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Estado del Modelo Integrado de Planeacién y Gestién - MIPG

Desde su implementacion en el afio 2011, el Informe Pormenorizado sobre el estado del Sistema de
Control Interno, se ha venido elaborando, cada cuatro meses conforme lo dispone la Ley, mediante un
seguimiento a la gestion institucional, con base en la estructura del Modelo MECI.

A partir de la implementacion del Modelo MIPG Decreto 1499 de 2017, el cual se presenta en el
contexto de la gestién publica como un avance importante para la ejecucion y seguimiento integral de
la gestion en sus entidades; el seguimiento pormenorizado por parte de la Oficina de Control Interno
OCI, se enmarca en los postulados del MIPG, sus siete (7) dimensiones, de las cuales hace parte el
control interno, las politicas definidas para cada dimension, y las cuatro (4) lineas de defensa de que
trata este Modelo.

Séptima dimension — Control Interno
— L aranen pieam "

Segunda linea de defensa
(Jefes de planeacion)

uLTURAY Tercera
NEIA Y CAMBIO © s (Oficine
-~
- -
L 4 s
_—

Politicas asociadas

Control interna

Fuente: Manual Operativo MIPG - version publicada en Pagina web Funcién Publica

La entidad mediante Resolucion 000298 de 23 de marzo de 2018 adopta el Comité Institucional de
Gestién y Desempefio; Este comité sustituye los demas que tengan relacion con los sistemas que
integran el Sistema de Gestién y Modelos que no sean obligatorios por mandato legal. La secretaria
técnica estara a cargo del jefe de oficina de planeacién de la entidad o quien haga sus veces.

El articulo 133 de la Ley 1753 de 2015 establece que se deben integrar los Sistemas de Desarrollo
Administrativo y de Gestion de la Calidad y este Sistema Unico se debe articular con el sistema de
Control Interno; en este sentido el Modelo Integrado de Planeacion y Gestion —MIPG surge como el
mecanismo que facilitara dicha integracién y articulacion.

Este informe pormenorizado esta centrado en el alcance y cumplimiento de la misién institucional en
procura de mejorar el desempefio de los servidores publicos al servicio del Estado en este caso del
Area Metropolitana de Bucaramanga aumentando la confianza en la administracion publica y sus
servidores; se continlia presentando bajo la estructura del Modelo MECI, enfocado en la dimension de
control interno dentro del MIPG y actualizado en un esquema de cinco (5) componentes: 1. Ambiente
de Control; 2. Evaluacion del Riesgo; 3. Actividades de Control; 4. Informacién y Comunicacién; 5.
Actividades de Monitoreo.




Autodiagnostico. Las diferentes areas de la entidad vinculadas al MIPG, elaboraron los
autodiagnésticos: A | realizar los autodiagnosticos se puede inferir que el nivel de gestién general de la
entidad para la vigencia 2018 alcanza un 69.38% ALCANZANDO UN NIVEL OPTIMO AL EVALUARLO
CON SU PARES ADMINISTRATIVOS.

AUTODIAGNOSTICO MIPG

Control Interno | 91.20%
Participacion ciudadana ] 75.60%
Transparencia y acceso a la informacion | 90.00%
Gestion Documenta | 64.60%
Tramites | 60.00%
Servicio al ciudadano | 87.60%
Defensa juridica ] 97.60%
Gestion politica gobierno digital TN 24.40%
Gestion presupuesta | 96.80%
Seguimiento y evaluacion de desempefio | 69.00%
Rendicion de cuentas N 25.60%
Direccionamiento y planeacion | 61.00%
Gestion de talento humano | 58.50%
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1. COMPONENTE AMBIENTE DE CONTROL

Al mencionar este componente se debe entablar como compromiso fundamental en la Entidad la
INTEGRIDAD como valor fundamental, referenciado principalmente por Codigo de Integridad y Valores
de los Servidores Publicos, este documento fue implementado mediante Resoluciéon No. 000611 del 20
de julio de 2018 y publicado en la pagina web institucional.

Los lineamientos de liderazgo de la Alta Direccidn, seran representados por planeacion estratégica
para la vigencia 2018, y desarrollados bajo el titulo de “Dimension del Planeacion Estratégica”.

El Comité Institucional de Coordinacién de Control Interno aprobado mediante Resolucion 000188 del
15 de febrero de 2018, llevo a cabo una reunion con el propdsito especifico de gestionar la revision y
aprobacién del Plan Anual de Auditoria vigencia 2018, documento que en dicho Comité quedd
aprobado.

En lo referente a la supervision del desempefio del Sistema de Control Interno; desarrollo del
Componente 5. “Actividades de Monitoreo o Supervisién Continua” Se presentaron los informes y
resultados, los cuales contienen las respectivas sugerencias y/o recomendaciones al igual que los
ajustes o mejoras que se han considerado.

1.DIMENSION DE GESTION ESTRATEGICA DEL TALENTO HUMANO

Para la vigencia 2018 la Oficina de Talento Humano en su objetivo fundamental de cumplir los objetivos
de la entidad enmarca dentro de su plan de accién el “Plan Institucional de Capacitacion, Bienestar e
Incentivos, Seguridad en el Trabajo” conformado por los Planes “ Plan Institucional de Capacitacion” y
Plan Estratégico del Talento Humano (PETH)

POLITICA DE GESTION ESTRATEGICA DEL TALENTO HUMANO

Etapa 1: Disponer de informacién

Marco normativo: El avance realizado en el area de talento humano se estd actualizando el
normograma institucional existe normograma.

En cuanto al objetivo, misién, metas estratégicas, se parte del Plan Integral de Desarrollo Metropolitano
— dime tu plan, el plan de accion institucional anual y los planes de accién de las dependencias de
apoyo de la entidad. EI PIDM, asi como el plan de accion institucional de la vigencia 2018 se encuentra
publicado en la pagina web de la entidad.

Caracterizacion de los servidores: antigiedad, nivel educativo, edad, género, tipo de vinculacion,
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experiencia laboral: Se elabor6 un cuadro en Excel que contiene la informacién de cada funcionario, se
actualiza permanentemente y es un documento que tiene reserva dado el tipo de informacion que
contiene.

Caracterizacion de los empleos: planta de personal, perfiles de los empleos, manual de funciones,
naturaleza de los empleos, vacantes: El area de talento humano mantiene actualizada
permanentemente esta informacién mediante medio tecnoldgico archivo Excel.

Etapa 2: Diagnosticar la gestion estratégica del Talento Humano

Se incorporé matriz de autodiagndstico, se obtuvo que la gestién estratégica del talento humano —
GETH de la entidad se encuentra en el nivel de madurez de BASICO OPERATIVO el cual es el primer
nivel que implica que se cumplen los requisitos basicos de la politica.

Etapa 3: Elaborar el plan de accién

Con base en el nivel BASICO OPERATIVO en el que se encuentra la entidad, se disefié un plan de
accion que describe los pasos a seguir para priorizar la gestion y lograr acceder al siguiente nivel de
madurez.

