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Ambiente de control Si 77%

DEBILIDADES:

- Se requiere la socialización con el personal de la Entidad de la Politica de Talento Humano adoptada mediante Acuerdo 09 de 2022.

- Actualizar la publicación de las respuestas a las pqrsd anónimas en el portal web de la entidad.

-  Se requiere la implementación de la metodologia de administración del riesgo para la Entidad.

- Se requiere actualizar el procedimiento para la administración del riesgo ajustado a la Politica de Administración del Riesgo.

- Se requiere la implementación de acciones para efectuar la medición periodica del cumplimiento de las actividades propuestasn en el plan estrategico de Talento Humano.

- Es necesario adelantar la gestión para la aplicacación de la prueba psicotécnica en los proceso de contratación y/o vinculación de funcionarios de la Entidad.

- Se requiere dar cumplimiento al procedimiento para adquisiciones GAD-PC-02 en cuanto a la obligatoriedad de evaluar a los proveedores por parte de los supervisores de contratos.

- A pesar de presentarse las evaluaciones frente a los procesos y procedimientos a traves del ejercicio de las auditorias efectuadas por el SGI y CI, la primera linea no establece los respectivos planes de mejoramiento y no da cumplimiento a 

la presentación de dichos planes de acuerdo con el procedimiento establecido.

FORTALEZAS:

- Durante el periodo se evidencio la publicacion y actualizacion de el indice de informacion clasificada y reservada y el registro de activos de informacion de la entidad, asi como,la  actualización del manual de politicas de seguridad y 

privacidad de la información.

-La Entidad estableció su canal de denuncias a través del correo electrónico soytransparente@itc.edu.co.

- Fue promovido mediante capsula informativa trasmitida por el canal oficial de youtube, con la participación  del oficial de transparencia de la Entidad,el uso del canal de denuncias implementado.

- Se llevó a cabo la última sesion del Comité Institucional de Coordinación de Control Interno, en la cual se presentaron las recomedaciones generadas a partir de los informes elaborados por Control Interno

- Fueron conformados los equipos de apoyo a la jornada de rendición de cuentas

 - Fue presentada la agenda y desarrollada la jornada de planeación

- Son realizadas las evaluaciones a las actividades de capacitación virtual y presencial, a partir de las cuales se presenta el resutado de dichas estadisticas en los informes de Gestión correspondientes al cierre de la vigencia el cual es 

publicado en el portal web institucional. 

56%

DEBILIDADES:

- Continua pendiente por implementar y socializar la Política de Integridad.

- No se cuenta con la declaración de conflictos de interés,asi como la declaración de renta y complementarios de algunos funcionarios en el sistema SIGEP actualizado a 

2022.

- Persiste la necesidad de implementación de la Política de Gestión Estratégica de Talento Humano, por lo cual no es posible observar la responsabilidad de cada servidor 

sobre el desarrollo y mantenimiento del control interno, a través de una metodología clara y unificada.

- Al presentarse el retiro de los funcionarios de la entidad no se evidencia el control frente a garantizar la transferencia del conocimiento con el aporte y diligenciamiento de la 

respectiva acta de entrega de cargo GTH-FO-01.

- La actualización y divulgación del procedimiento y manejo para las denuncias.

- El adelanto mensual de las sesiones del CIGD, debido a que no se estan realizando de acuerdo a la periodicidad establecida en el acto administrativo que lo creó.

FORTALEZAS:

- Se adelantaron actividades con los servidores que propenden por el fortalecimiento de las capacidades, conocimientos y clima laboral de los colaboradores de la Entidad.

- Ante el Consejo Directivo son presentados los informes de la situacion financiera de la Entidad.

- La Entidad cuenta con el Codigo de Integridad, el cual contiene los 7 valores del  servidor  publico.

- Se actualizó el documento denominado "compromiso de apoyo al sistema de seguridad de la información y al modelo de seguridad y privacidad de gobierno digital".

- Se llevo a cabo la capacitación para denunciar los posibles actos de corrupción por parte de los servidores publicos,  brindada por la secretaria de transparencia y el oficial 

de transparencia de la Entidad.

- Talento Humano tiene establecidos programas de vinculación, permanecia y retiro para los funcionarios. 

- Se observó que los Estados Financieros continen trimestralmente las notas a los mismos.

- El cumplimiento de la oficina de Control Interno al plan de auditoria anual aprobado por el CICCI.

