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*Requerir mediante * Comunicacion a Contratistas y Se verifica la realizacion
comunicado oficial el envio proveedores sobre la entrega de de reuniones
. . o o do Ine infrrmac da aiarncidn . By informacién soporte resultante de la preliminares entre
Control Interno no c.encon.tr.o dentro de Ias. carpetas de. los Inobservancia de la no.rmat|V|dad ar?hlwstlca al Gestlolnar reunlon. con Se han generado melsas qe trabajo entre gestion gestién individual por colaborador en Gestién Documental y
contratos y convenios originales perfeccionados alojadas momento de consolidar los expedientes de Tesoreria, Secretaria General documental, tesoreria a fin de concretar la cada proceso Tesoreria tratando
en gestion documental, los soportes que evidencien la contratos, convenios y comisiones por parte de y Gestion Documental para estrategia para cargar y/o trasladar informacion * Acta d L .
) o o - ) o ) - ‘ Coordinador Gestion ‘ . cta de reunidn entre partes temas y opciones para
ejecucién y cumplimiento de las actividades sus responsables funcionales administrativos definir la metodologia en el (soportes) de periodos pasados a los expedientes de intervinientes en este plan (tesoreria compartir archivos
N/A 1 Gestion ,.Admlr.nstratlva Yy T — Gestion Observacion propuestas, adquiridas y aceptadas por las partes. Lo (Secretaria General), operativos (Supervisores) y |  \EJORA manejo de los expedientes de Documental, Sec.retana 5/09/2018 31/12/2018|Gestion Documental. A su vez propuestas para Sec. General y Gestion Documental) S| S| soportes. Se debe definir
Financiera Postcontractual anterior no garantiza la conservacién de la memoria Gestién Documental. contratos, convenios o General, Supervisores, definir como se articulara tesoreria con gestién definir| . . )
armTe o o Tesoreria . . para definir la mejor estrategia para estrategia para
institucional respecto a los productos generados de comisiones de viaje actuales : documental para compartir la documentacion - o L .
p | T » | la fecha de inici ionad lidad , del p conservacion de la memoria institucional documentacidn anterior
cada proceso y la no evidencia de la ejecucion contractual. y aI echa de I|n|C|o para. gestionada y consolidada resultante del proceso de a la fecha del hallazgo y
ng e'Tentarl 2 estrategia page. posterior al mismo, dado
*Definir fecha retroactiva que no es claro si los
limite para recuperar archivos soportes de tesoreria
L L sunlen la necocidad do
Desde que la FND recibid la oficina hasta la * Reunion con la Se realiza
fecha no se habia realizado una revision de la administracion del edificio acompafiamiento a las
L , documentacidn reglamentaria de registro; La BCC a fin de conocer la mesas de trabajo con la
Luego de la revision de los soportes del tercero Bogota > R » o o
R “ . constructora grupo Roble, entregd a la situacién actual que se administracion del
Corporate Center con NIT 900335875 vy objeto “Servicio dministracion del edificio | | dond X toal difici imient
. ; administracion del edificio los planos donde resenta con respecto a la L edificio y seguimiento a
de energia mes de noviembre 2017 RETROACTIVO o, . P P L, P L. * Acta de reunidon entre , y. &
" . . , sitta la oficina de la FND como la 605, de numeracion de la oficina ya o e . ) . ) tramite con la
2017”, se evidencia que se esta generando un cobro i . Se acompafia a reunion inicial al Coordinador Coordinador Administrativo y N .
- e . ahi que se generen los reportes sobre ese cobros del servicio de . . . . . L . documentacion original
adicional al pago periddico realizado por este concepto. N j X 3 Administrativo de la FND, alli se solicita a la Administracién de BCC y jefe de .
- predio, sin embargo en la escritura y registro en energia a la FND y los cobros . L de la oficina FND
Adicionalmente no es clara la manera como la - . Administradora del BCC que se aclare porque se mantenimiento para tratar el tema de
- L, e [ catastro aparece numerada la oficina adicionales. L, . - recolectada (planos,
administracion del edificio Bogotd Corporate Center, ) , . L, presenta el error en la documentacion y referencia nomenclatura y cobros de servicios . X
Gestidén Administrativa Gestion esta realizando el cobro de este servicio, pues estad como 604, la 605 segn nomenclatura es |a * Recoleccion de informacién en las facturas de energia, se da explicacién por Ublicos escrituras, registro de
1 2 ] ) i Auditorias Internas Observacion - P oficina ubicada en frente de la FDN y en esta CORRECCION y documentacién notarial y de |Coordinador Administrativo 5/09/2018 21/12/2018 A & o P P P ) ., SI S| M| documentacion, entre
Financiera Postcontractual generando al parecer un cobro promedio del total del . . . ] i K parte del jefe de mantenimiento de BCC acerca del |* Documentacién recolectada en
e . , oficina se trabaja periodos mas amplios que los registros, donde se . R L. otros)
consumo del edificio. Se solicita al drea encargada . cobro mensual y de los cobros adicionales. Se valida [fisico: Contrato de promesa de . L
. . L, e de la FND (7*24), lo anterior frente al cobro compruebe que la L ., R ., . L Se sugiere seguimiento a
(SAF), que requiera a la administracion del edificio BCC ) X X o, L. el inicia con la consecucién de informacion compraventa, escritura publica, .
. , de la energia y los ajustes que se realizana numeracion oficial de la . . . X L. R los medidores de
informe de como se generan ese cobro, pues se estin ) ] . (escrituras y registro vy certificados de planos arquitectonicos, recibos de ) .
través de un corbo promedio para algunos oficina de la FND es la 604 X L . . - K energia de la oficina
basando en un reporte detallado del consumo sobre el ) i L o L, instrumentos publicos de predio) energia, certificado de registro de .
. - meses, lo cual genera diferencias minimas *Remision de comunicacién a . L 604, como medida de
cual se ha venido pagando, pero que detalla la oficina 605, R . o , . instrumentos publicos.
, ) que se deben cubrir con un pago posterior la administracion del edificio control sobre lo que se
cuando la de la FND es la 604 segun lo previsto en la o . )
. - y que genera doble proceso y mayor BCC, solicitando se ajuste la esta facturando por
nomenclatura y en la escritura publica 2823. o . , ) o
afectaciéon a lo presupuestado informacidn que se tiene en parte del edificio.
inicialmente para pago de los servicios. los registros de BCC y Grupo
Roble bajo nombre de
Se plantea la implementacion
de un Proyecto de Voz IP y
Unificacién de
No se cuenta con un contrato de servicios comunicaciones, para lo cual
actualizado se lleva a cabo lo siguiente:
No se tiene un control del uso de las lineas
Posterior a la revision de los soportes del tercero TIGO-UNE |No hay razén para tener esa cantidad de lineas * Se realiza diagnostico de Se realiza
Comunicaciones por los servicios de Tv y telefonia fija, se fisicas informacién y de la situacion acompafamiento y
verifica y que dentro de este servicio se cuenta con 8 lineas |El servicio de telefonia fija, se deberia unificar actual del servicio de seguimiento a las mesas
telefénicas fijas en la sede 1 de la FND y 6 lineas en sede |con la telefonia celular, compartiendo comunicaciones de las dos de trabajo con el posible
2, para un total de 14 lineas. La averiguacion inicial infraestructura sedes de la FND operador en el avance y
concluye que no existe copia de este contrato en la FND, Se debe contratar servicio de mantenimiento * Programar reuniones con el Se avanza en mesas de trabajo con el operador * Matriz de Inventarios de lineas de hasta el cierre del
Gestion por lo cual no se conoce en concreto lo establecido preventivo y correctivo de las plantas telefénicas operador actual TIGO Une, a actual, donde se ha tratado el tema de la comunicacién voz fija en FND proyecto, se sugiere
2 3 GTE - Gestion Tecnoldgica Auditorias Internas Postcontractual Observacion contractualmente. Adicionalmente se realiza una prueba MEJORA fin de revisar propuestas Gerente de Tecnologia 5/09/2018 31/12/2018]actualizacién del servicio, ya se tiene propuesta * Actas de reunién con operador S| S| S| cancelar las lineas
i i Smi reliminar, se estd revisando y definiendo dicha i
de llamada a cada una'de I'a.s .||neas asignadas, de Iasl . econdmicas para el proyecto p y * Propuesta presentada por el operador. actuale.s’que no tienen
cuales solo el 40% estan dirigidas a la planta telefdnica 1P propuesta. conexion a la planta
de la FND (operadora), las restantes suenan ocupadas o * Revisar, analizar y definir telefénica actual.
estan dirigidas a otro suscriptor, es decir de las 14 lineas propuesta para
actuales solo se utilizan 6, sin embargo se esta pagando implementacion y puesta en
$80.000 por cada una de las 14 lineas. marcha del proyecto de voz IP
Con la unificacion e integracion tecnolégica de
las sedes, se puede unificar el servicio de voz,
suprimiendo una planta telefénica actual
s . El desconocimiento por parte de algunos lideres * Emitir circular con Se verifican las legalizaciones que se estan * Comunicacion enviada a Se continua con el
Dentro de la revisién de los soportes que validan el o, A X i . . o
reembolso de la caja menor # 3, con egreso contable de proceso y colaboradores de los comunicacion a lideres de generando posterior al hallazgo, se identifica que |colaboradores de la FND sobre manejo seguimiento a las
. . ’ . procedimientos establecidos en el manual de proceso, supervisores y cuentan con los requerimientos establecidos y que |de fondo de caja menor legalizaciones y a la
Gestion Administrativa Gestion 2018000474, se evidencia que existen varios soportes de caja menor de la entidad, llevan a que se colaboradores reiterando los estan afectando los rubros y valores permitidos. Se  |* Formato de reembolso caja menor alidacidén de soportes
i ini iV o i ., . ) idad, llev u i , u % itidos. validaci
3 4 . . ¥ Auditorias Internas Observacién gasto, que no cuentan con el V/b del Jefe inmediato, L .. q MEJORA . X X Jefe de Tesoreria 5/09/2018 11/10/2018) . ¥ P N . X ) S| S| S| S| S| X p.
Financiera Postcontractual como lo describe el manual de caia menor GAF-MN-06 presenten estos errores en la gestion del fondo lineamientos para el manejo verifica que cuentan con el sello de "cancelado y |diligenciado frente al cumplimiento
. J_ ! establecido para fines urgentes. Falté de la caja menor de la FND. la fecha enla cual se hace el pago del servicio * Soportes sellados con la marca de lo establecido en las
establecido por la FND dentro del Sistema Integrado de L, o " . L. L, A . . . .
Gestion socializacion de los procedimientos para su * verificar el requisito de que solicitado. Se envid la comunicacién N° 22 de 9 de establecida por tesoreria de acciones planteadas, asi
) correcto manejo. los soportes de gasto cuenten Octubre de 2018. “cancelado y fecha de pago”. como la verificacién de
. . Se realiza
* Reuniones de trabajo con o |
las & ] s acompafiamiento en e
. . L as areas usuarias, para .
. . ., . Desde el comienzo de la implementacion del L, P . . . cambio de
Verificando la ejecucion de la actividad que se desarrollan a X L descripcién de roles y Se realiza ajustes y modificaciones a la - L,
, R - sistema, la capacitacion para los ) ] o . . . administracién y
través del software contable SYSMAN, se identifica que . , . L, usuarios del sistema ERP administracion del Software financiero (modulos " ., , P
e ) . L administradores asi como la administracion del L . | R Acta de reunidn con areas definicién de los nuevos
la administracién de esta herramienta, esta siendo R . Sysman y definicién del presupuesto, contabilidad, tesoreria y nomina). . R les d | ERP
Gestion desarrollada por parte de contabilidad; se identifica que sistema quedo en cabeza del jefe de acceso a las diferentes Dicha administracion esta ahora en el Gerente de involucradas en el manejo del ERP roes ge acceso @
4 5 GTE - Gestion Tecnoldgica Auditorias Internas Observacién o por p R ! . q Contabilidad. MEJORA ) Gerente de Tecnologia 5/09/2018 31/10/2018 3 . o . * Listado de usuarios actuales con roles Sysman. Es importante
Postcontractual esta actividad debe ser ejecutada por un proceso diferente L L, X ., . opciones del ERP Sysman. Tecnologia con v/b de Subdirector Administrativo y L. .
| f - tabl iend La administracién y configuracién del sistema, “c . ; | i . A . . . I definidos contar con informes de
al proceso financiero y contable, se recomienda que X reacion de usuarios y roles inanciero. Se verifica la depuracion de usuarios y la . .. . . . iy
p 3 ¥ i X q' ) no puede quedar en cabeza de una de las areas . ¥ , L P Y * Matriz de depuracién de usuarios manejo y administracion
sea Tecnologia con aprobacién de la Subdireccién R , definidos creacion y definicion de roles y accesos para cada .
Administrati Fi A gue son usuarias, porque podria verse como *p ion d X J de los periodos
ministrativa y Financiera. "uezy parte” epluramon e usuarios area.. anteriores a los cambios
actuales en ERP Sy./s.man, establecidos
respecto a los definidos.
S| S| S| S|
*Generar comunicacion
interna dirigida a
colaboradores y
supervisores recalcando
la importancia de
cotejar la
Se genera comunicacion interna (correo
. L, electrénico) informando que se generaran ) o
informacion que se anexa . - . ) Se realiza seguimiento
o devoluciones al detectarse inconsistencias en
para el procedimiento de . constante a los
) los soportes que se anexan para tramite de pagos.
pagos. Ala vez comunicar . X comprobantes de
] . Las devoluciones se hacen al tercero, supervisor .,
las acciones establecidas y X . X causacion y soportes. Se
) para fines respectivos y se copia a control
ruta a seguir por interno establece control a cada
Se identifica dos hallazgos, se presenta inconvenientes Deficiencia en los controles establecidos Contabll.ldad para realizar Se verifica el control establecido por contabilidad *Correos electronicos de devoluciones dev?lucmn aue .se iz
en el momento de generar el comprobante de causacion o . , devoluciones de soportes de consistente en doble revisién de previa y posterior ) ) ) : realice y a la reiteracion
. . desde la supervisién y verificacién a través pago y relacionados que realizadas por inconsistencias en de las mismas
» L . . para los terceros Panamericana formas e impresos y . . . . soportada con el V/b de quien elabora y quien L, .
Gestion Administrativa y o, Gestion ., ) ) i ., del procedimiento generan inconsistencias presenten inconsistencias . soportes y documentacion
5 6 . . Auditorias Internas Observacién Enrique Herrera. En la primera se generd la causacion con L i Jefe de Contabilidad 5/09/2018 31/12/2018|aprueba la causacién. " X S| S| S| S|
Financiera Postcontractual ) ) respecto de los requerimientos establecidos *Establecer control en Registro de comprobantes de
un documento que tributariamente no es un soporte - L ) L -
o , . por el proceso Gestion Administrativa y contabilidad de doble causacion con doble v/b (Analista y Jefe
(cotizacidn), en la segunda se generd un pago diferente al ! K .
, Financiera. revision a los de Contabilidad)
que se presento en la factura.
so. po,_.r_tes que se anexan,
mie""nto
control previo (quien genera la
causacioén) control posterior
(quien aprueba la
CORRECCION causacion)
posteriormente sera validada
la aprobacién mediante firma
en el documento de causado
Se generan hallazgos donde se identifica que la funcion de |El  desconocimiento de los roles 'y * Reunion de recapacitacion Se generé comunicacién (circular 021 - 2018) de Permanentemente se
rols de supervision no se estd llevando a cabo de forma responsabilidades de las obligaciones para fortalecer el rol de 2 de Octubre y (circular 023 de 16 de Octubre), |* Comunicacidn interna 021,y realiza seguimiento a la
_ Gestion L, i i i contractuales de supervision, genera . isié X i i i comunicacion interna 023 i6
6 7 Todos Los Procesos Auditorfas Internas Observacién adecuada, se evidencia en varios soportes qut.e estos se y p g CORRECCION supc.erwswn, dando Secretaria General 5/09/2018 31/12/2018 doru'jie se reitera la .|r.nlportanC|a de fortalecer la ¢ ica 4 S| S| gestion cor?tractual y a
Postcontractual estan generando con errores o con carencia de los problemas en el desarrollo de los claridad al  alcance actividad de supervisiéon y se recalca la Seguimiento a controles y medidas las aprobaciones
mismos (soportes), lo que conlleva a que se procedimientos y en la gestion individual de y responsabilidades a tener obligaciones contractuales de los contratistas. establecidas por parte de Cl realizadas por los
generen desaciertos durante la continuidad del colaboradores en los procesos. en cuenta en el desarrollo Se continua con seguimiento a las medidas supervisores, asi mismo
Frente a los soportes que garantizan la ejecucion La carencia de politicas y acciones que * Estructuracion, disefio y Se valida que Gestidon Tecnoldgica esta Se verifica el avance de
Gesti de las actividades estipuladas dentro del alcance del resalten la importancia de proteger la desarrollo del repositorio G e T logia- Lid estructurando el repositorio virtual para alojar los las actividades
L, estion ., ) ) ) e S A . erente Tecnologia- Lideres - o .
7 8 Todos Los Procesos Auditorias Internas Postcontractual Observacién contrato, se evidencia que en un porcentaje alto no se memoria institucional al interior de la FND y el MEJORA virtual donde alejar la P S J i 5/09/2018 20/11/2018|productos generados por cada uno de los * Disefio del repositorio virtual S| S| planteadas , se valida
ostcontractua ) ; . . s . . e proceso- Supervisores .
estdn registrando dichos soportes, ni su ubicacién, lo no contar con una herramienta que documentacion y soportes de P P procesos, se espera puesta en marcha a que tecnologia
cual va en contravia de fortalecer la memoria institucional |respalde la ejecucion en actividades al la gestidn de los procesos. mediados del mes de noviembre. estructura el repositorio.
Se identifica retraso en la ejecucidn de las actividades y
) metas propuestas en el Plan operativo Anual 2018 respecto Subdirector Administrativo y
Auditorias Internas |v@nce Plan Operativo de la proyeccién inicial del proceso de Gestién Tecnoldgica: Financiero. Gerente de
2018 ’
Tecnologia
» . y * Realizar mesa de trabajo de ¢
8 9 GTE - Gestion Tecnoldgica Observacioén MEJORA Tecnologia a fin de validar 24/09/2018 31/12/2018 S| N
Adquisicion y contratacién de Software de Gestion que proyectos de los
Documental planteados en el POA, se
ueden desarrollary cuales
Ea e re Ianteary Es indispensable definir
Se identifica retraso en la ejecucion de las actividades y "y a P . Subdirector Administrativo y Se valida la realizacion de mesas de trabajo del la continuidad de los
. *“Programar reunion con ) ) h .
metas propuestas en el Plan operativo Anual 2018 respecto . . X . Financiero, Gerente de equipo de tecnologia, evaluando las metas y proyectos planteados, su
Avance Plan Operativo S .. L. Direccidn Ejecutiva a fin , L ) .
9 10 GTE - Gestién Tecnolégica Auditorias Internas Observacion de la proyeccion inicial del proceso de Gestién Tecnoldgica: verificar cuales provectos es Tecnologia 24/09/2018 31/12/2018|proyectos planteados en el POA 2018; de esta S| S| viabilidad financiera
2018 Contratacién Data Center para la FND. . proy reunion se estructura y se estima los costos (disponibilidad
posible desarrollarlos L " .
financieramente definitivos para los proyectos TI. Actas de reuniones de grupo de presupuestal). De ser
Se identifica retraso en la ejecucion de las actividades y La nueva administracién (Febrero /marzo), *Concretar plan de trabajo Se confirma por parte de Tl que la administracion  |trabajo Tl para evaluar costos de positivo replantear
metas propuestas en el Plan operativo Anual 2018 respecto [ajusta las prioridades respecto a los proyectos para proyectos viables anterior, decidié que los diferentes proyectos proyectos. cronogramas para
A Plan O . de la proyeccion inicial del proceso de Gestion Tecnoldgica: [tecnolégcos para la FND financieramente Subdirector Administrativo y relacionados con Tecnologia, no se ejecutarian de Proyecto integral consolidado de ejecucidn; Se debe
., .. L, vance Plan Operativo L . o L. ) . . . . . i i i
10 11 GTE - Gestion Tecnoldgica Auditorias Internas 2018 s Observacion Mantenimiento, ampliacién y adecuacién de redes *Solicitar aprobacion a la Financiero, Gerente de 24/09/2018 31/12/2018|manera independiente, sino se agruparian en un tecnologia S| S| proponer la inclusion de
" L
electricas, voz y datos Direccion Ejecutiva para Tecnologia nuevo proyecto integral de TICS de la FND, y se Proyecto proteccion de datos Ios’proyectos que se
ajuste del POA para los buscaria la financiacién a través de un leasing personales. estan desarrollando y
proyectos que finalmente no operativo. Se realizan los estudios de mercado y El quelen su momen'lcopgoA
Se identifica retraso en la ejecucidn de las actividades y cuenten con disponibilidad Subdirector Administrativo y Se confirma y evidencia el desarrollo de nuevos Se plasmaron en €
. metas propuestas en el Plan operativo Anual 2018 respecto presupuestal para esta Financiero, Gerente de proyectos por parte de Tl y que en su momento no ¥ que son de
i - o Avance Plan Operativo . [ L . . L ) L trascendencia para la
11 12 GTE - Gestidn Tecnoldgica Auditorias Internas 2018 Observacion de la proyeccion inicial del proceso de Gestidn Tecnoldgica: vigencia y la inclusion de Tecnologia 24/09/2018 31/12/2018|fueron incluidos en el plan operativo (proteccion de Sl Sl
Redisefio Médulo de PQR ( FC) otros que la Gerencia de datos personales) FND.
Tecnologia ha desarrollado
Se identifica retraso en la ejecucidn de las actividades y fuera de lo planteado en el
metas propuestas en el Plan operativo Anual 2018 respecto POA 'y que son de
Avance Plan Operativo de la proyeccion inicial del proceso de Gestién Tecnoldgica: trascendencia para la FND Subdirector Administrativo y
12 13 GTE - Gestidn Tecnoldgica Auditorias Internas 2018 Observacién Redisefio de Orca: Ajustes al observatorio de Financiero, Gerente de 24/09/2018 31/12/2018 Sl S|
registro y control de aprehensiones (orca) para el Tecnologia
registro de operativos de control anticontrabando.
Se identifica retraso en la ejecucidn de las actividades y e Gestionar reunion para
- . metas propuestas en el Plan operativo Anual 2018 respecto avanzar en las integraciones | Subdirectora de Acuerdos y
Gestion de Fondos y Recursos o, Avance Plan Operativo ., . ., P R .
13 14 de Cooperacion Auditorias Internas 2018 Observacién de la proyeccidn inicial del proceso de Gestidn Tecnoldgica: MEJORA de PCl con entidades Convenios, Gerente de 24/09/2018 31/12/2018 S| Sl
P Integracién de PCly FC: Con la implementacion de PCI territoriales y entidades Tecnologia
lograremos el control de la evacion en las entidades publicas, previamente se
debe definir y formalizar un
mecanismo de cooperacion e
intercambio de informacién
entre entidades y después las
areas técnicas entran a * Actas de reunién entre FND,
implementar lo necesario integradores y entidades publicas
para la integracion territoriales
Se identifica retraso en la ejecucion de las actividades y La nueva administracion (Febrero /marzo), ® Requerir una investigacion
metas propuestas en el Plan operativo Anual 2018 respecto |modifica prioridades respecto a PCI. y/o sondeo para conocer el
de la proyeccion inicial del proceso de Gestién Tecnoldgica: costo del sostenimiento del
Integracion de PCl y entidades Nacionales y/o Sistemas: 1- sistema PCI (plataforma
Polnal centralizada de informacion)
2-Dian * Se realizar reuniones de
3- Invima 4-Dane acercamiento y de trabajo
con el operador de Impuesto
) * Informe de sondeo de costo de .
al consumo, Sistemas y o o Se debe continuar con el
e o . . operacion y mantenimiento de PCI o
Computadores, para conocer Se establece verificacidn a las acciones que estan L, seguimiento a la
. L . ) * Actas de reunion con operadores s . L
la informacién que poseen de . tomando por parte del lider del proyecto y supervisor ) definicién de ejecucién
. . o Subdirectora de Acuerdos y . (sistemas y computadores y Thomas
L, L, L, Avance Plan Operativo L, los 26 entidades territoriales, ] asignado por la FND y los responsables de apoyar del proyecto por parte de
14 15 GTE - Gestién Tecnoldgica Auditorias Internas Observacién MEJORA L ) Convenios, Gerente de 24/09/2018 31/12/2018 . ) - Greg S| S| )
2018 y definir un mecanismo de ) operativamente la ejecucion de las metas ,, . L, los lideres, de los
L. Tecnologia . s - * Acta de reunidn con Direccion .
cooperacion, para que la FND planteadas, asi como de la definicién de continuidad | _. . X o compromisos con los
X Ejecutiva para determinar viabilidad de L
pueda consultar los tableros de los mismos. i B entes territoriales, y
. continuacidn de proyectos
de control que éste operador . operadores (TG y SyC)
utiliza
* Realizar mesa de trabajo
con Direccion Ejecutiva a fin
de definir la viabilidad y/o
continuidad del proyecto, de
no ser viable su continuidad
se debe solicitar la
modificacién del POA.
*Realizar acercamiento con * Actas de reuniones con Realizar seguimiento a
entidades publicas o entidades  afines a los corte bimensual para
Se identifica retraso en la ejecucién de las actividades y privadas que contribuyan al X . . propositos de la FND y suacuerdo conocer avance de
. 3 Actualmente se estdn perfeccionado convenios o . R L,
metas propuestas en el Plan operativo Anual 2018 respecto desarrollo de las lineas de ) ) - . Phillips Morris ejecucion de lo
L, - . . . L . . ., o . con tres entidades y cuya ejecucion esta dada . .
Gestién Administrativa y . Avance Plan Operativo L, de la proyeccion inicial del proceso de Gestién y Fondos de |No se ha consolidado acuerdo con entidades accioén del Acuerdo Phillips Subdirectora Acuerdos y ) ) . *  Minutas  ajustadas vy proyectado en cada uno
15 16 ! . Auditorias Internas Observacion . p . MEJORA - K 5/09/2018 31/12/2018|para comienzos del mes de noviembre. Se verifica . S| .
Financiera 2018 Recursos de Cooperacion . externas pese a la gestion realizada Morris. Convenios - perfeccionadas de los de los convenios y las
. . . las responsabilidades de la FND y los ) .
Gestionar y llevar a cabo los convenios que se *Concretar  convenios ) -, convenios responsabilidades de las
. K . responsables de su ejecucién. i o
suscriban con entes gubernamentales y empresas del con entidades definidas partes intervinientes.
sector privado que contribuyan al desarrollo de las lineas de i("DaITzRAN POLFA, DIAN)
accién del Acuerdo. *Realizar reuniones de
* Soporte de servicio de Se validan los ajustes de
. i bio d ’ cerrajeria para cambio en las guardas seguridad propuestos, es
’ Rl'ea 1zar carln I?. ‘e guardas * Cambios de clave de acceso a la importante poder llegar
) fortal | dad del siti No se cuent;:\ .con zn area Zn dla sede.;que de ?CC?SOZ ao |cmzj1 Y fica la imol sn de | | caja menor respecto a la asignacién a establecer otras
Gestin Administrativa y - ' 5 Se |"ecom|e'nda ortalecer la seguridad del sitio donde se tenga un mt-mmo e Asegurl ‘a requerido escrlto.rlos .e,tesorerla. Se veri |(?a aimp erﬁentacmn. e los contro es. de seguridad anterior acciones como el uso de
16 17 i . Auditorias Internas Arqueo Caja Menor Observacion aloja la caja fuerte, en este momento se encuentra en el para el manejo de la caja, adicionalmente se N/A * Reasignacion de claves de 25/09/2018 10/10/2018|establecidos, se valida la mejora en la seguridad de S| S| S| S| S| camaras de seguridad o
inanciera . ) ) : .
escritorio del responsable. debe tener el recurso disponible por su caja fuerte por parte de la la caja menor. una caja fuerte
condicidn de urgente tesoreria empotrada. Se hace
miento L
seguimiento a las
Jefe de Tesoreria acciones propuestas.
Teniendo en cuenta que es la * Revision del Seguimiento por vigencias * Generacion de reporte de Sysman
responsabilidad del supervisor del contrato presupuesto, especialmente Vigencia 2018: de RP abiertos a la fecha
garantizar el cumplimiento del objeto del a los registros RP 2018000655 30/05/2018 72 Millones *  Correo  Electrénico a Se da continuidad al
contrato y cobro del mismo son los que presupuestales (RP) abiertos RP 2018000666 31/05/2018 65 Millones Supervisores de contratos para conocer seguimiento a la
Seguimiento tienen el conocimiento del estado de la ala fecha RP 2018000935 18/07/2018 56 Millones la situacion de cada contrato afectacion de los
Gestion Administrativa y Presupuestal Se identifica que setienen ala fecha una serie de ejecucion del mismo, sin embargo los *Notificar al supervisor del RP 2018001086 17/08/2018 54 Millones * Listado depurado por cada registro registros relacionados,
17 18 Financiera Auditorfas Internas et Observacion registros presupuestales abiertos con afectacién minima o [sigujentes casos de RP de inicio de afio se le contrato con el fin de que Para las cuentas por pagar de la vigencia 2019 |detallado y respuesta a Cl. se verifica la gestion
Presupuestales) nula. solicito informacion a los supervisores con el fin este enterado e informe se viene detectando desde hace varios meses por parte de los
de que validen con el contratista y nos informen al contratista para que y mediante correo electronico a los supervisores frente a
si estd en correcta ejecucién el contrato o si proceda al respectivo cobro supesrvisores de area se les ha solicitado gestionar cada caso reportado y a
por el contrario esta en proceso de liquidacion y prestacion de informe de el pago, liberacién y/o liquidacién de los las acciones planteadas.
o algun otro motivo de no cobro ejecucioén y/o tomar accion contratos, ejecicio que se ha realizdo
MEJORA tonionda an cuanta ci ol Jefe Presupuesto 5/09/2018 31/12/2018) ;.\ . to araciac o lo goction nor naovta dolac Sl Sl S