Etapa 4: Implementar el plan de accién

En esta etapa se adelantan las acciones para fortalecer los aspectos en el ciclo del servidor publico que
resultaron con puntaje bajo en el diagnéstico, con el objetivo de mejorar la gestion estratégica del
talento humano:

Acciones adelantadas en el AMB
Ciclo de Servidor
Ingreso

Antes del ingreso se realiza la verificacion de cumplimiento de requisitos, confirmacion
de experiencia laboral y chequeo de los documentos. Se emite acto administrativo y acta
de posesion. Una vez posesionado se da la bienvenida, se presenta en todas las
dependencias de la Entidad, se hace entrega de manual de funciones, se realiza la
induccién que contiene misién, vision y plan estratégico institucional, contempla
adicionalmente la induccion al sistema de calidad por parte de Gestidon Corporativa y la
Induccién al puesto de trabajo la cual es realizada por el superior inmediato.

Acciones adelantadas en el AMB - Ciclo de Servidor - Desarrollo

CAPACITACION:

Se han gestionado capacitaciones por parte del area de talento humano en temas
especificos como:

¢ Jornada de transparencia con enfoque territorial

e Asesoria para el fortalecimiento de las politicas de Participacion Ciudadana,
Transparencia y Acceso a la Informacion Puablica, Rendicion de Cuentas,
Caracterizacion de Usuarios y Taller de Racionalizacion de Tramites y SUIT.
Instrumentos de gestién de la informacién

SECOP I

Contratacion y presupuesto.

Normas internacionales del sector publico,

Actualizacion SIA OBSERVA,

Capacitacion en Gestion Documental.

Taller Gestion estratégica del Talento Humano.

Plan Estratégico de Seguridad Vial.

Taller de lenguaje de sefias.

Capacitacion en Liderazgo.

Capacitacion prevencion acoso laboral.

SIGEP

Comunicacion asertiva, liderazgo, trabajo en equipo.




e Se tiene previsto para la primera semana de noviembre iniciar la capacitacién para
todos los niveles, sobre atencion al ciudadano.
BIENESTAR:

Las actividades de bienestar implementadas durante la vigencia 2018 son las siguientes:

e Contratacién de servicio médico asistencial y de urgencias (Emermeédica)

¢ Contratacion de plan exequial.

¢ Modificacion temporal del horario laboral y de atencion al publico para disfrutar los partidos de
la copa mundial de futbol 2018.

o Periddicamente se realizan pausas activas con el apoyo de la caja de compensacion familiar,
de la ARL y de EPS que se unen a las actividades del AMB.

e Se esta gestionando lo pertinente para la realizacion de las jornadas de integracién familiar y
del funcionario publico.

¢ Adicionalmente se realizé capacitacion comunicacion asertiva, liderazgo y trabajo en equipo.
Estas charlas contribuyen a mejorar el ambiente laboral.

SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO:

En esta materia se han realizado las siguientes actividades:

e Medicion del ruido y socializacion de folleto y carteles informativos para prevenir el ruido en la
sede de la Subdireccion Ambiental y de Planeacion.

e Conformacion de la brigada AMB.

e Capacitaciones en temas como: seguridad laboral, peligros — EPP; Induccién y Reinduccion;
riesgos prioritarios (publicos); orden y aseo — generalidades de SGSST; Riesgos: seguridad
vial, uso adecuado de herramientas; primeros auxilios, estilos de vida saludable, uso racional
de los recursos, Medidas preventivas: riesgos prioritarios (bioldgico y biomecanico).

¢ La evaluacion realizada por Positiva ARL en el mes de julio de 2018 evidencié un avance en
el SSST del 79%

OTRAS QUE APUNTEN AL MEJORAMIENTOS DE LA PRODUCTIVIDAD Y LA SATISFACCION

SEL SERVIDOR PUBLICO CON SU TRABAJO Y CON LA ENTIDAD:

Se realizaron elecciones de la nueva comision de personal y del COPASST

Acciones adelantadas en el AMB - Ciclo de Servidor - Retiro

Ciclo de conferencias y talleres para pre pensionados con el apoyo de los fondos de pensiones.

La politica de gestién estratégica del talento humano contempla las rutas de creacion de valor para
enmarcar las acciones previstas en el plan de accién. Es asi como en el AMB se han implementado
como se describe a continuacion.

Ruta de la felicidad:

a) Se han adelantado acciones orientadas a promover el salario emocional como es el caso
de la gestidn realizada para obtener descuentos y precios especiales en Gimnasios
como Momba, Fitness People (descuentos del 10%, obsequios de bonos)

b) Plan de atenciébn médica con Emermedica

c) Plan exequial con Jardines La Colina.

d) Modificacion temporal del horario laboral para ver algunos partidos de la copa mundial de
futbol 2018.

e) Se ha tenido en cuenta para la provision de encargos que se presentan en el AMB a
funcionarios de carrera administrativa.

Ruta del crecimiento:

a) Con el apoyo del SENA se dictdé curso Comunicacion asertiva, trabajo en equipo y
liderazgo.

b) Se adoptd mediante Resolucion 611 de 2018 el Codigo de Integridad

c) Se socializé el Codigo de Integridad a través de los correos institucionales, diapositivas
sobre los valores contenidos en el Cédigo, charlas en cada una de las dependencias y
actividades ladicas con el fin de proporcionar la informacion, habilidades, procedimientos
y espacios que necesitan para tomar decisiones acordes al objetivo de cambio que se
quiere lograr.

d) El Comité de bienestar y capacitacion tiene participacion activa de uno de los sindicatos;
Para la provision temporal de un cargo de libre nombramiento y remocién se tuvo en
cuenta a una funcionaria de carrera administrativa.

Ruta del servicio
Funcionarios y contratistas asistieron a la capacitacién ofrecida por la Secretaria de Transparencia de la
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Presidencia de la Republica, el DAFP, agencia Nacional de Contratacién Publica a la capacitacion
sobre rendicién de cuentas, monitoreo, seguimiento y control; asistencia a la capacitacion ofrecida por
Colombia Compra Eficiente sobre Ley de Transparencia y acceso a la informacion.

Ruta de la calidad:

a) Con el apoyo del DAFP se depuré y actualizd la base de datos del SIGEP: funcionarios y
contratistas tienen su hoja de vida actualizada;

b) Se comunicé y motivé a los funcionarios a presentar dentro de los términos legales la
declaracién juramentada de bienes y rentas.

c) La evaluacién de los funcionarios de carrera administrativa se realizo y se informé a la
Secretaria General dentro de los términos establecidos por la norma vigente para la
Republica de Colombia.

d) El consolidado obtenido den el proceso de Evaluacion de desempefio laboral se rindié
igualmente dentro del término establecido en el Acuerdo 565 de 2016.

e) De acuerdo a la medicion del clima organizacional realizada en los meses de noviembre
y diciembre de la vigencia 2017, se han venido realizando actividades como: curso de
comunicacion asertiva, liderazgo y trabajo en equipo.

f) Se capacitd al comité de convivencia laboral sobre prevencién del acoso laboral.

Ruta del andlisis de datos:
a) Se presentd el informe de la evaluacién de los funcionarios de carrera administrativa
dentro del término establecido por la norma.

b) Se tienen estadisticas relacionadas con ausentismo

OTRAS CAPACITACIONES REALIZADAS POR MEDIOS TECNOLGICOS.

