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1. INTRODUCCION

El presente informe se elabora por parte del asesor de control interno de la
AUNAP en cumplimiento integral de las funciones a €l encomendadas en:

e El Articulo 2.1.4.6 del Decreto 1081 de 2015, Decreto Unico Reglamentario del
Sector Presidencia de la Republica, el cual reza asi:

“Mecanismos de seguimiento al cumplimiento y monitoreo. EI mecanismo de
seguimiento al cumplimiento de las orientaciones y obligaciones derivadas de los
mencionados documentos estard a cargo de las oficinas de control interno, para lo cual se
publicard en la pdgina web de la respectiva entidad, las actividades realizadas, de acuerdo
con los pardmetros establecidos”.

e El numeral 1 del Capitulo V de la guia Estrategias para la construccion del plan
anticorrupcioén y de atencion al ciudadano-Version 2, el cual reza asi.

“Seguimiento: A la oficina de control interno o quien haga sus veces le corresponde
adelantar la verificacion de la elaboracion y de la publicacion del Plan. Le concierne asi
mismo efectuar el seguimiento y el control a la implementacion y a los avances de las
actividades consignadas en el Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano.”

e El numeral 2.2 del Capitulo 2 de la Guia para la gestibn del riesgo de
corrupcion-2015, el cual reza asi:

“(...) Seguimiento: El jefe de control interno o quien haga sus veces, es el encargado de
verificar y evaluar la elaboracion, visibilizacion, sequimiento y control del Mapa de Riesgos
de Corrupcion...”.

El Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano es una herramienta de caracter
preventivo para el control de la gestion que considera los siguientes cinco (5)
componentes:

1. Gestibn del Riesgo de Corrupcion-Mapa de Riesgos de Corrupciéon y
medidas para mitigar los riesgos.

Racionalizacion de Tramites.

Mecanismos para mejorar la Atencién al Ciudadano.

Rendicion de Cuentas.

Mecanismos para la Transparencia y Acceso a la Informacion
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2. OBJETIVO

El objetivo del presente informe es mostrar a la alta direccion de la AUNAP, para
los fines pertinentes, los resultados del seguimiento a la implementacion del PAAC
durante el tercer cuatrimestre de la vigencia 2017 (corte 31/12/2017), tarea
enmarcada en el rol de Evaluacion y Seguimiento del asesor de control interno de
la AUNAP, que busca contribuir a la mejora continua y al logro de los objetivos
misionales de la AUNAP.

Ya que el Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano (en adelante PAAC)
contiene actividades de seguimiento al Mapa de Riesgos de Corrupcion (en
adelante MRC) realizadas por el asesor de control interno, el informe de
seguimiento al MRC referido en la Guia para la gestion del riesgo de corrupcion-
2015 se reportard también en el presente informe con los resultados sobre el
tercer cuatrimestre de la vigencia 2017.

3. MARCO NORMATIVO

e Ley 1474 de 2011. Por la cual se dictan normas para fortalecer los mecanismos
de prevencién, investigacion y sancion de actos de corrupciéon y la efectividad
del control de la gestion.

e Ley 1712 de 2014. Ley de transparencia y del derecho de acceso a la
informacién publica nacional

e Titulo 4 de la Parte 1 del Libro 2 del Decreto 1081 del 2015 sobre el “Plan
Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano”, y sus documentos anexos, en
especial: Estrategias para la construccidon del Plan Anticorrupcién y de Atencién
al Ciudadano-Version 2 y Guia para la gestion del riesgo de corrupcion.

4. DESARROLLO

El presente informe contiene los resultados del seguimiento al PAAC y MRC
correspondientes al 3er cuatrimestre de 2017 y los consolida con los resultados de
los cuatrimestres 1y 2 para constituir la evaluacion general del PAAC y MRC para
la vigencia 2017 completa.

Por otro lado, se debe manifestar que ha surgido una dificultad para realizar el
presente seguimiento, ya que al existir una version 3 del PAAC y del MRC, vy el
hecho de que los informes de seguimiento al PAAC y MRC correspondientes al
ler y 2do cuatrimestres se hicieron sobre la base de las versiones 1y 2, se hace
necesario replantear dichas evaluaciones para que guardaran consistencia con la



presente que es sobre el 3er cuatrimestre. Esta preocupacion se centra en el caso
de aquellas actividades que de acuerdo con la version 2 terminaban dentro del
2do cuatrimestre pero que en la version 3, elaborada el 14/08/2017, fueron
ajustadas para terminar en el 3er cuatrimestre, aun cuando algunas de ellas
estaban en ejecucion cuando fueron ajustadas.

