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INFORME PORMENORIZADO DEL ESTADO DEL SISTEMA
DE CONTROL INTERNO A JUNIO DE 2018.

. . . Lider:
Proceso/Dependencia: | Mejora Continua Gerente General

Responsable: | Todos
Verificar el estado actual del Sistema de Control Interno en la gestion

Objetivo: S

institucional.
Alcance: 01 de marzo a 30 de junio de 2018.
Criterios: Ley 1474 de 2011 “Estatuto Anticorrupcién”

INTRODUCCION

El presente informe se hace en cumplimiento del articulo No. 9 de la Ley 1474 de 2011, el cual tiene como
finalidad realizar un diagnéstico del Sistema de Control Interno de Teveandina Ltda. Canal Trece, para el
periodo comprendido entre el 01 de marzo y 30 de junio de 2018, este informe se constituye como una
linea base, dado que se realiza de acuerdo a los resultados del autodiagnéstico realizado con la
herramienta establecida por el Departamento Administrativo de la Funcién Publica, el cual permitié
identificar el avance en la gestién y el grado de implementacién actual de la Dimension 7 de Control Interno
establecida en el Modelo Integrado de Planeacién y Gestion — MIPG V2 Decreto 1499 de 2017.

El Decreto 1499 de 2017, por medio del Modelo Integrado de Planeacién y Gestion- dimension 7, actualiza
la estructura del Modelo Estandar de Control Interno-MECI de acuerdo con lo establecido en el articulo 133
de la Ley 1753 de 2015 y se fundamenta en el COSO 2013, con los siguientes componentes:

Ambiente de control.
Administracién del riesgo.
Actividades de control.
Informacién y comunicacion.
Actividades de monitoreo.
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Adicional a lo anterior, la nueva estructura establece que el ejercicio del control interno es inherente a
todos los niveles y funciones de la organizacion, no siendo ésta una tarea exclusiva de las oficinas de
control interno: por lo que estableces las siguientes lineas de defensa: (i) linea estratégica,
conformada por la alta direccion y el equipo directivo; (i) primera linea, conformada por los gerentes
publicos y los lideres de proceso; (iii) segunda linea, conformada por servidores responsables de
monitoreo y evaluacion de controles y gestion del riesgo (jefe de planeacion, supervisores e
interventores de contratos o proyectos, comité de contratacion, entre otros) y (iv) tercera linea, las
oficinas de control interno.

Dado lo anterior el presente informe se basa en los cinco componentes de la Dimensién 7 del Modelo
Integrado de Planeacion y Gestion- MIPG V2.
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1. AMBIENTE DE CONTROL
1.1.ASEGURAR UN AMBIENTE DE CONTROL
1.1.1. Talento humano

La entidad tiene vigente el codigo de buen gobierno y ética, el cual no ha sido revisado y actualizado frente
al cadigo de Integridad, el cual es el cddigo general del servicio publico, éste fue lanzado en 2017 por el
presidente de la Republica.

El cédigo de integridad esta basado en estos principios:

Honestidad: Actio siempre con fundamento en la verdad, cumpliendo mis deberes con transparencia y
rectitud, y siempre favoreciendo el interés general.

Respeto: Reconozco, valoro y trato de manera digna a todas las personas, con sus virtudes y defectos,
sin importar su labor, su procedencia, titulos o cualquier otra condicién.

Compromiso: Soy consciente de la importancia de mi rol como servidor publico y estoy en disposicion
permanente para comprender y resolver las necesidades de las personas con las que me relaciono en mis
labores cotidianas, buscando siempre mejorar su bienestar.

Diligencia: Cumplo con los deberes, funciones y responsabilidades asignadas a mi cargo de la mejor
manera posible, con atencion, prontitud y eficiencia, para asi optimizar el uso de los recursos del Estado.

Justicia: Actdo con imparcialidad garantizando los derechos de las personas, con equidad, igualdad y sin
discriminacion.

«» Durante el periodo comprendido entre marzo y junio de 2018, no se han realizado cambios en la planta
de la entidad, ni se ha realizado reestructuracion de planta.

< Durante el periodo comprendido entre marzo y junio de 2018, se aprobdé el Manual de Talento
Humanos, plan de capacitacion y plan de bienestar, adicional a lo anterior se publicaron los
procedimientos actualizados del proceso de gestion de talento humano entre los que encontramos:
Certificaciones V1, Encargos V1, Vacaciones V1, Desvinculaciéon V1, Seleccion de personal V5, se
formul6 la caracterizacién VO, lo anterior con fecha del 04/05/2018.