Acciones COPASST Julio 31 de 2018
Acciones Convivencia Julio 10 de2018 150
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Una segundo seguimiento y revision por parte del Comité Institucional de Gestion y Desempefio
llevado a cabo en el cuatrimestre evaluado, presenta avances en la implementacion de los lineamientos
de MIPG; en cuanto a una Planeacién estratégica del Talento Humano, encaminado al alcance de los
objetivos institucionales y en cumplimiento a el Decreto 612 del 4 de abril de 2018 “por el cual se fijan
directrices para la integracion de los planes institucionales y estratégicos al Plan de Accién por parte de
las entidades del Estado. A continuacién avances reportados:
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e  Planinstitucional de archivos de la entidad —PINAR

e  Plan Anual de Adquisiciones

e  Plan Anual de Vacantes

e  Plan de Prevision de Recursos Humanos

e  Plan Estratégico de Talento Humano

e  Plan Institucional de Capacitacién

e  Plan de Incentivos Institucionales

e Plan de trabajo anual en Seguridad y Salud en el Trabajo.

e  Plan Estratégico de Tecnologias de la informacién y las Comunicaciones PETI

e  Plan de Tratamiento de Riesgos de Seguridad y Privacidad de la informacion.
Los planes fueron publicados en la pagina Web Institucional cumpliendo con el principio de transparencia y uso de la informacion.

Frente al monitoreo del SIGEP, se estan llevando ejercicios de revisidn, lo mismo que los seguimientos
y control para asegurar la informacion sea registrada en el sistema de forma veraz y oportuna.

Para el tema de la evaluacién del desempefio la entidad da cumplimiento a las directrices de la
Comision Nacional del Servicio Civil, la Responsable de Talento Humano informa que cumplié a
cabalidad con la primera evaluacién correspondiente al periodo comprendido entre los meses de
febrero-julio de la presente vigencia a los nueve (9) funcionarios adscritos en carrera administrativa las
evaluaciones no presentan calificaciones no presentan puntajes por debajo de los estandares nivel
satisfactorio (mayor a 65% y menor a 80%) que impliquen por parte del empleado publico suscribir plan
de mejoramiento.

- 2. DIMENSION DE DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO Y PLANEACION

La entidad formula el Plan Institucional mediante mesas de trabajo lideradas por el Proceso de
Direccionamiento Estratégico comprende los Planes, Programas y Proyectos que se evidencian en el
Acuerdo Metropolitano 031 de 2014, que adopta la revision del componente de ordenamiento fisico—
territorial del Plan Integral de Desarrollo del Area Metropolitana de Bucaramanga; define las directrices
para la estructura territorial, los lineamientos de ordenamiento metropolitano para los planes de
ordenamiento territorial de los municipios, los hechos metropolitanos y establece las normas
obligatoriamente generales para los municipios que conforman el area; lo cual implica pautas claves
para el comportamiento del Sistema de Control Interno.

La misién, vision y objetivos Institucionales se encuentran consagrados en el Manual de Calidad, estos
temas fueron divulgados a todos los funcionarios y se encuentran publicados en la pagina web de la
Entidad, para conocimiento del publico en general.

La politica, objetivos de Calidad se encuentran publicados en la Sedes administrativa y Misional para
conocimiento de los Funcionarios y publicos en general, igualmente las modificaciones al Manual de
Calidad fueron divulgadas mediante correos electronicos por la Representante de la Alta Direccion,
para interiorizacion de todos los funcionarios de la entidad.

Esta vigencia estd plasmada por la particularidad de un trabajo de planeacion que incorpora los
lineamientos de MIPG, la implementacion de los mismos en la gestion, y el correspondiente
seguimiento a dicho proceso frente a lo anteriormente mencionado la entidad cuenta con el
procedimiento DIE-PR-003 SEGUIMIENTO Y EVALUACION DEL PLAN DE ACCCION

Para la vigencia 2018 el Plan de Accion Institucional “Espacios para la Vida “contempla 3 lineas
estratégicas, 16 programada, 105 actividades y 131 indicadores. A los cuales se le hizo el respectivo
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seguimiento y evaluacion arrojando los siguientes resultados:

Mediante Resolucion 684 del 13 de junio del 2014, se define la Estructura del Sistema CALIDAD MECI
del AMB y se integran los dos sistemas. El mapa de procesos contiene nueve procesos clasificados
entre misionales, estratégicos, de apoyo y evaluacion, los mismos se encuentran debidamente
caracterizados, con sus respectivos formatos y procedimientos creados.

Se tienen plenamente identificados los productos y procesos que deben suministrar las demas areas y
usuarios externos del AMB, los que consagran en la caracterizacion de los procesos del Sistema de
Gestién de la calidad. Finalmente, los soportes documentales de los registros contables estan
debidamente organizados y archivados en el archivo de gestion y central de la entidad.

La dimensién de Direccionamiento Estratégico, al igual que otras dimensiones del MIPG, cuentan a la
fecha del presente seguimiento, con resultados de autodiagndstico, los cuales se presentardn en el
capitulo correspondiente a las Actividades de Monitoreo.

La Entidad define un Modelo de Operacion que comprende competencias Constitucionales y Legales
gue la rigen, mas el conjunto de Planes y Programas necesarios para el cumplimiento de sus fines
Institucionales. EI Mapa de Procesos consagrado en el Manual de Calidad, es apoyado por el
documento, caracterizacion de procesos que permite identificar las interacciones existentes entre los
distintos procesos del Sistema.

3. DIMENSION DE GESTION CON VALORES PARA RESULTADOS

Durante este cuatrimestre evaluado, se observa permanente desarrollo de las actividades que
conforman el accionar de la Entidad, en ejecucion de su Plan de accion — 2018 y cumplimiento de su
mision, prioritariamente las relacionadas con la asesoria y la difusion de las politicas, especialmente la
asesoria integral y el fortalecimiento de capacidades institucionales de las Entidades Territoriales y del
Orden Descentralizado, lo cual para la presente vigencia ha tenido énfasis en el Modelo MIPG.

Esta dimensién se entiende desde dos perspectivas:
1) Desde los aspectos relevantes para una adecuada operacién de la organizacion — de la
ventanilla hacia dentro —
2) Desde la relacion Estado Ciudadano — de la ventanilla hacia fuera —
En esta dimension, la entidad ha avanzado con relacion a:

De la ventanilla hacia dentro:

POLITICA GOBIERNO DIGITAL: TIC PARA LA GESTION

Se realizd una revisién del apoyo que brinda la estrategia de gobierno digital para el logro de las
politicas del Area Metropolitana de Bucaramanga, para lo cual se identificaron las principales
herramientas TIC que dispone la entidad, como lo son:

v'  El sitio web del AMB http://www.amb.gov.co/index.php?lang=en
v' El sitio web del Observatorio Metropolitano del AMB http://www.observatoriometropolitano.com.co/

Para el ultimo trimestre del afio 2018 se adelantara un redisefio del sitio web de la entidad con el fin de
fortalecer la estrategia de Gobierno Digital, cumpliendo los niveles de accesibilidad segun la norma
NTC5854.

Se inicia la elaboracion del Plan estratégico de las Tics (PETIC) el cual es complementado con los
Planes de Seguridad y Privacidad de la informacién (PSPI) y el Plan de Tratamiento de Riesgos de
Seguridad y Privacidad de la Informacion (PTRSPI), estos planes avanzan en su etapa de diagnéstico.

POLITICA DE SEGURIDAD DIGITAL

Se avanza en la etapa inicial de Diagnostico de la entidad, el cual es el Nivel 1 de la etapa de madurez,
donde se identifican las fortalezas y falencias en temas de seguridad y privacidad de la informacion, asi
como los riesgos que se presentan; para planificar su mitigacion y definir asi las politicas.



http://www.amb.gov.co/index.php?lang=en
http://www.observatoriometropolitano.com.co/

POLITICA DE DEFENSA JURIDICA

La defensa judicial del Area Metropolitana de Bucaramanga se lleva a cabo por un nimero total de 6
abogados, quienes ejercen la representacion judicial en actuaciones de procesos constitucionales y
ordinarios, ante la Jurisdiccion Contencioso Administrativa y la Ordinaria, los que a la fecha son en total
170 procesos.