77%

Evaluación de 

riesgos
Si 79%

DEBILIDADES:

- Se reitera la necesidad de adelantar acciones que propendan por la implementacion de un instrumento que permita la identificación de los riesgos de los servicios tercerizados asi mismo que facilite el seguimiento a las acciones de control de 

estos.

- Frente a la gestión del riesgo la OAP durante el segundo semestre de la vigencia no se observó la consolidacion de la información correspondiente a los riesgos de corrupción de la Entidad.

- Se requiere el fortecimiento en la identificación de nuevos riesgos y controles, de acuerdo al analisis de cambios en el entorno (contexto interno y externo) que puedan tener un impacto significativo en la operación de la entidad.

FORTALEZAS:

-El Plan de Acción: cuenta con las acciones definidas por cada área, las cuales son medibles, alcanzables en relación con la asignación presupuestal y se encuentran delimitados en el tiempo.

- Durante el periodo fueron presentados los avances de las actividades desarrolladas para alcanzar los objetivos y metas propuestas tanto en el CIGD.

- La Entidad cuenta con la Politica de Administración del Riesgo, y las actividades a realizar al presentarse la materialización de algun riesgo, asi mismo, se define la obligatoriedad de incluirlo en el mapa de riesgos e implementar controles 

para prevenir nueva materialización.

-A partir de la Politica de Administración del Riesgo, se establece los responsables de realizar el seguimiento a los controles establecidos en los mapas y planes de tratamiento de riesgos, asi como la periodicidad del seguimiento por cada 

una de las lineas de defensa.

- Mediante los Comites Institucionales de Gestion y Desempeño, como el de Coordinación de Control Interno, fueron presentados a la alta dirección los resultados a los seguimientos y auditorias  realizadas,  para  su conocimiento y toma de 

decisiones, en cuanto a los correctivos y desviaciones que se pueden presentar en la ejecución de actividades de la Entidad para alcanzar los planes, programas, objetivos y metas establecidos.

53%

DEBILIDADES:

- No se observó la implementación de las politicas financiera y presupuestal asi como, la política estratégica de talento humano.

- Esta pendiente presentar ante el CIGD los informes que contribuyan con la evaluación de los objetivos estrategicos según sus funciones con los numerales 11 y 19 de la 

Res. 175 de 2018.

- Dentro de las politicas publicadas de la Entidad no se observa la fecha de creación o elaboracion de la misma lo cual no permite observar el periodo de actualizacion.

- No se han implementado acciones que propendan por la implementacion e identificación de los riesgos de los servicios tercerizados con los que cuenta la Entidad.

- A pesar de presentarse las evaluaciones frente a los procesos y procedimientos a través del ejercicio de las auditorias efectuadas por el SGI y CI, la primera linea no 

implementa y presenta los respectivos planes de mejoramiento  de acuerdo a los tiempos indicados en el procedimiento establecido.

- No se suscribió el contrato de prestación de servicio de salud para adelantar los examenes de ingreso, permanencia y egreso de los servidores de la ETITC. 

- No se suscribió contrato para aplicacion de pruebas psicotécnicas de ingreso de los funcionarios.

- Se presentó ante el CIGD en el mes de mayo el Informe de materialización del riesgo de incumplimiento de requisitos legales y el  Auto del proceso sancionatorio por 

vertimientos no domésticos.

- No se identifican los posibles riesgos en la administración entorno de las sedes de tintal, carvajal y Calle 18 de la ETITC.

FORTALEZAS:

-La Entidad ante sus comites tanto de gestión y desempeño, como de plan de desarrollo y autoevaluación realiza el monitoreo a las posibles fallas que se puedan presentar 

en la ejecución de las acciones para el logro de la acreditación.

- Para el periodo fue realizado el seguimiento a los riesgos de corrupción y adelantado el seguimiento al Plan Anticorrupción y Atención al Ciudadano.

- En el boton transparencia se encuentra publicado el primer seguimiento trimestral efectuado por la segunda linea de defensa a los proyectos planteados para ejecutar 

durante la vigencia en el plan de acción.

79%

Actividades de 

control
Si 67%

DEBILIDADES:

- Se evidencia la necesidad de fortalecer la prestación del servicio de la ETITC con personal de apoyo por medio de contratos de prestación de servicios, dado que la Estructura de la misma creada a partir del Decreto 902 de 2013, no es 

suficiente para dar cumplimiento optimo a las necesidades del servicio.

