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Cordial Saludo:
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Auditoria N°
Fecha

Dia |Mes | Afo
30 06 2022

Fecha: 30/01/2018

2022 01 AUDITORIA INTERNA DE SEGUIMIENTO AL SCI

Representante de la Auditoria:
Auditor Lider:
Auditor:

Objetivo General

Objetivos Especificos

Alcance

Fecha de apertura:
Fecha de cierre:

ASPECTOS GENERALES

Lina Maria Hincapié Londofo

Lina Maria Hincapié Londofo

Mario Enrique Ortiz Moreno

Hacer seguimiento a las estrategias y actividades que ha

efectuado la Entidad desde la perspectiva del Control

Interno en la séptima dimensién y la tercera linea de

defensa, como insumos de evaluacion semestral del control

interno en la Entidad.

e Evaluar la efectividad, control y mejoramiento continuo
gue el AMVA efectla al sistema de tal manera que,
permitan tener una seguridad razonable acerca de la
consecucion de sus objetivos y cumplimiento de las
normas que la regulan.

e Evaluar la observancia de los principios del Sistema de
Control Interno (autogestion, autorregulacion y
autocontrol).

e Hacer verificaciones que, permitan conocer el estado
actual del SCI en la Entidad.

Modelo integrado de Planeacion y Gestion. Sistema de

gestion — Sistema de control Interno.

16/06/2022

30/06/2022

1. INTRODUCCION:

La oficina de Auditoria Interna, en ejercicio de las facultades legales otorgadas por la Ley 87
de 1993, modificada por la Ley 1474 de 2011, el Decreto 2145 de 1999 y sus modificaciones,
los Decretos 1537 de 2001, 019, 2482 y 2641 de 2012, 648 de 2017 y 1499 de 2017; asi
como los lineamientos establecidos en la nueva Guia de Auditoria para Entidades Publicas
del DAFP, tiene como funcién, realizar la evaluacion independiente al Sistema de Control
Interno, a los procesos, procedimientos, actividades y actuaciones de la administracién, con
el fin de determinar el cumplimiento y la efectividad de la gestion institucional y de los
objetivos de la entidad, produciendo recomendaciones para asesorar al representante legal
en busca, del mejoramiento continuo.
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En cumplimiento al Programa General de Auditorias se adelanté la evaluacion al Sistema de
Control Interno, con el fin de conocer el grado de cumplimiento de las actividades
establecidas para su desarrollo y elevar las recomendaciones que sean necesarias en
ejercicio del mejoramiento continuo, lo cual redundara en el cumplimiento de los objetivos
estratégicos de la Entidad.

Los procedimientos de auditoria se realizaron, sobre la base de pruebas selectivas; un
procedimiento de esta naturaleza no puede identificar todas las desviaciones de control, sino,
solamente aquellas que estén presentes dentro de la muestra evaluada.

Las recomendaciones realizadas por la oficina de Auditoria Interna no son de obligatorio
cumplimiento, solo, son una guia de asesoramiento; los duefos del proceso deben, a través
de un andlisis de causas, establecer las acciones mas apropiadas frente a las observaciones
realizadas.

Es importante tener en cuenta, que para poder iniciar con el desarrollo de la estructura del
MECI, asi como del esquema de las Lineas de Defensa, debemos recordar que, a partir de
la expedicion del Decreto 1499 de 2017 (hoy compilado en el Decreto 1083 de 2015), se cred
un nuevo Sistema de Gestidon que se articula con el Sistema de Control Interno. Cabe sefialar
que cada uno de estos sistemas tiene su propia institucionalidad, que debe permitir a la
Entidad definir cursos de accion, asi como validar y tomar decisiones para su implementacion
armonica.

2. LA ENTIDAD:

Funciones Area Metropolitana del Valle de Aburré:

Autoridad de
Autoridad transporte publico Gestor
ambiental metropolitano Catastral
y masivo

Articulador Articulador
planificador y en Cooperacion

coordinacién Internacional y
territorial Convenios

Articulador
Seguridad y
Convivencia
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Naturaleza Juridica:

El Area Metropolitana del Valle de Aburra es una Entidad administrativa de derecho publico,
conforma una subregion del departamento de Antioquia, que se extiende a lo largo de diez
municipios. Ubicada en la Cordillera Central, tiene una extensién de 1.165,5 km? con una
longitud aproximada de 60 kildmetros y una amplitud variable. La conformacién del Valle de
Aburra es el resultado de la unidad geografica determinada por la cuenca del rio Aburra-
Medellin, principal arteria fluvial que lo recorre de sur a norte y por una serie de afluentes que
caen a lo largo de su recorrido.

Desde el siglo XVIII, se perfilaron los asentamientos que dieron lugar a las cabeceras
municipales del Valle de Aburra. Para las décadas del 50 y 60, el proceso de industrializacion
y el creciente indice de migraciones campesinas a centros urbanos, acelerd el proceso de
crecimiento poblacional, lo que incidié6 en un desbordamiento de los cascos urbanos mas
préximos a Medellin, produciendo un fendmeno de conurbacién o area urbanizada continua.

Medellin es la ciudad nuacleo, alrededor de la cual estan conurbados los municipios de
Barbosa, Girardota, Copacabana, Bello, Itagiii, Sabaneta, Envigado, La Estrella y Caldas;
vinculados entre si por dindmicas e interrelaciones territoriales, ambientales, econémicas,
sociales, demograficas, culturales y tecnoldgicas que para la programacion y coordinacion
de su desarrollo sustentable y humano, ordenamiento territorial y racional prestacion de
servicios publicos que se requieren de un ente articulador.