GRH - Gestion de Recursos

¢Por qué aunque la organizacidn realizé un
estudio de clima organizacional no se dieron a
conocer los resultados?

Porque al momento de realizar la socializacién

1.Disefiar un mailing
comunicandole a los
colaboradores que los
resultados de la medicion de

1. Validar con comunicaciones el envio del mailing
oportunamente.
2. Verificar con los colaboradores que hayan

1.Requerimiento al area de

2.Mailing.

comunicaciones a través de la intranet.

3.Propuesta plan de mejora para la FND

Verificar el correo de
comunicacién y la nueva

18 19 Auditorias Internas Revision Observacion » ) ; o recibido el comunicado. ; o, ) o -
Humanos la poblacién a la cual se le realizé la encuesta clima organizacional 3. Enviar el plan de mejora al drea de control (realizar la evaluacién de clima campafia de evaluacién
Aunque la organizacion realiz6 un estudio de clima de clima organizacién, ya no era la misma realizada en el 2018, se . .t (realizar | luacin de cli organizacional - 2019) de clima organizacional.
organizacional en 2018 no se dieron a conocer los evaluada. socializaran de manera n erné. réa Izar la evaluacion de clima
resultados a todos los colaboradores de la FND. CORRECTIVA virtual, debido a los cambios Subdireccién de GRH 24/01/2019 11/03/2019 organizacional - 2019) S| S| S| S| S|
¢Por qué no se realizo la re-induccion a los
colaboradores?
Por los cambios organizacionales se desidio 1. Mailing de invitacion a las jornadas.
realizar la reinduccion a todos los colaboradores . . ) - 2. Presentacion de Reinduccidn. Verificar induccién del
GRH - Gestién de R dos fech Realizar la jornada de Re- 1. Enviar el mailing. 3. Planilla d istenci lat del
- Gestion de Recursos L, L L en dos fechas. ) . ) " L ) ) . . Planilla de asistencia. resonal a traves de los
19 20 Auditorias Internas Revision Observacion 3 R X CORRECTIVA induccion Corporativa a todos |Subdireccion de GRH 5/02/2019 18/02/2019]2. Confirmar la asistencia. o, Sl Sl Sl Sl Sl P
Humanos éPor qué se realice realizaron en dos fechas? . . L, " . 4. Formato de evaluacién del evento. formatos
. . -~ los colaboradores de la FND. 3. Medir la informacion recibida (evaluacion). - .
Por que se debe realizar la re-induccidn a todos 5. Formato de evaluacion de correspondientes.
Es necesario realizar el proceso de Re-induccion de la FND a | los colaboradores que desempefian sus labores conocimiento.
todos los colaboradores, ademas de contar con la evidencia enla FND.
de la misma.
Se establece como accion de
mejora la codificaciony
. . . - . diligenciamiento conforme a
éPor qué se recomienda planificar acciones e, e .
. o . . . las fechas de finalizacion de . o . . L. Verificar el envio del
L L, Se recomienda planificar acciones correctivas que conlleven |correctivas que conlleven a mantener la R L Enviar formato para codificar al SIG y verificar el 1. Correo de divulgacion del formato . L,
GIC - Gestion de la Innovacion . L, . . X ., . cada periodo legislativo de la . ) ., . . correo de divulgacién de
. L L, . ., a mantener la informacidn actualizada en los repositorios informacién actualizada? . e COORDINACION DE correo de divulgacion de cambios. codificado. K
20 21 Conocimiento y Politicas Auditorias Internas Revision Observacion K . . K o, CORRECTIVA matriz de seguimiento 28/01/2019 30/06/2019 . . . L. Sl Sl Sl Sl Sl cambios dentro del SIG.
Pablicas destinados y que la misma se asegure en caso de cambios |Porque la matriz en mencidn, era un documento legistativo dond ASUNTOS LEGISLATIVOS Verificar el diligenciamiento del formato 2. Correo de seguimiento del fromato ara garantizar la
o e B egistativo donde se ) - .
organizacionales. de prueba que no estaba codificado y sélo se . i ) trimestralmente. diligenciado. P R g L
) . incorpora las actuaciones codificacioén del formato.
manejaba como de control interno del proceso. ;
realizadas por el proceso y se
incluyen las evidencia del
mismo.
¢Por qué no se habia codificado la matriz de e .
o . . X . . . ., Verificar el envio del
- -, seguimiento legislativo? - . Enviar formato para codificar al SIG y verificar el 1. Correo de divulgacion del formato . -
GIC - Gestion de la Innovacion Por | ¢ 2 ob o, teri | Codificar la matriz de COORDINACIGN DE de divuleacion d bi dificad correo de divulgacién de
. - or lo expuesto en la observacion anterior,al ser . I correo de divulgacién de cambios. codificado. )
Conocimiento y Politicas d P p b final CORRECTIVA seguimiento legislativo como ASUNTOS LEGISLATIVOS 28/01/2019 1/02/2019 Verifi Id'I'g T del 5 C p imiento del f . S| S| S| S| S| cambios dentro del SIG.
Publicas Para el proceso de Asuntos legales codificar la matriz de un documento de prueba que finalmente evidencia del proceso. erificar el diligenciamiento del formato . Correo de seguimiento del fromato vara garantizar la
- — . . . mostro ser 6ptimo para el proceso, se decide trimestralmente. diligenciado. e
seguimiento legislativo, debido a que es una evidencia que - codificacion del formato.
21 22 Auditorias Internas Revision Observacion soporta el proceso. codificar.
¢Por qué se sugiere la modifiacion al manual de
presupuesto?
Por que no estaba relacionado un acto . .
o . Se realiza un ajuste al Manual
adminisitrativo necesario para completar la
- de Presupuesto en el cual
gestidn de presupuesto. . . -
. . . permite cumplir y optimizar el
éPor qué no estaba relacionado el acto
. ) proceso presupuestal con
administrativo? o . .
. . L, . . . respecto a la constitucion de Verificar el envio del
En el area de Presupuesto se sugiere la revision y ajuste del |Por que no se tenian anteriomente cuentas por . .
. . ) cuentas por pagar para la correo de divulgacién de
GAF - Gestién Administrati manual de presupuesto GAF-MN-01 de acuerdo a pagar de vigencias anteriores en el presupuesto. iuiente vi ] bios dentro del SIG
- Gestién Administrativa . I - . - . siguiente vigencia. - . T L cambios dentro de
22 23 . . : n! vay Auditorias Internas Revision Observacién procedimiento actual, y el Ajuste del Manual de Viaticos éPor que no se llevan anteriormente? MEJORA & X g Jefe de Presupuesto 17/01/2019 25/01/2019|Se hicieron las correspondientes modificaciones. Nueva version de los manuales Sl Sl Sl Sl Sl . . ¥
Financiera X . . . Se ajusta el Manual de asi garantizar las
Trabajadores y Gastos de Viaje Contratistas GAF-MN-02 Por que no se tenia el control del presupuesto o . S,
. . L, X Viaticos y Gastos de Viaje modificacidnes de los
relacionado con el tiempo radicacion y pago. de la entidad. . . R
. X . e permitiendo optimizar a un documentos respectivos
¢Por qué se sugiere la modifiacion al manual de ) )
. . dia el tramite para el pago de
viacticos y gastos de viaje? . )
. L . anticipo y a 3 dias para el
Para poder cumplir y optimizar los tiempos de
. o pago despues de la
entrega de anticipo y legalizacién. o
. , . legalizacion.
¢Por qué no se cumplia antes?
Por que la administrativa estaba cumpliendo
antes de los tiempos establecidos inicialmente
Se destectd que al momento de solicitar adicion y prorroga a | , . Se crean listas de chequeo al El seguimiento se realiza al momento que solicitan Verificar que al
L - ¢éPor qué no se estan solicitando los . _ ; .
L. " un contrato de prestacion de servicios no se estaban o o momento de requerir L, . novedades contractuales consistentes en prorrogas . momento de realizar
GJA - Gestion Juridica y Asuntos o, L ., o o R antecedentes disciplinarios, certificado de g Gestion Juridica y Asuntos o . Estas listas de chequeo deben reposar
23 24 Auditorias Internas Revision Observacion solicitando en medio fisico los antecedentes disciplinarios y e . . MEJORA novedades consistentes en 30/10/2018 13/11/2018|y/o adiciones por lo cual se debe verificar la . Sl Sl Sl Sl Sl porrogas contractuales
Legales L L . .. ., . |afiliacién a la ARL y la planilla de seguridad de ) o Legales . e . en los expedientes contractuales. )
asi mismo la afiliacion a la ARL, se realiza la verificacion sin social? prérrogas y/o adiciones, totalidad de documentos recibidos si este no cumple se lleve la lista de
embargo no se imprimen los documentos. ) motivo por el cual se creo el se devuelve. chequeo implementada.
Por que se recomienda realizar la revision Realizar Ia revision y ajuste a — Verificar el envio del
A . L . ) d L, z ¥ y. ! Subdirectora de Acuerdos y L, L, Correo 28 de enero de 2018 solicitud de ! . -
., Se recomienda realizar la revision y ajuste de la ajuste de la caracterizacion del proceso, la los documentos del Sistema . . Se realizo la actualizacién de los documentos del . . correo de divulgacion de
GFR - Gestion de Fondos y L, . ., ., . R X . R K K Ps ., . Convenios y jefe 29 enero de 31 de enero . L, . modificaciones documentos del Sistema K
24 25 = Auditorfas Internas  |Revisién Observacién caracterizacion del proceso, la matriz de riesgo y la matriz | matriz de riesgo y la matriz de conformidad del |CORRECTIVA®®® de Gestion de calidad - . ) . sistema de gestion de calidad, los cuales fueron - . Sl Sl Sl Sl Sl cambios dentro del SIG y
Recursos de Cooperacién . . K ] . administrativo y financiero 2019 de 2019 - de Gestion de calidad.  Correo 30 de . .
de conformidad del proceso. proceso? R/ El ajuste se realiza teniendo en correspondientes a la socializados al grupo de la SAC e asi garantizar las
o . . ian a3 SAC enero de 2019 ( socializacion) L
cuenta gue se modifico el nombre del proceso, §gbd|recmorsmqn%ae]ggerdos modificacidnes de los
Por que el Formato de Solicitud GFR-MN-01-FT- pmpune_ L El Formato se almacenara en el Drive " .
L campos de informacion Verificar el envio del
02 queda obsoleto por que no se esta utilizando " . P . L creado para el Fondocuenta en el . L,
el proceso no lo requiere? Por que el formato permitiendo realizar El formato se deberd diligenciar diariamente o en el siguiente link correo de divulgacion de
- " y uiere? u . . igui ink: K
GFR - Gestion de Fondos , , L, Formato de Solicitud GFR-MN-01-FT-02 queda obsoleto por . ; . L seguimiento no solo a las momento que se presente la solicitud de cambios dentro del SIG
25 26 . H Auditorias Internas Revision Observacién L. q . P no tenia la capacidad de diligenciamiento total |CORRECTIVA guimi Jefe de Fondo Cuenta 16/01/2019 11/02/2019]. q P . . https://docs.google.com/sprea Sl S| Sl S| Sl . . y
Recursos de Cooperacion que no se esta utilizando y el proceso no lo requiere ) L, consultas presentadas y sus informacion o recepcion o remisién de asi garantizar las
toda vez que las consultas de informacién se : . R dsheets/d/1oroVHF8SBm3Xb- e .,
. respuestas, sino tambien a correspondencia. . modificaciones de los
pueden presentar por parte del interesado en | cacio iad cmHQPScwwZaedTTJIAH7SBX hZJj- documentos respectivos
municacion nvi
distintas formas. 28 comnicaciones enviadas 4/edit#igid=1495478408 P
26 27 RAG - Auditorias Internas Revisidn Observacion Se verifica que la Matriz de seguimiento de Solicitudes RAG- | éPorque la matriz de seguimiento de solicitudes
Relacionamiento y Articulacion FT-03 se encuentra desactualizada desde Noviembre de RAG-FT.03 se encuentra desactualizada desde
con Grupos de Interés 2018. noviembre de 2018? La Matriz de seguimiento miento
no se encuentra actualizada por los cambios Actualizar la matriz de
organizacionales 2.¢ porque el cambio seguimiento de solicitudes
organizacional genero que no se actualizara la SAG'FI' ?3 defforma | SUBDIRECCION DE Verit i s : e ; N . Verificar la actualizacién
; imi 2 erificar e enciamiento del formato . Correo de seguimiento del fromato ) -
matriz de seguimiento? Por que se genero  |qpRECTIVA ”:‘e,sd r: C;’" OrmTladas COBIERND Y REGIONES 28/01/2019 28/08/2019| " o "tg fam! i guimi S| S| S| sl sl |delainformacién en el
iaci i actividades desarrolladas. rimestralmente. iligenciado. .
variaciones del personal y por lo tanto produjo i o€ ) g formato respectivo
nuevas directrices. ¢ porque las nuevas Hacer seguimiento preventivo
directrices generaron que no se actualizara la de forma trimestral para
matriz de seguimiento? Por que se enfocaron en verificar la informacion
actividades propias de la mision de la entidad y actualizada
no se actualizo la matriz.
¢Porque no se desarrollo el informe de Gestion .
. . X Realizar el Informe de
de Reisgos? R/ Debido al ingreso de una nueva .. .
. . . Gestidn del Riesgo
jefatura a traves de un cambio organizacional y . L e .
actualizado a diciembre de » . L, . Verificar que el informe
la falta de empalme en la entrega de los puestos . . Verificar desarrollo del informe de gestion de riesgo L. .
K . o . 2019 y realizar seguimiento . . L, . de gestion del riesgo se
GIO - Gestidn Integral No hay evidencia de que el Informe de Gestion de Riesgos |éPorque la falta de empalme en la entrega de de esta actividad GESTION INTEGRAL dejando soporte fisico de entrega. 1. Informe de gestidn del riesgo. desarrolle v que el
27 28 L 2 Auditorias Internas Revision Observacion que debe entregarse trimestralmente haya sido desarrollado |los puestos de trabajos geenro que no se CORRECTIVA - 28/01/2019 28/03/2019|Generar el manual de entrega de puesto de trabajo |2. Manual de entrega de puesto de S| S| S| S| S| va
Organizacional . . ., perdiodicamente. ORGANIZACIONAL . L. . . manual de entrega de
en el mes de Diciembre de 2018. desarrollara el informe de gestion para garantizar la continuidad y trazabilidad de la trabajo R
. Generar un manual de ) -, puesto de trabajo se
organizacional? Porque al no tener un empalme . informacion en todos los procesos.
. entrega de puesto de trabajo desarrolle.
adecuado de los puestos de trabajo no se
) ) para generar empalmes
garantiza las entradas y las salidas del proceso, N .
) = ) efectivo entre contratistas.
para este caso el informe de gestién del riesgo.
¢Por qué no se diligencié el formato Cédigo: GE
M- 01, correspondiente al Manual de Imagen?
Porque se construyé el Manual de Imagen de
manera practica y aplicable en el formato GE-
Aunque se encuentra evidencia de la existencia de un MN- 01.
Manual de imagen de la FND, con el cédigo GEC-MN-01, éPor qué se construyo de manera practica? Verificar el envio del
este no cumple con los requisitos establecidos en el Porque la identidad visual, que es lo que rige el 1.Elaborar el Manuel de correo de divulgacion de
. L. procedimiento "GIO-PD-01 - Control de informacion Manual de Imagen, hace referencia a uso de Imagen donde incluye el e . . &
GEC - Gestidn Estratégica de las o, L L, " ) 3 . e , . Verificar el desarrollo del manual de imagen. Correo . cambios dentro del SIG y
29 30 L Auditorias Internas Revision Observacién documentada" de la federacion, por lo cual se debe generar | simbolos, colores y aplicativos de logo, que se |CORRECTIVA objetivo, alcance, Lider de Comunicaciones 28/01/2019 11/02/2019 . . 1. Documento manual de imagen. Sl Sl Sl Sl Sl ) .
Comunicaciones ) ) o . L, electronico con el documento respectivo. asi garantizar las
el manual en el formato establecido (en el que se incluye socializan de manera acertada, de manera definiciones, descripcion y modificaciénes de los
objetivo, alcance, definiciones, descripcion, y contro de grafica. control de cambios. R
) . i . documentos respectivos
cambios) y referenciar como anexo el documento que ¢Por qué el Manual de Imagen no incluye el
actualmente se esta utilizando. Objetivo, Alcances y procedimientos?
Porque el mismo busca ejemplificar de manera
grafica el uso de la marca, siendo una
herramienta practica y util para el disefio
grafico y sus aplicativos.
