INFORME DE SEGUIMIENTO A LA EFECTIVIDAD DE LOS CONTROLES ™
~ IMPLEMENTADOS PARA LOS RIESGOS
DEL SENADO DE LA REPUBLICA
Octubre 10 de 2023

Las entidades publicas, en atencién a lo dispuesto en el Decreto 1083 de 2015,
deben contemplar la aplicacién de politicas de administracion del riesgo, como
parte integral del fortalecimiento de los sistemas de control interno. En este sentido
se establece la identificacion y analisis del riesgo como un proceso permanente e
interactivo, a través del cual se evaluan los aspectos internos y externos, que de
alguna manera representen amenaza para el logro de los objetivos
organizaciones, esto con el proposito de establecer las acciones y actividades de
control, para cada uno de los riesgos identificados en cada proceso.

Es asi como el Senado de la Republica cuenta con la Politica Integral de
Administracion del Riesgo Versiéon 007 de fecha 23 de marzo d 2023; Matriz de
riesgos institucional afio 2023, de conformidad a los lineamientos establecidos en
la Guia para la administracion del riesgo y el disefio de controles:# del
Departamento Administrativo de la Funcion Publica- DAFP.

Asi mismo dentro del Plan Anual de Auditorias de Gestion basada en riesgos
vigencia 2023, la Oficina Coordinadora del Control Interno tiene previsto realizar
seguimiento a la efectividad de controles institucionales.

1. ALCANCE

El seguimiento a la efectividad de los controles en la matriz de riesgo institucional
del riesgo 2023, contempld los controles establecidos en los siguientes procesos:

Gestion de Compras y Contratacion
Gestion Estratégica

Gestion Control Politico y Funcion Judicial
Gestion de la Administracion Legislativa
Gestion tramite legislativo

Gestion Juridica

Gestion Documental
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8. Gestidn de Bienes e infraestructura

9. Gestién de Calidad

10. Gestién seguridad digital y privacidad de la informacion
11. Gestion Recursos Tecnoldgicos

12. Gestion de Proyectos

13. Gestion de Talento Humano

14. Gestion de Comunicaciones

15. Gestion de Protocolo

16. Gestion de Atencidn Ciudadana

17.Gestion de Recursos Financieros

18.Gestidén de Control Interno

2. METODOLOGIA DE RECOLECCION DE INFORMACION

La metodologia aplicada se basa en el modelo definido para evaluar la efectividad
del disefio y operacion de los controles en la realizacidn de auditorias basadas en
riesgos propuesta por Jaime Zafra Gutiérrez

Este modelo tiene como objetivo, valorar la efectividad de los riesgos
implementados, haciendo un andlisis de 5 factores claves para determinar la
efectividad del control, siendo Disefo del control, operacion del control, cobertura
del control, frecuencia de control, grado de madurez del control y resultados del
test de auditoria al control.

A continuacion, se hara una descripcion de los factores claves para determinar la
efectividad del control:

> Disefio del Control: Se evalta el disefio de las actividades de control
permiten asegurar el logro de los objetivos estratégicos de la entidad.

> Operacion del Control: Se evalGa que el control esta operando tal y como
fue disefiado y si la persona que lo realiza, posee la autoridad y
competencia requerida para asegurar la efectividad en la operacion del
control.

A

> Cobertura del Control: Este factor hace referencia a la forma como se
procesan, registran y autorizan las operaciones que conforman el control,
dentro del contexto del riesgo evaluado. Para evaluar este factor, se tiene
en cuenta estos criterios:
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. Totalidad: Todas las transacciones u operaciones quedan registradas.

. Validez: Las operaciones son validadas y autorizadas. Se evidencia
aprobacion del nivel requerido.

. Exactitud: Las operaciones o transacciones se ingresan por su valor exacto.

. Acceso restringido: Existen niveles de autorizacidén para acceder la
informacion. Perfiles de ingreso.

» Frecuencia del Control: Este factor esta relacionado con la periodicidad
con que se ejecuta la actividad de control, para evaluar este factor, se tiene
en cuenta estos criterios:

. Optimo: Si el control se realiza cada vez que se ejecuta el proceso, también
cuando se realiza una o mas veces por dia.

. Moderada: Si el control se realiza una vez por semana, cada quince dias,
cada mes.
. Deficiente: Cuando el control requiere de mayor frecuencia y sélo se

" realizan de forma esporadica cada trimestre, semestre o afio.

. “‘Otra” % de Cumplimiento Parcial (Esta opcion se utiliza cuando la
frecuencia del control evaluado, no se ajusta con las tres opciones)

> Madurez del Control: La madurez ilustra la formalidad en la
implementacién, estado y desempefo de las actividades de control para
evaluar este factor, se tiene en cuenta estos criterios:

. Poco confiable: El objetivo del control no es claro y se realiza sin ninguna
justificacion.
. Informal: El control ha sido disefiado e implementado, pero no esta

documentado adecuadamente.

. Estandarizado: EI control ha sido disefiado, implantado y esta
adecuadamente documentado.

. Monitoreado: Control estandarizado que se verifica periédicamente para su
correcto disefio y operativa con reporte a la direccion. Automatizacion vy
herramientas deben usarse en un sentido limitado para soportar el control.

. Optima: Marco de control interno integrado y monitoreado en tiempo real
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por la direccion para una mejora continua. Automatizacion y herramientas deben

'ser usadas para soportar el control y permitir a la organizacion realizar cambios
rapidos al control si es necesario.

El cuestionario, cuenta con preguntas especificas para la valoracion de cada
factor, cada pregunta tiene peso porcentual, en donde la suma totalde todas las
preguntas, determina el porcentaje total de cada factor, por lo tanto, la sumatoria-
de todos los factores establece el score de efectividad del control.