& & ©

Entidad Autonomia Patrimonio Jurisdicciéon Domicilio
administrativa administrativa propio, autoridad en la totalidad y sede: Medellin,
de derecho y régimen del territorio municipio nucleo
publico administrativo
y fiscal especial

ASPECTOS PRELIMINARES

1. Sistema de Control Interno:

El sistema de control interno. Es el conjunto de acciones, actividades, planes, politicas,
normas, registros, procedimientos y métodos, incluido el entorno y actitudes, que desarrollan

autoridades y su personal a cargo, con el objetivo de prevenir posibles riesgos, que afectan a
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una entidad publica.

El sistema de control interno esta divido en cinco componentes integrados que se relacionan
con los objetivos de la Entidad: entorno de control, evaluacion de los riesgos, actividades
de control, sistemas de informacién y comunicacion, y actividades de monitoreo y supervision.

Los componentes del control interno son el cuerpo del sistemay existen por las funciones que
desarrollan cada uno de ellos. Proporcionan un grado de seguridad razonable en cuanto a la
consecucion de los objetivos dentro de las siguientes categorias”: Eficacia y eficiencia de las

operaciones.

2. Criterio de Seguimiento:

2.1

2.2.

2.3.

2.4,

2.5.

Ley 87 de 1993 “Por la cual, se establecen normas para el ejercicio del control
interno en las entidades y organismos del estado y se dictan otras disposiciones”
Acuerdo 0006 y 007 de 2013, por los cuales se fijan funciones y estructura
administrativa de la Entidad “Area Metropolitana del Valle de Aburra”.

Que el Decreto 1499 de 2017, Por medio del cual, se modifica el Decreto 1083
de 2015, Decreto Unico Reglamentario del Sector Funcion Publica establece el
Sistema de Control Interno previsto en la Ley 87 de 1993 y en la Ley 489 de
1998, se articulara al Sistema de Gestion en el marco del Modelo Integrado de
Planeacion y Gestiéon—MIPG, a través de los mecanismos de control y verificacion
que permiten, el cumplimiento de los objetivos y el logro de resultados de las
entidades; que el Control Interno es transversal a la gestion y desempefio de las
entidades y se implementa a través del Modelo Estandar de Control Interno—
MECI, cuya estructura estda acompafiada de un esquema de asignacion de
responsabilidades y roles para la gestién del riesgo y el control.

Decreto 648 de 2017, “Por el cual, se modifica y adiciona el Decreto 1083 de
2015, Reglamentario Unico del Sector de la Funcién Publica’.

Ley 1474 del 2011, “Estatuto Anticorrupcién”.

3. Metodologia:

Para la auditoria se realizaran las siguientes actividades:

Revision de los requisitos normativos e institucionales, aplicables a la ejecucién de las
actividades y documentos asociados.

4. Planeacion de la auditoria.
5. Reuvision de los requisitos normativos e institucionales, aplicables a la ejecucion de las
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actividades y documentos asociados.

6. Consultay o Solicitud de informacion determinada, de acuerdo con el alcance y objetivos
de la auditoria.

7. Andlisis de la informacion y disefio de pruebas, a aplicar en desarrollo de la auditoria.

8. Verificacion documental del desarrollo de los procesos y documentos asociados, asi
como de las condiciones en que éstos se ejecutan.

9. Andlisis de las herramientas de seguimiento y medicion, relativas a los procesos y
documentos asociados.

10. Conocimiento general del sistema, incluido informacién en la pagina web, conocimiento
del manejo de plataforma entre otros.

11. Revision de expedientes contractuales relacionados con el Procesos de “Gestion Cultura
y Educacion”.

12. Entrevista con el coordinador del Programa

13. Recopilacion y Clasificacion de la Informacion

14. Conclusiones e informe final.

14.1. Herramientas y Recursos:

14.2. Recursos digitales: Plataforma Digital AMVA, Sistemas de informacion
institucionales.
14.3. Herramientas Fisicas: Equipos de sistemas.

DESARROLLO

VERIFICACION DE SEGUIMIENTO, ACTIVIDADES SISTEMA DE CONTROL INTERNO:

1. Actividades de la alta Direccion que evidencien la efectividad del Sistema de
Control Interno en la Entidad:

La alta Direccion de la Entidad, desarroll6 durante el primer semestre de 2022, actividades que
sirven de referente para evaluar la efectividad del SCI, el cual se estructura a partir de un plan
de trabajo, que contempla los componentes del SCI. A continuacion, se presentan los resultados
de las actividades efectuadas por la administracién, para cada uno de los componentes y
principios en los cuales se fundamenta el SCI.
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1. 7° Dimensién Control Interno:

La Dimension 7 de MIPG, en el Area Metropolitana del Valle de Aburrd, es transversal a todas
las demés agrupadas en 17 politicas o practicas e instrumentos, que tienen como propésito,
permitirle a la Entidad realizar las actividades, que la conduzcan a lograr los resultados
propuestos y a materializar las decisiones plasmadas en su planeacion institucional, en el marco
de los valores del servicio publico. El Control Interno a través, de sus componentes y las lineas
de defensa, es la clave para asegurar razonablemente que las demas dimensiones de MIPG
cumplan su proposito.

El resultado general del desempefio Institucional de acuerdo con los resultados FURAG 2021
publicados por el DAFP en el mes de febrero de 2021, fue de 85.2 puntos.

POLITICA 16 Control Interno
85.2

D7 Control Interno

85.2

1.1.  Visibilizacion los Componentes de Control Interno en la Entidad:

Para este efecto la Entidad establecio, acciones, métodos y procedimientos de control y de
gestion del riesgo, asi como mecanismos para la prevencion y evaluacion de éste, aspectos
gue se desarrollan a través del Modelo Estandar de Control Interno —MECI. Dicho modelo,
cuenta con una estructura de cinco componentes y un esquema de responsabilidades que se
distribuyen a lo largo de toda la Entidad.

