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Corporacién Auténoma Regional de Caldas - Corpocaldas

1 de julio al 31 dediciembre de 2022

Estado del sistema de Control Interno de la entidad

clusion general sobre la evaluacion del Sistema de Co

¢Estan todos los
componentes

Del andlisis efectuado para el periodo evaluado, se encuentra que la Corporacion ha determinado la estructura del mapa de procesos con sus diferentes subprocesos, indicadores y riesgos con sus correspondientes controles lo cual incluye la designacion de
responsables, logrando que en cierta medida los componentes estan operando, sin embargo, se requiere fortalecer y reestructurar algunos subprocesos que esten armonizados con las politicas del MIPG para que funcionen de manera integrada y la ejecucién de
los controles tenga un mayor grado de efectividad y realizar un proceso de actualizacion del sistema de gestion integral acorde con las nuevas politicas y lineamientos emitidos por el DAFP. Lo anterior, sin desconocer los importantes y evidentes esfuerzos que
llevo a cabo la Entidad en 2022 para el que sistema de gestion se mantenga y mejore de acuerdo a las necesidades del entorno tanto interno como externo monitoreando los riesgos que pueden afectar el normal funcionamiento de la entidad, por lo tanto se hace
necesario que se fortalezca en el monitoreo tanto de los cambios en el entorno (interno y externo) que puedan afectar la efectividad del sistema de control interno, asi como a los riesgos con el fin de i ificar los les que mas sean efectivos.

operando juntos y de En Se hace indispensablemente necesario reforzar los controles establecidos en los mapas de riesgos que permitan a la Entidad mitigar la materializacion e identificar aquellos riesgos de imagen o confianza que afecten la credibilidad institucional y que los lideres de
manera integrada? (Si / los programas, proyectos, o procesos en coordinacién con sus equipos de trabajo tomen correctivos en la deteccion de desviaciones en el seguimiento a los procesos, indicadores, cronogramas u otras herramientas, es por ello que se hace necesario que a través
en proceso / No) proceso de los grupos de la C 1 se haga alos riesgos detectados sus controles, a los indicadores y analizar los resultados obtenidos en un periodo de tiempo determinado para establecer las acciones que los llevaran a conseguir las metas
(Justi!iqus; su e identificar, analizar y solucionar los problemas que se l el i continuo y de identificarse que deben ser escalados al comité de coordinacién de control interno o a la linea de defensa que corresponda se haga en el momento preciso.
respuesta):
Los resultados generados en esta medicion junto con las recomendaciones, deben ser considerados por la Entidad para registrar mayores avances en la implementacion de las politicas del MIPG de obligatorio cumplimiento para la entidad y del MECI y continuar
con el prop6sito de la Corporacion de orientar su gestién hacia resultados. La no actualizacién, seguimiento y monitoreo permanente del sistema de gestion integrado, seria un retroceso para la entidad en el fortalecimiento del sistema de control interno, en la
operacion por procesos y en la operacion del MIPG.
La entidad cuenta con un sistema de control interno, que atiende a un mapa de procesos y pr i ios para el c imi de los objetivos y metas de la entidad, a su vez se tienen incorporados los indicadores, riesgos y controles a los mismos.
¢Es efectivo el sistema Se tlenen planteados flujogramas, manuales guias procedimientos y resoluciones requeridas en cada uno de los i en la entidad, asi los en cada una de las etapas, se evidencia como una oportunidad de mejora la
de control interno para ion de algunos i pues por lo cambios en el entorno interno y externo ya no corresponden a la realidad de los procedimientos internos
los objetivos . Se sugiere entonces revisar, anallzar y actualizar los subp que se tienen ios, asi como las oportunidades de mejoras sugeridas e implementar las acciones correctivas y preventivas para superar las debilidades observadas con el fin de fortalecer
evaluados? (Si/No) Si el Sistema en la Entidad y asegurar el cumplimiento de la mision, objetivos y metas de la entidad.
(Justifique su Otro punto importante a tener en cuenta, es el cumplimiento de los planes de mejoramiento tanto extemos como internos que se han suscmo pues el propésito fundamental de estas actividades es la mejora continua del sistema de gestion integral de la entidad.
respuesta): Finalmente se sugiere que la entidad cuente con una ia, area o de ica, ya que la i 1 de ion ambiental del territorio como su nombre lo indica es mas perfilada hacia el tema de instrumentos de
planificacion, gobernanza ambiental y gestion de proyectos
Laentidad cuenta
dentro de su Sistema
de Control Interno, con
;"ﬂi;’;";gcn";":r:':;d La entidad tiene identificados los riesgos y controles, los procedimientos e informes con sus responsables y perodicidad, lo que permite presentar informacion a la Alta Direccion y en los diferentes Comités que se tienen en la entidad, es importante continuar con
S| el proceso de institiucionalizacion de las lineas de defensa acorde con lo establecido en la Dimesién 7. Control Interno, es important precisar que la entidad tiene it ifi y el de lineas de defesna y que dentro de la vigencia se llevé a