EVALUACION DE LA EFECTIVIDAD DE 105 CONTROLES DE GESTION
OFICINA COORDINADORA DEL CONTROL INTERNO

Procesa:
Descripcion det rigsgo:
Description del controk
. EFECTIVIDAD DEL CONTROL
PESODEL [ PESODEL | NIVEL DE STURE
. FACTOR [ FACTOR [ CUMPLIMI| SCORE % EN
FACTORES EFECTIVIDAD DEL CONTROL FESPUESTA ENz En ENTO oLnTaE
DISEND DEL CONTROL (Selaccién Multipte] ) - BESO RESULTAD! 20%% 1,00 1005¢ 20% 1
Tiene un objetivo definido? 20% 20%
Esta disefiado para prevenir o detectar fraudes? 48%5 4056
Esta documentado? 40% 4056
OPERACION DEL CONTROL {Saleccion Unica) RESPUESTA | PESQ PESO 5% | 025 | 100% | 5% | 025
Manual Preventivo LTRN
Mixto Preventivo F5%
Automatico Preventivo 100%
Manual Detectivo - 65%
Mixto Dectectivo 213
Automatico Dectectivo S 260% 100%
. COBERTURA DEL CONTROL (Seleccibn Maltipia) RESPUESTA| "PESO | PESO 5% 7] 025 | 100% | 5% | 0325
Totalidad 30% | 30%
Validez 28% 28%
Exactitud 25% 25%
Acceso Restingido 7% 17%
FRECUENCIA DEL CONTAROL (Seleccion Unica) RESPUESTA| PESC PESO 10% | 050 | 100% ] 10% | 05
Optima 1005 100%
Moderada 6%
Deficiente A5
MADUREZ DEL CONTROL (Saleccion Unica) RESPUESTA| - FESO | PESO 10% ] 050 [ 160% | 10% | 05
Cptima 10034 100%
Monitoreado 22%
Esrandarizado B81%
Informal . 58%
Poce Confiable vy
IRESULTADDS BE LAS PRUEE: T y T
e CONTEOL MADUREZ DEL CONTROL (Setoaintimen | % CUMPL | 7es0 | #es0 | sow | as0 | 100w | sex [ 25
El resultado de las pruebas de auditoria realizadas al
control, evidencian cumplimiento del objemm Y 100% 87% 87%
disminuye Ia exposicién al riesgo? % de G
La ejecucion del conuol es simple ‘3% 3%
Durante la ejecucion del control nunca se ha
- . 5% 5%
presentado desviaciones en su cumplimetc
considera usted que el responsable de realizar el - SCORE CORE
N - B [ Ti 0% 5% », FINAL
control, canoce 1os riesgos que implica su omisién FINALX | o hirme
LA EFECTIVIDAD. DEL CONTROL ES: 1005 1 s ! 100% S

Siendo, asi las cosas, la escala valorativa para medir el grado de efectividad de
los controles establecidos a los riesgos definidos es la siguiente:

EFECTIVIDAD DEL NIVEL DE T NIVEL OE EFECTIVIDAD
CONTROL EFECTIVIDAD% | ~PUNTOS
DIFICIENTE @
o s b
ACEPTABLE 3,04Y4,35
ALTA L BEEY S
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3. RESULTADOS DEL SEGUIMIENTO

Dependencias que al cierre del presente informe, octubre 10 de 2023, no
reportaron informacién:

Secretaria General:

1. Gestién Control Politico y Funcion Judicial
2. Gestién de la Administracion Legislativa
3. Gestion tramite legislativo

Division Juridica Gestion Juridica
Divisién de Bienes y Servicios Gestion de Bienes e infraestructura

Divisién de Planeacion y Sistemas

Gestion de Calidad

Gestidn seguridad digital y privacidad de la informacion
Gestion Recursos Tecnolégicos

Gestion de Proyectos

»owonN =

Oficina de Prensa Gestion de Comunicaciones
Divisién Financiera y de Presupuesto Gestion de Recursos Financieros

Los resultados de la evaluacién de la efectividad de los controles se anexan al
presente informe.

4. CONCLUSIONES

En atencién al alto numero de responsables de los procesos que no dieron
respuesta a la solicitud elevada por esta Coordinacion, mediante comunicaciéon de
fecha 12 de septiembre de 2023, en la cual se establecia plazo maximo para envio
de los cuestionarios diligenciados inicialmente 30 de septiembre de 2023, con una
ampliacion del plazo hasta el dia 9 de octubre de 2023, se recomienda
implementar las medidas administrativas pertinentes encaminadas a garantizar la
entrega oportuna de la informacion solicitada por esta Coordinacion.

De la informacién obtenida, se presente como conclusidon una ALTA efectividad de
los controles implementados'en los procesos evaluados; no obstante en atencion
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a la falta de entrega de la informacién por parte de un significativo nimero de los
responsables se genera incertidumbre respecto a la efectividad de los controles
establecidos en todos los procesos

Se recomienda continuar con los esfuerzos para definir una estrategia dirigida a
todos los colaboradores de la entidad en lo referente a la administracion de sus
riesgos, esta estrategia debe ser transversal a todos los espacios de la estructura
organizacional, focalizando actividades de concientizacién de sus objetivos
estratégicos prestablecidos para definir su control, identificar la zona de riesgo
donde se encuentran, evaluando de manera permanente la respuesta a los
riesgos; sumado a lo anterior se debe fortalecer las actividades de autocontrol y
autorregulacion por parte de los duefios de cada proceso para realizar una mejor
aprehension de cada uno de los controles y disminuir la posibilidad de
materializacién de los riesgos propios del proceso.

