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INTRODUCCION

La Oficina de Control Interno de Gestion, tiene como misidn principal proveer servicios
independientes y objetivos de aseguramiento y consultoria, disefiados para mejorar los
procesos y las actuaciones de la Universidad. Ayuda a2 que se logren los objetivos
mediante un enfoque sistematico y disciplinado de evaluacién y mejora de la eficacia de
los procesos de administracion de riesgos, confrol y buen gobierno.

Es por esto que la Oficina de Confrol Interno de Gestion, se encarga de coordinar el
proceso de auditorias intemas, para dar cumplimiento a la Ley 87 de 1993 en su articule
9% en el cual le asigna la responsabiidad de medir y evaluar la eficiencia, eficacia y
economia de los demas controles y determina, que, como mecanismo de verificacion y
evaluacion del Control Intemo, se utilizaran las normas de auditoria generalmente

aceptadas.

Fara dar cumplimiento a la normatividad aplicable al proceso de auditoria interna en la
Universidad Militar Nueva Granada, es necesario conlar con un plan de auditorias
debidamente aprobado por el Comité de Coordinacion de Control Interno, reglamentado
mediante la resolucidn 1607 del 4 de mayo de 2018,

La Oficina de Control Interno de Gestion, con el interés de garantizar el cumplimiento de
las meatas y objetives institucionales, presenta el presente plan de auditoria a desarrollar
durante la vigencia 20204
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.

ROL DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO DE GESTION

El Sistema de Control Interno es un instrumento que busca faciitar la gestion
administrativa de las entidades y organismos del Estado, logrando asi el cumplimiento
de la misidn vy los objetivos propuestos de acuerdo con la normatividad y politicas del
Estado.

En este orden de ideas y de acuerdo con el Decreto 648 de 2017 y la Guia Rol de las
Unidades de Control Intemo, Auditoria o quien haga sus veces, expedida por el
Departamento Administrativo de la Funcion Publica - DAFP, la Oficina de Control intermo
como elemento asesor, evaluador y dinamizador del Sistema de Control Interno le
corresponde desarmrollar los siguientes roles:

Evaluaciony
Seguimiento

1. Liderazgo Estratégico:

La Ley 1474 de 2011 determiné que los Jefes de las Oficinas de Control Interno,
pertenecientss a la Rama Ejecutiva del Orden Nacional, serdn nombrados por el
sefor Presidente de la Repablica v los Jefes de las Unidades de Auditoria Interna
perenacientes a las Rama Ejecutiva del Orden Territorial, serén nombrados por el
respectivo Gobemador o Alcalde; de tal manera se entiende que éstos servidores
piblicos deberan tener una relacion directa tanto con |la Alta Direccion de la Entidad
en la gue se desempefian, como con su respective nominador.

Igualmente, las Oficinas de Control Intemno o quienes hagan sus veces, de las demas
organizaciones plblicas, deberan posicionar su labor, con el fin de contribuir dej,
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manera independients en la consecucion de los objetivos de sus enfidades.

Esta disposicion permite a las Oficinas de Control interno, aleanzar un mayor nivel
de independencia respecto de los Representantes Legales de las enfidades, asi
como generar un ambiente propicio para desarrollar sus funciones de manera
objetiva e imparcial, sin clvidar que su funcion constituye una parte estratégica para
la organizacion.

Con el fin de contribuir n la consecucion de los objetivos de las entidades, el jefe de
la Dficina de Confrol Interno, debe convertirse en un actor estratégico, generando
valor a la Universidad y alertando de manera oporuna sobre aquellos riesgos
actuales o potenciales que pueden afectar el desempefio institucional.

A traves de este rol la Oficina de Control Intemo de Gestidn, se convierte en un
soporte estratégico para la toma de decisiones del nominador y del Representante
Legal, agregando valor de manera independiente, mediante la presentacion de
infermes, manejo de informacidn estratégica y aleras oporiunas ante cambios
actuales o potenciales que puedan retardar el cumplimiento de los objetivos de |a
entidad.

2. Enfoque hacia la Prevencion:

Las Cficinas de Control Interno, concentran parte de sus funciones en verificar gue
los controles asociados a todas las actividades de la organizacion estén definidos
adecuadaments, sean apropiados y se mejoren parmanentemente.

Para ello, s necesario que dicha oficina realice acompanamiento y asesoria a la Alta
Direccidn v a las diferentes areas de la Universidad v motive al interior de estas,
propuestas de mejoramiento institucional. Para el rol de "enfoque hacia la
prevencion”, es importante sefialar que este articula la asesoria y acompafiamiento
con &l fomento de |a cultura del control; roles orginalmente establecidos en el articulo
2.2.21.5.3 del capitulo 5 del Decreto 1083 de 2015. En consecuencia, debe
entenderse que es a través de este rol gue es posible generar en todos los
funcionarios una cultura de control efectiva frente al logro de los objetivos.