Cabe resaltar, que la entidad diariamente actualiza el cuadro anexo, con las notificaciones realizadas,
las cuales son inmediatamente redireccionadas a los respectivos apoderados para su conocimiento y
fines pertinentes. Asi mismo, es importante sefialar que los requerimientos realizados dentro de los
procesos son atendidos dentro de los términos establecidos.

Relacion Estado Ciudadano:
POLITICA DE SERVICIO AL CIUDADANO:

Durante el afio se viene ejecutando el contrato 0129 de 2018 suscrito con el proveedor Integrasoft SAS,
mediante el cual la entidad se encuentra implementado el Software de Gestibn Documental y de
Procedimientos licenciado con la herramienta BPM.GOV.

Dicha Gestion Documental de Procedimientos sistematizada se aplicar4 de forma transversal a todas
las &reas misionales de la entidad (Planeacion, Transporte, Ambiental, Financiera) asi como también
Control Interno, Secretaria General y la misma Direccién.

Orientado a la politica de atencién al ciudadano, se efectu6 la implementaciéon del primer proceso de la
Gestiébn Documental y de procedimientos que comprende: Instalacion del Software, parametrizacion
basica general conforme al diagndéstico y conocimiento de la empresa, generacion de usuarios, y
montaje del primer proceso aplicado que es “La entrada y Salida de Correspondencia”.

Para este primer proceso se estan efectuando las pruebas de validaciones de funcionabilidad y el
afianzamiento de los usuarios en el uso de esta nueva herramienta informatica en la entidad.

El conocimiento y afianzamiento en la nueva herramienta viene con el acompafamiento permanente de
capacitacion y retroalimentacion de conceptos y funciones del mismo.

POLITICA DE RACIONALIZACION DE TRAMITES

En el 2017 se identificaron los tramites que las diferentes dependencias de la entidad realizan en el
marco de sus competencias, de los cuales se registraron 15 en el Sistema Unico de Informacion de
Tramites - SUIT. En la vigencia 2018 con la Subdireccion de Transporte Metropolitano se incluyeron 3y
se modificaron 2 tramites. En total la entidad cuenta con 19 tramites inscritos en la plataforma (15 de la
Subdireccion Ambiental y 4 de la Subdireccion de Transporte). A la fecha ninguno de estos tramites se
puede realizar parcialmente en linea.

POLITICA GOBIERNO DIGITAL: TIC PARA SERVICIOS Y TIC PARA GOBIERNO ABIERTO

TIC PARA SERVICIOS

Actualmente se trabaja en la mejora del sitio web de la entidad en accesibilidad y usabilidad segun
norma NTC 5854; se tiene contacto WEB para peticiones quejas, reclamos y denuncias; se dispone de
la informacién sobre los diferentes tramites que puede adelantar ante la entidad y el proceso que el
ciudadano debe adelantar.

TIC PARA GOBIERNO ABIERTO

Se realizan publicaciones en el portal https://www.datos.gov.co/ como desarrollo de la estrategia de
open data de la informacién generada por la entidad, de igual manera se tiene como estrategia el
Observatorio Metropolitano en el cual se da un facil acceso a la informacion a la ciudadania y con ellos
realizar aportes o seguimiento a diferentes temas de interés, a través de los canales de comunicaciones
con la entidad. A través de http://www.amb.gov.co/ en contdctenos o mecanismos para PQRSD,
Correo Electrénico: Los ciudadanos pueden también enviar sus PQRD’s a la entidad dirigiendo un
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correo a info@amb.gov.co., En nuestro sitio http://www.observatoriometropolitano.com.co/ a través de
00+57+7 + 6444831 0 al correo contacto@observatoriometropolitano.com.co

Las Etapas de implementacién con su respectivo avance en la entidad, se describen a continuacion:

Revisar y actualizar los indicadores y demas mecanismos de sequimiento y evaluacion establecidos en
la entidad v por otras autoridades

Evaluacién logro de los resultados

La entidad presenta avance en general respecto a su gestion del 67.18%, con corte a 30 de Septiembre
de la presente vigencia equivalente a la totalidad del Plan de Accion. Se deja claridad que el andlisis de
realizé por cumplimiento de meta fisica por tanto aquellas metas que en el plan de Accién fueron
relacionadas como un nivel de ejecucion del 100% pero no presentan las debidas evidencias que
soportan su ejecucion son calificadas con nivel de ejecucion 0% asumiendo un tiempo de cumplimiento
estandar para todas, de doce (12) meses. Se extrapolaron los datos respecto al trimestre evaluado a la
gestion realizada dentro de los rangos establecidos para el caso en particular del (0%-75%) con una
equivalencia entre el (0%-100%).

Las dependencias con un nivel de ejecucion del 75% ocupan el primer lugar en Gestién Institucional
estas son:. Secretaria General y Gestion Contractual y Subdireccion Financiera y Administrativa es
importante resaltar que estas oficinas cuentan con una(l) o dos(2) metas institucionales para la
presente vigencia; en segundo puesto acorde a su gestion institucional se encuentra la Subdireccion
Ambiental alcanzando 68% en tercer lugar se encuentra la Subdireccibn de Planeacién e
Infraestructura y Subdireccién de Transporte con una ejecucion del 66% y 65% respectivamente y por
ultimo se encuentra la oficina de Comunicaciones con un nivel de ejecucién del 58%. En general la
Gestion Institucional para el tercer trimestre se evalla como ACEPTABLE acorde a los niveles
establecidos para el cumplimiento de las metas programadas, cabe anotar que de las (105) actividades
programadas estas se distribuyen (131) metas base para la evaluacion y seguimiento del Plan de
Accibn en la Entidad; de las anteriores se llevaron a cabal cumplimiento (30) metas correspondiente
al 22.9% en etapa media (87) metas correspondientes al 66.4% y en etapa baja (15) metas
correspondientes al 11.4% ; de igual forma es relevante mencionar que el 94.6% de las metas y/o
actividades institucionales son de caracter misional y solo el 5.3% corresponden a metas y/o
actividades de apoyo institucional por tanto el analisis general respecto al nivel de cumplimiento se
realizara por medio de media ponderada teniendo en cuenta el nimero de metas para cada una de las
dependencia y asi poder tener un resultado que este mas acorde a la estructura del Plan de Accion de
la presente vigencia.

