPENDENCIAS?

.......... 12.1. LOS DERECHOS Y
1.2.1.1.5 |OBLIGACIONES SE MIDEN A PARTIR DE Sl NA

SU INDIVIDUALIZACION?




1.2.1.1.6

.......... 12.2. LA BAJA EN CUENTAS ES
FACTIBLE A PARTIR DE LA
INDIVIDUALIZACION DE LOS DERECHOS Y
OBLIGACIONES?

Sl

NA

1.21.1.7

.......... 13. PARA LA IDENTIFICACION DE
LOS HECHOS ECONOMICOS, SE TOMA
COMO BASE EL MARCO NORMATIVO
APLICABLE A LA ENTIDAD?

Sl

NA

1,00

1.2.1.1.8

.......... 13.1. EN EL PROCESO DE
IDENTIFICACION SE TIENEN EN CUENTA
LOS CRITERIOS PARA EL
RECONOCIMIENTO DE LOS HECHOS
ECONOMICOS DEFINIDOS EN LAS
NORMAS?

Sl

NA

12121

.......... 14. SE UTILIZA LA VERSION
ACTUALIZADA DEL CATALOGO GENERAL
DE CUENTAS CORRESPONDIENTE AL
MARCO NORMATIVO APLICABLE A LA
ENTIDAD?

SI

NA

1,00

1.21.2.2

.......... 14.1. SE REALIZAN REVISIONES
PERMANENTES SOBRE LA VIGENCIA DEL
CATALOGO DE CUENTAS?

SI

NA

1.21.2.3

.......... 15. SE LLEVAN REGISTROS
INDIVIDUALIZADOS DE LOS HECHOS
ECONOMICOS OCURRIDOS EN LA
ENTIDAD?

SI

NA

1,00

12124

.......... 15.1. EN EL PROCESO DE
CLASIFICACION SE CONSIDERAN LOS
CRITERIOS DEFINIDOS EN EL MARCO
NORMATIVO APLICABLE A LA ENTIDAD?

Sl

NA

12131

.......... 16. LOS HECHOS ECONOMICOS SE
CONTABILIZAN CRONOLOGICAMENTE?

SI

NA

1,00

1.2.1.3.2

.......... 16.1. SE VERIFICA EL REGISTRO
CONTABLE CRONOLOGICO DE LOS
HECHOS ECONOMICOS?

Sl

NA

1.2.1.3.3

.......... 16.2. SE VERIFICA EL REGISTRO
CONSECUTIVO DE LOS HECHOS
ECONOMICOS EN LOS LIBROS DE
CONTABILIDAD?

Sl

NA

1.2.1.34

.......... 17. LOS HECHOS ECONOMICOS
REGISTRADOS ESTAN RESPALDADOS EN
DOCUMENTOS SOPORTE IDONEOS?

SI

NA

1,00

1.2.1.35

.......... 17.1. SE VERIFICA QUE LOS
REGISTROS CONTABLES CUENTEN CON
LOS DOCUMENTOS DE ORIGEN INTERNO
O EXTERNO QUE LOS SOPORTEN?

SI

NA

1.2.1.3.6

.......... 17.2. SE CONSERVAN Y CUSTODIAN
LOS DOCUMENTOS SOPORTE?

SI

NA




1.2.1.3.7

.......... 18. PARA EL REGISTRO DE LOS
HECHOS ECONOMICOS, SE ELABORAN
LOS RESPECTIVOS COMPROBANTES DE
CONTABILIDAD?

Sl

NA

1,00

1.2.1.3.8

.......... 18.1. LOS COMPROBANTES DE
CONTABILIDAD SE REALIZAN
CRONOLOGICAMENTE?

Sl

NA

1.2.1.3.9

.......... 18.2. LOS COMPROBANTES DE
CONTABILIDAD SE ENUMERAN
CONSECUTIVAMENTE?

Sl

NA

1.2.1.3.10

.......... 19. LOS LIBROS DE CONTABILIDAD
SE ENCUENTRAN DEBIDAMENTE
SOPORTADOS EN COMPROBANTES DE
CONTABILIDAD?

Sl

NA

1,00

1.21.3.11

.......... 19.1. LA INFORMACION DE LOS
LIBROS DE CONTABILIDAD COINCIDE CON
LA REGISTRADA EN LOS COMPROBANTES
DE CONTABILIDAD?

SI

NA

1.2.1.3.12

.......... 19.2. EN CASO DE HABER
DIFERENCIAS ENTRE LOS REGISTROS EN
LOS LIBROS Y LOS COMPROBANTES DE
CONTABILIDAD, ¢ SE REALIZAN LAS
CONCILIACIONES Y AJUSTES
NECESARIOS?