éPor qué no se realizaron acciones de mejora
. . - . bajo el formato "GIO-PD-04-FT-01 - Formato L .
No se evidencia que el proceso haya diligenciado . . Se realizara seguimiento
. . . Seguimiento de la Mejora"? .
oportunidades de mejor que aseguren que el sistema de . . trimestaral del
- . . Porque en las mediciones se registraban . I
gestion de calidad pueda lograr sus resultados previstos, indicado ositivo R ttifan | diligenciamiento del formato
indi r itivi rmitiian , ) . ) e
GEC - Gestidn Estratégica de las L, L X aumentar los efectos deseables, prevenir o reducir efectos ca ., ©s pos s, ue pe an’a GIO-PD-04-FT-01 - Formato , . Seguimiento a la actualizacién del formato de 1. Evidencia de correo electronico Verificacion del correo
30 31 o Auditorias Internas Revision No conformidad ) , R evolucién del proceso. CORRECTIVA . . Lider de Comunicaciones 28/01/2019 28/04/2019 . . A . Sl Sl S| Sl Sl ] )
Comunicaciones no deseados y lograr la mejora como esta establecido en el , _ X Seguimiento de la Mejora con seguimiento de la Mejora. enviado al area de calidad. electronico enviado.
" . ) .. |éPor qué no se realizaron ajustes al proceso? . .
documento "GIO-PD-04-Procedimiento de Mejora Continua o fin de verificar el
L . " Los seguimientos al proceso no denotaban . -
y que deben quedar diligenciadas en el formato "GIO-PD-04- X o . , cumplimiento de las politicas
L s acciones de mejora inmediatas y se queria
FT 01 - Formato Seguimiento de la Mejora". . " ) del SIG.
conocer el ciclo del proceso al afio, para ajustar
y tomar acciones para la planeacién 2019.
¢Por qué no se estaba utilizando el formato
"POE-PD-01-FT-01 - Plan Operativo Anual" para
la medicién de los indicadores?
Debido a que se esta usando el formato "PGE-F-01" para  |Por omisién involuntaria se diligencio el formato .
. L . . 1.Elaborar la medicion del e o,
GEC - Gestién Estratégica de | medir los indicadores del proceso, y que este formato no se |que no corresponde, sin embargo se registraban | PLAN Verificar la actualizacion del formato POE-PD-01-FT- 1c lectroni f to POE Verificacién del
- Gestidn Estratégica de las L s L ) . . . ) roceso, en e , L o . Correo electronico con el formato - erificacién del correo
31 32 . & Auditorias Internas Revision Observacion encuentra dentro del Sistema Integrado de gestion, se las mediciones de los atributos considerados. |CORRECTIVA P Lider de Comunicaciones 28/01/2019 11/02/2019]01, con los indicadores que se llevaban en el otro . Sl Sl Sl Sl Sl . .
Comunicaciones . L . " . , . OPERATIVO ANUAL POE-PD- o PD-01-FT-01 acrtualizado. electronico enviado.
recomienda hacer la medicion de los mismos en el "POE-PD- | ¢Por qué se registrd incorrectamente el formato? O1-FT-01 formato que no estaba codificado.
01-FT-01 - Plan Operativo Anual". A pesar de que si se evidencia el registroy
seguimiento de los indicadores, se trabajaba
con un cédigo diferente referenciado por el drea
de Calidad.
1. Listas de verificacidn estandarizadas por proceso,
Metodologia de los 5 Porqué 1. Generar Listas de garantizando el cubrimiento de todos los requisitos
1. éPorque en la auditoria interna realizada verificacion estandary de la norma, estas listas se codificaran en el SIG con
entre las fechas del 14 al 21 de enero de 2019 codificadas para el sistema fecha 05/03/2019. Desarrollo de la GIO-PD-03-FT-07
no se evidencia el cubrimiento de todos los de getion integral. Desarrollo MATRIZ DE REQUISITOS LISTA DE VERIFICACION.
requisitos de la norma, incumpliendo los de la GIO-PD 03-FT-07 1.1. Actualizacién del GIO-PD-03 - Procedimiento de
requisitos 9.2.1 de la norma 1SO 9001:2015 y MATRIZ DE REQUISITOS LISTA Auditorias del Sistema Integrado de Gestién . »
) . . . 1.y 1.1 Correo de Divulgacion de los
4.5.5 de la norma OHSAS 18001:20157? Por que DE VERIFICACION incluyendo la aplicacion y uso de las listas de .
. . . . . . . . o e e documentos codificados.
No se evidencia el cubrimiento de todos los requisitos de no se diligenciaron correctamente las Listas de 2. Realizar auditoria interna verificacién codificadas. i ., N
o, . e o L, 2. Correo de divulgacion actualizacion
norma en la auditoria realizada entre las fechas del 14 y 21 |verificacidn de cada proceso en el momento de programada para el 6 al 10 de 2. Actualizacion del GIO-PD-03-FT-02 Formato de del procedimiento GIO-PD-03
de Enero de 2019, incumpliendo los requisitos la planeacion de la auditoria. Mayo con las listas de programacion anual de auditorias 21 ZOrreo de divulgacion deI. lan de
9.2.1 de la norma ISO 9001:2015 y 4.5.5 de la norma OHSAS |2. éPorque no se diligenciaron correctamente verificacion codificadas por 2.1 Generacion del GIO-PD-03-FT-01 - Formato Plan a;.Jditoria res ectivi P Verificar el envio del
18001:2007. las listas de verificacién de cada proceso en el proceso. de Auditoria respectivo para la auditoria 2.2 Informe dF:a audit.oria realizada el correo de divulgacion de
L, . 9.2.1 - La organizacion debe llevar a cabo auditorias momento de la planeacién de la auditoria? Por 3. Certificar al equipo de X das. ) cambios dentro del SIG
Auditorias Externas No conformidad | .g - . . P ) . . . aure Lider de Control Interno 25/02/2019 25/09/2019 program_a as o mes de mayo de 2019. Sl Sl Sl Sl Sl ) A y
internas a intervalos planificados para proporcionar que no el equipo auditor no tenia claridad del control interno como 2.2 Realizar las auditoria interna entre el 6 y 10 de 3. Certificados curso de auditores asi garantizar las
informacion acerca de si el sistema de gestion de calidad: procedimiento de auditoria interna y del auditores interno en las mayo de 2019, aplicando las listas de verificacién - modificacidnes de los
. . e o L internos normas 1SO 9001 y OHSAS R
a) es conforme con: 2- los requisitos de esta norma desarrollo de listas de verificacién por proceso normas 1SO 9001 y OHSAS codificadas. 18001 documentos respectivos
internacional. 4.5.5 - a) Determinar si el sistema de gestion |para la misma. 18001, antes de la auditoria 3. Cotizacién y realizacion del curso de auditores 4 Con:eo de divuleacion del
de SYSO: 1 - Cumple con los requisitos de esta norma 3. ¢Porqué el equipo auditor no tenia claridad interna programada para el 6 internos para las normas ISO 9001:2015 y OHSAS ) . g
. e procedimiento de entrega de cargo o
OHSAS. del procedimiento de auditoria interna y del uso de mayo de 2019. 18001:2007. A .
. e, . . . - puesto de trabajo y nueva circular
de listas de verificacion? Porque debido al 4. Desarrollo de un 3.1 Verificar certificados al finalizar el cursoy ) .
. e, . . . comunicando el procedimiento.
cambio organizacidnal que se genero no se procedimiento de entrega de archivar en la carpeta del area de control interno.
realizo un empalme adecuado entre jefes de cargo, el cual detallara los 4. Procedimiento de entrega de cargo con base en la
proceso, es produjo que no se identificaran parametros de entrega de los circular 021 de 2018, la cual comunica los
claramente los pasos del procedimiento de informes de gestién parametros minimos que deben tener los informes
auditoria interna. comunicados en la circular de gestion final para quienes hayan sido retirados
4. éPorqué al momento de un cambio 021 de 2018. del empleo y/o finalicen su contrato de prestacion
GIO - Gestion Integral de servicios.
N/A 33 Organizacional Auditorias Externas CORRECTIVA
El Proceso no gestiond planificacion de los cambios y no
aseguro el control de la informacién documentada.
Evidencia: Siendo las 11:30 am dentro de las instalaciones
de la Sede 1 de la FND y durante la Auditoria al Proceso AIG
se evidencié que no hubo solicitud de actualizacién para el
documento "AIG-GU-01-FT-02 - FORMATO MATRIZ DE
SEGUIMIENTO A SOLICITUDES", con el cambio de personal
al interior de la subdireccion de Fortalecimiento Territorial. Se envia el formato del . .
R L, Correo electronico recibido por parte de
El formato mencionado se sustituyd por el formato i cuadro de control y i X . o
p . " " No se realizo una correcto empalme, el . . . El dia 29 de enero de 2020 se recibe al correo Ibeth Tatiana Meza solicitando al SIG
AlG - Asesoria Integral a la L, L, i denominado "Cuadro de Control de mando" el cual no se , o CORRECTIVA seguimiento de la SFT para Subdirector Fortalecimiento R R .
33 34 o o Auditorias Internas Auditorias Internas No conformidad » personal nuevo no conocia el procedimiento de e L 29/07/2019 29/01/2020 sig@fnd.org.co el formato para ser actualizado y que suba a la intranet el AIG-GU-01-FT- S| S| S| S| Sl
Gestién Publica Territorial. encuentra codificado. | tién del bi debi i que sea codificado y sea Territorial bido al SIG 02 - FORMATO MATRIZ DE
a gestion del cambio que se debia realiza. subido a . -
Referencia: Numeral 6.3 de Norma ISO 9001:2015 requiere J q subido al SIG.
" i . . ) SEGUIMIENTO A SOLICITUDES
que "la organizacién debe considerar el propdsito de los ina 4
cambios y sus consecuencias potenciales; la integridad del
sistema de gestion de la calidad" y la clausula 7.5.2
requiere que "al crear y actualizar la informacion
documentada, la organizacién debe asegurarse de que lo
siguiente sea apropiado: la identificacion y descripcion; el
formato y los medios de soporte; la revision y aprobacién
con respecto a la conveniencia y adecuacién.
El proceso no cuenta con un mecanismo de evaluacién de
proveedores externos, que garanticen que no afectan de , - . Realizar la evaluacion de . , . . : i , .,
; o No se tenia conocimiento de que era necesario la Subdireccién Administrativa y Financiera envia a la evaluacién de
GAF - Gestién Administrativa y manera adversa a la capacidad de de la organizacién de realizar evaluacion a los proveedores externos proveedores externos en la Subdirector Gestion la Oficina de Control interno la evaluacion de proveedores externos se
34 35 . X Auditorias Internas Auditorias Internas No conformidad entregar productos y servicios conformes de manera CORRECTIVA Federacion Nacional de . ] X . 30/07/2019 22/12/2019 X evaluacion de proveedores externos S| S| S| S| N -
financiera h R lient gara que estos no vayan afectar de forma Departamentos Administrativa y Financiera proveedores externos la cual se anexa al informe de encuentra en el informe
coherente a sus clientes. ) ) . . -
. o . . negativa la conformidad de los servicios. P . Revisidn de entrada por parte de la Direccion de entrada por la revision
Evidencia: Siendo las 11:45 am dentro de las instalaciones miento
de la Sede 2 de la FND v durante la Auditoria al Proceso
no habia claridad si el pago de peajes se
., . . el proceso identifico una oportunidad de mejora en el incluian en el pago por conceptos de vidticos y . o,
GAF - Gestidn Administrativa y oo o o . . . . - Subdirector Gestién - . s .
35 36 i X Auditorias Internas Auditorias Internas N/A manual de viaticos en lo que respecta al pago de peajes y | que los vidticos se pagan a partir del momento MEJORA Ajustar el manual de Viaticos Administrati i X 30/07/2020 25/09/2019 Se verifico la actualizacion del manual de viaticos manual de viaticos S| S| S| S| S|
inanciera i L h . L A . ministrativa y Financiera
para los vidticos para los viajes internacionales que empieza el viaje y que halla evidencia de v
este
El proceso identifica las oportunidades de mejora pero no
las registra en el formato GIO-PD-04-FT-01 - Formato Se identifico la oportunidad de mejora en el . -
GAF - Gestion Administrati Seguimiento de la Mejora Actualizad ta raz6 | de vidti ist | Registrar las atividades de Subdirector Gestid Se verifico el Registro de las atividades de mej
- Gestién Administrativa o L ., eguimiento de la Mejora Actualizado, por esta razén se | manual de vidticos, pero no se registraron en e ) ubdirector Gestion e verifico el Registro de las atividades de mejora
36 37 ] X y Auditorias Internas Auditorias Internas Observacioén : & . ) A P . e P . g MEJORA mejora en el formato GIO-PD- o . X . 30/07/2020 25/09/2019 g ] formato GIO-PD-04-FT-01 S| Sl S| S| Sl
financiera deja un comentario para que realicen el proceso de registro | formato de seguimiento a la mejora GIO-PD-04- 04-FT-01 Administrativa y Financiera en el formato GIO-PD-04- FT-01
de la oportunidad FT-01
como una actividad preventiva.
La direccion General de la FND solicité a la SAC Procedimiento Contratacion de
adelantar los tramites administrativos, y/o Modalidad Directa GFR-PD-02 - Versién
elaborar los procedimientos correspondientes, se evidencian los ajustes en los procedimientos GFR-| 1 - Fecha 15/05/2019. Procedimiento
L, "con el fin de proceder adelantar todas las Elaborar procedimientos para PD-02 - Version 1 - Fecha 15/05/2019. Contratacién de Modalidad Minima
GFR-Gestion de Fondos Los procesos de contratacin de [a PHILLIS MORRIS antes actuaciones de caracter precontractual los tipos de contratacién que | Subdirecciéon de Acuerdos Procedimiento Contratacion de Modalidad Minima | Cuantia GFR- PD-03 - Version 1 - Fecha
P | , Ay oz . . . uaci ual, - PD-03 - -
37 38 ”y Auditorias Internas Auditorias Internas Observacion eran revisados por la Secretaria General, ahora Unicamente P CORRECTIVA p- . q. | X v 23/10/2019 10/01/2020 i o Sl Sl Sl SI Sl
Recursos de Cooperacion . K L, . . contractual y postcontractual que se deban se realizan en la Subdireccién Convenios Cuantia GFR-PD-03 - Versién 1 - Fecha 28/05/2019 28/05/2019
se realiza en la Subdireccion de Gobierno Y Regiones . . R . K . . . . s - .
surtir para dar cumplimiento a la ejecucion de de Acuerdos y Convenios Procedimiento Seleccion Abreviada Menor Cuantia Procedimiento Seleccion Abreviada
los recursos provenientes del Acuerdo de GFR-PD-04 - Versién 1 - Fecha 19/07/2019 Menor Cuantia GFR- PD-04 - Versién 1 -
Inversion y cooperacidn celebrado con la Philip Fecha
Morris. 19/07/2019
- s - No se detecté al momento de la auditoria un . o s s .
Solicitar a Philip Morris una respuesta por la entrega y rte d luacién d tisfaccion al client Solicitar verbalmente a la el 10 de enero de 2020 se verifico la comunicacién Comunicacion de Coltabaco segun
- L. . e ) soporte de evaluacion de satisfaccion al cliente, - . o ) L . i !
GFR-Gestion de Fondos y o, o, o, presentacion del informe técnico financiero elaborado por la P o . . Philip Morris nos ratifiquen Subdireccion de Acuerdos y de Coltabaco donde manifestaba su aceptacion del Radicado 2019-300-
38 39 ., Auditorias Internas Auditorias Internas Observacion . . o toda vez que la Philip Morris no se habia CORRECTIVA ., . 23/10/2019 10/01/2020 R e . . R Sl SI Sl Sl Sl
Recursos de Cooperacion FND y el informe final de la Auditoria Externa, como soporte X . la aceptacién o rechazo de Convenios informe a la Phillips Morris que incluye una 006664-2 de noviembre 13 de
L, X L, X pronunciado respecto a la conformidad de la . L
de la evaluacion de satisfaccion del cliente. . L, los informes presentados. felicitacion. 2019
ejecucion de los recursos por parte de la FND
En el Proceso GRH, se han identificado oportunidades de
GRH - Gestion de Recursos mejoras pero no se llevan los registro pertinentes en el Desconocimiento del diligenciamiento del Registrar las actividades de Subdi i6n de Gestis Recepcidn de correo electronico el dia miercoles15 GIO-PD-04-FT-01 - F ¢
39 40 cu Auditorias Internas Auditorias Internas Observacion formato GIO-PD-04-FT-01 - FORMATO SEGUIMIENTO DE LA formato donde se registran las acciones de CORRECTIVA mejora en el formato GIO-PD- ubdireccion de Bestion 21/08/2019 15/01/2020]de enero, con el documento GIO-PD-04-FT-01 - ormato S| Sl S| S|

