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En cuanto al elemento “Desarrollo del Talento Humano”: se llevaron a cabo jornadas de
capacitacion a todo el personal de la universidad incluido contratistas, dentro de los
cuales se abordaron temas relacionados con el “Sistema Integrado de Gestidn -SIG.".

Respecto a la Evaluacién de Desempeiio y Plan de Mejoramiento Individual, ia Oficina de
Division de Desarrollo Humano, adelanto las evaluaciones a los servidores publicos,
guedando pendiente la formulacién de los planes individuales de mejora. Por otro lado se
realizd por parte del nivel directivo en comité rectoral, el seguimiento y control sobre los
resultados obtenidos y avances al Sistema Integrado de Gestién SIG, como parte de la
estrategia para la mejora del mismo.

Se disefiaron estrategias de anticorrupcion, las cuales que incluyen: Plan anticorrupcion
Institucional, estrategia anti trdmites, rendicién de cuentas, mecanismo para mejorar 1a
atencion al ciudadano y el mapa de riesgos de corrupcion, con su respectivo plan de
manejo. Documento que se publicd dentro de la fecha definida en el decreto 2641 de
2012. Para el caso del elemento “Estructura Organizacional”, se ha venido haciendo
ajustes en la planta institucional, dado que sé hicieron nuevas contrataciones de personal
y nombramientos de docentes, con el propdsito de garantizar la operatividad de la
universidad y asf la buena prestacidn del servicio.




A pesar que se definieron algunos riesgos, se debe seguir identificando nuevos
factores de riesgo por parte de los lideres de los procesos en conjunto con el
equipo de trabajo.

No se realiza seguimiento sisteméatico y permanente por parte de los lideres de
procesos a la efectividad de los controles establecidos en los mapas de riesgo.

A pesar que la institucion presenta avances en el SIG, el mismo requiere mayor
celeridad en su implementacion, de tal forma que este conlleve a lograr mayor
consistencia o articulacién en sus procesos.

No se suscriben acuerdos de desempefio a la gestién con cada uno de los lideres
de procesos, situacién que no permite el seguimiento a los mismos.

No se formulan planes de mejoramientos individual
Falta de generacion permanente de acciones preventivas, correctivas o de mejora,

que permitan garantizar por parte de la Alta Direccidn, el compromiso y respaldo
al ejercicio del control interno en la Entidad.

Disefiar mecanismos de implementacién y socializacién de los principios y valores
a todos los servidores plblicos de la institucion.

La aita direccion a través de las Oficinas Asesoras de Planeacién y Control Interno,
realiza seguimiento a los planes de accidon

En cada una de las dreas o procesos, se tienen disefiados los indicadores
necesarios que permitan medir la gestion institucional.

Se realizo rendicién de cuentas a la comunidad el dia 31 de mayo de 2013, en la
cual se dio a conocer a la comunidad en general, la gestion realizada durante el
afto 2012.

La Universidad cuenta con indicadores para medir la gestidn en diferentes niveles.

La institucién cuenta con una pégina web, en donde se dan a conocer gestiones,
informes y hechos relevantes sucedidos en su interior

Se doto a la biblioteca de nuevos textos, de tal forma que se facilite el aprendizaje
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y la bisqueda de informacién por parte de la comunidad universitaria
Se activd el comité de investigacion

La universidad adelanto el evento denominado expo universidad, permitiéndole a
13 instituciones de educacion superior del suroccidente colombiano, conocer la
oferta educativa al grado 102 y 112 del Distrito de Buenaventura.

Se han venido realizando revisiones y ajustes a los procesos y procedimientos
institucionales por cada lider de proceso, en el mismo sentido a los formatos del
SIG.

Se cred la Revista Cientifica denominada "SABIA”, documento que se producird
anualmente en formatos impresos y de manera digital, ademas tendrd acceso
abierto a través de la pagina web institucional.

Se evidencias dificultades a la accesibilidad de la informacién en la pagina
institucional por parte de los usuarios.

La Universidad debe avanzar en la evaluacidn de la efectividad de los controles
aplicados en cada uno de los procesos

La Oficina de Control Interno realiza de manera periédica y sistematica la
evaluacién a los controles establecidos en cada uno de los procesos y
procedimientos, y asf de esta manera contribuir en la mitigacion del riesgo.

