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Realizar actividades que conduzcan a la documentacion, implementacién, mantenimiento y mejora continua del Sistema de Gestién Integrada de la UNP.
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RIID:SLG NOmEEEgEL DESCRIPCION DEL RIESGO CAUSAS ACTCI\QZ_?&EE R PROPOSITO DEL CONTROL PEEDEN LA EVAégﬁ?_EgLDEL DISENO DEL DEL DISENO DEL DISENO Cé;'gzﬁé%?\:\‘ ":)?EI\QIZEQL ACCIONES PARA OBSERVACIONES
o DEL CONTROL |DEL CONTROL CONTROL FORTALECER
EL CONTROL
El proceso no aportd,
Aspectos como la falta de evidencias de realizacion
apropiacion en la realizacion Realizacién de mesas de actividad con los
del Seguimiento por parte de ~ |de trabajo para apropiar|Socializar la metodologia, lideres de los procesos,
los lideres de Procesos del as| Falta de Apro_[glauc’)n en los lideres de los|apropiacién para identificar, se recomienda realizar la
ACOMy la debilidad de algunosien la realizacion del|procesos la importancia|revisar,  validar y  realizar ?CI'V,'dad | antes dle
Inadecuada  |d€ 05 enlaces de calidad)Seguimiento POTl de la mejora continua a|seguimientos en la| 15 | 15 | 15 | o | 15 [ 15 | 0 75 Débil Moderado | Moderado sI e temaa o
e asignados por falta de formacién|parte de los lideres de d 1alimpl i | anterior  teniendo  en
Identificacion, : ] OTTNAL traves e a|implementacion de las ACOM a cuenta que quedal
implementacion en Callda_c,i, |dent|f|_ca_c|on, Procesos  del  as|implementacion y|los lideres de los procesos en la] pendiente un periodo de
seguimiento 'y implementacién y - seguimiento| ACOM. seguimiento  de  las|mejora continua. evaluacion o replantear la
monitoreo a las! Ide (?COMd' puedenldgerﬁ‘rar una Debilidad  de | ACOM actividad de control que|
Riesgo |ACOM jnadecuaca entticacion, ebifida e os evite la materializacion del
o implementacion seguimiento y|enlaces de calidad riesgo
1 oficializadas - . go.
ante a monitoreo  a las  ACOM|asignados por falta de
- .. |oficializadas ante la[formacién en Calidad,|Realizar mesas de
Administracion L L. . . e, - o .
N Administracion del Sistema de|identificacion, fortalecimiento a los|Socializar la metodologia a los!
del Sistema de . . L ) .
Gestion Gestion Integrada y  en|implementacion ylenlaces de calidad, enfenlaces de calidad, en Ia
Integrada. consecuencia el incumplimiento|seguimiento della apropiacion|apropiaciéon de implementacién
9 ) de los procedimientos internos|ACOM. Cambios en el|metodolégica, de ACOM en la identificacion
de la Administracion del Sistema|marco normativo legal|seguimiento, monitoreo|(Analisis de causa raiz,| 15 15 15 15 15 15 10 100 Fuerte Fuerte Fuerte NO
de Gestion Integrado y lajapliciable en calidad |de las ACOM, y sus|establecimiento de actividades), y
pérdida de la cultura de la registros en el[seguimientos de las ACOM en el
Mejora continua en el Sistema aplicativo socrates|aplicativo socrates reportado por
de Gestion de Calidad. reportado por los|los procesos.
procesos.
Se recuerda al proceso|
Aspectos como la Inadecuada que la periodicidad del
divulgacion y difusién frente a Elaborar e Implementar| control debe ser|
temas relacionados con el SIG y el  cronograma  de Mejorar ~ los ~ canales  de especifica, mensual,
la debilidad en formacion de los Inadecuada divulgacion y  difusion dlvulgamon y herranyler?t’as que 15 15 0 15 15 15 5 80 Débil Moderado Débil s semanal_ etc, no como fue|
diferentes temas operativos del|divulgacion y con  temas de la permitan _I_a apropiacion  del establecida por el mismo.
