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Respetada secretaria:

En desarrollo de las funciones a cargo de la Oficina de Control Interno y en cumplimiento al Plan Anual de
Auditoria para la vigencia 2026 de la SDDE, me permito remitir el Informe citado en el asunto, el cual incluye
los resultados de la Evaluacion Independiente a los cinco componentes del Sistema de Control de Entidad,
el cual se realiz6 de acuerdo a los criterios establecidos en la herramienta dispuesta por el Departamento
Administrativo de Funcién Publica — DAFP.

A continuacién, se presenta el resumen de los resultados obtenidos por cada componente:

Componente SCI ler Sem. 2025 2do Sem. 2025
ﬁ;g::)rl]gnte de Control: Condiciones minimas para el ejercicio del control 77% 81%
Evaluacion de Riesgos: Gestion de eventos potenciales internos y
- 87% 88%

externos gque afecten el logro de objetivos
Act|V|dade_s de Control: Co_ntr_ol de los riesgos identificados y 79% 85%
apalancamiento para logro de objetivos.
Informacién y Comunicaciones: Consecucion, captura, procesamiento y
generacion de datos y comunicacion interna y 100% 89%
externa.
Actividades de Monitoreo: supervision, autoevaluacion y auditoria. 96% 89%

% Estado Sistema de Control Interno 88% 86%

El detalle de del andlisis, asi como las observaciones y recomendaciones realizados por la Oficina de Control
Interno para cada componente se encuentra en el siguiente link
(https://drive.google.com/drive/folders/1y9aV9FlaY4oMEGIXSH Lbo7Dw1HW{70X)

A continuacién, se presentan las oportunidades de mejora identificadas en cada ambiente, junto con las
conclusiones generales de este informe
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Nombre de la Entidad:

Periodo Evaluado:

SECRETARIA DISTRITAL

'SEGUNDO SEMESTRE DE 2025

Estado del sistema de Control Interno de la entidad

Conclusién general sobre la evaluacion del Sistema de Control Interno

e.Estan todos los componentes operando

juntos y rada
brocess /No) (Jusnﬁque su respuesta):

En proceso

De acuerdo con el seguimiento realizado, se observé que todos los componentes se encuentran funcionando; no obstante, existen areas de mejora que fortalecerian la sostenibilidad del Sistema de Control Interno.

LEs efectivo el sistema de control interno
para los objetivos evaluados? (SilNo)
(Justifique su respuesta):

El Sistema de Control Interno de la SDDE se encuentra presente y funcionando, la Entidad implemento medidas. ala mej itados de la 3

con respecto al periodo ante

y asi mismo, se evidencio que

su puntaje.

I & informacién y vidades d

La entidad cuenta dentro de su Sistema de
Control Interna, con una institucionaidad
(Lineas de defensa) que ita Ia toma
de doclllonol frente al comml lsmol

(Justifique su respuest

Componente

¢El componente esté
presente y funcionando?

Nivel de Cumplimiento
componente

Si

Durante el periodo evaluado, se observé la

y de la Politica d

Nivel de Cumplimiento
componente presentado en el
informe anterior

Estado actual: Explicacion de las Debilidades y/o Fortalezas

Conclusiones:
Durante el segundo semestre de 2025, se constatd que la entidad dispone de una Politica d R tructurad;
Este marco normativo establece las directrices para las lineas de defensa y la linea estratégica, abarcando de manera integral las etapas de
identificacién, valoracién, monitoreo y seguimiento de los riesgos de gestion, seguridad de Ia informacién, fiscales y de corrupcion.