La siguiente tabla muestra los cambios entre la version 2 y la version 3:

Por

CAMBIOS EN FECHAS
# actividad enV.2 enV.3
1 jun, jul y ago sep
2 jul, agoy sep sep
12 jul sep
15 jul, agoy sep jul, sep y oct
17 jul, agoy sep jul, sep y oct
18 jul, agoy sep jul, sep y oct
19 sepy oct ago y hov
20 ago y sep ago y nov
21 jul, ago, sep, oct y nov nov
23 oct nov
24 jun, jul, ago, sep, oct, nov y dic jun, jul, ago y sep
30 jun, jul, ago, sep, oct, nov y dic sep y dic
31 may, sep y dic jun, sep y dic
32 may y oct ago
CAMBIOS EN FECHAS
# actividad enV.2 enV.3
24 1 formato de asistencia 6 formatos de asistencia
lo anterior, para homogenizar los resultados de los tres

cuatrimestrales se tomaron las siguientes determinaciones:

informes

La evaluacion que se haya hecho a las actividades 1, 12, 15, 18,20y 24 en
los informes de los cuatrimestres 1ro y 2do, se ignoran y dichas actividades

se evallan sobre la base de lo ocurrido en el 3er cuatrimestre.

Si alguna actividad que estaba programada para ser ejecutada en el ler o
2do cuatrimestre tuvieron avance y luego fueron ajustadas para ser
ejecutadas en el 3er cuatrimestre pero en este Ultimo no se evidencio
soporte de su ejecucion, se mantendra el avance que hayan tenido antes

de su ajuste.



e Cuando una actividad tiene una meta con cantidad uno (1) y su duracion
programada toma varios cuatrimestres, dicha actividad se evalta en el
informe del cuatrimestre en que termine.

En el anexo 1 del presente informe se muestra una matriz con los resultados del
seguimiento al PAAC 2017 version 3, donde se muestra el resultado del
seguimiento a cada cuatrimestre, medido a través del indicador resultado, y con
estos se midi6 el avance del PAAC al final de cada cuatrimestre. Se ha hecho el
supuesto de que todas las 33 actividades del PAAC tienen igual importancia y
aporte al PAAC con el fin de que el avance al final del tercer cuatrimestre sirva
como una medida del cumplimiento global del PAAC.

En el anexo 2 del presente informe se muestra una matriz con los resultados del
seguimiento al MRC 2017 version 3, correspondientes al tercer cuatrimestre
vigencia 2017.

Respecto al seguimiento al MRC, debido a la ausencia de reporte de soportes de
cumplimiento de las disposiciones establecidas en el MRC se hizo la suposicién
de que aquellos procesos que no reportaron soportes mantienen las
observaciones que sobre sus riesgos se hizo en el informe de seguimiento al MRC
correspondiente el segundo cuatrimestre.

Por otro lado, se debe tener en cuenta que el retraso en la elaboracion y
publicacién del presente informe obedece a dos factores:

1. El retraso por parte de los lideres de proceso en reportar los soportes de
cumplimiento de las actividades del PAAC y del MRC al asesor de control
de control interno, posiblemente ello debido a el reinicio de actividades
luego del receso de fin de afio que ocasion6 que una buena cantidad de
funcionarios se reintegraran el dia 09/01/2017, situacién que llevo al asesor
de control interno a hacer un llamado de atenciébn en el comité de
coordinacion del sistema de control interno # 1 de 2018 realizado el dia
24/01/2017, donde se establecié un ultimo plazo hasta el dia 26/01/2017
para que los lideres de proceso cumplieran dicho requerimiento.

2. La situacion de falta de personal para conformar el equipo auditor para
desempeiiar las funciones del asesor de control interno.

5. RECOMENDACIONES

Las siguientes recomendaciones se formulan con el animo de apoyar a la alta
direccién de la AUNAP en el cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 2.1.4.5
del Decreto 1081 de 2015, sobre la Verificacion del cumplimiento, el cual reza:



“La maxima autoridad de la entidad u organismo velard de forma directa por que se
implementen debidamente las disposiciones contenidas en los documentos de “Estrategias
para la Construccion del Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano — Version 2” y
“Guia para la Gestion del Riesgo de Corrupcion”...).

Se recomienda realizar acciones correctivas para que la Gestion del Riesgo de
Corrupcién se convierta en una préactica institucional cotidiana en la AUNAP,
con verdadero compromiso de parte de los lideres de proceso y sus equipos, ya
gue para el éxito de la gestion de riesgos se requiere de un trabajo de equipo
para el monitoreo permanente a los riesgos garantizando que los controles sean
eficientes y eficaces, aprender lecciones a partir de éxitos y fracasos, detectar
cambios y tendencias para identificar riesgos emergentes, entre otros
propdsitos de la gestion del riesgo, monitoreo que aparentemente se realiza
como respuesta a los requerimientos del equipo auditor mas que como una
tarea hecha de forma autonoma y permanente.

