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Coordinador de Calidad:

Auditor Lider: Humberio Turriago Lopez ‘

Equipo Auditor: Oscar Mauricio Cohecha l

Objetivo: Verificar el seguimiento que efectud la secretaria Agricultura, Desarrollo

Rural y Medio Ambiente del Departament;o del Quindio a su Mapa de
Riesgos de Gestién en el Primer semestre de 2024.

Alcance: Evaluacion y Seguimiento al Mapa de Riesgos Institucional mediante las
siguientes acciones: ‘

1) El cumplimiento de los indicadores previstos en el mapa de riesgos en
este periodo, MR’ INF ‘01 Version 10 del 19’03'2023

2) el cumplimiento de los controles previstos en el mapa institucional de
riesgos de acuerdo a MIPG. |

3) El diligenciamiento del formato MECI- F-PLA-25 “Gestién y Monitoreo

del Riesgo”.
Documentos de Documentacién del Sistema Integrado de Gestion Administrativa.
referencia: . ;
1 Fecha de apertura: 26 de Agosto de 2024
Fecha de cierre: 19 de Septiembre de 2024
Proceso: La oficina de control interno de Gestién a través de la solicitud emitida

con radicado: 2024103044912-3 Id. 78{86 del 31 de julio de 2024
recolecta las evidencias y confronta los resultados de manera que
demuestren el cumplimiento de los indicadores contenidos en la Intranet
en el proceso estratégico de la secretaria t;le Agricultura, Desarrollo Rural
y Medio Ambiente del Departamento del Quindio.

Conclusiones del equipo auditor |

1. Anotaciones iniciales {

La oficina de Control Interno de Gestion solicito mediante circular por ControlDOC con radicado:
2024103044912-3 Id: 78486 del 31 de julic de 2024, la solicitud de evidencias a la secretaria de
AGRICULTURA para el cumplimiento del Mapa de Riesgos de Gestion correspondiente al Primer
semestre de 2024. |

El equipo auditor procede a realizar la evaluaciéon de los riesgos descritos por la secretaria
Departamental de AGRICULTURA, Desarrollo Rural y Medio Ambiente y las cuales fueron
suministrados a fravés del oficio Id 74988 del 18 de julio 2024 y radicado en la oficina de Control
Interno de Gestién 18-07-2024, presentando evidencias que soportan el cumplimiento al Mapa de
Riesgos Institucional correspondiente al Primer semestre de la vigencia 2024, las evidencias fueron
allegadas a través de ControlDOC, el formato F-PLA25 diligenciado. |

|

2. Aspectos relevantes T

La secretaria de Agricultura, Desarrollo Rural y Medio Ambiente detérminé los siguientes cuatro (04)
riesgos institucionales en los que estaria expuesta la misma y es por ello que la Oficina de Control
Interno en su Rol de Evaluacién y Seguimiento* que describe y aplica los instrumentos de juicios
creados por la misma secretaria con el fin de analizar el avance de cumplimiento en procura de la
mitigacion de riesgos evaluados a partir de las evidencias suministradas.

RIESGO 1; INCUMPLIMIENTO DE METAS DEL PLAN DE DESARROLLO

DECRIPCION DEL RIESGO

Posibilidad de afectacion econémica y reputacional por incumplimiento de las metas del Plan de Desarrollo debido
a la baja continuidad en los procesos de seguimiento y evaluacion al Plan de Desarroflo (fisico y financiero) a nivel
de la alta direccion y al interior de la secretaria que aportan al cumplimiento del Pian de Desarrollo

IMPACTO DEL RIESGO
Economico y Reputacional

DESCRIPCION DEL CONTROL
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1. El director de cada dependencia en conjunto con el jefe de oficina de la secretaria, realizan seguimiento
trimestral de los instrumentos de planificacién, a través de la verificacion en la ejecucion de recursos y
cumplimiento de metas. En caso de incumplimiento, se generan acciones de contingencia. Como evidencia
se presentan los formatos diligenciados de seguimiento a los instrumentos de planificacién.

2. El director de cada dependencia realiza comités técnicos trimestrales con su personal de apoyo y
contratistas, a través de una reunién para evaluar el cumplimiento de las metas del Plan de Desarrollo a
cargo de su direccion, en caso de incumplimiento, se generan planes de contingencia. Como evidencia se
generan listados de asistencia y actas de reunién de comités técnicos donde se registran las acciones a
seguir, el tiempo y los responsables de cada accion.

