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UNIDAD DE SERVICIOS PENITENCIARIOS Y CARCELARIOS
SERES e Oficina de Control Interno [ vowsraLinoice
PR Informe de Evaluacién de Dependencias
VIGENCIA 2023

CONSOLIDADO
Dependencia Ejecucion Plan de Accién 2022 | Ejecucion Plan de Accién 2023
Calificacion Variacién
Direccion Gral-Comunicaciones 100,0% 100,0% 10,0 0;0%
Oficina de Planeacién 98,6% 92,3% 9,2 l?i,?o%
Oficina Juridica 100,0% 70,0% 7,0 -:@,0%
Oficina Tecnologia 85,9% 89,7% 9,0 3i8%
Direccién Contractual 60,3% 98,2% 9,8 3:-
Direccion Logistica 78,4% 74,8% 7,5 -.I,G%
Direccion Infraestructura 52,2% 72,9% 7,3 2_
Direccién Administrativa y Financiera 94,5% 81,3% 8,1 -:;k,z%
Oficina de Control Interno 98,8% 96,0% 9,6 -|i,8%
RANGO DE GESTION
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[veDo | 80% - 60%
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OBSERVACIONES GENERALES

La Oficina de Control Interno realiza la evaluacién de dependencias en atencién a lo dispuesto en el Articulo 39 de la Ley 909 de 2004, el Decreto 1227 de abril 21
de 2005 y la Circular 04 de septiembre 27 de 2005 del Consejo Asesor del Gobierno Nacional en Materia de Control Interno.

Para la calificacion del resultado de la evaluacién por dependencias del que hace mencién el Acuerdo 565 de 2016 de la CNSC (Articulo 17, Numeral 3) se
establecié un sistema de puntuacién que homologa el avance porcentual, es asi que se define un 80% de valoracion al cumplimiento de los compromisos definidos
en la planeacion institucional (Plan de Accion 2023), un 10% al avance y cumplimiento de las actividades propuestas del Plan de mejoramiento de la Contraloria
General de la Republica y un 10% dado al cumplimiento y oportunidad en atencion al usuario evidenciado los informes de PQRSD y demas partes interesadas
dentro de los que se identifican las respuestas a Entes de Control, se genera una calificacion numerica final en puntos de 1 a 10.

Como fuente de informacion principal se tomaron las metas propuestas en el plan de accién institucional de la vigencia 2023, los reportes de avance y ejecucion del
mismo plan, el drive de soportes entregado por cada dependencia, publicaciones realizadas en pagina web institucional, indicadores de gestién consolidados por la
Oficina de Planeacion, informes de gestion de las dependencias, informes de auditorias, avances realizados al Plan de mejoramiento Institucional de la Contraloria

General de la Republica e informes de PQRSD vencidas y Respuestas a entes de control para la vigencia 2023.

El promedio general de ejecucién de metas del plan de accién se ubica en el 86,1%, frente al 85,4% del promedio obtenido en la vigencia 2022. dando como
resultado un incremento de 0,7% respecto al afio anterior.

EVALUACION POR DEPENDENCIAS Pag 2 de 24 OFICINA DE CONTROL INTERNO



EVALUACION DE GESTION POR DEPENDENCIAS EEEEE——
OFICINA DE CONTROL INTERNO H
VIGENCIA 2023
1. ENTIDAD: | 2. DEPENDENCIA A EVALUAR:
Unidad de Servicios Penitenciarios y Carcelarios I Direccion General- Comunicaciones
3. PROCESO
Gestion de la Comunicacion Institucional

4. OBJETIVOS ESTRATEGICOS RELACIONADOS CON LA DEPENDENCIA
Fortalecer la capacidad institucional y el talento humano por medio del mejoramiento de procesos y el desarrollo de competencias para incrementar la productividad y calidad de los servicios, contribuyendo a la favorabilidad de la imagen de la entidad

5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO
INSTITUCIONAL 6. MEDICION DE COMPROMISOS
ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD (L Gz, 6.3. ANALISIS DE RESULTADO
INDICADOR RESULTADO % -
Ell grupo de comunicaciones institucionales ha cumplido con las metas proyectadas en el Plan estratégico de comunicaciones. La
Entidad a través del grupo de comunicaciones institucionales y sus canales de comunicacion internos: (intranet, correo electrénico,
pantallas digitales) y externos: pagina web, www.uspec.gov.co y redes sociales: Facebook, Twitter, Instagram, Youtube y TikTok,
socializa la gestion institucional con lenguaje claro, sencillo y conciso, usando piezas gréficas y audiovisuales con material de apoyo
como iméagenes y videos, de manera que el contenido sea de facil entendimiento para la poblacion privada de la libertad, entes de
control y la ciudadania en general.
Asi mismo, el grupo de comunicaciones institucionales hace acompafiamiento (asistencia, registro fotografico y/o audiovisual) en las
actividades en las que las areas de la entidad solicitan para su posterior difusion, para mantener actualizada a la ciudadania, a los
funcionarios, entes de control y demés.
La Oficina de Control Interno validando la informacién evidencia que la entidad para la vigencia 2023 ha fortalecido el grupo de
o % de actividades comunicaciones mejorando los canales tecnoldgicos, permitiendo mostrar las gestiones realizadas a través de los diferentes medios y
100% en el Implementar el Plan N N N N .
N L realizadas en Informe canales. El Grupo de Comunicaciones de acuerdo los seguimientos trimestrales cumplio la meta propuesta.
5 Implementar el Plan | cumplimiento del Plan Estratégico de wimestral de
&qi AQi i i 10/
Estratégico de Estratégico de Comunicaciones parala | o vontacien del 100% 1.Revista Gestion USPEC Elaboracion de la Revista USPEC, 10 Revistas
Comunicaciones Comunicaciones para vigencia 100% en el -
la vigencia cumplimiento del Plan Plan Estratégioo de
Comunicaciones 2.Noti USPEC Noticiero en formato video 30 emisiones
3.Capsulas de Video Realizar capsulas en formato video 30 cépsulas
4. Publicaciones internas Comprende boletines internos, videos, publicaciones en pantallas socializadoras y por correo
institucional.Campafias institucionales - 40 boletines
5. Publicaciones externas Incluye todas las publicaciones en las redes sociales
institucionales, la pagina web, boletines informativos y respuestas a medios de comunicacion.
PROMEDIO AVANCE METAS (CUMPLIMIENTO TOTAL 80%) 80% Calificacion dada sobre el 80% del Cumplimiento de Metas del Plan de accion
CUMPLIMIENTO PLANES DE MEJORAMIENTO 10% 10% No cuentan con hallazgos en Plan de Mejoramiento
CUMPLIMIENTO EN ATENCION AL USUARIO Y PARTES INTERESADAS (ATENCION 10% L Jicitud ibidas han sid did los termi tablecid
OPORTUNA EN RESPUESTA PQR-ENTES DE CONTROL CUMPLIMIENTO TOTAL 10% o a5 sollclludes recloldas han sico respondicas en los terminos establecidos
PROMEDIO AVANCE METAS
Calificacion de la Evaluacion de la Dependencia 10,00

7. EVALUACION DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO A LOS COMPROMISOS DE LA DEPENDENCIA: La Oficina de Control Interno realiza la evaluacion por dependencias en atencion a lo dispuesto en el Articulo 39 y 40 de la Ley 909 de 2004, los Decretos
1227 de abril 21 de 2005, 1083 de 2015 y 648 de 2017, y la Circular 04 de septiembre 27 de 2005 del Consejo Asesor del Gobierno Nacional en Materia de Control Interno. Asi mismo, corresponde a lo establecido por fa Comision Nacional del Servicios Civil en su
Acuerdo 565 de 2016 mediante el cual se establece “Dar a conocer a los responsables de la Evaluacion del Desempefio, el resultado de la Evaluacion de Gestion por Areas o Dependencias (...) (Articulo 8°, Numeral 4).

Para la Evaluacion de Dependencias se adopté como referente:

a) La planeacion institucional enmarcada en la vision, mision y objetivos del organismo; definida en la USPEC en el Plan de Accién Anual.

b) Los objetivos institucionales por dependencia y sus compromisos relacionados;

c) Los resultados de la ejecucién por dependencias, de acuerdo con lo programado en la planeacion institucional, contenidos en los informes de seguimiento de las Oficinas de Planeacién.

Para la puntuacion del resultado de la evaluacién por dependencias del que hace mencién el Acuerdo 565 de 2016 de la CNSC (Articulo 17, Numeral 3) se establecié un sistema de calificacion que homologa el avance porcentual en el cumplimiento de los
compromisos definidos en la planeacion institucional en puntos de 1 a 10, dividiendo por 10.

La Oficina de Control Interno realizé la evaluacion de la Direccion General- Grupo de Comunicaciones teniendo en cuenta la aplicacion y formulacion los indicadores de gestion y resultado disefiados por las areas para la vigencia 2022. Se debe considerar que la OCI
se podra apartar de las calificaciones o resultados consolidados por el Grupo de Comunicaciones en su seguimiento a los planes, programas y proyectos, como consecuencia de la verificacion que realiza la OCI en los seguimientos a la gestién institucional.

8. RECOMENDACIONES DE MEJORAMIENTO DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO:

1. Con respecto a la Informacién Externa la Oficina de Control Interna recomienda que el Grupo de Comunicaciones continlie implementando mediante piezas gréficas y audiovisuales, notas donde se evidencie la gestion institucional, de la Entidad, a través de medios
tecnolégicos tales como redes sociales.

2- Estructurar la informacion piblica de la Unidad de Servicios Penitenciarios y Carcelarios y los procesos de participacion y rendicion de cuentas, a fin que el ciudadano conozca y retroalimente la gestion en ambos espacios a través de la informacion piblica.

3- Identificar las condiciones de los grupos de interés, para que la informacion pueda ser trasmitida en leguaje claro y adecuado para su entendimiento.

|9-FECHA: Enero 31 de 2024

10. INFORME PRESENTADO POR: Alexi Perdomo Bambague JUAN FELIPE PALACIO GUZMAN - Jefe de la Oficina de Control Interno

Formato en prueba de uso
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EVALUACION DE GESTION POR DEPENDENCIAS
OFICINA DE CONTROL INTERNO

Construir, ampliar, Fortalecer y conservar la i

fisica peni y

ia con un en

VIGENCIA 2023
1. ENTIDAD: 2. DEPENDENCIA A EVALUAR:
Unidad de Servicios P yC Oficina Asesora de Planeacion
3. PROCESO
Gestion de la Planeacion Institucional
4. OBJETIVOS ESTRATEGICOS RELACIONADOS CON LA DEPENDENCIA
Fortalecer la capacidad institucional y el talento humano por medio del mejoramiento de procesos y el de para il la productividad y calidad de los servicios, contribuyendo a la favorabilidad de la imagen de la entidad

foque humano, sostenible y orientado a la resocializacion de la poblacion privada de la libertad

5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO INSTITUCIONAL

6. MEDICION DE COMPROMISOS

6.1. .2, i
ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD INDICADOR RESULTADO % 6.3. ANALISIS DE RESULTADO
Hacer segualrrllale_nto alas am.v,'dzd:fas N”’T‘e”’ de/e;\‘cél’\::?:zz De acuerdo a los resultados obtenidos en el FURAG, la oficina asesora de planeacion y desarrollo acompafio a cada una de las
" N . L " dependecias para el desarrollo y formulacion del Plan de mejora correspondiente.
politicas de cada una de las 7 dimensiones ~ |actividades 100% A . - . .
o ) El rea presenta informacion donde se dan los lineamientos para la Medicion del Desempefio Institucional MDI, a partir de esto se
del Modelo Integrado de P y p parala ! . o P
) . 3 estruturd el plan de mejora con cada una de las dependencias, logranso asi el 100% de avance para la vigencia.
Gestion MIPG vigencia
La Oficina Asesora de Planeacion informa mediante correo electronico que una vez revisados los lineamientos de la politica al interior de
la OPLA, conforme a la Guia de Administracion de Riesgos del DAFP, se determind que se encuentran vigentes, por lo tanto no requiere
Realizar socializacion sobre la Gestion de 100% Entregado 100% actualizacion.
Riesgos en la Entidad 0% No entregado °
La Oficina de Control Intemno, evidencia que se realizd la divulgacion del documento a través del aplicativo MIPGestion y atarvez de una
pildora de calidad.
o
Implementar el Modelo 100% del Modelo
Integrado de Imegrado de .
Planeacion y Gestion — Planeacion y Gestion - La Oficina Asesora de Planeacion y Desarrollo, informa que una vez revisado el Modulo de Riesgos del aplicativo MIPGestion, sobre el
MIPG MIPG implementado funcionamiento de los riesgos de Gestion y Corrupcion, de igual forma los riesgos de Seguridad de Ia Informacion con la Oficina de
para la vigencia Tecnologia; se eivdencié que el software no se ajustaba a las necesidades operacionales de la Entidad, por lo tanto se solicité realizar
ajustes con la empresa proveedora del programa ITS Soluciones Estratégicas SAS.
" . » El desarrollo por parte de la firma contratista, fueron entregados el 12 de diciembre de 2023, se esta llevando a cabo el cierre del
Realizar el cargue de informacion y A N - N . . -
R . - seguimiento de los riesgos con corte al 31 de diciembre de 2023, a fin de dar inicio al cargue de la informacion.
socializacion de los médulos del aplicativo
5 ) TS o
MIP.GESTIQN _asucladus ala aq'mlms(racmn 190 % Entregado 80% La oficina de Control Interno evidencia que la Oficina de Planeacion se encuentra realizando el seguimiento los mapas de riesgo de:
de riesgos, indicadores de gestion y Modelo  [0% No entregado X N
" - Gestion Atencion al Ciudadano
Integrado de Planeacion y Gestion de la X
" Gestion Contractual
Entidad. .
Gestion Documental
Gestion Juridica
Gestion de Recursos Fisicos
La Oficina de Control Interno recomienda que una vez se termine el seguimiento a los mapas de riesgos se comunique al Comité
Directivo y a las areas involucradas con el fin de tomarse las acciones correspondientes de acuerdo a los resultados.
El Departamento delaP dando alo disp! en el Auto 121 de 2018 que le encomendd el rol de
articulacion para presentar el reporte semestral concerniente a las acciones adelantadas por parte del Gobierno Nacional para la
superacion del Estado de Cosas Inconstitucional en el Sistema Penitenciario y Carcelario, remitio a la Corte Constitucional el Décimo
Cuarto Informe Semestral de Seguimiento de la vigencia 2023.
Enel informe de imi sep los avances en la estrategia superacion del ECI por medio del
Proyecto de Ley de F 6n del Sistema P io que regula la politica criminal, asi como los avances, estancamientos y
Hacer seguimiento a la actualizacion de la % de avance en la retrocesos en la garantia de los derechos de las personas en las probleméticas estructurales. También se aborda la gestion de los
bateria de esta ei de las 4 on de la derechos humanos en los establecimientos de reclusion, el cumplimiento de la Sentencia SU 122 de 2022y la estrategia de articulacion
. Normas Técnicas para la Vida en reclusion | Bateria de estandares 100% con las entidades territoriales. Se incluyen el estado del
\nter_ve_nlr 100% de del ECI, segun lo ordenado por la Sentencia | e indicadores / 100% x sistema de informacion de politica criminal y penitenciaria, y los avances en la implementacion de la Ley 2292 de 2023. Ademas, se
establecimientos componentes del Plan 388 de 2013 y T-762-2015. 100 presentan las acciones por el Ministerio de Justicia y del Derecho en los lineamientos  de politica publica para
carcelarios fortalecer los sistemas de justicia y penitenciario
y Maestro de
del orden nacional a
. Infraestructura . -
través Penitenciaria y Ademas en mesas de trabajo se a bordo la p actual enlap on del servicio de 6n y en esta se concluye que
de adecuaciones y Carcelaria elaborados medicion tiene que estar alineada completamente con los criterios dela (?orle Constitucional buscando mejorar la prestacion del servicio
mantenimiento de alimentacion.
La Oficina de Control Interno de acuerdo con los soportes allegados evidencia el seguimiento y acompafiamiento que se viene
realizando a la bateria de estadares e indicadoresde las Normas Técnicas para la Vida en reclusion del ECI( indicadores de salud,
i ion e i ), junto al Ministerio de Justicia y del Derecho, INPEC, Presidencia, Defensoria del PuebloRevisados
Acompafiar las acciones enfocadas en el
cumplimiento . - . . . . -
. - e o El eje tematico de infragstructura seré abordado en el mes de octubre, en tanto, como se le informé a la Corte Constitucional en la
de los compromisos adquiridos en el comité |100% Entregado o L N L - " .
N L o 100% respuesta al Auto 065 de 2023, se medira cuando se realice la planimetria de los establecimientos de reclusion a través del plan maestro
interdisciplinario en el marco de la Sentencia |0% No entregado N
de infraestructura
388 de
2013y T-762-2015.
100% enel
el Plan imiento del Plan " " " o . . . ” " .
iony iony Formular el Plan Anticorrupcion y Atencion al [100% Entregado 100% En el mes de nero se formulo, aprobd y publico el Plan Anticorrupcion y Atencion al Ciudadano para la vigencia 2023, el cual se
) RS o b . P ¢ .
Atencion al Ciudadano | Atencién al Ciudadano Ciudadano para la vigencia 0% No entregado encuentra publicado en la pagina web de la entidad https://www.uspec.gov.co/gestion-ir proy p
para la vigencia
PROMEDIO AVANCE METAS (CUMPLIMIENTO TOTAL 80%) % Calificacion dada sobre el 80% del Cumplimiento de Metas del Plan de accion
CUMPLIMIENTO PLANES DE MEJORAMIENTO 10% 10% No cuentan con hallazgos en Plan de Mejoramiento
CUMPLIMIENTO EN ATENCION AL USUARIO Y PARTES INTERESADAS (ATENCION OPORTUNA EN 5% La Oficina de Planeacion, en noviembre 2023, recibe una PQRSD, y da respuesta fuera de termino. Se brinda calificacion de 5%teniendo
RESPUESTA PQR-ENTES DE CONTROL CUMPLIMIENTO TOTAL 10% ° en cuenta la inoportunidad de la respuesta.
PROMEDIO AVANCE METAS
Calificacion de la Evaluacion de la Dependencia 9,23

EVALUACION POR DEPENDENCIAS

Pag 4 de 24

OFICINA DE CONTROL INTERNO



5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO INSTITUCIONAL 6. MEDICION DE COMPROMISOS

6.1. 6.2, i
ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD INDICADOR RESULTADO % 6.3. ANALISIS DE RESULTADO

7. EVALUACION DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO A LOS COMPROMISOS DE LA DEPENDENCIA: La Oficina de Control Interno realiza la evaluacion por dependencias en atencion a lo dispuesto en el Articulo 39 y 40 de la Ley 909 de 2004, los Decretos 1227 de abril 21 de
2005, 1083 de 2015y 648 de 2017, y la Circular 04 de septiembre 27 de 2005 del Consejo Asesor del Gobierno Nacional en Materia de Control Interno. Asi mismo, corresponde a lo establecido por la Comision Nacional del Servicios Civil en su Acuerdo 565 de 2016 mediante el cual se
establece “Dar a conocer a los responsables de la Evaluacion del Desempeio, el resultado de la Evaluacion de Gestion por Areas o Dependencias (...) (Articulo 8°, Numeral 4).

Para la Evaluacion de Dependencias se adoptd como referente:

a) La planeacion institucional enmarcada en la vision, mision y objetivos del organismo; definida en la USPEC en el Plan de Accion Anual.

b) Los objetivos institucionales por dependencia y sus compromisos relacionados;

c) Los resultados de la ejecucion por dependencias, de acuerdo con lo p: enla ion instituci idos en los informes de seguimiento de las Oficinas de Planeacion.

Para la puntuacion del resultado de la evaluacion por dependencias del que hace mencion el Acuerdo 565 de 2016 de la CNSC (Articulo 17, Numeral 3) se estableci¢ un sistema de calificacion que el avance pt enel imi de los promisos definidos en la
planeacion institucional en puntos de 1 a 10, dividiendo por 10.

