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5. Disposiciones de almacenamiento y archivo

Las disposiciones de almacenamiento y archivo de la documentacion del Sistema Integrado de
Gestion, se realizara de conformidad con lo dispuesto en el Subsistema de Gestién Documental
y Archivo (SIGA).

6. Dependencia encargada de administrar este procedimiento

Oficina Asesora Juridica.

7. Documentos asociados

No aplica.

8. Aprobaciéon del documento

Elaboré # Revisé Aprobé
A

Jairo Andrés Camargo ot |
Nombre g Sebastian Bitar | Jennifer Bermudez Dussan_
Sebastian Bitar = ; (fﬁi&

Gestor SIG del Proceso Gestion
Juridica

Asesor de Despacho — Oficina

i S e Jefe Oficina Asesora Juridica

Cargo/Rol
Asesor de Despacho - Oficina

Asesora Juridica
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1. Objetivo

Planear y realizar seguimiento a las actividades de cada uno de los roles establecidos para la
Oficina de Control Interno (OCl) en el marco de la normativa vigente para contribuir al
rialecimiento y sestenibilidad del Control Interno.,

2. Glosario

Alta direccion: persona o grupo de personas, del maximo nivel jerarquico que dirigen y controlan
una entidad.’

Auditoria Interna para todos los efectos en la entidad se toma la definicion de auditoria
presentada por el lIA-*La Auditoria Interna es una actividad independiente y objetiva de
aseguramiento y consulta, concebida para agregar valor y mejorar las operaciones de una
Entidad. Ayuda a una Entidad a cumplir sus objetivos aportando un enfoque sistematico y
disciplinado para evaluar y mejorar la eficacia de los procesos de gestion de riesgos, control y
gobierno”

Ciclo de auditoria: intervalos planificados (periodo de tiempo) durante el que se lleva a cabo las
auditorias de acuerdo con los temas priorizados por la Entidad. 3

Convocatoria de auditores internos: conjunto de actividades que se realizan, en caso de requerir
auditores diferentes a los de la OCI, para convocar el personal de la entidad formado como
auditores internos y auditores lideres que deseen ser apoyo a los auditores de la Oficina de
Control Interno. con el fin de contribuir a la debida ejecucion del Plan anual de auditoria, en lo
concerniente a las auditorias de sistemas de gestion.

erencia para llevar a cabo una auditoria frente a la cual se con

1 de actividades. esquema basico donde se distribuye y organiza en forma de

te de actividades definidas para una vigencia determinada

ieCnico persona que aporta conocimientos o experiencia especificos al equipo de

Insumo: material y/o documento que se recopila para orientar y soportar las actividades del plan
anual de auditoria.

Parte interesada: persona u organizacion que puede afectar, verse afectada o percibirse como
afectada por una decision o actividad

IS0 90002015 Sistemas de Gestion de la Calidad - Fundamentos y Vocabularios

* Marco Internacional para la Practica Profesional de Auditoria. Instituto de Auditores Internos. 1A

" MNota: Puede superar una vigencia y se concebira para periodos de cuatro afios. sin embargo. se aprueba por anualidad por parte
del Comite Institucional de Coordinacion del Sistema de Contral Interno.

“1S0 90002015 Sistemas de Gestion de la Calidad - Fundamentos y Vocabularios
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Plan Anual de Auditoria (PAA) - plan general; documento que contiene la:
formuladas por el equipo OCI. cuya finalidad es planificar las
mas ciclos de auditoria, el cual incluye no solamente ias ¢
base en riesgos. sino todas aquellas actividades que se lle
Cantrol Interno durante la vigencia para dar cumplimiento a los
vigente.

roles definidos en la nom

Plan de mejoramiento: documento que contiene el conjunto de acciones que se compromete a
cumplir la entidad para eliminar la(s) causa(s) de las no conformidades y oportunidades de
mejora, identificadas en las auditorias internas y externas y de otras fuentes, asi como de los
riesgos identificados para mejorar el desempefo de los procesos, servicios y proyectos, con el

fin de propender por la mejora continua en la SDIS.

3. Condiciones generales

El plan anual de auditoria contiene las actividades a realizar por la Oficina de Control Interno
para cada vigencia de acuerdo con los roles de la OCI establecidos en el decreto 648 de 2017
articulo 2.2.21.5.3, el plan es aprobado por el Comité Institucional de Coordinacion del Sistema
de Control Interno. Lo cual queda registrado en el plan anual de auditoria FOR-AC-003.

e Podran ser considerados como insumos para el Plan Anual de Auditoria (PAA). las
siguientes fuentes:

v Las prioridades de la Alta Direccion.

v El plan de mejoramiento.

v Las caracteristicas de los procesos, servicios y proyectos.

v Los requisitos y la documentacion del Sistema Integrado de Gestion.

v Otros requisitos aplicables (Se refiere a requisitos legales, del cliente, implicitos y de la
entidad).

v Las necesidades y expectativas de las partes interesadas.