GESTION TERCER TRIMESTRE 67.18%

SUB. ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA 75.00%
SECRETARIA GENERAL 75.00%
SUBDIRECCION TRANSPORTE METROPOLITANO 65.00%
SUBDIRECCION AMBIENTAL 68.00%
SUBDIRECCION DE PLANEACION E INFRAESTRUCTURA 66.00%
GESTION CONTRACTUAL 75.00%
COMUNICACIONES 58.00%

Evaluacién de la Gestion de Riesgos

La entidad cuenta con el mapa de riesgos publicado en la pagina web y la Oficina de Control Interno
realiza seguimiento cuatrimestral a su implementacion esta evaluacién se adelantara mas adelante en
el componente gestién de riesgos institucionales

Ejecucion presupuesto 2018

La entidad realizd la respectiva publicacion del presupuesto general de rentas y gastos en la pagina

9



http://www.observatoriometropolitano.com.co/
mailto:contacto@observatoriometropolitano.com.co

web institucional en cumplimiento del articulo 74 de la ley 1474 del 2011 y aprobado mediante Acuerdo
Metropolitano No. 028 de 15 de Diciembre de 2017 por la suma total de $ 65.007.274.948 adicionando
$19.349.625.795 para un presupuesto definitivo de $83.349.625.795 de los cuales se ha ejecutado el
83.55% correspondiente a $ 69.638.887.755 esto con corte a 30 de septiembre de 2018.

http://www.amb.gov.co/index.php?option=com_jdownloads&view=finish&cid=3483&catid=7&lang=en

La entidad realiz6 el respectivo Plan Anual de Adquisiciones Vigencia 2018 adoptado mediante
Resolucion No. 001161 del 29 de diciembre de 2017 por la suma de $58.604.537.448 publicado el 31
de enero de 2018 y modificado el 25 de abril de 2018 en la pagina Web Institucional en cumplimiento
del articulo 74 de la ley 1474 el 2011.

http://www.amb.gov.co/jdownloads/Documentos/Administracin%20y%20Financiera/plan_anual_de adquisiciones 2018.pdf
http://www.amb.gov.co/jdownloads/Documentos/Administracin%20y%20Financiera/plan_anual_de adquisiciones_actualizacion_abril_25 2018
-pdf

En cuanto al proceso contable se observa que los estados, informes y reportes contables se presentan
de manera trimestral al Representante Legal, a la Contaduria General de la Naciéon y demas
organismos de control. La entidad realiza la publicacién mensual de los estados financieros en cartera
visible a los usuarios y en la pagina web de la entidad de manera trimestral; el AMB en la
contabilizacion de la informacién aplica las normas y procedimientos establecidos por la CGN, el
Catalogo General de cuentas del Plan General de Contabilidad publica. En desarrollo del proceso
contable cada funcionario tiene definidas sus responsabilidades, las que se establecen en el manual de
funciones. Existe una politica documentada que hace referencia al cierre contable, la cual se encuentra
plasmada en el Manual de Procedimientos Contables, adoptado mediante Resolucion 001032 de 2014.
Se realizé acta de conciliacion de informacion entre las areas presupuesto, contabilidad y tesoreria de
los trimestre julio—septiembre de 2018.

Sistema CHI
(%) MINHACIENDA <c g{(w

» Datos de Ia Entidad Historico de Eavion

w Consultas 220568269 - Area Metropolitara de Bucaramanga
vtz %:"'““," Estado | ACTIVO
Hodega SubEStsdo : NINGUNO

- Sistema

Cambio de Clave Cangara Pecods Formutana "":‘ Recracion Focabre o | westc | T
Ceacangg 8oftvar: ~ TAAFENTAL

Sistema CHIP
oo & 415

<

b Datos de b Entidad
Oparaciones Reciprocas

220568399 - Area Metiopolitana de Bucaramange
E2100 : ACTIVO

Bodega SUbEstado  NINGUNO

http://www.chip.gov.co/schip rt/index.htm

A la fecha se han publicado los estado financieros correspondientes al tercer trimestre de 2018 dando
incumplimiento a el principio de transparencia respecto al informacion puablica y su gestion
administrativa por tanto se recomendara se publigue esta informacién por parte de la oficina
responsable de la accidn mencionada.

2. COMPONENTE GESTION DE RIESGOS INSTITUCIONALES

En la Entidad se aplica la Metodologia de la guia metodolégica del Departamento Administrativo de la
Funcion Publica- DAFP expedida en el 2011, para la identificacién, andlisis, valoracién, determinacion
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de acciones de mitigacion y Consolidacién del Mapa de Riesgos de Gestion y para los riesgos de
corrupcién la Guia de Gestibn de Riesgos de Corrupcion del Departamento Administrativo de la
Presidencia de la Republica.

La politica de Administracion de riesgos se formul6 en la vigencia 2014 y forma parte integral de cédigo
de Etica y Buen gobierno de la entidad, el cual fue aprobado mediante resolucion No. 01211 del 19 de
agosto del 2014.

Seguimiento y Control Plan Anticorrupcion y atencion al Ciudadano

Gestion Segundo Cuatrimestre PAAC 2018
53.21%

= Mapa de Riesgos
Anticorrupcion

0.00%

=i Estrategia Antitramites

@ Fstrategia Rendicion de
Cuentas

# Servicio al Ciudadano

dTransparenciay Acceso ala
Informacion

15.00% ™ 30.00%
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http://www.amb.gov.co/jdownloads/Documentos/Control%20Interno/seguimiento_mapa_de_riesgos 2018 sequndo_cuatrimestre.pdf

Frente al seguimiento realizado al Plan anticorrupcion y Atenciéon al Ciudadano en el segundo
cuatrimestre se constatd que las areas misionales ambiental, planeacion e infraestructura y transporte
no llevaron realizaron el seguimiento programado para el periodo en mencién por tanto se iniciaron
acciones de mejora inmediatas a las tres subdirecciones las cuales fueron realizadas y llevadas a cabo
en las fechas instauradas dando de esta manera cumplimiento al PAAC 2018 el segundo cuatrimestre.

La Oficina de Control Interno realiza seguimiento a las estrategias consagradas en el Plan
Anticorrupcion y de Atencién al Ciudadano en forma cuatrimestral conforme lo dictamina la (Ley 1474
de 2011 Estatuto Anticorrupcion — articulo 73, y Metodologia para la construccion del plan
anticorrupcién y de atencion al ciudadano — versién 2015, a si mismo en fecha 18 de mayo, se publico
en la pagina web el seguimiento al Plan Anticorrupciéon y mapa de riesgos del periodo comprendido
MAYO -SEPTIEMBRE de 2018.

Andlisis y Control Mapa de Riesgos Segundo Cuatrimestre 2018

POR ACCIONES PROGRAMADAS

TOTAL ACCIONES PROGRAMADAS 124 100.00%
TOTAL ACCIONES CUMPLIDAS 96 77.42%
TOTAL INCUMPLIMENTO ACCIONES 28 22.58%
INCUMPLIMIENTO ACCIONES GESTION 14 11.29%
INCUMPLIMENTO ACCIONES CORRUPCION 14 11.29%

CUMPLIMIENTO POR ACCIONES SEGUNDO CUATRIMESTRE 2018
MAPA DE RIESGOS

1 77.42%
0.5 .589
22:58% 11.29% 11.29%
0 e ) d
TOTAL ACCIONES CUMPLIDAS TOTAL INCUMPLIMENTO INCUMPLIMIENTO ACCIONES INCUMPLIMENTO ACCIONES
ACCIONES GESTION CORRUPCION
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ACCIONES ACCIONES ACCIONES EJECUCION