La Oficina de Control Interno realizo la evaluacion de la Oficina Asesora de Planeacion teniendo en cuenta la aplicacion y formulacion los indicadores de gestion y resultado disefiados por las areas para la vigencia 2023. Se debe considerar que la OCI se podra apartar de las calificaciones
o resultados consolidados por la OAPLA en su seguimiento a los planes, programas y proyectos, como consecuencia de la verificacion que realiza la OCI en los seguimientos a la gestion institucional.

|8 RECOMENDACIONES DE MEJORAMIENTO DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO:
La Oficina de Control Interno recomienda que antes de la ejecucion al Plan de Accion se revisé que las actividades planteadas den cumplimiento a la meta programada, de igual manera revisar la formulacion de los indicadores, todo indicador debe mantener una estructura coherente.

Esta se compone de dos elementos: el objeto a cuantificar y la condicion deseada del objeto. Los indicadores deben ser claros, precisos y auto explicativos, que cualquier persona entienda qué se mide con ese indicador, al usar siglas o aspectos técnicos, deben definirse en una nota
explicativa.

9. FECHA: Enero 31 de 2024

10. INFORME PRESENTADO POR: Alexi Perdomo Bambague JUAN FELIPE PALACIO GUZMAN - Jefe de la Oficina de Control Interno

Formato en prueba de uso
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EVALUACION DE GESTION POR DEPENDENCIAS CEEEEEE——
OFICINA DE CONTROL INTERNO “
VIGENCIA 2023

1. ENTIDAD: | 2. DEPENDENCIA A EVALUAR:
Unidad de Servicios Penitenciarios y Carcelarios | Oficina Asesora Juridica
3. PROCESO
Gestion Juridica
4. OBJETIVOS ESTRATEGICOS RELACIONADOS CON LA DEPENDENCIA |
3. Fortalecer la capacidad institucional y el talento humano por medio del mejoramiento de procesos y el desarrollo de competencias para incrementar la productividad y calidad de los servicios, contribuyendo a la favorabilidad de la imagen de la entidad.

5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO A
INSTITUCIONAL 6. MEDICION DE COMPROMISOS
6.1. 6.2.
ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD INDICADOR RESULTADO % 6.3. ANALISIS DE RESULTADO
La actividad del presente item consta de "Seguimiento al avance y progreso de la politica de prevencién del dafio antijuridico 2022-
2023" para el cual la OAJ se comrpometid a realizar dos informes de seguimiento semestrales. En efecto, para la evaluacion la OAJ
allegé dos informes a la Oficina de Control Interno, sin embargo, al analizar los informes se evidenci¢ lo siguiente:
el primer informe semestral "INFORME TECNICO - INFORME DANO ANTIJURIDICO PRIMER SEMESTRE 2023" de fecha 21 de julio
de 2023, al analisis del documento, se observé que el documento fue elaborado en la Subdireccion Seguimiento a la Infraestructura; es
decir, en la Direccion de Infraestructura como consta al pie de la firma del documento evaluado.
Seguimiento al ava.nce Y 2 mfor.mes semesirales de Respecto al segundo informe semestral allegado por la OAJ ¢ inado "Proyectos Subdireccién S alainfr ,al
progreso de la politica de seguimiento y progreso de la o . " . A,
" = h o - 0% igual que el primer informe se evidencié que fue un Informe de Seguimiento de proyectos elaborado en la Subdireccion de
prevencion del dafio Politica de prevencion del dafio .
P ) Infraestructura de DINFRA, como consta al pie de las firmas del documento.
antijuridico 2022-2023 antijuridico.
Teniendo en cuenta lo anterior, la evaluacion del presente item es del 0%, toda vez que la Oficina Asesora Juridica no realizé los dos
informes semestrales de seguimiento como se habia establecido. ( en caso de que la o las areas, realizen un seguimiento el deber de la
OAJ es realizar independientemente de ello el seguimiento al seguimiento realizado por cada area, toda vez que en este caso la OAJ es
lider de los temas juridicos en la Entidad, como ademas se evidencia, el seguimiento aportado es realizado por un area y en el tema
especifico de DINFRA, mas no al progreso de la politica de prevencion del dafio antijuridico como debid realizarlo la Oficina Asesora
Juridica a nivel general.
100% del Modelo
3.2 Implementar el Int;grado de Una vez revisada la documentacion aportada por la Oficina Asesora Juridica se logré evidenciar los dos informes del seguimiento a los
Mode\o_ '\ntegrado_ 'de Planeacién y Gestion - fallos de tutelas:
Planeacion y Gestion — MIPG implementado -
MIPG para I: vigencia Sequimiento a fallos de 2 Informes semestrales de file:///C:/Users/USER/Documents/2024/Evaluacion%20Dependencia%200AJ%202024/Soportes/INFORME%20SEGUIMIENTO%20A%
tutegla favorables Seguimiento a fallos de tutela 20FALLOS%20DE%20TUTELA%20PLAN%20ACCION%20A%2030%20DE %20JUNIO%20DE%202023.pdf
desfavorables a?a a favorables y desfavorables en 100% -
USPEC P temas de alimentacion, salud y file:///C:/Users/USER/Documents/2024/Evaluacion%20Dependencia%200AJ%202024/Soportes/INFORME%20SEGUIMIENTO%20A%
. hacinamiento. 20FALLOS%20DE%20TUTELA%20FAVORABLES%20Y%20DESFAVORABLES%20ACCIONES%20DE%20TUTELA%20A%2030%2
0DE%20DICIEMBRE%20DE%202023.pdf
Con lo anterior, la OAJ di cumplimiento al 100% del presente item.
Actualizar el procedimiento En el analisis del documento aportado "Pi imiento procesos disciplinarios" se evalué que este fue actualizado en diciembre de 2024,
Procesos dispci linarios" 1 Procedimiento actualizado sin embargo, en la pagina instituional de la Entidad se encuentra publicado con fecha de actualizacion 18 de enero de 2024. El
conforme ala n%rmat\wdad conforme a la Ley disciplinaria 100% documento fue consultado y evaluado, se encuentra en la version 3 en el siguiente linK:
vigente vigente. https://mipgestion.uspec.gov.coffiles/mod_documentos/documentos/JU-PR-002/JU-PR-
gente. 002%20%20Procesos%20Disciplinarios_V3_copia_controlada.pdf
Sequi o al tramite d 1 Informe cada trimestre, es decir
Iazgul::_::dﬁ; ﬁ\:‘n:s e 4, de seguimiento a las quejas Se realizé evaluacion del seguimiento al tramite de quejas disciplinarias por Oficina Asesora Juridica, en la cual se observé que se di6
recwgidajs or Iapoﬁcina recibidas en la Oficina Asesora 100% cumplimiento al indicador, es decir se realizé un informe por cada trimestre, por lo que se recibieron 4 informes de seguimiento a las
Asesora JFl)Jridica conforme Juridica y su estado procesal ’ quejas recibidas de la vigencia 2023, la anterior fue evaluado por la Oficina de Control Interno, teniendo en cuenta los soportes
S conforme a la normatividad entregados por la OAJ mediante correo electronico.
ala Ley disciplinaria. :
vigente
PROMEDIO AVANCE METAS (CUMPLIMIENTO TOTAL 80%) 60% Calificacion dada sobre el 80% del Cumplimiento de Metas del Plan de accion
CUMPLIMIENTO PLANES DE MEJORAMIENTO 10% 10% Esta dep.endencw.a tiene 7 halls.izgos compartidos, en el periodo evaluado se ha registrado avance significativos que han permitido enviar
para opcion de cierre el cumplimiento del hallazgo.
CUMPLIMIENTO EN ATENCION AL USUARIO Y PARTES INTERESADAS (ATENCION OPORTUNA EN 0% La La fecha de la presente calificacion, esta dependencia tiene 7 solicitudes de Entes de Control sin respuesta con terminos vencidos de
RESPUESTA PQR-ENTES DE CONTROL CUMPLIMIENTO TOTAL 10% ’ la vigencia 2023, Se da calificacion de 0% teniendo en cuenta la no respuesta.
PROMEDIO AVANCE METAS
Calificacion de la Evaluacion de la Dependencia 7,00

7. EVALUACION DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO A LOS COMPROMISOS DE LA DEPENDENCIA: La Oficina de Control Intemo realiza la evaluacion por dependencias en atencion a lo dispuesto en el Articulo 39 y 40 de la Ley 909 de 2004, los Decretos 1227 de
abril 21 de 2005, 1083 de 2015 y 648 de 2017, y la Circular 04 de septiembre 27 de 2005 del Consejo Asesor del Gobierno Nacional en Materia de Control Interno. Asi mismo, corresponde a lo establecido por la Comision Nacional del Servicios Civil en su Acuerdo 565 de 2016
mediante el cual se establece “Dar a conocer a los responsables de la Evaluacion del Desempefio, el resultado de la Evaluacion de Gestion por Areas o Dependencias (....) (Articulo 8°, Numeral 4).

Para la Evaluacion de Dependencias se adoptd como referente:

a) La planeacion institucional enmarcada en la vision, mision y objetivos del organismo; definida en la USPEC en el Plan de Accion Anual.

b) Los objetivos institucionales por dependencia y sus compromisos relacionados;

¢) Los resultados de la ejecucion por dependencias, de acuerdo con lo programado en la planeacion institucional, contenidos en los informes de seguimiento de las Oficinas de Planeacion.

Para la puntuacion del resultado de la evaluacion por dependencias del que hace mencion el Acuerdo 565 de 2016 de la CNSC (Articulo 17, Numeral 3) se establecio un sistema de calificacion que homologa el avance porcentual en el cumplimiento de los compromisos definidos
en la planeacion institucional en puntos de 1 a 10, dividiendo por 10.

La Oficina de Control Interno realizé la evaluacion de la Oficina Asesora de Juridica teniendo en cuenta la aplicacion y formulacion los indicadores de gestion y resultado disefiados por las areas para la vigencia 2022. Se debe considerar que la OCI se podra apartar de las
calificaciones o resultados consolidados por la OAJ en su seguimiento a los planes, programas y proyectos, como consecuencia de la verificacion que realiza la OCI en los seguimientos a la gestion institucional.

|3-RECOMENDACIONES DE MEJORAMIENTO DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO:
Las metas propuestas por la Asesora Juridica para la vigencia 2023, se cumplieron en un 75%, lo que indica un promedio aceptable de respuesta a sus propositos anuales, esto es, que se tendra que hacer mejoras en la gestion para lograr resultados eficientes y eficaces de
acuerdo con los indicadores formulados para las metas de la dependencia. La informacion allegada por la Oficina Asesora Juridica fue clara para llevar a cabo la evolucion, sin embargo, puede mejorar la forma de entrega en cuanto a la separacion de documentos de soportes por
item.

|3-FECHA: Enero 26 de 2024

10. INFORME PRESENTADO POR: Natali Padron Aguilar JUAN FELIPE PALACIO GUZMAN - Jefe de la Oficina de Control Interno

Formato en prueba de uso
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EVALUACION DE GESTION POR DEPENDENCIAS
OFICINA DE CONTROL INTERNO _
VIGENCIA 2023
1. ENTIDAD: 2. DEPENDENCIA A EVALUAR:
Unidad de Servicios P y C Oficina de Tecnologia
3. PROCESO
Gestion de las Tecnologias de la Informacion
4. OBJETIVOS ESTRATEGICOS RELACIONADOS CON LA DEPENDENCIA
Objetivo de Proceso: Gestionar de manera oportuna los recursos tecnoldgicos a partir de los lineamientos y politicas de Tl en concordancia con normatividad vigente alineados con la p y objetivos i para el uso y ap! de las
dei iony el de los fines
Objetivo Estratégico:
4. Gestionar la i ony el imiento para la toma de dk y la rendicion cuentas con calidad, oportunidad y seguridad
5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO INSTITUCIONAL 6. MEDICION DE COMPROMISOS
6.1. .2, p
ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD INDICADOR RESULTADO % 6.3. ANALISIS DE RESULTADO
Actualizar el Plan Estratégico de Tl - Plan Estratéaico de Tl - Una vez revisada la pagina de la Entidad, se evidencié que la Oficina de Tecnologia, realizé la actualizacion del documento y se
PETI en el marco del modelo de PETI actualigado 100% encuentra publicado en la pagina de la USPEC, en su 6.0 version de actualizacion, del mes de enero de 2023.
arquitectura empresarial y los dominios ublicado y ° La evidencia se puede consultar en el siguiente link:
deTl P https://www.uspec.gov.co IIt/files/2023-01/peti-actualizado-ver-6.0-para-enero-de-2023-final-23-01-2023_3.pdf
La Oficina de Tecnologia aporté documentacion tales como:
-4.1. Seguimiento Portafolio de Proyectos Tl -PETI-Ill Trim
41, Plan |100% enel -4.1. Seguimiento Portafolio de Proyectos TI -PETI-IV Trim
i R del Plan Matriz de Avance y
Estratégico de Tl - PETI . - . . . - | - .
L de Tl - PETI |Realizar seguimiento al Portafolio de Seguimiento a las Analizados los documentos se evidencia que la Oficina de Tecnologia realizé el seguimiento al Portafolio de Proyectos de Tl y a las
Proyectos de Tl y/o Actividades Actividades del PETI y 40% actividades establecidas en el Plan Estratégico de TI - PETI para la vigencia 2023, sin embargo, la meta para la vigencia en mencion no
establecido en el Plan Estratégico de Tl -|Matriz de Seguimiento ° llega al 100% toda vez que muchas de las actividades dependenden de los proyectos fundamentales definidos en el portafolio de
PETI para la vigencia al Portafolio de proyectos y hoja de ruta, resultado de la consultoria del SIM, y cuya ejecucion esta dispuesta para las vigencias 2024 y 2025.
Proyectos de Tl Las evidencias se verifican en los siguientes links:
-https://docs.google.com/spreadsheets/d/11Tq1CgwAJDKsIgZtt02JY0_eM70Ev2sq/edititgid=310322360
-https://docs.google.com/spreadsheets/d/1qPCKUBhLsjJZDLRSTWG8BAIVEFxXyoT/edit#gid=1204723239
“Para la presente evaluacion la Oficina de Tecnologia aportd las siguientes evidencias:
-4.2. Contrato ETB-USPEC derivado No. 185-002-2023 rev_ETB-v26-12.F
Definir un plan de proyecto para -4.2. USPEC_Plan_Estrategia_Migracion_V_3.0
4.2, Implementar un Un Sistema de disponer de una solucion integral del -4.2. USPEC_Portafolio_Proyectos_V4.1
& P " s Sistema de Informacion Misional y la Plan de Proyecto Ahora bien, teniendo en cuenta que la estrategia es la implementacion de un Sistema de Informacion Misional pero sin embargo, la meta
sistema de Informacion | Informacién Misional en L i 70% . " - L . N
c " plataforma tecnolégica que soporte su | Solucion Integral SIM propuesta fue la puesta en marcha del SIM, revisada y analizada la documentacion se evidencia que se llevo a cabo las gestiones
Misional de la USPEC " b .
operacion, mantenimiento e necesarias donde se definié un plan de proyecto con el cual se espera que el SIM quede implementado en 2026
implementacion.
Las evidencias pueden ser consultadas en el siguiente link:
https://drive.google.com/drive/u/1/folders/1X2MPAHQeN5duUZCGE Taa0jfNzmtCVViQ
Plan Estratégico de Se evidencia que la Oficina de Tecnologiae elabord el Plan Estratégico de Seguridad y Privacidad de la Informacién, el cual actualializd
Elaborar Plan E de dad y Privacidad en el mes de junio de 2023 por lo que actualmente se encuentra en la version 2.1.
orar © " " 100% ! 0 9e or 0 gus act
y Privacidad de la dela Lo anterior se verific en el siguiente link:
actualizado y aprobado https://www.uspec.gov.co/si Ilt/files/2023-06/plan-d iento-de-riesgos-d idad-en-la-informacion-2023-v2.pdf
o
4.3. Implementar un 100% de o
. en el Plan Estratégico " - | " . . -
Plan E_Stfan'C_O de_ de Seguridad y Una vez evaluada la documentacion aportada por la Oficina de Tecnologia se puedo verificar que se dio cumplimiento a la actividad
Seguridad y Privacidad Privacidad de la propuesta al realizar el seguimiento al plan estratégico de seguridad de la Informacién como se observa en los documentos:
de la Informacion ) - i
Informacion Realizar seguimiento al Plan Estratégico 3. Informe PESPI Dic 2023
N - . . -4.3. Informe PESPI-revOct2023
de Seguridad y Privacidad de la Actividades ejecutadas 100% . N
i -4.3. Informe-pespi-1er-timestre-abr2023.docx_
Informacion . .
-4.3. Informe-pespi-2do Trimestre
Lo anteriror se encuentra en el siguiente link: https://drive.google.com/drive/u/1/folders/1X2MPAHQeN5duUZCGETaa0jfNzmtCVViQ
" . Plan de Tratamiento de El Plan de Tratamiento de Riesgos de Seguridad de la Informacion fue actializado en junio de 2023 por la Oficina de Tecnologia, dando
Actualizar el Plan deTratamiento de " . . - N . ) . N
N . .. |Riesgos de Seguridad 100% asi cumplimiento al presente item. Lo anterior se puede verificar en el siguiente link: https://www.uspec.gov.co/sites/default/files/2023-
Riesgos de Seguridad en la Informacion >
en la Informacion 06/plan-de-tratamiento-de-riesgos-de-seguridad-en-la-informacion-2023-v2.pdf
En la presente evaluacion, se evdencio que la Oficina de Tecnologia llevo a cabo el respetivo seguimiento a Plan de Tratamiento de
9% de informes de Riesgos en la  vigencia 2023, lo anterior se encuentra soportado en el siguiente link:
44, Implementar un 100% de‘cglmp‘gm‘e”m Realizar seguimiento al Plan de seguimiento al Plan de https://drive.google.com/drive/u/1/folders/1X2MPAHQeN5duUZCGETaa0jfNzmtCVViQ
‘ enel Plan de i i i i o
Pln de Tamin'o e | 1 g ge Lraamiento de Riesgos dgial de 2 g:t:g”;':gfsd:guri o 100% 4.4.1. INFORME PTR GENERAL Dic 2023
\esg?s d? Seguridad | g q0s de Seguridad do I Entidad 4.4.1. INFORME PTR GENERAL-revOct2023
en la Informacion en la Informacion 4.4.1. Informe-ptr-general-1er-trimestre-2023
4.4.1. Informe-ptr-general-ii-trim
Una vez evaluado el presene item y los respectivos soportes aportados por la Oficina de Tecnologia los cuales son los siguientes:
4.4.2. Informe PTR OTEC Dic 2023
. 4.4.2. Informe PTR OTEC-2do Trimestre-2023
o
g?é’;er::gf’ el Plan de;’la;am'e"“’ de % de avance delas 7% 4.4.2. Informe PTR OTEC-Primer Trimestre-2023
de IaQOTEC or la OTEC ’ 4.4.2. Informe PTR OTEC-revOct2023
P Se evidencia que se estuvo i el Plan de Ti de Riesgos de Seguridad de la Informacién, sin embargo, hubo
actividades dentro del Plan que no se ejecutaron en su totalidad como por ejemplo la habilitacion el Single Sign On del correo
Institucional, por lo que el resultado de la evaluacién no llega al 100%
PROMEDIO AVANCE METAS (CUMPLIMIENTO TOTAL 80%) 70% Calificacion dada sobre el 80% del Cumplimiento de Metas del Plan de accion
CUMPLIMIENTO PLANES DE MEJORAMIENTO 10% 10% Esta dependencia tiene 7 hallazgos compartidos, en el periodo evaluado se ha registrado avance significativos que han permitido enviar
para opcion de cierre el cumplimiento del hallazgo.
CUMPLIMIENTO EN ATENCION AL USUARIO Y PARTES INTERESADAS (ATENCION OPORTUNA EN 10% L Jcitud bidas h d did I blecid
RESPUESTA PQR-ENTES DE CONTROL CUMPLIMIENTO TOTAL 10% o as solicitudes recibidas han sido respondidas en los terminos establecidos
PROMEDIO AVANCE METAS
Calificacion de la Evaluacion de la Dependencia 8,97
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5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO INSTITUCIONAL 6. MEDICION DE COMPROMISOS

6.1. 6.2, i
ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD INDICADOR RESULTADO % 6.3. ANALISIS DE RESULTADO
7. EVALUACION DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO A LOS COMPROMISOS DE LA DEPENDENCIA: La Oficina de Control Interno realiza la evaluacion por dep ias en atencion a lo dispuesto en el Articulo 39 y 40 de la Ley 909 de 2004, los Decretos 1227 de abril 21

de 2005, 1083 de 2015y 648 de 2017, y la Circular 04 de septiembre 27 de 2005 del Consejo Asesor del Gobierno Nacional en Materia de Control Interno. Asi mismo, corresponde a lo establecido por la Comision Nacional del Servicios Civil en su Acuerdo 565 de 2016 mediante el
cual se establece “Dar a conocer a los responsables de la Evaluacion del Desempefio, el resultado de la Evaluacion de Gestion por Areas o Dependencias (...) (Articulo 8°, Numeral 4).