Este rol busca que ka Oficina de Control Interno, brinde un nivel de asesoria proactivo
y estratégico que va mas alld de la mera gjecucion eficients y eficaz del plan de
auditoria, que genere conocimiento, adoptando un papel mas activo a la hora de
sensibilizar en temas de cantrol interno o recomendar mejoras significativas en tomo
al Sistema de Control Interno y en particular, en la gestitn del riesgo.

De igual forma, aportar andlisis y perspectivas sobre |as causas de los problemas
identificados en la auditoria, para ayudar a los lideres de proceso a adoptar las
medidas correctivas necesarias.

A traves de este rol, la Oficina de Control Interno, debe brindar un valor agregado a
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la Universidad mediante la asesoria permanente, la formulacién de recomendaciones
con alcance preventive y la ejecucion de acciones de fomento de la cultura del control,
que le sirvan a la Institucién para la toma de decisiones oportunas frente al quehacer
institucional y la mejora continua.

En este sentido, la OFICIG debe ser un actor proactivo y debe tener la capacidad de
anticiparse y alinearse con la Alta Direccion, idenfificando tanto las prioridades
institucionales, como las prioridades que, bajo su criterio técnico, considera se deben
abordar para que, de manera articulada, se establezcan los correctivos oportunos que
permitan una gestion efectiva en la UMNG, convirtiéndose en un aliado institucional y
en un promotor fundamental del desempenio institucional.

Teniendo el conocimiento, experiencia y vision integral del Sistema de Control Intemo
de la Universidad. corresponde a esta oficina orientar técnicamente a la Alta Direccidn
y a los diferentes lideres de procescs, en los temas de su competencia,
proporcionande metodologias, conocimientos especificos, mejores praclicas de
gestion y opiniones no vinculantes, soportadas en la expedicia y conocimiento del
auditor interno.

En la ejecucion de este rol se pueden adelantar actividades de sensibilzacion y
capacitacién sobre temas transversales tales como: Sistema de Control Intemno,
Riesgos con énfasis en controles y administracién o gestién de los mismos,
prevencion del fraude, medicién del desempefio institucional, entre otros.

Asl mismo, s importante que, para lograr un enfoque preventive en la Universidad,
se propicie a través de la Oficina de Control Interno de Gestién, espacios en los cuales
sa realicen gjercicios de autoevaluacion con el fin de que los servidores publicos
examinan y evalien |a efectividad de los controles en cada proceso,

Dentro del contexto de acompafamiento, la Oficina de Control Interno tambien podria
desarrollar trabajos especializados, conocidos en las nommas internacionales como
actividades de consultoria, que se caracterizan por ser desarrolladas a solicitud
expresa de la Alta Direccidn o de los lideres de proceso.

. Evaluacion a la Gestion del Riesgo:

El articulo 2.2.21.5.4 del Decreto 1083 de 2015 determina que, como pare integral
del fortalecimiento de los Sistermas de Control Intemo. las entidades publicas
estableceran y aplicaran politicas de administracion del riesgo. Para tal efecto, la
identificacion y analisis del nesgo debe ser un procesc permanente e interactivo entre
la administracion y la Oficina de Control Interno, evaluando aspectos, tanto internes
como axtemos, que pueden llegar a representar una amenaza para la consecucion
de los objefivos organizacionales, con miras a establecer acciones efectivas,
representadas en actividades de control,

En esta rol, la Oficina de Control Intema, juega un papel fundamental, a traves de I?}\
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asesoria y acompafiamiento &cnico v de evaluacion y seguimiento a los diferentes
pasos de la gestion del riesgo, que van desde la fijacion de la Polifica de
Adminietracion de Riesgo hasta la evaluacidn de la efectividad de los controles,

A traves de este rol la Oficina de Contral Interno de Gestion (tercera linea de
defensa) debe proporcionar un aseguramiento cbjetivo a la Alta Direccion (linea
estratégica) sobre el disefic y efectividad de las actividades de administracién del
riesgo en la Universidad para ayudar a asegurar que los riesgos claves o esiratégicos
esten adecuadamente definidos y sean gestionados apropiadamente v que el sistema
de Centrol Interno esté siendo operado efectivamente.