Se recomienda que los equipos de proceso realicen una mejora en la
descripcion de riesgos de corrupcion asociados a sus respectivos procesos,
teniendo en cuenta los componentes que lo definen: accion/omision + uso del
poder + desviar la gestion de lo publico + beneficio privado.

Se recomienda que equipos de proceso adopten una actitud de permanente
reflexion que favorezca la identificacién de riesgos de corrupcién emergentes o
ignorados y la definicion de controles mas efectivos considerando los riesgos de
esta indole posiblemente materializados.

Se recomienda que en la identificaciébn de consecuencias de la materializacion
de riesgos se incluya la forma esta afecta el logro de los objetivos de proceso o
institucionales, en la forma de la pérdida, dafio, perjuicio o detrimento que
derive en delitos en contra de la administracion publica o irregularidad
administrativa grave con efectos penales, disciplinarios y fiscales.

Se recomienda establecer una forma objetiva de reportar evidencia de la
ejecucion de controles y un método para medir la cantidad de actuaciones
sometidas a control realizadas en un determinado periodo, de forma que se
pueda medir objetivamente la oportunidad y efectividad de los controles, tanto
en el ejercicio de autocontrol como en el de evaluacion independiente.

Se recomienda tener en cuenta las presentes recomendaciones y las de los
informes sobre el ler y 2do cuatrimestres para que la alta direcciébn haga una
reflexion que le permita mejorar permanentemente la elaboracion, ejecucion y
evaluacion del PAAC y del MRC.

De acuerdo con la Guia para la administracién del riesgo-2011 del DAFP, las
politicas de administracion del riesgo “identifican las opciones para tratar y
manejar los riesgos basadas en la valoracién de los mismos, permiten tomar
decisiones adecuadas vy fijar los lineamientos, que van a transmitir la posicion



de la direccion y establecen las guias de accién necesarias a todos los
servidores de la entidad". Asi, se puede entender que las dichas politicas de
administracion del riesgo tienen el mismo proposito que las politicas de
operacion, el cual es complementar a los procedimientos para la definicion de
un proceso, en este caso, uno de caracter transversal como es el proceso de
gestion del riesgo. Un insumo para elaborar la politica de administracion del
riesgo es el mapa de riesgos institucional (de gestién y corrupcion). Esta politica
debe contener los objetivos de la administracion del riesgo, la estrategia de
administracion del riesgo en el corto, mediano y largo plazo, los riesgos a
controlar, los controles contemplando el tiempo, los recursos, los responsables
y el talento humano requerido, el seguimiento y evaluacion a las politicas. Se
recomienda que el documento "manual de administracién integral de riesgos",
que se encuentra en elaboracién y aprobacion como herramienta para adoptar
institucionalmente la politica de administracion de riesgos, incluyendo los
controles de los riesgos, los lineamientos para la actualizacion del mapa, el
monitoreo (trabajo en equipo realizado por cada proceso para la autoevaluacion
de su gestion del riesgo) y el seguimiento (evaluacion independiente realizada
por el asesor de control interno a la gestion del riesgo realizada por cada
proceso). Por lo tanto, el manual y el mapa de riesgos institucional se deben
actualizar simultaneamente.

Se recomienda que en el ejercicio de formulacion del PAAC para la vigencia
2018 se tenga en cuenta incluir en el PAAC las actividades de las estrategias
de Rendicion de Cuentas y de Racionalizacion de Tramites sin incluir
actividades cuyo resultado sean dichas estrategias elaboradas.

Se recomienda que en el ejercicio de formulacion del PAAC para la vigencia
2018 se elabore un cronograma de actividades coherente que tenga en cuenta
la relacién de precedencia entre actividades, es decir, como el resultado de una
actividad es el insumo para otra.

Se recomienda a la alta direccion promover una cultura de la excelencia en la
implementacion de las metodologias y lineamientos de gestion del riesgo,
racionalizacion de tramites, rendicion de cuentas, atencion al ciudadano y la
transparencia, dando estricto cumplimiento a los requerimientos establecidos en
las guias publicadas por el DAFP, DNP, MInTIC y la Secretaria de
Transparencia del DAPRE, otorgando estimulos para las dependencias con
buen desempefio en el cumplimiento de las normas relacionadas e
implementando acciones preventivas y correctivas al incumplimiento.