Para la Evaluacién de Dependencias se adopté como referente:
a) La planeacion institucional enmarcada en la vision, mision y objetivos del organismo; definida en la USPEC en el Plan de Accion Anual.

b) Los objetivos instituci por dep ia y sus comp
c) Los resultados de la ejecucion por dependencias, de acuerdo con lo p enla ion instituci idos en los informes de seguimiento de las Oficinas de Planeacion.
Para la puntuacion del resultado de la evaluacion por dependencias del que hace mencion el Acuerdo 565 de 2016 de la CNSC (Articulo 17, Numeral 3) se establecio un sistema de calificacion que el avance p enel imiento de los compromisos definidos en

la planeacion institucional en puntos de 1 a 10, dividiendo por 10.

La Oficina de Control Interno realizé la evaluacion de la Oficina de Tecnologia teniendo en cuenta la aplicacion y formulacion los indicadores de gestion y resultado disefiados por las éreas para la vigencia 2022. Se debe considerar que la OCI se podra apartar de las calificaciones o
resultados consolidados por la OTEC en su imi a los planes, prog yp , COMO ia de la verificacion que realiza la OCl en los imi alagestion i

|8 RECOMENDACIONES DE MEJORAMIENTO DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO:
Las metas propuestas por la Oficina de Tecnologia para la vigencia 2023, se cumplieron en un 87,1%, lo que indica un promedio aceptable de respuesta a sus propésitos anuales, esto es, que se tendra que hacer mejoras en la gestion para lograr resultados eficientes y eficaces de
acuerdo con los indicadores formulados para las metas de la dependencia. La informacion allegada por la Oficina de Tecnologia fue clara para llevar a cabo la evolucion.

1. Continuar i los li i del Ministerio de las TIC'S, para que de manera oportuna sean actualizados los documentos tales como PETI y demés que sean necesarios por parte de la Uspec.

2. Dar cumplimiento a las etapas propuesta en el plan del proyecto para la implementacion del Sistema de Informacion Misional -SIM, toda que de ello depende que para la vigencia 2026 la Entidad cumpla y cuente con el Sistema.

9. FECHA: Enero 23 de 2024

10. INFORME PRESENTADO POR: Natali Padron Aguilar JUAN FELIPE PALACIO GUZMAN - Jefe de la Oficina de Control Interno

Formato en prueba de uso
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EVALUACION DE GESTION POR DEPENDENCIAS

OFICINA DE CONTROL INTERNO
VIGENCIA 2023

1. ENTIDAD:

2. DEPENDENCIA A EVALUAR:

Unidad de Servicios Penitenciarios y Carcelarios

Direccion de Gestion Contractual

3. PROCESO

Gestion Contractual

4. OBJETIVOS ESTRATEGICOS RELACIONADOS CON LA DEPENDENCIA

3, Fortalecer la capacidad institucional y el talento humano por medio del mejoramiento de procesos y el desarrollo de competencias para incrementar la productividad y calidad de los servicios, contribuyendo a la favorabilidad de la imagen de la entidad.

5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO

6. MEDICION DE COMPROMISOS

INSTITUCIONAL
6.1. 6.2. i
ESTRATEGIA META 2021 ACTIVIDAD INDICADOR RESULTADO % 6.3. ANALISIS DE RESULTADO
Validacion binaria:
Actualizacion de los 100% Enirega de
rocedimientos vigentes procedimientos 100% Se actualizaron los procedimientos relacionados al proceso de gestion contractual de la entidad.
P 9 actualizados y
aprobados
Validacion binaria:
100% Entrega de " - . o oCl el 4 c
100% del Modelo Implementar el informe de Para la evaluacion de esta actividad se tuvo en cuenta las observaciones de la OAPLA, toda vez que a la OCI el &rea de Contractual
3.2 Implementar el Integrado de procedimiento de . on del no ha enviado soportes sobre el cumplimiento de esta actividad, no obstante la OAPLA asegura que la actividad se cumplié en un
Modelo Integrado de M oo | - e wentacior " 100%, por consiguiente se tendra en cuenta dicho concepto y se validara el cumplimiento de la misma.
sy G | et ™
MIPG para Iapvi encia de ré ’i)men sangio:atorio incumplimiento https://mipgestion.uspec.gov.coffiles/mod_documentos/documentos/CO-PR-013/CO-PR-
9 g aplicagi()n de réé\men 013%20Procedimiento%20Sancionatorio%20Contractual_copia_controlada.pdf
sancionatorio
50% Manuales de
Actualizar los manuales de: |Contratacion
- Contratacion 50% Manual de 100% Tanto el manual de contratacion como el de supervision e interventoria se encuentran publicados.
- Supervision e interventoria| Supervision e
interventoria
Pese a que se solicit¢ al area la informacion y los soportes en varias oportunidades, a la fecha no aportaron los mismos, por
1.4 Intervenir consiguiente se tendra en cuenta la observacion realizada en el IV trimestre por parte de la OAPLA respecto al cumplimiento de esta
establecimientos 100% de las Contratar las No. de intervenciones actividad por parte de Digeco, la cual es la siguiente: "El area logro para el trimestre un 49% de ejecucion y un 91 % para la vigencia,
carcelarios del orden imerver:mones de intervenciones de contratadas / No. de 91% presentando asi un 9% de incumplimiento. El Area espera que se logren estos procesos contractuales en 2023. El 4rea adjunta las
nacional a través de conservacion atendidas mantenimiento y intervenciones ° evidencias de los procesos contractuales alcanzados.
adecuaciones y adecuacion priorizadas priorizadas x 100 Total contratos programados 39
mantenimiento Total contratos adjudicados 36
Total contratos desiertos 3"
PROMEDIO AVANCE METAS (CUMPLIMIENTO TOTAL 80%) 78,2% Calificacion dada sobre el 80% del Cumplimiento de Metas del Plan de accion
CUMPLIMIENTO PLANES DE MEJORAMIENTO 10% 10% Esta dependencia evidencia avance en el Plan de mejoramiento, teniendo a cargo 4 hallazgos, de los cuales se envio para cierre uno
° (1) y los demas contando avances significativos.
CUMPLIMIENTO EN ATENCION AL USUARIO Y PARTES INTERESADAS (ATENCION o - . . ) ] )
OPORTUNA EN RESPUESTA PQR-ENTES DE CONTROL CUMPLIMIENTO TOTAL 10% 10% Las solicitudes recibidas han sido respondidas en los terminos establecidos
PROMEDIO AVANCE METAS
Calificacion de la Evaluacion de la Dependencia 9,82

Para la Evaluacién de Dependencias se adopté como referente:

7. EVALUACION DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO A LOS COMPROMISOS DE LA DEPENDENCIA:

La Oficina de Control Interno realiza la evaluacion de dependencias en atencién a lo dispuesto en el Articulo 39 de la Ley 909 de 2004, el Decreto 1227 de abril 21 de 2005 y la Circular 04 de septiembre 27 de 2005 del Consejo Asesor del Gobierno Nacional en Materia
de Control Interpo. Asi mismo, corresponde a lo establecido por la Comision Nacional del Servicios Civil en su Acuerdo 565 de 2016 mediante el cual se establece que “Dar a conocer a los responsables de la Evaluacion del Desempefio, el resultado de la Evaluacion
de Gestion por Areas o Dependencias (...) (Articulo 8°, Numeral 4).

a) La planeacion institucional enmarcada en la vision, mision y objetivos del organismo; definida en la USPEC en el Plan de Accién Anual.
b) Los objetivos institucionales por dependencia y sus compromisos relacionados.
c) Los resultados de la ejecucién por dependencias, de acuerdo con lo programado en la planeacion institucional, contenidos en los informes de seguimiento de las Oficinas de Planeacién.

Para la puntuacion del resultado de la evaluacion por dependencias del que hace mencién el Acuerdo 565 de 2016 de la CNSC (Articulo 17, Numeral 3) se establecié un sistema de calificacion que homologa el avance porcentual en el cumplimiento de los
compromisos definidos en la planeacion institucional en puntos de 1 a 10, dividiendo por 10.

La Oficina de Control Interno realizé la evaluacion de la Direccion de Gestion Contractual teniendo en cuenta la aplicacion y formulacion los indicadores de gestion y resultado disefiados por las areas para la vigencia 2023. Se debe considerar que la OCI se podra
apartar de las calificaciones o resultados consolidados por la Oficina Asesora de Planeacion en su seguimiento a los planes, programas y proyectos, como consecuencia de la verificacion que realiza la OCI en los seguimientos a la gestion institucional.

8. RECOMENDACIONES DE MEJORAMIENTO PARA LA DIRECCION DE GESTION CONTRACTUAL:

La Oficina de Control Interno recomienda que para futuras ocasiones se suministren los soportes requeridos para realizar la respectiva evaluacion de la dependencia. Es necesario que se cumpla con las actividades planteadas en el plan de accion, puesto que la
gestion de la entidad se ve afectada por el incumplimiento de las mismas.

9. FECHA: Enero 31 de 2024

10. INFORME PRESENTADO POR: Juan Felipe Palacio Guzman

JUAN FELIPE PALACIO GUZMAN - Jefe de la Oficina de Control Interno

Formato en prueba de uso
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EVALUACION DE GESTION POR DEPENDENCIAS
OFICINA DE CONTROL INTERNO
VIGENCIA 2023
1. ENTIDAD: [
y Carcelarios |

2. DEPENDENCIA A EVALUAR:
Direccion de Infraestructura

Unidad de Servicios P

3. PROCESO

Gestion de la Infraestructura

4. OBJETIVOS ESTRATEGICOS RELACIONADOS CON LA DEPENDENCIA

1. Ampliar y conservar la infraestructura fisica penitenciaria y carcelaria con un enfoque humano, sostenible y orientado a la resocializacion de la poblacion privada de la libertad

5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO INSTITUCIONAL

6. MEDICION DE COMPROMISOS

ESTRATEGIA

META 2022

ACTIVIDAD

6.1.
INDICADOR

6.2,
RESULTADO %

6.3. ANALISIS DE RESULTADO

1.1. Ampliacién cupos
en infraestructura
atendiendo requisitos y

condiciones de calidad del 100%

El ion de deli i de

disefio, operacion y dotacion para infraestructura de
los establecimientos penitenciarios, tomando como
referencia la Norma NTC 4595 (2014).

Documento de lineamientos de
disefio, operacion y dotacién para la
infraestructura.

50%

Se evidencia el documento LINEAMIENTOS DE DISENO PARA CARCELES ESTABLECIMIENTOS PENITENCIARIOS Y
CARCELARIOS, version 1. Conteniendo 64 paginas. En proceso de aprobacion por las partes interesadas. Se asigna un avance 50%
teniendo en cuenta el proceso realizado para la elaboracion del documento a revisar.

Suscribir el acta de inicio de los contratos de \os

de: RM (Reclusion Mujeres)
143 cupos, RM (Rec\usi()n Mujeres) Cartagena - 152
cupos, Pabellon Calarca - 258 cupos, Pabellon 4
Bellavista - 514 cupos y obras complementarias,
Espinal, Itagiii y Barranquilla.

Entrega de documentacion acta de
inicio de los contratos de: RM
(Reclusion Mujeres) Barranquilla -
143 cupos RM (Reclusion Mujeres)
Cartagena - 152 cupos Pabellon
Calarca - 258 cupos Pabellon 4
Bellavista - 514 cupos Y obras
complementarias ltagii, Espinal y
Barranquilla

100%

Se tiene como meta la suscripcion de las actas de Inicio, se evidencian las mismas asi:
- RM (Reclusion Mujeres) Barranquilla - 143 cupos, Acta de inicio contrato 222/2023 con fecha 2 octubre 2023 y Acta de Inicio
Interventoria contrato 200/2023 con fecha 2 octubre 2023.

- RM (Reclusion Muijeres) Cartagena - 152 cupos, Acta de inicio contrato 279/2022 con fecha 21 junio 2023 y Acta de Inicio
Interventoria contrato 403/2022 con fecha 21 junio 2023.
- Pabellon Calarca - 258 cupos, Acta de inicio contrato 444/2022 con fecha 26 junio 2023 y Acta de Inicio Interventoria contrato
070/2023 con fecha 26 junio 2023.
- Pabellon 4 Bellavista - 514 cupos: No se evidencian Acta de Inicio Pabellon No. 4 Bellavista correspondiente al contrato No. 446-2022
revisando informacion aportada por la Direccion de Infraestructura se observa informe Interventoria de seguimiento correspondiente al
Contrato 446-2022 con fecha de corte 24 diciembre de 2023, lo que indica que si se efecttio el inicio de la Obra de acuerdo al
contrato.

- Obras complementarias Espinal, Acta de inicio contrato 277/2022 con fecha 28 abril 2023 y Acta de Inicio Interventoria contrato
405/2022 con fecha 28 abril 2023.

- Obras Complementarios Itaqiii, Acta de inicio contrato 267/2022 con fecha 8 mayo 2023 y Acta de Inicio Interventoria contrato
398/2022 con fecha 8 mayo 2023.

- Obras Complementarias Barranquilla. Acta de inicio contrato 373/2022 con fecha mayo 2023 y Acta de Inicio Interventoria contrato
410/2022 con fecha mayo 2023.

Adicional se adjunta Soportes de Obras complementarias a realizarse en Silvia Cauca por medio de Acta de inicio contrato 447/2022
con fecha 9 agosto 2023 y Acta de Inicio Interventoria contrato 451/2022 con fecha 9 agosto 2023.

1,577 cupos en
ampliacion de
infraestructura con
avance de proyecto

Realizar seguimiento a la ejecucion de los proyectos

% de avance de los proyectos de RM,

(Reclusion Mujeres) Barranquilla, RM

de: RM (Reclusion Mujeres) - 143 cupos,
RM (Reclusion Mujeres) Cartagena - 152 cupos,
Pabellén Calarca - 258 cupos, Pabellon 4 Bel\awsta -

ion Mujeres) Cartagena,
Pabellon Calarca, Pabellon 4
Bellavista, Itagiii. Y obras

514 cupos, Itagiii - 510. Y obras
Itagiii, Espinal y Barranquilla

Itagui,
Espinal y Barranquilla

100%

Se evidencia como soporte del seguimiento realizado a los siguientes proyectos, los cuales una vez sean terminados y entregados a
satisfaccion se contara con 1577 cupos adicionales
1- RM (Reclusion Mujeres) Barranquilla - 143 cupos, Contrato 373/2022, se observa informe de seguimiento con fecha de corte 02

de 2023 Porcentaje de ejecucion de 8,54% frente a una programacion del 35,4614%, la obra presenta un
Atraso de -26,914%
2 - RM (Reclusion Mujeres) Cartagena - 152 cupos, Contrato 279/2022, se observa informe de interventoria con fecha 24 diciembre de
2023 demostrando Porcentaje de Contrato Programado: 90,57% VS Porcentaje Ejecutado 26,47% DIFERENCIA: -64,10%
Fase | Programado: 100% vs Ejecutado: 99,42% Diferencia: -0,58%
Fase Il Programado 89,66% vs Ejecutado: 19,47% Diferencia -70,19%
3 - Pabellon Calarca - 258 cupos, se observa informe de al Contrato 070/2023 con fecha de
corte 24 diciembre de 2023 demostrando Porcentaje de Contrato Programado: 27,19,0% VS Porcentaje Ejecutado 0,9% con una
diferencia de -26,2,0%
4 - Pabellon 4 Bellavista - 514 cupos, se observa informe fa de
fecha de corte 24 diciembre de 2023 Porcentaje de Contrato P
con una diferencia de -3,0%
5 - Itagiii — 510. avance 100%, se evidencia Acta de Terminacion de contrato 307/2019 de fecha marzo 2023. La obra sera
entregados una vez finalicen las obras complementarias que se adelantan con el contrato 265-2022
- Y obras complementarias Itagiii, Contrato 267/2022 se observa informe de seguimiento con fecha de corte 24 diciembre de 2023
demostrando Porcentaje de ejecucion de 14,67% frente a una programacion del 7,61%, la obra presenta un adelanto de 7,05%
- Obras Complementarias Espinal: Contrato 277/2022, se observa informe de seguimiento con fecha de corte 16 diciembre de 2023
demostrando Porcentaje de ejecucion de 29,05% frente a una programacion del 35,75%, la obra presenta un Atraso de -6,7%.
- Obras Complementarias Barranquilla: Contrato 373/2022, se observa informe de seguimiento con fecha de corte 02 diciembre de
2023 demostrando Porcentaje de ejecucion de 8,42% frente a una programacion del 34,9%, la obra presenta un Atraso de -26,4%.

al Contrato 446-2022 con
ntaje Ejecutado 3,0%

6,0% VS Por

La Direccion de Infraestructura realiza seguimiento constante a los 5 proyectos y 3 obras complementarias estipuladas en el plan de
accion

Realizar entrega de los proyectos de: Modulares
Itagiii -510 cupos y obras complementarias Itagli,
Espinal y Barranquilla

Entrega de documentacion que
soporte los Suscripcion actas de
recibido de los proyectos Itagiii - 510
cupos. Y obras complementarias
Itagiii, Espinal y Barranquilla

20%

Se evidencia documentos soportes asi:

1. Pabellén ltagiii: avance 100%, se evidencia Acta de Terminacion de contrato 307/2019 de fecha marzo 2023. La obra sera
entregados una vez finalicen las obras complementarias que se adelantan con el contrato 265-2022

2. Complementarias Itagiii: avance 14,67% se observa informe de seguimiento con fecha de corte 24 diciembre de 2023
demostrando Porcentaje de ejecucion de 14,67% frente a una programacion del 7,61%, la obra presenta un adelanto de 7,05%

3. Complementarias Barranquilla: avance de 8,42%. informe de seguimiento con fecha de corte 02 diciembre de 2023 demostrando
Porcentaje de ejecucion de 8,42% frente a una programacion del 34,9%, la obra presenta un Atraso de -26,4%.

4. Complementarias Espinal: Avance 29.05% se observa informe de seguimiento con fecha de corte 16 diciembre de 2023
demostrando Porcentaje de ejecucion de 29,05% frente a una programacion del 35,75%, la obra presenta un Atraso de -6,7%.

No se evidencia entrega de ninguno de los proyectos a evaluar, se asigna 20% teniendo en cuenta que el Pabellén Itagiii ya se
encuentra terminado y Unicamente esta pendiente la entrega al establecimiento.