El siguiente cuadro describe la puntuacién de evaluacion de desempefio institucional MECI
dada a la Entidad de acuerdo con el diligenciamiento FURAG 2021:

I70CONTROL INTERNO
Ambiente propicio
para el gjercicio del
control

I71CONTROL INTERNO
Evaluacién
estratégica del riesgo

172CONTROL
INTERNO
Actividades de
control efectivas

173CONTROL INTERNO
Informaciény
comunicacion relevante
y oportuna para el
control

174CONTROL INTERNO
Actividades de
monitoreo
sistematicas y
orientadas a la mejora

I75CONTROL INTERNO
Evaluacion
independiente al
sistema de control
interno

80.9

84.0

89.5

85.5

84.9

82.0

1.1.1. Ambiente de control:

La Entidad articula y demuestra, la importancia de la integridad y los valores del Servidor
Pudblico. Fue visible la estrategia de adopcion y socializacién del Cédigo de Integridad,
“Valores del Servidor Publico” del Departamento Administrativo de la Funcién Publica, a
través de la pagina web teniendo en cuenta que la alta direccion, es la responsable de
promover, articular e implementar la cultura corporativa y los principios y valores,
asegurandose que éstos sean conocidos y cumplidos por todo el personal que sirve a la
Entidad.

Péagina 6 de 23



Cddigo: F-GCM-25

Versién: 03

INFORME AUDITORIA INTERNA DE CONTROL INTERNO

Fecha: 30/01/2018
sostenible

Periédicamente, a través de la intranet, se realizan actividades de sensibilizacion, donde se
cuenta con mensajes que permiten transmitir el compromiso ético y profesional de la alta
direccion, a todos sus colaboradores.

Adicional a lo anterior, se realiz6 en el mes de febrero de 2022, la evaluacion de desempefio
de los colaboradores, con vinculacién a cargos de carrera administrativa, basado en un
modelo de competencias, definido por el Departamento Administrativo de la Funcién
Publica. Se tiene reglamentada la modalidad de Teletrabajo, mediante la Resolucién
Metropolitana 368 de marzo 9 de 2022, conforme a la Ley 1221 de 2008, reglamentada por
el Decreto 884 de 2012. Articulo 2°.

Se publicé la Resolucion Metropolitana 3382 de diciembre 29 de 2021, "Por la cual se adopta
el Plan Estratégico de Talento Humano del Area Metropolitana del Valle de Aburra, para la
vigencia 2022 - 2032".

En relacién con el Plan Estratégico del Talento Humano, la Entidad incluyé actividades
como: induccién y reinduccién, capacitacién, bienestar e incentivos, provision de empleos
vacantes, seguridad y salud en el trabajo, evaluacién de desempefio, actualizacién de la
informacién en el SIGEP, programa de desvinculacion asistida para pensionados,
informacion sobre las caracteristicas de los empleos, genera reportes sobre vacantes
definitivas, vacantes temporales, perfiles de empleos y funciones de empleos, la
caracterizacién de todos sus servidores respecto a la informacion registrada en sus hojas
de vida, formato Unico de hoja de vida de Funcién Publica, directorio de grupos de trabajo
con niveles, cargos, nombres del funcionario.

La Entidad, cuenta con politicas claras de gestiébn humana y procedimientos de seleccidn,
induccién, formacién, capacitacion, sistemas de compensacién y evaluacién del
desempefio, debidamente documentados.

Se cuenta con el procedimiento P-GCM-10, Gestién del Conocimiento y la Innovacién, cuyo
proposito, es establecer la metodologia, que permita identificar, adquirir, desarrollar,
compartir, utilizar y retener el conocimiento con que contamos, para poder obtener los
beneficios de una Entidad competitiva, que corresponda a las necesidades de la region,
llevando a cabo, el cumplimiento de los planes de la Entidad y posibilitando la gestion del
capital intelectual de sus integrantes.

La Entidad, cuenta con el Proceso Gestion Documental y Bibliografica, cuyo propdsito es:
Definir los parametros y la metodologia para la organizacion y disposicion de los materiales
bibliogréficos, la gestion y el control de las comunicaciones oficiales recibidas y
despachadas, para la organizacién y actualizacion de las series documentales, que
conforman los expedientes, a fin de garantizar, el cumplimiento del ciclo vital de los
documentos, respetando los principios de orden original y de procedencia.

1.1.2. Evaluacion del riesgo y las Lineas de Defensa:

Se evidencia el mapa de riesgos institucionales y seguimientos trimestrales por parte de la
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Oficina de Auditoria Interna, el seguimiento a la matriz de riesgos, que se evidencia y se
socializa mediante herramientas institucionales, tales como: PEC, GMAS, Intranet, los
riesgos en la Entidad hacen referencia al ejercicio efectuado bajo el liderazgo del equipo
directivo y de todos los servidores de la Entidad, y permite, identificar, evaluar y gestionar
eventos potenciales, tanto internos como externos, que puedan afectar el logro de los
objetivos institucionales.

En la pagina web sitio de “Transparencia y Acceso a la Informacién Publica”, mapa de
riesgos institucionales, matriz de riesgos de corrupcién en el aplicativo Gmas, la matriz de
riesgos de gestion (Procesos — PEC).
https://intranet.metropol.gov.co/sitios/Sistemadegestionintegral/SitePages/Inicio.aspx

En el primer semestre 2021, la Entidad realiz6 capacitaciones, encaminadas a enlaces y
lideres de procesos, tendientes a capacitar sobre, la Gestion del Riesgo, la identificacion de
objetivos alineados con su planeacion estratégica, atendiendo el andlisis del contexto
interno, externo y de los procesos de la Entidad.