Cordialmentg,

rdinadortde\Control Interno

Anexo evaluacion efectividad controles
Proyecté Jeanet Sanabria Macana Profesional Universitario

Revis6  Dailys Fragoso Mueguez Contratista
Aprobé Alex Fernando Hernandez OyQIa Coordinador del Contro! Interno
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EVALUACION EFECTIVIDAD DE CONTROLES

10 de octubre de 2023
Senado de la Republica
Oficina Coort

adora del Control Interno

PROMEDIO SCORE EN

PROMEDIO ESCORE

EFECTIVIDAD DEL

PRROCESO RIESGO CONTROL SCORE FINAL % SCORE FINAL PUNTOS
PORCENTAJE EN PUNTOS CONTROL
Cl: El equipo de verificar la 6n del futuro
contratista con el fin de corroborar la idoneidad y experiencia de las 97% 4,828
personas a contratar de acuerdo a la necesidad.
R1
Posibilidad de afectacién  econémica  y[C2: El equipo de contratacién verifica los requisitos habilitantes y que los
reputacional por el direccionamiento de la|factores de 6n o 6n sean con la norma y
contratacién en beneficio propio o a favor de un|principios de la contratacion, en la etapa de planeacién, para procesos 97% 4,828
tercero, debido a Di en la aplicacion y| dif a directa con el fin de corroborar la idoneidad vy,
de los y control del proveedor a contratar.
en la etapa pre
(C3: La Directora General realiza la solicitud de convocar las reuniones de la
Junta de licitacié Itor de la Di 6n G 1
unta de licitacion, como cuerpo consultor de la Direccién General 96% 4823
y para cada proceso de|
contratacion en particular para evaluar y validar la estructura del proceso
C1: El abogado designado realiza el seguimiento en la plataforma SECOP|
Il de que se haya cargado la poliza con el fin de verificar que 97% 4,835
R2 efectivamente se encuentre registrada en la plataforma.
Posibilidad de afectacion 6
reputacional por el direccionamiento de la[C2: El abogado designado envia correo a los supervisores de contratos con
contratacién en beneficio propio o a favor de un|el fin de informar la suscripcién del contrato y la adicién o modificacién, 99% 4,93
tercero, debido a Deficiencias en la aplicacion y| para que se realice el seguimiento de la pdliza.
de los y I
establecidos en la etapa pre contractual. C3: El abogado designado verifica la autenticidad de la péliza con la
aseguradora y posteriormente realiza la revision de aprobacion de la péliza 89% 4,448
para constatar que la péliza se encuentre debidamente constituida
C1: El d tratacié i s dora de ri laboral
R3 o equipo t:cor\ : acion ‘vferldca a a:egurla av: lenesgcs aborales 9% 4848
La posibiidad de afectacion reputacional y|9€ 12 Persona interesada con el in e registrar el contrato.
econémica por la falta de cobertura de la ARL al i ) i
C2: El equipo de contratacion realiza la verificacion de la certificacion de la
contratista y que el tipo de riesgo no © © X et - ot AL
corresponda a las actividades a desarrollar| ARL 2 13 Gue pertenece el contratista, siempre y cuando no sean de la 97% 4,848
R que maneje la entidad, con el fin de tener la certeza de la cobertura de la
durante la ejecucién del contrato debido a la ARL p ! "
falta de reporte y soporte de la novedad del| AR\ 9ue informa el interesado
contrato en ARL diferente a la de convenio con el ) ) i
C3: El equipo de contratacion realiza la verificacion de la afiliacion de la
Senado (cuando aplique).
persona a la ARL que maneje la entidad, para tener la certeza que la 97% 4,848
PROCESO DE COMRPAS Y persona interesada quede cubierta por la misma ARL
89% 4,4 ALTA
CONTRATACION )
C1: El equipo de contratacién solicita a la Divisién Financiera la liberacion
de los saldos de Registros Presupuestales y Certificados de Disponibilidad
Presupuestal de los contratos finalizados en la vigencia o antes del 95% 4,73
vencimiento del plazo de ejecucion con el fin de evitar saldos sin ejecutar|
en el presupuesto de la Entidad.
R4 C2: El equipo de contratacion realiza la verificacion del listado de|
La posibilidad de afectacién econmica por|I2CUCIoN presupuestal contractual de la. Divsién Financiera de los 8% 03
N N X contratos celebrados durante la vigencia, para realizar la liquidacién de los