ACTIVIDADES SG-SST: Dentro del marco legal para la implementacion del SG-SST y en cumplimiento
del Decreto 1072 de 2015 y la Resolucién 1111 de 2017; el avance en cuanto a la gestion de Seguridad y
Salud en el trabajo, a la fecha se evidencia mediante la ejecucion de las siguientes actividades:

v" En cumplimiento del Articulo 2.2.4.6.5, la politica de SG-SST fue establecida y firmada por la
representante legal de la entidad, falta la aprobacion del Comité.

v' En cumplimiento del Articulo 2.2.4.6.6, la politica es especifica, apropiada. En cumplimiento del
Articulo 2.2.4.6.6, la politica es especifica, apropiada y concisa para la naturaleza de la empresa,
ademas la misma se divulgo mediante Circular 01 de 2018 por medio del correo institucional el 28
de febrero de 2018.

v" En relacién con el Articulo 2.2.4.6.7, dentro de la politica estan marcados los requisitos minimos
del SG- SST.

v" En relacioén con el Articulo 2.2.4.6.7 la contratista encargada de la implementacién del sistema de
gestién de seguridad y salud en el trabajo manifiesta que los objetivos de la politica estan implicitos
en la misma.
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En relacién con el Articulo 2.2.4.6.12 el SG-SST se ha involucrado a toda la entidad ya que tanto
contratistas como los trabajadores oficiales se les han adelantado proceso de TSA (trabajo seguro
en alturas), Inspeccién de Puestos de Trabajo, y Brigada de Emergencia, y el plan de trabajo anual
de seguridad se encuentra en desarrollo.

En cumplimiento con el Articulo 2.2.4.6.13, la documentacion del SG-SST se mantiene guardada
y contenida digitalmente mediante la herramienta One Drive, también cuenta con copias fisicas de
los documentos y formatos.

En cumplimiento con el Articulo 2.2.4.6.25, Frente a este punto se tiene un protocolo de emergencia
desde 2013, el mismo se esta actualizando junto los responsables de la ARL para su
implementacién en la entidad.

En cumplimiento del Articulo 2.2.4.6.28, tanto la politica como la afiliacién a la ARL dan
cumplimiento a los dispuesto en SG-SST hacia los trabajadores de la entidad.

Por ultimo, la persona encargada del desarrollo e implementacion del SG-SST, considera que la
entidad estaria lista para recibir una auditoria sobre el proceso en diciembre de la vigencia actual
0 en enero del proximo afio para que la politica se encuentre al 100%.

1.1.2. Direccionamiento estratégico estratégica

La plataforma estratégica de la entidad se centra en 4 perspectivas y cinco objetivos asi;

_\
* Objetivo 1: Fortalecer el margen de ventas y de
. . . utilidades, para la generacion de recursos
PETSPECtI\Ia Financiera suficientes con el fin de crear mas y mejores
contenidos.
J
_\
* Objetivo 2: Aumentar la cifra de negocios
Perspectiva Clientes v mejorando la participacion en el mercado.
Territorios * Objetivo 3: Aumentar el nimero de usuarios y/o
televidentes de las plataformas del canal trece
J
_\
PersPe‘Et,lva * Objetivo 4: Ser un Canal mas creativo,
Innovacion y competitivo y con un alto estandar de calidad.
Desarrollo
J
\\
Perspectiva Eficiencia * Objetivo 5:  Optimizar los recursos fisicos,
Administrativa financieros, humanos y tecnolégicos del Canal.
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Acciones para mejorar el Componente Ambiente de Control:

v

2.

Se recomienda dejar los objetivos del sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el trabajo claros
dentro de la politica, dado que el cumplimiento de los mismos se debe medir, por lo que se deben
establecer las acciones o plan de accién que contribuira al cumplimiento de los mismos.

En relacion con el Articulo 2.2.4.6.7, de la ley 1072 de 2015 del sistema de Gestion y seguridad y
salud en el trabajo, la matriz de riesgos se generd, pero la misma no esta completa ya que no han
sido agregados o considerados los riesgos de los colaboradores que trabajan en el hangar.