v Resultados de la rendicion de cuentas a la ciudadania.

v Resultados de auditorias internas y externas.

v" Los riesgos.

v Realimentacion del cliente.

v La justificacion de no aceptacion de controles de advertencia. presentados por la OCl en

la vigencia anterior.

e Del Plan Anual de Auditoria (PAA) se genera el plan de trabajo para efectos de la
Evaluacién de gestion por dependencias.

e La ejecucion del Plan Anual de Auditoria se realizara a la gestion desarrollada durante la
vigencia, no obstante, se podran revisar documentos de otras vigencias si la Oficina de
Control Interno o el auditor lo considera pertinente.
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En caso de requerirse experto técnico, el (la) Jefe de la Oficina de Control Interno solicitara
a la dependencia el acompafiamiento pertinente. Igualmente, si llegaré a ser necesario,
gestionara el apoyo de experto técnico externo.

Para garantizar la independencia en la ejecucion de la auditoria. ningun auditor podra
auditar los procesos, proyectos y/o servicios en los que haya participado durante los ultimos
doce (12) meses. Asi mismo, se tendra en cuenta cualquier otra inhabilidad o impedimento
que pueda existir en la normativa vigente.

Todos los auditores internos tienen la obligacion de aplicar el Estatuto de Auditoria Interna y
cumplir con el Cédigo de Etica del auditor.

Para presentar los resultados de las actividades de seguimiento se aplica el Instructivo INS-
AC-001 Informes de seguimiento de la Oficina de Control Interno y se registra en el formato
FOR-AC-004 Informe de seguimiento de la Oficina de Control Interno.

De acuerdo con la normativa distrital vigente, el Plan Anual de Auditoria sera aprobado en el
mes de enero de cada vigencia y el(la) Jefe de la Oficina de Control Interno presentara al
Comité Institucional de Coordinacion de Control Interno el avance de gjecucion en cada una
de las sesiones segun aplique

Descripcion de actividades

COMITE INSTITUCIONAL DE
MNADE C INTER | 3} o
QFICIN ONTROL NG COORDINACION DE CONTROL INTERNG PUNTO DE CONTROL ACTIVO DE INFORMACION |

1 Comunicasdn

5 2 Formato FOR-AC-003 Plan
Anual de Auditneia |

A

< 4 Seaprueba "“‘:}
. el plan? -
-

e 5 Formato FOR-AC-003 Plan
= I;‘\--l.sll e Audilaria

6. Coreo eleclionico o
| memoranio

T Epecutar el Plan Anual de
& oria PAS & traves de la
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5. Disposiciones de almacenamiento y archivo

Las disposiciones de almacenamiento y archivo de la documentacion del Plan anual de auditoria
se realizaran de conformidad con lo dispuesto en el Subsistema de Gestion Documental y
Archivo (SIGA).

6. Dependencia encargada de administrar este procedimiento

Oficina de Control Interno.

7. Documentos asociados

e INS-AC-001 Instructivo Informes de seguimiento de la Oficina de Control Interno,
. FOR-AC-003 Formato Plan anual de auditoria.

. FOR-AC-004 Formato Informe de seguimiento de la Oficina de Control Interno.

" FOR-BS-047 Formato Planilla de asistenciaFOR-BS-048 Formato Acta

8. Aprobacion del documento

Elaboro Revisod Aprobo
| Carlos Andrés Vargas
% Andrés Penagos
Luis Guillermo PatifiaC{ == ) i :
Nowibre Antonio Maria Meléndegll, Yolman J%’ae”é |
‘ ¢ ‘ Jairo Enrigue Garciab\ 7/
Gestores SIG de la Oficina de Control Interno
‘ Contratistas Oficina de ¥ Procesn Auaitosia'y Gortre) Jefe Oticina de Control
Cargo/Rol S Porou
Control Interno Interno

Contratista Oficina de Centrol Interno

i_ | | 8 I S -
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1. Objetivo

Acvertir posibles riesgos a la alta direccién de la Secretaria Distrital de Integracion Social (SDIS)
mediante la generacién, tratamiento y seguimiento de controles de advertencia identificados en
cumplimiento de los roles establecidos para la Oficina de Control Interno, con el fin que la alta
direccion evalue y tome las medidas inmediatas que prevengan dafo a la gestion institucional.

2. Glosario

Accion correctiva: accion para eliminar la causa de una no conformidad y evitar que vuelva a
ocurrir’

Accion de mejora: acciones tomadas para aumentar la capacidad de las dependencias, procesos.
proyectos y servicios de la SDIS, mediante el aprovechamiento de oportunidades de mejora y
mejores practicas de gestion.

Accion preventiva: acciones tomadas para eliminar la(s) causa(s) de una no conformidad
potencial u otra situacion potencial no deseable?.

Alta direccion: persona o grupo de personas, del maximo nivel jerarquico que dirigen y controlan
una entidad.