Realizar seguimiento a la ejecucién de los proyectos
de alojamientos de guardia de los establecimientos
de EPMSC Giron y el EPMSC Ipiales

% de avance de los proyectos de

de Guardia de Giron e
Ipiales

100%

Se evidencia el seguimiento realizado a la ejecucion de los proyectos Alojamientos de guardia de los establecimientos con los
siguientes soportes:

1- EPMSC Ipiales. Se evidencia como soporte certificacion emitida por la EMPRESA INMOBILIARIA Y DE SERVICIOS LOGISTICOS
DE CUNDINAMARCA de avances del CONTRATO DE OBRA No. 400 DE 2021, Asunto : Corte de obra No. 11 Mes de Noviembre afio
2023- Fase 2 “Construccion”. Donde el director de la interventoria informa que la obra presenta un avance acumulado del 29.65%
Correspondiente a la etapa de ejecucion de fase 2

2- EPMSC Giron: certificacion emitida por la EMPRESA INMOBILIARIA Y DE SERVICIOS LOGISTICOS DE CUNDINAMARCA de
avances del CONTRATO DE OBRA No. 399 de 2021, Asunto : CERTIFICACION DE PAGO CORTE PARCIAL DE OBRA No.16. Donde
el director de la interventoria informa que la obra presenta un avance real del 57.28%

La Direccion de Infraestructura realiza seguimiento constante a los 2 proyectos nuevos enunciados en el plan de accion

Realizar entrega de alojamientos de guardia de los
establecimientos de EPMSC Giron y el EPMSC Ipiales

6n acta de recibido de los

proyectos de alojamiento de Guardia
de Giron e Ipiales

0%

No se realiza la entrega de los proyectos, teniendo en cuenta que se encuentran en ejecucion y los porcentajes de avance son:
Alojamiento Giron: Proyecto en ejecucion con avance del 57,28%
Alojamiento Ipiales: Proyecto en ejecucion con avance del 29,65%
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5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO INSTITUCIONAL

6. MEDICION DE COMPROMISOS

i 6.2. A
ESTRATEGIA META 2022 ACTIVIDAD INDICADOR RESULTADO % 6.3. ANALISIS DE RESULTADO
Se evidencian soportes de siguiente de las siguientes obras:
1 - Nuevo ERON Pereira (1,500 cupos), Contrato 2182503 se observa informe de seguimiento con fecha de corte 17 diciembre de
2023 demostrando Porcentaje de ejecucion de 52,37% frente a una programacion del 55,70%, la obra presenta un adelanto de 3,4%.
de acuerdo a la p on deobra  |% de avance de los proyectos de: 2 - Nuevo ERON Riohacha (1645).Contrato 276/2020 se observa reporte semanal con corte 23 de diciembre de 2023 de seguimiento
de los proyectos: Nuevo ERON Pereira (1,500 cupos). demostrando Porcentaje de ejecucion de 28,07% frente a una programacion del 27,40%, la obra presenta un equilibrio entre lo
Nuevo ERON Pereira (1,500 cupos), Nuevo ERON Riohacha (1645). 100% programado y lo ejecutado. sin desviaciones.
Nuevo ERON Riohacha (1645). Nuevo ERON Sabanas de San Angel
Nuevo ERON Sabanas de San Angel (1974) (1974) 3 - Nuevo ERON Sabanas de San Angel (1974). Informe mensual Proyecto ERON -Renacimiento Sabanas de San Angel CONTRATO
DE OBRA No 304 DE 2019 en el informe se refleja un Porcentaje de ejecucion de 30,43% frente a una programacion del 33,31%, la
obra presenta un retraso de 3,0%.
12 Consti La Direccion de Infraestructura realiza seguimiento constante a los 3 proyectos de obra nueva estipuladas en el plan de accion
2 Construir cupos
nuevos atendiendo 7‘1.31 CUPOS NUEVOS
e o en con
d y lidad avance de proyecto
‘@ calida del 100% Se evidencia la suscricion de acta de Inicio de obra e interventoria de los siguientes proyectos:
- Suscricion acta de Inicio de obra e - Silvia Cauca (Poblacion Indigena) se evidencia como soporte el Acta de inicio contrato 447/2022 con fecha 9 agosto 2023 y Acta de
Suscribir el acta de inicio de los contratos de los N . " )
" . " interventoria de los proyectos de o Inicio Interventoria contrato 451/2022 con fecha 9 agosto 2023.
proyectos Silvia Cauca (Poblacién Indigena - 500 Silvia Cauca (Poblacion Indigena) y 100%
cupos) y Barrancabermeja (1.512) Barrancabermeja - Barrancabermeja: Se evidencia como soporte el Contrato No. USPEC-CT-286-2023 y el Acta de inicio contrato 286/2023 con fecha
11 octubre 2023 y Acta de Inicio Interventoria contrato 410/2022 con fecha mayo 2023.
Se adjunta un INFORME DEL ESTADO DEL AVANCE DEL CONTRATO DE OBRA No. 447 de 2022 ESTABLECIMIENTO INDIGENA
. . DE RECLUSION DEL ORDEN NACIONAL DE SILVIA - CAUCA 'y para la interventoria contrato 451 de 2022, Las actas de inicio de
de acuerdo a la p de obra  |Entrega de informe que soporte el o N S, .
de: Silvia (Poblacion Indigena - 500 cupos) seguiniento 100% estos dos contratos fueron suscritas el dia miércoles nueve (9) de agosto de dos mil veinte tres (2023)
| De acuerdo a informacion de DINFRA se tiene un avance del 12% de la Fase 1 PRE CONSTRUCCION, fase en la cual se adelanta la
propiacion, revision, izacion, ajuste y 6n de los disefios por parte de la USPEC
L Es preciso indicar que de conformidad con los soportes aportados por el area de Infraestructura, se puede observar que para la
((No. seguimiento a contratos de la 3 I A o . : N
. L N ) - vigencia 2023 se suscribieron 4 contratos con el propésito de realizar intervencion de ala carcelaria en
Hacer seguimiento a la ejecucion contractual de la  |vigencia /No. de contratos suscritos b ° A " . TR
S N N L iy N " los ERON, de los cuales 3 se encuentran en ejecucion y uno esta pendiente por suscripcion de acta de inicio. Adicionalmente se
vigencia para las intervenciones de fortalecimiento de |de la vigencia con corte a la fecha) x 75% A ) : L N - .
la infraestructura. 100)4 suscribié 1 contrato de interventoria. Los contratos suscritos son los siguientes: Cto 066-2023 - en ejecucion, Cto 242-2023 - en
| ejecucion, Cto 311-2023 en ejecucion y 321-2023 - pendiente de acta de inicio. Por su parte el Cto 312-2023 corresponde a
interventoria. https://drive.google.com/drive/folders/1J3_GBakS5mRmP98ysUngJyeP0zY2fEj2?usp=drive link
Presupuesto obligado de la Se procede a verificar las actividades e indicadores relacionados con los pagps de las intervenciones de fortalecimiento y
Pagar un 20% de la dela igencialF Asignado a la 100% mantenimiento, para lo cual se accede al cen de pagos que suministra el area de Infraestructura y en efecto se puede observar que se
vigencia+D16 vigencia 100% x 100 ° pagd mas del 20% de la asi de la vigencia. El p de la vigencia 2023 es de ($100,246,701,770,00
COP) y se han obligado segun la Direccion de infraestructura $44,574,634,00 COP.
14 Intgr\{enir Priorizar las infervenciones de fortalecimiento a la Dentro de los soportes que han sido puestos a consideracion a la Oficina de Control Interno, se puede evidenciar el Acta No. 32 del 7
establecimientos 100% de las ) N o o de d\cwembre de 2022 medlanle la cual la USPEC y el INPEC las i de intervencion en los ERON,
carcelarios del orden infraestructura de acuerdo con las necesidades del ~ |Binario 100%
£ 0 intervenciones de  |INPEC y la disponibilidad presupuestal que requieren del respectivo mantenimiento. De igual forma, se observa plan de
”acl'f"a‘ a fraves de conservacion atendidas| Y P presup necesidades del INPEC para Ia vigencia 2023, el cual fue radicado ante la USPEC el 21 de dieciembre de 2022.
adecuaciones y
mantenimiento
. . . No. de intervenciones contratadas / Se observa acta de inicio del Contrato 311 de 2023 para realizar intervencion en el establecimiento de Acacias, sin embargo el la
Contratar las intervenciones de fortalecimiento a la : . -
N No. de intervenciones programadas x 25% primera actividad de la presente evaluacion se pudo observar que en el 20223 se suscribieron 4 contratos, de los cuales también
infraestructura programadas : 5
100 deberian estar los soportes en esta carpeta, pero no estan.
Suscribir el acta de inicio de los contratos de
intervencion y fortalecimiento de la infraestrutura Se observa acta de inicio del Contrato 311 de 2023 para realizar intervencion en el establecimiento de Acacias, sin embargo el la
referente a los talleres productivos de CAMIS Acacias |No. Actas de inicio / 2 x100% 25% primera actividad de la presente evaluacion se pudo observar que en el 20223 se suscribieron 4 contratos, de los cuales también
y Coiba Ibagué, deacuerdo a la priorizacion deberian estar los soportes en esta carpeta, pero no estan.
entregada por el INPEC
Operar y manfener las plantas de tratamiento de Conforme al indicador planteado por el rea deben exitir 12 informes, correspondientes a uno por mes, sin embargo solo se observan
agua potable y/o residual de los 32 No informes 12*100 25% f P . P ' P P ' 9
que cuentan con planta 3 informes cargados en el link habilitado para consulta.
PROMEDIO AVANCE METAS (CUMPLIMIENTO TOTAL 80%) 54,4% Calificacion dada sobre el 80% del Cumplimiento de Metas del Plan de accion
Esta dependencia al cierre de esta evaluacion tiene a cargo 150 hallazgos directos y 103 compartidos con las demas areas de la
CUMPLIMIENTO PLANES DE MEJORAMIENTO 10% 10% entidad. Para la vigencia 2023 se ha registrado avance significativos que han permitido enviar para opcion de cierre 75 hallazgos: En
primer semestre 32 y en Segundo Semestre 43 hallazgo.
Las solicitudes recibidas de entes de control han sido respondidas en los terminos establecidos, Sin embargo, Se asigna un valor
CUMPLIMIENTO EN ATENCION AL USUARIO Y PARTES INTERESADAS (ATENCION OPORTUNA EN RESPUESTA PQR-ENTES DE 8.5% porcentual de 8,5% del 10% asignado a este item, soportado en los informes de seguimiento a PQRSD publicados en la pagina web y
CONTROL CUMPLIMIENTO TOTAL 10% : que dan cuenta de las solicitudes vencidas de la Direccion de Infraestructura, al cierre de la vigencia se evidencian 11 solicitudes
vencidas de 74 recibidas durante la vigencia.
PROMEDIO AVANCE METAS
Calificacion de la de la D 7,29

Para la Evaluacion de Dependencias se adopto como referente:
a) La planeacion institucional enmarcada en la vision, mision y objetivos del organismo; definida en la USPEC en el Plan de Accion 2023 y la cual tendra un valor porcentual de 80%
b) La gestion realizada con relacion al Plan de Mejoramiento de la Contraloria General de la Republica. valor porcentual de 10%
c) La gestion realizada para la Atencion de Requerimientos y solicitudes de entes de control y la oportunidad en la respuesta de PQRSD de la dependencia con valor porcentual de 10%

7. EVALUACION DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO A LOS COMPROMISOS DE LA DEPENDENCIA: La Oficina de Control Interno realiza la evaluacion por dependencias en atencion a lo dispuesto en el Articulo 39 y 40 de la Ley 909 de 2004, los Decretos 1227 de abril 21 de 2005, 1083 de 2015 y
648 de 2017, y la Circular 04 de septiembre 27 de 2005 del Consejo Asesor deerobierno Nacional en Materia de Control Interno. Asi mismo, corresponde a lo establecido por la Comision Nacional del Servicios Civil en su Acuerdo 565 de 2016 mediante el cual se establece “Dar a conocer a los responsables
de la Evaluacion del Desempeio, el resultado de la Evaluacion de Gestion por Areas o Dependencias (...) (Articulo 8°, Numeral 4).

Para la puntuacion del resultado de la evaluacion por dependencias de la Direccion de Infraestructura se realiza la evaluacion por separado para cada Subdireccion que la integra y se promedia el resultado. Siendo estos valores los siguientes:

8. RECOMENDACIONES DE MEJORAMIENTO DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO:

Es necesario generar que mejoren el

Se debe crear grupos de trabajo, que generen

delaP ony Ci

iento y control al

de las Acciones de mejora

Se debe generar plan de trabajo para evitar el vencimiento de términos tanto en PQRSD como en Solicitudes de Entes de Control

de los proyectos Nuevos y/o proyectos de complementos, de tal manera que se de cumplimiento a las metas

para los cierres de los hallazgos.

9. FECHA: Enero 31 de 2024

10. INFORME PRESENTADO POR: Luis David de Leén
Diana Lépez Prada

JUAN FELIPE PALACIO GUZMAN - Jefe de la Oficina de Control Intemo

Formato en prueba de uso)
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https://drive.google.com/drive/folders/1Jr6XEFdg0pa6kA-YLutesMK5-fzWDcDg?usp=drive_link
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EVALUACION DE GESTION POR DEPENDENCIAS
OFICINA DE CONTROL INTERNO

VIGENCIA 2023
1. ENTIDAD: | 2. DEPENDENCIA A EVALUAR:
Unidad de Servicios Penitenciarios y Carcelarios | Direccion Logistica ireccion de inistro de bienes y ireccion de de servicios)
3. PROCESO
Gestion de Suministro de Bienes y Prestacion de Servicios
4. OBJETIVOS ESTRATEGICOS RELACIONADOS CON LA DEPENDENCIA
2. Suministrar los bienes y servicios en condiciones de calidad, oportunidad y eficiencia a las personas privadas de la libertad
5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO INSTITUCIONAL 6. MEDICION DE COMPROMISOS
ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD INDICADOR RESULTADO % 6.3. ANALISIS DE RESULTADO
1. Adelantar gestiones ante el ministerio de Marzo: Validacion binaria: Entrega de
hacienda y crédito publico y el consejo directivo docun.wemos recontractuéles a%a a La Oficina de Control Interno evidencia que esta actividad fue subsanada en el tercer trimestre por medio ACTA No. 001 de 2023
del fondo nacional de salud para lograr los oonlralam()z dela intervenlo‘:ia o CONSEJO DIRECTIVO DEL FONDO NACIONAL DE SALUD DE LA USPEC donde se llegé a la conclusion que en aras de pagar la
recursos necesarios para la contratacion de la auditoria integral 100% prestacion de servicios de salud brindados al PPL que se encuentran con aval de pago pero sin respaldo contractual, en su mayoria
interventoria y(o) para el contrato de Fiducia Junio: Validacién binaﬁag_ Contrato de son prestadores que vierten desde el Consorcio del 2019, motivo por el cual el rubro para la contratacion de interventoria y/o de
mercantil y(o) auditoria de calidad de los interventoria o auditoria ir;te ral suscrito auditoria de calidad, quedo desfinanciada y no tuvo lugar a la contratacion.
servicios de salud. 9
2. Instruir a la Entidad Fiduciaria para garantizar
la continuidad en la ejecucion del Software de Entrega de soporte instruccion para La Oficina de Control Intemno evidencia que esta actividad fue subsanada en el tercer trimestre con el otrosi N°4 del contrato 0147 del
Historia Clinica Electronica en los ERON, realizar la contratacion del software de 100% 2022 el cual amplia el plazo de servicio de historia clinica hasta el 29 de diciembre del 2023. cubriendo asi casi en su totalidad la
conforme a las fases determinadas en la Historia Clinica Electronica presente vigencia.
obligaciones contractuales.
La Oficina de Control Interno, evidencia INFORMES DE GESTION del Fideicomiso Fondo Nacional de Salud Para la Poblacion Privada
3. Instruir a la Entidad Fiduciaria para garantizar de la Libertad, los cuales tienen por objeto Revelar los avances de la gestion alcanzados por la Unidad Operativa del Fideicomiso
Ié continuidad de la comratacio’npor n?odahdad Informe que de cuenta del % de ERON 84% Fondo Nacional de Salud PPL, como resultado del contrato de Fiducia Mercantil N°059 de 2023 con el fin de que sean verificados y
de canitacion en los ERON a ca po del INPEC. cubiertos ° validados por el equlpo de supervision de la USPEC como Fideicomitente. Esta actividad cuenta con un consecutivo de 11 informes
P 9 durante el afio 2023, el area informa que el informe correspondiente al mes de noviembre esta por ser
radicado en la entidad, ya que el presente proceso se lleva a cabo mes vencido segun los términos contractuales establecidos.
La Oficina de Control Interno, evidencia a través de los respetivos INFORME DE GESTION Fideicomiso Fondo Nacional de Salud Para
la Poblacion Privada de la Libertad el seguimiento a la prestacion del servicio de salud, garantizando el personal idéneo, en las mesas
de trabajo con USPEC-INPEC y Fondo Nacional de Salud PPL sobre las novedades del Talento Humano en Salud de cada uno de los
4. Realizar la supervision al contrato de fiducia Operadores Regionales con el fin de validar el cumplimiento del Lineamiento Técnico. Se verifican las solicitudes que realizan los
mercantil y el seguimiento a la prestacion del Informes de sequimiento 84% establecimientos, en cuanto a requisiciones de personal, en cumplimiento del marco de la resolucion 3595 de 2016, analizadas
servicio de salud, garantizando el personal 9 ° objetivamente, con el fin de dar garantia al servicio intramural para la PPL, y que den respuesta a procesos coyunturales como
idéneo para ambas tareas en el grupo de salud. aumento de Recurso Humano en respuesta a procesos judiciales, estas mesas de trabajo han permitido realizar reorganizaciones del
Talento Humano en Salud en los ERON. Esta actividad cuenta con un consecutivo de 11 informes realizados paulatinamente durante
el afio 2023, el area informa que el informe correspondiente al mes de noviembre esté por ser radicado en la entidad, ya que el
presente proceso se lleva a cabo mes vencido segun los términos contractuales establecidos.
Establecer un proceso Un modelo de La Oficina de Control Intemo, evidencia contrato 059-2023 suscrito el 9/02/2023 con la contratista FIDUCIARIA CENTRAL SA y el cual
de atencion integral tiene como objeto Suscribir un contrato de fiducia mercantil para la administracion y pagos de los recursos del Fondo Nacional de
evaluacion a traves de en salud uge Salud de las personas privadas de la libertad, destinados a la celebraclon de contratos derivados y pagos necesarios para la atencién
indicadores cuente c?m integral en salud y la ion de la la imiento de la salud de la poblacion privada de la libertad -
sobre la cobertura. Marzo: Validacion binaria: Entrega de PPL a cargo del INPEC. Este a su vez cuenta con dos otros si el primero con adicién de los RECURSOS A ADMINISTRAR del
implementacion del o Ortunidaé docurr.\entos recontractuéles a?‘a a CONTRATO DE FIDUCIA MERCANTIL No. 059-2023, en la suma de OCHENTA Y SEIS MIL SETECIENTOS UN MILLONES
actual eﬁgencia aray\a 5. Realizar el proceso contractual para la contralam?')n del administra%cr TRESCIENTOS TREINTA Y SIETE MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y DOS PESOS M/CTE ($86.701.337.292), para un valor total de
modelo de atencion en PPLa carpo del contratacion del Administrador Fiduciario del fiduciario del Fondo Nacional de Salud 100% RECURSOS A ADMINISTRAR de TRESCIENTOS DIEZ MIL DOSCIENTOS VEINTIOCHO MILLONES CUATROCIENTOS TREINTA
salud ala INPE% Fondo Nacional de Salud. Junio: Validacion bi - Contrat Y DOS MIL QUINIENTOS CUARENTA PESOS CON OCHENTA Y NUEVE CENTAVOSntraloria General de la Republica. valor
PPL ' " imintado o sfto poroental de 10%
¢) La gestion realizada para la Atencion de Requerimientos y solicitudes de entes de control y la oportunidad en la respuesta de
PQRSD de la dependencia con valor porcentual de 10%.
Para la puntuacion del resultado de la evaluacion por dependencias de la Direccion de Infraestructura se realiza la evaluacion por
separado para cada Subdireccion que la integra y se promedia el resultado. Siendo estos valores los siguientes: a vez finalicen |
La Oficina de Control Interno evidencia el seguimiento a la ejecucion de los recursos del administrador fiduciario, por medio de los
6. Realizar el sequimiento a la ejecucion de los INFORME DE GESTION Fideicomiso Fondo Nacional de Salud Para la Poblacién Privada de la Libertad.Esta actividad cuenta con un
. TecUIS0S dg\ administra dorlﬁ duciario Informes de seguimiento 84% consecutivo de 11 informes realizados paulatinamente durante el afio 2023, el area informa que el informe correspondiente al mes de
) noviembre esté por ser radicado en la entidad, ya que el presente proceso se lleva a cabo mes vencido segun los términos
La Oficina de Control Inlerno evidencia el seguimiento a la ejecucion de los recursos del administrador fiduciario, por medio de los
INFORME DE GESTION Fideicomiso Fondo Nacional de Salud Para la Poblacion Privada de la Libertad, debido a que Actualmente el
7. Realizar seguimiento a la prestacion del Informe de actividades de promocion y programa de salud mental tiene un total de 6.333 pacientes caracterizados por la IPS prestadora del servicio, esto como resultado
servicio de salud de acuerdo a la ruta de atencion | prevencion en salud mental para la 84% atenciones referidas de medicina general, psicologia y los diferentes acercamientos a la PPL con charlas y encuestas que se han
de la PPL con patologia mental. PPL. desarrollado al interior de cada centro penitenciario. Esta actividad cuenta con un consecutivo de 11 informes realizados
paulatinamente durante el afio 2023, el area informa que el informe correspondiente al mes de noviembre esta por ser radicado en la
entidad, ya que el presente proceso se lleva a cabo mes vencido segun los términos contractuales establecidos.
La Oficina de Control Interno evidencia a través de los respetivos INFORME DE GESTION Fideicomiso Fondo Nacional de Salud Para
la Poblacion Privada de la Libertad, el seguimiento a la prestacion en servicios de salud de acuerdo a la ruta de atencion de la
poblacion diferencial LGTB\Q* debido a que el area de salud publica del FONDO PPL, encaminada a la integracion de la ruta de
8. Realizar seguimiento a la prestacion en Informe de gestion del Fondo Nacional atencién con enfoque Y lai de identifcar y ara 1a poblacién LGBTQ, promueve la
servicios de salud de acuerdo a la ruta de de Salud para la poblacién privada de 84% garantia de los derechos fundamentales de \og mismos, avanzado hacia el proceso de |dent|ﬁcacw_on y caracterizacion de los PPL de la
atencion de la poblacion diferencial LGTBIQ* Ja libertad comunidad. Para el periodo de analisis, posterior a una bisqueda exhaustiva de los registros, se identifica un total de 901 PPL
P pertenecientes a la comunidad LGBTIQ+, auto reconocidos y participantes del ejercicio de caracterizacion. Esta actividad cuenta con
un consecutivo de 11 informes realizados paulatinamente durante el afio 2023, el area informa que el informe correspondiente al mes
de noviembre esta por ser radicado en la entidad, ya que el presente proceso se lleva a cabo mes vencido segun los términos
contractuales establecidos.
Realizar el proceso precontractual y contractual Validacion binaria: Entrega del contrato La Oficina de Control Interno evidencia contrato 299-2023 de prestacion de servicios, suscrito el 27 de septiembre del 2023, el cual
arala rsstacidnpdel servicio dye vigilancia de prestacion del servicio suscrito o 100% tiene como objeto Solucion integral para la p ion del servicio ini pido de vigilancia onica para las PPL a cargo del
P P electronica 9 adicion del proceso actual del servicio ° Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario - INPEC, con detencion prision iciliaria, beneficios istrativos o con
’ de vigilancia electronica. medida de aseguramiento no privativa de la libertad (SVE) a nivel nacional.
o
10?]/° deri\l/az Validacion binaria: Entrega de La Oficina de Control Interno evidencia contrato -2023 de prestacion de servicios, suscrito el 27 de septiembre del 2023, el cual tiene
1ol i pderslo I'f)sr’: da a5 | Realizar el proceso precontractual y contractual contratos de prestacion suscrito o como objeto Realizar interventoria técnica, administrativa, financiera, operacional, contable y juridica para la solucion integral para
mp em?; Zr 'I"" nuevo { de :1 Id; ad con para la interventoria del servicio de vigilancia adicion del proceso actual de la 100% p ion del servicio ini ido de vigilancia oni 2 para las PPL a cargo del Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario -
d o_le 0_ _e I a N N electronica interventoria del servicio de vigilancia INPEC, con detencion prision i o con medida de aseguramiento no privativa de la
Ele ct?é‘r/\‘ig:la agg;“vo ele‘:t%sincgacon electronica libertad (SVE) a nivel nacional, conforme Resolucion No. 000470 del 26 de septiembre de 2023.
para ispositi
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5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO INSTITUCIONAL

