@ Superservicios INFORME DE AUDITORIA A LOS SISTEMAS DE
QP D dencin o Serviclor GESTION SIGME
FECHA 8/08/2023 [INFORME No. 15
SISTEMA DE GESTION
CALIDAD | X | SG-5ST | X | SIGESPI | X [AMBIENTAL| X

PROCESO (S) AUDITADO (3) |
MEDIDAS PARA EL CONTROL PARA LA DELEGADA DE ACUEDUCTO, ALCANTARILLADO Y ASEO, DELEGADA PARA ENERGIA

Y GAS COMBUSTIBLE Y DIRECCION DE ENTIDADES INTERVENIDAS Y EN LIQUIDACION

AUDITOR LIDER:
CLAUDIA JOHANNA CRANE SANTANDER

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: C
NTC/ISO 14001:2015 Sistema de Gestion Ambiental, NTC/ISO 45001:2018 Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo
junto con el Decreto 1072 del 2015 y la Resolucién 0312 del 2019y NTC/ISO 27001 :2013 Sistema de Gestion de Seguridaq y ang CI.dad
de la Informacion; asi como los requisitos legales y reglamentarios aplicables al proceso en la Superintendencia de Servicios Publicos
Domiciliarios.

ALCANCE DE LA AUDITORIA

Aplica a todas las actividades definidas en la caracterizacién del proceso de Medidas para el Control para la Delegada De Acueducto,
Alcantarillado y Aseo, Delegada para Energia y Gas Combustible y Direccién Entidades Intervenidas y en Liquidacion; y requisitos
asociados al proceso acorde con la documentacion establecida.

PERSONAL ENTREVISTADO:

2015 Sistemas de Gestion de la Calidad,

Delegada De Acueducto, Alcantarilladoy ~ Delegada para Energia y Gas Direccién de Entidades Intervenidas y en
Aseo: Combustible: Liquidacién:
Carlos E. Betancourt - Hugo Guanumen
- Diana Katherine Forero - Orlando Velandia - Luna Cabiativa
- Viviana Hernandez - Viviana Malagon - Andrea Johana Mora
- Mery Constanza Rojas - Clara F. Munévar
- Yaneth Castillo - Fernando Fontecha
- Diana Guavita - Néider Nonsoque
- Claudia X. Ramos - Johanna Barreto

- Camila Andrea Parada
— - Luisa F. Sanchez

- Adriana Orozco

- José Rolfe Monroy

- Eliana Bohérquez Rodriguez
Adriana de la Torre

DOCUMENTOS ANALIZADOS (CRITERIOS)
- CT-PR-001 Medidas para el Control
- DE-M-005 Manual del Sistema Integrado de Gestion y Mejora
- DE-I- 04 Administracion de Riesgos
- MI-P-001 Procedimiento de Acciones Correctivas, Preventivas, de Mejora y de Correccion
- SM-I-001 Instructivo para el Seguimiento, Medicion, Analisis y Evaluacion en el SIGME
- SM-P-001 Procedimiento Control de Salidas No Conformes
- CT-P-001 Determinacién de no perjuicio en alternativas de productor marginal, independiente o para uso particular
CT-P-002 Tramite de Negativas de Disponibilidades de Servicios Publicos de Acueducto y Alcantarillado
- CT-P-004 Imposicién o Acuerdo de Programas de Geslion
- CT-P-005 Desarrollo de Actuaciones Administrativas de Caracter Sancionatorio
CT-P-007 Toma de posesion

ASPECTOS RELEVANTES
Conocimiento por parte de los servidores del proceso de Medidas para el Control en el desarrollo de las actividades y

responsabilidades asignadas.
Aplicacién y conocimiento de cada uno de los Sistemas de Gestion (Calidad, Ambiental, Seguridad y Salud en el Trabajo y Seguridad

de la Informacion), por parte de la Superintendencia Delegada y para Acueducto, Alcantarillado y Aseo, Superintendencia Delegada

para Energia y Gas Combustible y Direccién Entidades Intervenidas y en Liquidacion.
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 informacion, 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 deteccion de situaciones problematicas significativas.