Control de advertencia: instrumento de control preventivo tipo alerta temprana, por medio del
cual la Oficina de Control Interno pone en conocimiento a la Alta Direccion las evidencias de un
posible riesgo, que puede llegar a afectar la gestion institucional, con posibles incidencias
disciplinarias, fiscales y penales.

Correccion: accion tomada para eliminar una no conformidad detectada.’ Ataca puntualmente el
iIncumplimiento, mas no ataca las causas. Una correccion puede darse junto con una accién
correctiva

Experto técnico: persona que aporta conocimientos o experiencia especificos al equipo de
trabajo.*

Instrumento de registro y control de acciones de mejora: herramienta en la cual se registran y se
eva la trazabihdad de los planes de mejoramiento. asi como el avance para su cumplimiento.
Permite controlar la oportunidad de cumplimiento de las acciones en el periodo programado.

Mesa de trabajo decisoria: equipo conformado por el Jefe de la Oficina de Control Interno (OCl)
quien la preside. abogado de la OCI, experto técnico e integrante del equipo de seguimientos de
la OCI cuya funcion es aprobar o improbar |a generacion del control de advertencia.

' 1180 9000°2015 Sistemas de Gestion de la Calidad Fundamentos y Vocabularios
S IBIDEM
"IEIDEM
*IBIDEM
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Otros requisitos aplicables: se refiere a requisitos legales, del cliente, implicitos y de la entidad.
Riesgo: posibilidad de ocurrencia de un evento que pueda entorpecer el normal desarrollo de las
funciones de la entidad y afectar el logro de sus objetivos.®

3. Condiciones generales

Se pueden considerar como insumos para la generacion de controles de advertencia las
siguientes fuentes:

« Los requisitos del Sistema Integrado de Gestion

e Otros requisitos aplicables

s Auditorias internas

e Auditorias externas

e Seguimientos de la Oficina de Control Interno

o Situaciones evidenciadas a través de otras fuentes

E| control de advertencia se elabora en el formato FOR-AC-005 Control de advertencia que
corresponde a una comunicacion interna oficial. La propuesta de control de advertencia que se
prepara y se presenta al experto técnico debe identificarse con marca de agua “Borrador’, la cual
se elimina cuando la mesa decisoria lo aprueba para la firma del Jefe de la Oficina de Control
Interno.

Una vez reconocido el riesgo identificado en el control de advertencia, la dependencia
responsable debe suscribir el plan de mejoramiento de acuerdo con lo establecido en el
procedimiento Plan de mejoramiento PCD-AC-001, la Oficina de Control Interno realizara
seguimiento hasta el control de advertencia sea cerrado.

S Guia para la administracion del riesgo del Departamento Administrativo de la Funcion Publica, Cuarta edicion. septiembre de 2011
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4. Descripcion de actividades

4.1 Generacion

OFICINA DE CONTROL INTERNO

PUNTO DE CONTROL

ACTIVO DE INFORMACION 1

1. Bvaluar posibles riesgos que
sedentifiquen en desarrollo de
segumientos. auditorias o
situacion evidenciada en otra
fuente.

2..5e requiere
controlde
advertencia?

3 Blaborar y presentar
propuesta de controlde
advertencia alexperto técnico

4. .Es procedente
el controlde
advertencia?

Sl

5. Realizar mesa de tranajo
decisoria para el control de
advertencia.

5..5e aprueba
Control de
advertencia ?

7 Firmar y comunicar el control
de advertencia al Representante
Legal concopia a la(s)
Dependencia(s) responsable

FIN —

1. Evaluar la situacion para identificar
el control de advertencia v realizar la
Justificacion segun el caso

3. Revisar sies procedente la
propuesta de control de advertencia.

7. Aprobar el control de advertencia.

1. Formato FOR-BS-048 Acta y
formato FOR-BS-047 Planilla de
asistencia.

3. Propuesta formato FOR-AC-005
Control de advertencia

5 Formato FOR-BS-048 Acta y
formato FOR-BS-047 Planilla de
asistencia

7. Formato FOR-AC-005 Control de
advertencia radicado.
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OFICINA DE CONTROL
INTERNO

DEPENDENCIA

PUNTO DE CONTROL

ACTIVO DE INFORMACION

4. Incluir tema para
tener en cuentaen el
Plan Anual de
Auditoria de la
siguiente vigencia

1. Revisar control de advertenca

2 (Reconoce el riesgo
advertido en el control
de advertenciaZ

Sl

3 Justficar por escritolas
razones dela no aceptaciony
remitir ala Oficina de Control
Interno en el tiempo establecido

5. Forrmular Flan de
Mejoramento y remitir a la
Oficina de Control Interno en el
tiempo establecide

1 Analizar los aspectos
comunicados

3 Formato FOR-AC-006 Respuesta
control de advertencia,

4 Formato FOR-BS-048 Acta y formato
FOR-BS-047 Panila de asistencia

5 Formato FOR-AC-008 Respuesta
control de adveriencia
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4.3 Seguimiento
OFICINA DE CONTROL INTERNO PUNTO DE CONTROL ACTIVO DE INFORMACION

1 Incluir el Plan de 1. Formato FOR-AC-001 Registrc Y
mejoramiento en el instrumento Control del Plan de Mejoramiento

de registroy control de acciones actualizado.
de mejora

r

2 Hacer seguimiento a las 2. Realizar seguimiento a las acciones de |2. Formato FOR-AC-002 Seguimiento

acciones formuladas acuerdo con lo establecido en el acciones del Plan de Mejoramiento
procedimiento PCD-AC-001 Plan de
i Mejoramiento

3 iSecierra
el Control de
advertencia ?