SI

NA

1.2.1.3.13

.......... 20. EXISTE ALGUN MECANISMO A
TRAVES DEL CUAL SE VERIFIQUE LA
COMPLETITUD DE LOS REGISTROS
CONTABLES?

SI

NA

1,00

1.2.1.3.14

.......... 20.1. DICHO MECANISMO SE APLICA
DE MANERA PERMANENTE O PERIODICA?

NA

1.2.1.3.15

.......... 20.2. LOS LIBROS DE CONTABILIDAD
SE ENCUENTRAN ACTUALIZADOS Y SUS
SALDOS ESTAN DE ACUERDO CON EL
ULTIMO INFORME TRIMESTRAL
TRANSMITIDO A LA CONTADURIA
GENERAL DE LA NACION?

Sl

NA

12141

.......... 21. LOS CRITERIOS DE MEDICION
INICIAL DE LOS HECHOS ECONOMICOS
UTILIZADOS POR LA ENTIDAD
CORRESPONDEN AL MARCO NORMATIVO
APLICABLE A LA ENTIDAD?

SI

NA

1,00

12142

.......... 21.1. LOS CRITERIOS DE MEDICION
DE LOS ACTIVOS, PASIVOS, INGRESOS,
GASTOS Y COSTOS CONTENIDOS EN EL
MARCO NORMATIVO APLICABLE A LA
ENTIDAD, SON DE CONOCIMIENTO DEL
PERSONAL INVOLUCRADO EN EL
PROCESO CONTABLE?

SI

NA




12143

.......... 21.2. LOS CRITERIOS DE MEDICION
DE LOS ACTIVOS, PASIVOS, INGRESOS,
GASTOS Y COSTOS SE APLICAN
CONFORME AL MARCO NORMATIVO QUE
LE CORRESPONDE A LA ENTIDAD?

Sl

NA

1221

.......... 22. SE CALCULAN, DE MANERA
ADECUADA, LOS VALORES
CORRESPONDIENTES A LOS PROCESOS
DE DEPRECIACION, AMORTIZACION,
AGOTAMIENTO Y DETERIORO, SEGUN
APLIQUE?

Sl

NA

1,00

1222

.......... 22.1. LOS CALCULOS DE
DEPRECIACION SE REALIZAN CON BASE
EN LO ESTABLECIDO EN LA POLITICA?

SI

NA

1223

.......... 22.2. LA VIDA UTIL DE LA
PROPIEDAD, PLANTA Y EQUIPO, Y LA
DEPRECIACION SON OBJETO DE
REVISION PERIODICA?

SI

NA

1224

.......... 22.3. SE VERIFICAN LOS INDICIOS
DE DETERIORO DE LOS ACTIVOS POR LO
MENOS AL FINAL DEL PERIODO
CONTABLE?

SI

NA

1225

.......... 23. SE ENCUENTRAN PLENAMENTE
ESTABLECIDOS LOS CRITERIOS DE
MEDICION POSTERIOR PARA CADA UNO
DE LOS ELEMENTOS DE LOS ESTADOS
FINANCIEROS?

SI

NA

1,00

1.2.2.6

.......... 23.1. LOS CRITERIOS SE
ESTABLECEN CON BASE EN EL MARCO
NORMATIVO APLICABLE A LA ENTIDAD?

Sl

NA

1227

.......... 23.2. SE IDENTIFICAN LOS HECHOS
ECONOMICOS QUE DEBEN SER OBJETO
DE ACTUALIZACION POSTERIOR?

Sl

NA

1228

.......... 23.3. SE VERIFICA QUE LA MEDICION
POSTERIOR SE EFECTUA CON BASE EN
LOS CRITERIOS ESTABLECIDOS EN EL
MARCO NORMATIVO APLICABLE A LA
ENTIDAD?

Sl

NA

1.2.2.9

.......... 23.4. LA ACTUALIZACION DE LOS
HECHOS ECONOMICOS SE REALIZA DE
MANERA OPORTUNA?

SI

NA

1.2.2.10

.......... 23.5. SE SOPORTAN LAS
MEDICIONES FUNDAMENTADAS EN
ESTIMACIONES O JUICIOS DE
PROFESIONALES EXPERTOS AJENOS AL
PROCESO CONTABLE?

SI

NA




12311

.......... 24. SE ELABORAN Y PRESENTAN
OPORTUNAMENTE LOS ESTADOS
FINANCIEROS A LOS USUARIOS DE LA
INFORMACION FINANCIERA?

Sl

NA

0,86

1.2.31.2

.......... 24.1. SE CUENTA CON UNA
POLITICA, DIRECTRIZ, PROCEDIMIENTO,
GUIA O LINEAMIENTO PARA LA
DIVULGACION DE LOS ESTADOS
FINANCIEROS?