OPORTUNIDADES DE
MEJORA REQUISITO NORMA

DELEGADA DE ACUEDUCTO, ALCANTARILLADO Y ASEO

Se recomienda incluir como documentos controlados las siguientes matrices ¢ cuadros que|lSO 9001:2015
contieneq el seguimiento de cada una de las actividades desarrollados en los procedimientos: 7.5.3 Control de la informacion
- Matriz de asignacion de tramites (CT-P-001 Determinacion de no perjuicio en alternativas deJdocumentada
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productor marginal, independiente o para uso particular) ‘

Matriz de asignacion de negativas de disponibilidad (CT-P-002 Tramite de Negativas de|
Disponibilidades de Servicios Publicos de Acueducto y Alcantarillado)

Cuadro de seguimiento (CT-P-005 Desarrollo de Actuaciones Administrativas de Caracter
Sancionatorio)

Lo anterior teniendo en cuenta que, la informacién de estos documentos evidencia la gestion
desarrollada por la Superintendencia Delegada De Acueducto, Alcantarillado y Aseo, en sus
diferentes procedimientos.

Se recomienda realizar seguimiento a las Fichas Técnicas de Salida de Proceso, teniendo en cuental
las siguientes observaciones:

Autorizacién o denegacion de cambio de auditor externo de gestion y resultados. En el mes de
mayo de 2023 no se evidencia seguimiento, sin embargo se presenta correo el 17-jun-2023
donde se manifiesta que esta duplicada la informacién, sin embargo fueron eliminados los dos|
registros.

Programa o acuerdo de gestion. Esta pendiente pasarlo a obsoletos; ya que corresponde es a|
la ficha CT-FT-004 Imposicién o acuerdo de programas de gestion.

Realizar una revision de los criterios establecidos en las Fichas Técnicas de Salida del Proceso
de Medidas para el Control; debido a que no son claros y dificulta el seguimiento periddico de
estas actividades

Esto facilitara a la Superintendencia realizar un control de los criterios que se establezcan para los
productos del proceso.

Se recomienda fortalecer la sensibilizacion de las Politicas de Seguridad de la Informacion,
lespecialmente en el uso del carnet, con el fin de garantizar la seguridad de los recursos humanos
fiscos.

DELEGADA PARA ENERGIA Y GAS COMBUSTIBLE

Se recomienda realizar una revision de los criterios establecidos en las Fichas Técnicas de Salida
del Proceso Medidas para el Control; con el fin de darles mayor claridad y a su vez permita facilitarllSO 9001:2015

el seguimiento periddico de estas actividades. Adicionalmente, la Salida No Conforme de Programal8.7 Control de las Salidas No
o acuerdo de gestién, esta pendiente de pasarlo a obsoletos; ya que esta corresponde es a la fichalConformes

CT-FT-004 Imposicion o acuerdo de programas de gestion.

Se recomienda registrar los resultados de los indicadores en las fechas determinadas en el SM-I-

ISO 9001:2015
8.7 Control de las Salidas No
Conformes

1ISO 27001:2013
IA.11.1.2 Controles de acceso
fisicos

001 Instructivo para el Seguimiento, Medicién, Andlisis y Evaluacion en el SIGME; que establece
el plazo para reportar la medicion de los indicadores mensuales es 15 dias calendario a partir del

vencimiento. Con el fin de realizar un seguimiento oportuno de las actividades desarrolladas por el
proceso.

1SO 9001:2015
9.1 Seguimiento, Medicion, Analisis
ly Evaluacion

Se recomienda fortalecer la sensibilizacién de las Politicas de Seguridad de la Informacion,
especialmente la 5.12. Politica de Control de Acceso y Uso de Contrasenas del DE-M-004 Manual
de Politicas Complementarias del SIGESPI que establece b. Las contrasefias son de uso persona
e intransferible y es responsabilidad del usuario dar buen uso a ellas, no se permite compartirlas,

|garantizar la seguridad de los recursos humanos y fiscos.

divulgarlas o difundirlas y debe evitar escribirlas o dejarlas a la vista. Lo anterior, con el fin de|

1SO 27001:2013
IA.9.2 Gestion de Acceso a Usuarios
F.QA Control de Acceso a Sistemas

Aplicaciones

DIRECCION DE ENTIDADES INTERVENIDAS Y EN LIQUIDACION

Se recomienda llevar una matriz de control de las actividades desarrolladas conforme a los
procedimientos establecidos de cada una de las empresas que se encuentran intervenidas o en
proceso de liquidacion, con el seguimiento de los expedientes, lo anterior permitira facilitar |aj
busqueda de informacion de cada una de las empresas intervenidas o en liquidacidn.