4.Cierre de control de advertencia en el
formato FOR-AC-001 Registro y Control

4 Procedimiento plan del Plan de Mejoramiento
de mejoramiento

FIN

5. Disposiciones de almacenamiento y archivo

Las disposiciones de almacenamiento y archivo de la documentacion del Control de Advertencia,
se realizara de conformidad con lo dispuesto en el Subsistema de Gestion Documental y Archivo
(SIGA).
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6. Dependencia encargada de administrar este procedimiento

Oficina de Control Interno.

7. Documentos asociados

Fecha;

Pagina: 6 de 6

.  PCD-AC-001 Procedimiento Plan de Mejoramiento. FOR-AC-001 Formato Registro v
control del Plan de Mejoramiento. FOR-AC-002 Formato Seguimiento acciones del Plan
de Mejoramiento

. FOR-AC-005 Formato Control de advertencia.

.  FOR-AC-006 Formato Respuesta control de advertencia.

. FOR-BS-047 Formato Planilla de asistencia

. FOR-BS-048 Acta

. FOR-BS-048 Formato Acta

8. Aprobacion del documento

Elaboro

Reviso

Aprobo |

| Nombre

3 5

Giovanni Salamanca Ramired™ |

German Espinosa Suargz (4. *
Karina Cérdoba Acer%
I

Carlos Andrés Vargas
Andres Penagos

Jairp Enrique Garc al;"\

Yolman Julgn Saenz |
/‘: E |

Cargo/Rol

L

Contratistas Oficina de Contral
Interno

Gestores SIG de la Oficina d\e
Control Interno
Gestores SIG del proceso Auditoria
y Control

Contratista Oficina de Control
Interno

Jefe Oficina de Control
Interno
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1 Objetivo

Evaluar la gestion de la Secretaria Distrital de Integracién Social, mediante auditorias internas
que evaluan el cumplimiento de requisitos previamente definidos, para contribuir de manera
permanente a la mejora y al logro de la misién, objetivos y metas institucionales.

2. Glosario

Accion correctiva: accion para eliminar la causa de una no conformidad y evitar que vuelva a
ocurrir’.
Nota: puede haber mas de una causa para una no conformidad.

Accion preventiva: accion tomada para eliminar la causa de una no conformidad potencial u otra
situacion potencial no deseable?.

Alta direccion: persona o grupo de personas, del maximo nivel jerarquico que dirigen y controlan
una entidad. ?

Auditado: sujeto o cliente de la auditoria, como: Lider del Proceso, Gerente del Proyecto, Jefe de
Dependencia, Servidores o colaboradores que son auditados.

Auditor acompanante: persona del equipo auditor que participa como apoyo del auditor lider para

WGLINT eXperiencia
Auditor interno: persona con competencia para efectuar auditorias.

persona del equipo auditor que se designa para liderar el equipo y coordinar la
] as las actividades de una auditoria.

Cuion e 1OUe

Auditor lider:

Auditoria interna: para todos los efectos en la entidad se toma la definicion de auditoria
presentada por el lIA-*"La Auditoria Interna es una actividad independiente y objetiva de
aseguramiento y consulta, concebida para agregar valor y mejorar las operaciones de una
Entidad. Ayuda a una Entidad a cumplir sus objetivos aportando un enfoque sistematico y
disciplinado para evaluar y mejorar la eficacia de los procesos de gestion de riesgos, control y
gobierno”

Carta de representacion: comunicacién suscrita por el directivo responsable de la dependencia
del proceso o asunto auditado en la que se confirma la veracidad, calidad y oportunidad de la
entrega de la informacion que sera suministrada a la Oficina de Control Interno para el desarrollo
de cada auditoria. En la SDIS, por tratarse de una comunicacion interna oficial se suscribe en
formato de memorando. °

" IS0 9000 2015 Sistemas de Geslion de la Calidad - Fundamentos y Vocabularios

“IBIDEM

“IBIDEM

* Marco Internacional para la Praclica Profesional de Auditoria. Instituto de Auditores Internos. |14
° Estatuto de Auditoria Interna SDIS
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Cadigo de ética: instrumento para la actividad de la auditoria interna que orienta la conducta de
los auditores mediante la definicion de principios y reglas que se comprometen a cumplir durante
la ejecucion de las auditorias internas. ©

Competencia: capacidad para aplicar conocimientos y habilidades con el fin de lograr los
resultados previstos. *

Conformidad: cumplimiento de un requisito. ®

Control de advertencia: instrumento de control preventivo tipo alerta temprana, por medio del cual
la Oficina de Control Interno pone en conocimiento a la Alta Direccion las evidencias de un posible
riesgo, que puede llegar a afectar la gestion institucional, con posibles incidencias disciplinarias,
fiscales y penales.