En relacion con los Articulos 2.2.4.6.8, 2.2.4.6.10, No se observé un documento donde estén
descritos los roles y responsabilidades de todas las personas involucradas dentro del SG-SST.
Esta oficina recomienda incluirlos dentro de un documento que a su vez contenga la politica.

En relacién con el Articulo 2.2.4.6.11, No estan definidas las capacitaciones sobre SG-SST
dirigidas a los colaboradores de la entidad.

En relacion con el Articulo 2.2.4.6.12, teniendo en cuenta que se esta en una etapa inicial y se
encuentran implementando el SG-SST, toda la documentacién del avance del sistema se
encuentra esta disponible en OneDrive; adicionalmente en la matriz de riesgo no se tienen todos
los peligros que pueden afectar a los colaboradores de la entidad.

En relacion con el Articulo 2.2.4.6.12 el plan de prevencion y vulnerabilidad se realizé en 2017,
pero el mismo no ha sido actualizado para las necesidades actuales de la entidad.

En relacién con el Articulo 2.2.4.6.14, no se han desarrollado los mecanismos para recibir,
documentar o responder a todas las comunicaciones internas y externas del SG-SST, el
mecanismo gue se utiliza electrénicamente es email, y los mecanismos fisicos son certificaciones
y comunicaciones internas.

En relacién con el Articulo 2.2.4.6.19, no se tienen indicadores cuantitativos o cualitativos para
evaluar el proceso, la estructura y los resultados del SG-SST, pero se desarroll6 el formato para
poder iniciar la medicion.

En relacion con el Articulo 2.2.4.6.24, no se han revisado o generado los estdndares de seguridad
y demdés protocolos de prevencién y control.

En relacion con el Articulo 2.2.4.6.26, no se ha desarrollado el procedimiento para evaluar el
impacto de los cambios internos con el SG-SST.

En relacion con el Articulo 2.2.4.6.27, no se evidencia el procedimiento con los requisitos del SG-
SST por la compra de bienes o contratacion de personal.

Socializar la mision, visién y plataforma estratégica de la entidad por los canales internos de

comunicacion.
Formular, socializar con estrategias de comunicacién el cédigo de integridad del canal.

ADMINISTRACION DEL RIESGO

El segundo componente del Modelo Estandar de Control Interno bajo el nuevo enfoque del Modelo
Integrado de Planeacion y Gestién hace referencia a la administracion del riego, donde se deben establecer
los lineamientos y herramientas que permitan identificar, evaluar y gestionar eventos potenciales, que
puedan afectar el logro de los objetivos institucionales, de acuerdo a los parametros dado por el
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Departamento Administrativo de la funcion publica es de obligatorio cumplimiento incluir el modelo de
andlisis para los riesgos tipificados como riesgos de “corrupcion”.

< Con corte a diciembre de 2017, la oficina de planeacion realizé un diagnéstico sobre los riesgos identificados
en la vigencia 2015, lo cual arrojé como resultado la necesidad de actualizar el Manual de riesgos y por ende
iniciar la identificacion, analisis y evaluaciéon por procesos de acuerdo con el componente 1 del plan
anticorrupcioén y de atencién al ciudadano.

« Para el periodo comprendido entre marzo y junio de 2018, la oficina de planeacién formulé la matriz de riesgos
de corrupcion y por procesos, esta pendiente la aprobacion.

Acciones para mejorar el Componente Administraciéon del riesqo:

v Iniciar con cada lider y equipo de trabajo la identificacién, analisis, evaluacién y plan de manejo de
los riesgos por procesos y anticorrupcion.
3. ACTIVIDADES DE CONTROL
El tercer componente del Modelo estandar de Control Interno hace referencia a las actividades planteadas
por la alta direccién para la aplicacién, seguimiento y evaluacién de los lineamientos disefiados que aporten

al logro de los objetivos institucionales, con el fin de evitar desviaciones en la gestion.

« Dentro de los procedimientos actualizados y formulados se establecieron puntos de control para la
gestién de las actividades.

Acciones para mejorar el Componente Actividades de Control:

v De acuerdo con la actualizacién que se esta realizando conforme al Modelo Integrado de
Planeacién y gestion, se deben fortalecer las actividades de control en los procedimientos de la
entidad.

4. INFORMACION Y COMUNICACION

Este componente hace referencia a la forma en que se generan, procesan y se divulga informacion frente
a logros, dificultades, avances y mejoras para las actividades desarrolladas en la entidad y la forma en la
que estos avances aportan a la toma de decisiones.