Humanos

MEJORA, para facilitar la evolucion de la ejecucion de las
actividades.

mejora

04.FT-01

Humana

Formato Seguimiento de la Mejora Actualizado

Seguimiento de la Mejora Actualizado
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GJA - Gestidn Juridica y Asuntos

En el Proceso GJA, se han identificado oportunidades de
mejoras pero no se ha realizado la solicitud al SIG, de

se han identificado oprtunidades de mejora en

Actualizar - GJA-PD-UL -
Procedimiento de
Contratacién

- GJA-PD-01-FT-02 - Formato
Matriz de Contratos

- GJA-PD-01-FT-05 - Formato
Lista de chequeo - Persona
Juridica

- GJA-PD-01-FT-05 - Formato
Lista de chequeo - Persona
Natural

- GJA-PD-01-FT-13 Formato

Recepcidn de correo electronico por parte de

documentos GJA-PD-01 - Procedimiento de
Contratacién

- GJA-PD-01-FT-02 - Formato Matriz de Contratos
- GJA-PD-01-FT-05 - Formato Lista de chequeo -
Persona Juridica

secretaria general solicitando la actualizacion de los

GJA-PD-01 - Procedimiento de
Contratacién

- GJA-PD-01-FT-02 - Formato
Matriz de Contratos

- GJA-PD-01-FT-05 - Formato

Lista de chequeo - Persona Juridica
- GJA-PD-01-FT-05 - Formato

Lista de chequeo - Persona Natural

40 41 Legales Auditorias Internas Auditorias Internas Observacién actualizacion en los documentos, para poder facilitar el los procedimientos por parte del equipo del MEJORA Lista de cheaueo - OTROS( Secretaria General 21/08/2019 24/01/2020|- GJA-PD-01-FT-05 - Formato Lista de chequeo - - GJA-PD-01-FT-13 Formato S| S| Sl Sl Sl
i ueo - .
& desarrollo de las proceso GJA b 5 3 Persona Natural Lista de chequeo - OTROSI Persona
ersona Juridica
actividades y eliminar documentos innecesarios. GIA-PD-O1-FT-14 F ¢ - GJA-PD-01-FT-13 Formato Lista de chequeo - Juridica
- -PD-01-FT-14 Formato .
Lista de ch OTROS OTROSI Persona Juridica - GJA-PD-01-FT-14 Formato
i - .
sta de chequeo ) - GJA-PD-01-FT-14 Formato Lista de chequeo - Lista de chequeo - OTROSI Persona
Persona Natural la matriz de . . L . .
imiento d licitud OTROSI Persona Natural la matriz de seguimiento de |Natural la matriz de seguimiento de
seguimiento de solicitudes
€ solicitudes RAG-FT-03. Nuevos formatos - GJA-PD- |solicitudes RAG- FT-03. Nuevos
RAG-FT-03 de forma e . .
i 01-FT-15 Certificacion Inexistencia de Personal formatos - GJA- PD-01-FT-15
trimestral conforme a las e ) .
o Certificacion Inexistencia de Personal
actividades desarrolladas.
Nuevos formatos - GJA-PD-01-
FT-15 Certificacién
lnovictancia da Darcanal
El Proceso no presenta evidencia de la evaluacion de
satisfaccion del cliente.
Evidencia: Siendo las 3:30 pm dentro de las instalaciones de
la Sede 1y durante la Auditoria al Proceso GTE, se identificd
la ausencia f:le la evalljlauo’n de satlsf?.ccton del cllent.e. El encuestas de satisfaccién reaizadas en
o Proces’o auditado manifestd que se l:ItI|IZO un formulario diciembre de 2019,anélisis de
Auditorias Internas electrénico para realizar la evaluaciéon mencionada.
resultados de las encuestas de
Referencia: La clausula 9.1.2 de Norma ISO 9001:2015 L.
. ) o ; diciembre de 2019
requiere "realizar el seguimiento de las percepciones de los
clientes del grado en que se cumplen sus necesidades y ) ) )
expectativas. La organizacion debe determinar los métodos se recibe de de parte de la jefatura de tecnologia el
para obtener, realizar el seguimiento y revisar esta no se conocia que era necesaria realizar algun Realizar la encuesta de analisis de las encuestas de satisfaccién con el
41 42 GTE - Gestidn Tecnoldgica Auditorias Internas No conformidad informacian” tipo de retroalimentacion al cliente CORRECTIVA satisfaccion al cliente Gerente de Tecnologia 11/10/2029 16/01/2020|correspondiente plan de mejora. SI S| SI SI S|
El Proceso no planificé las acciones vinculadas con las
oportunidades de mejora y las respectivas acciones para
aumentar la calidad en el servicio.
Evidencia: Siendo las 3:50 pm dentro de las instalaciones de
la Sede 1y durante la Auditoria al Proceso GTE, se evidencid
la ausencia de medicion dentro del plan de mejoramiento y
existe registros de acciones de mejora para las actividades
vinculadas al Proceso.
Referencia: La clausula 10.1 y 10.3 de la Norma I1SO No habia una persona encargada de manejar el . .
o . ) ) . . Registrar las actividades de - - L
L L. L, L, R 9001:2015 requiere "determinar y seleccionar las tema de calidad en la jefatura de calidad, que > , Se verifica el diligenciamiento del formato GIO-PD-
42 43 GTE - Gestion Tecnoldgica Auditorias Internas Auditorias Internas No conformidad . . . . L, . . . CORRECTIVA mejora en el formato GIO-PD- Gerente de Tecnologia 25/09/2019 22/12/2019 formato GIO-PD-04-FT-01 Sl Sl S| Sl Sl
oportunidades de mejora e implementar cualquier accién se encargara del registro de las acciones de 04-FT-01
. . - . . 04-FT-01
necesaria para cumplir los requisitos del cliente y aumentar mejora en el formato GIO-PD-04-FT-01
la satisfaccion del cliente".
Adicionalmente, la Norma ISO 9001:2015 requiere "mejorar
continuamente la conveniencia, adecuacién y eficacia del
Sistema de Gestion de la Calidad. La organizacion debe
considerar los resultados del analisis y la evaluacion, y las
salidas de la revision por la direccién, para determinar si
hay necesidades u oportunidades que deben considerarse
como parte de la mejora continua".
Se realizo simulacro de auditoria preparatoria a la
isi imi No. 2 B
. No se habia realizado la revisién de la matriz de Reali ision de | tri VVIS.Itta deI i‘;g:llento ; 2(?;('; parte .ded ureat: c lectroni do el
ealizar revision de la matri eritas e e febrero de organizada por la orreos electronicos programando e
43 a4 GTE - Gestion Tecnoldgica Auditorias Internas Auditorias Internas Observacion No se evidencia conocimiento de la matriz de riesgos del riesgos de GTE , a pesar que se encuentra en la MEJORA z . z Gerente de Tecnologia 11/10/2019 17/02/2020 o . g 3 P . . prog o SI Sl SI Sl Sl
. de riesgos del proceso oficina de control interno y se comprobé el simulacro del simulacro de la auditoria
proceso intranet de la FND o . 8
conocimiento de la matriz de riesgos del procesoy
la aplicacion de los controles alli descritos.
Se realizo simulacro de auditoria preparatoria a la
visita de seguimiento No. 2 por parte de Bureau
Veritas el 17 de febrero de 2020 organizada por la
Existe poca claridad en el Procedimiento "GTE-PD-08 - Realizar la revision del oficina de control interno y se comprobo que ya se
PROCEDIMIENTO REGISTRO DE PERSONAL INGRESO A Se creo el procedimiento de registro de personal Procedimiento "GTE-PD-08 - tenia claridad acerca del PROCEDIMIENTO c ectron doel
a4 45 GTE - Gestion Tecnoldgica Auditorias Internas Auditorias Internas Observacion CENTRO DE DATOS" debido a la ingreso de datos y no se tenia claro quien debia MEJORA PROCEDIMIENTO REGISTRO Gerente de Tecnologia 11/10/2019 17/02/2020 REGISTRO DE PERSONAL IN_C']_RESO. A CENTRO DE .orrleos edecl r(.>n|c|os pr(;grellmand.(: e’ S| S| S| S| S|
existencia de 2 Rack de computo ubicados en cada sede de diligenciarlo. DE PERSONAL INGRESO A DATOS" que debe ser solo diligenciado por parte de | Simufacro del simulacro de fa auditoria
la entidad. CENTRO DE DATOS" personal externo de la entidad, van a realizar la
correspondiente el ajuste en el procedimiento y
formato.
POE-Planeacién Estratégica Auditorias Internas Auditorias Internas se adopto por parte de la Federacién Nacional Lider Planeacidn estrategico
Organizacional de Departmentos el MIPG, el cual debe ser organizacional
» . o - » liderado por la oficina de planeacién Nombrar el jefe de la Se nombro Jefe de Planeacién el 13 de febrero de . »
45 46 Observacién Estudiar la posibilidad de crear la oficina de planeacion MEJORA L. ., 5/11/2029 13/02/2019 Contrato jefe de Planeacion FND S| Sl Sl Sl Sl
Oficina de Planeacién 2020
POE-Planeacién Estratégica Auditorias Internas Auditorias Internas Todas entidades publicas del estado deben Realizar seguimiento de las Lider Planeacién estrategico Se verifico el reporte del FURAG que se realizd a
46 47 Organizacional Observacion Continuar con la implementacién del MIPG adoptar el MIPG y reportar los avances en el MEJORA actividaes ejecutadas para organizacional 5/11/2029 21/12/2020 Funcién Publica el 18 de diciembre de 2020 Reporte FURAG diciembre 2020 S| S| S| S| S|
FURAG de la Funcidn Publica lograr la implementacién del
RAG-Relacionamiento y Auditorias Internas Auditorias Internas El proceso no cuenta con un mecanismo de evaluacion del  |El proceso no conocia la realizacion 2 veces al Realizar el analisis de la Subdirectora de Gobierno y Se verifico el cumpliento de la accién de mejora
a7 48 Articulacién con Grupos de No conformidad cliente, del grado en que se cumplen sus necesidades y afio de la encuesta institucional a los CORRECTIVA encuesta institucional de regiones 30/09/2019 3/02/2020]solicitando el andlisis de las encuestas a la Anélisis encuestas de satisfaccién S| S| S| S| S|
Interes expectativas departamentos satisfaccion del cliente, de Subdireccién de Gobierno y regiones
La jefe de Control interno encargada dio la
instruccién de que se suspendiera
temporalmente el seguimiento al pplan
10- ion | | i lizar | lizaci 1 Pl i operativo anual mientras se realizaba la lizo | lizacié | lizo | fisi la di i
48 49 GIO-Gestion Integra Auditorias Internas Auditorias Internas Observacion  |°¢ recomienda realizar la actualizacion del Plan operativo e CORRECTIVA Se realizo |a actualizacion de Jefe Control Interno 22/10/2019 11/12/2019|actualizacién del POA se realizo la entrega fisica a la direccion S| S| sl S| S|
Organizacional para dar cumpliento a su seguimiento trimestral. armonizacion con Plan Operativo Anual el 11 de diciembre de 2019
el MIPG
En el informe de salida por la direccion de
febrero de 2019 se identifico como una
i j i i dimiento de finalizacion del
oportunidad de r.nejora reallzar.lfna lista de Realizar | dificacion del Verificacion en SIG del procedimiento de finalizacion E;ictfatlcr)men'z 'r?folrr;?elf::lmGl(e) PD-09
izar ificacion iai i - PD-09-
IO | Se evidencia mejora continua con la implementacion del chequeo a la circular 020 emitida por la ca ; é c? i ctacdo < del contrato, guia informe final GIO-PD-09-GU-01, 6U-01 I',tgud h finalizacion del
-Gestion Integra i ion ej i rocedimiento lista de E ista de chequeo finalizacién de
49 50 o g Auditorias Internas Auditorias Internas Observacion procedimiento lista de chequeo, procedimiento y guia de direccion ejecutiva en octubre de 2018 para MEJORA P . Jefe Control Interno 22/10/2019 19/02/2020|lista de chequeo finalizacion del ’ q SI Sl SI Sl Sl
Organizacional o, garantizar su cumplimiento y preservar en la chequeo y guia de . contrato GIO-PD- 03-FTR-05,
finalizacion del contrato ) ) o finalizacion del contrato contrato GIO-PD-03-FTR-05, procedimiento entrega rocedimiento entrega final del contrato
inalizacion .
entidad toda la informacién y documentos final del contrato GIO- PD-09 p 8
generados por los contratistas y colaboradores. GIO-PD- 09
SENALIZACION RIESGO Coordinador de L . . .
GRH - Gestion de Recursos SEDE 1Y 2 AREA ALMACENAMIENTO PRODUCTOS QUIMICO EN AREA DE tenimient se realizo instalacion de sefializacion riesgo
- i mantenimien
50 51 Y Revisién Revision Observacién o X o Falta de observacién ‘a € ento 15/01/2020 12/07/2021|quimico en las areas de almacenamiento de S| S| S| S| S|
Humanos QUIMICOS ,sefializacion de riesgo quimico ALMACENAMIENTO DE Seguridad y salud en el .
. productos qumicos de la sede 1y 2.
CORRECTIVA PRODUCTOS QUIMICOS trabajo
REALIZAR LA ADQUISICION E Coordinador de Zy
- 52 GRH - Gestion de Recursos Revisid Revisid ob L, CONTROL INTERNO Falta de ob » INSTALACION DE LA mantenimiento 27/02/2020 12/07/2021 Se realizo instalacion de sefializacion riesgo 5 ol Sl 5l gl
evision evision servacion alta de observacion .
Humanos Sefializacion de riesgo electrico en el rack sede 2 SENALIZACION RIESGO Seguridad y salud en el electrico en el Rack ubicado en la sede 2
CORRECTIVA ELECTRICO trabajo
es necesario realizar una un seguimiento a las se elabora matriz de
AlG - A ial lal Mej i impl i imi i i | imi lici | i ion d li Imient | triz AIG-GU-01-FT-02
52 53 G ”ses?n? ntegrfa a. a Auditorias Internas Auditorias Internas observacion ejo.ra. continua se imp émento una matriz de seguimiento partes. |.nteresadas palta.garantlz?r a MEJORA segum'flento a solicitud de las Sub‘dn.'ecmon e' . 29/072019 29/01/2020 se realizo segulmiento a la matriz ‘ '0 . 02, Matriz AIG-GU-01-FT-02 Ql g 9l gl g
Gestidn Publica Territorial. a solicitud de las partes interesadas trazabilidad de las actividades ejecutadas en la partes interesadas AIG-GU-01-| Fortalecimiento Territorial la cual se encuentra completamente dilifenciada
subdireccion FT-02
Porqué?El documento profesiograma se
encontraba desactualizado porque no se
encontraba dentro del Procedimiento de
examenes médicos ocupacionales por lo que no
era objeto de seguimiento en ninguno de los
" . - planes de trabajo del SG-SST de la Federacion
Durante proceso de visita de seguimiento no. 2 al proceso Nacional de Departamentos
. . ion mentos.
de SUB-DIRECCION GESTION HUMANA, la organizacion ac parta
-, ) " . " Porqué?No se encontraba dentro del