Convocatoria de auditores internos: conjunto de actividades que se realizan, en caso de requerir
auditores diferentes a los de la OCI, para convocar el personal de la entidad formado como
auditores internos y auditores lideres que deseen ser apoyo a los auditores de la Oficina de
Control Interno, con el fin de contribuir a la debida ejecucion del Plan anual de auditoria, en lo
concerniente a las auditorias de sistemas de gestion.

Criterios de auditoria; conjunto de politicas, procedimientos. normas. reglamentos «
utilizados como referencia para llevar a cabo una auditoria frente a la cual se compara la &
de la auditoria.

Equipo auditor: dos o mas auditores que llevan a cabo una auditoria. ?

Estatuto de auditoria: documento que precisa el propésito, la autoridad y la responsabilidad de la
funcion de auditoria interna a cargo de la OCI de la SDIS, con el fin de que la misma, mediante
el ejercicio metodico, disciplinado e independiente de las actividades que han sido establecidas
para las Oficinas de Control Interno y sus auditores; agregue valor y contribuya al logro de los
objetivos institucionales. '

Experto tecnico: persona que aporta conocimientos o experiencia especificos al énu
trabajo.

Evidencia: registros, declaraciones de hechos, o cualquier otra informacion, que son pertinentes
para los criterios de auditoria y que son verificables. Estas pueden ser cualitativas o cuantitativas.

Fortalezas: actuaciones o aspectos relevantes detectadas por el equipo auditor en el transcurso
de la auditoria.

Y IBIDEM

"1S0 9000:2015 Sistemas de Gestion de la Calidad - Fundamentos y Vocabularios
*IBIDEM

% Estatuto de Auditoria Interna SDIS

"CIBIDEM



017- 7 271 MY 2019

‘ } Codigo: PCD-AC-004

PROCESO AUDITORIA Y CONTROL

K , Version: 0

| I RS ‘ PROCEDIMIENTO EJECUCION DE {Fecha_ -
NF BOGOTA DO - AUDITORIA INTERNA -

| SN TR SR S | | Pagina: 3 de 9

Gestion: actividades coordinadas para dirigir y controlar una organizacion’’.

Hallazgo de auditoria: resultado de la evaluacién de la evidencia de auditoria recopilada frente a
los criterios de auditoria. Los hallazgos de auditoria pueden indicar fortalezas, conformidad o no
conformidad y oportunidades de mejora.

Informe de auditoria: descripcion precisa, concisa y clara que proporciona un registro completo de
la auditoria y sus resultados.

Informe ejecutivo: breve descripcion de los resultados de |a auditoria, que permite a la alta
direccion, conocer los aspectos relevantes.

Inhabilidad: circunstancia que impide a un auditor formar parte del equipo de auditoria debido a
que se podria ver afectada la objetividad de la misma.

Lista de verificacion: documento de trabajo que permite estructurar la ejecucion de la auditoria y
desarrollar los procedimientos definidos. Sirve de guia para determinar si las practicas reales
concuerdan con los procedimientos establecidos y los requisitos. Es preparada por el equipo
auditor con base en la documentacion del proceso, proyecto, servicio o dependencia y en su
conocimiento del proceso, (sus productos o servicios, sus entradas y salidas), procedimientos,
proyectos de inversion y dependencias, la asignacion de recursos, los controles establecidos y los
criterios de evaluacion o referentes.

Mesa de trabajo: reunion que se realiza entre el Jefe de la OC]| y el equipo auditor con el objetivo
de hacer seguimiento al desarrollo de la auditoria de acuerdo con el Plan Individual-PIA. En dicha
mesa se analizan los avances de la auditoria, se exponen las dificultades-si las hay-, se verifica
la ejecucion de las acciones definidas para manejar los riesgos y se asegura que los riesgos
Identificados para el procedimiento, no se han materializado.

No conformidad: incumplimiento de un requisito, '

Observador: persona que acompana al equipo auditor pero que no audita, '
Nota 1 Un observador no es parte del equipo auditor y no influye ni interfiere en la realizacion de
la auditoria.

Oportunidad de mejora: situacion que no implica incumplimiento de un requisito, pero que debe
ser tenida en cuenta para realizar mejoras en el producto, proceso y sistema de gestion, o para
mitigar situaciones de riesgo o eliminar no conformidades potenciales.