6. MEDICION DE COMPROMISOS

1. 6.2 i
ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD INDICADOR RESULTADO % 6.3. ANALISIS DE RESULTADO
la Poblacion Privada instalado y en
de la Libertad adecuado
iada con esta i La Oficina de Control Interno evidencia el seguimiento a la interventoria del servicio de vigilancia electronica, por medio de los informes
medida acorde a la realizados al contrato de interventoria 032-2023, que tiene como objeto realizar interventoria técnica, administrativa, financiera,
disponibilidad operacional, contable y juridica para la solucion integral para ion del servicio inil de vigilancia ica para las
presupuestal Realizar seguimiento a la interventoria del Informes de sequimiento 92% PPL a cargo del Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario - INPEC-, con detencion domiciliaria, prision domiciliaria, beneficios
servicio de vigilancia electronica. 9 ’ administrativos o con medida de aseguramiento no privativa de la libertad (SVE) a nivel nacional, conforme resolucion N. 000037 del 20
de enero de 2023. Asi mismo se verifican los informes correspondientes a los meses de; Enero, febrero, marzo, abril, mayo, junio, julio,
agosto, septiembre, octubre y noviembre. El area justifica que el informe del mes de diciembre se elabora mes vencido, toda vez que
el presente reporte de hace antes de finalizar el mes de diciembre.
Marzo: Validacion binaria: Entrega de
Realizar el proceso p y ion p que
para la prestacion del servicio de alimentacion de | soporte el proceso del suministro de La Oficina de Control Intemo evidencia a través de la entregada de documentos de la Licitacion Pablica 021, la invitacién a contratar y
! # ’ > , PrOCEsh BESUIIISTO 8 100% ’ " : e o @ ! -
acuerdo al modelo de Junio: binaria: pliegos, acta de aprobacion y RP para garantizar la continuidad del suministro y servicio de alimentacion para lo restante del 2023.
vigente Contrato o contratos de la prestacion
del servicio de alimentacion suscrito
Marzo: Validacion binaria: Entrega de
Reahza_r el Proceso p N Y i - lual que La Oficina de Control Interno evidencia que esta actividad fue subsanada en el cuarto trimestre a través del contrato interadministrativo
para la interventoria del servicio de alimentacion | soporte el proceso del suministro de N i - - A .
" y " N . o ) 94% No. 442 de interventoria del 2022, el cual se extendio hasta el 5 de diciembre de 2023, cubriendo asi casi en su totalidad la presente
de acuerdo al modelo de alimentacion alimentacioén Junio: Validacion binaria: vigencia
Proveer la actualizado y vigente Contrato o contratos de la prestacion 9 .
alimentacion a del servicio de alimentacion suscrito
internos mediante
el sistema de
racion conformado e . . . .
ro ti Realizar seguimiento a la interventoria del s La Oficina de Control Interno evidencia que esta actividad fue subsanada en el cuarto trimestre, teniendo en cuenta que los informes
por cuatro tiempos N . " Informe(s) de apoyo a la supervision o . i . y . o
servicio de alimentacion de acuerdo a lo : N 92% de seguimientos fueron reportados hasta la fecha de finalizacion de la interventoria, es decir hasta el 5 de diciembre de 2023, los
(desayuno, del servicio de interventoria
almuerzo, cena contratado. cuales se encuentran cargados por trimestres, por lo cual se presentaron casi en su totalidad para la presente vigencia.

Prgs(ar el §§wicio de refiigerio Entrega con Matriz de Renorte de La Oficina de Control Intemo evidencia que esta actividad fue subsanada en el cuarto trimestre, presentando asi la entrega de la Matriz
allmen_tgcmq ala noclumg), con Lograr comprometer el 100% de los recursos seguwmien(o de presu 5esto de Reporte de Seguimiento Presupuestal, la cual reporto un compromiso casi en su totalidad los cuales se pueden presentar debido a
poblaqlon privada prom'oclon de asignados en la vigencia del rubro de uiT 0 de presup! Al 99.6% los cambios de la entrega de las raciones por cambios en la entrada y salida de PPL a los establecimientos, descuentos a los
de la libertad con habitos . i . comprometido e informe de analisis de L N . o

v q > alimentacién para internos. . e operadores o facturas entregadas para la siguiente vigencia, por lo cual el porcentaje presenta unos puntos por debajo del 100% para
criterios de calidad alimentarios la informacion.
> de ca la presente vigencia
y eficiencia 3
suministrando
racmnef para Brindar a los PPL a cargo del INPEC " " .
poblacion en o . Documento "Anex023" oferta técnica . e "
: de acuerdo a los del . . o La Oficina de Control Intemo evidencia la entrega de acta tecnica en el momento de la licitacion y captura de los grupos y la cantidad
. minima y actas de visita a 100% ) o N
decreto 2674 de 2013 acorde al cumplimiento del N de visitas realizadas que estan por el orden de las 3000, cargadas en carpeta, subsanado asi dicha actividad.
especiales, A, Establecimiento
anexo 20 de la Licitacién Publica.
raciones para
gestantes y
lactantes.
. No Actas de mesas de descuento . .
Actas de reunion de las mesas de descuentos o La Oficina de Control Interno evidencia el cargue correspondiente a las mesas de descuento que se desarrollaron y clasificaron por
N o entregadas / No Total de mesas de 100% . " e
realizadas durante la vigencia N grupos, determinadas por al nimero de mesas de descuento u oficio de ratificacion de descuento.
descuentos realizadas.
Realizar la etapa precontractual para la Enirega de Infgrme de gestion " La Oficina de Control Interno evidencia en el tercer trimestre entrega de informes, se encuentran cargadas las 6rdenes de compra y
. . precontractual realizada con corte a la 100% . " o o ”
contratacion de bienes para el SPC. fecha estudios previos de equipos de seguridad informatica y estudios previos de renovacion de Oracle
Matriz e informe que de cuenta de los
Realizar los procesos contractuales para la procesos publicados con corte a la o La Oficina de Control Interno evidencia la adicion del contrato 185 y el contrato 184 de equipos de seguridad informatica y la orden de
A N N 100% . i .
adquisicion de bienes para el SPC. fecha y contratos suscritos con corte a compra de servicios de renovacion de Oracle, cargados igualmente en SECOP
la fecha.
" Entrega de Plan de necesidades del o La Oficina de Control Intemo evidencia en el tercer trimestre la presentacion del documento Entrega de Plan de Necesidades del
Establecer el plan de necesidades con el INPEC. INPE 100% INPE - 1202 fi6 fiaci
100% de los C C, documento presentado por afio, que en el 2023 no sufrié modificaciones.
Suministrar los bienes | bienes muebles e
y servicios inmuebles, y Documento de procesos entreqados a La Oficina de Control Interno evidencia para el primer trimestre las entregas correspondientes a la orden de compra No.103426,
necesarios para la servicios Realizar seguimiento postcontractual a la entrega satisfaccion al Il:\IPEC Matriz gaclas o 20% 103427, 102605, identificando igualmente que durante el cuarto trimestre no se hicieron entregas, de este modo el Unico reporte
operacién y per?mentes, ) de bienes para el SPC. Informé ’ ° corresponde al primer trimestre, esto debido a que se hicieron procesos precontractuales y contractuales realizados en el Gltimo
sostenibilidad del suministrados sin . trimestre de la vigencia 2023, por lo que la mayoria de los bienes y servicios no se alcanzaron a entregar a satisfaccion.
sistema interrupcion al
penitenciario y sistema
carcelario penitenciario y S S
N o e entrega Matriz con ejecucion
carcelario. Lograr un 100% de compromisos del presupuesto " " o : . " . . . .
. NN presupuesta, comprometido, obligado, 94% La Oficina de Control Interno evidencia que se realiza el compromiso del presupuesto asignado en el periodo del dltimo trimestre.
asignado en la vigencia.
pagado -CEN pagos
PROMEDIO AVANCE METAS (CUMPLIMIENTO TOTAL 80%) 73% Calificacion dada sobre el 80% del Cumplimiento de Metas del Plan de accion
Esta dependencia al cierre de esta evaluacion tiene a cargo 67 hallazgos directos y 53 compartidos con las demas areas de la entidad.
Para la vigencia 2023 se ha registrado avances que han permitido enviar para opcion de cierre 8 hallazgos en el primer semestre y se
CUMPLIMIENTO PLANES DE MEJORAMIENTO 10% 2% presentan 1 accion de mejora para cierre de hallazgos compartidos. En Segundo Semestre no se presentan avances, se realiza cierre
de 0 hallazgos. Teniendo en cuenta el alto numero de hallazgos a cargo y que en segundo semestre no fue evidenciado avances del
Plan de mejoramiento a cargo de DILOG, se brinda calificacion de 2%
CUMPLIMIENTO EN ATENCION AL USUARIO Y PARTES INTERESADAS (ATENCION OPORTUNA EN RESPUESTA PQR-ENTES 0% La La fecha de la presente calificacion, esta dependencia tiene 42 solicitudes de Entes de Control sin respuesta con terminos vencidos
DE CONTROL CUMPLIMIENTO TOTAL 10% * de la vigencia 2023, se brinda calificacion de 0% teniendo en cuenta la no respuesta.
PROMEDIO AVANCE METAS
Calificacion de la Evaluacion de la Dependencia 7,48
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EVALUACION DE GESTION POR DEPENDENCIAS ———
OFICINA DE CONTROL INTERNO h

VIGENCIA 2023

1. ENTIDAD:

2. DEPENDENCIA A EVALUAR:

Unidad de Servicios Penitenciarios y Carcelarios

DIRECCION ADMINISTRATIVA'Y FINANCIERA- SUB-ADMINISTRATIVA

3. PROCESO

DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
SUB-PROCESO-GRUPO TALENTO HUMANO-GRUPO ADMINISTRACION DE PERSONAL-GESTION DOCUMENTAL

4. OBJETIVOS ESTRATEGICOS RELACIONADOS CON LA DEPENDENCIA I

la productividad y calidad de los servicios, contribuyendo a la favorabilidad de la imagen de la entidad

Fortalecer la capacidad institucional y el talento humano por medio del mejoramiento de procesos y el desarrollo de cc
Gestionar la informacion y el conocimiento para la toma de decisiones y la rendicion cuentas con calidad, oportunidad y seguridad

para il

5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO

INSTITUCIONAL

6. MEDICION DE COMPROMISOS

ESTRATEGIA

META 2023

ACTIVIDAD

6.1.
INDICADOR

6.2.
RESULTADO %

6.3. ANALISIS DE RESULTADO

Estratégico de Talento Humano

Estructurar y publicar el Plan

Plan Estratégico de
Recursos Humanos
elaborado, aprobado y
publicado

60%

Resultado Esperado: Plan Estratégico de Recursos Humanos elaborado, aprobado y publicado

Formula Indicador: Binario

Segun el plan de accién V.1 actualizado para la vigencia 2023 y aprovado por la Alta Direccion, se programaron las sigientes metas: |
trimestre 100%
ElPlan égico de se publicado en la pagina web en el link:
https://www.uspec.gov.co/gestion-ir p p es/plar ico-del-talento-ht 0-2023
Una vez realizada la validacion por la Oficina de Control Interno se pudo evidenciar que el EI Plan Estratégico de Talento Humano se encuentra
publicado en la Pagina WEB de la USPEC, en la Version 1.0 de fecha enero 30 de 2023 el cual incluye los siguientes Sub-planes:
Plan de Vacantes
Metodologias de vinculacion
Plan de Previsién de Recursos
Plan de bienestar e incentivos
Plan Institucional de Capacitacion
Plan SGSST
Plan de intervencion
Prospectiva de intervencion cuatrienal
Plan de intervencion para la vigencia 2020 - Conforme a la Tabla de contenido del documento, el Plan de intervencion deberia ser para la vigencia
2023. De ofra parte, el documento en su version 1,0 presenta inconsistencias, pues la Tabla de contenido no es acorde con el cuerpo del
documento, al no reflejar la informacion real y exacta del total del contenido del documento. Presenta un total de 10 paginas cuando en realidad el
documento consta de 25 paginas.

La calificacion se sustenta en la deficiente calidad de la informacion presentada en el documento del Plan Estratégico de Recursos Humanos, pues

conforme al desarrollo del cuerpo del documento, éste difiere en los diferentes temas con relacion a la tabla de contenido, lo cual crea confusion

para los interesados en el contenido del documento.

Plan

Implementar y hacer seguimiento al

Estratégico de Talento Humano

% de meses de
operacion cubiertos en
seguimiento a través
de informes entregados

100%

Resultado Esperado: Plan Estratégico de Talento Humano Implementado:

Formula Indicador: % de avance en el cumplimiento del Plan segtin el mapa de ruta ejecutada / % de avance en el cumplimiento del Pain
estartegico

Segun de plan de accion V.2 actualizado para la vigencia 2023 y aprovado por la Alta Direccién se programaron las sigientes metas - I-

trimestre 25% |l-trimestre 25% Ill trimestre 25% IV trimestre 25%

Conforme a la documentacion aportada, se evidencia que de acuerdo a los seguimientos establecidos a los planes acordados para la vigencia
2023, estos se realizaron obteniendo los siguientes resultados:

Se prc un total de 18 activi de bienestar para la vigencia 2023, con un cumplimiento del 100%, igualmente para los incentivos como
mejores servidores publicos de carrera y de libre nombramiento y remocién, e igualmente incentivos para los mejores equipos de trabajo, con una
efectividad del 100%; cabe resaltar que lo anterior corresponde a la informacion aportada por el &rea administrativa y aunque se reportd
documentacion que evidencia la asistencia, ésta no se valido por el tiempo insuficiente, pues es mucha la cantidad de informacién de un (1) afio,
para ser validada en un tiempo de cuatro (4) dias.

Conforme a lo anterior, el promedio general para la vigencia 2023 es del 100%.

Implementar el Plan Institucional de

Capacitacion de la vigencia

% de capacitaciones
realizadas en Informe
trimestral de
seguimiento a la
implementacion del
Plan Institucional de
capacitacion

88%

Resultado Esperado: Plan Institucional de capacitacion Implementado:
Formula Indicador: Nimero de capacitaciones realizadas / Capacitaciones programadas en el aiio * 100
Segun de plan de accion V.2 actualizado para la vigencia 2023 y aprovado por la Alta Direccién se programaron las sigientes metas - I-

Trimestre10% ll-trimestre 20% Ill trimestre 40% IV trimestre 30%

De acuerdo con el documento aportado PLAN INSTITUCIONAL DE CAPACITACION version 1.0, de fecha 31 de enero de 2023, el cual presenta un
consolidado de 25 necesidades a desarrollar durante la vigencia 2023, con un componente del 25% a desarrollarse en cada uno de los trimestres.
Lo anterior y de acuerdo al informe de imi las actividades i se llevaron a cabo en su totalidad, con una efectividad del 100%,

como lo ia el de p! io
Conforme al cronograma establecido en el Plan Institucional de C: itacion, se tenian blecidas las sigui 25 itaciones a saber:

1 Capacitacion en conducta, valores y principios del servidor piblico; 2 Codigo de integridad, denuncias y conflicto de intereses; 3 Declaracion de
bienes y rentas; 4 Normas NIIF; 5 Supervision y seguimiento a la ejecucion de los contratos en plataforma SECOPII; 6 Criterios de Archivo para la
Gestion de un D ; 7 Modelado de proy de i y en Revit; 8 Modelado de i i MEP en Revit y otros
aplicativos; 9 ion a i i ion 4D, si ion de la construccion basado en actividades; 10 Diplomado en Actualizacion del
Nuevo Cédigo General Disciplinario Ley 1952 de 2019 y Ley 2094 de 2021; 11 Estructura del MIPG en sus 7 dimensiones; 12 Blockchain; 13
Inteligencia Artificial; 14 Incapacidades superiores a 180 dias (Manejo en némina - aportes — tramite pension — prestaciones sociales - etc); 15 ARL
(Liquidacion - pago - incapacidades - riesgo 1y 5 — personal de planta y contratistas); 16 Capacitacion sobre el aplicativo CETIL; 17 Capacitacion
en teletrabajo; 18 Principios de Inspeccion y Auditoria basicos en Alimentos, Salud e infraestructura; 19 Politica de servicio al ciudadano (atencion
PQRD’s, transparencia en la gestion, comunicacion asertiva, lenguaje claro, accesibilidad y fransparencia); 20 Idiomas; 21 Equidad de Genero; 22
Atencion y servicio al ciudadano; 23 Habilidades blandas; 24 Auditoria Financiera y 25 Derechos humanos.

