PROCESO GESTION MEJORA CONTINUA DEL SIG.

CODIGO: SIG-PROO7-FOt

VERSION: 02
CONCEJO DE PLAN DE MEJORAMIENTO Y ACCIONES CORRECTIVAS YO PREVENTIVAS
BOGOTA, D.C, FECHA: 14-Sep.-2016
Quien ditigencia: Reynalde Rea Parra/JAIRC DE JESUS RAMIREZ RAMIREZ Responsable que delecta: Cicina da Control Interno

Cargo:

Profesional Especializado 222-05/JEFE QFICINA ASESORA DE PLANEACION

Nombre de quien Delecta:

Ingrid Bealriz Acosta Velasquez

Responsables det Proceso:

Mesa Directiva - Oficina Asesora de Plangacion

Normas gue Incumple

IS0 5001:2008  NTC-GF 1000:V2008

Proceso Involucrade:

Direccicnamisnic Estralégico

Fecha de soliciud;

07 de Noviembre de 2017

Resullades de fa Audileria Interna / Externa yle Seguimienle

Plan de Mejoramiento

Valoracion del Riasgo para la Fecha de Implementacion
N° Descripcion de la No Conformidad Anatisis de Causas Correccion Accion Correcliva Accion Preventiva Norma OHSAS 18001:2007
Numeral 4.5.3.2 Inicia Finaliza

11.1 Revisados los cuatro procedimienlos del proceso de Gestisn Direcclonamicnte Estratégico,

se observd que se deben aclualizar y ajuslar de confermidad a fa gestidn propia del misme, en el

enlendido que los pracedimienlos san ullizados para delinear los pasos qua deben ser seguidos Reafizar los ajusles recomendadns en la

pof una dependencia e knplementat la segunidad relacionada con diche proceso, generalmenle los Audiloria de Direccionamiente Estiatégice 2 los

procedimiznlos son desamollados, implementados ¥ supervisados por el dueflo del proceso, los siguicnles procedimientos:

procedimlenios seguirén las pollicas de la organizacion, los esldndares, las mejores praclicas y f-Formutacién y Seguimizirte al Plan de Accion, Mo aplica la valaracion de riesqo porque esta

las gulas lan cerca como les sea posible, ¥ @ la vez se ajuslaran a los requesimientos}Se ha eslablecido que desde maye de 2016 no se halAnual Revisar los procedimientos, eleciuar los ajustes | pie i f OHSQASQIS?)UD'ZUDT
1 |procedimentales o téenicos idos dentro de fa depondencia donde elios s apfican. Por lofefechado la revision y ajsute de los procedimientos|2-Formul del Plan de Accion|y Hevarlos al SIG para su aprobacien y posterior NA st vl s laicrz017 [ 30rabir2018

cual sc liace necesano ajustar tos siguientes aspectos generales lafes como: a) responsebles de lafdireccionamicnto estralegico, Cuafrienal impl ion et Su ,.s'stema & Seguridad y Salu

ejecucion de as actvidades, b) modificar fa redaccidn de algunas actividades, c) registrar cn 3-Seguimiento Planes, Programas y Proyecios Ocupacional

ielacion de empleos que intervienen ios funcionarios que realmente sjecutan las aclvidades, d} 4-Rendicion de Cuentas

eliminar algunas actividades que por mejora continua o auicevaluacién ya no se realizan, enlre Presenlarlos al Comité de Sistema {nlegrado de

ofros aspeclos generales que se mencionan a cenlinuacisn, discriminades por cada une de los Gestidn para su aprobacidin y socializacion.

procedinientos adsciilos al proceso, asi:

Vet Informe Dafititiva de Audiloiia Direccionamiento Esiralsyico 2017

11.2 Aungue el proceso de Din égico Uene eslablacida una caracterizacién, en

revisién de la misma se ohservd que esta debe ser ajusiada nuevamente y que se incluyan todas

las aclividades propias de la geslidn del proceso, ast como que sean identilicados {ados los . . . |Revisar fa caraclerizacion de los procesos de - B No aplica ja valoracion de riesgo parque esta

factores Inlenienles e 1z gaston de Ios procedimichos adssrlios ot Hizmo, debe roafsaroe DETEME 10 vigencias 201 y 2017 na se ha revisado N p o enomiento  ostrategica, irormnar aJRsar la caracterizacién, efechuar los sjustes y et aplica solo para OHBAS 15000 2007 ) a0
2 cuidadosamente, de manera que ésla caraclerizacion sea coherente y consistente. Per |2 lanlo se'al‘usla‘.io a .carad?"l“@" de fos procedimiarios de necesidad e ajustes, hacer los a}usles'!lwmms al S.IG para su aprobacién y poslerior NA del Subsistema de Sequridad y Salud 14diet2077 Vet

debe mantener un *hilo conducter” a ravés de feda fa caracterizacitn, a conlinuacion se sugieren| Direccionamienio eslialegico correspondientes fimplementacioa Qcupasional

algunas actividades a fener en cuenta, tales comn:

Ver tnforme Definilivo de Auditotia Direccionarmiento Estratégice 2047
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N® Descripcién de la No Conformidad Andiisis de Causas Correccion Accidn Correcliva Accién Preventiva Norma OHSAS 18001:2007 -
Numeral 4,532 Inicia Finaliza
1.3 Aunque dentro del procese de Direccionamiento Eslratégico se encuentta como responsable
ala Mesa Directiva, st hace necesario establecer aclividades puhtuales que desamolle esla dentro
del precedimiento, toda vez que en cabeza del delegado d= | afla direceidn no se esta realizando ) 5
\in analisis, Seguimiento y control de toda la gestion de la entidad, @5 impoitante precisar que estas ?eiﬁ:l"’f os ‘BjUS‘IES rrecomerndadcsA en fa
aclvidades de anafisis, o y control consttuyen pRates vales para el logro de sud de Direcois I nlo a los
los chjelives Thstlucionales. A bravés de eslas se xdenlrl’mn les condiciones en las cuales se siguientes p_r_“md‘mmﬂ,ms' N
desarrollan acciones y se loman decisiones en las y exigen un i enbe 1-Formulacion y Seguirlento af Plan de Accion
todos los proceses misionales y de apayo con los procesos de planeacidn estratégica. Asf niisnio| ;":ﬂ] facio L Jan da Acci 1o I vl o de 1 N
ot segiemisnto nos permite establecet siluaciones en las cuales se pueda diagnosticar la|Revisados los procesos de Direceichamienta esbaleglco, C’u;?m:;u n y sequimiento det Plan de Accion Ajustar Jos procedimicnios y Pevailos & B CN‘: apl;zi;;‘;::; o:[:{;l;:ssfsp‘log%léeo;sng?
3 |necesidad de hacer ios ajusles requeridos para |ﬂﬂfﬂ! et desalrolro de fas estateglas|se observa que cn su constueclon no e asigné ninguna 3 Sequimiants Planes, Programas y Proyeclos aprobacién del SIG para que se cumplan por| MA d IHSR::hsis:Jenm de SF:: weidad y Salud h 14/dic/2017 20fabni2018
instilucicnales, de ofra parfe al ablener resultades y det jimi eslos|actividad a desamollar por la mesa direcliva 5-R gd_ i6n de O l' gratnas y Fiey parle de fa Mesa Directiva, oe sanal & ¥
saran una besramienta gerencial que peimitian valorar en forma permanzni el nivel de efecucion -Hendicion e Luentas ! cupaciona
v resulados de la geston, detectar i ¥ prapones Inciuyen?lc a’:hwdadcs y fesponsabilidades de la
recomendaciones para orientar las acciones de mejoramiento. Por clra paite es iniporiante Mesa Dlrec!wa a los plocesos_ de‘_SIG' y del
resakar que quien foma las decisiones ¥ da orentaciones s la Mesa Directiva conforme a la Plan de Accidn A"“,I ‘_’E cad_a videncia.
informacién que le suminista of delegado de fa alta diroccldn. Lo antetior podiia generar un p’es.e"laﬂm @l Comité dc S'SIE"@ Ir\leg(ado de
postie incumplimients de la NTCGP 10002009 4.1 Requisios Genersies, MEC] 2014 Geslién para su aprobacion y seciafizacidn.
Camp ite Direcc Eh to Modelo de Operacién por Procesos.
Vet Informe Definilive ds Audiloria Bir tienlo Esliatégice 2017
e
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8 1.4 Se observs que la informarién que se encuentra en la Red infema de la Corporacitn en la|las Imitacines tecnologicas de la Corporacion inducen a|Reafizat los ajustes y reubicaciones de tos ,R:V'S'Z", ‘{ ?:ftesé fa d\sfaswcéan i :e ::a No apllca la vatoracion de riesgo porque esla
o 4 Carpela de Planzacisn SIG.(W CBPRINT) (U:) cenfinua presenlando afgunas falencias defla Oficina Asesora de Planeacidn a  disponer fa|archivos y mantener la informacién depurada 2L?{$EKSIGN r :" ; pe g|l|“ 2 NA cofumna aplica solo para OHSAS 16000:2007 Adici201T 3
o oiganizacion gue damora la consulle de informacién, como se describe punfuaimente afinformacion del SIG de la mejor manera con {os recursus|con jos respensables de fos 15 Pratesos y Siefe IGN para hacerla mds anmgsble con de| Subsisiema de Seguidad y Salud 1ardiciz 30/abri205
] confimacion: disparibles, Subsisternas de! SIG. los wsuarios internos de  la Corporacion) Ocupacionat
B cspecialmente de los procesos del SIG,
]
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2 121 Ineumplimiente de la norma NTGGP  1000:2008 4.1 Requisilos Generales, 5
-}
. Rcspunsathad de {a Direccién 5.1 compromiso de la Direccién 4.2 Geslién Documental 4.21
8 ¢) d} £2.3 Contral de Documentos 4.24 conlrol de Registros, 852 Acciones
_g Conectivas 8.5.3 Acciones preventivas MEC] 2014 2.3 Gomponente Planes de Mejoramients,
a Ince i 2l plan de maoj; i de la vigencia 2018, se evidencio que las siguientes no Realizar los  ajusles recomendades en la
5 " y wzaci y " f i o ot .