Igualmente se observé que la entidad sigue presentado falencias en los numerales 1.1, 1.3y 1.5. 4.1 al 4.6 que fureon objeto de recomendaciones
n el semestre pasado, por lo cual se debe tener en cuenta las oportunidades de mejora mencionadas en el informe del 1 semestre de 2025

Recomendaciones:
“la b

mecanismos cl tad
provisos en esto criero.
i proximos rep peciique a5 actividades adelantadas con relacion a las solictadas en i equisito
desvlaclones, convivencia laboral, ternos, quejas o d Ia entidad
e requiere implementar mecanismos de evaluacion de los planes de: Estratégico de Taento Humann \ngrsso permanencia y reio, con el
cbieiv do analat s efociidad y o impacts da 65105 planes on a geston msttuciona. pemiiando una vaioraclon roa 4o 6 do vida el servidor
en la entidad.

d incluyan los diferent t

I sequimiento y

. andlisis de

Conclusiones:
La SDDE d

claros p: sus riesgos, se cuenta con Imeas da defeniza extatecidasy s i dieocin
apruebala p 5q0s. Ademas, se los riesgos acién y
fiscales en los 17 procesos.

Recomendaciones:

“Verificar que los procesos, procedimientos, programas y proyectos os obijeti SMART.

. Documer\lar o andisis del oo firemoy exemo) efecadpor Al Diecatn,con i de era deleminar i eisten esgos de camupcign
en proyectos y programas, este andlisis debe ser independiente al realizado por el lider del pr

Ol 1 Alta Breceion aniice 1osiosgos asociados a aclidades torconzadas, egioneios o oas fiuras extermas que afecten a prestacion del

servicio a los usuarios

* Que la entidad analice y documente el impacto sobre el control interno por cambios en los diferentes niveles organizacionales,

Conclusiones:

* Durante el segundo semestre de 2025, se evidencid que existen avances relevantes en la implementacion de mecanismos de control relacionados

con la segregacién de funciones, la administracion del riesgo, el seguimiento a proveedores de servicios tecnologicos y a definicion de responsables
nt

para i ecucién de acividades de conto, o e permi alcanzar un ivel do cumpi el 85 % del componente.
* No obst numerales 10 al 12, particularmente en lo relacionado con la
ven(cacmn e ee los controles, la eva\uacmn de mecanismos sistematicos de

Vi
permitan evidenciar inuo. Estas situaciones ya habian sido advertidas en evaluaciones anteriores, por lo que.
resulta pertinente retomar las recomendaciones formuladas en los informes previos para su cierre definitivo

Recomendaciones:
" Se recomiend foralecer los mecanismos de verfioacion periédica deldiseio y efecucion de los coniroes, de manera que se pueda evidendir s

esos estin Ios iesgos i
i esq f sobre los controles aplicados por terceros y proveedores.
sccervtios tecnoldgicos, en oncondonca con o modelo de nezs do defonsa
* Se recomienda definiry documentar de seguimiento cor i hacer trazabilidad al avance de las

vas y preventivas asociadas a las debilidades |demm¢:adas enlos cunimles
evidencia itados del sequimiento a los controles, incluyendo ajustes
por la Alta Drecsio asendo o

acciones correcti
* Para futuros ejercicios de eva\uac ion,
realizados, i doptad:

Conclusiones:

| Durante o prkodo ovsluado, 5 canstald que I entdad cumpl con o attrics dinormacén y Comunicadin, Dispone da ertes do dalos
internas y externas izan la captu informacion estratégica, ademds de contar con mecanismos documentados para
identificar, clasificar y gestionar los datos necesarios para el o nto de los objetivos institucionales.

- Asimismo. do acuerdo a a videncia aportada porfa apenancia se cbserve que no se aporis evidenclas relacionada con os conlrcles que
mplementa sabre l ispori
* En cuanto a la comunicacion interna, la Alta Direccion ha fortalecido los mecanismos para socializar las metas y objetivos estratégicos, empleando
versos mediosy canales dialos.

Respecto a la comunicacion intema, la entidad cuenta con diversificado canales digitales y medios institucionales y se ha logrado socializacion de
Ia planeacion estratégica, facilitando la alineacion de todos los niveles de la entidad con los propdsitos institucionales.