- A partir del seguimiento efectuado por la tercera linea de defensa se evidencio que fueron identificados 74 riesgos, para los que se implementaron 113 controles para la vigencia, de los que se observó que el estado de los controles finalizo 

de la siguiente forma: de 98 riesgos es fuerte, para 4 la ejecución del control es moderada, no obstante, se requiere el fortalecimiento de 12 controles cuya ejecución es débil.

FORTALEZAS:

- La Entidad cuenta con la politica de administración del riesgo y el manual de funciones y competencias laborales, a traves de dichos instrumentos segrega las funciones y responsabilidad de los funcionarios y propende por la mitigación de 

riesgos operacionales.

- Durante el periodo se periodo implementaron actividades de mantenimiento tecnologico que contribuyen con la mitigación de riesgos de perdidad de información, fallo en equipos de computo y conectividad.

- El supervisor del contrato de conectividad de internet, mensualmente realiza actividades de monitoreo verificando la conexión de la Entidad a las diferentes redes y servidores, por lo que esta actividad que contribuye con la mitigación del 

riesgos en tecnologia.

58%

DEBILIDADES:

- Durante el periodo no fue presentado el informe consolidado de los seguimientos efectuados a los mapas y planes de tratamiento de riesgos de acuerdo con cada linea de 

defensa.

- Se evidencio que dentro de las actividades de control establecidas por la Entidad se encuentra las reuniones mensuales del CIGD el cual no se lleva a cabo desde el mes 

de mayo de la vigencia.

- En cuanto a los planes de mejoramiento rezagados de las vigencia 2018, 2019, 2020 y 2021, algunos lideres de proceso no han adelantado acciones que contribuyan a 

subsanar las no conformidades identificadas, que permitan el cierre de los planes de mejoramiento resultado de las auditorías realizadas.

- Se encuentra pendiente implementar las acciones necesarias para dar cumplimiento al procedimiento establecido para el seguimiento a los servicios tercerizados, asi como, 

adelantar acciones para establecer el mecanismo o herramienta adecuada que permita realizar el seguimiento a los servicios tercerizados de la Entidad.

- Se requiere adelantar acciones dirigidas a fortalecer las actividades de actualización de los documentos, procedimientos, manuales, instructivos, politicas y formatos, que 

permitan la adecuada aplicación de controles en los diferentes procesos y areas de la Entidad.

FORTALEZAS:

- La Entidad cuenta con el programa anual de auditorias en las que son aplicadas las normas tecnicas ISO 27001, 14001, 9001 y 45001 por parte del SGI y el PAA de 

Control Interno.

- Durante el periodo se adelantaron los seguimientos a los riesgos de corrupción por parte de la tercera linea de defensa  en lo que respecta al seguimiento del PAAC 

cuatrimestral, observando la ejecucion de los controles establecidos para mitigar los riesgos de corrupción identificados.

- Mediante la actualización de la Politica de Administración del riesgo se definieron las responsabilidades de las lineas de defensa frente a los riesgos, al igual que la 

responsabilidad de la alta direccion y el CICCI.  

67%

Información y 

comunicación
Si 86%

DEBILIDADES:

- La Entidad cuenta con Software que permiten capturar y procesar datos y transformarlos en desarrollo de su misionalidad, sin embargo, se requiere el fortalecimeinto para el aplicativo academusoft.

- A pesar de contar con la publicación de metas y objetivos en el portal web institucional, se requiere dar a conocer esta información de cada vigencia con el personal, en el que reconozcan su participación en el cumplimiento de los planes, 

metas y objetivos.

- Al contar con el canal establecido para la presentación de denuncias anonimas y la ventanilla virtual, requiere fortalecer e implementar herramientas y mecanismos para su adecuado tramite.

- Se cuenta con canales de comunicación interna y externa, sin embargo, nos se tiene establecida una politica, lineamiento o mecanismo para una comunicación interna efectiva.

- La entidad cuenta con los "Procedimientos de Comunicaciones oficiales y/o PQRSD y Gestión PQRSD Anonimas", los cuales requieren ser actualizados a la realidad administrativa de la Entidad.