establecié como documento del sistema “Profesiograma” el o ) e
. . R procedimiento de exdmenes médicos
cual establece las evaluaciones médicas preocupacionales ] .
. . ocupacionales porque no se estaba utilizando
gue se requieren de acuerdo a las actividades de la L. L )
. L en la practica para la expedicion de érdenes de . .
organizacion, sin embargo se encontraron las siguiente ) L ) ) Actualizar el profesiograma a
. . s examenes médicos ocupacionales de ingreso, . L
fallas de control operacional aplicables a las actividades: o . } la situacion actual ala
. . . . . egreso, periodicos, post-incapacidad. . .
e Cristian Camilo Hernandez — Analista de tesoreria — h . matriz de peligros y
. - . Porqué?No se estaba utilizando el . .
Examen medico periddico ejecutado el 29-10-2019 en IPS rofesiograma para la expedicién de érdenes riesgos,indicadores Seair eiecutando los
i xpedici
Reyvelt, solo se realiz6 examen médico con énfasis p’ i L, P p epidemioldégicos, estudios de En la auditoria intterna all Proceso de Gestion de i ] R
- ) ; ) , examenes médicos ocupacionales porque no se . ) . . examen medicos
GRH Gestion de Recursos L, L, No conformidad osteomuscular y en el profesiograma se define: optometria, ) ) X . . higiene industrial e 2 de marzo de Recursos Humanos realizada el 13 de octubre de .
53 54 Auditorias Externas Auditorias Externas - - . . considerd necesario y se estaban realizando CORRECCION - . Responsable del SG-SST 12 de marzo 2020 ) ., X PROFESIOGRAMA S| S| S| N S| ocupacionales tal como
Humanos Menor perfil lipidico, cuadro hematico, glicemia ] X indicadores bioldgicos 2020 2020 se evidencio que ell profesiograma se )
. i .. L, basados en la matriz de peligros y e L. . . esta descrito en el
* Fabio Andres Garcia — Jefe oficina asesora planeacion — . o X o . especificos. de la Federacién encuentra actualizado, publicado en el SIG .
X ) . riesgos,indicadores epidemioldgicos, estudios . profesiograma
Examen medico de ingreso ejecutado el 04-02-2020 en IPS s X ; o SR Nacional de Departamentos.
. R iy ) de higiene industrial e indicadores biologicos N .
Cendiatra, de acuerdo al profesiograma no se realizé perfil . . Esta actualizacion la realizard
- . o especificos. No obstante, al analizar la No . -
lipidico, glicemia . i . un médico especialista en
. . Conformidad, el equipo de trabajo del SG-SST .
Lo que contraviene con el requisito 4.4.6 controles determing ient ti | Salud Ocupacional.
etermind conveniente continuar con e
operacionales del estandar de OHSAS 18001:2007. A X
K . K . profesiograma como control operacional dado
Es menor por ser un incumplimiento parcial del requisito de . . .
. i . que evita confusiones al momento de realizar
norma y no afecta la capacidad del sistema. Asi mismo por . X 3
. . . una orden para la practica de dichos examenes,
que se realizaron exdmenes de manera parcial. ] o
N ademas de contar con un respaldo médico que
avala el tipo y periodicidad de examenes a
realizar.
Causa Raiz: Falta de andlisis del riesgo frente a
la no inclusion del profesiograma como control
operacional dentro del procedimiento de
examenes médicos ocupacionales.
Incluir el Profesiograma
dentro del Procedimiento de
Examenes médicos
ocupacionales de la En la auditoria intterna al Proceso de Gestion de
Federacion Nacional de Recursos Humanos realizada el 13 de octubre de
D I fi 2 202 i i0 Il fesi PROCEDIMIENTO DE EXAMENES
CORRECTIVA epart.amentos con el fin de Responsable del SG-SST de marzo de 27 de marzo de 2020 020 se ewden'uo que e .pro esiograma se i i i i i
garantizar que el 2020 encuentra actualizado, publicado en el SIG y se MEDICO OCUPACIONALES
procedimiento se encuentre encuentra incluido en el procedimiento de Examenes
blindado frente a los riesgos médico ocupacionales
de no ejecucidn o ejecucion
parcial que se puedan
presentar.
Divul | dimient
vu g.ar €l proce |tn|en 0 En la auditoria intterna al Proceso de Gestion de
actualizado con el area de .
recursos humanos que es la 2 de marzo de Recursos Humanos realizada el 13 de octubre de PROCEDIMIENTO DE EXAMENES
z
CORRECTIVA Y Y qL,J -, Responsable del SG-SST 2 de abril de 2020 2020 se evidencio que ell profesiograma que se si si si si si
encargada de la realizacion 2020 . . L . MEDICO OCUPACIONALES
, L realizé la divulgacion del procedimiento de
de los exdmenes médicos s .
- examenes médicos ocupacionales
ocupacionales.
Realizar seguimiento Seguimientos a En la auditoria intterna al Proceso de Gestidn de
trimestral a la aplicacién del realizar en julio 31 Recursos Humanos realizada el 13 de octubre de
CORRECTIVA prc,Jct:-zdimiento d.e examenes Responsable del SG-SST 2 de marzo de de 2020, 30 de 2020 se evio'iencié que s.e estan realizando los EXPEDIENTE LABORAL i i i i i
médicos ocupacionales con el 2020 octubre de 2020 y examen medicos ocupacionales de acuerdo a lo
fin de garantizar su correcta 29 de enero de establecido en el profesiograma. Se reviso el
ejecucion. 2021. expediente laboral de la DRA. Michelle Figueroa.
Revisar todos los
procedimientos del Sistema
de Gestion de Salud y En la auditoria intterna al Proceso de Gestion de
Seguridad en el Trabajo con 24 d Recursos Humanos realizada el 13 de octubre de
e marzo de
PREVENTIVA el fin de garantizar que Responsable del SG-SST 2020 31 de mayo de 2020 | 2020 se evidencid que se los procedimientos del SG- PROCEDIMIENTOS SG-SST si si si si si
cuenten con los controles SST se encuentran actualizados y cuentan con los
operacionales asociados y controles operacionales
evitar que se presenten
incumplimientos.
Una vez revisados los N -
L R . n la auditoria intterna al Proceso de Gestion de
procedimientos, incluir dentro -
del Plan de Trabai | del 24 d Recursos Humanos realizada el 13 de octubre de
el Plan de Trabajo anual de e marzo de
PREVENTIVA L, ) Responsable del SG-SST 31 de mayo de 2020 | 2020 se evidenci6 que esta incluido dentrol del Plan PAN DE TRABAJO ANUAL si si si si si
SG-SST la revisiéon y 2020 . .
o de Trabajo Anual del SG-SST la revision y
seguimiento a los controles L .
. seguimiento a los controles operacionales
operacionales.
Implementar un nuevo
ESTION AD . isti i i i i i
54 55 GESTION ADIMINISTRATIVA'Y Auditorias internas Auditorias internas OBSERVACION No existia un formato.que consollda.ra Ias., necesidades No se habia actualizado el Manual de MEJORA Formato de Necesidades Jefe de Presupuesto 01/10/2020 7/10/2020 SE VERIFICA EN EL SIG, 7/12/2020, EL FORMATO DE |FORMATO DE NECESIDADES Sl Sl Sl Sl 9l
FINANCIERA presupuestales de las diferentes subdirecciones de la FND. Presupuesto GAF-MN-01 Presupuestales GAF-MN-01- NECESIDADES PRESUPUESTALES PRESUPUESTALES
ET-01
No existia un formato que permitiera llevar la trazabilidad Implementar un nuevo SE VERIFICA EN EL SIG, 7/12/2020, EL FORMATO
55 56 GESTION ADIMINISTRATIVA Y Auditorias int Auditorias int OBSERVACION del tramite de la entrega de los activos, de acuerdo a lo No se habia actualizado el Procedimiento de MEJORA formato Acta de Entrega para Jefe de P ) 1/10/2020 7/10/2020 Acta de Ent A ’t dad ’d Bala GAE-PD FORMATO Acta de Entrega para Activos Sl gl Sl 5l g
uditorias internas uditorias internas efe de Presupuesto cta de Entrega para Activos dados de Baja -PD-
FINANCIERA establecido en el Procedimiento de Activos Fijos y Activos Fijos y Consumibles GAF-PD-03 Activos dados de Baja GAF- P gap ) dados de Baja GAF-PD-03-FT-03
. 03-FT-03
Consumibles. PD-03-FT-03
. L . . 3 ., . X Actualizacion del Formato de .
GESTION ADIMINISTRATIVA'Y |Desarrollo diario de Desarrollo diario de Se incluyd en el Formato de Evaluacién de Proveedores GAF- No se habia actualizado el Formato de ., SE VERIFICA EN EL SIG, 7/12/2020, EL FORMATO de |Formato de Evaluacién de Proveedores
56 57 . o N/A L o, o, MEJORA Evaluacién de Proveedores Jefe de Presupuesto 1/10/2020 7/10/2020 L. S| N S| S| Sl
FINANCIERA las actividades las actividades PD-01-FT-03, la medicion de los resultados de la evaluacion.| Evaluacion de Proveedores GAF-PD-01-FT-03 GAF-PD-01-FT-03 Evaluacién de Proveedores GAF-PD-01-FT-03 GAF-PD-01-FT-03
Se cambid cdlculo y ponderacidn de la calificacién para que , . L Actualizacion del Formato ., o
GESTION ADIMINISTRATIVAY |p llo diario d b llo diario d oincida con los criterios d luacién definido | GAF No se habia actualizado del Formato Evaluacion Evaluacion de Desempefio SE VERIFICA EN EL SIG, 7/12/2020, EL FORMATO Formato Evaluacion de Desempefiio SST
r i iari inci n riteri Vi ién defini n - % i
57 58 A | esa io .3 O:ar oce eTarro t? ‘da clio < N/A ¢ PI; Oi (I;ROCZ;IMTEI\CI);OeDE :[:SEJIC;ICICE')N DE SI;ITENES y de Desempefio SST para Contratista y/o MEJORA SSTu Contratist p/ Jefe de Presupuesto 1/10/2020 7/10/2020 Evaluacion de Desempefio SST para Contratista y/o |para Contratista y/o Proveedores GAF-PL- S| N S| S| Sl
as actividades as actividades ) Proveedores GAF-PL-01-FT-02 para tontratista y/o Proveedores GAF-PL-01-FT-02 01-FT-02
SERVICIOS Proveedores GAF-PL-01-FT-02
GESTION ADIMINISTRATIVAY  [Desarrollo diario de  [Desarrollo diario d d limiento a | 45001 f io rali No se habia actualizado el Plan d Creacion de Formato Andlisis SE VERIFICA EN EL SIG, 1/06/2020, EL Format Formato Analisis de Trabajo Seguro GAF
esarrollo diario de esarrollo diario de ara dar cumplimiento a la norma ue necesario ralizar o se habia actualizado el Plan de ormato ormato Andlisis de Trabajo Seguro -
58 59 . . N/A X p' o e MEJORA de Trabajo Seguro GAF-PL-01- Jefe de Presupuesto 22/05/2020 1/06/2020 L. . ! ! ) & S| Sl S| S| Sl
FINANCIERA las actividades las actividades actualizaciones del Plan de Mantenimiento de la FND. Mantenimiento GAF-PL-01 FT-03 Analisis de Trabajo Seguro GAF-PL-01-FT-03 PL-01-FT-03
Actualizar el Formato
Actualizacién del formato Documento Equivalente a Documento Equivalente a
Terceros GAF-MN-03-FT-02 por norma tributaria segun Art Terceros GAF-MN-03-FT-02
59 60 GESTION ADIMINISTRATIVA Y Desarr.ol.lo diario de Desarroll(.) (.iiario de N/A . . 1..6..1.4..1,2 Dec. 1.625 , N No se habia a.cFuaIizado el Manual de MEJORA por norma tributaria segun Jefe de Contabilidad 1/04/2020 21/09/2020 SE VERIFICA.EN EL SIG, 21/09/2020, Formato Formato Documento Equivalente a g g g g S
FINANCIERA las actividades las actividades Necesidad de identificacion de quien proyectd, revisé y Contabilidad GAF-MN-03 Art 1.6.1.4.12 Dec. 1625 Documento Equivalente a Terceros GAF-MN-03-FT-02 Terceros GAF-MN-03-FT-02
aprobd. Necesidad de identificacion
de quien proyectd, reviso y
aprobd.
Actualizar el formato Caddigo:
GESTION ADIMINISTRATIVAY |Desarrollo diario de Desarrollo diario de Actualizacion del formato de pagos :Documento No se habia actualizado el Manual de GAF-PD-02-FT-02 D t SE VERIFICA EN EL SIG, 27/09/2020 el formato formato Cddigo: GAF-PD-02-FT-02
60 61 g 9 N/A . o Pag - MEJORA _ ocumento Jefe de Contabilidad  [1/04/2020 27/09/2020 - 109/ . g0 sl sl sl sl S|
FINANCIERA las actividades las actividades Equivalente Cddigo: GAF-PD-02-FT-02 Contabilidad GAF-MN-03 Equivalente de acuerdo con la Cédigo: GAF-PD-02-FT-02 Documento Equivalente Documento Equivalente
normatividad tributaria
Actualizar el formato Cddigo:
< o o N . . GAF-PD-02-FT-03 Informe de L
GESTION ADIMINISTRATIVAY |Desarrollo diario de Desarrollo diario de Actualizacion del formato de pagos :ormato Informe de No se habia actualizado el Manual de . ., . . - SE VERIFICA EN EL SIG, 27/09/2020 el formato formato Cddigo: GAF-PD-02-FT-03
61 62 . o N/A ! L . MEJORA Ejecucioén para incluir Jefe de Contabilidad 1/04/2020 27/09/2020 L . -, . o S| S| S| S| S|
FINANCIERA las actividades las actividades Ejecucion Cédigo: GAF-PD-02-FT-03 Contabilidad GAF-MN-03 . ., Codigo: GAF-PD-02-FT-03 Informe de Ejecucidn Informe de Ejecucion
informacion relevante para el
proceso de pago.
GESTION ADIMINISTRATIVA Y N habi tualizado el M I d Actuali IM I d SE VERIFICA EN EL SIG, 2/10/2020, el M Id -
62 63 Auditorias internas Auditorias internas Observacion Manual de Contabilidad desactualizado © se habla a.c.ua lzado €l Manual de MEJORA ctua l,zér €' Vianual de Jefe de Contabilidad 1/04/2020 2/10/2020 . /10/ €' Manual de Manual de contabilidad GAF-MN-03 Sl Sl Sl Sl S
FINANCIERA Contabilidad GAF-MN-03 contabilidad GAF-MN-03 contabilidad GAF-MN-03
GESTION ADIMINISTRATIVA Y No se habia actualizado el Manual de Politicas Actualizar el Manual de SE VERIFICA EN EL SIG, 2/10/2020 el Manual d | Manual de Politi tables GAF
i iz iti -
63 64 Auditorias internas Auditorias internas Observacion Manual de Politicas Contables desactualizado 3 Y MEJORA Politicas contables GAF-MN- |Jefe de Contabilidad 23/09/2020 2/10/2020 L ! ¢l Vianual de € Vianual de Foliticas contables Sl Sl Sl Sl Sl
FINANCIERA Contables GAF-MN-04 04 Politicas contables GAF-MN-04 MN-04
Creacion de Comité Técnico
GESTION ADIMINISTRATIVA Y No estab do el Comité Técnico de Sostenibilidad No estab. do el Comité Técnico d de Sostenibilidad Contabl SE VERIFICA EN EL SIG 11/05/2020, LA Resolucié -,
64 65 Auditorias internas  |Auditorias internas Observacién © estaba creado el Lomite Tecnico de sostenibiiida © estaba creado el Lomite recnico de MEJORA @ Sostenibiiidad ~oMable 1 fo de Contabilidad 1/04/2020 11/05/2020 105/ ESOMCION 1 Resolucion 009 del 11 de mayo de 2020 sl sl sl sl sl