PLAN DE ACCION .
1. Realizar informes de seguimiento y evaluacién trimestral al Plan de Desarrollo 2024- 2027.

2. Realizar comités técnicos trimestrales por direccién con el personal contratista y funcionarios
para realizar seguimiento y evaluacién al cumplimiento de metas del Plan de Desarrolio 2024-

2027.

INDICADOR
1. No. de seguimientos a los instrumentos de planificacién realizados / No. de seguimientos a los

instrumentos de planificacion programados*100

2. No. de comités técnicos realizados por direccién / No. de comités técnicos programados por
direccion*100

CALCULO Y MEDICION DEL RIESGO
1. (2/2) *100: 100%

2. (2/2)*100: 100%

DESCRIPCION DEL LOGRO
1. En los informes de seguimiento y evaluacidn trimestral a través de los Formatos F-PLA-47, F-

PLA-39, F-PLA-40, F-PLA-07; se logrd generar una alerta para aquellas metas de producto que
requieren mayor atencion para su planificacién y cumplimiento en este afio 2024,

2. En los comités técnicos trimestrales de los equipos de cada direccién, se logré evaluar el

desarrolio de las actividades y planes para el cumplimiento de las metas de a dependencia; de
igual manera se gensrah compromisos y responsabilidades

Evidencias del Indicador No. 1:

181.406 168.264 Hoja:
13.008.718 11221,798 Micrc
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DESCRIPCION DEL LOGRO: f

Se evidencia el cumplimiento en la respuesta oportuna de 22 derechos}de peticién, de 22 solicitudes
instauradas ante [a dependenma en el primer semestre de 2024. Se adjunta pantallazo del Sevenet y
radicado de solicitudes.
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Evidencias del Indicador:

OBSERVACION DE LA OCIG:
Con base en la informacién suministrada por la secretaria son 22 PQRS de [as cuales 22 tuvieron tramite efectivo,

CONCLUSION DE LA OCIG:

Una vez realizada la verificacion por parte del equipo auditor de la oficina del Control Interno de Gestién, se pudo
evidenciar gue en el periodo comprendido entre el 1 de enero de 2024 al 30 de junio de 2024, se evidencia que
para el cumplimiento del indicador, la secretaria de Agricultura aporta la e\ndenma del pantallazo del Sevenet,
donde se desarrollé la respuesta oportuna de 22 derechos de peticion, -Se adjunta pantallazo del Sevenet y
archivos en medio magnético de la trazabilidad en el manejo de las solicitudes.

RIESGO 4: BAJO INDICE DE LA GESTION EN LA ADMINISTRACION DEPARTAMENTAL

DECRIPCION DEL RIESGO:
Posibilidad de afectacién reputacional producto de! bajo indice de la gesttén en la administracién depaitamental

debido al desconocimiento. de la operatividad del MIPG por parte de_los Idirectivos, servidores pliblicos y.
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OBSERVACIONES DE LA OCIG:

Se verificaron 30 contratos de prestacidn de servicios, correspondientes a la secretaria de Agricultura, de los cuales
26 no registraron observaciones y cuatro tienen observaciones relacionadas con el tema de diligenciamiento de
formatos incompletos, sin embargo, segln lo reportado no se generaron por parte de la dependencia planes de
mejoramiento. Dado que no se registraron incumplimiento en los contratos no fue necesaria la
suscripcion de planes de mejoramiento.

CONCLUSION DE LA OCIG:

Una vez realizada la verificacion por parte del equipo auditor de [a oficina del Control Interno de Gestidn, se pudo
establecer que en el periodo comprendido entre el 1 de enero de 2024 al 30 de junio de 2024, se evidencia €l
cumplimiento de los dos indicadores, la secretaria de Agricultura tuve en cuenta el resultado de la auditoria interna,
donde se revisaron 30 contratos de prestacion de servicios profesionales de estos, 26 no arrojaron observaciones.
De igual manera, no se evidencian planes de mejoramiento por incumplimiento en los contratos suscritos.

En el primer indicador se revisaron 30 contratos en el semestre (15 por frimestre), de los cuales 26 sin
observaciones.

RECOMENDACIONES

Para el segundo indicador, no se evidenciaron planes de mejoramiento por incumplimiento en los contratos
suscritos en el semestre, producto de la auditoria se hace la recomendacion a los supervisores de contratos, la
exigencia de una mejor calidad de las impresiones y fotocopias de documentos, al igual que revisar uno a uno los
cd presentados como soporte en cada contrato.