De las 25 capacitaciones programadas, éstas se fueron realizando por trimestres de la siguiente forma:

Primer Trimestre: Capacitacion en Bl 3 i ia artificial; C itacion sobre el aplicativo CETIL y ARL Liquidacion, pago,
incapacidades, riesgos 1y 5 personal de planta y contratistas. Total 4 = 16%.

Segundo Trimestre: Codigo de integridad, denuncias, conflicto de intereses; Equidad de género; Politica de servicio al ciudadano y Derechos
humanos. Total 4 = 16%.

Tercer Trimestre: Actos atentatorios contra el derecho de asociacion; Aplicativo INFODOC; Ct icacion asertiva; A fiami examen
concurso USPEC; Gestion y Supervision, imi alos contratos, plataforma SECOP I1. Total 6 = 24%.

Cuarto Trimestre: Curso MIPG; Prevencion en salud; Bienes y rentas; Beneficios caja de compensacion Colsubsidio; Bilinguismo -Francés; Clima

izaci Curso Excel; Publicacion cartilla de codigo de i C; 6n P i izacion derecho plinario;
Evaluacion de desempefio y BIG DATA - ESAP. Total 13 = 52%. Es de anotar que se realizaron capacitaciones que no se tenian programadas y no
se realizaron muchas de las que si estaban en la programacion; en total de cinco (5) a saber: Actos atentatorios contra el derecho de asociacion;
Acompafiamiento examen concurso USPEC; Prevencion en salud; Beneficios caja de compensacion Colsubsidio y Publicacion cartilla de codigo de
integridad; los cuales distorcionan completamente el informe y la programacion de capacitaciones para la vigencia 2023. Por consiguiente, si no se
toman en cuenta las itaciones reali fuera de la p ion, tenemos un total de 22 capacitaciones realizadas en la vigencia, las
cuales corresponden al 88%.
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5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO 6. MEDICION DE COMPROMISOS

INSTITUCIONAL
ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD 3 €2 6.3. ANALISIS DE RESULTADO
INDICADOR RESULTADO % -
Resultado Esperado: 100 % de Avance en la ej ion del Plan de Bi eil
Formula Indicador: Avance en la ejecucion del Plan de Bienestar ei ivos / Avance pl enlaej ion del Plan de Bienestar e

incentivos * 100
Segtin el Plan de Accion, version 1.0 de fecha enero 20 de 2023, actualizado para la vigencia 2023, se programaron las sigientes metas
detalladas en la parte final del documento, acumuladas asi: I-Trimestre 25%; Il-Trimestre 50%; Ill Trimestre 75% y IV Trimestre 100%.
Programacion que se describe a continuacion:

Bienestar: 1. Olimpiadas Internas USPEC; 2. Clases de yoga, danzas y aerobicos; 3. Actividad dia de la familia; 4. Jornada de integracion familiar;

5. Actividad dia del nifio; 6. Actividad dia de la USPEC; 7. hijos de funcionarios; 8. Taller de cocina; 9. Ferias de vivienda
Marzo-Diciembre; 10. Taller de sensibilizacion de cultura y clima organizacional; 11. Taller de liderazgo; 12. Talleres de trabajo en equipo marzo-
13. Activi de Prep 6n para los P i 14. Realizar actividades para compartir con la cabeza visible de la entidad

(Dir. General 0 a quien sea designado);.15. Realizar medicion y diagnéstico de clima organizacional, Encuesta interna solicitar resultados de la
Encuesta al DANE; 16. Realizar convocatoria para el reconocimiento al mejor colaborador; 17. Realizar un reconocimiento no pecuniario a los
funcionarios de la entidad, que estén cumpliendo cinco (5), (10) o mas afios; 18. Realizar celebracion del dia del servidor publico; 19. Realizar
convocatoria para la participacion de propuestas de buenas practicas de bienestar social; 20. Jornada de Capacitacion Codigo de Integridad de la
Funcion Publica y el de la USPEC; 21. Realizar campaiias de sensibilizacion en temas conlai i los deberes y las
responsabilidades en la funcién publica;

Accion 2 Incentivos: 1. Facilitar Informacion y capacitacion para el desarrollo de la EDL; 2. Hacer seguimiento de la entrega de las evaluaciones y
compromiso; 3. Compilar y elaborar informe para la Comision de personal de los resultados de EDL 2022-2023; 4. Convocar a Comité de Incentivos
(Subdirector Administrativo Secretario técnico del comité); 5. Realizar convocatoria para mejores equipos de trabajo; 6, Recepcionar los
documentos; 7, Convocar a Comité de Incentivos para revision de trabajos y Seleccion de Ganadores; 8. Elaboracion de acto administrativo y

Entrega de i Lo anterior, i con accion de it ivos con un pr de Talento Humano $ 14.500.000,00.
on Trimestre I: Bi N ibilizacion en temas i conlai i los deberes y las responsabilidades en la funcion
publica; 2. Promocion y p ion de la salud y car ); 3. Socializacion de i ion de las Cajas de

Compensacion Familiar; 4. Actividad de celebracion dia de la mujer; 5. Actividad de celebracion del dia del hombre; 6. Publicacion cumplearios de
funcionarios a través de las pantallas de la entidad y correo institucional; 7. Seguimiento a la Orden de compra No. 88291 de 2022 que tiene por
objeto la prestacion del servicio de transporte terrestre especial para servidores publicos de la USPEC; 8. Se adelantaron los estudios previos y las
gestiones necesarias  para la contratacion del servicio de transporte para la vigencia 2023 a partir del mes de mayo.

1. Facilitar y itacion para el desarrollo de la EDL; 2. Hacer seguimiento de la entrega de las evaluaciones y
Concertaciones de Compromisos; 3. Compilar y elaborar informe para la comision de personal de los resultados de EDL 2022-2023.
Como consecuencia de lo anterior, se detalla en el informe del primer trimestre una ejecucion del 13,80%.

% de avance en la
ejecucion del Plan de
Bienestar e incentivos
en Informe trimestral

Implementar el Plan de Bienestar e

Incentivos Institucionales de la L 97% Ejecucion Trimestre II: Bienestar: 1. Actividad dia de la famllla 2. Campeonato interno ping-pong; 3. C ia Eleccion mejor Ter
X N de seguimiento a la . " N
vigencia implementacion del semestre; 4. Promocion y prevencion de la salud y ); 5. Actividad de celebracion dia de la madre; 6.
plemef Actividad de celebracion del dia del padre; 7. Actividad dia de la secretaria; 8. Publicacion de fios de los ionarios de la entidad a través
Plan Bienester e " R ) . - N
de las pantallas de la entidad y el correo 9.Se on las gestione: en el proceso de creacion del evento en la tienda

Incentivos . . " . i 8
s virtual de Colombia Compra Eficiente, del proceso de contratacion para la prestacion del servicio de transporte terrestre especial para servidores

publicos de la USPEC.

Incentivos: 1. Hacer seguimiento de la entrega de las evaluaciones y Concenacwones de Compromisos; 2. Durante el primer semestre del afio se
realizo el seguimiento correspondiente para los ionarios de carrera i iva, y en los casos donde se evidencio la necesidad de cambio
de compromisos, se ha elevado la solicitud a la CNSC; 3. Convocar a Comité de Incentivos.

En conclusion, el avance acumulado y alcanzado en el segundo trimestre fue de un 27%.

Ejecucion Trimestre Ill: Blenestar 1. Olimpiadas sector justicia; 2. Dia Nacional del Servidor publico; 3. Taller de cocina; 4. Promocion y
prevencwon de la salud (psi y cardi lar); 5. Semana de la salud; 6. Capacitacion grupo focal generacion Y y Z; 7.

de los ionarios de la entidad a través de las pantallas de la entidad y el correo institucional; 8. Se suscribi6 la Orden
de compra No 112892 del 11/07/2023 a través de la tienda virtual de Colombia Compra Eficiente, del proceso de contratacion para la prestacion del
servicio de transporte terrestre especial para servidores publicos de la USPEC. Incentivos: 1. Realizar convocatoria para mejores equipos de
trabajo; 2. Convocar a comité de Incentivos para revision de trabajos y seleccion de ganadores; 3. Elaboracién de acto administrativo y entrega de
incentivos.
En conclusion, el avance acumulado y reportado en el tercer trimestre fue de un 44%.
E]ecuclon Trimestre IV: Bienestar: 1. Clase de zumba, 2. Jornada de integracion familiar; 3. Actividad dia del nifio; 4. Actividad dia de la USPEC;
ivas hijos de los funcionarios; 6. Feria de vivienda (agosto 2023); 7. Taller de sensibilizacion de cultura y clima organizacional;
8. TaHer de liderazgo; 9. Taller de trabajo en equipo; 10. Actividades de preparacion para los pre-pensionados; 11. Actividades para compartir con la
cabeza visible de la entidad (Dir. General); 12. Medicion y diagnéstico clima organizacional; 13. Convocatoria reconocimiento al mejor colaborador
2do semestre; 14. Convocatoria para la presentacion de propuestas de buenas practicas de bienestar social; 15. Capacitacion Cédigo de integridad
de la funcion publica y USPEC; adicionalmente, como complemento al Plan se llevaron a cabo las siguientes acciones: 16. Promocion y prevencion
de la salud (psi ial, osteomuscular y I Ilar); 17. Feria de servicios de la Caja de compensacion familiar — Colsubsidio; 18.
Capacitacion - ¢ Quieres conocer la caja de compensacion familiar y sus beneficios?; 19. Publicacion de cumpleafios de los funcionarios de la
entidad a través de las pantallas de la entidad y el correo institucional; 20. Actividad cierre semana cultural; 21. Se adelantaron las gestiones
necesarias para la adicion presupuestal y prorroga de la Orden de compra No. 112892 de 2023, que tiene por objeto la Prestacion del servicio de
transporte terrestre especial para los servidores publicos de la USPEC.
Incentivos: 1. Por medio de la resolucion No. 000475 de 26 de septi de 2023, se asil i ivos a los mejores empleados de carrera
administrativa de acuerdo con el nivel jerarquico asistencial, técnico, y profesional.
En conclusion, el avance total acumulado y reportado en el cuarto trimestre fue de un 97%.

Resultado Esperado: Plan anual de vacantes elaborado, aprobado y publicado.

Segun el Plan Anual de Vacantes, en su versién 01-2019, actualizado para la vigencia 2023, se programaron las sigientes metas:
Segun el Plan Anual de vacantes vigencia 2023- se definen la siguientes actividades para el plan de intervencion, sin especificacion
porcentual para cada uno de los trimestres:

Actividad No. 1; Plan anual de vacantes elaborado, aprobado y publicado; Actividad No. 2; Actualizacién de vacantes financiadas; Actividad No. 3.
Actualizacién de vacantes financiadas; Actividad No. 4. Actualizacion de vacantes financiadas

Conforme se validd, el Plan Anual de vacantes se encuentra publicado en la pagina de la entidad en el siguiente link:
https://www.uspec.gov. ion-institt p 1-anual-d tes-2023
Segun el Plan Anual de vancantes en su numeral 3, los cargos vacantes a proveer durante la wgenua 2023 son en total de 10 vacantes
conformadas asi:

Director Administrativo y Financiero, Codigo 0100, Grado 23 (1); Subdirector Operativo, Codigo 0150, Grado 19 - Suministro de Bienes (1);
Subdirector Operativo, Codigo 0150, Grado 19 - Subdireccion Suministro de Sertvicios (1); Subdirector Operativo, Codigo 0150, Grado 19 -
Subdireccion de Atencion a los Establecimientos de Reclusion (1); Asesor - Direccion General (1); Profesional Especializado, Codigo 2028, Grado
21 - Oficina Asesora Juridica (1); Profesional Especializado, Cédigo 2028, Grado 13 - Subdireccién Financiera; Profesional Universitario, Codigo
2044, Grado 11 - Subdireccion Administrativa (1); Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 09 - Subdireccion de Construccion y Conservacion
(1); Auxiliar Administrativo, Cédigo 4044, Grado 13 - Subdireccion de Suministro de Servicios (1).

De acuerdo a laii ion aportada i alos imi i en la vigencia 2023, se tiene como resultado:
Ejecucion Trimestre I: Bienestar: 1. ibilizacion en temas i con la i i los deberes y Ias responsabilidades en la funcion
publica; 2. Promocion y prevencion de la salud (psicosocial, y cardiovascular); 3. deil ion de las Cajas de

Compensacion Familiar; 4. Actividad de celebracion dia de la mujer; 5. Actividad de celebracion del dia del hombre; 6. Publicacion cumpleafios de
funcionarios a través de las pantallas de la entidad y correo institucional; 7. Seguimiento a la Orden de compra No. 88291 de 2022 que tiene por
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5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO

INSTITUCIONAL

6. MEDICION DE COMPROMISOS

ESTRATEGIA META 2023

ACTIVIDAD

6.1.
INDICADOR

6.2.
RESULTADO %

6.3. ANALISIS DE RESULTADO

3,1 Fortalecer las
capacidades,
competencias, 100% en el
habilidades, cumplimiento del Plan
conocimientos y el | Estratégico de Talento
bienestar integral del | Humano en la vigencia
Talento Humano al
servicio de la USPEC

Implementar el Plan Anual de
Vacantes de la vigencia

% de actualizaciones
trimestrales
entregadas con
Soporte de la
actualizacion del Plan
Anual de Vacantes

97%

objeto la prestacion del servicio de transporte terrestre especial para servidores publicos de la USPEC; 8. Se adelantaron los estudios previos y las
gestiones necesarias para la contratacion del servicio de transporte para la vigencia 2023 a partir del mes de mayo.
1. Facilitar ion y itacion para el de la EDL; 2. Hacer seguimiento de la entrega de las evaluaciones y
Concertaciones de Compromisos; 3. Compilar y elaborar informe para la comision de personal de los resultados de EDL 2022-2023.
Como consecuencia de lo anterior, se detalla en el informe del primer trimestre una ejecucion del 13,80%.

Ejecucion Trimestre II: Bienestar: 1. Actividad dia de la famllla 2. Campeonato mtemo ping-pong; 3. Convocatoria Eleccion mejor colaborador 1er
semestre; 4. Promocion y prevencion de la salud (psi y ); 5. Actividad de celebracion dia de la madre; 6.
Actividad de celebracion del dia del padre; 7. Actividad dia de la secretaria; 8. Publicacion de fios de los ionarios de la entidad a través
de las pantallas de la entidad y el correo instituci 9.Se 1 las gestione: ias en el proceso de creacion del evento en la tienda
virtual de Colombia Compra Eficiente, del proceso de contratacion para la prestacion del servicio de transporte terrestre especial para servidores
publicos de la USPEC.

Incentivos: 1. Hacer seguimiento de la entrega de las evaluaciones y Concenacwones de Compromisos; 2. Durante el primer semestre del afio se
realizo el seguimiento correspondiente para los ionarios de carrera i iva, y en los casos donde se evidencio la necesidad de cambio
de compromisos, se ha elevado la solicitud a la CNSC; 3. Convocar a Comité de Incentivos.

En conclusion, el avance acumulado y alcanzado en el segundo trimestre fue de un 27%.

Ejecucion Trimestre Ill: Bienestar 1. Olimpiadas sector justicia; 2. Dia Nacional del Servidor publico; 3. Taller de cocina; 4. Promocion y
prevencwon de la salud (psi di lar); 5. Semana de la salud; 6. Capacitacion grupo focal generacion Yy Z; 7.

P fios de los ionarios de la entidad a través de las pantallas de la entidad y el correo institucional; 8. Se suscribio la Orden
de compra No. 112892 del 11/07/2023 a través de la tienda virtual de Colombia Compra Eficiente, del proceso de contratacion para la prestacion del
servicio de transporte terrestre especial para servidores publicos de la USPEC. Incentivos: 1. Realizar convocatoria para mejores equipos de
trabajo; 2. Convocar a comité de Incentivos para revision de trabajos y seleccion de ganadores; 3. Elaboracion de acto administrativo y entrega de
incentivos.

En conclusion, el avance acumulado y reportado en el tercer trimestre fue de un 44%.

Ejecucwn Trimestre IV: Bienestar: 1. Clase de zumba, 2. Jornada de integracion familiar; 3. Actividad dia del nifio; 4. Actividad dia de la USPEC;
5. ivas hijos de los funcionarios; 6. Feria de vivienda (agosto 2023); 7. Taller de sensibilizacion de cultura y clima organizacional;
8. Taller de liderazgo; 9. Taller de trabajo en equipo; 10. Actividades de preparacion para los pre-pensionados; 11. Actividades para compartir con la
cabeza visible de la entidad (Dir. General); 12. Medicion y diagnéstico clima organizacional; 13. Convocatoria reconocimiento al mejor colaborador
2do semestre; 14. Convocatoria para la presentacion de propuestas de buenas practicas de bienestar social; 15. Capacitacion Codigo de integridad
de la funcion publica y USPEC; adicionalmente, como complemento al Plan se llevaron a cabo las siguientes acciones: 16. Promocion y prevencion
de la salud (psicosocial, osteomuscular y cardiovascular); 17. Feria de servicios de la Caja de compensacion familiar — Colsubsidio; 18.
Capacitacion - ¢ Quieres conocer la caja de compensacion familiar y sus beneficios?; 19. Publicacion de cumpleafios de los funcionarios de la
entidad a través de las pantallas de la entidad y el correo institucional; 20. Actividad cierre semana cultural; 21. Se adelantaron las gestiones
necesarias para la adicion presupuestal y prérroga de la Orden de compra No. 112892 de 2023, que tiene por objeto la Prestacion del servicio de
transporte terrestre especial para los servidores publicos de Ia USPEC.

Incentivos: 1. Por medio de la resolucién No. 000475 de 26 de septi de 2023, se asigi ivos a los mejores empleados de carrera
administrativa de acuerdo con el nivel jerarquico asistencial, técnico, y profesional.
En ion, el avance total y reportado en el cuarto trimestre fue de un 97%, por iguiente ese mismo p j p ala
calificacion.

EVALUACION POR DEPENDENCIAS

% de vacantes
provistas con
condiciones de

Resultado Esperado: Plan de Prevision de Recursos Humanos de la vigencia implementado
Formula Indicador: 100 % de vacantes provistas financiadas que cuentan con condiciones de bioseguridad para su aprovisionamiento
Segun el Plan de Prevision de Recursos Humanos en su version 01-2019 para la vigencia 2023, presentagdo por el érea, se programaron
las sigientes metas: No se detalla porcentaje de ejecucion para los trimestres, como tampoco es claro en el contenido de la informacién
en su numeral 3, pues establece vacantes correspondientes a la vigencia 2022, lo cual crea incertidumbre entre las vigencias 2022 y 2023.
Plan de Previsién de Recursos Humanos, reporta las siguientes actividades:
Actividad No. 1 del 01-01-23 al 31-01-23 - Plan anual de previsién de Recursos Humanos elaborado, aprobado y publicado. Provisién de
vacantes financiadas
Actividad No. 2 del 01-04-23 al 30-| n de vacantes financiadas.
Actividad No. 3 del 01-07-23 al 30-09-23 - Provisién de vacantes financiadas.
Actividad No. 4 del 01-10-23 al 31-12-23 - Provisién de vacantes financiadas.

Conforme se realiz¢ la validacion por parte de la Oficina de Control Interno se pudo evidenciar que el Plan de Prevision de Recursos Humanos, se
encuentra publicado en el siguiente link: https://www.uspec.gov. ion-institucional/pl p p plan-de-prevision-de-
recursos-humanos-2023.