realizar la liquidacion contractual fuera de los| "
términos de ley. (Cuando aplique), debido a la| “O3t0s que asflo requieran
falta de centralizacion de la informacién sobre la .
B . C3: El equipo de contratacion realiza el seguimiento una vez cumplidos los
ejecucién de los contratos, cuando aplique. = equ) u °
10 dias habiles siguientes al envio de la comunicacién para la suscripcion
del acta de liquidacion bilateral, y si no se cumple proceder con la 92% 4,575
liquidacion unilateral. Con el fin de realizar la liquidacién oportuna de los
contratos que asi lo requieran
Ca: El equipo de contratacién solicita trimestralmente a los supervisores,
el listado de contratos a su cargo que estén pendientes por liquidar, con el 97% 4,848
fin de tramitar la li i6
C1: El equipo de contratacion realiza socializaciones periddicas, a los
contratistas con el fin de dar a conocer como se deben presentar los 71% 3,535
informes de
C2: El equipo de contratacion realiza socializaciones periodicas a los
contratistas con el fin de dar a conocer cémo se debe realizar el cargue de 68% 3,41
RS los informes de actividades y documentos de ejecucién del contrato en el .
Posibilidad  de  afectacion economica y|2Plicativo SECOP Il
reputacional por el incumplimiento de las| ) j
» C3: El equipo de contratacién notifica el inicio de ejecucion del contrato a
obligaciones contractuales, con ocasion de las| .
o ! - .. [supervisores y contratistas, enviando video instructivo con la informacion
debilidades en la supervision de la ejecucion de| del 4 a plataf SECOP Il I d
t: t i te junt
os contratos. el cargue de cuentas en la plataforma SECOP Il, igualmente se adjunta 3% 3648
pdf PC Ma02 MANUAL DE SUPERVISION E INTERVENTORIA DE
CONTRATOS, con el fin de dar a conocer el inicio de la ejecucion
contractual y recordar sus funciones y obligaciones contractuales.
C4: El equipo de contratacion realiza de manera periédica la verificacion
aleatoria del cargue de los informes de actividades en SECOP I, con el fin 60% 3,013
de corroborar la publicacién de los informes
R1
Posibiidad de afectacién reputacional por el |
inadecuado diagnéstico organizacional, debido a . N . . P
? - El equipo de apoyo técnico realiza la revisién preliminar del diagndstico
la aplicacién errénea de herramientas| > - 1agnosH
. ara la . del organizacional con el fin de asegurar un efectivo diagnéstico 96% 4,775
P N para la entidad
diagnéstico y suministro de  informacion| : .
FV: Diagnéstico organizacional preliminar - acta de reunién
incompleta e insuficiente por parte de las
dependencias de la entidad
c1
El equipo de calidad designado debe realizar la revisién preliminar del plan
R2 estratégico cuatrienal, a fin de asegurar su efectiva planeacion para la o1% 1828
Posibilidad de afectacién reputacional por la|entidad. "’
inadecuada formulacién y despliegue de la[FV: Preliminar plan estratégico cuatrienal - Acta de reunién jornada de
plataforma estratégica de la entidad, debido allp| 6 &
desconocimiento y falta de apropiacion de los[c2
lideres de proceso sobre la importancia de l0s|Los responsables de los procesos validan y aprueban el plan de accién
ejercicios de planeacion estratégica general y los planes tcticos, a fin de asegurar su efectiva planeacién para 97% 4,825
la entidad.
FV: Acta - plan de accion general y los planes técticos
c1
GESTION ESTRATEGICA El designado de Ira Direccién General Administrativa convoca a reunion 94% 47 ALTA
mensual a los lideres de los sistemas, con el fin de asegurar su 96% 4818
R3 articulacion e implementacion del Sistema Integrado de Gestion (Gestion g
Posibilidad de afectacion  econémica  y|[de Calidad, Gestién Ambiental SGA y Gestién de la Seguridad y Salud en el
reputacional por desarticulacién del Sistema|Trabajo SGSST) FV: Actas de reunion
Integrado de gestion, debido a falta de p |
experto para la implementacién y articulacién de|c2
los sistemas e incumplimiento de la|El Equipo de trabajo de calidad y DGA revisan las sugerencias, decisiones y
normatividad que conlleve a sanciones. conclusiones generadas sobre el Sistema Integrado de Gestion y sel o08% 4,905