RIESGO 3: RESPUESTA INOPORTUNA DE LOS DERECHOS DE PETICION

DESCRIPCION DEL RIESGO

Posibilidad de afectacién reputacional por la respuesta inoportuna de los derechos de peticién, debido a
deficiencias en la gestion documental y ruta interna de los documentos y la falta de compromiso de los funcionarios
para generar las respuestas de manera oportuna.

IMPACTO DEL RIESGO
Reputacional

DESCRIPCION DEL CONTROL

1. El auxiliar administrativo del despacho de la secretaria realizard una revisién diaria del ingreso y estado de las
solicitudes y derechos de peticién, a través de la herramienta Tecnoldgica SEVENET y de la ventanilla tnica|
virtual, en caso de encontrar solicitudes o algtin haflazgo, remitira de manera inmediata el respectivo reporte a
los responsables de la respuesta. Como evidencia se deja un registro de las solicitudes (archivo Excel).

2. Eljefe de oficina y el auxiliar administrativo realizaran un reparto diario de las solicitudes, a través de la entrega
fisica y recibida del responsable de la respuesta, en caso de posibles demoras o retrasos estara recordando y
enviando reportes via telefénica y virtual. Como evidencia se deja el reporte fisico de la entrega con la firma de
quien recibe y correos electronicos de seguimiento.

PLAN DE ACCION
Realizar una revisién diaria del ingreso y estado de las solicitudes y derechos de peticién, a través de la herramienta
Tecnologica SEVENET y de la ventanilla tnica virtual

Realizar una radicacién del reparto de las solicitudes y de su avance en la respuesta, a través de un reporte de
solicitudes allegadas en archivo Excel

INDICADOR:
No. respuestas oportunas a derechos de peticién / No. de solicitudes instauradas

CALCULO Y MEDICION DEL RIESGO
1. (22/22) *100: 100%




FORMATO Cddigo: F-PLA-15

Versién: 04
Informe auditoria interna Fecha: 20/12/2012
de calidad '

Pagina 6 de 10

Codgn FOITES .
Vit 0 o FORMATD Codge F-CI0-03
| Focr ORIAENS ‘ l Wiarmgey: 04
Pigna 2 a3 Acta de reunltn Facha: 07123018
kg | Fipnaldal
umammmnmﬁnm« R i coataeier do e - -
fernaion ¥ Iy %] Smoba & lat !
m‘“m wm'“wm'“" o o ds eree ¥ 1. Lok sgrorvisores dw coniratas, mumwumw!mmommm-ama.m
soclalizar of tosidinds e ln audlicria ¥ pocar g ralas para la
AZFECTOR ENCONTRADOS. s fora oondiue.
A tived goneral. 1o chyreva tignas Seficiencias an of e 1o onmaoe 2. Sa mcomierda que cada supervisar con el apoyt del finclonatio da plama da =dn
m‘m"*“"mmm“m“"mm””m'mh direccitn, rasfice una i sles alos soktn ol uzo y
bl in; oy de ackarar que ol fomeata exkie eui tdet: delos oln Ry . hy
mm—w,l&mﬂw ap yhp e
En siqunos casas lod eoddnifictus bATZAR o] J0MME1D 351 O Feunit ‘
1 mxtividad del corirmo; ee de aclirir que of fornaio Rcth te P dir b LATTZSE cuanda son 3. Ex nwy e lax L doour ¥ tox de ks e
Mm&smmmnmﬂﬂﬂhyprwummm&dm* Mm“m‘ﬂh“npnwnmp‘m Y fae P N ¥
# contrafsia quan. mmm producis de mansra induidal. lo Amecte I pars la p do gvidercins de soguirniesdo & e
mmam&mhmu A yrrkaw cfnt plan. e o que It :
Da Kual saners, & Kuros mﬂhmmnmmmmm !
o alea

o, o e comiratas revisar de
mmnmmmymtmqmaalmu-mhi

wwum = :
En £iarg que Lax Deixs Sa azb ha 8 tek doaty s n | |lﬂm e Asticris Mt nesgs Mo sn:umplmlmlo dnt Cuojsto y Chligndmsl
Euandn 58 Irisn lmat the Imporiancia an b citkies s becedan oo du o Coeractniay

b, L) jor
batatn, Ixt Bctxd de rixmion sea o fontky mube knficadss pads gearrdzer tn frarsbiiciad o fox T
Mrmﬂhmmmmmﬁmﬂnhmﬂn&lmam .