G conformidades no cumplioron con Ta rea “:;5“. delas asciones "'e".e“'g’“ W0 corestivas, POrlol e e 5 esalucitn 1315 de 2012 no ha sids|Proysctar el acto administrativo que incliya fas|Fudiria de Dieccionamiento esmlégico del No aplica la valoracion de flesgo porque esta
que la Oficina de Conleol Interno reitera fas siguientes no conformidades, para que se definan| . o L . . SIG a la Resolucion 1315 de 2012, !
= R N N revisada ni ajustada desde so expedicion y en electo sefmadificaciones a la Resolucitn $315 de 2012y B N columina aplica solo para OHSAS 18000:2007 N
= 5 |nuevamente les actores responsables de realizacion de fas acciones que eliminen la causa de lasg N N N N El Comile del SIG wvelara por el ajuste NA N N 14/dicf2017 30jabri2018
= no conformidads, igualmente ¢ recueida fener en cuenta qus e incumplimiento de las acciones han modificado ¥ perdido vigencia algunas normas en las|sametetla a aprobacion deiSIG v ia Mesa permanente el Sistema del Subsistema do Segutidad y Salud
de acuendo a lo blecida €n € pr i E-PROD1 Intemas, en ei numeral 6.26] que se fundamenta esle acto administaive Birectiva, Presenlatlos al Comilé de Sistema Integrado de Ocupacianal
e eslablecs: “TRASLADO A ENTES DE CONTROL £1SCIPLINARIO POR EL NO CIERRE DE Gestidn para su aprobacian y seciafizacion.
LAS NO CONMFCRMIDADES DE VIGENCIAS ANTERICRES: El jefe de fa Cficina de Conlrol
fnlemo con ef equips audier, realizaid un informe de !as Mo Conformidades que pesmanecen
{abierlas por mas de dos vigencias, y dara traslade a Ta Oficina de Gontrol Disciplinario pata gue:
filcls las acciones correspondientes™, Tas cuales se desciben a continuacion:
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PROCESC GESTION MEJORA CONTINUA DEL $I1G. CODIGO: SIG-PRO0Z-FO1
VERSION: 02
CONCEJOQ DE PLAN DE MEJORAMIENTO Y ACCIONES CORRECTIVAS ¥/O PREVENTIVAS
BCGQTA, D.C. FECHA: 14-8ep.-2016
Quien diligencia- Reynalde Roa Parra/JAIRO DE JESUS RAMIREZ RAMIREZ Responsable que delecla; Oficina de Control Interno
Cargo: Profesional Especializado 222-05/JEFE OFICINA ASESORA DE PLANEACION Nombre de quien Delecta: Ingrid Bealsiz Acosla Velasquer
Responsables del Proceso: Mesa Direcliva - Oficina Asesora de Planeacion Normas que Incumple 150 S001:2008 / NTC-GP 1000:v2009
Proceso |nvolucrado: Direccionamiento Eslralégico Fecha de solicilud: G7 de Noviembre de 2017
Resultados de fa fudioria Interna / Exlerna yfo Seguimiento Plan de Mejoramiento
Valoracién de! Riesge para la Fecha de implemenlacion
N Descripcion de fa No Conformidad Andlisis de Causas Correccitn Accion Correctiva Accién Preventiva Norma GHSAS 18001:2067
Numeral 453.2 Inicia Finaliza
12.2 Incumplimicnto da la Gulfa para la construccion y el analisis de ndicadores de gestidn NAFP,;
norma NTCGP 1000:2009 4.1 Requisitos Generales, erat ¢, d, ef y g 5. Responsabilidad de la
Bireccién 5.1 compromise de la Direccion 4 2 Gestitn Documental 4.21 Generalidades ¢ d) 4.2.3| Brindar insruccion y asesaramientn por pae d
Control de Documenlos, literat a y b 4.2.4 control de Regislros, Numeral 5.4 Planificacidn, 5.6|Los indicadores de Geslén del Flan de Accién Vigencia Establacer para ef Plan de Accién 2018 falios Flolesioﬂa;es ycfe la Oficio .l'\)e Po' d: No aplfca la valoragion de ficsge porque esta
revision por la direccior. MEC| 2014 Moedulo de contral de Plancacion y Gestibn, Componente|2017 se construycron de marera conjunla con cada tno defincis dp los indicad . 1ot N s lslm d K g i 1 OHSgS[}IEl?DO'Z()D?
& |Direccionamienio Estratégico, Elemenios: Planes, P pioy - Aungue se de los Siendo estos los que se incorporaion al M '.m " ce los the! o ‘o on e Jos prn:efns del_Slsiem_a r_legla o NA <o uzé'mlasaiu?a b Dzarg idad v Sal d 14/dicr2017 Iahr2018
dos reuniones de Irabaje praclicadas enlie los Directores de la entidad, Jefes de Aseas,|okan de accon de la vigencia 2017 & fos que se hace petlinente para el | Concejo de Bogola la Guia|de Gesupn s.?h'e fa e'dbufﬂm" de indicadores ol Subsistema de Scguridad y Sal
Sectetario Gengral ¥ Sub: de las 1 en dends se enlregd el documento plan|seguimicnta durante la ejecucitn de dicho Plan, el DAFP. .de eﬂcm{_wla ¥ eﬁcacm_ para que  sean Geupreronal
de accisn vigendia 2017, con of propdsite de realizar algunas modificaciones a ios indicadores de incorparacien al plan de accién 2018,
geslion ¥ z los indicadores del plan de accidn, se cvidenciaren los siyuienles aspeclos por comegir