FORTALEZAS:

- Se han definido dentro de las actividades de control en seguridad de la información,  los criterios de integridad, disponibilidad y confidencialidad de la información que previenen la materialización de riesgos y vulnerabilidades.

- La Entidad cuenta con politicas en el manejo y administración de la Información, asi mismo, se cuenta con la estructrura de la Entidad y el manual de funciones en el que se define el grado de autoridad y responsabilidad de los funcionarios 

en este sentido.

- Mediante el SGI se establecieron los documentos para consulta de los contratistas y proveedores, que facilitan la comunicación externa.

- La Entidad cuenta con sus canales oficiales de difusión de información los cuales son reconocidos por la comunidad.

- Se presentaron ante el CIGD  los informes trimestrales correspondientes a la gestion de las PQRSD y la medición de las encuestas de satisfacción de los usuarios.

- Durante el periodo la Entidad conto con la actualización de la caracterización de ususarios, la cual se encuentra publicada en el portal web.

61%

DEBILIDADES:

- Se encuentra pendiente la actualización de los esquemas de publicación de la Entidad.

- El boton transparencia numeral 7.2 "Datos abiertos" referente a la información estadistica de la escuela no se encuentra actualizado.

- En cuanto a la comunicación interna efectiva no se observaron actividades de medición que permitan observar la efectividad de la información divulgada a las partes 

interesadas.

-  Es importante capacitar a los usuarios acerca del uso del aplicativo SIAC, mejorar los tiempos de respuesta a las solicitudes, socializar los mecanismos que posee la 

Entidad para la presentación de PQRSD con el fin de incentivar su uso.

- Se requiere mejorar los tiempos de respuesta a las solicitudes efectuadas por los ciudadanos.

FORTALEZAS:

- La Escuela cuenta con el inventario de activos de la información tanto de software y hardware, activos tipo moviles asi como los de información calsificada los cuales se 

encuentran publicados en la pagina web en el espacio establecido para Seguridad de la Información.

- La Entidad cuenta con los canales oficiales establecidos para dar a conocer las metas y objetivos como lo son: pagina web institucional, canal de youtube, instagram, 

twitter, facebook y linkedIn, avizor, emisora web, comunicados internos, correo institucional, capsulas informativas, chat y pantallas informativas internas.

- A traves de la pagina web institucional en el boton de transparencia y el menú dispuesto para su consulta fue implementado en el numeral 6 el link participa, el cual pretende 

obtener la participación de los ciudadanos en la gestión pública de la Entidad.

- La Entidad cuenta con la presentación ante el CIGD de los informes trimestrales correspondientes a la gestión de las PQRSD y la medición de las encuestas de satisfacción 

de los usuarios.

86%

Monitoreo Si 82%

DEBILIDADES:

- Al Cierre de la vigencia 2022 y a partir del seguimiento efectuado a los planes de mejoramiento quedaron 157 acciones pendientes por ejecutar para evaluar su efectividad y eficacia que contribuyan con el cierre de estas, distribuidas de la 

siguiente forma: 2018: 3 Acciones en ejecución, 2019: 9 Acciones en ejecución, 2020: 3 Acciones en ejecución, 2021: 39 Acciones en ejecución, 2022: 103 acciones abiertas.

FORTALEZAS:

- Durante el periodo se presento el resultado de las auditorias ejecutadas por control interno y los informes de requerimiento legal ante el CICCI.

- Control Interno como tercera linea de defensa realizo el seguimiento y elaboración del informe resultado a la gestiòn y tratamiento de los riesgos de los procesos de la Entidad. 

-Ante el CIGD de acuerdo a lo observado en las Actas No. 3 Y No.5  fueron presentados los informes resultado de los segumientos efcetuados por la primera y segunda linea de defensa de los riesgos identificados por los procesos de la 

ETITC.

61%

DEBILIDADES:

- Las politicas implementadas por la Entidad no cuentan con una indicación acerca de las lineas de reporte establecidas por la administración.

- Es importante adelantar acciones que propendan por la identificación de los posibles riesgos en los servicios tercerizados con los que cuenta la Entidad.

- Frente a los planes de mejoramiento rezagados de las vigencia 2018, 2019, 2020,2021 la administración tiene pendiente la toma de decisiones a tiempo para el 

cumplimiento de las metas en cuanto a los cierres de estos.

- A partir de las auditorias externas, las acciones de mejora que requieren ser implementadas no son suministradas a Control Interno para su seguimiento.

