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GENERALIDADES

Lugar y fecha de emision: Medellin, marzo 23 del 2022

Responsables directos: Direccién, Subdireccion Planeacion.

Destinatario del informe: Otros responsables: Subdireccion Administrativa y Financiera,
Subdireccién Dotacion, Subdireccion Poblacional, Jefatura
asesora de Comunicaciones, Subdireccion Juridica.

Nombre del informe: Informe del estado del Sistema de Control Interno — SCI

Tipo de informe: () Preliminar (X) Definitivo

Evaluar el estado del Sistema de Control Interno de
conformidad con la metodologia propuesta por el DAFP, como
es el formato parametrizado “informe SCI”, analizando el
cumplimiento de las directrices establecidas en el Decreto
1499 de 2017 y en la Resolucién Interna No. 003 de 2021,
frente a los avances y acciones en el desarrollo de la
implementacion de la metodologia del MIPG y de acuerdo al
Decreto 612 de 2018 los Planes Institucionales adoptados por
el ISVIMED, vy la circular externa NO. 100-006 de 2019 del
DAFP.

Objetivo general del informe:

CONTEXTO

Objetivo de Desarrollo Sostenible: Ciudades y comunidades sostenibles.

» Gestionar los procesos de la entidad mediante control y la
mejora de las metodologias institucionales.

» Brindar un servicio que agregue valor publico al ciudadano.

» Promover una comunicacién efectiva interna y externa a
fin alinear las estrategias institucionales.

» Promover la transparencia y a la legalidad en la actuacién
de la gestién publica.

Objetivo Estratégico Institucional:

Dimensioén de Control Interno.

Dimension — Politica MIPG: o
ensio ofitica € Politica de Control Interno.

Diligencia.

Autocontrol, autogestion y autorregulacion.

Principios y valores (MIPG, Servidor Publico, | Principios del MIPG: Orientacion a resultados, excelencia y
Institucionales): calidad, articulacién interinstitucional, toma de decisiones
basada en evidencias, aprendizaje e innovacion, integridad y
confianza

INFORME DE AUDITORIA INDEPENDIENTE - JOCI

e Realizar evaluacion independiente del estado del Sistema de Control

Interno.

Objetivos especificos del informe | o  Realizar evaluacion de la implementacion del MIPG.

(Cuando apligue): « Realizar evaluacién del plan de mejoramiento de los resultados del
FURAG.
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Alcance del informe:

Aplica para el segundo semestre de la vigencia 2021, de acuerdo a la
informacion que se debe diligenciar en el formato parametrizado del sistema
de control interno propuesto por el DAFP con corte al 31 de diciembre de
2021.

Limitacion al alcance del informe
(Cuando aplique):

N.A.

Equipo auditor:

Héctor Francisco Preciado — jefe de oficina de Control Interno.
Diego Echeverri Montoya — Profesional Universitario.
Gloria Isabel Dugue Benjumea- Profesional Apoyo.

Muestra de auditoria:

¢ Informe de implementacion de los resultados del FURAG, evaluacién
realizada por DAFP.

e Seguimiento plan MECI segundo semestre 2021.

¢ Formato-informe-SCl-parametrizado-final: Avances del Plan de
mejoramiento resultante de esta evaluacién independiente realizado por
la JOCI.

e Registros asociados al sistema de control interno — SCI.

Metodologia y procedimientos
aplicados:

Consulta y entendimiento normativo como de los lineamientos internos.
Revision y andlisis de los registros enviados como parte de los
requerimientos solicitados, los cuales hacen parte de los papeles de trabajo
de la auditoria.

Resumen ejecutivo:

Cumplido el plazo para presentar las objeciones, aclaraciones vy
justificaciones por parte de los auditados, y no recibir por la JOCI, ninguna
respuesta al memorando No0.2651 del 15 de marzo de 2022, se entiende que
el informe preliminar queda en firme, como el informe definitivo. Y, por lo
tanto, queda de la siguiente manera:

El informe de auditoria esta integrado por temas que corresponde a los
analisis y reportes suministrados por el DAFP sobre la evaluacion del SCI,
y los planes de accién formulados por la entidad de acuerdo a la herramienta
de evaluacion disefiada por DAFP, para evaluar la gestion del desempefio
institucional, para mayor comprension de los auditados se abordaran los
resultados asi: un resumen general de los resultados y los siguientes
numerales 1- Resultados de FURAG-MECI vigencias 2020; 2- Seguimiento
a los resultados del Plan de accion FURAG- MECI; 3- Planes Institucionales
Decreto 612 de 2018; y por ultimo se toma en cuenta como 4- La
herramienta parametrizada por el DAFP para la Autoevaluacion del SCI.