Recomendaciones:
" Adjntar sopartes que permitan videnciar a aplcacion do contoles n temas elaianados con a disponibiidad do [a iformacion

cluaizar ol Manual do denidad Visualyfas Ditecrices e Comuricacion Extera para nclr ineamientos obigatorio para contatistas, esto con
i do coandarizer o w0 do a Marca Bogotdy 05 pmlowlos de eventos mediante cléusi
* Establecer acciones de mejora a partir de los resultados de usuarios,

proceso y la calidad

de Riesgos, junto con el monitoreo e la 1era, 2da y Jera linea de defensa, sin embargo, se requiere continuar con la sensibilizacion a la primera linea para fomentar el autt

troly la oportuna 2 crucial para el seguimiento y evaluacién por parte de la 2da y 3ralinea de defensa,

De otra parte, la alta direccion debe administrar los riesgos asociados a actividades tercerizadas, regionales o con otras entidades externas que puedan afectar la prestacion del servicio a los usuarios, asi como los riesgos de corrupcién inherentes a los programas y proyectos.

Estado del componente presentado en el informe anterior

Conclusiones:

El ambiente de control en su proceso de para el primer semestre de 2025 muestra un resultado del 77%, lo que implica un incremento en su Calificacion del 6%
respecto de Fesitado 4o semesire Shorr

Se ovidencia a consoldacien do o5 aspectos rlacionados con a aplicacén do mecanismas para ofsjercilo do l supervisien dol Sistema do Gontrol ntero a planeacion esiratégica del
mismo, para garantizar su cumplimiento, la definicion de la politica de riesgo, bajo la Ia evaluacion del Sistema de
Control Interno.

No obsiante este componeme aun presenta debidados en |

de report sequi los pl

iplementacién de algunos criterios como: la gestion del talento humano; el andlisis la informacién asociada con la generacion
iento producto de las i

Recomendacion
-La b mecanismos c
para especifique las actividades adelantad:
sobres los servidores de la emmad,

-La entidad debe definir los mecanismos que le permitan gestionar el manejo de los conflictos de interés, una vez identiicados. Se recomienda para préximos reportes, responder acorde con
o requerido en el requisito, respecto del manejo de los conflctos de interés que se hayan identificado.

-La entidad debe afianzar el proceso de implementacion de los controles fisicos y tecnolégicos, para prevenir el uso inadecuado de informacion

~Se recomienda, articular los mecanismos de monitoreo de los riesgos de corrupcién, como insumo en la evaluacion de las actividades de Promocion de la Integridad y la Etica Publica.

«La entidad debe realizar y documentar la evaluacién sobre, si los mecanismos actualmente dispuestos para la denuncia, se alinean de manera consistente, con los propositos previstos en las
normas y directrices sobre la linea interna de denuncia.

I seguimiento y d incluyan los difer istos en este criterio. Se recomienda que
reicion 3 4 sonciadas on & requisito: ... analisis de desviaciones, convivencia laboral, s acplinaros iarmos, Gueios o denuncias

Ja Praneacien Estratégica dol Talonto Humano, ncorporando en dicho eercico, todos os
la

entidad defina

componentes de la plancacin estratégia, conforme a s deposicones que rsgu\an la materia. Se recomienda para pr

planeacion estratégica

~E\ crterio no esIA referdo al desarrollodo as aciidados rlacionadas con o ingresa dl personal;sino  a ovaluacén do dichas actvidades. Se recomienda para préimos moriorics,
res do o ovaluscion sobe a aplcacien delos contoles del procedimientoy la licacion.

S Cer no o5 rfaido af deserols de | pevsonal i 5 cvuacin do dichas actvidades. So recominda para proximos reportes

incluir de forma integral la informacion asociada a la evall d rsonal teniendo en cuenta lo descrito en MIPG.