registran en el Informe de revision por la Direccion, con el fin que se|
definan acciones de mejora en los sistemas. FV: Informe de Revision por,
Ia Direccién al SIG




c1
€l equipo de calidad realiza seguimientos preventivos a los planes de la

91% 4,542
R4 entidad con el fin de prevenir el vencimiento de las mismas
Posibilidad de afectacién reputacional ~por|FV: Acta de reunién del seguimiento
de las
en la planeacion estratégica de la Entidad,|c2
debido a la falta del talento humano y|La Directora General realiza comunicacién a los responsables de los
compromiso de los responsables de los procesos. | procesos frente a los informes recibidos por la Oficina Coordinadora de 84% 4,187
Control Interno de las acciones que no se han cumplido en la plataforma
estratégica FV: Comunicaciones enviadas.
c1
El Coordinador del Control Interno define unidades auditables de ley,
priorizando la presentacién de informes a entes de control mediante|
1 cronograma con el fin de asegurar el cumplimiento de la presentacién de 91% 455
. ) los inf tes de control
Posibilidad de afectacion reputacional por la| (% 'MO"Mes @ €ntes de control i
X . FV: CI-Fr 16 Matriz de valoracién y priorizacién del universo auditable y Cl-
presentacién inoportuna o inexacta de informes, !
3 ) N _'|Pg01 Programa anual de auditorfas internas.
debido a la limitacién de acceso a la informacién|
y al desconocimiento de los términos en la[c2
presentacion de informes. I Coordinador del Control Interno realizara el seguimiento al cronograma
donde se identifican las unidades auditables de ley para verificar el
cumplimiento de las acciones necesarias para la presentacién de los 91% 455
informes a entes de control, con el fin de verificar las fechas de los
estipulado en el plan.
FV: Actas de seguimiento
c1
0 El coordinador del Control Interno aplicars la metodologia institucional
i para la elaboracién del Programa Anual de Auditoria para documentar de|
Posibilidad de afectacién reputacional ~por : '
! manera sistemitica y coherente el programa de auditoria anual, tomandol
deficiencias en la elaboracién del Programa "
) como referencia el universo auditable en el Senado de la Republica, 91% 455
Anual de Auditorfas debido al desconocimiento o|
> ) priorizando las unidades auditables para desarrollar la actividad de|
falla en la aplicacién de la metodologia !
GESTION CONTROL auditoria interna con base en la capacidad instalada de la OCI
INTERNO FV: CI-Fr16 Matriz de valoracién y priorizacion del universo auditable y CI- 91% 4,6 ALTA
PgO1 Programa anual de auditorias internas.
a1
R3 I Coordinador del Control Interno realizars el seguimiento al cronograma
Posibilidad de afectacion reputacional por el|donde se identifican las unidades auditables para vigilar, revisar y verificar,
incumpliendo del plan de auditoria debido a la|el correcto cumplimiento de las metas y objetivos planteados al inicio del 91% 4,55
falta de disponibilidad de recurso humano|mismo, asi como la debida aplicacién de los procedimientos y técnicas
idéneo establecidos.
FV: Actas de seguimiento
c1
€l coordinador del Control Interno Generara retroalimentacién con el
s unipo auditor de‘ las diierjnlesdfasef de la auditoria con el fin de evitar| 1% ass
La posibilidad de afectacion reputacional por la|4esViaciones en el proceso de auditorfa. -
N . FV: Formato C I-Fr20 Supervision de Auditoria . Fase de entendimiento -
incorrecta evaluacion a . efectividad de los| " "o pe
controles del Sistema de Control Interno, debido| P2 <2¢/01 ¥ comunicacion
ala no generacién de alertas oportunas a fin que|
se implementen acciones correctivas o| 2
preventivas I Gestor de calidad de la Oficina Coordinadora de Control Interno realiza
seguimiento a la ejecucion de las acciones a cargo de la oficina con el fin 91% 455
de implementar las acciones pertinentes.
FV: Comunicacién enviada al equipo de control interno
R1
Posibilidad de afectacién reputacional por la|c1
imposibilidad de realizar la ceremonia debido a|El designado de la Oficina de Protocolo realiza la confirmacién con el s6% 0282
la ausencia del Senador Proponente o del|solicitante para la realizacién de la ceremonia. .
condecorado. FV: PR Fr 06 Formato Control de Eventos Lista de chequeo
R2
Posibilidad de afectacién reputacional por mora
en la de expedicién de los pasaportes y visas,
debido a la presentacién de documentacion|C1
GESTION DE PROTOCOLO | "0 Pleta por parte del Senador soliciante y|El designado de a Oficina de Protocolo realiza verificacion de los requisitos sa% 4382 579 as ALTA
extemporaneidad en la expedicin de los|exigidos por la embajada de cada pais. FV: (PR-Fr04 Lista de chequeo
documentos por parte de entes externos. tramite de visas -
R3 c1
) ” La jefe de la Oficina de Protocolo realiza la socializacién al funcionario de
Posibilidad de afectacion reputacional ~por : ‘ )
osio las medidas de seguridad a tener en cuenta en la custodia y transporte del 87% 4,525
pérdida de Pasaporte o Visa de Senador o su ; o
™ . pasaporte y visa. FV: Acta de socializacién
Familia debido a eventos externos. - o
PR-Fr03 Lista de chequeo requisitos de pasaportes)
c1
Los i de cada ue intervienen revisan
pal e e e 95% 476
Ia pre-némina, con el fin de minimizar los errores en la misma.
FV: Pre nmina con evidencia de hallazgos.
:1 bilidad de afectacié T
osibilidad ~de afectacion  reputacional ' V)g 4ogignado de la Seccion de Registro y Control genera un reporte en pre
econémica por errores técnicos en la liquidacion| . ) . . 99% 4,925
c Hcos en némina de seguridad social y ARL, con el fin de evitar moras con éstas.
de la némina, debido a imprecisiones en la .
k FV: Reporte de pre némina
informacién (legal, técnica o humana)
3
El designado de la Seccion de Registro y Control, realiza seguimiento a las
diferentes administradoras de seguridad social y ARL, con el fin de 0% 093
evidenciar que no hayan presuntas moras e inconsistencias en la g
informacién.
FV: Oficios externos.
1
Los i de cada ue intervienen revisan
ons e ca a 95% 4,76
Ia pre-némina, con el fin de minimizar los errores en la misma.
FV: Pre némina con evidencia de hallazgos.
R2 2
Posibilidad de afectacion reputacional y|El designado de la Seccion de Registro y Control genera un reporte en pre 0% 4925
econémica por errores humanos en la|némina de seguridad social y ARL, con el fin de evitar moras con éstas. ’
liquidacién de la némina, debido a imprecisiones| FV: Reporte de pre nomina
enla i6n de manera i
=}
El designado de la Seccion de Registro y Control, realiza seguimiento a las
diferentes administradoras de seguridad social y ARL, con el fin de 9% 093
evidenciar que no hayan presuntas moras e inconsistencias en la i
informacién.
FV: Oficios externos.
c1
El designado de la Seccién de Registro y Control, corrige las planillas de|
acuerdo con la validacién que se hace con el operador de planilla, con el 99% 4,96
fin de evitar pago de moras en seguridad social y parafiscales
- FV: Planilla validada.

Posibilidad  de  afectacion econémica  norl




GESTION DE RECURSOS
HUMANOS

liquidacién incorrecta, debido a errores técnicos
en la parametrizacién y validacién de la

2
l designado de la Seccién de Registro y Control, realiza seguimiento a las
diferentes administradoras de seguridad social y ARL, con el fin de