Se recomienda que en la elaboracion del PAAC vigencia 2018 se establezca
como criterio para su cumplimiento que el desarrollo de cada actividad implique
el reporte de los soportes de su cumplimiento por parte del responsable al
asesor de control interno dentro de las fechas de inicio y terminacion de la



misma, de forma que al terminarse un determinado cuatrimestre el asesor de
control interno ya disponga de todos los soportes de cumplimiento de las
actividades terminadas dentro de dicho cuatrimestre, fomentandose asi una
cultura del cumplimiento del PAAC efectivo, transparente y oportuno que
favorezca el logro de su propdésito.

e Respecto a la gestion del riesgo de corrupcion, en general se recomienda
tener en cuenta las observaciones de los informes de seguimiento de los tres
cuatrimestres de la vigencia 2017 para que se mejore la identificacion,
evaluacion y valoracion de riesgos y controles en el ejercicio de elaboracion del
mapa de riesgos vigencia 2018.

6. CONCLUSION

El nivel de cumplimiento global del PAAC 2017 una vez llegado a su término, es
decir, su avance con corte al 31/12/2017, es del 72,17%, situandose en la zona
amarilla, indicando ello un cumplimiento que escasamente se podria calificar como
suficiente. Ya que la corrupcion es, por sus propias caracteristicas, un fenémeno
dificil de detectar y tratar, se invita a la alta direccion a reflexionar sobre su
compromiso con la mejora continua y la lucha contra la corrupcion y se propone
que se establezca como objetivo lograr no menos del 100% de cumplimiento
global del PAAC. Asi mismo, se llama la atencion para que el proceso de gestion
del riesgo (incluyendo el de corrupcién) en la AUNAP cuente a la mayor brevedad
con los lineamientos oficiales para su desarrollo en la forma del manual de
administracion integral de riesgos.

(Original firmado)

EURIPIDES GONZALEZ ORDONEZ
Asesor de control interno

AUNAP
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ANEXO 2

TERCERO
31/12/2017
28/01/2017

FECHA
SEGUIMIENTO

Proceso Objetivo del Proceso

Emitir y  difundir

Causa

IDENTIFICACION DEL RIESGO

Riesgo

Consecuencia

Acciones.

Indicador

Formula del
Indicador

MONITOREO Y SEGUIMIENTO

Meta

Periodicidad
de Medicion

Responsable

OBSERVACION

decisiones  relacionadas|
con el manejo de los
recursos publicos
asignados.

de los estados)
financieros.