que le permita la toma
de decisiones frente al
control (Si/No)
(Justifique su

cabo socializacion y capacitacion sobre el mismo, concluyendo que es importante generar mas cultura con los funcionarios para apropiarlos del tema
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Estado actual: Explicacion de las Debilidades y/o Fortalezas

Fotalezas

El Sistema de Control Interno permite verificar y evaluar todas las operaciones de la entidad, asi como la informacion y los recursos,
evidenciandose que el sistema cumple con los objetivos de manera correcta.

Se evidencia que el proceso es liderado por la alta direccion y los responsab\es de cada alea lo que brlnda seguridad al cumpllmlenlo
de los objetivos, observandose la eficacia de los procesos, la e lair yel de

legales.

Cuenta con una Alta direccion compromenda con el fortalecimiento del Sistema de Control interno, mediante la disposicion de politicas
de operacion, i la con la ini del riesgos y controles, asi como el mejoramiento de los canales para
la comunicacion interna y externa CORPOCALDAS, tiene identificadas las lineas de defensa y cuenta con grupos y coordinaciones
para el andlisis de resultados, cumplimiento de metas y objetivos.

El modelo de operacion utilizado por CORPOCALDAS es el modelo por procesos, lo que facilita la gestion de la entidad

Dispone de mecanismos para el manejo de conflicto de intereses, canales de denuncia de casos de corrupcion, cuenta con un codigo
de integridad.

Debilidades

Falta emitir por parte de la de la politica de conflicto de intereses (Gestion Humana), para entender y
aplicar lo indicado en la resolucion de adopcion de la misma.

La entidad adin no cuenta con un modelo de seguridad y privacidad de la que una politica y un modelo de
gestion de riesgos como habia quedado estipulado en el plan estratéglco de seguridad de la informacion del afio 2022

Falta fomentar en los funcionarios mayor cultura de monitoreo y de los , riesgos,

controles, documentacion relacionada y demas a través del Sistema de Gestion SGI

Fortalezas

La entidad cuenta con lineamientos para la administracién y gestion de riesgos, los cuales incluyen la metodologia y politicas aplicadas
para la evaluacién y medicion de los mismos, se tienen estructuradas matrices de riesgo para todos los procesos que conforman la
Entidad.

Se evidencia que se cuenta con mapa de riesgos que son y por el 4rea de mejora continua y
cuatrimestralmente por la oficina de control interno, lo que fortalece el sistema de control interno a través del seguimiento a los riesgos
inherentes y la evaluacion de los controles existentes para su mitigacion.

Las auditorias internas son basadas en los Riesgos

La politica de riesgos tiene asignados roles y responsabilidades den la lineas de defensa. La capacidad para reaccionar ante la

ia de eventos internos y/o externos, es oportuna y efectiva.

Debilidades

Deberia existir mayor ri idad en el alos riesgos i en los procesos y controles.