En desarrolio de este rol, la Oficina de Control Intemno debe brindar asesoria a los
responsables y ejecutores de los procesos y proyectos (primera linea de defensa),
respecto de metodologias y herramientas para la identificacion, analisis v evaluacion
de riesgos, comeo complemento a la labor de acompafiamiento que debe desarrollar
la oficina de Direccionamiento Estratégico e Inteligencia Competitiva, el Comilé de
Contratacidn, los Supervisores e Interventores (segunda linea de defensa) a la
primera linea de defensa en la identificacion adecuada de riesgos vy el disefio de
controles efectivos en cada uno de los procesos,  Asi mismo, en el marco de la
evaluacion independiente, deberd sefalar aquellos aspectos cue consideren,
representan una amenaza para el cumplimiento de los objetivos de los procesos. v,
por ende, los objetivos y metas instifucionales, asi como pronunciarse sobre la
pertinencia y efectividad de los controles.

4. Evaluacion y Seguimiento:

La Ley 87 de 1983 establece como un punto central de la labor de las Oficinas de
Control Interno, la verificacion y evaluacién permaneants del Sistema de Control Interno,
implementado en las entidades del Estado.

En este sentido, la Oficina de Control Interno de Gestidn, como tercera linea de
defensa, es la encargada de proporcionar informacién sobre la efectividad del Sistema
de Control Interne — SCI, a traves de un enfoque basado en el riesgo, incluidas las
maneras en que funcionan la primera y segunda linea de defensza, asi como generar
las recomendaciones y sugerencias que contribuyan a su mejoramients y optimizacién.

Sibien, los diferentes roles que enmarcan la funcidn del control interno son importantes
en &l gjarcicio de la OFICIG, el rol de "Evaluacion y Seguimiento”, se constituye en uno
de los ejes fundamentales que pamiten determinar el correcte funcionamiento del
Sistema de Control Interno vy de la gestién misma de la Universidad.

A traves de este rol, la Oficina de Control Intermo, debe desarrcllar una actividad de
evaluacion de manera planeada, documentada, organizada, y sistemética, con
respecto a las metas estralégicas de gran alcance (mega), resultados, politicas,
planes, programas, proyectos, procesos, indicadores, y riesgos, que la Universidad ha
definido para el cumplimiento de su misién, en el marco del Sistema de Control Interngs,
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Es importante resaltar que este rol debe desarrollarse de manera objetiva e
independiente. El proposito de ests rol es realizar la evaluacion independiente y emitir
un concepto acerca del funcionamiento del Sistema de Control Interno, de la gestion
desarrcllada y de los resultados alcanzados por la UMMG, que permita generar
recomendaciones y sugerencias que contribuyan al fortalecimiento de la gestion y
desempeno de la Institucidn,

De acuerdo con las normas internacionales para el ejercicio profesional de la auditoria
interna, las evaluaciones v seguimientos que realizan las Oficinas de Control Interno
permiten:

¥ Evaluar y contribuir a la mejora en los procesos de planeacion, gestion,
evaluacion, seguimiento y control de las entidades, utilizando para ello un
enfoque sistémico y disciplinado.

¥ Asistir a la entidad en 2l mantenimiento de controles efectives, mediante la
evaluacion de la eficacia y eficiencia de los mismos, promoviende la mejora
conbnua.

v Ewvaluar la adecuacion y eficacia de los controles definidos a los procesos
estratégicos, de gestion, de seguimiento y evaluacion y de contral de la
entidad.

5. Relacion con Entes Externos de Control:

A través de |a actualizacion contenida en el Decreto 648 de 2017 se ajusto este rol,
antes denominado relacion con entes externos, pasando a relacion con entes
externos de control, lo anterior con &l fin de definir su alcance para las oficinas de
control interno, concretando que dicho rol se enmarca en la relacion con los
organismos de control respectivos y no con todas las instancias externas con guienes
tiene relacion la entidad, dado que para ofros temas, la entidad debe tener definidos
los responsables y los procedimientos para la atencion a las solicitudes gue le sean
formuladas.

La Oficina de Control Interno, sirve como puente entre los entes externos de control
y la entidad con &l fin de facilitar el flujo de informacion con dichos organismos.

Para el desarrclio de este rol, se debe identificar previamente la informacion referente
a: fechas de visita, alcance de las auditorias, informes periddicos, requerimientos

previos del drgano de control, entre otros aspectos, los cuales puaden ser previstos v
comunicados oportunamente a ka administracion.

La labor que desarrollan estas unidades de control intermo, es la de facilitar |a
comunicacion entre &l organo de control y verificar aleatoriamente que |a informacion
suministrada por los responsables, de acuerdo con las politicas de operacion de la
entidad, sean entregadas bajo los siguientes criterios i
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i) Oportunidad: Entregar la informacién en los tiempos establecidos por el crganismo
de control.

il) Integridad: Dar respuesta a todos y cada uno de los requerimientos con la
avidencia suficiente.

iii) Pertinencia: Que la informacién suministrada esté acorde con el tema solicitado
o con el requenmiento especifico.