La Entidad, a través de la Subdireccion de Planeacion Integral, establece y define objetivos
para que los colaboradores puedan cumplirlos satisfactoriamente, enfocados a la eficiencia
y control de sus operaciones, que permitan identificar y evaluar los riesgos, relacionados
con cada uno de los procesos definidos en la operacién de la Entidad.

La Estrategia definida por la Entidad, para la medicién de riesgos, incluye espacios para la
revision de indicadores y planes de trabajo, asociados a riesgo operacional. La Entidad
cuenta con mecanismos de identificacion de riesgos, los cuales, operan de manera eficiente,
son oportunos y se encuentran actualizados en la matriz de riesgos institucionales.

Los riesgos potenciales, han sido identificados a partir del conocimiento y entendimiento,
que la Entidad tiene de su entorno, considerando criterios tanto, cuantitativos y cualitativos,
con probabilidad de ocurrencia, asociados a la tipologia, complejidad o su propia estructura
organizacional.

Lineas de Defensa operativas en la Entidad:

Las lineas de defensa en la Entidad, se materializan en la rendicibn de cuentas,
seguimientos, evaluaciones y acciones de mejora, a través de la Junta Directiva (Linea
Estratégica Comité Directivo (linea estratégica y primera y segunda linea de defensa),,
comités primarios y operativos (segunda linea de defensa) y las acciones de monitoreo
adelantadas por la Oficina de Auditoria Interna, informacion socializada en la intranet
institucional: https://areametro.sharepoint.com/sites/actas-comites#/inicio/

El puntaje dado a la Entidad, en la evaluacion al desempefio FURAG 2021, arrojo los
siguientes resultados.
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I77CONTROL INTERNO
Linea Estratégica

I78CONTROL INTERNO
Primera Linea de
Defensa

179CONTROL
INTERNO Segunda
Linea de Defensa

IB0OCONTROL INTERNO
Tercera Linea de
Defensa

82.1

81.3

85.7

90.8

En la Entidad, las lineas de defensa cumplen funciones como:

e Simplifican y hacen mas efectiva la gestion de riesgos y controles, a través del
seguimiento que se ejerce, desde las Subdirecciones y que se documenta en las
actas de los respectivos comités (primera y segunda Linea de defensa)
https://areametro.sharepoint.com/sites/actas-comites#/inicio/

e En la primera linea de defensa, se definen y disefian los controles a los riesgos
identificados, generalmente son llevados a esta instancia, por la Subdireccién de
Planeacion Integral.

e |dentifican claramente los roles y responsabilidades para la gestion de riesgos y
controles en la Entidad.

e En la segunda linea de defensa se Verifican, que los controles contribuyan a la
mitigacion de riesgos hasta niveles aceptables

e Se actualizo la politica de dafio antijuridico del Area Metropolitana del valle de Aburra
mediante Resolucién Metropolitana numero 2344 de 2021

e Se evidencia, que los riesgos son trabajados desde los procesos, que la
administraciéon de los riesgos incluido gestionar y control del riesgo, la
responsabilidad es transversal a todas las areas de la Entidad.

e La tercera linea de defensa (Oficina de Auditoria Interna), monitorea y hace
seguimiento a la gestién de riesgo.

El siguiente cuadro describe el puntaje dado a la Entidad, de acuerdo con la evaluacion del
desempeiio FURAG 2021, realizado por el DAFP.

1.2. Actividades de control:

Este componente se evidencia, a través de politicas y procedimientos, que ayudan a
asegurar, que sean llevadas a cabo aquellas acciones necesarias para administrar el riesgo.
Estas actividades, manuales o automaticas, tienen varios objetivos y son aplicadas en todos
los niveles la Entidad, los tableros de control y en general las herramientas de operacion y
control de gestion en el Gmas .

El Area Metropolitana del Valle de Aburr4 documenta sus principales politicas, procesos, y
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controles, ademas son actualizados de acuerdo con los cambios organizacionales y
normativos que se van presentando. Dicho proceso de actualizacion se complementa con
evaluaciones de riesgo operacional periddicas donde acorde a los riesgos identificados, se
disefian controles.

Durante | primer semestre del afio 2022, se ha continuado la migracion para la
administracién y seguimiento de Riesgo Operacional, mediante una nueva herramienta
denominada “G+”, que tiene como objetivo, el empoderamiento de los usuarios duefios de
procesos, de los riesgos operativos de los que son responsables en sus procesos y a la vez
de los controles que deben ejecutar dentro de sus actividades.

Se resalta como actividad que genera control al Sistema de Gestion, el cual se complementa
y articula con otros sistemas, modelos y estrategias que establecen lineamientos y
directrices en materia de gestién y desempefio, tales como el Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo, de Gestion Ambiental y de Seguridad de la Informacién.
Asi mismo, es compatible con el modelo de certificacion ISO 9001:2015 establecido en la
Entidad.

El siguiente cuadro determina, la calificacibn en puntos, dada en la evaluacion de
desempenio a las actividades de control desarrolladas en el 2021 por la Entidad.

172CONTROL INTERNO I73CONTROL.I II\ITERNO |7'4.CONTROL INTEBNO I75CO.I\fTR'OL INTERI'\IO
. Informacidny Actividades de monitoreo | Evaluacién independiente
Actividades de control L . L . .
ofectivas comunicacion relevantey |sistematicas y orientadas a al sistema de control
oportuna para el control la mejora interno
70.9 68.9 68.6 66.5

1.3. Informacién y comunicacion

El Area Metropolitana del Valle de Aburrd, cuenta con politicas relacionadas con la
seguridad y privacidad de la informacién, el manejo de informacién reservada, confidencial
y privilegiada, las cuéles son comunicadas a los empleados, evaluadas en los planes de
formacion y monitoreadas.