Conforme se presento la ejecucion trimestral del Plan de Prevision de Recursos Humanos, se obtuvo:
Primer Trimestre: Se proyecta una ejecucion del 25% para cada uno de los trimestres. De igual forma, se detallan los cargos a proveer por cada
uno de los niveles asi:

Nivel Directivo: Director General, Codigo 0015, Grado 25, uno (1); Director Administrativo y Financiero, Codigo 0100, Grado 23, uno (1); Subdirector
Técnico Operativo, Codigo 0150, Grado 19, tres (3); Nivel Asesor: Asesor, Cédigo 1020, Grado 10, uno (1); Nivel Profesional: Profesional
Especializado, Codigo 2028, Grado 21, uno (1); Profesional Especializado, Codigo 2028, Grado 13, uno (1); Profesional Universitario, Codigo 2044,
Grado 11, dos (2); Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 09, uno (1); Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 07, uno (1); Nivel
Técnico: Técnico Administrativo, Codigo 3124, Grado 13, uno (1); Técnico Administrativo, Codigo 3132, Grado 10, uno (1); Nivel Asistencial, Auxiliar
Administrativo, Cédigo 4044, Grado 13, dos (2), para un total de 16 vacantes a proveer durante la vigencia 2023; lo anterior, difiere plenamente con
el Plan de Prevision de Recursos Humanos presentado y publicado en la pagina web de la entidad, pues en éste se presentan cifras de la vigencia
2022.

Provision de Ei : De los cargos pi a proveer que se i en el Plan Anual de Vacantes durante el primer
trimestre de la vigencia 2023, no fue prevista ninguna de las vacantes disponibles, teniendo en cuenta que por parte de la facultad nominadora no
se ordeno realizar ningin nombramiento para el primer trimestre del afio 2023, por lo cual se determina que no hubo avance durante el primer
trimestre de la vigencia 2023, lo cual presenta una ejecucion del 0,00%, del 25% segun lo proyectado.

Segundo Trimestre: Se relaciona la proyeccion de personal a proveer para este periodo, de la siguiente manera:
Nivel Directivo: Nivel Directivo: Director General, Cédigo 0015, Grado 25, uno (1); Director Admlnlstrallvo y Financiero, Codigo 0100, Grado 23, uno
(1); Subdirector Técnico Operativo, Cédigo 0150, Grado 19, uno (1); Nivel P ional: P E Cddigo 2028, Grado 13, dos (2);
Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 11, cuatro (4); Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 09, uno (1); Profesional Universitario,
Cadigo 2044, Grado 07, uno (1); Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 05, uno (1); Nivel Técnico: Técnico Administrativo, Cédigo 3124,
Grado 13, dos (2); Técnico Operativo, Codigo 3132, Grado 13, uno (1); Técnico Operativo, Codigo 3132, Grado 10, uno (1); Nivel Asistencial,
Auxiliar Administrativo, Cédigo 4044, Grado 13, cuatro (4), para un total de 20 vacantes a proveer durante el segundo trimestre de la vigencia 2023.
Provision de Empleos: De los cargos proyectados a proveer que se encuentran relacionados en el Plan Anual de Vacantes durante el segundo
trimestre de la vigencia 2023, fueron provistos los siguientes empleos
Diego Alejandro Restrepo Ramirez, jefe de oficina, codigo 1045, grado 11, Oficina Asesora Juridica; Jineth Katherine Méndez Castillo, Subdirector
Operativo, Cédigo 0150, Grado 19, Subdireccion de Suministro de Servicios; Magda Yolima Pefia Carrefio, Asesora, Cédigo 1020, Grado 10,
Direccion general; Tania Maria Buitrago Gonzalez, Subdirectora, Codigo 0150, Grado 19, Subdireccion de Suministro de Bienes; Rafael Alberto
Garcia Garcia, Director, Codigo 0100, Grado 23, Direccion Infraestructura; Ariel Fernando Rojas Rodriguez, Subdirector, Cédigo 0150, Grado 19,
Subdirector Administrativo; Fabio Rodriguez Diaz, Profesional Especializado, Codigo 2028, Grado 18, Oficina Asesora Juridica; Carmen Cecilia

Pag 16 de 24 OFICINA DE CONTROL INTERNO



5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO
INSTITUCIONAL 6. MEDICION DE COMPROMISOS

6.1. 6.2. i
ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD INDICADOR RESULTADO % 6.3. ANALISIS DE RESULTADO

Implementar el Plan de Prevision de | bioseguridad para su . Simijaca Agudelo, Jefe de oficina, Codigo 1045, Grado 11, Oficina Asesora de Planeacion.

Recursos Humanos de la vigencia | aprovisionamiento en 90% De acuerdo con la ejecucion del segundo trimestre, se obtiene un porcentaje del 40%, pues se determinaron 20 vacantes de las cuales se
Informe trimestral de proveyeron 8.
las vacantes provistas

con corte a la fecha Tercer Trimestre: Se relaciona la proyeccion de personal a proveer para este periodo, de la siguiente manera:

Nivel Directivo: Nivel Directivo: Director General, Codigo 0015, Grado 25, uno (1); Director Admlnlstrallvo y Financiero, Codigo 0100, Grado 23, uno
(1); Subdirector Técnico Operativo, Codigo 0150, Grado 19, dos (2); Nivel Pi ional: P E lizado, Cddigo 2028, Grado 18, uno (1);
Profesional Especializado, Codigo 2028, Grado 15, uno (1); Profesional Especializado, Codigo 2028, Grado 13, dos (2); Profesional Universitario,
Cadigo 2044, Grado 11, cuatro (4); Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 09, uno (1); Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 07, uno
(1); Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 05, uno (1); Nivel Técnico: Técnico Administrativo, Codigo 3124, Grado 13, dos (2); Técnico
Operativo, Codigo 3132, Grado 13, uno (1); Técnico Operativo, Codigo 3132, Grado 10, uno (1); Nivel Asistencial, Auxiliar Administrativo, Codigo
4044, Grado 13, cuatro (4), para un total de 23 vacantes a proveer durante el tercer trimestre de la vigencia 2023.
Provision de Empleos: De los cargos p dos a proveer que se en el Plan Anual de Vacantes durante el tercer
trimestre de la vigencia 2023, fueron provistos los siguientes empleos:

Fabian Alberto Beltran Mejia, Asesor, cddigo 1020, grado 06, Direccién General; Juan José Casas Franco, subdirector Operativo, Codigo 0150,
Grado 19, Subdireccion de Suministro a la Infraestructura.
De acuerdo con la ejecucion del tercer trimestre, se obtiene un porcentaje del 8,70% del 25% proyectado, pues se determinaron 23 vacantes de las
cuales se proveyeron 2; lo anterior no tiene coherencia con la informacion presentada, pues en ésta se da por ejecutado el 25%, maxime cuando se
esta relacionando personal contratado y presentado en el trimestre anterior, como es el caso de la funcionaria Carmen Cecilia Simijaca Agudelo.

Cuarto Trimestre: Se relaciona la proyeccion de personal a proveer para este periodo, de la siguiente manera:
Nivel Directivo: Nivel Directivo: Director General, Codigo 0015, Grado 25, uno (1); Director Admlnlstrallvo y Financiero, Codigo 0100, Grado 23, uno
(1); Subdirector Técnico Operativo, Codigo 0150, Grado 19, dos (2); Nivel Pi ional: P E lizado, Cddigo 2028, Grado 18, uno (1);
Profesional Especializado, Codigo 2028, Grado 15, uno (1); Profesional Especializado, Codigo 2028, Grado 13, dos (2); Profesional Universitario,
Cadigo 2044, Grado 11, cuatro (4); Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 09, uno (1); Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 07, uno
(1); Profesional Universitario, Codigo 2044, Grado 05, uno (1); Nivel Técnico: Técnico Administrativo, Codigo 3124, Grado 13, dos (2); Técnico
Operativo, Codigo 3132, Grado 13, uno (1); Técnico Operativo, Codigo 3132, Grado 10, uno (1); Nivel Asistencial, Auxiliar Administrativo, Cédigo
4044, Grado 13, cuatro (4), para un total de 23 vacantes a proveer durante el cuarto trimestre de la vigencia 2023.
Provision de Empleos: De los cargos p dos a proveer que se i en el Plan Anual de Vacantes durante el cuarto
trimestre de la vigencia 2023, fueron provistos tres (3) conforme a los siguientes empleos:
Albely Tovar Gonzalez, Profesional Especializado, codigo 2028, grado 18, Subdireccion de Suministro de Servicios; Ludwing Joel Valero Saenz,
Director General, Cédigo 0015, Grado 25, Direccion General; Karina Johana Romero Suérez, Suérez, Cédigo 0150, Grado 19, Subdireccion de
Construccion y Conservacion.

De acuerdo con la ejecucion del cuarto trimestre, se obtiene un porcentaje del 13,04% del 25% proyectado, pues se determinaron 23 vacantes de
las cuales se proveyeron 3; lo cual indica que al total acumulado de vacantes provistas para la vigencia 2023, le corresponde un indice porcentual
del 61,74%.

Conclusion : Del total de las vacantes a proveer durante la vigencia se encuentran pendientes por proveer un total de 12 vacantes al cierre de la
vigencia.con avance de cumplimiento en provision de vacantes durante la vigencia del total de vanacntes 35 fueron provistas 23 equivalentes al
cumplimiento de 65%. con respecto a la actualizacion y reporte de informe del 100%,en relacion con la Elaboracion del Plan Anual de recursos
humanos cumplimiento del 100% para un promedio del 90%

Resultado Esperado: Plan Institucional de capacitacion Implementado:
Formula Indicador: Nimero de i /G en el afio * 100
Segun el plan de accion V.3 actualizado para la vigencia 2022 y aprobado por la Alta Dlrecucm se programaron las siguientes metas - I-
Trimestre10% II-trimestre 20% IIl trimestre 40% IV trimestre 30%

Segun el Plan el Plan Institucional de capacitacion , Version 1,0 de fecha enero 21 de 2022 abarcara 19 capacitaciones en los siguientes ejes
teméticos
. Gestion del Conocimiento y la Innovacién: (8)Capacitacion sobre el Modelo Integrado de Planeacién y Gestion MIPG,= Gréficos y formatos para la
presentacion de informes,= Técnicas para la ion de =G para la Paz,» Capacitacion en Derecho Contractual,=
Capacitacion en Derecho Sindical,» Participacion ciudadana, rendicion de cuentas y control social.,» Capacitacion en un Segundo idioma
« Creacion del Valor Publico: (6) Creacion del valor publico y probidad de lo ético, Actualizacion en la reforma de la Ley 1592 de 2019 y Ley 2094
de junio de 2021, con las que se modifica, la estructura del grupo de control Interno disciplinario, respecto a lo sustancial y lo procedimental,»
Transparencia y Ley 1474 — Estatuto Anticorrupcion,» Tramite y Atencion de PQRD (Derecho de Peticion, Acceso a la informacion publica) y
atencion al, ciudadano,= Régimen Disciplinario,= Gestion pblica orientada a resultados (orientado a los niveles directivos de las entidades, asi
como los seleccion popular y miembros de corporaciones pblicas), Politica del servicio al ciudadano
« Transformacion Digital: (4) Marco de la Transformacion Digital para el Estado,= Servicios Ciudadanos Digitales,» Seguridad de la Informacion y
Seguridad Digital,» Tablas dinamicas y macros, gréficos y formatos para la presentacion y organizacion de informes
+ Probidad y Etica de lo Publico: (1) Equidad de Género en el marco de las politicas piblicas., »
De los cuales en el PIC se incluyen solo 18 sobre las cuales se realiza la evaluacion para la vigencia 2022

Actividad 17. El programa de sustancias Psicoactivas se encuentra en ajustes por parte de planeacion y se socializara por medio de prensa, en el
mes de enero a febrero de 2024. Se anexa programa borrador. El programa de riesgo Card\ovascular y estilos de vida saludable se socializo por
medio de prensa el dia 19 de septiembre de 2023. Se anexa correo electronico de la sociali ylos p ; Actividad 19. La aplicacion de la
autoevaluacion de los estandares minimos realizo el dia 11 de diciembre de 2023 con el acompafiamiento de la ARL, Se anexa la autoevaluacion;
Actividad 20. Se encuentra en elaboracion del plan de trabajo anual para el afio 2024, teniendo en cuenta la auditoria y la autoevaluacion de los
estandares minimos; Actividad 23. Se anexa la matriz legal actualiza a la fecha; Actividad 26. Se cuenta con el contrato No. 298 de 2023 cuyo
objeto es “EXAMENES MEDICOS Y CLINICOS OCUPACIONALES DE INGRESO, PERIODICOS, EGRESO, CAMBIO DE OCUPACION Y POS
INCAPACIDAD, ESTUDIO Y DIAGNOSTICO BATERIA PSICOSOCIAL; ANALISIS DE PUESTOS DE TRABAJO, Y DEMAS EXAMENES
OCUPACIONALES REQUERIDOS POR EL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO, ASI COMO LA CUSTODIA DEL
ARCHIVO DE MEDICINA LABORAL”, con el acta de inicio del 11 de octubre de 2023 con ficha final de 31 de diciembre de 2023, se realiza una
9% de avance en el prorroga en tiempo y el recurso econdmico que se extiende hasta el dia 30 de abril de 2024 esto para garantizar la prestacion de los servicios
cumplimiento del Plan médicos ocupacionales de acuerdo a la resolucion 2346 de 2007. Se anexa contrato. Se contintia por el mes diciembre la terminacion de examenes
de Seguridad y Salud periddicos a los funcionarios a mvel nauonal y en el mes de noviembre se realizaron las baterias de riesgo psicosocial a nivel nacional y en Bogota;
en el Trabajo Actividad 28. Se realiza delp iento del de exa medico ¢ con apoyo del profesional de la ARL Positiva
Implementar el Plan de Trabajo Anual | ejecutado en Informe Medico Ocupacional, esta pendiente la revision y aprobacion por parte de planeacion, una vez actualizado se socializara por medio de SIGI. Se
de Sequridad y Salud en el Trabajo de trimestral de 81% anexa procedimiento;‘Actividad 29. Se realiza mesa laboral con la ARL Positi\{a para la revision de casosy recqrjnendaciones de los funcionarios
la vigencia implementacion del que pre laborales y/o laboral el dia 7 de noviembre de 2023. Se anexa invitacion mesa laboral. Por parte de la
Plan de Trabajo Anual fisioterapeuta de la ARL positiva realiza los seguimientos a las personas que tienen i médicas a nivel dentro del
de Seguridad y Salud programa de PVE Osteomuscular; Actividad 31. Durante el cuartc trimestre se realizo actividades de fias de PYP y itaci en los
en el Trabajo con corte programas I , estilos de vida saludable, Psi y ético. En el programa de PVE Osteomuscular se
alafecha estan realizando seguimientos por parte de la Fisioterapeuta a las personas que tiene r i médicas, accit de trabajo y/o
enfermedades laborales, también se esta capacitaciones preventivas de pyp osteomuscuar. Dentro del programa de PVE Psicosocial, se realizo
seguimiento por parte de la Psicologa de la ARL Positiva a los funcionarios que han reportado, y se han realizado capacitaciones durante este
trimestre. Y finalmente, en el programa de riesgo cardiovascular y estilos de vida saludable se estan reahzando capacitaciones de PYP. En afio
2024 se realizara la actualizacion de los programas teniendo en cuenta los de los exa icos y la bateria de riesgo psicosocial,
que las entregaran en el mes de enero de 2024. Se anexa cuadro de actividades y cronograma de capacitaciones 2023; Actividad 32. Se realiza los
indicadores del Cuarto trimestre hasta el mes de noviembre, teniendo en cuenta que se realiza los indicadores con informacion de mes vencido. Se
anexa informacién indicadores; Actividad 35. Teniendo en cuenta la encuesta realizada a los funcionarios, se esté realizando con base a los
el d ylos p por lo que se en elaboracion; Actividad 36; Se realizo seguimiento, revision y verificacion del
cumplimiento del SG-SST a tres empresas o proveedores de la entidad. Se anexa matriz de seguimiento; Actividad 37. Se solicita al 4rea encargada
(Grupo administrativo), los soportes e informacion del mamemmlento reallzado por los meses de mayo a noviembre del 2023, en espera de la
informacién e informe de las actividad por la admil ion del edificio. Se anexa solicitud de la informacién.
Actividad 38. En el mes de septiembre y noviembre se realizaron 101 inspecciones ergondmicas por parte de la ARL Positiva a los funcionarios de
la entidad que deseaban acogerse al teletrabajo, donde se verifico que cumpliera normativamente con el puesto de trabajo (ergonémico). Se anexa
citacion inspeccion de puesto de trabajo. Los funcionarios realizaron la capacitacion en POSIPEDIA de la ARL Positiva para conocer y reforzar los
factores que se involucran en sus actividades en sus casas (teletrabajo) referente al SG-SST, por lo cual era un requisito para poder inscribirse al
proceso de teletrabajo. Se anexa diploma de uno de los funcionarios; Actividad 40. Este ltimo trimestre se realizd 2 capacitaciones, la primera el
dla 30 de octubre sobre pnmeros auxmos avanzado: y e\ 20 de novi 6n de manejo de extintores. Se anexa cronograma de
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‘Capaciiacion; ACUVIdad 41. S€ partcipo en el SIMuiacro aistrital 2UZ3, CON 1a evacuacion ae 10 pISOs 12,13 Y 14 d€ 1a [0fTe 4 y PISO Z d€ 1a torre Z
del edificio elementos donde funciona la USPEC, para un total de 214 personas Se anexa de inscripcion, informacion de la
participacion publicado por prensa y el informe de la actividad; Actividad 42. Se anexan los indicadores del SG-SST del cuarto trimestre hasta el
mes de noviembre, teniendo en cuenta que la informacion se obtiene en mes vencido. Se anexa matriz; Actividad 43. Se anexa la matriz de
accidentalidad y acciones correctivas del cuarto trimestre a la fecha; Actividad 44. La auditoria externa la realizo la ARL Positiva el dia 11 de
diciembre de 2023 sobre las acciones del plan y estandares minimos del presente afio, el informe y plan de mejora la entregara la ARL el dia 25 de
diciembre; Actividad 45. El informe a la alta Direccion se estaria presentando en febrero del afio 2024, cuando se cuente con toda la informacion del
presente afio, al igual de la rendicion de cuentas. Conforme a lo anterior, durante el cuarto trimestre se ejecutaron 28 acciones de las 28
programadas, lo cual nos da un porcentaje del 100%, del 25% programado.
Finalmente, el porcentaje acumulado de ejecucion para la vigencia 2023 es del 81.48%.