Es pertinente sefialar, que las actividades que se desarrollen en el marco de este ral,
no deben entenderse como actos de aprobacion o refrendacidn por parte de la
Oficina de Control Interno, ya gque se estaria afectando su independencia y
objetividad {Ley 87 de 1893). En este sentido, debe entenderse que el contenido y
el cumplimiento de los anteriores atributos son responsabilidad directa de los lideres
de procesos o los delegados para la entrega de la informacion, de acuerdo con la
politica de operacion esiablecida

Mo obstante, lo anterior, en desarrolio de este rol la Oficina de Control Interno dabera
brindar asesoria y generar alertas oportunas a los |ideres de los procesos o
responsables del suministro de informacion, para evitar la entrega de informacion no
acorde o inconsistente con las solicitudes del organismo de control.

Para fortalecer este rol, se recomienda que la administracidn designe un responsable
diferente a la Oficina de Control Intermo para recepcionar y diskribuir los
requerimientos de los entes de control hacia las dependencias responsables de
atenderlos segun su competencia, y consolidar las respuestas que deban darse en
forma articulada, de tal manera que las Oficina de Control Intermo pueda ejercer este
rol enfocado en la revision del cumplimiento de los atributos mencionados.

OBJETIVO GENERAL

Programar de manera ordenada las actividades de aseguramiento y consulta, para
agregar valor y mejorar las operaciones de la Universidad; ayudando a cumplir sus
objetivos mediante la aplicacion de un enfoque sistematico y disciplinanio para evaluar y
buscar la mejora continua de los procesos de gestion de riesgos, control y gobierno.

Coadyuvar en el mantenimiento y mejora continua del Sistema Integrado da Gestién y
del Sistema de Control Interno de Gestion,

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1. Realizar seguimiento a la gestion y funcionamiento de los procesos académicos v
administrativos de la Universidad.

2. Evaluar el Sistema de Control Interno de la UMNG.

3, Verificar la implementacion, actualizacidn y mantenimiento del Modelo Integrado
de Planeacion y Gestién en su séptima dimensidn “Control Interna”, en la UMNG
y presentar informe cuatrimestral del estado del sistema de Control Interno en el
Comite de Coordinacion del Sistema de Control Interno de la Universidad Militag>.
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Nueva Granada.

4 Realizar seguimiento al proceso de valoracion y andlisis de los riesgos y la
efactividad de los controles.

5. Verfficar el mantenimiento y mejora de los procesos dal SGC de la UMNG a traves
de auditorias internas de calidad.

5. Realizar seguimiento permanente a ia actividad contractual de la Universidad, en
todas las cuantias.

RESPONSABILIDADES

La responsabilidad de la ejecucion y desarrolio del Plan Institucional de Auditoria, esta a
cargo de los funcionarios profesionales de la Oficina de Control Interno de Gestion y el
grupo de auditores internos de calidad de la UMNG, quienes tienen la competencia para
la aplicacién de técnicas de auditoria, de igual forma cuentan con la habilidad para
efectuar seguimiento y con los conocimientos técnicos necesarios para las aclividades
gue van a auditarse,

El equipo antes mencionado, estara coordinado bajo la direccion del Jefe de la Oficina
de Control Interno de Gestién y el Jefe de la Division de Gestion de Calidad, segun
corresponda.

RECURSO HUMANOC
EQUIPO AUDITOR DE CALIDAD:

Para llevar a cabo el trabajo de auditoria de calidad en la Universidad, se dispone de 82
auditores infernos de calidad formados y cedificados, iddneos para realizar un adecuado
proceso de auditorias internas en el marco de los lineamientos de las normas NTC ISO
9001-2015, NTC 1400:2015 y NTC 180012007

EQUIPO AUDITOR DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO DE GESTION:

n Jefe de Oficina, funcionario con formacion profesional en Contaduria Puablica
especialista en Finanzas Publicas y en Administracion de Negocios.

m Profesional Especializado con formacion profesional en Administracion de
Empresas, especializado en Alta Gerencia.

m Profesional Universitarioc con formacién profesional en Administracion de
Empresas, especializado en Gestién de Calidad.

s Profesional Universitario con formacion profesional en Derecho, especializado en
Derecho .ﬁdminlstratluuﬁﬁ
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PRINCIPIOS DEL AUDITOR

Los principiozs RELATIVOS AL AUDITOR son de naturaleza personal y afectan la
competencia profesional del audilor y del equipo.