informacién, el no reporte de la novedad o envio| 99% 4,93
extempordnco y la inconsistencia en o reporte|€VideNCiar que o hayan presuntas moras e inconsistencias en la
de las novedades. informacién.
FV: Oficios externos.
a
I designado de la Seccién de Registro y Control genera un reporte en pre
némina de seguridad social y ARL, con el fin de evitar moras con estas 99% 4,925
administradoras.
FV: Reporte de pre nomina
c1
£l equipo de trabajo de la Seccion de Seleccién y Capacitacion, construye
el plan institucional de capacitaciones PIC, con el formato PAE, en reunién
de priorizacién, encuesta de satisfaccion y formato valoracién del servicio 96% 4,815
del funcionario, frente a la capacitacion, con el fin de identificar las
R4 necesidades de capacitacion para la entidad
Posibilidad  de  afectacin econdmica y|FV: plan institucional de capacitaciones PIC, actas de reunicn y encuestas
reputacional por el bajo desempefio laboral de|
los funcionarios, afectando la calidad del
servicio, debido a la baja participacion del
personal en la identificacion de necesidades|c1
para la construccién del PIC l equipo de trabajo de la Seccién de Seleccién y Capacitacion, construye
el plan institucional de capacitaciones PIC, con el formato PAE, en reunién
de priorizacién, encuesta de satisfaccion y formato valoracion del servicio 85% 4,238
del funcionario, frente a la capacitacién, con el fin de identificar las
necesidades de capacitacion para la entidad
FV: plan institucional de capacitaciones PIC, actas de reunién y encuestas
c1
I personal designado de la Seccién de Seleccion y Capacitacion, verifica la
documentacion presentada al momento de Ia posesion, de acuerdo con la o 093
normatividad vigente que contempla los requisitos para cada cargo, con el
fin de validar la documentacion requerida.
FV: TH-Fr 36 Formato verificacion de requisitos diligenciado
RS
Posibilidad  de  afectacion  econémica  y|© , » ” o
reputacional por ¢l ingreso de funcionarios sin|E| PErsonal designado de Ia Seccion de Seleccién y Capacitacién, valda el
: o diligenciamiento del Formato TH-Fr4l Formato Declaracién de
Ias competencias requeridas para el ejercicio del d T ra 96% 48
cargo, | debido o la presentacién . de|(oCUmentos auténticos, con el objetivo de asegurar la autenticidad de la
documentacidn falea en el momento de.su|ormacion de los documentos aportados para la posesion.
posesién. FV:TH-Fr 41 Formato declaracién de documentos auténticos
a
£l personal designado de la Seccion de Seleccién y Capacitacion verifica
con los entes académicos la autenticidad de los titulos de educacion, para s 4748
los cargos que apliquen .
FV: Ce a las instituci e informe de imi enviado a
Ia Divisién de Recursos Humanos
a1
l personal designado de la Seccién de Bienestar y Urgencia Médica con el
acompafiamiento del COPASST, realiza reporte y seguimiento a la
implementacién de las medidas de prevencién y control de los peligros
: y los riesgos priorizados r as con instal v oa% 80
equipos por parte de la Division de Bienes y Servicios, Direccién General
Administrativa, servidores pblicos y contratistas, para eliminar los
peligros y reducir los riesgos que pueden generar accidentes de trabajo o
enfermedad laboral.
FV: Actas y/o comunicaciones.
c2
- £l personal designado de la Seccién de Bienestar y Urgencia Médica,
Posibilidad de  afectacion  reputacional y| €21z seguimiento al imiento de la_pr on de las
econémica por el incremento de accidentes de meédicas i periédicas,  valoraciones
trabojo y  enfermedad Iaboral, debido af|COTPIementarias y asistencia a las actividades de los sistemas de 97% 485
Incumplimiento a las medidas de prevencion y| V812" Ogica, para detectar fones en las condiciones de
control de los peligros/risgos relacionadas con| 21U¢ ¥ hacer vigilancia de la salud de los servidores. publicos y
nstalaciones. . eauipos y - condiciones| COMTatistas, como a del medio ambiente de trabajo.
desfavorables de seguridad y salud en puestos| FV: Comunicaciones y correo electrénico.
de trabajo y la inasistencia a la evaluacién
médica ocupacional  periédica  programada
ocupacional o baja participacion en Ia evaluacion| ! PErsonsl designado de la Seccion de Bienestar y Urgencia Medica,
médica periodica desarrollaactivi de los sistemas de vigilancia epidemiologica,
actividades de los Sistemas de. Viglancia|PrOBTaMas Y seguimiento médico a servidores pibiicos y contratstas, que s 089
Epidemiolsgica. han presentado accidente de trabajo, enfermedad laboral y comdn, con el
fin de prevenir efectos hacia la salud derivados de los ambientes de
trabajo.
FV: Informe de ejecucién de actividades y comunicaciones
c4
l personal designado de la Seccion de Bienestar y Urgencia Médica realiza
reporte de la no asistencia por parte de los servidores piblicos a la
evaluacion médica ocupacional periddica programada por la entidad
después de dos citaciones, al jefe inmediato, Divisin de Recursos 98% 4,89
Humanos, Direccién General Administrativa y Division Juridica, para toma
de decisiones frente al no cumplimiento de las responsabilidades y
obligaciones de los empleados.
FV: Comunicaciones.
c1
El personal designado de la Seccion de Bienestar y Urgencia Médica realiza
Ia aplicacion de encuesta de satisfaccion al culminar la actividad, con el o7 ag7
fin de establecer acciones de mejora en préximos eventos a desarrollar,
de acuerdo con el cronograma establecido.
FV: Informe.
R7
posibilidad  de  afectacién  econémica y|2
reputacional por baja  participacién de.los|E! Personal designado de la Seccion de Bienestar y Urgencia Médica,
cemvidores piblicos en Tas  actividades dei|PUblic% divlga y confirma oportunamente a asistencia en las actividades
programa de Bienestar, Incentivos, Estimulo y| ¢! PBIER, de acuerdo con el cronograma, para garantizar Ia participacicn 98% 4,39
Reconocimionto (PBIER) . debido. a 1a| 0 05 servidores piblicos en las actividades del PBIER.
insatisfaccion de los mismos frente a las|" "’ on, Correo base de datos 6n) y piezas
actividades desarrolladas comunicativas.
c
l personal designado de la Seccién de Bienestar y Urgencia Médica, una
vez se realizan las inscripciones se solicita el diligenciamiento del Acta de 975 473
compromiso de asistencia, con el objetivo de garantizar la participacién del
los inscritos, de lo contrario tomar medidas frente ala inasistencia
FV: Acta de compromiso
c1
I designado de la Division de Recursos Humanos realiza capacitacion a
R8 luados y para mantener alos de oo w03
Posibilidad de afectacion re i por|carrera y a sus delegados, segin la g
realizar la eval 6n de fio laboral y/o vigente de la CNSC (Comisién Nacional Servicio Civil).

acuerdos de gestion fuera de los términos|

octahlaridne nar 12 lou dohida 3 la falta A

FV: Listas de asistencia y actas de reunién.