Ias actividades misionales Verificacion del ~aval | Correos de
a través de  canales| técnico  de  la|solicitud  de| Total correos con
internos yexternos, . |oifundir informacién | Percida de informacion aprobacien  por|  acuse de ’
COMUNICACION mos v M Falta de verificacion 2 P P ) Se realiza una solicitud de aval de publicacién del boletin de prensa. Se selecciond
- gestionar Ios| s 0 veraz u ocultar por parte|parte de las| aprobacion/ 100% Trimestral | Comunicaciones ! 2
ESTRATEGICA . de informacion o ‘como muestra los boletines 340 y 368 y se evidencié que se realizé dicha solicitud.
requerimientos y informacion institucional  |de las diferentes|diferentes fuentes| Total de correos
solicitudes de  los| fuentes, para  sulde la informacién|  remitidos
ciudadanos  respecto a divulgacion tecica.
temas relacionados con la
entidad.
N° de tramites.
- ) revisados y ) .
o Administrar y fomentar| Inaplicacién de los. Tramites " Se evidencia el uso de una bases de datos de Excel como herramienta de identificacién
GESTION DE LA N . Sanciones Realizar seguimiento a gestionados Director Técnico de . -
- los Recursos Pesqueros y procedimientos para |Cobro por aglizar gestionados €04 | seguimiento a los tramites de la AUNAP, sin embargo, dicha herramienta en el
ADMINISTRACION Y N plinarias y. todas los solicitudes de dentro del 100% Trimestral Administracion y B . N
de la Acuicultura en los diferentes i A dentro del tiempo| o mejor de los casos identificaria solo un trémite con una respuesta sospechosamente
FOMENTO - P penales los tramites de le DTAF termino / N° de Fomento N N . .
Colombia. tramites establecido e rapida més no evitaria que suceda el evento de corrupcion relacionado.
tramites recibidas
Formulacion  de Este control se relaciona con la prevencion a la formulacion de proyectos con impacto
Inaplicacién de los | programas y en ia) que no cumplen los itos de valoracién y
Administrar y fomentar| rocedimientos, royectos de|Sanciones Valorar y priorizar las N* de proyectos riorizacion. Las direcciones regionales y el nivel central envian sus propuestas de
GESTION DE LA v o proy Y P Total proyectos| proyectos Director Técnico de | 8 Y Prop!
- los Recursos Pesqueros y normas yleyesenla [fomento  a lafiscales, propuestas e valorados / N proyectos priorizados al banco y en el nivel central vuelven a ser priorizados y
ADMINISTRACION Y N valorados y/o 100% Trimestral Administracion y N
T de la Acticultura en estructuracion de | actividad pesauera o discilinariasy | proyectos de pesca y| Vo e total de proyectos imswracion Y |vatorados. se puede mejorar el contro ncluyéndolo parte de un procedimiento
Colombia. proyectos de pescay |acuicola para|penales acuicultura recibidos formalmente establecido, y que permita su actualizacion en virtud del posible cambio
acuicultura beneficiar 3 un de enfoque deIa polltica de fomento a la pesca y acuicultura que resulte del jercicio
tercero de formulacién del plan de accion vigencia tras vigencia
Se materializ6 el iesgo de pérdida de informacién en el mes de abril de 2017 pero
an no se ha actualizado el mapa de riesgos con controles més efectivos para este
riesgo.
Planear, organizar y, 8
evaluar  los  recursos| ;
] Falta de recursos y Hay una oportunidad de mejora en la formulacisn del riesgoy el control, ya que la
informaticos  y  de ¢ € Mantener actualizada Actualizacion Ve
GESTION SERVICIOS DE tecnoldgicos para de caracter Plataforma accién menciona el mantenimiento del hardware, sin considerar el software.
telecomunicaciones para Fuga de Informacion la plataforma infraestructura 100% Trimestral 0GCI/TICS
Tics para la seguridad de disciplinario, . actualizada )
satisfacer las necesidades! ! o tecnologica (Hardware) tecnolégica )
Ia informacion penal Se recomienda que se adopten oficialmente dentro de la documentacién del proceso
V. requerimientos de la :
T de gestion de servicios TICs el manual de politicas de seguridad de la informacion
propuesto por el MinTIC y que se realice un proceso de capacitacion con cobertura
total enla entidad que permitan a todos los funcionarios, en sus diferentes roles
frente al sistema de i idad, aplicar efectivamente dichas politicas.
Se evidencia una debilidad de carécter conceptual en el documento (acta de reunién
Demanda a la N Seguimientos con fecha erronea en la primera pagina como 24/12/2018) que aporta como soporte
Entidad, rea“fados s 1a OGCI, ya que en esta se menciona como objetivos identificar los riesgos de
Inaplicacién de los. de Re: r corrupcion de la oficina OGCl y la oficina TIC, cuando la gestion del riesgo se realiza
GESTION DE LA Fortalecer la Capacidad P! © " seguimientos P N gestior 16580 se re:
i procedimientos, |un concepto para un|entes de Control, |la aplicacién para por procesos no por dependencias.
INFORMACION Y Investigativa  de  la > programados .
GENERAGIONDEL | mutoritnd Nacional  do normas y leyes enla | proyecto expedicion  de| 4 Trimestral oGal
expedicion de investigacién de un|Penales, Concepto Técnico PR -|conceptos Se reconoce el esfuerzo de esta dependencia por hacer un trabajo de equipo para el
CONOCIMIENTO Acuicultura y Pesca N o (Acorde ala N
conceptos técnicos | tercero Investigaciones | 0GCI - 02 técnicos aplieacion dal control del riesgo, sin embargo en el caso particular del procedimiento de expedicion
Disciplinarias y ’:“ dimiento) de concepto técnico se recomienda mostrar la evidencia que soporten el