FORMACION TECNICA Y CAPACIDAD PROFESIONAL: La auditoria debera ser
realizada por personas con formacion técnica y capacidad profesional adecuada.

INDEPENDENCIA: Durante su actuacion profesional, los auditores mantendran
una actitud independiente y una posicién de objetividad total.

DILIGENCIA PROFESIONAL: La ejecucion de los trabajos y la emision de los
informes se llevaran a cabo con prontitud y con el debido cuidado profesional.

RESPONSABILIDAD: El auditor debera realizar su trabajo de acuerde con las
nommas de auditoria establecidas y sera responsable de su informe con las
limitaciones al alcance expresadas.

SECRETO PROFESIONAL: Los auditores deberan mantener y garantizar la
confidencialidad sobre la informacion obtenida en el curso de sus actuaciones.

PRINCIPIOS Y NORMAS SOBRE LA REALIZACION DEL
TRABAJO DE AUDITORIA

Cuando se efectien auditorias siguiendo los principios recomendados, se tendra la
garantia de que los auditores aplican procedimientos que les permitiran, alcanzar los
objetivos de auditoria.

El cumplimiento de los principios proporcionara pruebas suficientes y validas para Bpoyar
razonablemente las opiniones, juicios y conclusiones, respecto a los objetivos de
auditoria.

1. Planificacitn:

El auditor debera planificar su trabajo con el fin de identificar los objetives de la
auditeria a realizar y determinar el métode para alcanzarlos de forma econdmica,
eficiente y eficaz.

2. Supervisién:

La supervision del frabajo realizado por todos y cada uno de los miembros del equipo
es esencial para asegurar el cumplimiento de los objetivos de la auditoria vy &
mantenimiento de la calidad del trabajo §
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3. Control Interno:

Para determinar la naturaleza y la extension de la auditona a efectuar, el auditor,
debera estudiar y valorar el control interno existente en el area de interés.

4. Evidencia:

Para fundamentar sus opiniones y conclusiones, el auditor debera obtener evidencia
suficiente, pertinente v vélida, mediante la realizacion y evaluacion de las distintas
pruebas de auditoria que se consideren necesarias,

5. Revisién del Cumplimiento Legal:

Debera revisarse el cumplimiento de las leyes y reglamentos aplicables tanto a nivel
internc como externo.

&. Importancia Relativa y Riesgo en la Auditoria:

El auditor debera considerar la importancia relativa y el riesgo en la auditoria cuando
planifica, selecciona la metodologla, determina los sondeos a efectuar y los
procedimientos a aplicar, especialmente cuando decide introducir una salvedad sobre
un punto dado.

METODOLOGIA DEL PROCESO AUDITOR

Para el desarollo de los procesos de auditoria se aplicaran procesos de evaluacion
independienta a traves de |2 evaluacion del sistema de control interno v de la realizacion
de auditorias internas a la gestion de la Universidad, a través del ciclo PHVA (PLANEAR-
HACER-VERIFICAR-ACTUAR).

La Oficina de Control Interno de Gestion, desarrollara el proceso auditor de la vigencia
2020 a procesos, procedimientos y actividades misionales y de apoyo, aplicando técnicas
de evaluacion y auditoria especificas, manteniendo lo establecido en las nomas y
principios de auditoria generalmente aceptados. En ningln caso, el equipo auditor podra
tardar mas de 45 dias calendario, contados a parlir de la fecha de aperiura establecida
en el cronograma, para ejecutar cada auditoria aprobada en el presente documento y al
término de este plazo debera entregar el informe final a la Rectoria.

Cualquier modificacion al Plan Anual Institucional de Auditoria, debera someterse a
aprobacion de los miembros de Comité y por ningln motivo podran dejarse de efectuar
las verificaciones aprobadas durante la vigencia ni podran pasar a la siguiente anualidad.

El resultado de |2 aplicacién de los procasos de evaluacion del Sistema de Control Interno
y auditoria, se materializara en informes que deberan contener como minimo, el alcance,
objetives, desarrollo, analisis, conclusiones y recomendaciones del evaluador o auditor y
definira entre los 5 dias siguientes a la fecha de entrega del informe final, un plan dey
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mejoramiento que contenga la definicion de los hallazgos, los riesgos, las acciones
correctivas, metas, indicadores y tiempos estimados para la ejecucion de actividades que
permitan subsanar las observaciones sefialadas. La Oficina de Control Interno de
Geslién, realizard seguimiento al cumplimiento de los mismos e informara al sefior Rector
y al Gomite de Coordinacion del Sistema de Control Interno sobre el cumplimiento y cierre
de los mismos,

DEFINICIONES

+ Auditor Lider: Persona designada para dingir la auditoria con la capacidad
requerida para planear, coordinar, dirigir, administrar y realizar auditorias frente a
los planificado.