kminha y maniiorrg: por k. dettedor, GF ik cu Bg At c Meuvin s alaboren . .
mmmmrum-mumammwummmm&. TAREAZ Y FECHA DE REGPOMGABLE | OUSEAVALCHROS
nummhhwmmnnﬂ notrae ot al detaBe ca W._ EICUCCKIN :
mprbuuaﬂdﬁm&dmamﬁnmmm an  comilk iJ
1henice a8  las i
i v rupsrvizares  tos  por :
Faa LY da coniraiss Infarmes ¥ acta de - ﬁ :: .
evicandas wn RacAtar o rrdaiin v frharmn. Manio Farnanda
mh!m.dhhl:?_v_:lu anfjutitias 901 ki Mg archive, rph, para Y g W] st B> e 2024 Cavpaz Flomes
I

dw Jxs 1

]
i
F
!

|
IFORME DE AUTHTORIA INTE RNA REESCO No.2 INCULEPLIMIENTO DEL.
DAJETO ¥ OBLIGACIONEE CONTRACTUALES

FECHA: 28 DE JUNIO DE 2024
OBJETIVOSE.
- nmmmmm:.nm-a-mmm-mbm

- lalizar jus ab w.;xmqmn-mulbmhsmayphm
de mejoramienta.

ALCANCE,

«  Fealizsr seguimisnta ol reago Mo.2 del mapa de tietgos o tn Secmiadn Se
Agicuburs, Dunumlloﬁufnlrmqﬂh Ambionta; £3%0, con o objetivo o
do gencin para, evitar o miigar o iesgo.

}

METODOLOGHA :
Parn identlexr fos fotos de iSn an la axdiiona ndsma., e
g o utflizardda coma mares mussiral s
m;mmd pmmywmnthmﬁdumzw Ut
Que e olgiernn

mhmmmmm del ﬂamkewm!ﬂﬂl]miﬁ.

objeto e

Em . SN e weittkoar

dipenciormilecis cmumm,umnﬂ- In cobsrencia an wal
desmirolio ce ne soividages roeilieces etle # as <l .
Sk L akien swvian el GrEado de svsncs ¥y ounplinianbo

e e

A nivet genaral, se coserva algunes - wl i di lom
puem f ] aomm son las acias e




FORMATO Cddigo: F-PLA-15

Versién: 04
Informe auditoria interna Fecha: 20/12/2012
de calidad
Pagina 5 de 10

CALCULO Y MEDICION DEL RIESGO
1. (26/30) *100: 86.67%

2. (0/0)*100: 0%

DESCRIPCION DEL LOGRO
1. Se logré identificar algunos errores en el diligenciamiento de los formatos y aspectos de forma
que se deben mejorar, de igual manera, se genera compromiso por parte de los supervisores
para socializar el resultado de la auditoria interna en los comités técnicos con los funcionarios y
contratistas de cada direccion.

2. Para este indicador, no se evidenciaron planes de mejoramiento por incumplimiento en
contratos suscritos en el semestre.
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SEMAFORO 0,
CUMPLIMIENTO °
Sobresaliente (Entre 0%
80%-100%) ’
Satisfactorio (Entre 70% - [ 0%
79,99%) °
Medio (Entre 60%-
69,99%) 0%
Bajo (Entre 40% - ;
59,99%) 0%
Critico (Entre 0% -
39,98%) 1.00%
TOTAL » | 37 | 100%

2. Una vez realizada la vetificacién por parte del equipo auditor de la oficina del Control Interno de
Gestién, se pudo evidenciar en el periodo comprendido entre el 1 de enero de 2024 al 30 de junio de
2024, el desarrollo de dos (2) comités téchicos realizados en igual nimero de programados de igual
manera, se realizé el seguimiento a los instrumentos de planificacién estipulados para el semestre.

RIESGO 2: INCUMPLIMIENTO DEL OBJETO Y OBLIGACIONES CONTRACTUALES

DECRIPCION DEL RIESGO:

Posibilidad de afectacién econdémica y reputacional por incumplimiento del objeto y obligaciones contractuales
debido a la deficiente supervision de contratos y a la falta de actitud positiva por parte de los contratistas para
cumplir a cabalidad con las obligaciones contractuales

IMPACTO DEL RIESGO:
Econdmico y Reputacional

DESCRIPCION DEL CONTROL
1. El jefe de oficina asistencia técnica y bioseguridad en apoyo de los directores realizan semestralmente una
auditoria interna a los contratos de la dependencia, a través de un muestreo aleatorio para seleccionar algunos
contratos y evaluar su cumplimiento, en caso de encontrar incumplimiento se realizan las observaciones
respectivas a cada uno de los supefvisores, Como evidencia se deja el acta de auditoria interna.