FINANCIERA

Contable

Sostenibilidad Contable

mediante Resolucion 009 del
11 de mayo de 2020

009 del 11 de mayo de 2020




GESTION ADIMINISTRATIVA Y

No existia un formato para la solicitud de recursos por caja

No se habia actualizado el Manual de Caja

Implementar un nuevo
Formato de Autorizacion de

SE VERIFICA EN EL SIG, 31/08/2020, el Formato de

Formato de Autorizacion de Caja Menor

65 66 Auditorias internas Auditorias internas Observacion MEJORA . Jefe de Tesoreria 20/08/2020 31/08/2020 L, ) S| S| S| S| S|
FINANCIERA menor Menor GAF-MN-06 Caja Menor GAF-MN-06-FT- Autorizacion de Caja Menor GAF-MN-06-FT-05 GAF-MN-06-FT-05
05
Implementar un nuevo
e AR T | llo diario d b llo diario d N st f " | licitud d torizacis N habi tualizado el M ldeT , Formato de Solicitud y SE VERIFICA EN EL SIG, 2/10/2020 el Formato de |Formato de Solicitud y Autorizacion
esarrollo diario de esarrollo diario de o existia un formato para la solicitud de autorizacion uso o se habia actualizado el Manual de Tesoreria
66 67 AT | tividad | tividad N/A tariet g Crédit i z GAF-MN-05 z MEJORA Autorizacion Tarjeta de Jefe de Tesoreria 25/09/2020 2/10/2020 Solicitud y Autorizacién Tarjeta de Crédito Tarjeta de Crédito Corporativa GAF-MN- S| S| S| S| S|
as actividades as actividades arjeta de Crédito corporativa -MN-
) P Crédito Corporativa GAF-MN- Corporativa GAF-MN-05-FT-02 05-FT-02
05-FT-02
mplementar un nuevo
e AR T | llo diario d b llo diario d N isti f " la devolucic " del N habi tualizado el M ldeT , Formato de Acta de entrega y SE VERIFICA EN EL SIG, 2/10/2020, Formato de Acta Formato de Acta de entrega y
esarrollo diario de esarrollo diario de o existia un formato para la devolucién y entrega de la o se habia actualizado el Manual de Tesoreria
67 68 AT | tividad | tividad N/A tariet dp Crédit ! t'y g GAF-MN-0S z MEJORA devolucion Tarjeta de Crédito |Jefe de Tesoreria 25/09/2020 2/10/2020 de entrega y devolucién Tarjeta de Crédito devolucion Tarjeta de Crédito S| S| S| S| S|
as actividades as actividades arjeta de Crédito corporativa -MN-
) P Corporativa GAF-MN-05-FT- Corporativa GAF-MN-05-FT-01 Corporativa GAF-MN-05-FT-01
01
Actualizar el Manual de Caja
ESTION ADIMINISTRATIVA Y N habi tuali | Manual Caj r r | E VERIFICA EN EL SI 1 202 M |
68 69 S 5 Auditorias internas Auditorias internas Observacién Manual de Caja Menor desactualizado 0 se habia actualizado el Manual de Caja MEJORA men‘o de acuerdoa las Jefe de Tesoreria 20/08/2020 31/08/2020 S . ¢ SIG, 31/08/2020, el Manual de Manual de Caja menor S| Sl Sl S| Sl
FINANCIERA Menor GAF-MN-06 necesidades actuales de la Caja menor
FND
Actualizar el Manual de
GESTION ADIMINISTRATIVAY |Desarrollo diario de Desarrollo diario de No se habia actualizado el Manual de Tesoreria Tesoeria de acuerdo a las SE VERIFICA EN EL SIG, 2/10/2020, el Manual de ,
69 70 o L Observaciéon Manual de Tesoreria desactualizado MEJORA . Jefe de Tesoreria 25/09/2020 2/10/2020 , /10/ Manual de Tesoeria S| Sl S| S| Sl
FINANCIERA las actividades las actividades GAF-MN-06 necesidades actuales de la Tesoreria
FND
Actuali I M |
GESTION ADIMINISTRATIVA Y No se habia actualizado el Manual de P cun IZatre d e je SE VERIFICA EN EL SIG, 2/10/2020, el M I d
resupuestoa de acuerdo a el Manual de
70 71 Auditorias internas Auditorias internas Observacion Manual presuesto desactualizado Presupuesto FAG--MN-01 incorporando las MEJORA P R Jefe de Presupuesto 30/09/2020 2/10/2020 ’ ! Manual de Presupuesto Sl Sl Sl Sl S
FINANCIERA . las necesidades actuales de Presupuesto
nuevas tareas que se estan realizando
la FND
A li I P imi
GESTION ADIMINISTRATIVA Y No se habia actualizado el Procedimiento de dctua 'Zar: roced(;mlerto SE VERIFICA EN EL SIG, 2/10/2020, |
e pagos de acuerdo a las e
71 72 Auditorias internas Auditorias internas Observacion Procedimiento de pagos desactualizado pago GAF-PD-02 incorporando las nuevas tareas MEJORA P g SAF 2/03/2020 2/10/2020 o ! ! Procedimiento de pagos SI Sl Sl SI S
FINANCIERA . necesidades actuales de la Procedimiento de pagos
que se estan realizando
FND
Se establece como accion de
mejora la codificaciony
diligenciamiento del formato L .
- L . . - ) En auditoria interna realizada al proceso GIC
Gestion de la Innovacién, el b llo diario d b llo diario d Teniendo en cuenta la programacion periodica de N lizab imient trol de | GIC-FT-14, con el fin de subdirector d lizada el 15 d tubre de 2020 idenci, el
esarrollo diario de esarrollo diario de o se realizaba un seguimiento y control de las ubdirector de realizada e e octubre de se evidencio, e ) ) . . ) .
72 73 Conocimiento para el . . N/A actividades que se ejecutan en la SFT, se requiere un o g . y MEJORA realizar la verificacion de las . . 26/06/2020 2/07/2020 . el Formato de segumiento GIC-FT-14 si si si si si
L L las activdades las activdades o . . X . actividaes ejecutadas . . Fortalecimiento Territorial Formato de segumiento GIC-FT-14, el cual se
Fortalecimiento Territorial seguimiento de la gestion realizada por los equipos tecnicos. actvidades ejecutadas. .
. . encuentra publicado en el SIG
Mediuante un seguimineto
gyuincenal del cumpolimiento
de las actividades
No se realizaba un seguimiento y control de las Se establece como accion de En auditoria interna realizada al proceso AlG
actividaes ejecutadas mejora la codificaciony realizada el 15 de octubre de 2020 se evidencio, el
diligenciamiento del formato Formato de segumiento AIG-FT-03, el cual se
AIG-FT-03, con el fin de encuentra publicado en el SIG
realizar la verificacion de las
Teniendo en cuenta la programacion periodica de tvidad iecutad
Asesoria Integral a la Gestion |Desarrollo diario de  |Desarrollo diario de . . . actvidades ejecutadas. Subdirector de .
73 74 N/A actividades que se ejecutan en la SFT, se requiere un MEJORA ; i 26/06/2020 2/07/2020 Formato de segumiento AIG-FT-03 SI Sl SI SI Sl
Publica las activdades las activdades / o g e ) d ) Mediuante un seguimineto Fortalecimiento Territorial /06/ 107/ €
seguimiento de la gestion realizada por los equipos tecnicos. qyuincenal del cumpolimiento
de las actividades
En auditoria interna realizada al proceso AlG
Se establece como accion de realizada el 15 de octubre de 2020 se evidencio, el
mejora la codificaciony Formato de programacion de actividades
dili iamiento del f t -FT- i
Conforme a la planeacion de las actividades de la SFT, se : flzn?‘:rgzlle:oon eel f':rg;a ° semigféesAlG FT-04, el cual se encuentra publicado
-FT- i
Asesoria Integral a la Gestidon |Desarrollo diario de  |Desarrollo diario de requiere llevar un control y seguimiento en las reununiones |No se realizaba una planeacion detallada de las . o Subdirector de ene el Formato de programacion de . . . . .
74 75 oo . ) N/A o . R L . R MEJORA realizar la verificacion de las e . 26/06/2020 26/06/2020 - si si si si si
Publica las activdades las activdades periodicas que realiza el subdirector de Fortalecimiento actividades a realziar por la SFT . ) Fortalecimiento Territorial actividades semanalesAIG-FT-04
- actvidades ejecutadas.
Territorial. . o
Mediuante un seguimineto
gyuincenal del cumpolimiento
de las actividades
En auditoria interna realizada al proceso RAG
La subdireccion de gobierno y realizada el 16 de octubre de 2020 se evidencid, la
regiones a traves de FND creacién formato Programacion de actividades
) . Se evidencia que se requiere seguimiento del proceso de las . . S |
RAG - Relacionamiento y tividades de | laborad de la Subdi on d s ere A Aamiento al imiento d realiza el seguimiento de las subdirector de Gobi emana . to P i6n de actividad
actividades de los colaboradores de la Subdireccion de e requiere Acompafiamiento al seguimiento de ubdirector de Gobierno ormato Programacion de actividades
75 76 Articulacién con Grupos de Auditorias Internas Auditorias Internas N/A X . q o P . 5 . X MEJORA actividades a traves de la . y 15/10/2020 20/10/2020 J Sl Sl S| Sl Sl
, Gobierno y Regiones por ende se crea el formato de las actividades que realiza la subdireccion. . X Regiones Semanall
Interés . implementacion de formato
seguimiento. -
de seguimiento semanal de
actividades.
Es necesario fortalecer a los Departamentos en a subdireccion de gobiernoy |Subdirector de Gobiernoy 15/10/2020 31/12/2020 En auditoria interna realizada al proceso RAG
la subdireccion de gobierno y regiones a traves de FND conocimientos de la activida publica. regiones a traves de Regiones realizada el 16 de octubre de 2020 se evidencio, la
) ) social propocio un espacio denominado " ESPACIO FND" el ESPACIOS FND, lo que creacion de los espacios FND
RAG - Relacionamiento y L L R o rmite incentivara |
76 27 Articulacion con Grupos de Desarrollo diario de  |Desarrollo diario de N/A cual nace como iniciativas de apoyo a los territorios en MEJORA permite incentivar a las Verificacion espacios FND 9l 9l ol 9l i
Interés las activdades las activdades materia de capacitaciones, con el fin de profundizar por gobernaciones espacios de
medio de expertos temas de interés para los entes interrelacion y de aprendizaje
territoriales comun.
La encuesta de satisfaccion Oficina de Comunicaciones 8/10/2020 1/11/2020 En la auditoria interna realizada el 19 de octubre de
disponible en el link 2020 se evidencio la applicacién de la encuesta de
https://bit.ly/31gw60v que satisfaccion al cliente interno
Se disefi6 una encuesta con el fin de conocer el nivel de fue enviado de forma masiva
ion Estratégi | Desarrollo diari Desarrollo diari tisfaccidn del servicio presta r la oficina de No existia un mecanismo de retoalimentacién :
77 78 Gestion Est ?teglca de las esa .O o diario de esa 9 o diario de N/A satis |F> d servi |9p es' do por la ofici .d Xi .| u m i . i : i MEJORA a todos los mails de los encuesta de satisfaccion i i i i i
Comunicaciones las activdades las activdades comunicaciones al cliente interno de la FND: de la satisfaccién de nuestros clientes internos. colaboradores de la FND.
subdirecciones, oficinas y/o dependencias.
Almacenamiento inadecuado, peligro locativoy |[CORRECTIVA Alojar la bolsa de basura en |personal de servicios 02/28/2020 21/09/2020
bioldgico. el shut de basuras del edificio.|generales
Orden y aseo. Alojar las herramientas
PUNTO ECOLOGICO
Enel 4 R loiad bre |a tripleta d para hacer aseo en el cuarto el punto ecologico se encuentra en optimas
n el drea se encuentran alojados sobre la tripleta de : :
78 79 Gestién de Recursos Humanos |[Revision Revisién Observacion leccis d R Jd | 4 E | 0 espacio respectivo condiciones de aseo y limpieza, ya no se registra si si si si si
recoleccion, resi uqs propios del area en una bolsa que debidamente sefializado. acumulacion de bolsas de se residuos.
obstaculiza el uso de las canecas.
79 Almacenamiento inadecuado, peligro quimicoy |PREVENTIVA Tener un mueble cerrado y Coordinador de 15/01/2020 21/09/2020
biolégico. sefalizado para uso exclusivo |mantenimiento
de productos quimicos y de
limpieza.
ALMACENAMIENTO ETener un .esp?uo exclusivo
o, L L L, En el drea se encuentran alojados productos quimicos para para el alojamiento de Se realiza la adecuacion del mueble para separacion . . . . .
80 Gestion de Recursos Humanos |Revision Revision Observacién L . . L, productos de consumo . Sl Sl Sl Sl sl
la limpieza en espacio abierto donde también se encuentran . - ; de productos quimicos.
alimenticio sefializado.
productos de consumo humano
Virus, bacterias, hongos, caidas, infecciones en |CORRECTIVA Tener un locker con puerta |Coordinador de 30/03/2020 21/09/2020
piel y vias respiratorias, malos olores. para alojar la dotaciény los |mantenimiento
elementos personales de los
ALMACENAMIENTO QUIMICOS, ALIMENTOS trabajadores. ) .
. . . Se realiza la adecuacion del mueble para
., . L ., En el 4rea se encuentra alojado el mueble abierto para las L . . . . .
80 81 Gestion de Recursos Humanos [Revision Revision Observacién X o, alojamiento de elementos personales del personal si si si si si
pertenencias y dotacidn del personal de aseo (calzado en .
o de servicions generales
exposicion).
CORRECTIVA Realizar el cambio de la zona
SAL DE JUNTAS 1 caid | . ; de la alfombra, por una mas Coordinador d
. L . L ) aidas, golpes, contusiones, fracturas, . ) oordinador de . . .
81 82 Gestion de Recursos Humanos |Revision Revision Observacion En la sala se encuentran dos puntos donde la alfombra tiene K golp i amplia asegurando la firmeza e 30/03/2020 20/11/2020 se realiza cambio de piso de todas salas de asesores Sl Sl Sl Sl Sl
o accidentes de trabajo . - mantenimiento
afiadiduras con bordes que sobresalen. al piso de las superficie
CORRECTIVA Realizar la postura
permanente de la lamina de
cubrimiento.
SALA DE JUNTAS 3 .
En la sala se encuentra parte del techo en drvwall En la sala se encuentra parte del techo en Reportar al drea de Coordinador de Se ubicaron las laminas en las zonas que se
W o . i
82 83 Gestidn de Recursos Humanos |Revision Revision Observacion A A Y p ; M .. drywall descubierto, teniendo la opcién de mantenimiento si se o 28/02/2020 20/11/2020 encontraban descubiertas ,quedando efi techo en Sl Sl Sl Sl N|
descubierto, teniendo la opcidn de cubrirlo con una lamina . (. . tra la lami id mantenimiento ..
) cubrirlo con una lamina corrediza. encuentra la lamina corrida buenas condiciones
corrediza. durante un periodo de tiempo
prolongado.
Realizar una correcta
canalizacién del cableado
eléctrico por canaletas en
lasparedes, parte inferior o
superior de las instalaciones.
BIColocar los objetos que no
RECEPCION corresponden en el drea en .
En el drea se encuentran puntos donde la exposicidn al Choques eléctricos, cortos circuitos, incendios iti i Coordinador de
XPOSiCi i ircui i i
o, L, L, o, o Y pu P . qu. L Y . ! los sitios dispuestos para tal mantenimiento Se realiza canalizacion de cableado y se instala
83 84 Gestion de Recursos Humanos |Revision Revision Observacion cableado eléctrico es permanente y se encuentra cajas en |explosiones, caidas, golpes y contusiones, CORRECTIVA fin.@ Informar a los K 30/03/2019 26/10/2020 A Sl Sl Sl Sl Sl
. L N . . R . R Seguridad y salud en el espirar en cableado que cae del computador
el piso que impide la movilizacién total de piernas de los  |adormecimiento de miembros inferiores trabajadores que deben alojar trabajo
trabajadores. sus bolsos en el espacio
destinado por seguridad
Disponer de un espacio fisico
firme para el almacenamiento
de equipos de cdmputo y asi
facilitar la movilidad de
miembros inferiores de los
trabajadores.? Realizar una
correcta canalizacion del
cableado eléctrico por
SISTEMAS Choques eléctricos, cortos circuitos, incendios, canaletas en las paredes, Coordinador de
, L, L ., En el area se observa que se encuentran alojados equipos |explosiones, caidas, golpes y contusiones, arte inferior o superior de mantenimiento . . .
84 85 Gestion de Recursos Humanos |Revision Revision Observacién , 9 . ! - auip E’ . £olp .y X . CORRECTIVA P i K P . 15/02/2020 26/10/2020 se retirar equipos sobrantes del area de sistemas Sl Sl Sl Sl N
de cdmputo en un espacio escaso para la movilidad de los |dafios en equipos, adormecimiento de miembros las instalaciones. Seguridad y salud en el
trabajadores. inferiores Informar a los trabajadores |trabajo
que deben alojar sus bolsos
en el espacio destinado por
seguridad.
CORRECTIVA Poder ampliar el espacio Coordinador de
RECEPCION 2 Adormecimiento de miembros inferiores, hacia adelante para que la mantenimiento
idenci | i i i | ritori lambres. trabajadora pueda tener una |Seguridad y salud en el | ritori r rar i
85 86 Gestién de Recursos Humanos |Revision Revision Observacion Se evidencia que el espacio que existe debajo del escritorio |calambres. ) , - . 28/05/2020 12/03/2021 Se adecuo el escritorio para generar mas espacio a S| S| S| sl S|
es escaso para que la trabajadora pueda tener una Peligro locativo, Peligro fisico, extension total de sus trabajo la persona que trabaja en esta zona
extension de sus miembros inferiores. Higiene postural. miembros inferiores.
CORRECTIVA Desalojar del piso cualquier |Coordinador de 3/03/2020 26/10/2020
objeto que obstaculice la mantenimiento
| | libre circulacion por el pasillo
ARCHIVO SEDE 2 Caidas, golpes, tropiezos. Contusiones Peligro . : .
-, o o L ) ) . , ) : & p. p 8 y alojar las cajas de carton en se valida area de circulacion despejada de cajas y
86 87 Gestidn de Recursos Humanos |[Revision Revision Observacion En el espacio se evidencia cajas vacias sobre el pasillo de |locativo, Peligro fisico : S| S| S| S| S|
los muebles designados para obstaculos. Sede 2
circulacion, reduciendo el espacio para el transito. Falta de ordeny aseo. tal fin
CORRECTIVA Para los objetos estibados Coordinador de
sobre los estantes, se mantenimiento
aconseja alojarlos en los Seguridad y salud en el
ARCHIVO SEDE 2 Caidas, golpes, contusiones, fracturas, muebles que tengan fijacion  [trabajo
» . . y En el 4rea se evidencia AZ en la parte superior de los heridas.Peligro locativo, Peligro fisico para las cajas y un soporte se valida organizacién de AZ en la parte superior
87 88 Gestidn de Recursos Humanos [Revision Revision Observacion : : 27/02/2020 26/10/2020 S| Sl S| S| Sl
estantes, siendo un riesgo alto de caida de objetos por  |Falta de orden y aseo. adecuado para evitar caidas 102/ /10/ minimizando el riesgo de caida de objetos sede 2
factores externos como sismos. Fenémenos naturales. de los mismos sobre los
trabajadores.
Disponer de un espacio por
separado sefializado como
CONTROL INTERNO - et N ) letzmas de a(;malce-namllentcl? Coortdm.ad.or c:e oo | . » S
oques eléctricos, cortos circuitos, caidas onde se pueda alojar el rack |mantenimiento e adecuo el espacio para el almacenamiento de
88 89 Gestion de Recursos Humanos |Revision Revision Observacion En la sala se encuentran alojado el rack teniendo contacto |, q . ! ’ ! CORRECTIVA P d . 27/02/2020 12/03/2021 . P P R si si si si si
. . . incendios, explosiones y no tenga contacto con los Seguridad y salud en el rack evitando contacto con trabajadores
directo con el espacio de los trabajadores . . .
trabajadores para evitar trabajo
cargas de energia en los
mismos.
Disponer de la sefialziacion Coordinador de oo .
. . Se cuenta con la sefializacion de piso humedo la
., L L L, i X . de piso humedo el cual debe |mantenimiento . . . . . X
89 90 Gestion de Recursos Humanos |Revision Revision Observacion PISO HUMEDO Riesgo locativo, ciadas. PREVENTIVA . . 31/01/2019 30/09/2020 cual se ubica en cada area donde el perosnal de si si si si si
ser ubicado cada vez que se |Seguridad y salud en el . . -
. . servicion generales este realziando la limpieza
realiza esta tarea. trabajo
90 Coordinador de
ALA DE JUNTAS 2 mbi itch | imi i i i
91 Gestion de Recursos Humanos |Revision Revisién Observacion S ) JUNTAS Riesgo electrico CORRECTIVA Cambio de switch de sala de mantt?nlmlento 31/01/2020 20/11/2020 se realizar cambio de tomacorreinte en sala de si si si si si
Switch en mal estado asesores Seguridad y salud en el asesores
trabajo
SEDE 1 L .
L La recepcidn cuenta con la pantalla a elevacion
Recepcion . . ,
. . requerida para su manejo, el cubiculo de
Cubiculo gestion humana . . ., . . .
. . L. . Coordinador de subdireccién de gobierno y regiones maneja
Cubiculos subdireccién de acuerdo y convenios Elevar las pantallas con mantenimiento computadores de tino portitil v el computador tino
imi i i i
91 92 Gestidn de Recursos Humanos |[Revision Revision Observacion Cubiculo subdireccién de gobierno y regiones Riesgo ergonomico CORRECTIVA soporte ] 30/06/2020 12/03/2021 P o pop y P . P si si si si si
SEDE 2 raduables Seguridad y salud en el escritorio no se encuentra asignado a ninguna
. . & trabajo persona ,los cubiculos de subdireccion humana y
cubiculo gestion documental . .
. . L. - . . . acuerdos y convenios manejan computadores
cubiculo subdireccién administrativa y financiera " , .
. portatiles a raiz de trabajo en casa.
cubiculo presupuesto
SEDE 1 Ubicar de forma adecuada los
Recepcion cables
Cubiculo gestion humana que conectan los video .
. . L . X Coordinador de . L
Cubiculos subdireccion de acuerdo y convenios terminales tenimient Fue corregido la ubicacion de los cables que
mantenimiento
92 93 Gestidn de Recursos Humanos |[Revision Revision Observacion Cubiculo subdireccién de gobierno y regiones Riesgo electrico CORRECTIVA con fuentes de energia y red, 29/05/2020 30/06/20200 conectan a fuentes de energia de manera si si si si si

SEDE 2

cubiculo gestion documental

cubiculo subdireccion administrativa y financiera
cubiculo presupuesto

dejandolos cubiertos vy fijos,
para

evitar posibles incidentes y
accidentes.