+ Auditor: Persona con la competencia para llevar a cabo una auditoria.

= Auditor en Formacion: Persona gue acompania al Equipo Auditor, pero no audita,
no influencia o interviene con la realizacion de la auditoria. Se aplica cuando los
audiiores estan en etapa de formacién o cuando un tercero requiera conocer
alguna particularidad del proceso auditado

» Equipe Auditor: Unc o mas auditores que llevan a cabo una auditoria, con el
apoyo, 5 es necesario, de expertos técnicos.

NOTA 1. A un auditor del Equipo Auditor se le designa como lider del mismao.
NOTA 2. El Equipo Auditor puede incluir auditores en formacidn.

» Auditoria de Control Interno (gestion): Es una actividad independiente y
objetiva de aseguramiento y consulta, concebida para agregar valor y mejorar las
operaciones de una Entidad. Ayuda a una Enfidad a cumplir sus objetivos
aportando un enfoque sistematico v disciplinado para evaluar y mejorar la eficacia
de los procesos de gestion de nesgos, control y gobiemo.

» Auditoria Combinada: Cuando se auditan dos (2) 0 mas sistemas de gestién de
distintas disciplinas.

» Auditoria de Calidad: Froceso sistematico, independiente y documentado para
obtener evidencias que, al evaluarse de manera objetiva, permiten determinar la
conformidad del Sistema de Gestidn de la Calidad con los requisitos establecidos
¥ lo gue se ha implementado y se mantiene de manera aficaz, eficiente y efectiva.

* Auditoria Extraordinaria: Es aguella que no esta incluida en el programa anual
de auditoria, pero que se adelanta por solicitud expresa de la Alta Direccidn,
peliciones, guejas o reclamos de la ciudadania y/o un hecho de alto impacto para
la organizacion. Esta es efectuada durante la anualidad vy su informe se presenta
directamente a la Alta Direcc:iﬁne's,l
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Auditoria Virtual: Contiene los mismos elementos de una auditoria tradicional,
con la salvedad que solo se podran realizar las actividades que permitan su
verificacidén a través del uso de escritorios remotos u otras herramientas
tecnoldgicas.

Accion Correctiva: Conjunto de acciones tomadas para eliminar la(s) causa(s)
de una no conformidad detectada u otra situacion no deseable.

Accion Preventiva: Accidn tomada para eliminar la(s) causa(s} de una no
conformidad potencial u ofra situacién potenciaimente indeseable, Conformidad:
Cumplimiento de un requisito.

Criterios de Auditoria: Politicas, normas, procedimientos o requisitos usados
como referencia en la auditoria y conira los cuales el auditor compara la evidencia
Los criterios pueden incluir estandares, normas organizacionales especificas y
requerimientos legislativos o regulados.

Efectividad: Medida dal impacto de la gestion tanto en el logro de los resultados
planificados, como en el manejo de los recursos utilizados y disponibles.

Eficacia: Grado en el que se realizan las actividades planficadas y se alcanzan
los resultados planificados.

Eficiencia: Relacion entre el resultado alcanzado v los recursos utilizados.

Evidencia: Registros, declaraciones de hechos o cualquier otra infermacién que
es pertinente para los criterios de auditoria y que es verificable.

Experto Técnico: Persona que aporta conocimientos o expenencia especificos
al Equipo Auditor.

NOTA 1. El conccimiento experiencia especificos son les relacionados con la
grganizacion, el proceso o actividad a auditar, el idioma u orientacion cultural.
NOTA 2. Un experto tecnico no actua como auditor en el Equipo Auditor.

Gestion de Riesgos: Un proceso para identificar, evaluar, manejar y controlar
acontecimientos o situaciones potenciales, con el fin de proporcionar un
aseguramiento razonable respecte al alcance de los objetivos de la organizacion.

Hallazgos de la Auditoria: Resultados de la evaluacion de la evidencia de la
auditoria recopilada frente a los criterios de auditaria.

NOTA 1. Los hallazgos de auditoria indican conformidad o no conformidad.

NOTA 2. Los hallazgos de auditoria pusden conducir a la identificacion de
oportunidades para la mejora o el registro de buenas préacticas.