lales coma: "VER ANEXO 17
12.3 Incumpilimiento de la Narma iSO 9001-2008, NTCGP 1000:2009 4.1 Requisitos Generales,
54 Planificacion, 4.2 1 Genesalidarles, ¢} procadiniientos, MEG! 2044 1.2.1 Planes, Programas v
Proyeclos, se evidencio que en el procedimiente Seguimlento de planes, programas y proyectos,
en las aclividades N. 6.3 “Verificar cumplimisnte ds planes, programas y proyectos: ¢l jele de la Dadas las clrcenstancias en las que se desamollaron las
oficina asesora de planeacion junls con el equipo de la oficina , venfican, revisan y anafizan | . . N q La Oficina Asesora de Flapeacion cen corle al
. . A ) astividades con los dilerenles procesos para la L y N
avance ¥ cumplimiento de PPP, de acusrde a fas politicas y directrices de la corporacién y la faboracion det PLAN DE ACCION 2017, o cual contiena 31 de diciembre de 2017, consofidara & informe H nfi fdad 6 r No apltca la valoracion de fiesge porqus esta
normalividad vigenle aplicable™ Aclividad N. 8.4 “inlorme planes, programas y proyectos: el jefe Iua + €l cu de planes, programas y proyecies que se acel un [nforme  consol 2 planes 0 aplica a_ va 90 poig ,
- N . . Al los Planes, Prograimas y Proyectes,a desamelfer durante e A . programas y proyectos 2097 con corte a 31 de columna aplica sofo para OHSAS 18000:2007
7 |de ia oficina asesora de planeacidn presentara el forme censelidade de seguimiento a tos la vi ia: el plan de accion lue aprobado por la mesa encientrz incluido en el infmme de geslion cf i b esentatlo 2 SIG del d NA del Subsistema de Sequridad y Saud 14/dicf2017 3lenes2018
plancs, programas ¥ proyecios de al corporacién, que tendrd lugar turanle cada mes siguienle a la ; vigenata; el p selon ) P 4 cuat hara referencia a loda la vigencia 2017 y se iembre y prasentatlo 2 el mes tle eneio <0 ¥
PR I . . . |directiva el 16 de maye de 2017; concluyendo que a 30 . . de 2018 Ccupacional
1 de cada . fas resp ¥y sugt ysera|, janic no se contaha con singun avance ni ejecucodn presentard a consideracién del SIG y la Mesa
remitida a la Mesa Direstiva. Confarme a lo anterior y verificando Is infermacién que s2 encuentra del risino Directiva.
publicada en ef red interna link. PLANEACION-SIG (#CBPRINT) {U}> Plancs de Accién, )
Programas y proyectes > Informes Planes, Programas y proyecios. Se evidencia que solo se
encuentran 2 informes de seguimiento de fa vigencia 2016, peio no se ba realizado informe de
sequimiznto a todes Ins PPP vigencia 2017.
12.4 Incumplimiente de la Ley 1474 de 2011 Anlewlo 74 “Plan de accidn de fas entidades publicas.
A parlir de I3 vigencia de la presente ley, todas las enlidades det £slado 2 mas fardar el 31 de
enere de cada aflo, deberdn publical en su respecliva pagina web el Plan de Accidn para el afio Realizat fos ajustes recomendados en fa
siguienle, en el cual se especificaran los objetivos, las estralegias, los proyectos, las melas, los|Hasta la fecha la Oficina Asesora de Pl elabora|Auditeria de  Direccil i E ico al . o3 - .
responsables, los planes g de compras ¥ la distiibucién presupusstal de sus proyectos de el plan de acclon inmediatamente se posesiona la Mesa|Plan de Accién Anual de cada vigencia medianle Aprobar el Plan de Accitn de la préxima e nlen o el dgiessgus;;osré!g;;;g;
8 |iversién junto a los indicadores de gestion, A partir del afio siguienle, et Plan de Accidn debera|Ditectiva, es ofaro que mienlras esle no ccunre los|acle administrative antes del 31 de enero de igencia  mediante a"", adamnishali?fe. NA cekimna aphc‘a solo para OH ,A 14fdief2017 30/abr2018
N - " P " N L a It " . N N Presupuesto desagregade e informe de gestidn del Subsistema e Seguridad y Saked
eslar acompatiado definforme de gestién del afic inmediatamente anferior, lgeahinente p progesos sg 1 sin un plar de Accién hasla el|cada vigencia. de la vt o al I anteri Ceupagional
por dicho medio st P debi ile ds do, ast cormo tas nudilicaciones a esle o|momenla en que Corperacion . Presentarfos al Comité de Sistema Integrade de| & 12 ngenda inmedialamenls artenior. pacion
a su desagregaciin. Se evidencio en vedficaciin de la informacion publicada er la Pagina Web, Gesidn para su aprobacion y sechalizacion.
ng s¢ ha publicade el Plan de Accion anuat 2017, acompaiade del Infoime de gestidn del ano
inmediatamenle anleriot asi coma su presupusslo debidamenle desagradado.
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Raynaldo Roa Parra/lJAIRC DE JESUS RAMIREZ RAMIREZ

