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PROCESO (S) AUDITADO (S).
EVALUACION DE LA GESTION INSTITUCIONAL

AUDITOR LIDER: MARIA ERCILIA CASTANEDA E

AUDITORE(S) ACOMPANANTE(S): N/A

OBJETIVO DE LA AUDITORIA: Verificar el cumplimiento de los requisitos establecidos y aplicables de la norma
NTC ISO 9001:2015 , asi como los definidos dentro del Sistema Integrado de Gestidn y Mejora- SIGME

ALCANCE DE LA AUDITOR’IA: Aplica a todas las actividades definidas en la caracterizacion del proceso Evaluacion
de la Gestion Institucional asi como todos los requisitos definidos en la documentacién asociada de este proceso

PERSONAL ENTREVISTADO:

Myriam Herrera D
Dalila Ariza Torres
Luis Hernesto Vargas
Daniel Nieto C

Lina Jimena Rincon
Diego A Preciado Torres
William Alvarez
German Dario Guerrero
Ana Maria Velazquez
Angelo Mauricio Diaz
Andrea castro T

DOCUMENTOS ANALIZADOS (CRITERIOS):

Cddigo: EV-PR-001 — Proceso Evaluacion de la Gestion Institucional; Cédigo: EV-P 001 Procedimiento Auditorias
Internas de Gestion e Informes de ley; Cédigo EV- R 001 Normograma; EV-F — 007 Carta de Representacion; Mapas
de Riesgos del Proceso; Indicadores del Proceso: Otros documentos para el cumplimiento del objetivo del proceso; Partes|
interesadas, Contexto Estratégico; Matriz de roles y responsabilidades; Informe de Austeridad del gasto Radicado
20221400114313

IASPECTOS RELEVANTES

Buena disposicion del personal para atender la auditoria.

Adecuado conocimiento normativo del proceso por parte del personal que atendio la auditoria
Agilidad en la entrega de las evidencias solicitadas para soportar el cumplimiento del proceso

RIESGOS DEL PROCESO (bajo criterio de los auditores. el grado de riesgo que puede tener un proceso frente al
cumplimiento total o parcial de los requisitos auditados):

Fallas en los servicios de energia, servicios de conexion, falta de disponibilidad de la informacién, demoras o fallas en
el funcionamiento en las herramientas de consulta de la entidad, ausencia de los auditados, ausencia de los auditores
por calamidades, presentacion de problemas de orden pUblico, por fuerza mayor, no deteccién de situaciones
problematicas significativas
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OPORTUNIDADES DE
MEJORA

REQUISITO NORMA

I. Se recomienda realizar accion rapida en el tiempo estipulado al indicador del procesol
porcentaje de ejecucion presupuestal — periodo julio de 2022, tal y como lo establece]
El Instructivo para la Medicién, Analisis, Seguimiento y Evaluacidn en el Sigme en su
numeral 3.4 “Toma de decisiones y formulacion de acciones rapidas”, que establece la|
realizacion de estas acciones cuando se identifica que el resultado del indicador fue
afectado por una causa conocida facilmente controlable por el proceso y se puede
actualizar el cumplimiento de la meta con una decision que no implica una asignacion
adicional de recursos o reasignacion de responsabilidades

INTC ISO 9001:2015 Numeral
0.1.1 literal b.

Adicional, la NTC ISO 9001:2015 en su numeral 9.1. Seguimiento, medicion y
analisis y evaluacion literal b: establece que los métodos de seguimiento, medicion y
evaluacidn necesarios para asegurar los resultados validos

2. Se recomienda ajustar el formato EV-F-007 “Carta de Representacion” del proceso,

[El formato evidenciado en la carta de representacion tiene el cddigo GDF 010 V12 —
asociado a memorando interno.

INTC ISO 9001:2015

toda vez que la carta de representacion no contiene el codigo asignado por el Sigme. |Informacion documentada

7.5.3.2 literal C

REQUISITO
No. NO CONFORMIDAD NORMA PROCESO
CONCLUSIONES DE AUDITORIA
No. DE NO CONFORMIDADES HALLADAS 0
No. DE NO CONFORMIDADES CERRADAS DURANTE LA 0
AUDITORIA
No. DE NO CONFORMIDADES PENDIENTES 0
No. DE CONFORMIDADES 0
0 : . . :
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