-La entidad debe definir los mecanismos para garantizar que o ovandon impacto del Plan Institucional de Capacitacion - PIC, se realice de manera oportur

L sprobacidn do os Estados Fnancieos debo estar precodida pr unproceso do ansls d a nformacin en afos cortenid, por part do s i dieccie: dicho andisis deberia

definir un protocolo en el que presa la obligacion de presentar los EEFF
era su analiis ot pare Gel CIGD, dé manera provi a s frma por paris 4o 1 reprosentants 1668

Conclusiones:
Aunque se logrd una mejora en la evaluacion (2do semesire e 2024, s importante mplementar medidas que pemian a a

entidad analizar el impacto de los cambios en los diferentes niveles organizacionales sobre el control intermo y su documenta

* Ademés, la Alta Direccion debe tomar acciones basadas en un andlisis del entomo interno y extemo, para definir los pmoem. programas o proyectos (segin corresponda) que puedan ser

susceptibles a posibles actos de corrupcion.

Recomendaciones:

- Documerdarl analisis realizado por la Entidad, sobre e impacto en el control inferno prod: SDDI

Verificar que en los documentos de os procesos, procedimientos, prograrmas y proyectos institucionales, los obietivos cumplan con los elementos. SMART establecidos en este criterio.
Documeniar o andlisis ol ntoro o y exerho roalzads por s Ata Dieccn (orents al et e proceso), obre s 108 procasos Gus no han idanticado isgos d6 cormupcion éstin

expuestos o

no a hechos que puedan tener esta connotacion.

“Documentar el andl o por la alta direccién a los riesgos aceptados que permita determinar si continian en la zona de riesgo baja o requieren su reubicacién, por cambios en sus.

condiciones.

Conclusiones:
* Durante Ia vigencia 2025, la SDDE ha mantenido y la gestion del riesgo y Ia operacién por procesos. Se
evenclan macanismos mplemeriacos por 3 AP en su o como Segunda % en oo Defensa, para verificar el disefio, e;ecwon y pemnencla do s contoes deiidos on a matizde
riesgos, asf como o s Estos yhan los actores uerdo a la

respect la Politica d én de Risgo y lros ineamenios nfrmos
TEn o8 nlomet do menioreo imesi 56 gridenci la contol de riesgo y sequimiento a las medidas adoptadas.
Igualmente, la Tercera Linea de Defensa phes lo cual fortalece el sistema integral de control. No obstante, se identifican
aspectos susceptibles de mejora. Entre ellos, Tolas o aplicacion de controles en materia de gestion TIC, relacion con el Ia Directiva Presidencial 002
de 2002 sobre derechos de autor, asi como limitaciones en la segregacion de funciones en sistemas de informacién y Ia ausencia de evaluaciones técnicas independientes sobre los controles.
implementados por proveedores ecnologicos.

si bien Ia entidad ha i ara actualizar su modelo de operacién por procesos, dichas acciones se encuentran aun en fase de planeacion

En conclusion, aunque so evidencla un avance sastenido y esirclurado en ol foralecmiento delas aclvidades d conirol persisten oponunmauss o mojora olaconadas con a aplcacion
efectiva de ciertos controles, Ia especializacién técnica requerida para algunas evaluaciones, y la consolidacion de resultados tangibles ratégicos.
Con e ortalaciminto do 1a segregacion de ancionss en sniomos lscnoldgioos, o e slecio de brechas keniiicads en svalaciones pvewas T e;ecucmn oporuna e | o secones
proyectadas en el marco del
fortalecimiento institucional.

ismos de evaluacion independiente por parte de la tercera linea de defensa sobre los controles aplicados por los proveedores e servicios tecnologicos, con el fin de
asegurar quo o resgos asociados soan gestonados de manera adocuada. Esta acidn permilr foralece a supenisién sobreteceros y mejorar aefecividad dl coirolintemo, o gue
contribuiria al cumplimiento del lin y a una calificacion mas alta en futuras evaluaciones.