Se requiere mayor seguimiento para que la oportunidad en la deteccion de la materializacion de riesgo sea efectiva y ante las instancias
que corresponde, con el fin de actualizar o registrar acciones que permitan controlar el riesgo latente. La subdireccion de planificacion
(administradora de los riesgos de la entidad) debe calificar el impacto y la probabilidad de los riesgos en el SGI a fin de mostrar el riesgo
residual para poder saber qué acciones lomar Vren(e a desvlaclones enla ap\lcaclﬁn de los controles

Falta adelantar procesos de y y alos riesgos i de acuerdo a los cambios
del entorno y si da Iugal aajustes actuallzar la mamz
Falta mayor aplanes é con la alta direccién para la toma de decisiones oportunamente y mejorar la

deteccion de riesgos y controles a los mismos

Fortalezas
Gestion por procesos articulada a la estructura organizacional, en la que a partir de la documentacion de los procedimientos, se
definen las politicas de operacion y los controles establecidos en el paso a paso de la ejecucién de las actividades; de otro lado, en la
politica de administracion de riesgos y su anexo metodolégico se definen los controles, los responsables de su aplicacion, el momento
y la periodicidad de su aplicacién. También se cuenta con el documento lineas de defensa
La oficina de control interno presenté plan de auditoria y seguimiento para la vigencia 2022,
con mayor riesgo, de acuerdo a Matriz Universo de Auditorias de Funcién Publica
A través de la ejecuclon de las audllorlas |nlernas de gestion, aprobadas en el Plan Anual de Auditorias y Seguimiento de la vigencia
2022, se realiza dela de los y
Se suscriben planes de mqoramlento |nterno con base en las observaciones presentadas en las auditorias internas
6n en 2022 de 8 6 MIPG en la entidad a fin de lograr el sostenimiento del modelo

Debilidades
La entidad debe dar prioridad al cumplimiento de la normatividad asociada a las TIC cuyas fechas de vencimiento para su adaptacion y
cumplimiento fueron afio 2022 (Ley de Transparencia y acceso a la informacién y adopcion del protocolo IPV6) y de manera inmediata
la relacionada con la resoluclon 00500 de marzo 10 de 2021 modelo de seguridad y privacidad de la informacion.
Falta actualizar la i de medicién de riesgos controles, iony

de los pr Se sugiere 6n de algunos

los proceso y/o subp

Nivel de

Estado del componente presentado en el informe anterior

Avance

Fortalezas

Se evidencia el compromiso de la alta direccion, del Comité Institucional de Coordinacion de Control
Interno, Comité Directivo y Comité de Gestion y Desempefio frente al fortalecimiento del Sistema de
Control Interno de la Corporacion, el cual dispone de condiciones para el ejercicio del control interno a
través del cdigo de integridad y politica de conflicto de intereses, el funcionamiento del Comité
Institucional de Coordinacién de Control Interno, la formalizacion del documento lineas de defensa en el
cual se documentan roles y responsabilidades en los dllefen!es niveles organlzaclonales el segulmlen(o
y apllcaclén de controles buscando garanuzar el dela

de la politica y para la de riesgos y su ejecucion, eI reporte de
temas clave en materia contable, financiera y de contratacion que le permiten a la entidad una mejor
toma de decisiones, asi como la mejora institucional a partir de la formulacion de acciones
Debilidades
Se debe il It de il de los valores por parte de los servidores publicos,
se debe socializar la politica de conflictos de interés al interior de la entidad y se evidencia que requiere
de ajustes que ya fueron puestos en conocimiento del administrador de la politic, se debe emitir

la pélitica de de datos afin de poder diferente
informacion que maneja la entidad. Se debe dar mayor relevancia respecto al tema de lineas de defensa
afin de que sea i por todos sus pi

16%

Fortalezas:

Se hace seguimiento a riesgos y controles en acompafiamiento del rea de mejora continua. Se emite
informe de seguimiento por parte de la oficina de control interno generando recomendaciones A través
del Sistema de Gestion Integrado SGI, se tiene establecido el Mapa de procesos, indicadores, riesgos y
controles a los mismos asi como su responsable. La entidad cuenta con una politica y una guia
metodol6gica sobre el tratamiento de los riesgos, controles y tramite a seguir en caso de que se
materialicen. Debilidades

|Aungue se cuenta con herramientas para gestionar los riesgos de los contratos de servicios
tercerizados, se debe fortalecer el monitoreo y seguimiento a estos a través de otras fuentes de
informacién como: informes de auditoria internas, de entes de control, entes certificadores,

revision por la direccion y autoevaluaciones, de tal forma que se construyan a mejorar el
desempefio de los controles establecidos y de esta forma minimizar el impacto de los riesgos de los
procesos contractuales.