% Comunicacion Internay Externa.

En el mes de mayo de 2018 se formuld y publico la Caracterizacion del proceso Gestion de comunicaciones
en su version 0, adicional a lo anterior, se actualizé el procedimiento Comunicacion interna version 4, y se
construyé el de comunicacion interna version 0. La politica de comunicaciones se encuentra en
construccion.

Comunicacion Externa: Conforme a lo informado por la Coordinacion de Comunicaciones, la gestion de
la comunicacion externa ha sido fundamental para mostrar a los grupos interés los hitos, avances y hechos
de coyuntura de la entidad. En el periodo en mencién, se continuo trabajando por la consolidacion de la
relacion con los medios de comunicacion especializados en musica y expresiones culturales, esto con el
fin de obtener una mayor visibilidad de los estrenos del Canal, los cuales estaban enfocados en temas
musicales. También se resalta que durante este periodo el Canal tuvo una gran visibilidad en parte gracias
a los estrenos del afio y en especial por el lanzamiento de “Tu Corazén Sera Mio”, primera serie de ficcion
del Canal.
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En ese sentido, se prepararon boletines de prensa durante el periodo sobre los estrenos del Canal, las
novedades de programacién y los cubrimientos especiales; ademas, se han proporcionado entrevistas con
periodistas regionales y nacionales. A continuacion, se detallan los impactos que se han obtenido en
medios de comunicaciéon mediante la publicacién de articulos dedicados a Canal Trece, gracias a la gestion
adelantada:

Mes Numero de boletines | Nimero de impactos
de prensa enviados | obtenidos en medios

Marzo 2018 4 47
Abril 2018 7 76
Mayo 2018 2 4
Junio 2018 3 36

Comunicacion interna: durante el periodo se trabajé para continuar prestando un servicio transversal a
los procesos del Canal con el fin de fortalecer la comunicacién y la cultura organizacional. En ese sentido,
se han adelantaron las siguientes actividades en conjunto con las &reas que se detallan a continuacion:

e Gerencia: se organiz6 un Encuentro Interno con todos los colaboradores del Canal con el objetivo
de hacer un balance del primer semestre del afio. Se preparé una presentacién que reunia la
informacién de cada una de las areas.

e Contenidos: se han preparado boletines para cada uno de los estrenos o especiales del Canal con
el fin de incentivar el consumo interno de los productos propios de Canal Trece, como es el caso
de Especies, De Pura Cepa, Francisco, Un Bosque Encantado, Tu Corazén Ser4 Mio, Bogota
Semana del Arte,. Adicional a esto, se compartieron las nominaciones del Canal en los Premios
TAL 2018. También se divulgé al anterior de la entidad, la entrada de Canal Trece a Directv.

¢ Digital: se han incluido los contenidos digitales en cada uno de los envios internos relacionados
con temas publicados en el sitio web de la entidad.

e Direccién Administrativa — Recursos Humanos: para esta area se empez6 a trabajar en la campafia
correspondiente al Comité de convivencia y Copasst del Canal. También se inicié la campafia
“Proyecto Ambiente” que hace referencia al Plan Ambiental del Canal. Adicional a esto,
desarrollaron las piezas correspondientes al bienestar de los colaboradores, como lo son
actividades en torno al Mundial de ftbol, inscripciones a la Media Maraton de Bogota, jornada Pets
At Work, y fechas especiales. También se realizd la socializacion de invitacion a participar en el
Censo 2018.

e Planeacion: se han socializado las actualizaciones de todos los procesos, procedimientos y
documentos relacionados del Sistema de Gestion de Calidad, anunciando de forma constante por
el correo cuéles son las novedades de éste (nueva version de formatos, nuevos formatos, nuevos
procedimientos, entre otros).

e Juridica: se han socializado las circulares y directrices que se han publicado sobre los asuntos
juridicos del canal. Se han socializado las capacitaciones que realiza el area sobre temas clave
como Manual de Contratacién y Manual de Supervision.

e Mercadeo: se continuaron trabajando actividades sobre conocimiento del Canal, sus contenidos en
pantalla y digital con el fin de entregar incentivos que se obtienen a través de las alianzas del Canal
para asistir a eventos culturales.

e Autopromos: con motivo de los 20 afios de Canal Trece, se apoyo el desarrollo de la campafa “El
verdadero amor nos llegé a los 20” con piezas de difusion interna como correo y fondo de escritorio.

e T.I: se trabajé de forma conjunta en los retos del concurso Maxima Velocidad de Gobierno Digital.
Se organizé la sensibilizacion a todos los integrantes del Canal sobre esta iniciativa.
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¢ Comunicaciones: se trabaj6 en la campafia de 20 afios del Canal y en la iniciativa “jueves de libros”.