* Implementar cronogramas con vespcnsables definidos, asi como mecanismos de seguimiento y verificacion del avance, y se logre una mejora sustancial en la calificacion del componente.

Conclusiones:
* Durante el periodo evaluado se evidencio que la entidad cumple con los criterios estable
para la caplura y procesamiento de informacién clave, asi como con permiten la
de sus objetivos institucionales.
- Asimsmo, 5 absersd que se han implementado contoles adecuados sobre fa negridad,confdencialdad y disponiiidad do a informacidn, y quo b entidad ha venzado on o adopcin do
tandares relacionados con la seguridad de la informacion, incluyendo la implementacion de los requisitos obligatorios de la NTC-ISO/IEC 27001:2022 y Ia formalizacién de la Declaracién de
Aplicabllidad (SOA).
K o somunicaci 2 Ia AR Dot ha fctakcidolos mocarismos pers soializar s melas y objoive ssiratgoos, smpleando dversas merlis  cancles dles
Adicionalmente, se han \mplememido acciones para asegurar que el personal conozca y comprenda su rol frente al institucional,
seguimiento. Finalmente, se evidencid que la entidad realiza seguimiento periddico a la percepcion y satisfaccion de los usuarios,
de mejora.

jos en materia de informacion y comunicacién. Se cuenta con fuentes de datos intemas y externas
clasificacién y gestion e la informacion relevante para el logro

acciones

para definir & impl




Monitoreo

Conclusiones:

" La endad omit nformes mansuales sabro I alencién do PQRSD [ tas a las solicitudes tramitadas por la SODE
cumplan con los criterios de coherencia, claridad, cal lo que impacta en el mejoramiento el SCI
“nel mismor s pnmm " segunca e realizs moniores & 1a gesﬂon o riesgos institucionales y a las aiosaeacones do ostos

Recomendaciones:
* Capacitar a los usuarios en el manejo del Tablero de Control de Riesgos Contractuales para asegurar su correcta aplicacion conforme a los
lineamientos d

* Establecer mecanismos para medir la efectividad de las acciones contenidas en los planes de mejora intermos

Conclusiones:
“En general, durante el primer semestre de 2025, este componente mostro un comportamiento positivo; en efecto, su evaluacion para el presente periodo muestra un resultado del 93%, lo que
implica un avance del 3% respecto del periodo anterior. No obstante, se identifican oportunidades de mejora respecto de los procesos de autoevaluacion y del seguimiento a los planes de
mejora que de ellos se deriven.

Recomendaciones:
* El criterio 17.7 e procesos de ion, que han dado lugar  la formulacion los respectivos planes de mejoramiento; los cuales son objeto de verificacion sobre
su avance y cumplimiento por parte piictived

“La entidad debe definir los criterios para el desarrollo de las autoevaluaciones, lo mismo que para Ia formulacion y seguimiento de los planes de mejora que de ellas se deriven.
“La aprobacion de los Estados Fmanciems debe estar precedida por un proceso de andlisis de la informacion en ellos contenida, por parte de la alta direccion; dicho analisis deberia

CIGD
"Sa recomienda dafinr un prfoccd an el Que se sstablze de manera expresa l oblgacion de resenter los EEFF para su andlsls por parte del IGD, do manera provia aa fima por parte
de la representante legal.




SECRETARIA DE
DESARROLLO
ECONOMICO

Oportunidades de mejora por ambiente de control

Ambiente de control:

FUENTE DEL ANALISIS

Componente Pregunta Indicativa

Aplicscion del Codigo de Infegridad.
(incluye analisis de desviaciones,
convivencis laborai, femas disciplinanos

RECOMENDACIONES DESDE LA MIRADA DE EVALUACION
INDEPENDIENTE

1.1 Se recomienda que para proximas reportes se especifique con daridad las
actividades adelantadas con relacion a las solictadas en el requisito "Andlisis de