PARCI
ALMEN
TE

NA

1.23.1.3

.......... 24.2. SE CUMPLE LA POLITICA,
DIRECTRIZ, PROCEDIMIENTO, GUIA O
LINEAMIENTO ESTABLECIDA PARA LA
DIVULGACION DE LOS ESTADOS
FINANCIEROS?

PARCI
ALMEN
TE

NA

12314

.......... 24.3. SE TIENEN EN CUENTA LOS
ESTADOS FINANCIEROS PARA LA TOMA
DE DECISIONES EN LA GESTION DE LA
ENTIDAD?

SI

NA

1.2.3.1.5

.......... 24.4. SE ELABORA EL JUEGO
COMPLETO DE ESTADOS FINANCIEROS,
CON CORTE AL 31 DE DICIEMBRE?

SI

NA

1.2.3.1.6

.......... 25. LAS CIFRAS CONTENIDAS EN
LOS ESTADOS FINANCIEROS COINCIDEN
CON LOS SALDOS DE LOS LIBROS DE
CONTABILIDAD?

SI

NA

1,00

1.2.31.7

.......... 25.1 SE REALIZAN VERIFICACIONES
DE LOS SALDOS DE LAS PARTIDAS DE
LOS ESTADOS FINANCIEROS PREVIO A LA
PRESENTACION DE LOS ESTADOS
FINANCIEROS?

SI

NA

1.2.3.1.8

.......... 26. SE UTILIZA UN SISTEMA DE
INDICADORES PARA ANALIZAR E
INTERPRETAR LA REALIDAD FINANCIERA
DE LA ENTIDAD?

Sl

NA

1,00

1.2.319

.......... 26.1. LOS INDICADORES SE
AJUSTAN A LAS NECESIDADES DE LA
ENTIDAD Y DEL PROCESO CONTABLE?

SI

NA

1.2.3.1.10

.......... 26.2. SE VERIFICA LA FIABILIDAD DE
LA INFORMACION UTILIZADA COMO
INSUMO PARA LA ELABORACION DEL
INDICADOR?

SI

NA

1.2.3.1.11

.......... 27. LA INFORMACION FINANCIERA
PRESENTA LA SUFICIENTE ILUSTRACION
PARA SU ADECUADA COMPRENSION POR
PARTE DE LOS USUARIOS?

SI

NA

0,94




1.2.3.1.12

.......... 27.1. LAS NOTAS A LOS ESTADOS
FINANCIEROS CUMPLEN CON LAS
REVELACIONES REQUERIDAS EN LAS
NORMAS PARA EL RECONOCIMIENTO,
MEDICION, REVELACION Y
PRESENTACION DE LOS HECHOS
ECONOMICOS DEL MARCO NORMATIVO
APLICABLE?

Sl

NA

1.2.3.1.13

.......... 27.2. EL CONTENIDO DE LAS NOTAS
A LOS ESTADOS FINANCIEROS REVELA
EN FORMA SUFICIENTE LA INFORMACION
DE TIPO CUALITATIVO Y CUANTITATIVO
PARA QUE SEA UTIL AL USUARIO?

Sl

NA

1.2.3.1.14

.......... 27.3. EN LAS NOTAS ALOS
ESTADOS FINANCIEROS, SE HACE
REFERENCIA A LAS VARIACIONES
SIGNIFICATIVAS QUE SE PRESENTAN DE
UN PERIODO A OTRO?

PARCI
ALMEN
TE

NA

1.2.3.1.15

.......... 27.4. LAS NOTAS EXPLICAN LA
APLICACION DE METODOLOGIAS O LA
APLICACION DE JUICIOS PROFESIONALES
EN LA PREPARACION DE LA
INFORMACION, CUANDO A ELLO HAY
LUGAR?

SI

NA

1.2.3.1.16

.......... 27.5. SE CORROBORA QUE LA
INFORMACION PRESENTADA A LOS
DISTINTOS USUARIOS DE LA

INFORMACION SEA CONSISTENTE?

SI

NA

131

.......... 28. PARA LAS ENTIDADES
OBLIGADAS A REALIZAR RENDICION DE
CUENTAS SE PRESENTAN LOS ESTADOS
FROS EN LA MISMA? SI NO ESTA
OBLIGADA A RENDICION DE CUENTAS

¢ SE PREPARA INFORMACION FRA CON
PROPOSITOS ESPECIFICOS QUE
PROPENDAN POR LA TRANSPARENCIA?