A continuacion, se presenta un resumen del nimero de solicitudes atendidas por &rea en comunicacion
interna:

AREA Enero Febrero Marzo TOTAL1T_

4 1 10 25 6 6 8 20

Administrativa 1 1 1 4 5
2 2 1 1

Comunicaciones 2 1 1 4 2 3 5
Juridica 1 1 2 3 3

Planeacion 1 3 4 2 13 3 18
Programacion 0 1 1
Gerencia 0 1 1
Mercadeo 1 1 4 3 1 8
Contenidos 1 6 5 12 1 1 2
Tl 1 1 2 4 1 1

Acciones para mejorar el Componente Informacién y comunicacion:

v"Implementar el sistema de gestién documental
v" Realizar socializacién de la plataforma estratégica de la entidad (misién, vision, objetivos,
perspectivas, iniciativas)

5. ACTIVIDADES DE MONITOREO

Este componente hace referencia al desarrollo efectivo de las tareas de monitoreo y supervision continua
a la gestion institucional. Durante el desarrollo de la revision de la informacién disponible se evidencié que
los informes de las revisiones denotan que el ejercicio pretende determinar el avance en el logro de las
metas y objetivos propuestos, asi mismo busca identificar la existencia de los elementos que son exigidos
por criterios legales.

5.1.Medicién plan de accién

En el mes de abril de 2018, se realiz6 la medicién al primer trimestre de 2018 de los planes operativos,
cuyo resultado se muestra a continuacion:
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MEDICION INDICADORES PLAN ESTRATEGICO
TRIMESTRE1 ENEROQO0Z/ MARZO 31- 2018

~
+ Objetivo 1: Fortalecer el margen de ventas y
F'e:rspe{;tl\ra de utilidades, para la generacion de recursos
Financiera suficientes con el fin de crear mas y mejores
55,28% contenidos,
vy
» Objetive 2:  Aumentar la cifra de negocios
Perspectiva Clientes y mejorando la participacidn en el mercado. 100%
Territorios = Ohbjetivo 3 Aumentar el nimero de usuarios y/o . . .
100% televidentes de las plataformas del canal trece, % de EjeCl.lCIﬁn
oo 79,52%
" ™
Perspectiva
Innovacién y =Objetive 4 Ser un Canal més creativo,
Desarrollo competitivo y con un alto estdndar de calidad.
94,75% D,
=
Perspectiva Eficiencia
;:fmm.s"at.va « Objetive 50 Optimizar los recursos fisicos,
U d financieros, humanos y tecnoldgicos del Canal.
92,31%

Informacién suministrada por Planeacion.

5.2.0Oficina de Control Interno

< En cumplimiento de los roles de la Oficina de Control Interno, y de acuerdo con el plan anual de
Auditorias y seguimientos de la vigencia 2018, se han llevado a cabo las siguientes actividades:

Qiz|o|o
N [ = =
1. RELACION CON ENTES EXTERNOS-INFORMES DE LEY g:: % 2 %
s|(<|[=|”
Informe pormenorizado de Control Interno
Reportar la informacion sobre la utilizacion del software a través del aplicativo que disponga la
Direccién Nacional de Derechos de Autor (www.derechodeautor.gov.co) tercer viernes de marzo
Rendicion de cuenta trimestral-revision y transmision informe contratacion SIRECI
Informe de austeridad en el gasto
o
2. EVALUACION Y SEGUIMIENTO- NIZI2(2
AUDITORIAS DE GESTION Y RESULTADOS <o |5
s | < = |5
Auditoria ficha ANTV
Auditoria Interna presupuesto X
, MRS
3. ENFOQUE HACIA LA PREVENCION 5 g 2 %
s(<|[=2|”
Seguimiento compromisos y pagos recursos ANTV -
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Seguimiento al Plan Anticorrupcion y atencion al ciudadano con corte a 31 de abril, 31 de agosto y 31
de diciembre. (10 dia habil del mes siguiente)

Seguimiento proceso Gestiéon de Recursos Fisicos (planes)

Seguimiento proceso Gestion de talento humano (plan de bienestar, capacitacién, induccién y
reinduccién y cédigo de integridad.)