Los empleados y colaboradores en todos los niveles de su estructura y de acuerdo con ella,
reciben la informacién necesaria para el correcto desempefio de sus funciones.

Mediante los medios de comunicacion organizacionales como Intranet, al oido, correo
electrénico y demas canales internos, se publican cédigo de integridad y valores del servidor
publico, politicas, lineamientos, procesos, manuales, recomendaciones, noticias de interés
y demas informacion necesaria para la comprension y el cumplimiento de los objetivos
institucionales.

Gestion de la informacion estadistica: Esta es coordinada por la Subdireccion de Planeacion
Integral, la cual centraliza los indicadores o estadisticas relevantes para la toma de
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decisiones, se incorporan procedimientos relacionados con la generacion, procesamiento,
reporte y difusion de informacién estadistica, en el Plan de Gestién, se incluyen objetivos
articulados con las lineas.

El siguiente cuadro describe el puntaje obtenido por la Entidad en la evaluacion de medicién
del desempefio institucional FURAG 2021, en relacion con la trasparencia fundamentada en
los sistemas de control interno institucional.

de la ciudadania

en funcionamiento

implementados

informacion publica

implementada

|29TRANSPARENCIA I30TRANSPARENCIA I31TRANSPA [1104 1105 :32TRA§ISPARENCIA |33TRANSPARENCI
Pt Promocién de la RENCIA TRANSPARENCIA | TRANSPARENCIA T" lcece ADivelacts
rm on ran renci 1V on
° .u ?C ony Transparencia, la Gestion de  [Linea estratégica |Monitoreo y ansparenciay u‘gac 0
Seguimiento al Plan . R . L Accesoa la proactiva de la
. , Integridad y la Lucha [Riesgos de |deriesgos de Seguimiento a D o,
Anticorrupcién L » L. ) Informacién Publica [informacién
Contra la Corrupciéon |Corrupcién [corrupcion los riesgos
73.0 68.9 90.1 75.6 81.0 81.9 78.5
I34TRANSPARENCIA I35TRANSPARENCIA  [I36TRANSPARENCIA [I37TRANSPARENCIA  |I38TRANSPARENCIA |I40TRANSPARENCI
Atencidn apropiada a Sistema de Lineamientos para el |Institucionalizacion |Gestion documental |A Criterios
tramites, peticiones, seguimiento al manejoy la efectiva de la Politica [para el acceso a la |diferenciales de
quejas, reclamos, accesoala seguridad dela deTransparenciay |informacidn accesibilidad a la
solicitudes y denuncias |informacidn publica |informacidn publica |acceso a la publica informacidn

publica aplicados

71.0

77.6

88.0

79.0

85.5

73.3

1.4.

Monitoreo

Dentro de la Entidad existe un monitoreo efectivo de la estructura de control interno, a través
de evaluaciones independientes realizadas por la funcion de Auditoria Interna, con el
objetivo de contribuir al fortalecimiento del Sistema de Control Interno en los diferentes
procesos operacionales y contribuir con el mejoramiento de los procedimientos establecidos
por la Alta Direccion.

Adicionalmente, se evidencia un sitio en la intranet institucional para documentar las actas
de los Comités directivo y operativos, primera y segunda linea de defensa del sistema de
Control Interno, igualmente en la pagina web institucional se tienen los sitios de:
transparencia y acceso a la informacion, Control Interno, rendicion de cuentas que
evidencian el monitoreo permanente a las acciones de la Entidad.

La oficina de Auditoria Interna en el marco de su rol de seguimiento y monitoreo ejecutd
durante el primer semestre de 2022, en cumplimiento de su plan de trabajo.

2. Verificacion en la Estructura por componentes del Control en la Entidad:
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De acuerdo con la Oficina de Auditoria Interna en cumplimiento de su Plan de Accién
anual y las acciones desarrolladas en esta auditoria se puede concluir:

e La Entidad asegura un ambiente de control que le permite disponer de las condiciones
minimas para el ejercicio del control interno.

e La estructura de los componentes del control en la Entidad permite identificar, evaluar y
gestionar los riesgos que puedan afectar el logro de los objetivos institucionales.

e Se Facilita el disefio e implementacion de controles para dar tratamiento a los riesgos
institucionales (PEC, anticorrupcion, contractuales).

e Se Facilita el flujo de informacién y la comunicacion para el mantenimiento del Sistema
de Control Interno, a través de medios de comunicacién masiva interna y la pagina web
institucional.

e Los componentes de Control Interno facilitan el disefio e implementacion de actividades
de autoevaluacion de la gestion, por parte del equipo directivo y los lideres de areas y
procesos de la Entidad.

e Los componentes del Control Interno Facilitan el ejercicio de la evaluacion independiente
por parte de la Oficina de Auditoria Interna.

3. Politica: Control Interno

Respecto a algunos aspectos de la dimension 7 de control interno se puede establecer, que la
politica se evidencia en la Entidad:

e Agrega valor a la gestion y el desempefio de la Entidad, en términos de simplicidad y
utilidad de sus requerimientos y del aporte a la eficiencia y eficacia.

e Los direccionamientos dados por el DAFP a la politica son pertinentes con la realidad
institucional de la Entidad.

e Provee acompafiamiento y asesoria por parte del lider de la politica (Departamento
Administrativo de la Funcién Publica)

e Se encontré pertinencia de las preguntas del FURAG para la medicion de la politica.

v' La Entidad dispone de espacios de participacion para todo el personal, donde
son escuchados por el representante legal y la alta direccion, mesas de trabajo,
integracion, espacios académicos, celebracion fechas especiales.

v' La alta direccion ha desarrollado el curso virtual de Integridad, a través de la
pagina web, se evidencia la socializacién con amplio despliegue de los valores
del servidor publico.

v' La alta direccién evaltan y difunden el cumplimiento de los valores y principios
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del servicio publico -cédigo de integridad en los comités o consejos internos.

v La intranet institucional y la plataforma web, constituyen el canal de
comunicacion directo, donde todos los servidores pueden dar a conocer sus
opiniones y/o denuncias.

v' Gestion Humana evalla el clima laboral en la Entidad y como resultado de la
evaluacion, se toman las medidas para su mejora.