93%

ALTA




compromiso por parte de algunos funcionarios|c2
de carrera y/o Gerentes Piblicos, en la|El designado de la Division de Recursos Humanos realiza seguimiento al
realizacion de la evaluacion de o y|envio de las con el instructivo a evaluados y evaluadores, 0% 493
acuerdos de gestion para realizar las evaluaciones y calificaciones definitivas frente a la g
normatividad vigente.
FV: Comunicaciones internas y correos institucionales
RO a
- ) - |E1 designado de Ia Direccién General Administrativa, verifica el contenidol
Posibilidad de pérdida econémica o reputacional i i "
- ) de los actos administrativos proyectados, con el fin de validar Ia 97% 4,835
por reclamacién administrativa o demanda ac
> ) informacién.
judicial de los grupos de valor, debido a la -
) S FV: Documentos revisados con Visto Bueno y correo electrdnico.
causacién de dafio antijuridico por no reconocer
una situacién  especial de  proteccion
constitucional, la  expedicion  de actos| <2 " ) -
- . S+ |El designado de la Divisién de Recursos Humanos, realiza seguimiento a la
administrativos o la utiizacién de normatividad|® 0 is * -
" [solicitud, con el objetivo de cumplir con la aprobacién del proyecto y, 91% 453
desactualizada relacionada con la administracion de.
quede en firme el acto administrativo.
del Talento Human
FV: Base de datos
a1
l designado de la Divisién de Recursos Humanos, envia circular emitida a
los jefes de ia i la no desi de funciones
! ! ) e e : 86% a2
a10 diferentes a las inherentes al cargo y nivel jerérquico de sus funcionarios,
bosbiidad de afectacion econémica y| 07 €on el Manual de Funcionesy requisitos.
3 . FV: Circular informativa.
reputacional por la realizacién de actividades|
diferentes a las establecidas en el Manual de - - i
. . ’ 2: El designado de la Division de Recursos Humanos, envia comunicacién
Funciones por parte de funcionarios, debido a la
) a los jefes de al e su
desactualizacién del Manual de Funciones y
" oo cargo y las actividades acordes con el Manual de Funciones de la Entidad
ubicacion de funcionarios en areas distintas a | *2'E° ¥ Y g .
de su nombramiento. con el formato 160 Registro de induccion especifica, para asegurar| 0% 489
que el nuevo y dela tengan pleno|
conocimiento de las funciones que debe realizar.
FV: Comunicaciones internas enviadas, TH Fré0 Registro de induccién
especifica
1
I designado de la Divisién de Recursos Humanos, Diligencia el Formato de
éstamo de d tos, (aplicad: historias laboral it
- prstamo de documentos, (aplicado par Historis lahor es), par e s 80
bosiilidad de afectacion economica |2 PErcida de la informacion que sale de la dependenci, en calidad de
reputacional por la pérdida y deterioro de las|PréSt3mO- i
) : [ FV: D Fro1 Control préstamo de
historias laborales, debido al espacio
inadecuado para su custodia organizacién y falta| c2
de recursos tecnolégicos y humanos, para el|El equipo designado de la Division de Recursos Humanos, realiza la
manejo de las historias laborales digitalizacion de las historias laborales con el fin de evitar la pérdida de %% 4,775
informacion y deterioro de las historias laborales.
FV: Registro base de datos.
1
£l equipo designado de la Division de Recursos Humanos, verifica la
recepcion de la incapacidad, con el fin de realizar el registro y seguimiento 98% 4,389
a la radicacion.
FV: Matriz de
)
R12 Dentro del equipo de trabajo se designa una persona que realiza la
Posibilidad  de afectacion  econdmica v liquidacion de la incapacidad antes de su ingreso al Software de Gestion de 97% 4,835
reputacional por prescripcién y no pago de las| Talento Humano, con el objetivo de conciliar la informacion.
incapacidades, debido a la falta de reporte,FV: Liquidacién previa de la incapacidad.
seguimiento y control
[
£l equipo designado de la Division de Recursos Humanos, gestiona las
incapacidades registradas en la matriz de seguimiento, identificando el o agss
status de cada incapacidad (en tramite, pagada, rechazada, entre otras) y| "
de ser necesario se remite para tramite juridico.
FV: Matriz de seguimiento diligenciada.
R13
Posibilidad de afectacion econémica  y|c1
reputacional  por incumplimiento en la|El designado de la Division de Recursos Humanos, verifica los datos
desvinculacion de funcionarios a la edad de|correspondientes a Ia edad de los funcionarios en la némina, con el fin de 94% 4,68
retiro forzoso, debido a la falta de gestion|identificar que funcionarios se acercan a la edad de retiro forzoso.
administrativa en la aplicacién de la|FV: Base de datos.
normatividad vigente
R14 a1
Posibilidad  de afectacion econdmica  y|El designado de la Seccién de Seleccién y Capacitacion suministra el acta
reputacional por la falta de y fuga|de c iso al funci objeto de la capacitacién, con el fin s o113
de conocimiento, debido a la ausencia d la ia del imiento adquirido .
lineamientos y registro incompleto en los|minimo de 40 horas),al interior de su dependencia.
sistemas informacion. FV: Acta de compromiso diligenciada
a1
La persona designada de la Unidad de Correspondencia encargada de la
radicacién, verifica la existencia del destinatario del documentoy i este 98% 49
es valido, lo recibe y le asigna el nimero de radicado dejando constancia
de la descripcion fisica del documento y de los anexos si los tiene.
R1 o
Posibilidad de afectacién reputacional por| ) o ) -
- : ) "% Ml 12 persona designada para la asignacion en el sistema, verifica que el
Recepcion, astenacion haya sido digitalizado correctamente y procede a reenviarlo al
: A ) i i
encasillado, entrega o distribucion tardia o o hay 0 correc ye 98% 4,888
- casillero virtual de la dependencia destino después de haber capturado la
errénea, de la c debido a errores| ! ) A
! del asunto, remitente y de datos complementarios asociados
humanos en la gestién dada al documento o por
o : " |al documento.
fallas técnicas en el sistema de Gestion
documental de la entidad o del sistema del
operador de mensajera c
La persona designada de la Unidad de Correspondencia para la entrega de
los documentos a los destinatarios finales, hace firmar a los funcionarios 975 g3
que retiran la correspondencia fisica, una planilla en la que se relacionan g
todos y cada uno de los documentos entregados y se validan que los
documentos dados son realmente para el destinatario correcto.
R2
Posibilidad de afectacion reputacional por la|C1
imposibilidad de entrega de Ia La persona designada de Ia Unidad de Correspondencia, verifica que en la oo 403
externa, debido a que el remitente no registré|planilla de 6n esté Ia informacién g
direccion fisica, electrénica o nimero telefénico
valido para darle respuesta.
1
La persona designada por la Unidad de Correspondencia, verifica que las
dependencias que necesiten enviar comunicaciones oficiales al exterior de
Ia entidad deberan remitir copia digital de la planilla de imposicién al e- - 2905
s mail correspondenciad72@senado.gov.co, desde el correo institucional de g
) )  |la dependencia remitente, colocando en el asunto: “Planilla de imposicién
Posibilidad de afectacién econémica por el enviol
. i | senador/dependencia.
de documentos no oficiales a través del servicio
de mensajeria de Franquicia Postal por
funcionarios no autorizados, debido a la omision|c2
GESTION DOCUMENTAL [de la reglamentacion establecida para este|La persona designada de la Unidad de Correspondencia, verifica que los 95% 48 ALTA
servicio. encargados del envio de la planilla de imposicién, manifiesten bajo la
ravedad del juramento y con la firma de la misma, que la
8 J v q 97% 4,855