Seguridad y salud en el
trabajo

organizada para evitar que se encuentre expuesto




SEDE 1

Recepcion
Cubiculo gestion humana
Cubiculos subdireccién de acuerdo y convenios

La iluminacidn nuca debe
estar sobre

la pantalla de los
computadores,

debe ser paralela: El tipo de
luminarias con que cuenta el
espacio

se presta para ubicar
adecuadamente los

Coordinador de

Las oficinas cuentan con el blackout para el manejo

93 94 Gestion de Recursos Humanos |Revision Revision Observacién Cubiculo subdireccién de gobierno y regiones Riesgo fisico CORRECTIVA R . . mantenimiento 29/05/2020 12/03/2021 i R si si si si si
videpoterminales y asi evitar ] . de reflejo y brillo en las pantallas
SEDE 2 refleios Seguridad y salud en el trabaj
cubiculo gestion documental )
. . » L . . . sobre las pantallas.
cubiculo subdireccién administrativa y financiera L
) En el caso que la estacién de
cubiculo presupuesto .
trabajo
esta paralela a la ventana, es
importante cerrar el blackout,
para
eliminar los reflejos.
No hay adecuado flujo de aire
en
SEDE 1 cubiculos donde se
Recepcion encuentran con
Cubiculo gestion humana puerta cerrada, y cuatro .
. . L . Coordinador de
Cubiculos subdireccién de acuerdo y convenios personas tenimient i del . itari
- . . L . i iy . ; . - ) mantenimiento or motivos de la emergencia sanitaria no se
94 95 Gestion de Recursos Humanos |Revision Revision Observacion Cubiculo subdireccién de gobierno y regiones Riesgo fisico CORRECTIVA trabajando, con el uso de . 29/05/2020 PENDIENTE P o g o .
R Seguridad y salud en el habilitara el uso de ventilacion mecanic.
SEDE 2 video )
. . . trabajo
cubiculo gestion documental terminales, por ende se
cubiculo subdireccién administrativa y financiera recomienda
cubiculo presupuesto colocar ventilador y no cerrar
la
puerta.
29/05/2020 20/11/2020
Es necesario que las
estaciones de
trabajo estén libres, porque
limita el
SEDE 1 .
., espacio, para los
Recepcioén .
. . movimientos de
Cubiculo gestion humana . . .
. . o, . flexo- extension en miembros |Coordinador de
Cubiculos subdireccion de acuerdo y convenios . . L .
L, . L L, . X L, . X i . superiores; mantenimiento se realiza jornada de orden y se reubican carpetas
95 96 Gestidn de Recursos Humanos |[Revision Revision Observacion Cubiculo subdireccién de gobierno y regiones Riesgo locativo. CORRECTIVA . . s S| S| S| S| Sl
SEDE 2 Realizar jornadas de ordeny |Seguridad y salud en el organizacion de docuementos
. . aseo, trabajo
cubiculo gestion documental
. X ) o . § . semanal o mensual acorde al
cubiculo subdireccién administrativa y financiera fluio de
cubiculo presupuesto ! L
documentos, para optimizar
los
espacios disponibles en las
estaciones de trabajo
https://www.youtube.com/watch?v=AI3s
Se envio la induccidn virtual a ps:// ¥ /
. ugaluyU
los correos corporativos del
Director Ejecutivo y de la
R https: .youtube.com/watch?v=yHna
Subdirectora de Acuerdos y ps://www.youtube.com/watch?v=yHn
. ms6lo_8
Convenios. -
. . . . De otra parte se enviara a los
Contratistas a nivel nacional, que trabajan https://wetransfer.com/downloads/68ac
) . . correos de los colaboradores
o desde las regiones, lo cual no facilita realizar la . a2e820af58428b3cf5ded3a0e2e96202010
Seguimiento a . . o : . para que quienes no han
. Seguimiento a induccion en los tiempos previstos. Aumento en . R L e s 09174332/146133e9509dabd862cc1d72f
., indicadores de o L, L, . . ) K . realizado la induccién Asesora del proceso de la 30/10/2020 Se verificara el avance tanto en .
95 97 Gestion de Recursos Humanos L, indicadores de gestion N/A Induccion corporativa contratistas el nimero de ingresos de contratistas en una MEJORA . 15/11/2019 X . X ) 6e407c¢a20201009174351/5e2445 si SI Sl Sl Sl
gestion de los i R , L corporativa cumplan con este |SGH inducciones como en reinducciones.
de los procesos misma fecha a las diferentes dreas. Alto indice .
procesos L, i . requisito y los colaboradores
de rotacion de contratistas en la FND. Dificultad . . L
. . que ya tienen induccion . - -
para alinear y coordinar agendas. . . Cartilla Induccién Corporativa 32
realicen la respectiva .
} . aginas.
reinduccién, teniendo en pag
cuenta que es importante ., e
L . Evaluacién de conocimiento
socializar y contextualizar . . o
. para identificar efectividad de la
acerca de los cambios y ) o
. L induccion.
mejoras en la Federacion.
Se modifica la denominacion
. Asesora del proceso de la
Desarrollo diario de | Desarrollo diario d Cambio denominacién d ificacion de perfiles de | Rotacion de | inculad | del cargo secretarias SGH-Profesional Perfiles d tualizad
., esarrollo diario de esarrollo diario de ambio denominacidn de cargos y unificacion de perfiles de otacion de las personas vinculadas para e . X -Profesiona erfiles de cargo actualizados .
97 98 Gestidn de Recursos Humanos X I N/A X . X & _ Y o P . P ) P MEJORA ejecutivas al cargo de o 03/20/2020 30/10/2020 g Y si
las activdades las activdades secretarias ejecutivas y asistentes administrativas cargo para apoyar otras areas. . . R Especializado en Recursos unficados.
Asistente Administrativa en el
X Humanos
formato perfil del cargo.
1. Revision de la matriz de
partes interesadas del
proceso para incluir los
requerimientos legales en
materia SST.
2. Inclusién en procedimiento
A | andlisis FODA i | GRH-PD-07 identificacion de
Al determinar los riesgos y oportunidades en SST 'ur.1que €l anatisis |!ncorpora 0 . requisitos legales y de otra
. . requisitos legales y los cambios en la matriz , . .
no se tuvieron en cuenta los requisitos legales y otros iad | triz de ri del indole, los lineamientos para
- asociada, en la matriz de riesgos del proceso se -, e R
requisitos. . | g . pt | asegurar la evaluacién del Se verifica en el SIG, 7/12/2020, la actualizacién de
. . incorporaron y valoraron Unicamente los ) . e . ) N
Evidencia: siendo las 11:20 AM en la sede 1 de la FND se p y . . riesgo e identificacion de las partes intereesadas en la caracterizacion del L,
. L, relacionados con el incumplimiento por . . . 1. Caracterizacion del proceso GRH.2
evidencio isit . i | oportunidades de requisitos proceso GRH, se realizo el 9/11/2020, del P dimiento identificacio isit
, o o ) . . . requisitos especificos por considerar que e . . e - rocedimiento identificacién requisitos
98 99 Gestion de Recursos Humanos Auditorias Internas Auditorias Internas |no conformidad menor| en la matriz de riesgo del proceso GRH, Cédigo GRG-MR-01 q . P . p ~, q‘ . CORRECTIVA legales Responsable SG-SST 26/10/2020 10/11/2020 Procedimiento de identificacién de requisitos . q. Sl S Sl Sl SI
, procedimiento de identificacidn de requisitos . . legales y de otra indole.3 Matriz de
Version legal liminaba el ri legales y otra indoles GRH-PD-07 y matriz de Hesgos GRH
. egales eliminaba el riesgo. ) ) e .
1 Fecha de revision 7/21/2020 no se tuvieron en cuenta los & & 3.. Revision de la matriz de rioesgos GRH, La socializacion se realizé el 6y 9 de g
requisitos legales y otros requisitos. Referencia Numeral . L, . riesgos del proceso GRH para noviembre a todos los colaboradores.
En la identificacion de partes interesadas no se X L.
6.1.1. 1SO . . . incorporar explicitamente el
. " ) . incluyeron los entes regulatorios en materia de ) . -
45001 Generalidades "Al determinar los riesgos y o ) riesgo de incumplimiento de
SST mas que la ARL ..
requisitos legales y su
valoracion con los controles.
existentes dentro de la
organizacion
4. Socializacidn al equipo de
GRH de la matrizy el
procedimiento.
No se ha realizado la rendicion de cuentas en SST -
-, 1. Definir el cronograma para
contemplada en el formato GRH-PL-01-FT-02 Versién 5 . .
., N la implementacion de la
Fecha 03/07/2020 Formato de evaluacion de desempefio .,
360° evaluacion 360 grados, en el
' o formato que incluye la
Evidencia: siendo 12:10 PM .
. B rendicion de cuentas SST.
en la Sede 1 de la FND se evidencio
que no se ha aplicado la evaluacién de desempefio 360°, en -
. L 2. Iniciar el proceso de
la cual se realiza la rendicidn de cuentas por parte de los . Lo
. . R e implementacién informando a
trabajadores en SST, no se evidencia la planificacién para .
X 7 N R los trabajadores que se
aplicar la evaluacion de desempefio 360° que se debe ,
. . retomard el proceso de
realizar de forma anual. Referencia: Numeral 5.1 NORMA L.
N . ., evaluacion 360 grados, el . .
1SO 45001 "La alta direccion X L, , . Se envio Correo a GRH para solicitar
. X La migracién de la norma ISO 18001 a la norma cual se habia suspendido » C o
debe demostrar liderazgo y compromiso con respecto al ) . . . . 1. Fase de autoevaluacidn: 26/10/2020 avances en apliacién evaluacion 360
st d 1SO 45001 oblig6 a realizar un cambio en el para incluir la numeral A de Ia SGH del 9 d luacis 30/10/2020 do v a Dra Judith Cecilia Roch
- oo oo ) sistema de L ~ it . sesora de la e ..Fase de evaluacion par: rado y la Dra Judith Cecilia Rocha ) . . . .
99 100 Gestion de Recursos Humanos Auditorias Internas Auditorias Internas |no conformidad menor L, . . L formato de evaluacion de desempefio 360 CORRECTIVA rendicion de cuentas exigido 16/10/2020 3/12/2020 L, P . & y . si si si si si
gestion SST: asumiendo la total responsabilidad y rendicion , . proceso de ED 360 grados 3. Fase de evaluacidn superior: 06/11/2020 responde el 9 de didiembre que el
grados que se tenia establecido. Donde se por la norma ISO 45001. . K K _,
de . . L 4. Fase de evaluacién cliente interno: 13/11/2020 cronograma se cumplio y se realizo al
=, . . incluyé la rendicién de cuentas SST. 8
cuentas para la prevencién de las lesiones y el deterioro de - - 100% de los trabajadores
3. Iniciar con el envié de los
la salud .
. ) , L formatos en el siguiente
relacionados con el trabajo, asi como la provision de L.
L orden: autoevaluacion, par,
actividades y . .
. superior y cliente.
lugares de trabajos seguros y saludables. Numeral 6.1.4
NORMA .
" R o . 4. Interpretar, analizar
ISO 45001 "La organizacién debe planificar las acciones
resultados, propuesta plan de
para... La . T
. X . intervencion individual.
manera de: integrar e implementar las acciones en sus
procesos del s
i ., . " 5. Socializacién.
Sistema de gestion de SST o en otros procesos de negocio....
100 Apropiacion de los procesos que no son del area [MEJORA Solicitar a GIO hacer una Subdirector de Gestion 25/10/2020 20/12/2020
No conocen como se determinaron las cuestiones internas retroalimentacion para saber |Humana
» .y o y externas que son pertinentes para su propdsito y direccion como se identifican las partes
101 Gestion de Recursos Humanos |Auditorias Internas Auditorias Internas Observacion Y ) q P P . prop v .
estratégica y que afectan su capacidad para lograr los interesadas.
resultados previstos de su sistema de gestion de calidad.
Se realizard revisidon de la
MATRIZ DE
RESPONSABILIDADES Y
£l GTE be c6 liza | dicion d Falta de participacion de las actividades de AUTORIDADES (GRH-MN-01- Cazoacitacién Noviembre 19 de 2020
Z £ . — s Z| Itaci VI , . . . . .
101 102 Gestion Tecnoldgica Auditorias Internas Auditorias Internas |no conformidad menor proceso no sabe como se realiza fa rendicion de socializacién de la implementacién de la norma CORRECCION Gerencia de Tecnologia 21). Se verificara el 26/10/2020 30/11/2020 Revision rendicidn de cuentas SG-SST P X ) si si si si si
cuentas en SG-SST. o jefe de Tecnologia
1SO:45001 cumplimiento de las normas
de SST de los colaboradores
vinculados al proceso de
Tecnologia
Se realizara revisidon de la
MATRIZ DE
£l GTE b 4 | bilidad RESPONSABILIDADES Y
roceso no sabe cuales son las responsabilidades L -
: toridad los colaboradores del ; ti V| Faita de participacion de las actividades de AUTORIDADES (GRH-MN-01- ision de la MATRIZ DE RESPONSABILIDADES Y | Cazpacitacién Noviembre 19 de 2020
., L, . L, L, . autoridaades que los colaboradores del proceso tienen L. ., . .. 2 . . . . revision ae la azpacitacion viem g . . . . .
102 103 Gestion Tecnoldgica Auditorias Internas Auditorias Internas |no conformidad menor| . q X » P . socializacion de la implementacion de la norma CORRECCION Gerencia de Tecnologia 21). Se verificara el 26/10/2020 30/11/2020 P . 3 si si si si si
asignadas sobre el sistema de gestion de Seguridad y Salud . AUTORIDADES (GRH-MN-01-21). jefe de Tecnologia
| Trabai 1SO:45001 cumplimiento de las normas
en el Trabajo
) de SST de los colaboradores
vinculados al proceso de
Tecnologia
si
Asistencia a capacitaciones
de SG-SST
e - Se realizaran los procesos de
£l GTE be ¢4 liza | It Falta de participacién de las actividades de induccis . P lizacion d Revision de P dimient L, c itacién Noviembre 19 de 2020
., . . o o . roceso no sabe cémo se realiza la consulta o ) . . . , reinduccion y visualizacién de evisién de Procedimiento comunicacidn, apacitacion Noviembre e A . . . .
103 104 Gestion Tecnoldgica Auditorias Internas Auditorias Internas |no conformidad menor P L, . y socializacion de la implementacion de la norma CORRECCION Gerencia de Tecnologia . v L, 26/10/2020 30/11/2020 L, P . ) si si si si
participacion de los trabajadores en SG-SST. 1S0-45001 videos de SG-SST, Revision participacion y consulta (GRH-PD-06) jefe de Tecnologia
' del procedimiento de
comunicacion, participaciony
consulta
SI
Se realizra el analisis y
Gestidn Tecnoldgica ha aplicado y tabulado las encuestas llevaran a planes de mejora
de satisfaccidn del proceso, no se evidencia el analisis y las | A la fecha de la auditoria no se habia realizado las observaciones de los Se recibe correo del Jefe de Tecnologia con el inf g (lisis d tad
- - o o L . . ) - . . . . P ) informe de analisis de encuesta de
104 105 Gestion Tecnoldgica Auditorias Internas Auditorias Internas Observacion acciones emprendidas de acuerdo a los resultados, se el cierre del proceso del analisis de la encuesta MEJORA Gerencia de Tecnologia colaboradores ante 26/10/2020 25/02/2021 informe de las encuestas de satisfaccion realizadas satisfaccion Sl SI Sl Sl
. ; ) i ion.
deben realizar estas actividades para luego enfocarse en el realizada encuestas de satisfaccion, por el proceso al cliente interno
aumento de la satisfaccién del cliente. con fines de evaluar qué
puede adelantarse.
S|
Definir y comunicar los
éPorque se presentaron las diferencias lineamientos, acciones y
encontradas? responsabilidades para la
planeacion, desarrollo y
Por qué en la informacion de algunos procesos seguimiento de las
se encontraron faltantes o diferencias en los actividades en el marco del
reportes plan operativo para cada
vigencia al interior de la FND.
¢Porque se encontraron faltantes o diferencias Dentro de los lineamientos
en los reportes? se establece, que todos los
procesos en las actividades Se verifica el 7/12/220 que en el plan Operativo que
N idenci Lol tivo. indicad dibl Por qué no se tenian establecidos de manera propuestas tendran se encuentra publicado en la pagina web de la FND Plan O i blicado i b
. R s . .. o se evidencia en el plan operativo, indicadores medibles ) ) . ) . - . ) an Operativo publicado pagina we
105 106 Gestion Integral Organizacional | Auditorias Internas Auditorias Internas Observacion v : ; P perativo, Indl : precisa los lineamientos, acciones y CORRECTIVA Jefe de planeacion indicadores y metas para dar 26/10/2020 31/12/2020 en el botdn de transparencia y acceso a la P P pas S| S| S| S|
que permitan alcanzar las metas propuesta. - .. o . - . FND
responsabilidades para la planeacién, desarrollo cumplimiento durante la informacion, en todas las actividades se
y seguimiento de las actividades en el marco vigencia conforme a lo encuentran indicadores medibles asociados
del plan operativo propuesto.
Todos estos lineamientos se
éPorque no se tenian establecidos los incluirdn en un procedimiento
lineamientos de manera precisa? liderado por la Oficina de
planeacién y que sera
Por qué no se habia definido un documento con aplicable a todos los
lineamientos y responsabilidades para trabajar procesos para el manejo en
y gestionar el Plan Operativo de cada vigencia el marco del Sistema
al interior de la SSF. integrado de Gestion de la
FND.
Se creara una carpeta en el
La Auditoria Interna evidencid que es necesario mantener la google Drive que se Ilamara
informacion documentada actualizada en la La informacion se encuentra documentada en Oficina de Planeacidn: que
Nube - Google Drive o en cualquier medio de las los correos electrénicos de los trabajadores y contendra las siguientes
itaci d t trol, pild inf tivas, colaboradores de la oficina de Planeacidn, es . Subcarpetas: Plan Operativo, . o,
» L _ _ .ca.pau aclones de autocon rov p! olras informativas K . ot ) . ! Trabajadores y Colaboradores Y P X .p‘ v 7/12/2020 Se verifica creacion carpeta DRIVE de . o, . . . . .
106 107 Gestidn Integral Organizacional | Auditorias Internas Auditorias Internas N/A actividades entres otras que realiza el 4rea para fortalecer necesario centratilizar la informacioén en el MEJORA Oficina de Planeacidn Plan de trabajo Oficina de 26/10/2020 31/12/2020 laneacién Carpeta Drive DE Planeacion si si si si si
el Sistema Integrado de Gestion, con el fin de Google Drive que este disponible para consulta Planeacion, PIGA, MIPG, P
contar con la disponibilidad de dicha informacion para las | de todos los de la Oficina de Planeacidn de las MATRIZ ITA, Informes de
operaciones de la entidad. actividades realizadas. gestion, Coémite de
Evaluacidn y desempefio,
capacitaciones y auditorias .
. . Se realiza el procedimiento
Enla medida en que sea necesario la P
izacién debe: a) mantener informacion Asesoria Técnica
, ., organizacion : ) h L . - L
Gestion de la Innovacion, el N idencia M | del . p ganiz tad | i6n d Subdirectora de Gobiernoy | especializada y seguimiento 7/12/2020 Se verifica en el SIG la creacion del dimiento A (a Técni
. L L o se evidencia Manual del proceso ni tampoco un ocumentada para apoyar la operacién de sus ) ) ) . - . . o L rocedimiento  Asesoria Técnica ) . ) . .
107 108 Conocimiento para el Auditorias Internas Auditorias Internas OBSERVACION e Ap P P poy .p R Accion Correctiva Regiones Y Subdirector Legislativo asociado al 1/11/2020 13/11/2020 procedimiento Asesoria Técnica especializada y P o o . X si si si si si
L o procedimiento asociado al procesos procesos; b) Conservar la informacion L o e e especializada y seguimiento Legislativo
Fortalecimiento Territorial . Fortalecimiento Territorial Proceso GIC donde se seguimiento Legislativo
documentada para tener la confianza de que los .
. o establece las actividades a
procesos se realizan segun lo planificado X
ejecutar y los responsables.
En la medida en que sea necesario la Se realiza el procedimiento
organizacion debe: a) mantener informacion de articulacion con grupos de
Relacionamiento y Articulacion o L No se evidencia Manual del proceso ni tampoco un documentada para apoyar la operacidon de sus ) . Subdirectora de Gobierno interés asociado al Proceso 7/12/2020 Se verifica en el SIG la creacidn del rocedimiento de articulacion con : . . . .
108 109 : : y Articutaci Auditorias Internas Auditorias Internas OBSERVACION : : u P : P u P poy P Accion Correctiva v 1/11/2020 1/11/2020 12/ P si si si si si

con Grupos de Interés

procedimiento asociado al procesos

procesos; b) Conservar la informacion
documentada para tener la confianza de que los
procesos se realizan segun lo planificado

Regiones

RAG donde se establece las
actividades a ejecutary los
responsables.

procedimiento de articulaciéon con grupos de interés

grupos de interés




Gestion Administrativa y

No conformidad

No se identifican los requisitos de los clientes y no se ha

Se aplicardn encuestas de
satisfaccion, las cuales seran
tabuladas y analizadas a fin