PROGAMADAS  GESTIONADAS SIN
PROCESO Y/O DEPENDENCIAS GESTIONAR
DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO 18 18 0 100.00%
DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO- 3 3 0 100.00%
COMUNICACIONES
GESTION AMBIENTAL 13 0 13 0.00%
GESTION PLANEACION E INFRAESTRUCTURA 5 0 5 0.00%
GESTION DE TRANSPORTE METROPOLITANO 5 0 5 0.00%
GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL 14 9 5 64.29%
GESTION DOCUMENTAL 4 4 0 100.00%
GESTION TALENTO HUMANO 12 12 0 100.00%
GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA 11 11 0 100.00%
ALMACEN
GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA 8 8 0 100.00%
CARTERA, COACTIVO
GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA 5 5 0 100.00%
CARTERA PERSUASIVO
GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA - 7 7 0 100.00%
PRESUPUESTO
GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA - 6 6 0 100.00%
SISTEMAS
GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA - 6 6 0 100.00%
TESORERIA
CONTROL, MEDICION , ANALISIS Y MEJORA 7 7 0 100.00%
GESTION POR DEPENDENCIAS (77.62%)
SEGUNDO PERIODO

La politica de riesgos fue publicada en la pagina web institucional en el mes marzo 28 de 2018 a través
de:

http://www.amb.gov.co/jdownloads/Documentos/Control%20Interno/plan_anticorrupcion_amb_2018.pdf

3. COMPONENTE ACTIVIDADES DE CONTROL

Conforme lo establece en MIPG, el instituto cuenta con politicas de operacion definidas e
implementadas, las cuales contienen el manejo de los riesgos que eventualmente puedan afectar el
logro de objetivos y el cumplimiento de la misién institucional, y en este sentido se tiene formulada
especificamente una politica de administracién del riesgo, la cual fue actualizada en el presente periodo
evaluado.

Respecto a las politicas de operacion implementadas en lo referente a manejo de riesgos que afecten
la ejecucion de los objetivos y su cumplimiento de la estructura institucional “mision y visiéon” se tiene
con claridad la politica de administracion del riesgo la cual se actualizo para la presente vigencia. La
politica de administracién de riesgos fue publicada en la pagina web institucional en el mes marzo 28
de 2018 a través de: http://iwww.amb.gov.co/idownloads/Documentos/Control%20Interno/plan_anticorrupcion_amb_2018.pdf

Conforme lo establece el MIPG se deben implementar nuevas politicas de control lideradas por la
Oficina de Planeacion estratégica y que tenga un control y seguimiento constante por parte de la
Oficina de Control Interno esto en aras de poner en marcha el marco metodolégico y de accion que se
debe desarrollar segun los dispuesto por la nueva planeacion institucional cuyo referente es el Modelo
Integrado de Planeacién y Gestion.
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PLANES DE MEJORAMIENTO

Se encuentra vigente el plan de mejoramiento suscrito con la Contraloria General de Santander por
auditoria practicada en los afios 2014-2015-2016 y 2017 como resultado de la misma los responsables
de proceso plantearon lo siguiente:

PLANES DE MEJORAMIENTO TOTAL PLANES DE TOTAL ACCIONES ABIERTAS CUMPLIMIENTO
CONSTITUIDOS MEJORA CERRADOS
VIGENCIA
HALLAZGOS No. EJECUCION
2014 17 16 1 83% 99%
2015 20 16 2 75%
1 67% 87.6%
1 10%
2016 30 0 0 0 0
(1er avance se
2017 presenta el
10/01/2019)

Nota: Para las vigencias 2016 y 2017 el nivel de cumplimiento es 0% a razon de que el primer avance se presenta el 10 de
enero de 2019.

SEGUIMIENTO CUMPLIMIENTO ACCIONES DE MEJORA DE LAS VIGENCIAS 2016, 2017 Y 2018

ACCIONES DE MEJORA TOTAL ACCIONES DE TOTAL ACCIONES CUMPLIMIENTO
CONSTITUIDAS MEJORA CERRADAS ABIERTAS
VIGENCIA
No. Dependencia

2016 32 30 1 SPI 97%
1 SAF

2017 65 57 4 SPI
3 SAM 88%
1 SAF

2018 35 9 9 ST
11 SPI
4 SG 25%
1 SAF
1 SAM

Nota: Las 26 Acciones abiertas se encuentran en este estado por “recoleccion de evidencias”

Respecto al seguimiento es importante que las oficinas y/o dependencias realicen las respectivas
acciones con las cuales se de cierre definitivo a los hallazgos y acciones de mejora presentados y
constituidos en las vigencias anteriormente relacionadas.

4. COMPONENTE INFORMACION Y COMUNICACION

Como actor fundamental para cualquier tipo de entidad; esta la comunicacion ella debe ir acorde a
los principios y valores institucionales asi como ajustarse a los objetivos misionales. Una
comunicacion que abarca cualquier canal de comunicacion “interno o externo” de la entidad es un
elemento esencial en la toma de decisiones. En este contexto y teniendo presente la importancia de
la comunicacion es necesario contar con un buen Plan de Comunicaciones mucho mas fuerte,
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contextualizado con su entorno, con objetivos claros y un publico objetivo definido ademas de contar
con un presupuesto definido para que exista un plan de accién eficaz y canales de comunicacion
actualizados permitiendo hacer un analisis y evaluacion oportuno y poder tomar la decisiones a que
haya lugar acorde a los resultados.

Tal fortalecimiento permitiria mayor interaccion entre la entidad y los clientes externos buscando mayor
conocimiento de las acciones, metas y servicios creando sinergia en pro del cumplimiento del servicio
publico de la entidad.

El tramite de las peticiones, la atencion de quejas, reclamos y sugerencias en el Area Metropolitana de
Bucaramanga, se reglamentd internamente mediante Resolucion 262 de marzo de 2017 y el
Procedimiento GJC-PR-002, en dicha normatividad se definen los pasos y controles que se deben tener
en cuenta para el adecuado tramite y posterior seguimiento y control a las peticiones, quejas y reclamos
presentados ante la entidad, con el fin de brindar atencién oportuna y eficiente a los usuarios, que
responda a sus necesidades y expectativas, y que sea accesible a través de diversos canales

integrados tanto fisicos como electrénicos
http://www.amb.gov.co/jdownloads/Documentos/Jurdica/Resoluciones/sa_res n-00262 mar_16 de 2017.pdf

En cuanto a la recepcion, clasificacion y distribucion de la informacion, el AMB aunque tiene un proceso
sélido de recepcion y registro de las solicitudes ciudadanas no es el mas adecuado acorde a las nuevas
tendencias tecnolégicas las cuales mediante un software informético harian que la prestacién de este
servicio fundamental a la ciudadania se realizara en forma mucho mas eficaz y eficiente. Durante el 1do
semestre de 2018, se recibieron 2006 las que fueron debidamente registradas con numero de
radicacion. La recepcion de comunicaciones se realiza en una Hoja electrénica de Excel con programas
para asistir la recepcién, control de los consecutivos de radicacion y tiempos de respuesta.

e Cumplimiento de términos legales articulo 14 ley 1755 del 2015.
Durante el primer semestre de la vigencia 2018, el AMB recibié un total de 2195 peticiones y

solicitudes, de las cuales se hizo una muestra del total de las PQRSD arrojando los siguientes
resultados.

COMPORTAMIENTO RESPUESTA PQRSD 1° SEMESTRE 2018 VS
1° SEMESTRE 2018

98.41% 94.99%
100.00%
50.00%
1.59%
5.01% 0
0.00% -_— 0
OPORTUNOS -
INOPORTUNOS

SIN RESPUESTA

B | SEMESTRE 2018 ™ | SEMESTRE 2017

4. DIMENSION INFORMACION Y COMUNICACION

En lo concerniente a la Dimension 5 de MIPG “Informaciéon y Comunicacion”, el Comité Institucional de
Gestion y Desempeno visualiza temas a trabajar en la implementacién del “Gestor documental”, y “El
uso y apropiacion de los datos”.