Las lineas de defensa deben garantizar el seguimiento a los riesgos y controles a los mismos, con el fin
de evitar materializaciones. Existe oportunidad de mejora evidente en el seguimiento a riesgos y
controles por parte de la 1ray 2da Lineas de Defensa segun lo indicado en el anexo metodologico de la
politica de adminsitracion de riesgos de la entidad

17%

Fortalezas

Se han implementado estrategias de apoyo entre profesionales adscritos a diferentes oficinas y grupos
de trabajo para impulsar actividades que por incremento en la demanda de los servicios de la ciudadanial
deban ser atendidas de manera prioritaria. La entidad cuenta con un mapa de procesos integrado en el
SGl, con identificacion de cada uno de los procesos, subprocesos, indicadores, riesgos y controles.

La oficina de control interno present6 plan de auditoria y seguimiento para la vigencia 2022, priorizando
los proceso y/o subprocesos con mayor riesgo, de acuerdo a Matriz Universo de Auditorias de Funcion
Publica

Se cuenta con el documento lineas de defensa que define los roles y responsabilidades de la lineas de
defensa frente a los riesgos

Debilidades

Se debe continuar con el proceso de implementacion de la politica de Gobierno Digital y la actualizacion
del hardware de la entldad

el Plan de y Pri dela acion como parte de las actividades de esta
area. La enlldad debe dar prlondad al cumpl\m\en(o de la normatividad asociada a las TIC cuyas fechas
de para su es el afio 2022 (Ley de Transparencia y acceso a la
informacion y adopcion del prolocolu IPV6) y de manera inmediata la relacionada con la resolucion
00500 de marzo 10 de 2021 modelo de seguridad y privacidad de la informacion.
La entidad a la fecha no cuenta con un oficial de seguridad que garantice la seguridad informatica y las
politicas TIC de la entidad

De acuerdo con los de los I { y dela del FURAG, se debe
continuar con la actualizacién y mejora del mapa de procesos y riesgos. Ademés como resultado de las
auditorias internas es evidente la idad de la lizacién de Ia i i de

medicion de riesgos controles, y de los

4%




Informacién
y
comunicaci
6n

Monitoreo

Fortalezas

La entidad cuenta con un aplicativo para la administracion y monitoreo permanente de las PQRSDF.

La recepcion de solicitudes de informacion publica con identidad reservada el cual se direcciona a la pagina web de la Procuraduria
General de la Nacion.

La entidad cuenta con las Tablas de Retencion Documental actualizadas a la vigencia 2022 en proceso de convalidacion con el AGN.
La entidad cumple con la Ley de Transparencia y el derecho de acceso a la informacion publica cuya evaluacion emitida por la
Procuraduria General de la Nacion es favorable.

Frente a la Rendicion de cuentas, la C ion informa i sobre el de los objetivos institucionales y los
resultados esperados. Hace participe a los diferentes grupos de valor y diferentes actores de las de
la entidad a través de socializacion, consulta y ejecucion de proyectos.