Fiscales. p cumplimiento efectivo del mismo en la expedicién de cada concepto por parte de la
OGCI.
Hay una base de datos central y cada abogado tiene su base de datos de expedientes
de investigacion administrativa. Se hace cruce entre las bases de datos central y las de
los abogados.
La dependencia responsable aporta dos formatos de control de asistencia
Desarrollar las ac 1. Reparto de los|
; diligenciados de fechas 27/11/2917 y 20/12/2017, donde se manifiesta que los temas
de inspeccién  vi S ) expedientes mediante| ech g : a
e Manejo indebido de | Perdida y/o acta de 6 dela| N 2 tratar son la revisién de que el reparto de expedientes se realice a través de acta y
X P P! lainformaciénen |alteraciones de los ° Director Técnico de | de forma aleatoria, verificar a concordancia los documentos digitalizados y en fisico
GESTIONDELA las  meddas  de custodia de documentosde | 2. Seguimiento 3 la|informacién realizados /N 4 Trimestral Inspeccion en poder de cada profesional y revisar la base datos de los procesos de investigacion
INSPECCION Y VIGILANCIA [ordenacién del  recurso disciplinarias, |base de datos de|recopilada pecciony i P v P &
o e investigaciones | investigaciones o Vigilancia con el fin evitar el de términos. Sin embargo, no se
pesd v administrativas, |administrativas | Sxpeciente adjuntan las actas de reunion que corresponden a dichos formatos de control de
acuicultura en el territorio| investigaciones
asistencia y por [o tanto el asesor de control interno no puede valorar los resultados
nacional. administrativas . 8 °
de dicha autoevaluacion de los control de riesgos y las actuaciones consecuentes a
dichos resultados, mas all de la afirmacién de que no se evidencia ninguna novedad
(hecha en el formato de monitoreo de riesgos en formato Excel). Ain asi, es deber del
asesor de control interno mencionar un avance favorable en el compromiso de esta
dependencia con la gestion del riesgo.
Hay una base de datos consolidada y cada abogado tiene su base de datos de
expedientes de investigacion administrativa. Se hace cruce entre las bases de datos
centraly s de los abogados.
La dependencia responsable aporta dos formatos de control de asistencia
Desarrollar las actividades
P 1 Reparto de los, diligenciados de fechas 27/11/2917 y 20/12/2017, donde se manifiesta que los temas
P v expedientes mediante . a tratar son la revision de que el reparto de expedientes se realice a través de acta y
para dar cumplimiento a _ Diacion  en el Investigaciones @ Seguimiento de la N° Seguimientos ' . )
Trafico de influencias acta de asignacion| ° ° Director Téenico de |de forma aleatoria, verificar la concordancia los documentos digitalizados y en fisico
GESTION DE LA las medidas de proceso parafiscales, informacion realizados / N’
! ! e interesas 2. Reparto aleatorio de| 4 Trimestral Inspecciony |en poder de cada profesional y revisar la base datos de los procesos de investigacion
INSPECCION Y VIGILANCIA |ordenacién del recurso obtener vencimiento| disciplinarias, recopilada seguimientos N N . L .
personales " los  expedientes de| vi con el fin evitar el términos. Sin embargo, no se
pesquero y de la de términos penales trimestralmente | programados
D o o el i investigaciones adjuntan las actas de reunion que corresponden a dichos formatos de control de
nacional. administrativas asistencia y por [o tanto el asesor de control interno no puede valorar los resultados
de dicha autoevaluacion de los control de riesgos y las actuaciones consecuentes a
dichos resultados, mas all de la afirmacién de que no se evidencia ninguna novedad
(hecha en el formato de mornitoreo de riesgos en formato Excel). Aun asi, es deber del
asesor de control interno mencionar un avance favorable en el compromiso de esta
dependencia con a gestién del riesgo.
Identificar, medir, La dependencia responsable manifiesta que: "Aplicacion de la circular y
registrar y  controlar la procedimiento de radicacion de cuentas de cobro siguiendo os ineamientos
actividad  economica v, Manipulacion de 1a establecidos sobre los documentos solicitados en cada una de estas de acuerdo a su
financiera de la AUNAP, e € naturaleza contractual y forma de pago, ademds del control dentro de la cadena
con el fin de suministrar a Detrimento Verificacin de la|Verificacin de la presupuestal por medio de las listas de chequeo para cada una de las cuentas
i . Inobservancia dela |registros y pagos de| - 5 . ‘ ) ’
Ia Direccion, al Gobiernoy patrimonial,  |Aplicacion  de | ad de | ad de los, ) revisando que se cumplan las condiciones de pago, asf mismo se dio aplicacién a los
normas legalesy |las obligaciones con Secretaria General
a los demds grupos de| ol Sanciones ) "2l | procedimientos de presupuesto y contabilidad con e fin de llevar a cabo un correcto
GESTION FINANCIERA ° ‘ procedimientos |terceros  (valores, N 100% | Trimestral | (Coordinacién oo e
interés,  informacion fiscales, registro, obligacion y|soporte, para el|soporte, para el registro de la ejecucion presupuestal y registro contable pertinente
sobre registro, beneficiarios, fechas Financiera)
confiable y oportuna que| e reg " disciplinarias y|pago dela entidad. | registro, registro,
T obligaciony pagos. | periodo contable) y A A ) .
facilite la toma de| penales obligacion y pago | obligacion y pago Envirtud 2 lo evidenciado en el seguimiento a esta gestion del riesgo durante el