POLITICA DE GESTION DOCUMENTAL

Se realizdé el proyecto para la creacién y elaboracion Plan Institucional de Archivos PINAR, se
identificaron los requerimientos minimos para las instalaciones del Archivo Central e historicos, con el
fin de asegurar de integridad fisica y funcional de todos los documentos que ha compilado la entidad.
Se avanza en el levantamiento de los Activos de Informacion.
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Puntos relevantes a tener en cuenta:

Se cuenta con instructivos, formatos, manuales y guias en materia de gestion documental. Sin embargo
existen procesos que aln se encuentran por documentar

El archivo central cuenta con documentos acumulados a periodos anteriores con estructuras organicas
no vigentes.

Se tiene el formato para su implementacion sin embargo se hace la salvedad de que su
diligenciamiento no se garantiza en su forma correcta.

Se ha ido alimentando en Excel el inventario de la documentacion en el formato Unico de Inventario
Documental.

Se determina las transferencias bajo el criterio de la elaboracién del GDO-PR-004 que cuenta la
Entidad.

En el momento no se cuenta con un avance significativo en materia de prevencién de riesgo por
perdida de informaciéon sin embargo en el proceso de organizacion se tiene como prioridad la
digitalizacion ademas de que se propone elaborar planes de contingencia para evitar dicho riesgos.

Se llevé a cabo el proceso de inventario e identificacion para fondos acumulados sin embargo dichos
fondos no presentan mas niveles de organizacién archivisticos.

Para la transferencia de archivos se ha tenido en cuenta los criterios de acuerdo a los procedimientos
sefalados en el GDO-PR-004.

Para la disposicion de los documentos se utilizan los mecanismos sefialados en el GDO-PR-001 y GDO
-PR-003.

En el momento no se encuentra documentado el mecanismo de riesgo por perdida de informacion fisico
sin embargo en el proceso de organizacion se tiene como prioridad la digitalizacion ademas de que se
propone elaborar para evitar dicho riesgos.

Las técnicas de preservacion digital no se encuentran realizadas.

La entidad cuenta con carteleras institucionales para la informacion de las Dependencia a la
comunidad.

Los canales son consistentes y efectivos porque la informacion fluye con facilidad y los funcionarios se
enteran de las acciones de la entidad con rapidez. Los contenidos publicados estan en constante
actualizacion y son aportados por fuentes oficiales o confiables de la organizacion.

En razon a las observaciones presentadas se recomienda un plan de accidon estructurado y
debidamente actualizado respecto a todos los componentes que integran el plan de Gestion
Documental tomando en cuenta la directrices emanadas en la Ley 594 de 500 “Ley General de
Archivos” y Acuerdo 07 de 1994 “Reglamento General de Archivo”

La entidad cuenta con dos buzones de sugerencias a disposicion de los ciudadanos en las
instalaciones de la entidad.

La pagina Web mantiene informaciéon actualizada de noticias, Contratacion Estatal, Normatividad,
equipo de trabajo, organigrama, mapa de procesos, horario de atencion, sedes alternas, funciones de la
junta Metropolitana, preguntas frecuentes, informes de Control Interno, Informacién presupuestal y
Contable, Plan de accién, Plan Anticorrupcion, Mapa de Riesgos entre otras.

La informacion de la Subdirecciones Misionales deben ser publicadas acorde la componente de
transparencia por tanto se hace necesario se tomen las debidas acciones para la actualizacion y

15




publicacion de aquellas actividades sean de caracter publico y de interés para el publico en general

Para mantener contacto con el publico externo y brindarle informacién de las acciones que se
desarrollan, la Entidad emplea herramientas existentes como son: Pagina Web, Redes Sociales y
Emision de Boletines de Prensa.

La pagina web permanece actualizada con los eventos y toda la informaciéon normativa y legal de la
entidad; alli reposa toda la informacién institucional, Contratacion, Normatividad, Proyectos.

De igual manera es de caracter primordial que los informes que genera de la Oficina de Control
interno sean publicados en su totalidad en aras de cumplir a cabalidad con los requisitos
legales vigentes y hacen parte de los procesos del Modelo Integrado de Control Interno dentro
de las entidades estatales

POLITICA DE TRANSPARENCIA, ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA Y LUCHA CONTRA LA
CORRUPCION

Se elaboré la matriz de cumplimiento de Transparencia Activa de la Ley 1712 de 2014 en la cual se
realiza el seguimiento de la informacién minima requerida a publicar en la pagina web de la entidad.
Mensualmente se recopila informacién de las dependencias y se publica. De igual manera se realiza el
levantamiento de informacién generada por la entidad, la cual se publica en la pagina web para que
cualquier interesado pueda acceder a la informacion, la cual estd disponible en formatos accesibles

como Excel.
www.datos.goc.co

Para facilitar el acceso de la ciudadania a la informacion sobre tramites y su realizacion por medios
electronicos se registraron en el SUIT los siguientes tramites de la Subdireccion Ambiental: Certificacion
ambiental para la habilitacion de los centros de diagnéstico automotor, Concesién de aguas
subterraneas, Plan de contingencia para el manejo de derrames, Permiso de emision atmosférica para
fuentes fijas, Permiso de caza, Permiso de prospeccion y exploracion de aguas superficiales,
Concesion de aguas superficiales, Permiso de recoleccién de especimenes especies silvestres de la
diversidad biol6gica con fines de investigacién cientifica no comercial, Inscripcion en el registro de
generadores de residuos o desechos peligrosos, Tasa retributiva por vertimientos puntuales a fuentes
hidricas, Permiso de vertimientos, Permiso de ocupacion de cauces, playas y lechos, Licencia
ambiental, Plan de saneamiento y manejo de vertimientos, Salvoconducto Unico nacional para la
movilizacién de especimenes de la diversidad biolégica. Igualmente, de la Subdirecciéon de Transporte
se registraron los tramites de Tarjeta de operacién, Renovacion de tarjeta de operacion, de otra parte,
se encuentra en revision el trdmite de Incorporacién y entrega de las areas de cesion de la
Subdireccion de Planeacion e Infraestructura.

Boletines de Prensa

Emitidos periddicamente con la informacién sobre los hechos noticiosos mas destacados de la entidad.
Estos son enviados via correo electrénico a todos los medios de comunicacion (Radio, Prensa,
Television y Medios virtuales) del &rea metropolitana de Bucaramanga para ser emitidos masivamente.

Redes sociales

El Area Metropolitana de Bucaramanga cuenta con redes sociales las cuales se administran
continuamente dando a conocer las acciones, programas y proyectos de la entidad. Durante el Primer
semestre se ha incrementado el nimero de seguidores de la siguiente forma:

a. Facebook: Se contabilizan un total de 215 videos institucionales 405 publicaciones institucionales
del Area Metropolitana de Bucaramanga entre el 1 de enero y el 30 de octubre del afio 2018
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b. Twitter, @AreaMetroBga a Ia fecha se registra 22 900 tweets y la mteracmon de la cuenta sefiala
gue el numero de seguidores durante el periodo enero-octubre de 2018 asciende a 11.007
comparado con los 10.400 del primer semestre de 20187, es decir crecié6 en 607 o un 5.83% de
seguidores durante tercer parte de la vigencia. Anexo imagen.
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c. Fan Page denominada ambsoymetropolitano, la cual y de acuerdo al periodo registra 4.132
personas seguidoras y 4.078 me Gusta.
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Teodencias para t

d. Chat de WhatsApp administrado por el Profesional de Comunicaciones, denominado Aguilas
AMB, en el que diariamente se comparte informacién institucional del Area Metropolitana con
un grupo seleccionado de 89 periodistas y/o directores de medios informativos de la ciudad y la
region. Este medio es el utilizado con mas rapidez y frecuencia para presentar nuestra
informacién en relacibn se publican 240 chats informativos referentes a las actividades y
acciones inherente a la institucion; es un mecanismo de comunicacion es utilizado de manera
cotidiana por los comunicadores externos, para requerir informacion de nuestra entidad.