SI

NA

1,00

1.3.2

.......... 28.1. SE VERIFICA LA
CONSISTENCIA DE LAS CIFRAS
PRESENTADAS EN LOS ESTADOS
FINANCIEROS CON LAS PRESENTADAS
EN LA RENDICION DE CUENTAS O LA
PRESENTADA PARA PROPOSITOS
ESPECIFICOS?

SI

NA

133

.......... 28.2. SE PRESENTAN
EXPLICACIONES QUE FACILITEN A LOS
DIFERENTES USUARIOS LA
COMPRENSION DE LA INFORMACION
FINANCIERA PRESENTADA?

SI

NA




.......... 29. EXISTEN MECANISMOS DE PARCI
141 IDENTIFICACION Y MONITOREO DE LOS ALMEN |NA 0,60
RIESGOS DE iINDOLE CONTABLE? TE
142 | 29.1.' SE DEJA EVIDENCIA DE LA ZG\?E:\I NA
APLICACION DE ESTOS MECANISMOS? e
.......... 30. SE HA ESTABLECIDO LA
PROBABILIDAD DE OCURRENCIA 'Y EL
143 IMPACTO QUE PUEDE TENER, EN LA Sl NA 0,72
ENTIDAD, LA MATERIALIZACION DE LOS
RIESGOS DE iINDOLE CONTABLE?
.......... 30.1. SE ANALIZAN Y SE DA UN PARCI
144 TRATAMIENTQ ADECUADO A LOS ALMEN [NA
RIESGOS DE INDOLE CONTABLE EN T
FORMA PERMANENTE?
.......... 30.2. LOS RIESGOS IDENTIFICADOS |PARCI
145 SE REVISAN Y ACTUALIZAN ALMEN [NA
PERIODICAMENTE? TE
.......... 30.3. SE HAN ESTABLECIDO PARCI
146 CONTROLES QUE PERMITAN MITIGAR O ALMEN INA
NEUTRALIZAR LA OCURRENCIA DE CADA TE
RIESGO IDENTIFICADO?
.......... 30.4. SE REALIZAN
AUTOEVALUACIONES PERIODICAS PARA PARCI
147 DETERMINAR LA EFICACIA DE LOS ALMEN INA
CONTROLES IMPLEMENTADOS EN CADA T
UNA DE LAS ACTIVIDADES DEL PROCESO
CONTABLE?
.......... 31. LOS FUNCIONARIOS
INVOLUCRADOS EN EL PROCESO
1.4.8 CONTABLE POSEEN LAS HABILIDADES Y |SI NA 1,00
COMPETENCIAS NECESARIAS PARA SU
EJECUCION?
.......... 31.1. LAS PERSONAS
INVOLUCRADAS EN EL PROCESO
14.9 CONTABLE ESTAN CAPACITADAS ’PARA S| NA
IDENTIFICAR LOS HECHOS ECONOMICOS
PROPIOS DE LA ENTIDAD QUE TIENEN
IMPACTO CONTABLE?
.......... 32. DENTRO DEL PLAN
INSTITUCIONAL DE CAPACITACION SE
CONSIDERA EL DESARROLLO DE
1.4.10 COMPETENCIAS Y ACTUALIZACION SI NA 1,00
PERMANENTE DEL PERSONAL
INVOLUCRADO EN EL PROCESO
CONTABLE?
1411 | 32.1. SE VERIFICA LA EJECUCION S| NA

DEL PLAN DE CAPACITACION?




1.4.12

.......... 32.2. SE VERIFICA QUE LOS
PROGRAMAS DE CAPACITACION
DESARROLLADOS APUNTAN AL
MEJORAMIENTO DE COMPETENCIAS Y
HABILIDADES?

Sl

NA

21

FORTALEZAS

Sl

RENDICION
DE
INFORMES
CONTABLE
S
OPORTUNA
MENTENTE
ALA
CONTADUR
1A
GENERAL
DE LA
NACION

2.2

DEBILIDADES

PARCI
ALMEN
TE

IDENTIFICA
R LOS
RIESGOS
CONTABLE
SY
DETERMINA
R
POLITICAS
PARA
MITIGARLO
S.
ACTUALIZA
R LOS
PROCEDIMI
ENTOS
CONTABLE
S

2.3

AVANCES Y MEJORAS DEL PROCESO DE
CONTROL INTERNO CONTABLE

SI

RENDICION
DE
INFORMES
CONTABLE
S
OPORTUNA
MENTE A
LA
CONTADUR
IA
GENERAL
DE LA
NACION




2.4

RECOMENDACIONES

PARCI
ALMEN
TE

IDENTIFICA
R LOS
RIESGOS
CONTABLE
SY
DETERMINA
R
POLITICAS
PARA
MITIGARLO
S.
ACTUALIZA
R LOS
PROCEDIMI
ENTOS
CONTABLE
S
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