1ISO 9001:2015
.4 Sistema de Gestion de la
Calidad y sus Procesos

Se recomienda revisar el riesgo “Posibilidad de que por decisiones judiciales se afecten el curso del
tramite de los procesos de toma de posesion, generando demoras o rezagos en los procesos de
intervencion o liquidacion en las empresas en toma de posesién”, con el fin de establecer riesgos

actividades desarrolladas en la Entidad.

lque dependan de la gestion de la Direccién y asi mismo establecer controles asociados a las|

1ISO 9001:2015
6.1 Acciones para abordar riesgos y
oportunidades

Se recomienda actualizar las Fichas Técnicas de Salida del Proceso del proceso de Medidas para
el Control, teniendo en cuenta las siguientes observaciones:

Ajustar los criterios de las fichas debido a que no son claros y dificulta el seguimiento periédico!
de estas actividades, esto facilitara el ejercicio de la Direccion.

empresa de servicios publicos domiciliarios.
Seguimiento a la eliminacion del Producto No Conforme “Monitoreos” el cual no esta vigente.

Incluir la periodicidad de las fichas que son a demanda como las siguientes: CT-FT-006 Orden|
de toma de posesion de empresa de servicios publicos domiciliario — Orden de levantamiento|
de medida y CT-FT-007 Determinacién de la modalidad para orden de toma de posesién del

1ISO 9001:2015
8.7 Control de las Salidas No
Conformes

Lo anterior permitira realizar el seguimiento del Producto No Conforme del proceso Medidas para
el Control.

Se recomienda revisar el indicador “Materializacion del riesgo decisiones judiciales que afecten el
curso del tramite de los procesos de toma de posesion” teniendo en cuenta que se debe evaluar el
[desempefio y la eficacia de la Entidad y este indicador depende de situaciones externas.

Se recomienda fortalecer la sensibilizacion de las Politicas de Seguridad de la Informacién,
lespecialmente en el uso del carnet, con el fin de garantizar la seguridad de los recursos humanos|
fiscos.

ISO 9001:2015

6.1 Acciones para abordar Riesgos
ly Oportunidades

ISO 27001:2013

IA.11.1.2 Controles de acceso
ffisicos
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No.

NO CONFORMIDAD

REQUISITO
NORMA

PROCESO

DELEGADA DE ACUEDUCTO, ALCANTARILLADO Y ASEO

En la revision realizada al procedimiento CT-P-002 Tramite de

Negativas de Disponibilidades de Servicios Publicos de Acueducto

y Alcantarillado, y llevando a cabo una trazabilidad de las Empresas

Publicas de Medellin No 006 de 2022, se evidencio lo siguiente

- En la actividad 2 se menciona el envio del requerimiento de
expediente de negativa de disponibilidad al prestador en el
formato (GD-F007), sin embargo se remite en el formato PU-F
0012 del 6 de enero de 2022, acto de apertura de pruebas y no|
se utiliza el formato que se describe en el documento.

- En la actividad 8, se describe como salida una Comunicacion
de inicio de actuacion administrativa tendiente a determinar

- Enla actividad 11. Comunicar o nolificar actos administrativos,

y 135 no existen.

- Enlaactividad 15. El registro es Constancia de firmeza del acto
administrativo que decide sobre la negativa de disponibilidad
(GD-F-043), se evidencio la utilizacion del formato en version 5|
y la version vigente a la fecha del documento es version 6.

- En la matnz de asignacién de negativas de disponibilidad, no
es claro el nimero del expediente dificultado la busqueda de|
informacién relacionada con las comunicaciones recibidas.

Incumpliendo con lo establecido en la norma ISO 9001:2015

numerales 7.5.2 Creacion y actualizacion y 7.5.3 Control de la

informacion documentada.

probada la negativa de disponibilidad de SPD de AA (GD{ISO 9001:2015
F007), sin embargo se presenta la evidencia en el formato GD+7.5.2 Creacién y
F-0041 Auto de apertura y pruebas de actuacién administrativa Jactualizacion y
7 5.3 Control de
se menciona al final que: Si: continuar con operacién 133 - No [la informacion
Continuar con operacion 135, sin embargo las actividades 133[documentada

Medidas para el Control

DELEGADA PARA ENERGIA Y GAS COMBUSTIBLE

En la revision de los documentos del proceso se observo:
- Para el Procedimiento CT-P-004 Imposicion O Acuerdo De
Programas De Gestion, se evidencio el Programa de Gestion
de Electrovichada publicado en la pagina en el formato CT-F+
003 Version 08 con fecha de Septiembre de 2021. Sin embargo,
en el SIGME el formato vigente en esa fecha y codificacion|
corresponde es al formato CT-F-003 Acto administrativo por|
medio del cual se inicia una investigacion y se formula pliego|
de cargos.
- El Programa de Gestion de Electrovichada publicado en la
pagina web no se encuentra debidamente suscrito, sin embargoj
en el desarrollo de la auditoria se evidencio el documento

firmado.
En el procedimiento se menciona Acta de Mesa de Trabajo de

Validacion de Programa de Gestion (MI-F-064), cuyo formato a
la fecha no existe.

trimestral del mes de julio de 2023, esta con logo de presidencia
y no con la imagen institucional vigente.