NOTA 3. Silos criterios de auditoria se seleccionan de entre los requisitos lega!e%i
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y ofres requisitos, el hallazgo de auditoria se denomina cumplimiento o ne
cumplimiento,

= Indicadores: Conjunto de mecanismos necesarios para la evaluacion de la
geston de toda Entidad pdblica, Se presentan como un conjunto de variables
cuantitativas y/o cualitativas sujetas a la medicion, que permiten observar la
situacion y las tendencias de cambio generadas en la Entidad, en relacién con &l
logro de los objetivos y metas previstos.

= Mo Conformidad: Incumplimiento de un reguisito.

« Plan de Auditoria: Descripcidn de las actividades v de los detalles acordados
de una auditoria.

= Programa de Auditoria: Detalles acordados para un conjunte de una o més
auditorias planificadas para un pericdo determinado de tiempo y dirigida hacia un
propasito especifico,

» Riesgo: Toda posibilidad de ocurrencia de aguella situacion que pueda afectar al
desarrollo normal de las funciones de la Entidad y el logro de sus objetivos.

PROGRAMA ANUAL DE AUDITORIA VIGENCIA 2020 |

Objetivo del Programa: Relscionar de manera ordenada las actividades de
aseguramiento y consulta que realizara el equipo de Control Interno de Gestion para
agregar valer y mejorar las operaciones de la Universidad; ayudando a cumplir sus
objetivos mediante la aplicaciin de un enfoque sistematico y disciplinado para evaluar
y buscar la mejora continua de |os procesos de gesticn de riesgos, control y gobiermo,

Alcance del Programa: Las actividades de elaboracion de informes determinados
por Ley, capacitacion, auditorias intermas a los procesos, asistencia a comités,
atencion a entes de control, seguimiento a planes de accidén, auditorias espeaciales,
situaciones imprevistas gue afecten el iempo del programa, entre otros,

Critenos:
- Requisitos de los procedimientos ¢ normas aplicables segin corresponda.

| Recursos:

- Humanes: Equipo de trabajo de la Cficina de Control Interno de Gestion v Auditores del
Sistema Integrado de Gestidn,

- Financieros; Presupuesto asignado de funcionamiento.

- Tecnologicos: Equipos de computo, sistemas de informacion y redes y correo
glectrénico de la Universidad i




Plan Institucional de Auditorias 2020

[T i o 3= = o o £ Reospansahile:
AUDITORIA INTEGRAL = | w E s |3 - :é 2] Auditor Lider del proceso auditado
- Cr. (ra) Sara Marka Baraza Barrera
[Divialén de Laboratoros Campus Mueva Grenada % % P.U, Isis Solange Satamanca R,

N % | Cr, {re} Sara Maria Barraza Barrera |
Depariamenode Estudios Imerculiurales - DERM x I P_U. Isis Solange Sala R
ﬂ-ﬂmm e Pml:-&u;w&n dil Patimonio X | P.E. finpeline Zevoaclen B
Admacen General x | P_U. Maria Ximena Gonzalez 5.
il ill.wﬁmandﬁﬁ'wﬁnm 08 Mejoraniientc % | P E. Angeling Fevosluni R,
|Diviaidn de Extensin v Proyeccion Social — Convanios % Cr. (ra) Sara Maria Barraza Barrera
Macionaies P.U. lsis Solange Salamanca R,
g Gagtién: del Talento Humano: ~ Seguridad X P.E. Angeline Zevooiuni R.

‘Oficina de Relacisnas Inemasanalss X |F".LI btaria Kimera Gonzalez 5.
mﬂlﬂﬁenm Flanes de Mejoramienio Awdilorias Vigencias |F'-E- Angeline Zevooluni R,

Divisiin de Contratackn ¥ Adquisiciones X |P.U. sis Solange Salamanca R.
Divigidn de Geslidn de Calldad X EP.I.I. Maria Ximena Gonzalaz 5.
Diveaidn Financsera X (Cr. (ra) Sara Maria Barraza Barrera
Divigiin de Recusos Educativos i~.E. Angu{hf;ﬂ'q_:u::ll_h._uﬂ R
Oficina  Asesore de Oweccionamients Estratégeco & | P U. Mara Ximeng Ganzdiez 5.
Infeligercia Gompeliiva | . i
Dision de Servicos Generales | X P.U, Isis Solange Salamanca A
Oficina Acreditacion institucional | X P E_ Angeline Zevocluni R