segundo cuatrimestre sobre la base de un muestra de expedientes contractuales de
cuyo trémite se pudo verificar el cumplimiento de los controles incluidos en los
procedimientos en cuestién, se presume que dichas fortalezas se mantuvieron en el
actual periodo de evaluacion.




GESTION DE TALENTO

Contar  con  personal
6neo que ejecute las

Interpretacion
subjetiva del perfil

Perfiles inadecuados|
para la seleccion e;

Sanciones

Estudio de la Hoja de
Vida y compararla con

N° total de hojas
de vida revisadas
Estudio hoja de| / N° total hojas

Director de la Entidad

Talento Humano indica que en las hojas de vida de los funcionarios vinculados en el

acciones tendientes al| 9 | profesional | o : vida vs Manual de|  recibidas de 100% | Trimestral | yCoordinador de |tercer se encentran los soport que dichos perfiles se
HUMANO L incorporacion  de| disciplinarias el Manual  del ¢ " 2
cumplimiento de la mision relacionado con Funciones y SNIES. nuevos Talento Humano. | ajustan al manual especifico de funciones y competencias.
! recurso humano. Funciones.
dela entidad, SNIES funcionarios a
vincular
Determinar, administrar y
proporcionar  durante|
cada vigencia fiscal los!
bienes y sevicios para el No se tiene un patrimonial, ) Sfinventario
) ° " Realizar un inventario ; . esgo: e real
cumplimiento de la misién inventario N ) Sanciones nventario  de| realizado / Coordinacién | Se valida lo manifestado por el lider del proceso frente al presente riesgo: "Se reali
GESTION ADMINISTRATIVA |~ " . 10 N Perdida de bienes. completo de los activos 1 Trimestral o P " "
institucional; asi  como, actualizado de los fiscales, it activos realizados | %inventario Administrativa |lo toma fisica de inventarios a nivel nacional’
e la entidad.
mantener y conservar la bienes de la entidad disciplinarias y programado
infraestructura  necesaria penales
para lograr una mejor!
prestacion del servicio.
Determinar, administrar y Seguimiento
roporcionar durante| realizado a los] " ” - 5
proporcionar . Se recibe por parte del ider del proceso un listado de "Bienes adquiridos  través de
cada vigencia fiscal los| Detrimento bienes adquiridos, e be fel proce ‘ “ "
Incumplimiento del ) ment ! convenios ingresados al patrimonio"’. Se recomienda que este listado ademés de
jenes y servicios para el i Perdida yio|patrimonial, | Efectuar seguimientoa |a  través  de ! )
cumplimiento de la mision procedimiento de | yo1qriorg de activos|Sanciones los bienes adquiridos a | contratos Coordinacien | €ontener el nombre del cooperante incluya el nimero y vigencia donde se suscribio
GESTION ADMINISTRATIVA | P ; 1 registro de bienes ° ° " 4 Trimestral ! cada convenio. Ademés, como medida de transparencia, se recomienda que se haga
institucional; asi  como, adquiridos a través |fiscales, través de contratos y Administrativa >
muebles por parte de. s un estudio detallado para determinarIa poblacion total de los bienes adauiridos a
mantener y conservar la de contratos disciplinariasy | convenios Requerimientos | programados ;
" : los supervisores. través de convenios con corte al 31/12/2017 con el fin de determinar los que falten
infraestructura  necesaria penales efectuados a los,
por registrarse en el inventario deIa entidad y proceder consecuentemente.
para lograr una mejor| supervisores  de|
prestacion del servici los convenios
El lider del proceso manifesto: "El archivo de la entidad esta administrado por cada
una de las dreas que generan documentos, motivo por el cual el drea administrativa,
en especial el grupo de gestion documental no puede tener el control mediante
planilla de los expedientes que se entregan en calidad de préstamo; en ese orden, de
igual forma, el cargo de profesional universitario que tiene las funciones de gestion
- ) Perdida yio|Detrimento documental se encuentra vacante desde el mes de noviembre de 2016 y no se cuenta
Administrar la  Gestion N N " imie "
alteraciones de los| patrimonial, Matriz con el personal para el seguimiento.”
Documental de fa Incumplimiento del documentos Sanciones Realizar seguimiento a |seguimiento Coordinacién
i imi i
GESTION DOCUMENTAL |Autoridad  Nacional ~de| 12 procedimiento de N 8! E 4 Trimestral N .
* institucionales fiscales, expedientes préstamo Administrativa | De lo anterior, si bien es cierto que esta dependencia no es responsable de controlar
Acuicultura  y  Pesca gestion documental
salvaguardados en el disciplinarias y expedientes. programados los prestamos de que hagan las d mis silas
archivo. penales funciones del area de archivo, en la forma que corresponda en la AUNAP, incluyen un
al delos v para la realizacion
de los procesos de la gestion documental, incluyendo el proceso de consulta de
documentos. También, se observa con preocupacion la dilatacin que ha tenido la