Seguimiento avance seguridad y salud en el trabajo
Seguimiento procesos contratacion y juridica (planes)
Seguimiento proceso gestion Tics (planes y producto no conforme)

Seguimiento proceso Gestion de programacion (planes y producto no conforme)

Seguimiento Gestion comités
Arqueo a Cajas Menores- sorpresivas sin aviso

Seguimiento al Sistema de Informacion y Gestion del Empleo Publico SIGEP

Seguimiento al Sistema de Informacion SECOP

Seguimiento plan anual de adquisiciones
Seguimiento indices de transparencia
Seguimiento avance plan de gobierno digital

Qlzlolo
4. ADMINISTRACION DEL RIESGO C Zlz|Z
s|<|=2|”
Evaluacion, seguimiento al mapa de riesgos institucional (riesgos por procesos y anticorrupcion) 15

Los resultados se pueden ver en la pagina de la entidad, en el enlace de la oficina de control interno.
https://canaltrece.com.co/oficina-de-control-interno/informes-pormenorizados/

Acciones para mejorar el Componente Actividades de Monitoreo:

v" No se incluye dentro de la autoevaluacién el seguimiento a los planes de mejoramiento.

v' Hay controles que se ejercen en la practica, pero no estan documentados, ni asociados a
procedimientos.

v' Hay deficiencias en el monitoreo a los controles y actividades que se encuentran documentadas
para mitigar los riesgos contenidos en el mapa de riesgos institucional.

v' El plan de mejoramiento de la contraloria tuvo un cumplimiento de 40% a diciembre de 2017.

6. ESTADO DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO

De acuerdo con el resultado del Informe de Gestion y Desempefio institucional enviado por el Departamento
Administrativo de la Funcion Publica estos fueron los resultados:
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6.1. Calificacién por componente
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6.2. Calificacion del Sistema
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Recomendaciones:

1.

ok~ wWN

© N

9.

Realizar mediciones periédicas del clima organizacional de manera objetiva e independiente, con el
fin de establecer estrategias para mejorar el ambiente laboral.

Implementar el cédigo de integridad en la entidad.

Implementar procesos de induccidn y reinduccién en la entidad para todos los colaboradores.
Socializar la planeacion estratégica en la entidad.

Implementar herramientas de evaluacion institucional.

Fortalecer el proceso de gestion de recursos fisicos, con el fin de mantener el inventario actualizado
y bajo la responsabilidad del funcionario correspondiente.

Implementar encuestas de satisfacciones a los diferentes grupos de interés.

Formular el plan operativo de comunicaciones que contenga la implementacion y socializacion de la
politica de comunicaciones, buenas practicas para mejorar la comunicacion interna, estrategias para
implementar mecanismos claros para el intercambio permanente y asertivo de la informacion.
Fortalecer el proceso de Atencion y participacion ciudadana.

10. Fortalecer la documentacion de los procesos, con el fin de preservar la memoria institucional.
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11.

12.
13.

14.

15.
16.

17.

18.
19.

Dar cumplimiento a los planes de gobierno digital, transparencia, atencién al usuario, anticorrupcion
y realizar seguimiento periédico al cumplimiento de estos.

Formular politicas institucionales a partir del direccionamiento estratégico.

Fortalecer la gestion del riesgo, el seguimiento y la formulacion de los controles que se adopten para
mitigar los riesgos de los procesos.

Formular y documentar dentro de los procedimientos y demas documentos institucionales controles
gue permitan el logro de los objetivos institucionales.

Formular un plan de contingencia institucional a partir de la gestién de riesgo institucional.
Fortalecer la evaluacion institucional, ya que como herramienta complementaria del autocontrol se
convierten en un instrumento fundamental para la mejora continua de la entidad.

Dar cumplimiento y continuidad a las acciones que se establecieron en el Plan de Mejoramiento
suscrito con la Contraloria General de la Republica y a las de los planes de mejoramiento por
procesos.

Implementar el sistema de Gestion documental en la entidad.

Formular y dar cumplimiento a los planes de accion de los autodiagnésticos de MIPG V2.

Firmas:

Original firmado

YENIFFER LATORRE CASAS
Profesional de Control Interno.