1- Reporte de resultado del FURAG 2020:

Frente a la evaluacién del Sistema de Control Interno, de acuerdo a la guia
del modelo, cuestionario de Formulario Unico Reporte de Avances de la
Gestion - FURAG y formulario Sistema de Control Interno - SCI emitidos por
el Departamento Administrativo de la Funcion Publica - DAFP, los resultados
del FURAG 2020 para el MIPG y MECI del instituto fueron los siguientes:

Imagen No 1. Resultado DAFP FURAG 2020.
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]
D1 Dimension Puntaje Valor maximo de
consultado referencia
-
o7 02 D1: Talento Humano 62,5 | 977
D2: Direccionamiento y 753 | 98
2 Planeacion
] o |
D3: Gestion para Resultados n3 97,2
D4: Evaluacion de Resultados 759 | 9.2
® ° DS: Informacién y 6 97,9
D6 D3 Comunicacion
¢ % D6: Gestion del conocimiento 63,6 I %7
D7: Control Interno M3 976
D5 D4

Nota: Para el filtro o consulta de una sola entidad, el maximo corresponden al puntaje maximo obtenido por entidades del grupo par al que pertenece la entidad objeto de consulta. Para los
demas filtros, estos valores comresponden al puntaje maximo del total de entidades del orden temitonal

Fuente: DAFP resultado FURAG 2020

> Los resultados del indice de desempefio de los componentes MECI
fueron:

Imagen No 2. Resultado DAFP FURAG 2020.

ﬁ II. indices de desempefio de los componentes MECI

oPunta
c1
Dimension Puntaje Valor maximo
consultado de referencia
-
. c: NO: Ambiente propicio para 707 97,74
o
cs c2 C NTERNO: Evaluacién estratégica 818 99,00
o« P del riesgo
kT C3: CONTROL INTERNO: Actividades de control 786 9743
7\ efectivas
‘,«' \.~ C4: CONTROL INTERNO: Informacién y 97,95
4 o
Br
98
intadas a la mejora
Cc4 c3

Fuente: DAFP resultado FURAG 2020

De dicho resultado el DAFP comunica 515 recomendaciones para que la
entidad las adoptara si ha bien consideraba, para mejorar la gestion del
modelo MIPG y MECI, distribuidas de la siguiente manera:

Tabla No. 1 Recordaciones DAFP resultados FURAC-MECI

p #
POLITICA RECOMENDACIONES
Transparencia, Acceso a la Informacidn y lucha contra la 114
Corrupcion
Servicio al ciudadano 81
Gobierno Digital 55
Control Interno 44
Gestion del Conocimiento 44
Participacion Ciudadana en la Gestion Publica 38
Gestion Documental 32
o T () ® @ @)
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Gestion Estratégica del Talento Humano 30
Integridad 26
Seguridad Digital 18
Planeacidn Institucional 11
Seguimiento y Evaluacién del Desempefio Institucional 10
Fortalecimiento Organizacional y Simplificacion de Procesos 4
Racionalizaciéon de Tramites 4
Defensa Juridica 1
Gestion de la Informacidn estadistica 1
Gestion Presupuestal y Eficiencia del Gasto Publico 1
Mejora normativa 1
TOTAL 515
Fuente DAFP Resultados FURAG-MECI
2- Seguimiento alos resultados del Plan de accion FURAG- MECI:
La Subdireccion de planeacion comparte “PLAN MECI seguimiento 2021
diciembre”, documento ligado a las recomendaciones compartidas por el
DAFP, alli plantean plazos de finalizacién a corte al 31 de diciembre del
2021, los cuales se encuentra asi:
» Del seguimiento realizado y compartido por la 2da linea de defensa
(subdireccion de Planeacion) y validado segun las evidencias aportadas
se observa por parte de la JOCI, un cumplimiento Alto en el plan MECI
adoptado por la entidad, suyo resultado segan un promedio simple de la
sumatoria de los resultados en cuanto al avance del 98%.
No obstante, en dicha matriz de seguimiento, la actividad que segun
reporta la 2da linea que no alcanzo a ser eficaz corresponde al
componente ambiente de control "Desarrollar estrategias de
fortalecimiento al talento humano en tematicas tales como:
competencias (planes de entrenamiento en el puesto de trabajo, plan de
capacitacion y plan de induccion), evaluacion del desempenfio, gestion
del conocimiento y seleccién y vinculacién)" se encuentra a un en
proceso de implementacion y no cuenta con evaluacion en su avance;
cuyo responsable es la subdireccion administrativa y financiera, por lo
que requiere atencion para la evaluacion a realizarse durante la vigencia
2022, que corresponde a la evaluacion del 2021.
Tabla No. 2. Resultados Plan MECI a 31 de diciembre del 2021.
Total, Promedio de % de Total, Cuenta de
COMPONENTE Cumplimiento ACTIVIDAD
Actividades de Control 100,0% 3
Actividades de Supervisién 100,0% 7
Ambiente de Control 98,8% 9
Evaluacién del riesgo 95,7% 9
Informacion y Comunicacion 95,2% 6
Total, general 97,6% 34
Fuente: Resultados segwmlento Plan MECT 2021. Responsable: 2da Linea de Defensa.
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3. Planes institucionales, establecidos por el decreto 612 de 2018.
(Fuente de informacién Seguimiento a la planeacion Institucional
2021).