1al de Auditoria (PAA) - Plan general: documento que contiene las actividades formuladas
id es planificar las acciones proyectadas para uno ¢ mas ciclos de
| Incluye no solamente las auditorias internas priorizadas con base en riesc
: las actividades que se llevaran a cabo por la Oficina de Control interno durante
tvigencia bara agar cumplimiento a los roles definidos en la normativa vigente

N o g
UiB0 L CUya Tinallc

180 9000:2015 Sistemas de Gestion de la Calidad - Fundamentos y Vocabularios
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"'NTC-ISO 19011:2012



. Codigo: PCD-AC-004

PROCESO AUDITORIA Y CONTROL

L\/ersiént 0
Wi ol PROCEDIMIENTO EJECUCION DE Eecha_ o o
[ DE BOGOTA D.C. ‘ AUDITORIA INTERNA ) )
‘ FrbE [ARIA DE INTECRACION SOGHA [ Pagina: 4 de 9

Plan de mejoramiento: documento que contiene el conjunto de acciones que se compromete a
cumplir la entidad para eliminar la(s) causa(s) de las no conformidades y oportunidades de mejora,
identificadas en las auditorias internas y externas y de otras fuentes, asi como de los riesgos
identificados para mejorar el desempefio de los procesos, servicios y proyectos, con el fin de
propender por la mejora continua en |a SDIS.

Plan Individual de Auditoria (PIA): documento de trabajo en el cual el equipo auditor describe las
actividades. criterios, practicas a evaluar, asi como las entrevistas necesarias y en general los
detalles de la auditoria especifica, que permitiran recolectar evidencias que lleven al logro del
objetivo de la auditoria de acuerdo con su alcance.

Registro: documento que presenta resultados obtenidos o proporciona evidencia de actividades
realizadas.

Requisito: necesidad o expectativa establecida, generalmente implicita u obligatoria.

Reunion de apertura: reunion que se realiza con el proposito de confirmar el acuerdo de todas
las partes sobre el plan de auditoria, de presentar al equipo auditor, el objetivo y alcance de la
auditoria y de asegurarse que todas las actividades de auditoria planificadas podran realizarse.

Reunion de balance: reunion que se realiza con los auditados, al finalizar cada visita de auditoria
para comunicar los resultados encontrados.

Reunion de cierre: reunion que se realiza con el proposito de presentar los hallazgos vy las
conclusiones de la auditoria.

Riesgo de gestion: posibilidad de que suceda algun evento que tendré un impacto sobre el
cumplimiento de los objetivos. Se expresa en términos de probabilidad y consecuencias. ™

Soportes: documentos que se preparan para la ejecucion de la auditoria y que se revisan en el
desarrollo de esta, constituyen la principal evidencia de la auditoria realizada y de las
conclusiones que se reportan en el Informe. Incluyen los papeles de trabajo.

Verificacion: confirmacion, mediante la aportacion de evidencia objetiva de que se han cumplido
los requisitos especificados. '

3. Condiciones generales

e La auditoria se desarrolla dando cumplimiento a lo establecido en el Codigo de Etica del
Auditor Interno y en el Estatuto de Auditoria Interna adoptados mediante Resolucion SDIS
758 del 31 de mayo de 2018 “Por medio de la cual se adopta el Codigo de Etica del Auditor
Interno. la Carta de Representacion y el Estatuto de Auditoria Interna de la SDIS", y/o la que

'4 Guia para la administracion de los riesgos de gestion, corrupcion y seguridad digital y el disefo de controles en entidades publicas
Presidencia de la Republica. Departamento Administrativo de la Funcion Publica y MINTIC, Version 1, agosto de 2018
15180 9000:2015 Sistemas de Gestion de la Calidad - Fundamentos y Vocabularios
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la modifigue o sustituya y que son controlados a través del manual MNL-AC-002 de
Instrumentos de Auditoria Interna, el cual forma parte de este procedimiento.

Para garantizar la independencia en la gjecucién de la auditoria, ningun auditor puede auditar
el proceso, dependencia. servicio o proyecto de inversion en los gue haya realizado
directamente actividades durante los ultimos doce (12) meses. Asi mismo, se tiene en cuenta
cualquier otra inhabilidad ¢ impedimento que pueda existir.

Los criterios que deben cumplir los auditores de la Oficina de Control Interno para realizar las
auditorias de gestion corresponden a los determinados en el Manual Especifico de Funciones
y Competencias Laborales para los servidores publicos de planta y en los Estudios Previos
de cada contrato para los contratistas.

Para las auditorias de gestion, el Jefe de la Oficina de Control Interno define al auditor lider
de cada auditoria.

La Oficina de Control Interno podra apoyarse en expertos técnicos internos o externos, en
caso de requerirlo para la adecuada ejecucion de la auditoria.

Las comunicaciones generadas durante la auditoria se pueden enviar por correc electrénico
y/o comunicacion interna oficial, de acuerdo con el criterio del equipo auditor.

En la reunién de apertura de las auditorias, la agenda debe incluir como minimo:
Presentacion de los participantes.

Presentacion de los momentos de la auditoria por parte de la Oficina de Control Interno.
Confirmacion del objetivo, alcance y criterios de la auditeoria.

Explicacion de la metodologia a utilizar en el desarrollo de la auditoria.