0. Los supervisores de contratos de la dependencia establecen mensuaimente planes de mejoramiento para los
contratos que presenten inconvenientes en el cumplimiento; a través de la revision del objeto y obligaciones, en
caso de encontrar inconformidades, se elabora un plan de mejora que se socializa y se conceria con el
contratista responsable. Como evidencia se dejan los planes de mejoramiento suscritos.

PLAN DE ACCION

1. Realizar una auditorfa semestral a los contratos suscritos por direccién para evaluar el cumplimiento del objeto y
obligaciones contractuales

2 Realizar planes de mejoramiento para los contratos que presenten inconvenientes en el cumplimiento del objeto
y obligaciones contractuales

INDICADOR

1. No. de contratos sin observaciones de incumplimiento/ No. total, de contratos seleccionados
para muestreo*100

2. :No. de planes de mejoramiento suscritos por incumplimiento en el contrato/ No. fotal, de
contratos con inconvenientes que requieren plan de mejoramiento*100
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Evidencias del Indicador No. 2:
FORMATO Codige: F-LIG-03
Veraldn: G4
Acts de rsunién Fectac 671272018
Figha1da 3

GOBERNACISN DEL QUINEE) |
EECRET, DE AGRICUL DESARROLLO RURAL Y MEDIO AMBIENTE
ACTA NUMERO:
FECHA: | 18/02/2024 HORA DE 7:00AM | HORA DE 12:00PM
NICtD: FINALIZACISN:
LUGAR: | COFIMCAFE
ANEXA LISTADO DE ASISTENCIA [6IX { NO
[ GBJETIVO DE LA REIINION: Comila de G ¥ prosentaclon Greccisn 08 sipranaientd rural
ASISTENTES A LA REUNION
N HNOMBRE CARGO DEPENDENCIA QUE
REPREBENTA
~Johana Jaimea castilio Cantratista SADRA
2| Cnfa Liliono Cofrea Cantratista BADTA
13 | Glorta Eugenla Castalo Contratisia SADRA
[4 | David Gonzalaz Contratista SADRA
1 5 | Emmanunl Agutme ntratisis SADRA
Tistian Carmiks S Contratsin SADRA
Andrés Fallpe Zapats Contratista SADRA
Mouricin Mttsl Contratista SADRA
| ©_| Oimedo Diaz Moncaioana Bicactor .08 “EA]
| 10 | Valentina Zuiuaga Contratsto SADRA
| 11 | Eleonors Hamgnoar Contratista SADRA
321 Maro Caupaz 0] SADRA
AGENDA DEL OlA
ITEM RESPONSAELE DEL TEMA
1 ATz estratigica
o] icos asoeipciones David
3 Forniaios prasen 5 lohana y Mario
4 Obligaciones contrciunlos ntratetss
£ Formutario do sepuimiants polflicas pusbllcos David
[: indicadores de lén (cuatrimestrates) Maria
]
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OBSERVACION DE LA OCIG:

Se recibieron actas de reunién y listados de asistencia de dos (2) comités técnicos por direccion. Anexo 31 folios.

CONCLUSION DE LA OCIG:

1.

En el desarrolio de los formatos F-PLA-47 se muestra la relacién de los proyectos con el
presupuesto asignado, los certificados de disponibilidad y el saldo disponible para la vigencia
2024, también el grado de ejecucion de acuerdo a la relacién ejecutados- programados,
donde se evidencio; F-PLA-39 donde se muestra la inversion en los entes territoriales
(municipios), en el formato F-PLA-40 Gestion Recursos Financieros y/o en Especie, (Nacién
y/fo Otras Entidades), para Cofinanciacién, y el formato F-PLA-07 Plan de desarrollo
departamental, se muestran las lineas estratégicas, las metas productos, los indicadores,
las metas fisicas, los proyectos, los objetivos generales y especificos del proyecto, los
valores y el campo especifico al que impacta el proyecto, de las 37 metas, en general las
metas contenidas en los proyectos de inversion que dan cumplimiento al plan de desarrollo se
evidencia una ejecucion en estado critico. Se deja la observacién en el semaforo de cumplimiento en
el formato F-PLA-47 se refleja 36 metas evaluadas, no coincide con las reflejadas en el
formato. A continuacién, se describe el comportamiento de la ejecucion de los proyectos.
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contratistas con el consiguiente  desarrollo de procesos desordenados e ineficientes al interior de las
dependencias .