Resultado Esperado:Entrega de soporte acto administrativo de Teletrabajo - Si:100% No: 0%

Formula Indicador: Binario

Segun de plan de accion V.2 actualizado para la vigencia 2023 y aprovado por la Alta Direccion se programaron las sigientes metas - IV-
Trimestre 100%

En validacion efectuada se observa en PIPG TH-PO-003 Politica de Teletrabajo_V3_copia_controlada.pdf vigencia 19/07/2023 , no se adjuntan los
P soportes que permitan dar cuenta al cumpimiento de lo definido en la politica o aplicacion de ici i se valida un imi del
. ™ Actos ad_mlnls_tratlvos 30% correspondiente a la implementacion de la politica de tletrabajo.Los actos administrativos se realizaron en los meses e octubre y noviembre de
Imp\emen}ar integramente Politica de  |con funclqnanos de 60% la vigencia 2023 pero no se adjuntan evidencias documentales de las mismas La informacion se valida co el correo recibido del teletrebbajo en el
Teletrabajo en la USPEC Teletrabajo aprobado cual se generaron el 3 de otubre del 2023 29 resoluciones de teletrabajo de la 426 a la 528 para los cuales se cumplieron los requisitos definidos
en la poitica y aprobados por el comite tecnico se expiden 29 resouliones y el 12 de dic del 2023 se expide la resolucion 737 mediantela cual se
amplia el plazo del teletrabajo hasta el 30 d enero del 2024 por motivos de remodelacion de las instalaciones y se envian otros funcionarios a
teletrabajo pero no se adjunta resolucion expedida. Por lo anteriir la Oficina de control interno establece el cumpimiento del 60% de avance en la
accion planteadas sustentada en la resolucion y cumplimiento de los requisitos de las 29 funcionarios y la elaboracion de la politica de teletrabajo.
Es de anotar que la oficina de control interno solicito la informacion al area corresp y al cierre de la vali ion no se obtuvo

Resultado Esperado: Plan integral de gestion ambiental actualizado, aprobado y publicado

Formula Indicador: Binario

Segun de plan de accién V.2 actualizado para la vigencia 2023 y aprovado por la Alta Direccién se programaron las sigientes metas - I-

Trimestre100%
Segun de plan de accion para la vigencia 2022 se programaron las sigientes metas -Trimestre 1100%
Analisisi de Control Interno
I TRIMESTRE: En validacion realizada por la oficina de control interno se evidencia que el Plan Integral de Gestion Ambiental PIGA para la
vigencia 2023, version 2,2 de fecha enero 03 de 2022., se encuentra publicado en la pagina WEB en el siguiente enlace:
https://www.uspec.go! i IIt/files/2022-01/8.%20Plan¥ ituci b20de%20Gestion%20Ambiental-%20PIGA.pdf en el cual se
incluye el Programa de Gestion Ambiental para la vigencia 2023 , el cual se en cuentra aprobado pr la Direccion Administrativa y Financera con los
siguientes programas que se implementaran son:
- Uso eficiente del agua.(3 actividades )

Determinar las actividades a realizar P‘a.“, ‘“‘eg“i" de - Uso eficiente de la energia.(4 actividades)
en la vigencia 2023 en el marco del gesglon ambiental 80% - Gestion integral de los residuos (4 actividades
actualizado, aprobado ¥ i
PIGA " - Consumo sostenible ( 2 actividaades)
y publicado - Implementacion de practicas sostenibles ( 2 actividades)
- Reduccion de ruido (1 actividad)
No se encuentra publicado en la Pagina WEB para la vigencia 2023, se toma como base el doucmento de validacion trimestral , se encuentra
publicada la del 2022 utilizada como base para la del 2023
Adicionalmente en el link http://lwww.uspec.gov.co/sites/default/files/2021-11/piga-uspec-2019-2022_0.pdf, en el cual se incluye el
Programa de Gestion Ambiental para la vigencia 2021 y la politica de gestion i que fue ap! por la alta di Medi
actas de reunion de Comité de Gestion y Desempefio N° 134 de enero 23 de 2020.ANEXO-1.Matriz-d ificacion-d P y
jon-d i y-Prog D 1-PIGA.pdf,
http:/lwww.uspec.gov.colsites/default/files/2021-11/anexo-1.matriz-de-i ificacion-de-asp y ion-de-imp. i y
programas-a-desarrollar-en-el-plga_0.pdf
cumplimiento de la accion del 80% sustentado en que se reportan avances trimestrales y se tomo como base el plan de la vigencia 2022
para utilizar en el 2023 pero no se publica el plan para la vigencia 2023, se solicito la publicacion por correo y no se obtuvo respueta por
parte del area.
o
3.3 Implementar el culr:gﬁ:i::(sdel
Plan Institucional de Plan Institucional de Resultado Esperado: 100% cumplimiento del Cronograma de actividades a realizar en la vigencia 2023 en el marco del PIGA
Formula Indicador: Niimero de actividades realizadas / Nimero de actividades programadas * 100

Gestion Ambiental - | & tién Ambiental -

PIGA para la vigencia Segun de plan de accién V.2 actualizado para la vigencia 2023 y aprovado por la Alta Direccion _se programaron las sigientes metas - I-

trimestre 25% ll-trimestre 25% Il trimestre 25% IV trimestre 25%

Trimestre I: Segun cronograma de actividades para realizar en la vigencia 2023para el primer trimestre se programaron 7 actividades
relacionadas con programa Uso eficiente del agua,- Uso eficiente de la energia.- Gestion Integral de residuos- consumo sostenible-| En validacion
realizada por la OCI a los documentos soportes adjuntos y al informe de la gestion realizada en el trimestre,se establece un cumplimiento en el
primer trimestre de las 7 actividades planeadas, se adjunta evidencia documental de la relacionada con el correo. remitido por la empresa MTS

dando respuesta del mes de enero de los residuos aprovechables que se entregaron en relacion con el tramite de la disposicion final de los

residuos mediante link de verificacion del edificio elemento ; en relacién con la con la actividad Implementar la adquisicion de papel de oficina
reciclado o resmas de papel con sellos verdes que aseguren que en la produccion del mismo se minimizaron los impactos al medio ambiente segun
respuesta de informe "La empresa Gran imagen la cual es la encargada de las fotocopiadoras y insumos de papel trabaja con papel de oficina los
cuales poseen sellos verdes" de la cual no se adjunta evidencia por tanto estas activi se reportan con un avance del

correspondiente al 20% con respecto a la meta para el primer trimestre..

% de actividades
Ejecutar las actividades realizadas en Informe Trimestre II: Segun cronograma de actividades para realizar en la vigencia 2023 para el segundo trimestre se programaron 6 actividades
programadas en el marco del PIGA trimestral de 90% relacionadas con programa Uso eficiente del agua,- Uso eficiente de la energia.- Gestion integral de residuos e Implementacion de practicas
de acuerdo con lo p para | i ion del sostenibles-.En validacion realizada por la OCI los documentos soportes adjuntos y al informe de la gestion realizada en el trimestre, en
la vigencia 2023 PIGA con corte a la cumplimiento al programa uso eficiente de la energia , | el cumplimiento de avance del segundo trimestre es de 25% de la meta siganada
fecha Il Trimestre: Segun cronograma de actividades para realizar en la vigencia 2023 para el tercer trimestre se programaron 6 actividades
relacionadas con programa Uso eficiente del agua,- Uso eficiente de la energia.- Gestion integral de los residuos- Consumo sostenible-
ion de practicas sostenibles. En validacion realizada por la OCl a los documentos soportes adjuntos y al informe del tercer trimestre
en iento al programa , ell iento de avance del tercer trimestre 25% con respecto a la meta asignada._

Trimestre IV: Segun cronograma de actividades para realizar en la vigencia 2022 para el tercer trimestre se programaron 10 actividades
relacionadas con programa Uso eficiente del agua,- Uso eficiente de la energia.- Gestion integral de los residuos- consumo sotenible- y reduccion
del ruido. En validacion realizada por la OCl a los documentos soportes adjuntos, en imi alp E imi del programa
consumo sostenible no se evidencia documentacion soporte en relacion con la marca e papel adquirida tenga sello ambiental colombiano. es decir

de una actividad progrmada no e adjunt evidencia documental
En cumplimiento del programa reduccion de ruido se evidencia prueba documental de la actividad programada.
El cumplimiento de avance del cuarto trimestre es de 9 de las 10 activi del total p do equi aun avance 20% con
respecto a la meta asignada.
Conclusion: de acuerdo con las observaciones reportadas anteriormente se
segun cronograma aciende al 90%

queel imi de las metas
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5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO
INSTITUCIONAL 6. MEDICION DE COMPROMISOS
ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD 3 Gz 6.3. ANALISIS DE RESULTADO
INDICADOR RESULTADO % -
Resultado Esperado: 100 % cumplimiento del Plan Institucional de archivos PINAR segun el mapa de ruta
Formula Indicador:% de avance en el cumplimiento del Plan segtin el mapa de ruta ejecutada / % de avance en el cumplimiento del Plan
seqin el mapa de ruta
programada
Segun de plan de accién V.2 actualizado para la vigencia 2023 y aprovado por la Alta Direccién se programaron las sigientes metas - I-
trimestre 25% Il-trimestre 25% Il trimestre 25% IV trimestre 25%
Programa de Capacitacién de Gestion Documental . Realizar 2 capacitaciones en Gestion Documental con
servidores publicos de las areas de Entidad
% de avance en el Proyecto de implementacion de un Sistema electrénico de Gestién Documental en la entidad Socializar a cada una de las areas el Sistema
cumplimiento del Plan electronico de
100% de cumplimiento segun el mapa de ruta Gestion Documental SGDEA-INFODOC 9 funionarios por dependencia
4.5 Implementar un 5 . N ;
M en el Plan Institucional | Implementar el Plan Institucional de | ejecutada en Informe Programa de Documentos Vitales o Esenciales 1. Realizar 2 Socializaciones del Programa de Documentos
Plan Institucional de . . N 100% - N
Archivos - PINAR de Archivos - PINAR | archivos PINAR de acuerdo al Mapa trimestral de vitales o esenciales aprobado y publicado
para la vigencia de Riesgos implementacion de 1° Trimestre:Se realiza socializacion del Sistema de Gestion de Documento Electronico SGDEA-INFODOC en las dlferentes dependencias de
PINAR con corte a la la entidad con un aparticipacio de 167 funcionarios y contratistas, se adjunta informe de socializacion y lista de asi:
fecha ealizadas entre el 6 y el 14 de marzo de 2023 Se evidencia el cumplimiento de las acciones propuestas en el cronograma50%
2° Trimestre:Se socializo el programa de documentos escencials 1 actividades pero no se evidencia la fecha y como resultado el porcentaje
cumplido es de:50%
3° Trimestre: Se realiza socializacion del Sistema de Gestion de Documento Electronico SGDEA-INFODOC en las diferentes dependencias de la
entidad con un aparticipacio de 87 funcionarios y contratistas, se adjunta informe de socializacion y lista de asi ia. capacitaciones ealizadas
entre el 12y el 17 de julio de 2023 Se evidencia el cumplimiento de las acciones propuestas en el cronograma 50%
4° Trimestre:Se realiz6 socializacion del Programa de Documentos vitales o aprobado y publicado mediante icaci por el grupo
de prensa difundido a los correos 6nicos de los i y de la Entidad. en nov 23 de 2023 Se evidencia el cumplimiento de
las acciones propuestas en el cronograma 50%
Conforme a los avances reportados y validados en los cuatro tri , se pudo evi iar el imi en todas las activi p
Por lo anterioir podemos definir que el porcentaje total para el afio 2023 es de:100%
PROMEDIO AVANCE METAS (CUMPLIMIENTO TOTAL 80%) 69% Calificacion dada sobre el 80% del Cumplimiento de Metas del Plan de accion. Explicacion en el tem 7. del presente documento.
Para la validacion se tuvo en cuenta la Matriz de plan de mejoramiento a corte del segundo semestre de la vigencia 2023 con un cumplimiemnro
Promedio 61% equivalente al 6% sobre el 10% sustentado en:
Grupo Administrativo ( 2 hallazgos 24-2020-8 cumplimiento 100%, 8-2021-1 CUMPLIMIENTO 50%) PROMEDIO DE CUMPLIMIENTO 50%.
IMPLIMIENTO PLANES DE MEJORAMIENTO 10 %
cu 0 S 10 0% &3 Atencion al ciudadano ( 3 hallazgos 11-2019-1 cumplimiento 70%, 43-2020-8 cumplimiento 30%, 52-2021-1 avance 0%) promedio de cumplimiento
33%
Gestion Documental( 1 hallazgo 3-D115470 cumplimiento 100%)
Para la validacion se tuvo en cuenta el informe de registro ¢ PQRD a corte de noviembre de 2023, reportado por Atencion al ciudadano con un
cumpimiento promedio 67% equivalentes al 6.7% aproximado 7% sobre el 10%sustentado en :
CUMPLIMIENTO EN ATENCION AL USUARIO Y PARTES INTERESADAS (ATENCION OPORTUNA EN % Administracion de Personal de 11PQRDS se cumpli 8 en termino imi del 100% pendi por cumplir 3 dentro de los terminos.
RESPUESTA PQR-ENTES DE CONTROL CUMPLIMIENTO TOTAL 10% ° Atencion al Ciudaadano de 6 PQRDS se cumplieron 4 dentro de los terminos cumplimiento del 100%, pendientes por cumplir 2 dentro de los
terminos.
Grupo Administrativo 1 PQRDS no se ha cumplido 0% pendiente por cumplir vencida.
PROMEDIO AVANCE METAS
Calificacion de la Evaluacién de la Dependencia 8,13

7. EVALUACION DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO A LOS COMPROMISOS DE LA DEPENDENCIA: La Oficina de Control Interno realiza la evaluacion por dependencias en atencién a lo dispuesto en el Articulo 39 y 40 de la Ley 909 de 2004, los Decretos 1227 de abril 21 de 2005,
1083 de 2015y 648 de 2017, y la Circular 04 de septiembre 27 de 2005 del Consejo Asesor del Gobierno Nacional en Materia de Control Interno. Asi mismo, corresponde a lo establecido por la Comision Nacional del Servicios Civil en su Acuerdo 565 de 2016 mediante el cual se establece
“Dar a conocer a los resp: dela ion del D pefio, el resultado de la Evaluacion de Gestion por Areas o Dependencias (...) (Articulo 8°, Numeral 4)

Para la Evaluacion de Dependencias se adopt6 como referente:

a) La planeacion institucional enmarcada en la vision, mision y objetivos del organismo; definida en la USPEC en el Plan de Accion Anual.

b) Los objetivos ir por ia y sus compromisos relacionados;

c) Los resultados de la ejecucion por dependencias, de acuerdo con lo programado en la planeacion institucional, contenidos en los informes de seguimiento de las Oficinas de Planeacion.

D)RANGOS DE CALIFICACION

1. Cumplimiento plan de accion de la dependnecia 80%

2. Cumplimiento de planes de mejoramiento 10%

3. Cumplimiento en atencion al usuario y partes interesadas. (Atencion oportuna en la respuesta a las PQRS y Entes de Control) 10%

Para la puntuacion del resultado de la evaluacion por dependencias del que hace mencion el Acuerdo 565 de 2016 de la CNSC (Articulo 17, Numeral 3) se establecié un sistema de calificacion que homologa el avance porcentual en el cumplimiento de los compromisos definidos en la
planeacion institucional en puntos de 1 a 10, dividiendo por 10.

La Oficina de Control Interno realizé la evaluacion de la Direccion Administrativa y Financiera, teniendo en cuenta la aplicacion y formulacion los indicadores de gestion y resultado disefiados por las areas para la vigencia 2022. Se debe considerar que la OCI se podra apartar de las
calificaciones o resultados consolidados por DIAFIN en su imi alos planes, p yp , COMo ia de la verificacion que realiza la OCI en los seguimientos a la gestion institucional.

CONCLUSIONES:

CUMPLIMIENTO PLAN DE ACCION CALIFICACION SOBRE 80%

Talento Humano:

Actividad 1. Plan Estraegico de Talento Humano : Plan de intervencion para la vigencia 2020 - Conforme a la Tabla de contenido del documento, el Plan de intervencion deberia ser para la vigencia 2023. De otra parte, el documento en su version 1,0 presenta inconsistencias, pues la
Tabla de contenido no es acorde con el cuerpo del documento, al no reflejar la informacion real y exacta del total del contenido del documento. Presenta un total de 10 paginas cuando en realidad el documento consta de 25 paginas.

La calificacion se sustenta en la deficiente calidad de la informacion presentada en el documento del Plan Estratégico de Recursos Humanos, pues conforme al desarrollo del cuerpo del documento, éste difiere en los diferentes temas con relacion a la tabla de contenido, lo cual crea
confusion para los interesados en el contenido del documento.

Actividad 2. Plan Estraegico de Talento Humano: Conforme a la documentacion aportada, se evidencia que de acuerdo a los i s a los planes para la vigencia 2023, estos se realizaron obteniendo los siguientes resultados:

Se programaron un total de 18 actividades de bienestar para la vigencia 2023, con un imiento del 100%, i paralos i ivos como mejores servidores plblicos de carrera y de libre nombramiento y remocion, e igualmente incentivos para los mejores equipos de trabajo, con
una efectividad del 100%; cabe resaltar que lo anterior corresponde a la informacion aportada por el area administrativa y aunque se reporté documentacion que evidencia la asistencia, ésta no se valido por el tiempo insuficiente, pues es mucha la cantidad de informacién de un (1) afio, para
ser validada en un tiempo de cuatro (4) dias.

Conforme a lo anterior, el promedlo genera\ para la vigencia 2023 es del 100%.

Actividad 3: Plan Insti de - PICI el Plan Instituci de C: itacion de la vigencia: medi el cual se reali itaci que no se teman programadas y no se realizaron muchas de las que si estaban en la programacion; en
total de cinco (5) a saber: Actos atentatorios contra el derecho de iacion; A fiami examen USPEC; P ion en salud; icios caja de p Ci y Publicacion cartilla de cédigo de integridad; los cuales distorcionan
completamente el informe y la programacion de capacitaciones para la vigencia 2023. Por consiguiente, si no se toman en cuenta las i lizadas fuera de la pi ion, tenemos un total de 22 capacitaciones realizadas en la vigencia, las cuales

corresponden al 88%

Actividad 4 Plan de | i ituci Bienestar e | ivos vigencia 2023: En conclusién, en la ejecucion del Plan de Bienestar e i ivos el avance total y reportado en el cuarto trimestre fue de un 97%.

Actividad 5. Plan Anual de Vacantes : En ion, el avance total y rep en el cuarto trimestre fue de un 97%, por igui ese mismo p je corresp ala calificacion.

Actividad 6: Plan de Prevision de Re H :se i 23 vacantes de las cuales se proveyeron 3; lo cual indica que al total acumulado de vacantes provistas para la vigencia 2023, le corresponde un indice porcentual del 61,74%.

Actividad 7: Plan del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo: se concluye finalmente, que el porcentaje acumulado de ejecucion para la vigencia es del 81.48%.

Actividad 8: i Politica de Teletrabajo en la USPEC Actividad Actos ini con funci jos de T jo ap Una vez validada la documentacion soporte la oficina de control Imemo tablece un imi del 60% en los
avances reportados y validados en IV trimestres, se pudo evidenciar por correos remitidos icion de actos inistrativos para 29 ionarios y la ion de la politica de teletrabajo. No se evidencian actos ini ici i de ap ion de j
Grupo Administrativo

Actividad 1. Planinstitucion al de gestion i PIGA: D inar las actividades a realizar en la vigencia 2022 en el marco del PIGA: Indiador Cronograma de actividades a realizar en la vigencia 2023en el marco del PIGA entregado Una vez validada la documentacion soporte la
oficina de control Interno establece un iento del 80% enel i de la elaboracion del cronograma para la vigencia 2023.No se evidencia la publicacion en la pagina web del plan 2023.

Actividad2 Planlinstitucion al de gestion Ambiental PIGA:Ejecutar las actividades programadas en el marco del PIGA de acuerdo con lo programado para la vigencia 2023:indicador:Numero de actividades realizadas / Numero de activi p das * 100Una vez validada la
documentacion soporte la oficina de control Intero establece un cumplimiento del 90% sustentado en que no se aportadorn los soportes documentales para el total de las acyividades programadas para la vigencia 2023 en into de activi programads del 20% en

el primer trimestre, al 25% de cumplimiento en el segundo trimestre, al25% en el tercer trimestre y al 20% en el cuarto trimestre sustentado en las acciones pendientes de ejecutar de acuerdo al programa efinido para la vigencia 2023y a la documentacion soporte remitida a la oficina de

control intero para validacion
Actividad 1 Plan Institucional de archivos PINAR : Realizar Seguimiento al Plan Institucional de archivos PINAR de acuerdo al Mapa de Riesgos:indicador:% de avance en el cumplimiento del Plan segun el mapa de ruta programada.Una vez validada la documentacion soporte la oficina
de control Interno establece un imi del 100% en los avances reportados y validados en los trimestres, se pudo imi en todas las activi pre
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5. COMPROMISOS ASOCIADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETIVO
INSTITUCIONAL

6. MEDICION DE COMPROMISOS

ESTRATEGIA META 2023 ACTIVIDAD

6.1.
INDICADOR

6.2.
RESULTADO %

6.3. ANALISIS DE RESULTADO

8. RECOMENDACIONES DE MEJORAMIENTO DE LA OFICINA DE CONTROL INTERNO:

Se recomienda articular la programacion con los tiempos de ejecucion para validar el cumplimiento por cada trimestre y dejar evidencia documental de cada una de las actividades realizadas con el fin de facilitar la revision por parte de los entes de control.

Se recomienda generar Metas con indicadores dentro del Plan de Accion para la Subdireccion Financiera - Grupo de contabilidad, teniendo en cuenta que en la vigencia evaluada, no registra metas para realizar evaluacion.

9. FECHA: Enero 31 de 2024

10. INFORME PRESENTADO POR: Martha Patricia Beltran
Leonel Humberto Barahona

JUAN FELIPE PALACIO GUZMAN - Jefe de la Oficina de Control Interno

Formato en prueba de uso
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