La jefe de la Oficina de Auditoria Interna de la Entidad, en el marco de sus roles y en
desarrollo del Plan anual de auditorias:

Evalua el direccionamiento estratégico y alerta oportunamente mediante informes 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 de la Entidad.

Hace seguimiento o evaluacion a las politicas y estrategias de gestion del talento
humano implementadas en la Entidad.

Verifica, hace seguimiento y evalta que la Entidad haya definido una politica de
administracion de riesgos, atendiendo los lineamientos establecidos en la metodologia
adoptada por la Entidad.

La jefe de la Oficina de Auditoria Interna ha evidenciado, que la asignacion de autoridad y
responsabilidad por parte de la alta direccién de la Entidad ha permitido:

ASENENRN

Fortalecer el compromiso institucional por parte de los lideres y sus equipos de trabajo
Orientar y dar claridad en las lineas de reporte de gestion.

Facilitar el flujo de la informacion de la operacién por procesos

Facilitar el logro de los objetivos de la Entidad.

La jefe de la oficina de Auditoria Interna ha podido evidenciar y plasmar en sus informes de
auditoria, que las politicas, lineamientos y estrategias en materia de talento humano adoptadas
por la alta direccion de la Entidad:

v

v

v

Responden a las competencias requeridas en los servidores para el logro de los
objetivos.

Permiten atraer, desarrollar y retener a las personas competentes para el logro de los
objetivos

Son efectivas

En el entorno interno y externo la Entidad ha identificado, factores de riesgo que pueden afectar
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el cumplimiento de sus objetivos:

\

NN N N N N N U U N N N NN

Econdmico

Politico

Social

Contable y financiero
Tecnolégico

Legal

Infraestructura

Ambiental

Talento humano

Procesos

Comunicacion interna y externa
Atencion al ciudadano

Posibles actos de corrupcién
Seguridad digital

Fiscales

Presupuestales (en los procesos de gestion, programacion, ejecucién y seguimiento del
presupuesto)

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

ANENENEN

Analiza las diferentes formas de fraude y corrupcién que pueden presentarse

Analiza factores como presiones internas o externas que puedan derivar en actos de
corrupcién

Analiza situaciones internas que puedan ser indicios de actos de corrupcion

Analiza factores de riesgo de ocurrencia de situaciones de conflictos de intereses
EvalUa informacion proveniente de quejas y denuncias de los usuarios

EvalUa informacion proveniente de quejas y denuncias de los servidores de la Entidad

La jefe de la Oficina de Auditoria Interna de la Entidad, en el marco de sus roles y en desarrollo
del Plan de Accién Anual que incluye: auditorias, informes de ley y actividades de auditoria

interna:

v

v

Evalta el cumplimiento de la politica de administracién del riesgo en todos los niveles
de la Entidad

Identifica y alerta a la alta Direccidon sobre posibles cambios que pueden afectar la
evaluacion y tratamiento del riesgo.

EvallGa y alerta oportunamente sobre cambios que afectan la exposicién de la Entidad a
los riesgos de corrupcion y fraude.
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Evalla las actividades adelantadas frente al analisis de contexto y de identificacion del
riesgo.

Hace acompafiamiento a la Subdireccion de Planeacion y otras instancias que ejercen
la segunda linea de defensa, para mejorar la evaluacion del riesgo.

La jefe de la Oficina de Auditoria Interna de la Entidad, en el marco de sus roles y en desarrollo
del Plan de Accién anual de la Oficina de Auditoria Interna:

v

v

v

v

Verifica que los controles contribuyan a la mitigacion de los riesgos hasta niveles
aceptables

Verifica que los riesgos sean monitoreados acorde con la politica de administracion de
riesgos “Guia de la administraciéon de riesgos DAFP”

Hace seguimiento a la ejecucion de acciones de control previstas en los mapas y o matriz
de riesgo

Propone acciones para mejorar el disefio 0 ejecucion de los controles.

La jefe de la Oficina de Auditoria Interna de la Entidad, en el marco de sus roles ha evaluado
gue los controles disefiados contemplen:

v

LSRN

\

Un responsable de realizar la actividad de control

Una periodicidad para su ejecucion

Un propésito del control

Una descripcién de cémo se realiza la actividad de control

Una descripcion del manejo frente a observaciones o desviaciones resultantes de
ejecutar el control.

Una evidencia de la ejecucién del control.

La jefe de la Oficina de Auditoria Interna de la Entidad, en el marco de sus roles y en desarrollo
de su Plan anual de auditorias:

v

Evalla la efectividad, de los mecanismos de informacion interna y externa, asi como la
disponibilidad, confiabilidad, integridad y seguridad de esta.

Recomienda, mejoras a los controles en materia de informacién 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 informaciéon y
comunicacion.

Se evidencia que la estrategia de comunicacién de la Entidad, le permite:
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Comunicar internamente la informacién 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 participacion con los servidores y la ciudadania

Promover la transparencia en su gestion y evitar la corrupcion.

La jefe de la Oficina de Auditoria Interna de la Entidad, en el marco de sus roles y en
desarrollo de su Plan anual de auditorias:

v
v

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 gestién y desempefio 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

La jefe de la Oficina de Auditoria Interna de la Entidad, en el marco de sus roles y en
desarrollo de su Plan anual de auditorias evalua:

v

v

Los aspectos que no estén cubiertos por otras acciones de seguimiento 0 monitoreo y
los incluye en el plan anual de auditorias

La efectividad de las acciones incluidas en los planes de mejoramiento, producto de las
auditorias internas o de entes externos.