estructuracion formal de [os recursos y lineamientos para operar el archivo central de
la AUNAP.
Adelantar el
procedimiento de dencia la existencia de un £ parala
adquisicion de los bienes Maneio Indebido delSNEONES Procedimiento consulta, préstamo /o expedicion de copias de documentos de las carpetas
GESTION DE servicios requeridos para Desconocimiento de % fiscales, implementado / Grupo Gestion | contractuales” el cual no tiene identifica su versicn ni fecha de elaboracion, entre
13 " Informacion acceso al préstamo|elaborado e| 1 Trimestral o
CONTRATACION el desarrollo la normatividad disciplinarias, N Procedimiento contractual otros. Sobre la base de los requerimientos realizados por el asesor de control interno
Contractual. carpetas contractuales |implementado N N
cumplimiento de los fines| penales elaborado de préstamo de expedientes a la gestion contractual se evidencia que no se exige el
estatales a cargo de la uso del formato establecido en el procedimiento.
AUNAP
Adelantar el Formato
Sanciones
procedimiento de precontractual firmado|
i . Inadecuada fiscales, , !
adquisicion de los bienes por el drea técnica Formato
. verificacion de los|disciplinarias, Formato , ;
GESTION DE servicios requeridos para Desconocimiento de|**""" ° donde consta que los, implementado / ) Grupo Gestion | Se verifico el uso del formato de lista de verificacién de algunos procesos
14 - requisitos  juridicos| penales, 4| Precontractual 1 Trimestral
CONTRATACION  |el  desarrollo  y Ia normatividad documentos  estén Formato contractual  |contractuales.
para la elaboracion| demandas contra implementado
cumplimiento de los fines| " completos v elaborado
de contratos la entidad y falta| <
estatales a cargo de la actualizados, los cuales|
de credibilidad.
AUNAP soportan el proceso.
Adelantar ol sanc
anciones
procedimiento de o Verificacion  del|  N° total de
adauisicién de los bienes Direccionamiento o] 1>/ . |cumplimiento de|  procesos
disciplinarias, | Formato de revision de ° . ..
GESTION DE servicios requeridos para Desconocimiento de|favorecimiento e los  requisitos| contractuales Grupo Gestion |Se verifico el uso del formato de lista de verificacion de algunos procesos
i 15 penales, cumplimiento N ° 100% Trimestral
CONTRATACION el desarrollo v la normatividad los  procesos de) - previos, de| revisados / N contractual
. demandas contra| requisitos previos
cumplimiento de los fines| seleccion acuerdo a  las| total de procesos
Ia entidad y falta
estatales a cargo de la normas radicados
de credibilidad
NAP
Asesorar al Director y a N° total de
las  demss Instancias encimiento de formes
Directivas de la Entidad, : actividades
‘ 2 términos y ¢ .
en la interpretacion, i revisados / N
posible pérdida
expedicion, - aplicacion y| Inaplicacién de los el orecssae . |Redltar reviionalos total de informes
compilacion  de las| procedimientos, | Norealizar el detpre informes de Revisin  de| actividades
indebida defensa
GESTION JURIDICA | oS relacionadas con| |normas yleyes en as | tramite a las e ocne [actividades delos [informes  de| recibidos 100% | Tmesyal | JefedeOficina |se observa que sololos abogados externos estdn presentando su nforme de
: i ‘ : i " ’ ) -
Ias funciones, demandas y tutelas | demandas,tutelas |\ S |abogados que tiene | activdades Asesora Juridica | actividades para su revision por parte del asesor juridico,
competencias, y gestion encontradela |contralaentidad. | %o > "2 *|cargo representacin | realizadas (Acorde ala
de cada una de las| entidad Pty judicial aplicacion del
dependencias e a . procedimiento
disciplinarias y
misma, y adelantar el de
penales.
procedimiento de cobro| Representacién
coactivo de a entidad
Asesorar al Director y a Vencimiento de
las  demas  Instancias| términos y
Directivas de la Entidad, posible pérdida
en la interpretacion, del proceso e
expedicién, - aplicacion . indebida defensa
pedeion 2P M R Extravio de ‘
compilacion  de las| Manejo indebido de delos intereses | Re: v g
documentos o ° Se observa el uso adecuado de una herramienta (matriz en Excel) para realizar dicho
] normas relacionadas con la informacién en delas entidad e | control a los control efectuado| realizados / N Jefe de Oficina :
GESTION JURIDICA N 17 X soportes de delas ¢ " 4 Trimestral © Ademss, la responsable afirma q tercer
las funciones, custodia de procesos de d a préstamo de| seguimientos Asesora Juridica " :
: 2% | procesos de cobro cuatrimestre no recibieron solicitudes prestamos de expedientes de cobro coactivo.
competencias, y gestion de cobrocoactivo | rocro” cobroy recaudo, |coactivo expedientes programados
de cada una de las| asi como
dependencias  de  a sanciones
misma, y adelantar el fiscales,

procedimiento de cobro|
coactivo dela entidad.

disciplinarias y
penales.