1.1 Ambignte de Contro infemos, guejas o denuncias sobres los 0% desviaciones, convivencia laboral, temas disciplinarios intemaos, quejas o denuncias
servidores de §3 entidad, u ofros femaz sobres los servidores de |a entidad, ..
reiscionsdos)
. . L. 1.2 Para priximos seguimientos, se sugiere fortalecer |2 documentacian presentada
Mecanizmas frenie a 5 defecsion y prevencion del uso - e - -
13 Ambiente de Control | inadecusdo oe informacicn priviegiada u ofras situsciones | 50% | Co :;p:“ﬁs”e e z G';""’";"'e'. mw“ﬂ"e"ﬁ'.“eg:.ra;:f que 1= E‘“?’E:‘;’a
que puedsn impiicar e Ia entidad sea rente con los distintos tipos de in cion (fisica y digital) que maneja
oS | dependencia.
Analiziz sobre viabilidad pars el establecimiento de una
limes de denuncia infema zobre sifuaciones imegulares o
posibles incumplimientos al codigo de infegridad. 1.5 La entidad debe verificar y documentar come ha contribuide la implementacian de|
15 Ambiente de Control | NOTA: 5i iz enfidad ya cuenta con esfa linea en 50% la linea de denuncia a la mejora de los mapas de riesgos u otros ambitos y que sea
funcionsmiento, eztablezes =i hs sportado psra Is mejora informado en el préximo seguimiento.
da loz mapas de razgos o bien en ofros smbitos
orgsnizacionales.
4.1 Para proximos seguimientos, se sugiera fortalecer |a documentacion presentada
Ambi - - | Evaluacidn de ia Planeacidn Estrafégica del Talento con soportes gue aseguren & cumplimiento del criterio, garantizande que la
41 iente de Humano 50% evidencia de cuenta de la evaluacion gue resliza |a dependencia al PETH (que
compare lo planeado contra lo ejecutado), como lo soficita el criterio
4.2 Para proximos seguimientos, s sugiers fortalecer |a documentacion presentada
42 Ambients de G ;| Evaluscion de sz sctividsdes relscionsdsz con el ingrezo gQey | S9N Sepores que aseguren el c:un'fulimierrho dgl criterio, garant'lzand? que la
del perzons! evidencia de cuenizs de |3 evaluacion gue resliza |a dependencia al ingreso de
personal, coma ko solicits el criterio
4.3 Para praximos seguimientos, s sugiers fortalecer |a documentacion presentada
. Evaluacion de ias actividades relacionadsz con ia con soportes que aseguren el cumplimiento del criterio, garantizando que |2
43 Ambiente de Control permanencia del perzonal 50% evidencia de cueniz de la evaluacion que realiza por la dependencia a la
permanencia del personal, como lo soicita &l criterio
Analiz . " it " inadas 4.4 Socislizar las Policiteas que comtengan las Responsabidades de |z Primera
naliZar &1 22 CUenia con POllicas CIaras y Comunica Linea de Defensa explicitamente relacionadas con b3 gestion de riesgos,
44 Ambiente g Gontrol reis das con s re sa_br{ldedde cada nviase 50% | garantizando que cada servidor comprenda que el autocontrol es parte inherente de
. =obre el dezarrlio ¥ mantenimiento del controf imenc (1a oL P o .
linea de defensa su operacion diaria con el fin de crear una cuttura institucional de reporte y mitigacion
de riesgos
4.5 Para proximos seguirientos, s& sugiers fortalecer |a documentacion presentada
. Evaluscion de izs actividades relacionadas con el refir con soportes gque aseguren & cumplimiento del criterio, garantiznade gue la
45 Ambiente de Control del perzons! 50% evidencia de cuenta de la evaluacion gue realiza por ks dependencia al retire de
personal como lo solicita & criterio
. I I 4.6 5= recomiznda que, |3 entidad debe definir los mecanismos para realizar la
46 Ambiente de Control ;"‘;"“are" impscte del Flan insfiucional de Capasiacion - | gooy | oyaiuacian del impacto del Flan Instiiucional de Capacitacian - PIC. duante I viencia

2026,

Evaluacion de riesgo

Atencién al Ciudadano y Agencia Distrital de Empleo:
Carrera 13 No. 27-84 Bogota, D.C.