IMPACTO DEL RIESGO
Reputacional

DESCRIPCION BEL CONTROL
Los secretarios de Despacho, directores y Jefes de [as diferentes Secretariaside Despacho realizan procesos de
Seguimiento y evaluacion trimestrales al estado de cumplimiento del Plan de Accién del Modelo Integrado de
Planeacion y de gestion MIPG

|
PLAN DE ACCION E
Realizar seguimientos cuatrimestrales al Plan de Accion del MIPG [

INDICADOR

No. de seguimientos al Plan de Accion del Modelo Integrado de Planeacion gr de gestion MIPG realizados / No.
de seguimientos al Plan de Accin del Modelo [ntegrado de Planeacién y de gestion MIPG programados *100

CALCULO Y MEDICION DEL RIESGO |
1. (2/4)*100: 50 %

DESCRIPCION DEL LOGRO t

Presentar de manera oportuna las evidencias y soportes del seguimiento y monitoreo correspondiente
al primer y segundo trimestre de 2024 en lo relacionado a los procesos ;'de MIPG de la dependencia.
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OBSERVACION DE LA OCIG: ;

Una vez realizada la verificacién por parte del equipo auditor de la oficina delF Control Interno de Gestion, se pudo
evidenciar para el cumplimiento de este indicador en el periodo comprendido entre el 1 de enero de 2024 al 30 de
!

b
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junio de 2024, la secretaria de Agricultura aporto, el seguimiento PLAN DE ACCION MODELO INTEGRADO DE
PLANEACION Y GESTION MIPG VIGENCIA 2024, en donde consigna los procedimientos realizados como
cumplimento de este proceso, se presenta por parte de la secretaria la certificacién informacion , seguimiento y
evaluacién del plan de desarrollo del primer y segundo trimestre del afio 2024,

CONCLUSIONES

La oficina de Control Interno de Gestidn, mediante evidencias allegadas por la secretaria de
Agricultura, Desarrollo Rural y Medio Ambiente, precedié a verificar el cumplimento y aplicacion a las
acciones de los indicadores propuestos por cada uno de los riesgos a los cuales esta expuesta dicha
secretaria, al realizar el seguimiento al primer semestre vigencia 2024, se concluye con esto que la
secretaria de agricultura , presento un cumplimiento del 84% , el cual es satisfactorio y la evaluacién del
mapa de riesgos institucional de esta, es adecuado y va dirigide a controlar los riegos presentes en la
administracion departamental, los controles propuestos igualmente son satisfactorios para mitigar el
riesgo.

MEDICION

INDICADOR RIESGO 1= (2/2)*100 = 100%
INDICADOR RIESGO 2= (26/30)*100 = 86,6%
INDICADOR RIESGO 3= (22/22) *10 = 100%
INDICADOR RIESGO 4= (2/4) *100 = 50%

RECOMENDACIONES
La oficina de control interno y su equipo auditor como plan de mejoramiento recomienda:

1. Tener en cuenta las recomendaciones en el diligenciamiento de los formatos que sirven como
insumo para la correcta presentacién de las cuentas por parte de los colaboradores-contratistas,
al igual que en los formatos de reunién estén diligenciados totalmente, incluyendo y sobre todo
las firmas de los asistentes.

3. Hallazgos de auditoria

Tipo , | Recjuisito ' ‘ Deséripcién

AUTORIZACION PARA COMUNICAR ESTE INFORME:

Este informe se comunicara después de la auditoria inicamente a los procesos involucrados y no
sera divulgado a terceros sin su autorizacién.

Nombre completo _ ; Respbn'sab'ilidad, ) ' Firma

AY

Jefe Oficina Control, Interno de -
Gestion, con delegacion de 7 %&,
. . funciones de conformidad al d
Humberto Turriago Lopez Decreto Nro.06131 del
13/09/2024.

- Equipo auditor — Control Interno
Oscar Mauricio Cohecha de Gestion. %

o Nombre completo . — . ‘Respbnsabilidad - . ', ‘ . Firma
Elaborado por: Humberto Revisado por: Humberto Turriago | Aprobado por:
Turriago Lépez l.épez Humberto Turriago Lépez
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Jefe Oficina de Control Interno de | Jefe Oficina de Conirol Interno de Jefe Oficina de Control Interno de
Gestion Gestién Gestion