Fortalezas
A través de los aplicativos que tiene la entidad se realizan controles de la informacion externa. Se tiene
implementados los canales externos e internos para la adecuada comunicacion con los usuarios internos
y externos, y se cumple con los it delaLey de Ti P iay Acceso ala ion. A
través del aplicativo de correspondencia y PQRSDF se realiza el tramite de las solicitudes de
informacion de la ciudadania en general, entes de control, y demas actores y se realizan los controles
por parte del superior. Se elabora un reporte semanal, trimestral y semestral del estado de las PQRSD
por parte del subproceso de atencion al ciudadano

Se mejord la atencion de las PQRSDF con la emision de lineamiento de tiempos de respuesta normativos y rendicion de informes a la 66% Debilidades 13%
alta direccién para la toma de decisiones. Se deben definir en algunas éreas estrategias efectivas para mejorar la respuesta a las Implementar y/o actualizar los imi internos relaci con la icacién externa, en la
PQRSD de acuerdo a los tiempos de ley. cual se debe incluir los riesgos y controles a los mismos. El plan de comunicaciones de la entidad no
Debilidades abarca toda la vigencia
El indicador indice Global de Satisfaccion del Cliente se tiene valorado hasta el 2021 no se evidencio la del 2022, se deben realizar Se deben definir estrategias efectivas para mejorar la respuesta a las PQRSD de acuerdo a los tiempos
ajustes en los procesos que permitan tener informacién con mayor oportunidad. de ley y evitar vencimientos, serfa conveniente proponer una promesa de servicio en la que la entidad
Las mediciones de satisfaccion del cliente, que realizé la entidad en la vigencia 2022 no evidencié la identificacion de puntos criticos de proyecte y emita sus respuestas con xx dias de antes del vencimiento
atencién para establecer y aplicar medidas correctivas, preventivas y de mejora. No se cuenta con una caracterizacion de grupos de valor e interés a nivel institucional estan
Se deben adelantar medidas que permita establecer la caracterizacion de los usuarios de la entidad, importante para la toma de fragmentadas por areas
decisiones. No se cuenta con una caracterizacion de grupos de valor e interés a nivel institucional estan fragmentadas por areas. La
entidad solo cuenta con un diagnéstico de caracterizacion de los diferentes grupos de valor (piloto)
Fortalezas
Cada ejercicio de auditoria, luacion y estar ) por un informe en el
que se plasman los resultados alcanzados, lo cual le permite a la alta direccion, a los
responsables de dependencia y lideres de procesos y a la oficina de control interno evaluar
Fortalezas el estado del sistema de control interno y determinar las acciones de mejora. Se envian los
Se cuenta con un eficiente Sistema de Control Interno, desde diferentes fuentes de auditoria, desde la planeacion hasta la suscripcion y informes de imi y se hace socializacién con los subdi del area encargada
seguimiento de las acciones concertadas en los planes de mejoramiento lo que permite tener una conclusion integral del estado del quienes a su vez son integrantes del CICCI
Sistema de Control Interno institucional o ) i § Se llevan a cabo reuniones periddicas del comité de direccion para evaluar deficiencias
Se evidencia §egu\m\engo y monitoreo a los Planes de Mejoramiento realizados como resultado de las Auditorias. Asi mismo a los relacionadas con el desempefio del sistema de gestion y de control interno.
Planes de Mejora suscritos con los entes de control.
Se llevaron a cabo 10 auditorias internas segin priorizacion de andlisis de riesgos, emitiendo sus respectivas observaciones y Debilidades 7%

recomendaciones. También se realizaron los seguimientos propuestos en el Plan Anual de Auditorias 2022

Debilidades

Falta generar mayores espacios para que el Comité institucional de coordinacién de control interno haga seguimiento al cumplimiento
de acciones para subsanar deficiencias relacionadas con el Sistema de Control Interno y para la socializacion de los resultados de las
ias internas

Se recomienda mayor acompafiamiento por parte del area de mejora continua

Continuar con el seguimiento oportuno a los planes de mejoramiento para verificacion de
cumplimiento y plazos y acciones efectivas

Procurar que los comité de coordinacién de control interno sean més periédicos a fin de
verificar permanentemente desde dicha instancia el funcionamiento del Sistema de Control
Interno, que tiene dentro de sus funciones la de medir la eficiencia, eficiencia y control de los
procesos de la respectiva entidad, asesorando a la Alta Direccion en la continuidad de sus
procesos, la evaluacion de los planes que se establezcan y la adopcion de los correctivos
necesarios para alcanzar las metas y objetivos que la administracion determinen.