Acta de Cierre de Programa de Gestion Acordado SSPD,
cuando el cierre del programa no es impuesto.

No se utilizan formatos de la entidad como por ejemplo Acta dej
Reunion Coite de Seguimiento DIEG 17-jun-2022, utilizado en
el procedimiento de CT-P-005 Desarrollo de Actuaciones
Administrativas De Caracter Sancionatorio.

No se tienen en incluidos en los procedimientos del proceso,
formatos que actualmente son evidencia importante de las
actividades desarrolladas como la Declaracion de Conflicto de
Interés de los abogados asignados, Acta de Cierre de
Programa de Gestion Acordado SSPD, entre otros.

En el procedimiento CT-P-005 Desarrollo De Actuaciones
Administrativas De Caracter Sancionatorio se menciona que
Acto administrativo por medio del cual se inicia una
investigacion y se formula pliego de cargos (CT-F-003) pero el
documento que se utiliza es CT-F-005 Ver 7

- El Informe del Programa de Evaluacidon de Electrovichada 1SO 9001:2015

- En el procedimiento CT-P-004, no se relaciona la aclividad de| 5.3 Control de

7.5.2 Creacion y
actualizacion

la informacion
ldocumentada

Incumpliendo con lo establecido en la norma ISO 9001:2015
humerales 7.5.2 Creacion y actualizacién y 7.5.3 Control de la

informacion documentada.

Medidas para el Control

I
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DIRECCION DE ENTIDADES INTERVENIDAS Y EN LIQUIDACION

En la revisién del proceso CT-PR-001 Medidas para el Control y

procedimiento CT-P-007 Orden de toma de posesion de empresas

de servicios publicos domiciliarios, se evidencid lo siguiente

- En la actividad No. 16. Determinar la modalidad de toma de
posesion, no se establece en el documento que esta actividad
no aplica en todos los casos, quien la desarrolla y cual es el 1SO 9001 2015
documento de salida ‘ U 4 Sistema de

- En el proceso no se menciona que por el cambio de Agente Gestion de la
Especial o Liquidador se expedira un nuevo acto administrativo Calidad y sus

- No se estan utilizando documentos controlados y corresponden Procesos

3 a actas firmadas por el Superintendente de la Superservicios 7 5.2 Creacion y|Medidas para el Control

como las siguientes: Acta empresarial fondo SSPD del 13 de étuahzaci()n
enero de 2023 6 Acta de la ESSMART No. 239, asi mismo IaP7 5 3 Control
Constancia de notificacion del acto de toma de posesion y ell . |

: I
Acta de posesion del Agente Especial 6 Liquidador. sﬁofmaum
- Se evidenciaron registros de GD-F-063 Control de ASiS(enCia‘documenlada(

en donde la fecha esta el dia y mes pero no dicen en que aiio
se realizo la actividad.
Incumpliendo con lo establecido en la norma ISO 9001:2015
numerales 4 4 Sistema de Gestion de la Calidad y sus Procesos,
&.52 Creacion y actualizacion y 7.5.3 Control de la informacion|
ocumentada

CONCLUSIONES DE AUDITORIA

En el desarrollo de la auditoria interna al Medidas para el Control para la Delegada De Acueducto, Alcantarillado y Aseo, Delegada para
Energia y Gas Combustible y Direccién Entidades Intervenidas y en Liquidacion; se establecié que la gestion realizada por el equipo de
trabajo de la Delegada De Acueducto, Alcantarillado y Aseo esta acorde con los requisitos legales, técnicos, del cliente, la organizacion
y estan orientadas al cumplimiento de los objetivos institucionales y a los requisitos establecidos de las normas NTC ISO 9001:2015,
NTC/ISO 14001:2015, NTC/ISO 45001:2018 y NTC/ISO 27001:2013.

Sin embargo, se observa la necesidad de implementar Acciones Correctivas, Preventivas y de Mejora que contribuyan a un mayor
fortalecimiento del Sistema Integrado de Gestién y Mejora-SIGME.

No. DE NO CONFORMIDADES HALLADAS 3 - I
No. DE NO CONFORMIDADES CERRADAS DURANTE LA AUDITORIA 0
No. DE NO CONFORMIDADES PENDIENTES 3

No. DE CONFORMIDADES

, 3
e o n L ( :

Claudia Johanna Crafe Santander Carlos Emilio Betancourt Galeano
AUDITOR LIDER AUDITADO

L /,/ )

Orlando/elandia Sepllveda
AUDITADO

Hugb German Guafiumen eco
AUD
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