Confirmacion de disponibilidad de los recursos requeridos para el desarrollo de la
auditoria.

Aprobacién del Plan Individual de Auditoria.

Definicion de los canales de comunicacién.

Solicitud al auditado del Memorando de Representacion.

© Q0T

e

En la reunion de cierre de las auditorias, la agenda debe incluir como minimo:

a. Presentacion de los participantes.

b. Presentacion de los hallazgos y conclusiones de la auditoria. Incluye la exposicion de la
valoracion de la respuesta dada por el auditado al informe preliminar de auditoria. por
parte del lider de la auditoria.

c. Definicion de la fecha para presentar el plan de mejoramiento.

d. Determinacion de la necesidad de asesoria metodologica y técnica para formulacion del
plan de mejoramiento y en caso de requerirse, concretar la fecha para dicha asesoria
que realizara la Oficina de Control Interno.

Las actas de la reunion de apertura y cierre se elaboran en el formato que se encuentre
vigente, las cuales deben ser firmadas por el Jefe de la Oficina de Control Interno o su
delegado, el lider del equipo auditor, el responsable del tema de la auditoria (Lider de
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Proceso, Gerente de Proyecto y/o Jefe de Dependencia) y se debe adjuntar la planilla de
asistencia en el formato que se encuentre vigente.

De cada visita de auditoria realizada debe queda una lista de verificacion diligenciada, de
manera clara y legible a la cual se adjunta la planilla de asistencia FOR-BS-047 con las
personas que participaron en la atencién de la visita.

Al finalizar cada visita de auditoria, se comunican a los auditados, los resultados en reunion
de balance. De dicha reunion queda la planilla de asistencia en el formato que se encuentre
vigente. Si las personas que asisten a la reunion de balance son las mismas que atendieron
la visita, no es necesario diligenciar una planilla de asistencia adicional a la de la visita de
auditoria sino que se adiciona en "tema” la reunion de balance.

En caso de requerir modificaciones en el desarrollo de la auditoria, las mismas seran
justificadas dejando como soporte un Acta en el formato que se encuentre vigente. Se realizan
los ajustes al Plan Individual de Auditoria (PIA), sefialando una nueva version y registrando
el control de cambios en las observaciones del PIA. Para comunicar a los auditados dichas
modificaciones, se elabora memorando, adjuntando la nueva version del PIA.

El lider del equipo auditor determina la pertinencia de elaborar actas adicionales a las de la
reunion de apertura, de cierre o de modificaciones a la auditoria, en desarrollo del gjercicio
auditor.

El informe final de auditoria, ademas de comunicarse a los auditados (Lider de Proceso,
Gerente de Proyecto y/o Jefe de Dependencia), es remitido al Representante Legal de la SDIS
(Secretaria-o0) y a los lideres de proceso, gerentes de Proyecto y/o jefes de dependencia que
tienen relacién con el objeto de la auditoria.

En desarrollo de la auditoria se evalla la efectividad de la operacion de los controles de los
riesgos que estén identificados para el tema de la auditoria, a traves de la evaluacion del
disefio, ejecucion y suficiencia de los controles.

Le corresponde al lider del equipo auditor, conformar el expediente documental de la auditoria
de acuerdo con lo establecido en el lineamiento L-BS-003 Organizacion de Archivos
Institucionales.
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audtado citando a reunion de
apertura |

. e ¢ Elaborar stas de verficacion y
dermas papeles de trabajo |
L

L]

|
| ‘ & Healzar reunion de apertura

—1 & Ejecutar audioria |
|

‘2 El Auditer Lider asegurara que
tades los auditores que parlicipan en
la auditoria hayan suscrio el

6 Formato Compromiso Etico (F OR-AC-|
007} |

4 Formato memorands comumicacian
imerna (FOR-BS-046)  anaxo formato)
Flan Indwidual de Audiona (FOR-AG-

012}

|
5 Corree electronico

|
S Formato Carta de Representacion
[FOR-AC 00

Formato Lista de Verficacion

Auditoria (FOR-AC-014) v papeles os
frabajo

& Formalo Acta (FOR-B5.048)
Farmata Planiils de Asistencia (FOR-BS
047)

9 Formale Memorando comunicacion
nterna (FOR-BS-047) COTEns
electromcas formato de acta (FOR-BS
048 formate Lista de Verficacon de
Auditoria (FOR-AC-014) Formatc

de Asistencia (FOR.BS-D47)

general  de  préstamo oy ]
documental (F B5-5% y papeles de
tranaje

4 Formato Carta de Representacion
{FOR-AC-008)




0117 " omvome— — — -

Codigo: PCD-AC-004

PROCESO AUDITORIA Y CONTROL L
Version: 0

ST BITOR PROCEDIMIENTO EJECUCION DE

DE BOGOTAD.C AUDITORIA INTERNA Fecha

Pagina: 8 de 8

S o — — _—

DEPEN E TARIA | ' :
‘ DEPENDENCIADE LASECRETARWA | 5pi6)np DE CONTROL INTERNO ‘ PUNTO DE CONTROL ACTIVO DE INFORMACION

DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL

: T
11, JAmenta >
control de e
| \\ advertencia? NO |
| T~ /

sl ‘
e k4
l 12 Aphcar el procecimiente Coniral
| de Advertencia (PCD-AC-003) |

13 Realizar mesa(s) de trabajo 13 Hacer segumenlc  a  la
para verficar avances de la matenakzacion  de nesgos  en
| Auditoria. desarrolio de la auat