A udidorias Exfraordinarias

iPor delegacion de |a Jefe de |a
Ofcina

R



Plan nsbincipmal §= Andtorias 2020

FEGHA ENTREGA
AUDITOR DEPENDENCIA FECHA APERTLIRA | FECHA ENTREGA Bt AN DE
_ DE AUTORIA MNFORME FINAL
- MEJORAMIENTO
ggm de Laboralorins Camgies Nuava | pooo 040030 Febrena 2Or2000 Marze 15/2020
Cr. {RA) Sara Marla Barraza Barrera | Depanamenin 06 Ecliges Wlsrcdluroies -
Jefa Oficing de Control intamo de | DEIN En@ra 2172020 Febrera 2920320 Marzo 152020
Gl SLHO0N Divisson de Extensifn y proyectisn Social Abrl 192020 Mayo 1552000 Maya 3142020
Diwigein Firgnigizip Sapliermbre 142020 Cciubra 132020 Crztubre w2020
THicing de Prolecca el Palmwank Fahirara 172020 Kar 152020 Maco 02020
Saguirnicnta Plenes  de  Mojoramisnts -
Aaylitoeia Viganoips Antsrioes Marzo Merze No aplica
Adm. Angeling Zevooluni R, Sequridod Sogl o U E My 112020 Junio 18:2020 Junio 3420290
Prxesional Eapecialiado 12 T -
e et | Epramlama Jullg Jullo No aplica
Dlvislde <o Rsaursis Educalves Cedubps 12020 Mowierbre 1572020 Moviembre J002020
CWicing da Acraditezidn Inetitacicnal Mowembra 12020 Diciembre 1562020 Diigrvbre 30020020
ARAcen General Fabrera /2120 Marzo 152020 Marzg 3072020
Acin. Maria Xevena Ganzilesz s. CHlcne da FRelaceoies Intamac xake: Manr 142020 durg 1542020 Junio 32020
Frofesional Universitario 10 Dilvislon e Gastion oe Candad Agaska 12020 Soptiamie | H2020 Sephembre MY2020
Cfcekpy  Agesoen  da Cireccianarmienby : .
Exkadiglng o Inbelipancia Compoiiiiva Octutre 172020 Moviambre 152020 bowlern e J02020
Debariaments de Esludins inarcleales - | Enero 3172020 Febrero 2912020 Marzo 162020
prncitn de Lapomiodos Cempes NUESE | Enorg 2102020 Febeero 28/2020 Warze 157020
Abo. I6is Solange Salamanca Ro[as. [ Civsitn de Exenaltn y Frayecclon SoGal— .
Profesionc] Unirorsitario 5 B Abrl 172020 Mayo 15/2020 Mayo 3172020
Dok |00 b Conraas|isn ¢ Adgulsislones Julls 142020 Agosia 152020 Agaosio SW2020
Dwvision de Servicios Generskes e Dicienbre 152020 |  Dhotemire 302020
Par delegacitn del Jofe dala OFICIG | Audiarlss Exracding | Segan ; “r:i’""-"’ 539:"&“ SoHeRE | siwgin solicitsd rectorat




Plan Instituciondl de Auditorias 2020

INFORMES DE LEY

MAY

JUN

JUL

ABD

SEP

ocT

HOW

Ejecutivo Anual Evaluacién del Sistema de Control Interno de
cada vigencia — DAFP

Pormenorizado de Control Interno — DAFP

Control Interno Contable — CGN

Cuenta Anual Consolidada para la Contraloria General de la
Republica. Transmision en el SIRECI — "Sistema de Rendicidn
Electrénica de Cuenta e Informes” = CGR

Avance al Plan de Mejoramiento (SIRECI) - CGR

Fenecimiento de la Cuenta General del Presupuesto y del
Tesoro; Informe a la Camara de Representantes

Informe Derechos de Autor - DNDA

Informe de Verificacion del Sistema Unico de Informacion para
la Gestion Juridica del Estado - akggui

Informe de Seguimiento al Plan de Mejoramiento del Archivo
General de la Nacion - AGN

Informe de Gestion Contractual — CGR

Informe de Personal y Costos — CGR

Organismos de Control y Transparencia posibles actos de
Corrupcion

%
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INFORMES AL REPRESENTANTE LEGAL = ﬁ

E
MAR
ABR

MaY
JUM
JUL

SEFP

oc

Seguimiento a las Peticiones, Quejas, Reclamos y
Sugaran{:ias

>

Segmmlentn a la implementacién del Plan Anticorrupcién
y Atencion al Ciudadano

Comité de Conciliacién

Informe de Austeridad en el Gastu

Seguimiento Politica Cero Papel

| K| X (x| X

Informe Estrategia de Rendicion y Cuentas

o |2 | 2 |

Informe de Seguimiento a la aplicacion de la Ley de

Informe de Seguimiento al Sistema de Informacidén y

Gestion del Emghan Publico - SIGEP.

ﬂ%u A ﬁ:nﬂﬂﬂ
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ANEXO 1

PROGRAMA AUDITORIAS DE CALIDAD