Desconocimient SIG, pueden generar|difusion  frente  a|gperatividad el SIG lenguaje utilizado dentro del SIG. Las evidencias aportadas
" - P! . estan  incompletas  de
(] de la|desconocimiento de lajtemas  relacionados acuerdo con o
) operatividad del|operatividad del $IG por parte|con el SIG: establecido por el proceso
Riesgo |SIG por parte|de los  funcionarios  y/o Debilidad en
2 |de los|Colaboradores de la entidad, lo|formaciéon de los
funcionarios y/o|que puede conllevar a la pérdida|diferentes temas Las evidencias aportadas|
Colaboradores |de la cultura organizacional|operativos del SIG. Desarrollar mesas  de por el proceso no
de laentidad. |enfocada a la  calidad,|. Cambios en el marco fortalecimiento  de  lal Fortalecer en formacion de temas corresponden  a  las|
desconocimiento - de - mejora normativo legal o] erati\lidlad con los|operativos del SIG aI los enlaces establecuddaslpor inenein
continua aplicada en la entidad|aplicable. P ! P X 5 . 15 15 15 15 15 15 5 95 Moderado Moderado Moderado Sl Se recuerda fa p_ertmencna
. . enlaces de calidad, en|de calidad que permitan apropiar que los registros Y|
por parte de los funcionarios e L - ; . )
; L la apropiacion|y mejorar el sistema. evidencias aportados por
incumplimiento de las normas prop; ¥ mej e
legal metodolégica del SIG. cada actividad
egales correspondan a la|
ejecucién de las mismas.
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o DEL CONTROL |DEL CONTROL CONTROL FORTALECER
EL CONTROL
Fortalecer la
apropiacion del cédigo
Débil apropiacién del|de ' integridad
cédigo de integridad|establecido por el DAFP Socializar los valores
La débil iacion del codigo| " el GPEMC. y adoptado por la UNP establecidos al servidor publico
a debll apropiacion del Codldo| o uiqay en  |a|RES. 1300 de 2018 a g publico,| 45 | 15 | 15 | 15 | 15 | 15 | 10 100 Fuerte Fuerte Fuerte NO
de integridad en el GPEMC y la|~ " "~ generando reflexion axioldgical
- e verificacion de la|traves de la|= "~
debilidad en la verificacion de la|. - socializacién individual dentro de OAPI.
informacion consolidada enviada informacion ois Y
L n consolidada enviada a|apropiacién de cultura
Posibilidad de|a los procesos resultante de ! ;
- los procesos|en el grupo interno
Presentar falsa|seguimientos, frente a los
i i4 ; . resultante de|GPEMC.
informaciéon  ulinformes realizados por un -
. . seguimientos, frente a
ocultarla dentro|funcionario y/o  colaborador, .
. - -~ '|los informes
. del seguimiento|puede posibilitar la Presentacion .
Riesgo . . - realizados por un
que se realice al|de falsa informacion . :
3 . . funcionario ylo
sistema de|ocultamiento dentro del colaborador Alto
Gestién o sus|seguimiento que se realice al indice de ;:.orru cion Realizar revision
procesos, para|sistema de Gestion o sus en el pais P aleatoria de los informes
beneficio propio|procesos, para beneficio propio Auser’:cia de de  seguimiento  al
o de terceros. |0 de terceros y en consecuencia| f : i sistema de gestion de la|El documento que se socialice Y| El proceso no aportd las|
la afectacion de la gestion ’\Zrme}mon elicd  Ylinformacion allegada por|publique salga con informacién| 15 15 15 15 15 15 0 90 Moderado Moderado Moderado SI evidencias de realizacion
Institucional y creacién del valor| x°re " . goll0s procesos, frente alveraz. de la actividad de control
publico e investigaciones e;t?:::aCI;s eficacei los informes realizados
disciplinarias, fiscales y penales 9 iblit | por un funcionario y/o
que ~ posibiite €l colaborador.
cumplimiento  del |
marco normativo.
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