La oficina de control interno ejecuta sus actividades con una vision de
mejoramiento continuo para la realizacién de las auditorias internas, aplica ia
normatividad vigente y se ajusta al Programa Anual de Auditorias formulado para
la vigencia de 2013. Como resultado de estas verificaciones, los lideres de los
procesos formulan los planes de mejoramiento, en los cuales se proponen
acciones correctivas que dan respuesta a los hallazgos encontrados.

La Oficina de Planeacion elabora el Informe de Gestidn consolidado, el cual es
consecuencia de {a ejecuciéon de los proyectos formulados por cada una de las
areas misionales; documento que sirve como base para revisar los avances y
dificultades presentadas y en el que se evidencia el cumplimiento de las metas
fisicas y financieras.




b)

En la actualidad no se cuenta con planes de mejoramientos

Se adelantando proceso de Saneamiento Fiscal y Financiero con respecto a
partidas de vigencias anteriores.

individuales,
productos de las evaluaciones de desempefio realizadas a los servidores publicos,
situacién que no permite hacer seguimiento a los compromisos pactados vy
adquiridos con cada uno de ellos.

Aunque se ha fortalecido la autoevaluacion, ésta alin no es una practica
generalizada al interior de las unidades académico administrativas.
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La Oficina Asesora de Control Interno elaboré el informe de evaluacidn
independiente del Sistema Integrado de Gestidn, de acuerdo a los pardmetros y
metodologia establecida por el DAFP, cuyo plazo era el 28 de febrero 2013, al cual
de le dio cumplimiento dentro del término previsto, obteniendo un avance del
94% en el MEC! y el 45% para el Sistema de Gestidn de la Calidad. Lo anterior
obedecit en parte a que la entidad no cuenta con un area de calidad que lidere el
desarrollo del Sistema Integrado de Gestién SIG, de manera permanente, quien
dinamiza en parte el proceso de implementacioén es un asesor externo, lo cual en
cierta forma es intermitente.

Fe!

La Oficina de Control Interno realiza seguimientos periddicos al cumplimiento de
las acciones y metas formuladas en los planes de accidn de la Entidad.

La entidad viene dando cumplimiento oportuno a la presentaciéon de informes
requeridos por los entes de Control y demds instituciones que requieran.

A la fecha el sistema aln no esta integrado completamente a la operacién de la
institucion en todos sus niveles {procesos/sedes), y por ello se observan rezagos en
diferentes aspectos, y diferentes grados de avance entre ellos. Por esto es
necesario continuar el trabajo en aspectos basicos para el logro de los objetivos
del sistema tales como determinar los criterios y métodos necesarios para:

monitorear la efectividad y la eficiencia no solo de la operacidn, sino también del
control de los procesos;

realizar el seguimiento, la medicion y el andlisis de los procesos a través de los
indicadores definidos;
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cionarios y contratistas en el Sistema

Intensificar la sensibilizacién a los fun
Integrado de Gestion- SIG.

Continuar con el fortalecimiento del componente Administracion del Riesgo como
la herramienta para mejorar el autocontrol.

impulsar el Fomento de la Cultura del Autocontrol en todos los niveles de la
institucion.

Para todas las dreas de la entidad se recomienda realizar los seguimientos a los
planes de accidn por dependencias, esta actividad, mas gque un cumplimiento
normativo, es el ejercicio fundamental para la autoevaluacion que deben realizar
todos los lideres de proceso, cuyo fin, tal como lo establece el Modelo Estandar de
Control Interno, es verificar permanentemente la efectividad de los controles de
los procesos, el cumplimiento de metas y resultados y asi tomar medidas
correctivas necesarias para garantizar el cumplimiento de los objetivos de la
entidad

Se hace necesario avanzar en la ejecucion de la politica de Comunicacion
Organizacional, 1a Medicidn del grado de Satisfaccién por parte del usuario.

Se requiere implementar nuevos mecanismos que, considerando la complejidad de
la universidad, permitan proponer acciones para el mejoramiento del desempefio
individual de sus funcionarios.

Avanzar en estrategias de cambio cultural, que permitan una mayor inclusién y
participacion activa del cuerpo docente de la Universidad para vincular a las dreas
académicas en el mejoramiento continto

Promover la autoevaluacion de cada uno de los procesos y de los equipos de
gestion para que ésta se convierta en una practica generalizada en la Universidad.

Jefe Oficina Asesora de Control Interno