- 14, Elaborar informe prelminar de ‘

[udu'.oria y comunicario al auditads

| [15 Dar respuesta al informe
prefimmar Como maximo el quinte
dia habil siguene a la recepcion l
| del mforme prelminar de auditoria |

2 TUMC SN
14 EI Jefe oe la Otcina e Contral|interna (FOR-B5-045) o corea
nterno revisara los resulados de lale y formata rrorme oe :a\mr.orl.'z‘

ria en el informe prelmmnarn 13

| 16, Verificar y valorar respuesta del
| = auditado al mforme preliminar de

auditcria. Enviar respuesta citando
areunicn de cerre

v O COmes 2

moo

l 17 Realzar reunion de cere

h 4

18 Elakborar mtormea final de

| auditoria e informe gecutive y
remitrlos conla evaluacion
respectiva maximocuatro das
hatules despues de ia reunion de

formato in
formalo ev

| 15 Dikgenciar evaluacion y clerre

ks
entregar a @ OC| gentro de los |t
tres dias hables siguentes de la =
recepcion de soliciud de dicha 19 Formato mem o
evaluacion e i e e nterna (FOR-BS
| - l ,; Analzar evaluacion y realizar e ,H\‘Tl'.:] .
| retroalimentacion dentro de los tras (FOR-ACOTH

|—_2‘J Formular ef plan de | dias habiles siguentes a la

meoraments de acuerdo con e | recepoon de la evaluacion 21 Formato acta ge reur

i estanlecido en el procedimiento . T Q48) y formate planila de as |
i % s ; W
plan de mejoramenta (FOR-BS-047)

Entregar docurnentos soporte —| 22 El delegado documental revisa
| de la gecucion de la audtora al | R
| delegada decumental o quien naga que los documentos esten completos (22 Expedenta de la auanornia |
[ sus veces Méxmo al mes habil y detidamente archivados
siguiente a la entrega del informe

finzl

—




017- 21 MAY 2019

Caodigo: PCD-AC-004

‘ : PROCESO AUDITORIA Y CONTROL —
. ) Version: 0
S R PROCEDIMIENTO EJECUCION DE F'" T -
136 RBGETADE AUDITORIA INTERNA Seie.
WTF A SOAL | Pagina: 9 de 9

5. Disposiciones de almacenamiento y archivo

Las disposiciones de almacenamiento y archivo de la documentacién de la ejecucion de auditoria
interna, se realizara de conformidad con lo dispuesto en el Subsistema de Gestion Documental ¥
Archivo (SIGA).

6. Dependencia encargada de administrar este procedimiento

Oficina de Control Interno.

7. Documentos asociados

¢ PCD-AC-001 Procedimiento Plan de mejoramiento

e PCD-AC-002 Procedimiento Plan anual de auditoria

* MNL-AC-002 Manual Instrumentos de auditoria interna (Estatuto de Auditoria y Codigo de
Etica del Auditor)

FOR-AC-007 Formato Compromiso ético

FOR-AC-008 Formato Carta de representacion

FOR-AC-009 Formato Respuesta informe preliminar
FOR-AC-010 Formato Informe ejecutivo

*« FOR-AC-011 Formato Evaluacion auditoria y equipo auditor

» FOR-AC-012 Formato Plan individual de auditoria

* FOR-AC-013 Formato Informe de auditoria

* FOR-AC-014 Formato Lista de verificacion de auditoria

e FOR-BS-047 Formato Planilla de asistencia

¢ FOR-BS-048 Acta

e FOR-BS-048 Formato Acta

¢ F-BS-59 Formato General de préstamo y consulta documental

* o @

8. Aprobacion del documento

Elaboroé Reviso P Aprobd
e s min £ . 7 = — =, =
| German Alfonso Espinosa Snare&i‘ N Carlos Andrés Vargas %
Leonardo Andrés Prieto Gawia’}_—f 1
Nombre { Andrés Penagos | Yolman Julian Saenz |
Luz Stella Carvajal F\-1orer1o~-,( L
Jairo Enrique Garcia;‘,’,\
1 4 - S
| 5 : ; 3
~ontrat z H :
| eantea 'Staslﬁgﬁgj veContyl Gestores SIG de la Oficina de Control Interno
’ y Proceso Auditoria y Control Jefe Cficina de

C o/Rol
argoro ‘ Control Interno

FProfesional universitaric Oficina

de G et Tiara Contratista Oficina de Control Interno
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