La jefe de la Oficina de Auditoria Interna de la Entidad, en el marco de sus roles, lleva a cabo
acciones respecto a los mecanismos de participacion ciudadana en la gestion de la Entidad,
tales como:

v
v
v

Verifica la eficacia de los mecanismos de participacion ciudadana en la gestion publica
Hace seguimiento a los ejercicios de rendicién de cuentas de la Entidad.

Hace seguimiento al tratamiento de las observaciones realizadas por los ciudadanos a
través de los mecanismos de participacion ciudadana dispuestos por la Entidad.

EVALUACION | SEMESTRE DEL CONTROL INTERNO EN EL AREA
METROPOLITANA DEL VALLE DE ABURRA:

Periodo Evaluado: | Semestre 2022
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Estado del Sistema de Control Interno de la Entidad: 95%

¢Estan todos los componentes
operando juntosy de manera
integrada? (Si / en proceso / No)
(Justifique su respuesta):

Si

En el periodo de enero a juniode 2022, la Entidad ejecuté actividades, con el fin de
mantener en un nivel satisfactorio el estado del Sistema de Control Interno a través
del desarrollo de acciones encaminadas al fortalecimiento de los cinco
componentes de la estructura el Modelo Estandar de Control Interno MECI que
operan de manera articulada con las Politicas de Gestién y Desempefio Institucional
del Modelo Integrado de Planeacién y Gestion MIPG, las cuales son aplicadas por
los Lideres de la operacion por procesos.

¢Es efectivo el sistema de control
interno para los objetivos evaluados?
(Si/No) (Justifique su respuesta):

Si

El Sistema de Control Interno del Area Metropolitana del Valle de Aburra, es efectivo
al funcionar a través de la operacion de las Lineas de Defensa, estructuradas en el
marco del Modelo de Operacién por Procesos, el cual, proporciona una seguridad
razonable sobre la gestion institucional garantizando el cumplimiento del propésito
central de la Entidad y los objetivos de ésta, asi como la calidad de la informacién
presentada a los diferentes grupos de valor.

La responsable de la Oficina de Auditoria Interna atraves de informes de auditorias
de control interno e informes por ley realizados en su rool de evaluador
independiente, emitié recomendaciones a lo largo de los ejercicios de
aseguramiento efectuados, con el objetivo, de aportar en el proceso de mejora
continua de la Entidad. De acuerdo con las actividades desempefiadas durante el
periodo evaluado, se obsen®, que la Entidad presenta un desarrollo 6ptimo y
mantiene un nivel satisfactorio frente al sostenimiento del Sistema de Control
Interno.

La Entidad cuenta dentro de su
Sistema de Control Interno, con una
institucionalidad (Lineas de defensa)
que le permita la toma de decisiones
frente al control (Si/No) (Justifique su
respuesta):

Si

A través del Modelo de Operacién por Procesos el MIPG, tiene definidos los roles y
responsables de la aplicaciéon de controles al interior de la Entidad, aspecto que
proporciona seguridad razonable frente a la gestion de riesgo, toda vez que
mediante la aclaracién de las funciones y deberes esenciales relacionados para
cada uno de los actores que intenienen en la gestion institucional, se logra la
consolidacién del Sistema de Control Interno.

Desde el ejercicio de evaluacion independiente, se evalla la gestion del riesgo, la
cual, es adelantada por cada uno de los procesos de la Entidad, ejercicio de
construccion de matrices de riesgos, le corresponde a quienes operan los procesos
y el acompafiamiento de la Subdireccion de Planeacién.
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Componente

SEl
componente Nivel de
esta presente  Cumplimiento
% componente
funcionando?

Estado actual: Explicacién de las Debilidades
ylo Fortalezas

Se public6 la Resolucion Metropolitana 3382 de
diciembre 29 de 2021, "Por la cual se adopta el
Plan Estratégico de Talento Humano del Area
Metropolitana del Valle de Aburra, para la vigencia
2022 - 2032".Esta Resolucion Metropolitana
comprende el PLAN DE BIENESTAR SOCIAL,
ESTIMULOS E INCENTIVOS 2022, fundamentada
en el cumplimiento de lo dispuesto el articulo
2.2.10.7 del Decreto 1083 de 2015, las Entidades
estan sujetas a implementar los programas
necesarios con el fin de mantener niveles
adecuados de calidad de vida laboral.

La Entidad mediante la Resoluciéon Metropolitana
3040 del 2 de diciembre de 2021, adopta el Codigo
de Integridad del Senvicio Publico y durante el
primer semestre 2022, realiza socializaciéon y
sensivilizacion, a traves de los medios internos de
comunicién.

En materia normativa, la Entidad cuenta con una
herramienta nueva, el Normograma, sistema que
permite la compilacién Juridica del Area
Metropolitana del Valle de Aburra.
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Estado actual: Explicacion de las Debilidades

ylo Fortalezas

Evaluacion de riesgos

En el Primer semestre de la vigencia 2022, la
Entidad siguié adelantando actividades con el
propésito de actualizar la politica de administracion
de riesgos, con base en las directrices
metodoldgicas impartidas por el DAFP.

De acuerdo con lo anterior, tanto la Primera, como
la Segunda y Tercera Linea de Defensa, en
cumplimiento de sus roles y responsabilidades y a
la luz de la aplicacién del Modelo de Operacion por
Procesos siguieron ejecutando actividades para el
sostenimiento del Sistema de Control Interno.