- Se observó que no es realizado el seguimiento por parte de los lideres de proceso a los resultados de las evaluaciones independientes realizadas para adelantar las 

respectivas acciones de mejora.

FORTALEZAS:

- Durante el periodo a partir del Plan Anual de Auditorias de Control Interno fue presentado el informe resultado de las auditorias a los procesos de Gestión de Adquisiciones 

del cual como resultado se evidenciaron 6 fortalezas, 13 recomendaciones y 15 Hallazgos, asi mismo, se ejecuto la auditoria al proceso de Gestión Documental, resultando  3 

fortalezas, 9 recomendaciones y 17 hallazgos.

- Adicionalmente, fue solicitada la Auditoria especial al area de Almacen e Inventarios y como resultado fueron identificadas 15 Fortalezas, 12 Recomendaciones y 13 

Hallazgos. 

- Se realizo el seguimiento a los riesgos de corrupción por parte de la tercera linea de defensa en lo que respecta al seguimiento del PAAC cuatrimestral, observando la 

ejecucion de los controles establecidos para mitigar los riesgos de corrupción identificados.

- Mediante la actualización de la Politica de Administración del riesgo se definieron las responsabilidades de las lineas de defensa frente a los riesgos, al igual que la 

responsabilidad de la alta direccion y el CICCI.

82%

La entidad cuenta dentro de su Sistema de 

Control Interno, con una institucionalidad 

(Líneas de defensa)  que le permita la toma 

de decisiones frente al control (Si/No) 

(Justifique su respuesta):

Conclusión general sobre la evaluación del Sistema de Control Interno

¿Están todos los componentes operando 

juntos y de manera integrada? (Si / en 

proceso / No) (Justifique su respuesta):

Los componentes del Sistema de Control Interno no se encuentran operando en su totalidad de manera tal que:

El componente Ambiente de Control: Se encuentra presente y funcionando sin embargo,  presentan debilidades en temas como la socialización con el personal de la Política  Gestión Talento Humano. 

El componente Evaluación de Riesgos: se encuentra presente y funcionando, no obstante, se presenta debilidad en el adelanto de acciones que propendan por la implementación de un instrumento que permita la identificación de los riesgos de los servicios tercerizados, asi mismo,  requiere el fortecimiento en la identificación de nuevos riesgos y controles, de acuerdo al analisis de cambios en el entorno (contexto interno y externo) 

que puedan tener un impacto significativo en la operación de la entidad.

El Componente Actividades de Control: Se encuentra presente y funcionando, no obstante, requiereeladelanto deacciones para la implementación de la planta temporal de acuerdo a los lineamientos del Gobierno Nacional.

El Componente Información y Comunicación: Se encuentra presente y funcionando, sin embargo, se requiere el fortalecimiento para el aplicativo academusoft, asi mismo, se requiere dar a conocer la información de cada vigencia con el personal, en el que reconozcan su participación en el cumplimiento de los planes, metas y objetivos, de otra parte, requiere fortalecer e implementar herramientas y mecanismos para el adecuado 

tramite en los "Procedimientos de Comunicaciones oficiales y/o PQRSD y Gestión PQRSD Anonimas", finalmente, es necesario establecer una politica, lineamiento o mecanismo para una comunicación interna efectiva.

En el Componente de Monitoreo: Se encuentra presente y funcionando, no obstante, se evidencian a partir del seguimiento efectuado a los planes de mejoramiento 157 acciones pendientes por ejecutar para evaluar su efectividad y eficacia que contribuyan con el cierre de estas.

El sistema de Control Interno en la ETITC se encuentra operando, sin embargo, se requiere el fortalecimiento y mejora de las acciones establecidas, que contribuyan al cumplimiento de los componetes del MECI. 

La Entidad cuenta con una institucionalidad presente y operando; toda vez que, mediante la Politica de Administración del riesgo se encuentran establecidas las lineas de defensa, con actividades de monitoreo continuo que permiten la toma de decisiones de la alta dirección. 

ESCUELA TECNOLOGICA INSTITUTO TECNICO CENTRAL

01 DE JULIO AL 31 DE DICIEMBRE 2022

Nombre de la Entidad:

¿Es efectivo el sistema de control interno 

para los objetivos evaluados? (Si/No) 

(Justifique su respuesta):

Estado del sistema de Control Interno de la entidad