Oficinas Administrativas:

Carrera 10 No. 28-49 Torre A. Bogota, D.C.
Teléfonos: 3693777
www.desarrolloeconomico.gov.co

Informacion: Linea 195
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SECRETARIA DE
DESARROLLO
ECONOMICO

FUENTE DEL ANALISIS

Pregunta Indicativa

RECOMENDACIONES DESDE LA MIRADA DE EVALUACION
INDEPENDIENTE

- l 6.2 Establecer instancias formales de revision y seguimiento que permitan evidenciar,
{L“ .‘*’"En aplh vos ‘J"EI"” i D a‘m“a”""?m"mgw dentro de 12 vigencia evaluada, la aplicacion de dichos criterios en los instrumentos
EZ i que/ gue e : Fan B2 el': de planeacidn, asi como decumentar los resultados de esta verificacion, de forma
nedities, slcanzaties, relevardss, defimitzdos en que se faciit= Ia evaluacitn de la efectividad del disefio de los objefivos y su
fiempo coherencia con la planeacion institucional.
La Alta Direccidn scorde con &f anslisiz del enfomo 2.1 Documentar |a revision del contexto organizacional por parte del nivel directiva,
a1 infemo y extemo, define lof procesos, prOQEAMSE O enfocada en los procesos gue omitieron riesgos de comupeidn. El objetivo es
proyectos rsegr.m aplique), suzceptibles de posibies sctoz | confirmar si existen eventos potenciales con connotacién de fraude o comupeidn que
de corrupcion requieran ser integrados al mapa de riesgos.
La Altz Direceidn analiza oz HEE‘BDEE as;:fadosa 9.2 S= recomienda a bz entidad involucear a la Alta Direccitn en el andlisis de los
52 - . I L?m dgu sﬂguarass riesgos asociados a actvidades tercerizadas, regionales u ofras figuras exdernas que
’ m‘.':e an h:' p de o da v i afecten |a prestacion del servicio a los usuarios, basados en los informes de la
lines de defonza g ¥ segunda y tercera linea de defensa, con & fin de dar cumplimiento a este criterio.
9.5 Para el 2026, |a entidad debe asagurar que los cambios en su estructura se
95 1 5 entinsd ansliza & impscto zobre af control infemo par | reflajen en &l Control Infemo. Para ello, s& recomienda sjustar las matrices de
’ cambicz en log diferentes niveles orgsnizacionales riesgos y procesos, aportando evidencias de que bos controles actuales son
coherentes con la nueva forma de trabajar de la institucion

Ambiente de Control

FUENTE DEL ANALISIS

Pregunta Indicativa

Se han identificado y documentsdeo [z sfuaciones
ezpecificas en donde no es posible segragar

RECOMENDACIONES DESDE LA MIRADA DE EVALUACION
INDEPENDMENTE

10.2 Identificar y documentar de manera expresa las situaciones especificas en las
que no es posible implementar la adecuada divisidn de funciones, tales como
limitaciones de personal o presupussto, y definir actividades de control alternativas o

10.2 soecuadsments [3s finciones () falla de personsl compensatonas orentadas a mitigar los riesgos asociados. en coherencia con la
presupuesto), con & fin de definir sctividades o= condrol gestidn integral ded riesgo y el modelo de cperacion por procesos.
affemativas pars cubnr oz iesgos identificados
11.4 Asignar el recurso humano especializado en temas TIC, con & fin de realizar
Se cuents con informacion de I3 35 flines de defenzs, evaluaciones independientes de los controles implementados por los proveadores de
114 como evalusdor independiente en relscicn con ios servicios

confroles implemenfsdos por &f provesdor de sendcios,
[PEFS SEEgUEF qUe |02 Aesgos relacionados 2e mitigsn.