Una vez validado los planes institucionales anuales de gestion de cada area
respectiva segun Decreto 612 del 2018, y el estado de estos segun
seguimiento realizado por la 2da linea de defensa para vigencia 2021, se
pudo observar por el equipo auditor que el resultado arrojado una vez
validada la eficacia de cada plan en sus actividades es del 82% lo cual refleja
un cumplimiento alto (eficaz en la Gestion).

Asi mismo, se cuenta con la herramienta de la 2da linea de defensa
“SEGUIMIENTO A LA PLANEACION INSTITUCIONAL 2021”, el cual
sacando un promedio simple de los planes refleja un avance del 74%. Estas
calificaciones varian a razon de gue la herramienta de la auditoria disefiada
por la JOCI solo permite evaluar la eficacia de la accion, no cuenta con
puntos intermedios (herramienta utilizada para el informe de Gestion por
dependencias vigencia 2022).

Los planes evaluados corresponden a los siguientes y se toma como fuente
de informacion para el presente informe, la imagen de los resultados
obtenidos por la segunda linea de defensa para la comprensién del lector.

Imagen No. 3: % de implementacion de los planes instituciones

Plan Estratégico de Talento HumMano [ 91%
Plan Anual de Adquisiciones 15 91,15%
Plan dle AcciOn (Proyertos de InversiGn) 15— 98%

Plan de S e q idady P del. . 100%

Plan de preservacion digital e 100%

0% 20% A0% 60% 80% 100% 120%

Fuente: Matriz Excel Seguimiento Planes Institucionales 2021 responsable: 2da linea de Defensa

Los planes que no alcanzaron su implementacion durante la vigencia 2021
corresponde a los siguientes:
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Tabla No. 4. Planes no alcanza implementacion.

S 2
NOMBRE DEL PLAN % IMPLEMENTACION

DEL PLAN
Plan de Seguridad y Privacidad de la Informacién 36%
Plan Estratégico de Tecnologias de la Informacién y las 26%
(o]

Comunicaciones PETI

Plan de mantenimiento de servicios informaticos. 21,7%
Fuente: Matriz Excel Seguimiento Planes Institucionales 2021 responsable: 2da linea de Defensa.

De los planes institucionales que establece el decreto 612 de 2018, se
resalta la gestion institucional que viene adelantando la entidad frente a los
siguientes planes que se encuentran por encima del 90% en su
implementacién estos son:

Tabla No. 5. Planes alcanza implementacion.
NOMBRE DEL PLAN % IMPLEMENTACION DEL PLAN

Plan de preservacion digital 100%

Plan de Tratamiento de Riesgos de Seguridad y

Privacidad de la Informacidn 100%
Plan de Accion (Proyectos de Inversidn) 98%
Plan Anual de Adquisiciones 91,15%
Plan Estratégico de Talento Humano 91%

Fuente: Matriz Excel Seguimiento Planes Institucionales 2021 responsable: 2da linea de Defensa.
4. Informe de Autoevaluacion SCI 2do semestre 2021.