La Entidad tiene definida su estrategia de medicion
de riesgos, la cual es acompafada por la Oficina
de Auditoria Interna. En esta estrategia se
incluyen, espacios para la revisiéon de indicadores y
planes de trabajo asociados a Riesgo Operacional.
La Entidad cuenta con mecanismos de
identificacién de riesgos, los cuales operan de
manera eficiente, son oportunos y se encuentran
actualizados en la matriz de riesgos
institucionales.
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SEl
componente Nivel de
estd presente Cumplimiento
y componente
funcionando?

Estado actual: Explicacion de las Debilidades

Componente ylo Fortalezas

El Area Metropolitana del Valle de Aburra adelanto
durante el | semestre de 2022, actividades de control
enfocadas en mantener la dindmica de verificacion en
la realizacion de las acciones para la consecucion de
los objetivos de sus Planes de Gestién y Accion
respectivamente, se evidenciaron controles en aras
de garantizar la efectividad de la infraestructura
tecnolégica, desde los distintos niveles en los que
opera esta infraestructura.

El proceso de Medicién del Desempefio Institucional
MDI y el reporte anual de informacion a través

del Formulario Unico de Reporte y Avance de
Gestion FURAG, tiene como objetivo, medir
anualmente la gestion y el desempefio de las
entidades publicas del orden nacional y territorial en
el marco de los criterios y estructura tematica, tanto
de MIPG como de MECI.

Actividades de control
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SEl
componente Nivel de
Componente esta presente  Cumplimiento
y componente
funcionando?

Estado actual: Explicacién de las Debilidades
ylo Fortalezas

La Entidad cuenta con el procedimiento P-GCM-10
Gestion del Conocimiento y la Innovacion, cuyo
propésito es establecer la metodologia que permita
identificar, adquirir, desarrollar, compartir, utilizar y
retener el conocimiento con que se suenta para
poder obtener los beneficios de una Entidad
competitiva, que corresponda a las necesidades de
la region.

De igual forma, los mecanismos con los que cuenta
la Entidad, permiten que la comunicacion entre los
diferentes actores sea efectiva, tanto los valores
institucionales como el cumplimiento de la misién de
la Entidad son aspectos que a través de la estructura
de comunicacion con la que se cuenta, permiten el
encuentro entre las partes que intenienen en la
gestion para el adecuado sostenimiento del Sistema
de Control Interno.
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SEl

componente Nl el Estado actual: Explicacidn de las Debilidades

estd presente Cumplimiento
y componente
funcionando?

Componente

y/o Fortalezas

La oficina de Auditoria Interna, en armonia con lo
establecido en el modelo de operacién por procesos
y en el esquema de Lineas de Defensa, durante el
primer semestre del 2022, contindo realizando
actividades de monitoreo con el proposito de
fortalecer la ejecucion de los procesos. La
Subdireccién de Planeaciéon en su rol de Segunda
Linea de Defensa, culminé la estrategia de
fortalecimiento del PEC que permitio evidenciar el
fortalecimiento de la aplicacion del principio de
autocontrol por parte de los procesos frente a sus
practicas de gestion.

Actividades de
Monitoreo

Si

Aunado a lo anterior, la Oficina de Auditoria Interna
ejecutd al 100% lo correspondiente al primer
semestre, el Plan Anual de Auditoria 2022 y emiti6
observaciones a las que se les suscribieron acciones
de mejora por parte de los responsables de los
temas auditados.

CONCLUSIONES:

1. El ejercicio de auditoria permite concluir, que el Area Metropolitana del Valle de Aburra
basada en los principios de autocontrol, auto evaluacion y autorregulacion (principios del
SCI), establece, las acciones, las politicas, los métodos, procedimientos y mecanismos de
prevencion, control, evaluacion y de mejoramiento continuo, que le permitan tener una
seguridad razonable acerca de la consecucion de sus objetivos, cumpliendo las normas que
la regulan.

2. Mediante la medicibn FURAG establecida por el DAFP y analizados los resultados de la
evaluacion por cada uno de los cinco (5) componentes, de los 17 lineamientos o
especificaciones asociadas a cada uno de los componentes del MECI y de las 81 preguntas
indicativas (aspectos evaluados) formuladas, permitieron establecer la efectividad del
Sistema de Control Interno del Area Metropolitana del Valle de Aburra.
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3. En atencion a lo estipulado en el Decreto 2106 de 2019 “Por el cual se dictan normas para
simplificar, suprimir y reformar tramites, procesos y procedimientos innecesarios existentes
en la administracion publica” (articulo 156), donde sefala que el jefe de la Unidad de la
Oficina de Control Interno o quien haga sus veces, deberd publicar cada seis (6) meses, en
el sitio web de la entidad, un Informe de evaluacion independiente del estado del Sistema
de Control Interno, la evaluacion se realizé bajo la estructura determinada por el DAFP
alcanzando la Entidad una calificacion de 95.5 puntos sobre 100, considerada
sobresaliente.

4. Se considera relevante el resultado FURAG - MECI 2021, publicado por el DAFP en junio
de 2022 derivado del diligenciamiento gestionado en febrero de 2022 la Subdireccion de
Planeacion Integral y la Oficina de Auditoria Interna, teniendo en cuenta que este
instrumento mide anualmente la gestion y desempefio de las entidades publicas,
proporcionando informacion para la toma de decisiones en materia de gestién, de
conformidad con lo dispuesto en el Decreto 1499 de 2017 compilado en el Decreto Unico
1083 de 2015, que arrojo una calificacion promedio para las 7 dimensiones y 17 politicas de
gestion aplicables a la Entidad de 84.5 puntos sobre 100.

Nombre completo Responsabilidad Firma
Lina Maria Hincapié Londofio Lider Auditoria
Mario Enrique Ortiz Moreno Auditor
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