correspondencia objeto de franquicia hace parte del objeto misional del
remitente.




c1
La persona designada de la Unidad de Archivo Administrativo realiza

alos Archivos de Gestién de las dependencias en la aplicacién

deTRD y los procesos de la Gestion Documental, con el fin de garantizar y| 92% 4,605
medir que los archivos de gestién estén acordes con los lineamientos del
Proceso.
R4
Posibilidad e  afectacion  econémica v,
’ e ) c2
reputacional por Ia Pércida d informacicn de a| - sesionada de I Unidad de Archivo Admin »f_
Entdad, debico a Ia fata de_claboracion dell ® Per*on? desiEnada de 2 undad de Archivo ’"'"'5“?‘;""' verfce doe
inventario del archivo de gestion y la posible los inventarios del Archivo Central se encuentren actualizados con el fin de| 91% 4,565
) ) . tener el control de los documentos que hacen parte del acervol
desactualizacién del inventario del archivo
documental de la entidad.
central.
c3
La persona designada de la Unidad de Archivo Administrativo  realiza el
seguimiento al Diligenciamiento del formato GD Fr01 Control préstamo del 92% 4,605
documentos, con el fin de evitar la pérdida de la informacion.
c1
RS La persona designada de la unidad de Fotocopiado, realiza seguimientos
Posibilidad  de  afectacion econdmica y|de verificacion a la existencia de las copias de respaldo de la informacin 92% 4,605
reputacional por la eventual pérdida de|digitalizada, para garantizar la disponibiidad y la integridad de la
informacion  digitalizada, debido a dafios| 5
técnicos en los equipos de cémputo y medios de
almacenamiento  utilizados  (discos  duros,| %
: La persona designada de la Unidad de Fotocopiado, realiza Seguimiento a
memorias usb) asi como la inexistencia de|
la digitalizacién de los archivos de gestion de carpetas cerradas de 92% 4,605
espacios adecuados de almacenamiento de la
: conservacion total para favorecer la confiabilidad de los documentos.
informacién digitalizada al interior de la Entidad.
c2
La Coordinadora de la UAC y el equipo de la UAC realizan seguimiento a los
RL tiempos de respuesta de la peticiones ciudadanas para tener trazabilidad 1% 35
Posibilidad de afectacion econémica y|de los tiempos de contestacion de las peticiones. FV: UC-Fr04 Formato ’
por  inop: e radicacién y seguimiento a peticiones, quejas, reclamos, denuncias y
GESTION ATENCION  |respuestas a las peticiones ciudadanas, debido a|sugerencias. 5% 07 ATA
CIUDADANA la falta de personal, tecnologia, cultura
formacin en la organizacién para el manejo dec 2
las PQRSD. La Subcoordinadora de Ia UAC realiza el seguimiento a la agenda de Visitas
Guiadas al Congreso para atender los requerimientos de Visitas Guiadas al 99% 4,96

Congreso presenciales y virtuales. FV: UC-Fr05 Formato agenda de
registro visitas guiadas al Congreso
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