Informacion y comunicacion
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FUENTE DEL ANALISIS

Pregunta Indicativa

SECRETARIA DE
DESARROLLO
ECONOMICO

RECOMENDACIONES DESDE LA MIRADA DE EVALUACION
INDEPENDIENTE

13.1 Fortalecer &l reporte de informacion mediante dos acciones:
La entidad ha dizerade sistemas de informacion para - ldentificacion: Listar los sistemas institucionales usados para recolectar y procesar
131 caplurar y procesar datos i fransformarioz en informacian | 1a informacion.
para aleanzar loz requerimientos de informacian definidos
- Sustentacion: Adjuniar los anexos y soportes necesarios que demuestren el
cumplimiento efective de las actividades.
L3 entidzd ha dezarmolisdo & implemenisdo achividsdes de
i34 control zobre |3 integrdsd. confidencialidsd 13.4 Disenar, documentar y socializar actividades de control relacicnadas con la
’ dizponibilidad de los datos e informacidn definidos come disponibilidad de los datos e informacidn los cuales se han definido como relevantes.
relevanies
15.1 Actualizar y socializar el Manus| de ldentidad Visual y las Directices de
La entidad desamolla e implementa controles que faciltan | Comunicacidn Externa, integrando un capitulo especifico 0 anexo técnico obligatorio
la comunicacidn extarma, s cual incluye politicas ¥ para contratisias y prestadores de servicios tercerizados. Se sugiere gue el
151 procedimisnfos. cumplimients de los lineamientos de ka "Marca Bogota™ y el profocoio de eventos se
Incluye contratizias y proveedores de zenvicios incluya como una obligacion contractual, asegurande asi que toda accion ejecutada
tercerzados (cuando aplique) por terceros mantenga la coherencia, calidad y unidad de imagen institucional de la
entidad.

Actividades de Monitoreo:

FUENTE DEL ANALISIS
RECOMENDACIONES DESDE LA MIRADA DE EVALUACION
Pregunia Indicativa INDEFPENDIENTE
17.5 Establecer un mecanismo de control periddico que asegure que el 100% de los
175 17.5 Loz procesos wo senicics fercenzados, son confratos y convenios cuenten con el seguimiento de riesgos conforme a los
: evalusoos scorde coan 2u nivel de nesgos. lineamientos de |z entidad. Sa sugiere automalizar slertas o reportes mensuales para
evitar omisiones en la etapa de ejecucion
17.65e recomienda a la entidad fortzlecer el proceso de analisis de la informacion
recolectada, tanto en los informes de PQORS y encuestas de satisfaccion come en los
17.6 Se evalua ia informacicn suministrada por los seguimientos de riesgos realizados por la Oficing Asesora de Planeacion,
iTE wsuarios (Sistems PRRD), asi como de ofras partes LIEEGE"diEﬂFID de la elaboracion de recomendaciones y conclusiones a la
. inferessdss pars 13 mejora oel Sizfema de Condrod Infeme | interpretacion de causas y tendencias. lo que permita implementar acciones
de I3 Enfidad? commectivas y preventivas concretas, asegurando que bos resultados de estos
monitoreos se integren de manera efectiva en a toma de decisiones y en el
fortalecimiento continuo del Sisterna de Control Intermo {SCI)
178 Bvaluacion da Is efectividsd de Isz sociones incluidss | 17 5| 2 0| debe reafizar evaluacines de I3 sfectividad de las acciones induidas en
7.8 en lpz Flanes de mejoramiento producio de las suditonss o= Fia d - —_— de la torias inte
memasyn‘eenres extemos. ﬁ'ihea} os NES 02 mejorami FI'CIE..I:‘D 5 3L nas mas.
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