Profesicnal Espacializade 222-05/JEFE OFICINA ASESORA DE PLANEACION
Mesa Directiva - Oficina Asesora de Planeacion

Direccionamienta Esiratégico

Quien difigencia;

Cargo:

Responsables del Proceso:
Proceso Involucrado:

Oficina de Contrel Interne

Ingrid Sealriz Acesla Veldsquez

150 8001:2008 / NTC-GP 1000:V2009
07 de Noviembre de 2017

Responsable que detecta:
Nombre de guien Delecta:
Normas que Incumple
Fecha de solicitud:

Resultados de la Auditoria Interna / Externa yfo Seguimienlo Plzn de Mejoramientc
Valoracion del Riesgo para Ja Fecha de Implementacion
N Descripeion de ta No Conformidac ‘ Andiisis de Causas Correccién Accion Correcliva Accidn Preventiva Norma OHSAS 18001:2007 — —
Numeral 45.3.2 Imicia Finaliza
N
125 Freumzlimienta d 1s norma NTGGP 1000:2009 e Jn Neima NTCGP 10082000 4.2 Gestian{ 71 Vo0 v 2 Gestion del Jafz do fa Oficina Asesors do
Documentat 4.2.4 Generalidades ferales a, b, ¢ v d 52 Enloque Ja olienle MECI 2034 Eje acien P ) ¢ ishicre <6 " ¥lPara la vigendia 2018 la Oficina Asesosa te
o N N ) N “|encontré  comp {a primera latea la formutacién del plan .
Tt : y G cddn, Motuto: f + ¥ Gestidn GCompaonenle: de acclin de a vigoncla 2017; que comesponde a la m Planeacién convecard a tedos los procesoes para .
Dieccionamiento Esiratégico. Se evidenclo que el plan de accidn anual de {a vigencla 2817, fue directva do eslegcliod F‘ b ‘p EISE efaborar en el mes de cnero el plan de accidn Mo apllca la valoracion de Hesgoe pofque esta
g [probade mediante Resokicion 333 del 13 de Mayo de 2017 y de acuerda of procedurientofys =15 B0 mgesus ?:}; Im'f “"°°d"““° °°“"‘;°“' a ;I” 2018 y quedard a disposicion de la nueva mesa|Efaboracion y aprobacion dot plan de action NA columna agfica selo para GHSAS 180002007 |\ o o0 o P—
Formufacién y Seguimiento del Plan de accidn anual, sste dehid revisarse y aprobarse antes del entre los mcszs de marze (a?:)?i:m & “‘:“ Seﬁ usmmdo directiva cuande sc  posestone  sustiluilo,[2018 en el mes de enero de 2018, del Subsistema de Seguiidad y Salud
28 de Febrero. Como eslablece Tteranenle e Numeral 6.3 del procedinlento ‘Una vez| ! Grzo y @on Con EIgUN WCMEO 981 starlo o modificarte do acuerde con fas Ocugacional
N N R N espera mientras lo revisod la Mesa Directiva y le hizof © . N
censolidado el Plan de Accién por parle de la Oficina Asesora de Planeacién, se convocara sl algunas . en £ . ) P proy ¥y opr de la nueva,
Comilé Directivo del $16 con cinco {5) dins de atelacion para presentar documento prefimint, 7.0 P j 0 TCLAESA 2018,
. } . hizo que sole contarames con su aprobacion hasla el 13
paia su estudio, revisién y aprobacién antes del 28 de Febreto™,
de maye de 2017

I 9 Firma Responsable del Proceso  {Jairo de jasus Ramirez Ramirez, Jefe de fa Oficina Asesora de Planeacion
o Seguimiente Estado
5 ACIAP N* Hallazgos Responsable Cargo Fecha Abierla Cerrada
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Firma Responsable de! Seguimiento Firma Responsable del Praceso
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