Realizado el seguimiento de evaluacion por parte de la 3ra linea de defensa
para el avance y cumplimiento de las acciones formuladas en el plan de
mejoramiento se observé avances importantes con respeto a la evaluacion
del estado de control interno el cual en su momento fue del 52%, de dicho
seguimiento se evidencia mejoras sustanciales de acuerdo a las acciones
formuladas en el plan de mejoramiento cuyo avance es el siguiente con
cierre de la vigencia 2021, asi:

Tabla No. 6. Planes accién por componente Informe autoevaluacion SCI.

Avance final del
éEl componente Nivel de componente Segun

Componente esta presente y Cumplimiento Plan de
funcionando? componente Mejoramiento 2021
(2do semestre)

Evaluacion de riesgos Si 50% 91%
Actividades de control Si 54% 60%
Informacion y No 46% 70%
comunicacion
Monitoreo Si 61% 96%
Fuente: Informe Autoevaluacién 2do semestre 2022. Responsable: Equipo auditor JOCI
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Una vez realizado el seguimiento a los planes de acciones de mejora de los
componentes que integran la dimension 7 -Control Interno-, se evidencia un
avance en el Estado Sistema de Control Interno de ISVIMED de un 79% de
cumplimiento segun sumatoria simple del porcentaje de cumplimiento.

Informacion que a su vez fue rendida en el
https://isvimed.gov.co/transparencia/reportes-de-control-
interno/informeautoevaluacionsci2dosemestre2021; en aras de dar
cumplimiento a la normatividad vigente aplicable.

siguiente Link:

La jefatura de oficina de control interno registro la informacion que le
correspondia en el aplicativo FURAG vigencia 2021, atendiendo la circular
externa No. 100-001 de 2022; cuyos resultados segin cronograma estaran
publicados en el mes de mayo de la presente anualidad.

Imagen No. 4: Certificado diligenciamiento del FURAG 2021.

Certificado de diligenciamiento

Vigencia 2021

El Dopartamento Administrativo de la Funciéon Pablica

CERTIFICA

W & traves del aplicative FURAG, con las sigulontes

Que se ha o ado la
condiciones:

ENTIDAD: INSTITUTO SOCIAL DE VIVIENDA DE MEDELLIN
DEPARTAMENTO: Antioauin

MUNICIPIO: Modeliin

TIPO DE FORMULARIO: MIFPG

ROL DILIGENCIADOR: Jafe de control ntemao

NOMBRE DILIGENCIADOR: Hoot

HABILITADO DESOE — HASTA: 18/02/202 2 - 20/08/2022
VIGENGIA REFPORTADA: 2021

NIVEL DILIGENCIAMIENTO: Gompleto

Fuente: DAFP aplicativo FURAG — MECI.
Medicion del Proceso.
Plan de mejoramiento Institucional:

Del ultimo informe de auditoria de ley realizado al SCI y comunicado bajo el
memorando No. 1411 de fecha 06/08/2021, en donde se reportd una (1)
observacion con nivel de riesgo alto, se recibié plan de mejoramiento que
permitiera evidenciar compromiso por parte de la lera linea de defensa en
pro de la mejora continua con el sistema de control interno, por lo tanto, el
equipo auditor que compone la JOCI,frente al seguimiento reportado a los
planes de mejoramiento en el mes de febrero 2022, con corte a diciembre
31 de 2022, observé quese contaba con cinco (5) acciones de mejora, y logro
un cumplimientoalto para tres (3) de ellas lo que permiti6 un cierre
definitivo; no obstante, cuenta aun en su plan con dos acciones, cuyo
cumplimientose encuentra en Medio.
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Gestion de riesgos asociados a la unidad auditable:

Se evidencia que se continla sin identificar riesgos asociados a esta unidad
aiditable Sistema de Control Interno - SCI, puesto que se consulta la matriz
de riesgo del proceso de Gestién Estratégica y no hay riegos asociados.

Detalle de resultados:

Se evidencia compromiso en la planeacion, ejecucion y monitoreo de las estrategias
y actividades del Sistema de Control Interno -SClI, esto debido a que se observa que

Observacion

Condicion: los planes de trabajo y/o mejoramiento relacionados al tema refleja progresos, y asi
mismo se espera que puedan verse evidenciados en los resultados el FURAG 2021,
gue se encuentra adelantando la Funcion Publica.

