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SISTEMA DE GESTION

AUDITADO SGC SGAS X Combinada
Tipo de Auditoria Presencial ( ) Remota ( X )

Fecha informe 19/07/2022

Auditoria Interna Programada ( X ) Especial ( )

Gestion del Proceso AudltortPA) y Participacion ciudadana — Gerencia

Seccional IX Vullawcenmo
Lider del proceso auditado Diego Fernando Uribe \{g!gsfquez - Delegado para el Control Fiscal

Proceso auditado / Tema

1. DESCRIPCION DE LA AUDITORIA INTERNA

Fecha reunion de

. 18/07/2022 ‘ Vigencia auditada: 01/09/2021 al 30/06/2022
apertura:

Jessica Gisela Ledn. Chavez Profesmnal Universitario 01

Lider del Equipo Auditor: Laura Marcela Menaces Acev;dw Profesional Especializado Grado 03

Equipo Auditor

(Nombres, Jessica Leon Chavez~ Profesmn&l-lyn}versnarlo Direccién Recursos Financieros
cargos y Laura Meneces Acavado— PerESlonai ‘Especializado - Seccional IV Sede Bucaramanga
dependencias) ol -~ “
Titulares . ; T Nom—bnﬁ ' Dlpondqnclg
dependencias Maria Elvira Sa-ltzgﬁo Cam[m Gerente Grado 1 Villavicencio AF
visitadas o = s
consultadas

2. OBJETIVOY ALCANCE DE LA AUDITORIA INTERNA

2.1. Objetivo:"Beterminar si en la AGR se encuentra establecido, documentado, implementado, mantenido y
mejorade, el Sistema de Gestion Antisoborno — SGAS, en el proceso de Gestion del Proceso Auditor (PA)
y Padig]b“acic'm ciudadana — Gerencia Seccional IX Villavicencio de acuerdo con los requisitos de las
nornta®'|SO 37001:2016, asi como los requisitos normativos y los establecidos por la Entidad

2.2 Alcance: La auditoria se aplicara a la gestion del proceso de Gestién del Proceso Auditor (PA) y
Participacién ciudadana — Gerencia Seccional IX Villavicencio, en lo pertinente a la Sistema de Gestion
Antisoborno - SGAS y actividades realizadas desde el 01 de septiembre de 2021 hasta el 30 de junio de
2022.

2.3. Criterios:

Norma ISO 37001:2016
Manual del SGAS
Normatividad aplicable al SGAS
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Documentacion del SGAS

3. ASPECTOS EVALUADOS EN LA AUDITORIA INTERNA

Aspecto | PARCIAL
Apropiacion, implementacion, desarrollo y mantenimiento del SGAS.
Identificacion de roles, procesos, incertidumbres y competencias.
Identificacion de riesgos y establecimiento de controles en los procesos.
Gestion frente a la medicion de indicadores
Gestion frente al POA del proceso
Actividades de induccién y capacitacion
Seguimiento Plan de Mejoramiento.
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K
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34
35.
36.
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4. RESULTADOS DETALLADOS DE LA AUDITORIA INTERNA

4.1 Fortalezas

En el proceso de Gestion del Proceso Auditor(PA) y Participacion ciudadana (PC) — Gerencia Seccional IX
Villavicencio, se destaca el conocimiento y _manejo_que tienen del proceso y la regulacion de las politicas
implementadas dentro del Sistema de Gestibri’Antisoborno - SGAS frente a la Matriz de Riesgos.

Se evidencia el compromiso del Equipo de trabaja y el avance en la implementacién del Sistema de Gestion
Antisoborno - SGAS, la participacion fue'activa-aligual que el trabajo en equipo.

Se evidencié disposicion del equipa-auditada para la atencion de la auditoria y la entrega de la informacidn.

4.2 No Conformidades

Condicién (Descripcion de la situacion que corresponde al incumplimiento y la
evidencia que fundamenta la No Conformidad)

Requisito que se

No. A
incumple.

4.3 Observasgiones

No Requisito Condicién (Descripcion de la oportunidad de mejora y la evidencia que
’ relacionado fundamenta la observacion)
1 Norma I1SO Se evidencio debilidades al indagar sobre la Informacion documentada y la identificacion
37001:2016 de los documentos del SGAS.
Se identificd oportunidad de mejora en lo que respecta a la Informacion documentada de
NUMERAL 7 o . ; . ; L
APOYO los procedimientos de PA y PC, el equipo auditado no manifestd conocimiento sobre el
tema ni sobre donde se podia identificar en la intranet.
Numeral 7.5.
Informacion
documentada
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Ny Requisito Condicién (Descripcién de la oportunidad de mejora y la evidencia que T
’ relacionado fundamenta la observacion)
Norma ISO No .5? dIogré evidenciar conocimiento sobre la existencia del planteamiento de
37001:2016 INQUIBIIOES:
Si bien la organizacién logré determinar y proporcionar los recursos necesarios a traves
NUMERAL 8. de para el establecimiento, implementacion, mantenimiento y mejora continua del
sistema de gestion antisoborno, corresponde a parte del equipo auditado no conocer
Numeral 8.9.|cémo actuar en caso de recibir una denuncia de un ciudadano o externo a través de los
Planteamiento  de|canales de denuncia.
inquietudes

5. CONCLUSIONES (frente al objetivo de la auditoria)

Se concluye frente al objetivo de auditoria realizada al proceso Gestion del Proceso Auditor (PA) y Participacion
ciudadana (PC) — Gerencia Seccional IX Villavigéncio, tiene establecido, documentado, implementado,
mantenido y mejorado, el Sistema de Gestion AntisoBorno — SGAS, de acuerdo con los requisitos de las normas
ISO 37001:2016, asi como los requisitos normatives y los"establecidos por la Entidad.

Los resultados de la auditoria interna SGAS:-permiten v'éflﬁcar el cumplimiento del objetivo del proceso y el
desarrollo del ciclo PHVA para el logro de los-ebjetivosinstitucionales. No se identificaron No conformidades y
se establecieron 2 observaciones. . -

Se deja constancia que la auditoria-se realizé. sin.el Gerente Seccional, en el entendido que la doctora Maria
Elvira Sanchez, quien se encontraba como encargada de las funciones de la gerencia se encontraba en otra
auditoria, que se realizaba en_el mismo mamento en Barranquilla, por lo tanto se indicd al equipo que participd
en la auditoria que era de suma impertancia retroalimentar al Gerente Seccional y a la funcionaria Karen

Salamanca quien se encontraba inc@pacitada las preguntas realizadas en esta auditoria.
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