Se haré seguimiento y monitoreo a través del

Informe de analisis de encuesta de

109 110 . . Auditorias Internas Auditorias Internas . ) . -, - Desconocimiento de la norma 1SO 9001 del 2015. Accion Correctiva Equipo S.A.F de identificar las 30/10/2020 30/12/2020 L ) R - si si si si si
Financiera Menor planificado ni elaborado encuesta de satisfaccidn al cliente. . ) analisis de las encuestas realizadas. satisfaccion.
necesidades de los clientes y
mejorar la calidad de los
procesos de la SAF.
Verificar la pagina web de la entidad en lo referente al
normograma y actulizarlo respecto a los procesos L L, X .
. . . . . L. Revisién y Actualizacion de la El 11 de marzo de 2021 se realiza simulacro
Gestion Juridi Asunt GAF y POE, ya que es una herramienta que permite a la FND | No se habia realizado la revision en la pagina <eina Web de la FND | ditoria al PROCESO GJA X i |
estion Juridica y Asuntos agina Web de la en e auditoria a , se revisa y verifica que e .
110 111 v Auditorias Internas Auditorias Internas N/A delimitar las normas que regulan sus Web de la FND en el botén de transparencia y MEJORA Secretaria General pag , R 26/10/2020 11/03/2021 . y' R q Normograma Pagina web FND Sl Sl Sl Sl Sl
Legales . . .. . L, botdén de Transparencia .y normograma esta actualizado en la pagina Web de
actuaciones en desarrollo de su objeto misional y que acceso a la informacion . o
. . acceso a la informacién la FND
contemplan las obligaciones legales asociadas a cada
proceso de la Institucion.
Se establecié provisionalmente como un modelo
de informe que deben presentar los Subir el modelo de informe al El 30 de noviembre se revisa el SIG y se verifica que .
Gesti6n de Fondos y R Utilizacion d rte de informe trimestral de | departament rtar la ejecucic Subdireccion d d Sistema de Gestion d | modelo de inf deb tar | modelo de informe que deben presentar
estion de Fondos y Recursos ilizacion de un reporte de informe trimestral de los epartamentos para reportar la ejecucion ubdireccion de acuerdos istema de Gestion de el modelo de informe que deben presentar los
111 112 y- ; Auditorias Internas Auditorias Internas OBSERVACION z k p . o X . P P 3 P ! . MEJORA X v - 25/10/2020 30/11/2020 4 - P o los departamentos para reportar la si si si si si
de Cooperacion departamentos sin subirse al sistema de gestion de calidad | trimestral del PAI, por época de pandemia y por Convenios Calidad como un documento departamentos para reportar la ejecucion trimestral eiecucion trimestral del PAI
lo que no se habia podido oficialmente aprobar externo. del PAI ya se encuentra publicado !
el PAI
En el Proceso de Gestion de Fondos y Recursos de
Cooperacidon en Acuerdos y Convenios tiene un modelo de
informe trimestral para los departamentos que no se Implementacidn de la matriz de seguimiento de . ., L, .
. . . . . La oficina de planeacion realizé seguimiento el 7 de
Gestién de Fond - encuentra en SIG, en fondo cuenta tienen una matriz de las obligaciones contraactuales contrato de Subir al SIG la matriz diciembre al SIG Fics ' R i . ) i imient
n n r iciembre a verificé que el formato matriz ormato matriz seguimiento a
112 113 estion de Fondos y. ) ecursos Auditorias Internas Auditorias Internas OBSERVACION control y seguimiento, la cual no se encuentra codificada, ni | fiducia 261 de 2017 en el formato autorizado MEJORA JEFE DE FONDO CUENTA seguimiento a oblgaciones 20/10/2020 7/12/2020 o y R q . o & S si si si si si
de Cooperacion . . . seguimiento a obligaciones contrato Fiducia ya se obligaciones contrato Fiducia
se encuentra en el SIG, es importante que estos documentos |para el SIG de la FND y envio del formato al area contrato Fiducia . .
. . L, — encuentra codificado y publicado
se encuentren en la intranet, en nuestro Sistema Integrado de planeacién para su codificacién
de Gestidn para poder realizar la trazabilidad y control de la
informacién documentada.
El proceso Gestion Estratégica de las comunicaciones estd
aplicando una encuesta de satisfaccidn a sus clientes, tiene Realizar el analisis y
L. - fecha de cierre 1 de noviembre de 2020, es importante una | No habia un mecanismo de retroalimentacién JEFE DE GESTION adelantar las acciones de s . L Se recibe correo de GEC con informe de
Gestidn Estratégica de las o, o, . L, . R R L , . . Informe de analisis encuesta de satisfaccion al L i L, . . . . .
113 114 e Auditorias Internas Auditorias Internas OBSERVACION vez concluida la aplicacién de la encuesta, realizar la con el cliente pior eso se disefio la encuesta de MEJORA ESTRATEGICA DE LAS correspondientes derivadas 19/10/2020 8/12/2020 . ., , . L andlisis de encuesta de satisfaccién al si si si si si
Comunicaciones -, ) ~ ) ) = ) cliente de Gestion Estratégica de las comunicaciones A
tabulacion, calcular la tasa global de satisfaccién, realizar satisfaccion al cliente COMUNICACIONES de las encuestas de cliente
el analisis y de acuerdo a los resultados emprender las satisfaccidn al cliente
acciones correspondientes.
Coordinador de 7, VoA v nEcARG
o . | B o .an?:u
114 115 Gestién de Recursos Humanos Revision Revisién OBSERVACION vehiculo HCT 316 tiene su extintor descargado. Realizar la recarga del extintor CORRECTIVA mantenlmlento Realizar la .recarga del 20/11/2020 24/11/2020 Se hace la respectiva recarga del extintor si si si si si
Seguridad y salud en el extintor
trabajo
Coordinador de
mantenimien Dotar el vehicul n el
115 116 Gestién de Recursos Humanos Revision Revision OBSERVACION vehiculo HCT 316 no cuenta con su respectivo botiquin Dotar el vehiculo con el botiquin CORRECTIVA .a tenimiento otare ve.|c1..1 ocone 20/11/2020 se hizo la verificacion y dotacion de los botiquines si si si si si
Seguridad y salud en el botiquin
trabajo
Coordinador de
mantenimiento Dotar el vehiculo con el
116 117 Gestién de Recursos Humanos Revision Revision OBSERVACION Vehiculo ZZ0 671 no cuenta con su respectivo botiquin Dotar el vehiculo con el botiquin CORRECTIVA i . 20/11/2020 se hizo la verificacion y dotacion de los botiquines si si si si si
Seguridad y salud en el botiquin
trabajo
C -
sede 1, sede 2 c letar el botiqui todos | oor?m?d?r cie Completar el botiquin con lizo| ificaci dotacion de los botiaui
ompletar el botiquin con todos los mantenimiento se realizo la verificacion y dotacion de los botiquines
117 118 Gestion de Recursos Humanos Revision Revision OBSERVACION Faltan elementos en el botiquin los cuales se encuentran p. q . CORRECTIVA . todos los implementos 20/11/2020 12/03/2021 v q si si si si si
. implementos necesarios Seguridad y salud en el . de las dos sedes
vencidos. ) necesarios
trabajo
Realizar reubicacion del extintor de 20 libras que se
encuentra en
la sala de asesores externos cafeteria el cual no cuenta con .
o g Coordinador de
sefializaciény se Reubicar el extintor mantenimiento Reubicar el extintor
118 119 Gestion de Recursos Humanos Revision Revision OBSERVACION encuentra en un area donde no se logra visualizar y acceder o CORRECTIVA . Lo 20/11/2020 12/03/2021 Se realizo reubicacion y sefializacion del extintor si si si si si
- Sefializar aeucadaemente Seguridad y salud en el Sefalizar aeucadaemente
con facilidad i
L . . trabajo
también se recomienda marcar cada uno de los extintores
con un cédigo el cual
permita realizar una inspeccién adecuada.
EL VEHICULO DQP 140 REQUIERE:
" )
*DOTACION Dsfggi?c?u?&ix;:xﬂi:os AUXULIOS REALIZAR LA DOTACION DE LOS EQUIPOS QUE (r:::r:i:?ndwzn(ieo REALIZAR LA DOTACION DE
imi
119 120 Gestidn de Recursos Humanos Revision Revision OBSERVACION *CHALECO REFLECTIVO SE REQUIEREN PARA LA UNIDAD CORRECTIVA S dad lud | LOS EQUIPOS QUE SE 24/02/2021
eguridad y salud en e
& ysa REQUIEREN PARA LA UNIDAD
*TRIANGULO REFLECTIVO trabajo
*ALARMA DE RETROCESO
*Incluir en la matriz de partes
interesadas del SG-SST una
columna que permita
identificar la correspondencia
0 no con un requisito legal.
" .
Er? la p(jarte interesada Se verifica el dia 27/07/2021 el Manual del Sistema
identifcada como - L
N R . Integrado de Gestion Version 8 que se encuentra
colaboradores" ampliar la L -
X . . publicado en la Intranet y se verifica el numeral
- . . informacion identificando al L .
*El disefio de la matriz de partes interesadas no L 4.2.1 Comprensién de las necesidades y
L - . COPASST, Comité de . .
p . . P . permite identificar si esta corresponde a algun AN expectativas de las partes interesadas de SG-SST, y
En la “Matriz partes interesadas”, definir requisitos legales . Convivencia Laboral y R R . . .
L, L L, . L requisito legal . . se evidencia que se ejecutaron todas las actividades Manual del Sistema Integrado de
120 121 Gestion de Recursos Humanos Auditoria Externa Auditoria Externa OBSERVACION asociados y otras Partes Interesadas como comités,brigadas . . MEJORA PREVENCION MAS Brigadas 12/04/2021 27/07/2021 X L, . ., ., SI Sl SI Sl SI
) *Aunque se registran como partes interesadas a descritas en el plan de accidn, para el tratamiento Gestion Version 8
de emergencia, entes de control, etc R L, . .
los trabajadores en general, no se detalla que . . de la observacidn, se evidencia una columna que
. o . *Incluir partes interesadas o e .
estos incluyen los comités, brigadas, entre otros . permita identificar la correspondencia o no con un
correspondientes a entes de .. . e
trol - Ministerio del requisito legal. Se identifica como partes
contro c?mo. inis er'f) € interesadas al COPASST, Comité de Convivencia
Trabajo, y otros segun ]
Laboral y Brigadas y entes de control.
corresponda
*Entrega de la matriz a GIO
para su inclusiény
actualizacién en el Manual
del Sistema Integrado de
Gestioén
*Incluir en la seccion riesgos
comunes de la matriz de
identificacion de peligros y
valoracion de riesgos el
riegos quimico por uso de
productos quimicos como: El 27/07/2021 se revis6 el Formato Matriz
Alcohol, Gel antibacterial, identificacion de peligros, evaluacién y control de
En la“Matriz de identificacion de peligros y valoracién de No se actualizé el riesgo quimico cuando se hizo Alcohol 70% riesgos que se encuentra en la intranet en el SIG y Formato Matriz identificacin de
121 122 Gestion de Recursos Humanos  |Auditoria Externa Auditoria Externa OBSERVACION riesgo "GRHPD-04-FT-01, incluir riesgo quimico por uso de  |la revision de la matriz para incluir los riesgos MEJORA PREVENCION MAS 12/04/2021 27/07/2021 se evidencio que en la seccién riesgos comunes se elicros. evaluacion v control de rieszos S| Sl S| S| S|
productos quimicos para prevencién del Covid-19 asociados al COVID 19 *Socializar a todo el personal agrego el riegos quimico por uso de productos peligros, y &
el peligro identificado y las quimicos como: Alcohol, Gel antibacterial, Alcohol
medidas de control para 70%.
prevenir los riegos asociados
*Entrega a GIO para la
actualizacién del documento
en la Intranet
*Incluir en el plan de
emergencias el
R procedimiento operativo
No se contempla PONS para este tipo de . L
. normalizado para la atencién . .
emergencias ya que los que se encuentran de emergencias médicas El 27/07/2021 se reviso el Plan de emergencia que
En el “plan de emergencias y contingencias SG-SST-“GRH-PL-|incluidos estan asociados con el analisis de & ' se encuentra publicado en la inranet en el SIG y se
122 123 Gestion de Recursos Humanos  |Auditoria Externa Auditoria Externa OBSERVACION 02, es importante incluir PONS para atencion de vulnerabilidad, sin embargo una emergencia MEJORA PREVENCION MAS *Socializar a todo el personal 12/04/2021 27/07/2021 evidencia que en el numeral 6.8.2 se encuentra Plan de emergencia si si si si Si
emergencias médicas médica puede darse sin requerir la ol procedimiento P descrito elprocedimiento para atender una
materializacion de algun riesgo asociado a la P emergencia médica.
| bilidad de | izacio
vulnerabilidad de la organizacion *Entregar al GIO el
documento para su
actualizacion en la intranet
Cambiar en el formato GRH-
PD-02-FT-01 - Formato
Documentos de ingreso en el
numeral 3 Certificado de los
dos (2) ultimos empleadores
en donde se indique la
experiencia laboral expedida
por la autoridad competente
del ti tidad
© ' respectiva enica EI 27/07/2021 se reviso el formato GRH-PD-02-FT-01
oficial o privada con la cual .
. Formato documentos de ingreso y se encuentra que
ha estado vinculado, en la .
te ol i d en el numeral 3 los documentos solicitados son los
n m
que co ste el tie ,po € siguientes: Cargos de Subdirector, jefes, profesional:
. servicio, la labor ejecutada y e . .
1. En la solicitud de los documentos formato | salario d d Certificaciones con funciones que demuestre los 5
el salario devengado. o . L
A ificaci i laboral exigid | (GRH-PD-02-FT-01 - Formato Documentos de Cambiar | t% ddel afios 0 mas de experiencia laboral
-, L o segurarce. _l |cz.a?|ones pore |e.m.po aboral exigl ?len € ingreso) solo se estan solicitando las dos SUBDIRECTOR DE GESTION arr.1 '|ar .a cant! ,a ©las Cargo de Coordinador y Analista: Certificaciones con Formato GRH-PD-02-FT-01 Formato
123 124 Gestion de Recursos Humanos  |Auditoria Externa Auditoria Externa OBSERVACION perfil y certificacién de temas definidos en la formacién L e MEJORA certificaciones asi: 12/04/2021 27/07/2021 . - , . SI Sl SI SI SI
ultimas certificaciones laborales. HUMANA . . funciones que demuestre 2 afios o mas de documentos de ingreso
para cada cargo. e . Cargos de Subdirector, jefes, .
2, Las certificaciones no cuentan con las A o experiencia laboral.
. o profesional: Certificaciones . . .
funciones desempefiadas. R Cargo de Asistentes, Secretarias, Auxiliares,
con funciones que demuestre e .
N ) Conductores: Certificacion con funciones que
los 5 afios 0 mas de N , L
o demuestre 1 afio o mas de experiencia. y que estos
experiencia laboral R L
. fueron ajustados en el plan de accién para tratar
Cargo de Coordinadory L
i o esta observacion.
Analista: Certificaciones con
funciones que demuestre 2
afios 0 mas de experiencia
laboral.
Cargo de Asistentes,
Secretarias, Auxiliares,
Conductores: Certificacion
con funciones que demuestre
1 afio o mas de experiencia.
La inscripcidn para la
actualizacion del curso de 50
horas para los integrantes
del COPASST se realiz6 desde
el 02 de marzo de 2021. Se
solicitara avance y fecha
estimada de culminacion
*Se anexara listado del
X L, .- Aunque esta capacitacion se encuentra personal que requiere la Se recibe correo de SST con el esumen del estatus
Realizar la actualizacion del curso de 50 horas para todo el . . L, .
o o _ . . o planificada en las actividades del plan anual de . . capacitacion y su estatus con del curso de 50 horas actualizado a la fecha y la " . . . . .
124 125 Gestidn de Recursos Humanos  |Auditoria Externa Auditoria Externa Observacion personal que requiera esta capacitacién por su rol dentro de . ) Mejora COPASST, PREVENCION MAS e 15/04/2021 6/05/2021 . . e certificado 50 horas si si si si si
la oreanizacion trabajo del SG-SST no se estd asegurando que la respecto a la planificacion de evidencia del certificado de las personas que ya lo
g actualizacidn se realice oportunamente la actividad culminaron.
*Para las personas que sean
designadas para el COPASST
en el nuevo periodo que
inicia en 2021 y que aun no
cuenten con la capacitacion
se solicitard la inscripcién
apenas entre en vigencia el
nuevo comité
Se realizé la revisién de los
documentos asociados a la
adquisicon de bienes y
servicios GAF-PD-01, Se
incluyen los requisitos
generales para todos los
para los contratistas de
servicios y los especificos
segun la actividad que
or actividad del plan anual de trabajo del SG-SST se requiere ejfcuten' manejo dqe
hacer una revisién de los requisi ral mpr. ) el 8 de febrero de 2022 la oficina de planeacion
,ace, una eVI,SIO de los requisitos para las compras, Aunque el SG-SST establece parametros de sustancias quimicas, trabajo . R R p formatos GAF-PL-01-FT-03 Formato
siguiendo parametro del Decreto 1072 y Norma I1SO 45001. L - . P revisa en la intranet en el SIG los siguientes s .
L, Desarrollo de . . . . . control para la adquisicién de estos servicios, RESPONSABLE DEL SGSST en altura, trabajos eléctricos, Andlisis de trabajo seguro . . . . .
125 126 Gestion de Recursos Humanos . o N/A N/A Se identifica la necesidad de mejorar la definicién de , e MEJORA . . 1/07/2021 8/02/2022 documentos: GAF-PD-01,, GAF-PD-01-FT-02 - L si si si si si
actividades diarias . ., . no se hacia de forma especifica y detallada para SUDIRECCION GAF servicio de transporte, GAF-PL-01-FT-02 Formato evaluacion de
requisitos para la contratacién de servicios que pueden L . INSCRIPCION DE PROVEEDORES,GAF-PL-01 PLAN DE
. . cada uno de ellos mantenimiento locativo, Proveedores
afectar el desempefio del SGSST tales como: mantenimiento, MANTENIMIENTO
o empresa asesora del SG-SST.
servicios generales, transporte, entre otros
GAF-PD-01-FT-02 -
INSCRIPCION DE
PROVEEDORES
GAF-PL-01 PLAN DE
MANTENIMIENTO V5. se
incluyeron Requisitos
Minimos de Contratistas
SE EVIDENCIA QUE EL FORMATO MATRIZ DE Isd iembre de 2021 1a oficina de ol .,
. . . e e noviembre de a oficina de planeacién
IDENTIFICACION, PLANIFICACION Y EVALUACION DE EL DOCUMENTO DISENADO AUNQUE CUMPLE realiza la verificacion en la intranet en e:)SI Gdela
. . iza la verificaci i
D llo diario d CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS LEGALES Y DE OTRA CON LOS REQUISITOS MINIMOS PUEDE SER SE REALIZO LA REVISION DEL triz de identificacid lanificaci | L, matriz de identificacion, planificaciéony
rr I . matriz de identificacidn, planificacién y evaluacién
126 127 Gestion de Recursos Humanos | esa t,° dod'a 0% Inya N/A INDOLE EN SEGURIDAD Y SALUD EN ELTRABAIO SST, GRH- [ = > =0 > e o MEJORA RESPONSABLE DEL SGSST ~ |FORMATO Y MEJORADEL  |1/11/2021 8/11/2001 | N '_D_t - y o evaluacion de cumplimiento de si si si si si
as activdades e cumplimiento de requisitos legales y de oytra
PD- 07-FT-01 REQUIERE MEJORAS DE ESTRUCTURA CON EL | *27 " DOCUMENTO o P cor 9 . gf y . (;/ requisitos legales y de oytra indoleen SST
. indoleen se encuengtra que fue ajustada en
FIN DE FACILITAR EL ACCESO A LA INFORMACION Y P eZtr B ghraqa .
- u u uctu
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO
Si si si si si
Al to de | ditoria ext | dit Actualizacion de los formatos: El 15 de abril de 2021 Se hizo la verificacion en el . tos GAF-PL-O1-FT-03 F ‘
momento de la auditoria ra, la a ra ormatos -PL-01-FT-03 Formato
Gestién Administrativa Adicionar la fecha a los formatos 'do ? ° | fu : tl exte ! 'u I; GAF-PL-01-FT-03 Formato SIG de los formatos GAF-PL-01-FT-03 Formato Analisis de trabai
o o L 0 ) evidencio que los formatos antes mencionados s . e . nalisis de trabajo seguro
127 128 Y Auditoria Externa Auditoria Externa Observacion GAF-PL-01-FT-03 Formato Analisis de trabajo seguro q MEJORA Jefe de Presupuesto Andlisis de trabajo seguro 16/03/2021 15/04/2021 Andlisis de trabajo seguro ! &

Financiera

GAF-PL-01-FT-02 Formato evaluacién de Proveedores

no tenina relacionadas las fechas, por tal razéon
la SAF actualiza los formatos

GAF-PL-01-FT-02 Formato
evaluacion de Proveedores

GAF-PL-01-FT-02 Formato evaluacion de Proveedores
y se evidencio su actualizacion

GAF-PL-01-FT-02 Formato evaluacion de
Proveedores




Gestidn Juridica y Asuntos

El formato GJA-PD-03-FT-02 de seguimiento de PQRSDF no

Al momento de la auditoria externa, la auditora
evidencio que el formato GJA-PD-03-FT-02 de

Actualizacion del formato
GJA-PD-03-FT-02 de

El 27/07/2021 se hizo la verificacién en el SIG del
formato GJA-PD-03-FT-02 de seguimiento de

formato GJA-PD-03-FT-02 de

128 129 Auditoria Externa Auditoria Externa Observacion . . seguimiento de PQRSDF no tenia una columna MEJORA Secretaria General seguimiento de PQRSDF, se 12/04/2021 27/07/2021 . , o Si si si si si
Legales presenta radicado de salida . . ) PQRSDF, el cual tiene una columna con el niumero seguimiento de PQRSDF
con el radicado de salida,para mantener toda la incluye columna con el de radicado de salida
trazabilidad de las PQRSDF ndmero de radicado de salida : :
Coordinador d REALIZAR LA DOTACION DE El 18d de 2022 ditoria i GRH Actas de inspeccion si si sl s s
SEDE 1-BOTIQUIN SALA ASESORES- ELEMENTOS VENCIDOS °°rt'n‘?’ or te 105 BOTIGUINES CON LOS fe marlzo et y enau 'tc_’f'a('jntfma a
mantenimiento se verifican las actas de inspeccion de los
129 130 Gestion de Recursos Humanos Revision Revision Observacion Bajalenguas paquete x 20 ,cantidad 1 Falta de observacion CORRECTIVA . 9/06/2021 18/03/2022 L P
. . Seguridad y salud en el ELEMENTOS FALTANTES POR botiquines y se encuentra que cuentan con todos los
Compresa esteril paquete x 3,cantidad 1 K
trabajo CAUSA DE VENCIMIENTO elementeos
dinador d T, El 18 de marzo de 2022 en auditoria interna a GRH si si Si si si
SEDE 1-BOTIQUIN SALA DIRECCION EJECUTIVA-ELEMENTOS C°°rt inador te . Fi?a lzara °|ta°'°|" € °t‘°‘ se verifican las actas de inspeccioén de los
mantenimiento otiquines con los elementos I
130 131 Gestion de Recursos Humanos Revision Revision Observacion VENCIDOS Falta de observacién CORRECTIVA ) 4 9/06/2021 18/03/2022 botiquines y se encuentra que cuentan con todos los
. . Seguridad y salud en el faltantes por causa de
Bajalenguas paquete x 20 ,cantidad 1 K . elementeos
trabajo vencimiento
— - ———— A
) . B Se realizo instalacion de sefializacion riesgo ;
SEDE1-SALA DE JUNTAS 1 Coordinador de . Realizar la doltac"’ln delos electrico en las instalaciones de sede 1,en tablero
131 132 Gestion de Recursos Humanos Revision Revision Observacion tablero de breakers no cuenta con sefializacion de riesgo Falta de observacion CORRECTIVA n?antemmlento otiquines con los elementos 9/06/2021 12/07/2021 de breacks electricos . si si si si si
. Seguridad y salud en el faltantes por causa de
eléctrico K .
trabajo vencimiento
Coordinador de se realizo mantenimiento y ajuste de luminarias y
SEDE 2 OFICINA FONDO CUENTA'Y OFICINA RACK tenimient Reali tenimient modulos desajustados en la oficina de fondo de
132 133 Gestion de Recursos Humanos Revision Revision Observacion Falta de observacion CORRECTIVA mantenimiento ealizar mantenimiento a 9/06/2021 12/07/2021 ! L sl sl sl sl sl
LUMINARIA CAIDAY MODULOS DE TECHO DESAJUSTADOS Seguridad y salud en el luminaria y modulos de techo cuenta y oficina Rack =
trabajo |
Recepcidén
Cubiculo gestion humana
Cubiculos subdireccién de acuerdo y convenios Coordinador de . . . . .
Cubicul bai i6n d bi . tenimient Instalaciones bases soporte Se realiza suministro e instalacion de soportes de "
ubiculo subdireccion de gobierno y regiones mantenimiento , L -
133 134 Gestién de Recursos Humanos Revision Revision Observacién SEDE Zg yreg Inadecuada disposicién del area de trabajo CORRECTIVA Seauridad v salud en el para elevacion de 30/06/2020 12/07/2021 computadores en las oficinas sede 1y 2 para Sl Sl Sl Sl Sl
i
. . su ¥ . u computadores elevacion de los mismos.
cubiculo gestion documental trabajo
cubiculo subdireccion administrativa y financiera
cubiculo presupuesto
134 135 Gestion de Recursos Humanos  |Auditorias internas auitorias internas Observacion No se evidencio el registro la accién de mejora NO SE CONSIDERO LA INCLUSION DEBIDO A PREVENCION MAS, GRH REGISTRAR EN EL FORMATO |3/12/2021 15/12/2021 EL 6 de diciembre de 2021 se recibe correo de SST, |formato RH-PD-07-FT-01 Matriz de si si si si si
implementada al formato QUE ESTABA RECIEN IMPLEMENTADA, NO SE LAS ACCIONES DE MEJORA con el formato plan de mejoramiento, donde se identificacion, planificacion, evaluacion
GRH-PD-07-FT-01 Matriz de identificacidn, planificacion, VERIFICO EL PROCEDIMIENTO DE MEJORA QUE NO SE HAN REGISTRAD registrd la mejora registrada al formato RH-PD-07-  |de
evaluacion de CONTINUA Y PRODUCTO NO CONFORME GIO- Y ENVIAR A GIO PARA SU FT-01 Matriz de identificacidn, planificacion, cumplimiento de requisitos legales y de
cumplimiento de requisitos legales y de otra indole en PD-04 VERIFICACION Y evaluacion de otra indole en Seguridad y Salud
Seguridad y Salud CUMPLIMIENTO, SOLICITAR cumplimiento de requisitos legales y de otra indole |en el trabajo, calendar enlace
en el trabajo en el formato plan de mejoramiento GIO-PD-04- A GIO SOCIALIZACION DEL en Seguridad y Salud capacitacion
FT-01 PROCEDIMIENTO AL EQUIPO en el trabajo, el 15 de diciembre 2021 se realiza
CORRECTIVA DE GHR PARA ASEGURAR capacitacion por parte de GIO a GRH, acerca del

QUE TODO EL EQUIPO DE
TRABAJO (GRH-SST)
REGISTREN
OPORTUNAMENTE LAS
OPORTUNIDADES DE MEJORA

procedimiento de mejora continua y producto
conforme
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