o Decreto 1499 de 2017 “Por medio del cual se modifico el Decreto 1083 de 2015,
Decreto Unico Reglamentario del Sector Funcion Publica, en lo relacionado con
el Sistema de Gestion establecido en el articulo 133 de la Ley 1753 de 2015”.
e Decreto 612 del 2018, “Por el cual se fijan directrices para la integracion de los
planes institucionales y estratégicos al Plan de Accion por parte de las entidades
@it del Estado”.
e Modelo Integrado de Planeacién y Gestion — MIPG, V4 marzo 2021.
e Resolucion Interna No. 003 del 4 de enero de 2021 la cual derogo la Resolucion
Interna No. 186 de 2018, por medio de la cual se modifica la estructura del
Sistema de Gestion y se adopta el MIPG - Modelo Integral de Planeacion y
Gestion en el Instituto, y se incluyen nuevas funciones.
De no contar con una metodologias claras y debidamente documentadas de control,
seguimiento y monitoreo por parte de las lineas de defensa ante los sistemas de
Causa: gestion y control de la entidad, conllevaria a la no implementacion y fortalecimiento

del sistema de control interno, Por lo tanto, se observé controles efectivos que no
permitieron la materializacién del riesgo.

Consecuencia:

La entidad se encuentra Impactando en el mejoramiento continuo institucional para
el fortalecimiento del Sistema de Control y en la implementacion eficaz y eficiente
del MIPG, esto debera verse reflej6 en la consecucién de los logros de las
estrategias, objetivos y metas de los planes, programas y/o proyectos con que
cuenta la entidad.

Lo que conlleva a determinar que los disefios establecidos para los controles vienen
sien efectivos y que han permitido la consecucién de objetivos.

Recomendaciones:

Evaluar la pertinencia de definir metodologias de reporte de la gestion de la
implementacion del modelo MIPG, en donde se informe los avances en cuanto a
eficacia, eficiencia y efectividad, tanto, de los Sistemas de Gestién como el Sistema
de Control institucional y asi poder tomar decisiones y acciones de manera oportuna
en pro del mejoramiento institucional.

Medicioén del
riesgo:
(Materializacion)

Bajo

Medicién del
control:
(Existenciay
disefio)

Efectivo

&
La
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Aspectos aresaltar:

La creacién de un equipo de trabajo integral del MIPG y MECI por medio de
un operador, el cual opero hasta diciembre 31 de 2021.

Avances en la implementacion del MIPG en la entidad, y la actualizacién de
la politica de administracion de los riesgos.

Conclusiones:

Con la implementacion de las recomendaciones generadas por DAFP a la
evaluacién Institucional de acuerdo a los diferentes requerimientos, ha
permitido una mejora continua a la gestion y control institucional y la
consecucion de los objetivos trazado por la entidad para la vigencia 2021,
como en el logro de herramientas que permiten dar avances en la
implementacién del MIPG.

Desde el Comité Institucional de Coordinacion de Control Interno y el comité
de Gestion y Desempefio, teniendo en cuenta el Modelo Integrado de
Planeacion y Gestion - MIPG, se hizo el seguimiento a los ajustes y
actualizaciones de las politicas, manuales, procesos y procedimientos para
una mejora continua y el cumplimiento de los fines institucionales. Teniendo
en cuenta lo anterior, es necesario que la Alta Direccion continle realizando
seguimientos a los procesos, planes estratégicos, y a la planeacién
institucional en aras del logro de los objetivos de la Entidad.

La entidad debe lograr la implementacion de manera efectiva las Politicas
del Modelo Integrado de Planeacién realizando su monitoreo y evaluacion
contintio de los riesgos de la Entidad, asi como, la busqueda de fortalecer
la implementacion y evaluacion de los elementos, componentes y politicas
gue hacen parte del Sistema de Control Interno.

Desde el plan de trabajo integral para la gestion (MIPG) y el control (MECI)
se permitira a la entidad certificar la eficacia, eficiencia y efectividad del
desempefio institucional, el cual, deberia ser considerado y proyectado
COmMO un proyecto estratégico.

Cordialmente,

HECTOR FRANCISCO PRECIADO

Jefe de Oficina de Control Interno

Jefatura de Oficina de Control Interno

Instituto Social de Vivienda y Habitat de Medellin - ISVIMED

(*) Firma digital.

Anexo: PT- INFORME AUTOEVALUACION SCI- 2do semestre 2021. (Excel).

5 £ £
. Diego Echeverri Montoya . Héctor Preciado . Héctor Preciado
Elaboro 9 Y Reviso Aprobo
Profesional Universitario - JOCI Jefe oficina de Control Interno Jefe oficina de Control
Interno
(*) VoBo digital
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