Programa de Gestion Documental: EI Comité Institucional de Desarrollo Administrativo elaboro las
TRD y aprobadas por Concejo Departamental de Archivos Mediante Resolucion No 6362 del 09 de
mayo de 2017 el Area Metropolitana de Bucaramanga adopta las tablas de Retencion Documental.
aprobadas y convalidadas por el comité interno de archivo seglin acta No 1 del 2 de febrero de 2016

acorde a la nueva estructura administrativa; Las TRD se encuentran publicadas en la pagina web
institucional.

El Comité Interno de Archivo o CIDA (en entidades del orden nacional) ha realizado las siguientes
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acciones con relacion a la gestion documental:

En el Acta No 1 del 2 de febrero de 2016 se aprueba las TRD y solicitan ajustes en el PGD mas no hay
evidencia mediante acta la aprobacién de las mismas y estan publicadas en la pagina Web de la
Entidad, esta por realizar el PINAR y Politica de Gestion Documental.

6. DIMENSION. GESTION DEL CONOCIMIENTO Y LA INNOVACION:

El Area Metropolitana de Bucaramanga cuenta con el Observatorio Metropolitano como estrategia de
gestion del conocimiento desde el afio 2013, que tiene como objetivos principales: * monitorear el
desarrollo sostenible y la prosperidad urbana del territorio metropolitano; * fortalecer la formulacién de
politicas publicas y * construir una cultura metropolitana mediante la incorporacion de mecanismos de
participacién contributiva en los procesos de planificacion del territorio.

Para lograr estos objetivos, el Observatorio utiliza herramientas como el VISOR METROPOLITANO que
empezamos a desarrollar en el afio 2016 como nuestro sistema de informacion georreferenciado de las
dinamicas territoriales y que empleamos para:

v pensar
v’ planificar,
vy tomar decisiones de impacto en el area metropolitana de Bucaramanga.

A través del visor metropolitano podemos acceder a informacion técnica detallada de cada punto
georreferenciado desplegando la ventana emergente; asi como realizar cruces de informacién entre
capas para obtener un mejor analisis de las diferentes situaciones identificando dificultades y
generando soluciones.

En el menu principal podemos encontrar las diferentes capas tematicas: la de AMBIENTAL contiene la
informacién asociada a nuestra gestion en materia de Aire, Cultura ambiental, Fauna, Flora, Gestién del
riesgo, Recurso hidrico y Residuos.

La capa de DINAMICA ECONOMICA, consolida informacion empresarial y de empleo del AMB.

En PLANEACION se compilan los datos de los equipamientos metropolitanos, sistema vial, areas
funcionales, predios de propiedad de la entidad, sistema verde ambiental, asentamientos humanos y
clasificacion del suelo y agrolégica.

Finalmente en la capa de TRANSPORTE, se visualizan los corredores y estaciones de nuestro Sistema
Integrado de Transporte Masivo — Metrolinea, ubicacion de biciparqueaderos, sitios donde se realizan
los operativos de control al transporte y rutas de transporte publico de los municipios de nuestra
jurisdiccion.

Es asi como el visor metropolitano es una herramienta de planificaciéon del area metropolitana de
Bucaramanga que permite: * fortalecer el trabajo colaborativo, * fomenta la inteligencia institucional, *
permite a la entidad estructurar y agregarle valor a la informacion que genera en su quehacer diario y *
aumenta las capacidades internas para enfrentar nuestra mision.

5. COMPENENTE MONITOREO O SUPERVISION CONTINUA

El Modelo MIPG sugiere las autoevaluaciones y/o evaluaciones independientes continuas, para la
verificacion de los componentes del Sistema de Control Interno y su adecuada operacion, lo mismo que
para valorar la efectividad del control interno de la Entidad, el avance en logro de metas y nivel de
ejecucion de los planes, proyectos y programas, entre otros.

Autoevaluacion:

La implementacién de un sistema de autoevaluacién operado por varios instrumentos entre ellos se
tienen:

Comité de Gestion y Desempefio Institucional con periodicidad trimestral. Revisan todos los temas
institucionales, avances en las metas, se tratan de manera particular los asuntos pendientes, y se
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asignan tareas y compromisos, que igualmente se revisan posteriormente en estos mismos espacios.

Es importante volver a mencionar que al igual que otros otras actividades generadas por el nuevo
modelo de planeacion se encuentran en etapas tempranas de concertacion e implementacion dejando
para este periodo; aun vacios que deberan ser subsanados por las areas y oficinas responsables en la
préxima evaluacién por parte de la Oficina de Control Interno.

En el tema de autoevaluacion es clave mencionar que parte de la dinamica de implementacién de MIPG
en Funcion Publica, fueron los ejercicios de autoevaluacion, llevados a cabo dentro del periodo
evaluado, cuyos resultados fueron presentados en el Comité de Gestidon y Desempefio Institucional del
sobre los que se anota, que observando los resultados de cada dimension, frente a los resultados que
arrojo el Informe de Furag presentado en el pasado mes de noviembre 2017, en términos generales se
aprecia cierta correspondencia de los datos.

[mdices del Desempefio Institucional
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Se evidencia que existe correlacion entre el grupo par con el que fue evaluada la entidad manteniendo
casi siempre los valores promedio y evidenciado un nivel desempefio institucional relativamente igual
entre todas las dimensiones evaluadas; esto denota que se viene trabajando en sinergia y acorde a lo
estipulado en el MIPG;”Autoevaluacion de Dimensiones” en préxima evaluacion se deberan tener en
cuenta las politicas que integran de manera general cada una de las dimensiones institucionales.

EVALUACION INDEPENDIENTE
7. DIMENSION DE CONTROL INTERNO.

La Oficina Asesora de Control Interno realizé la evaluacion independiente al sistema de control interno
aplicando la metodologia del DAFP para consolidar, evaluar y rendir la Informacion al Organo
competente en la plataforma del FURAG. Para el periodo comprendido por el cuatrimestre marzo-junio
de 2018.

La Oficina de Control Interno, en su papel independiente, de control y seguimiento inicié la gestion de la
presente vigencia con la elaboracion del plan anual de informes de seguimiento y auditorias de gestién -
2018. La OCI como dependencia independiente participa en el control de todos los procesos
participando con sujeto activo con vos pero sin voto sin autorizar o refrendar los actos administrativos
que se profieren brindando observaciones, recomendaciones y/o sugerencias segun lo expresa la
Resolucion 000188 del 15 de febrero de 2018, llevé a cabo una reunién con el propésito especifico de
gestionar la revision y aprobacion del Plan Anual de Auditoria vigencia 2018

Durante el presente cuatrimestre evaluado, marzo a junio de 2018, la Oficina de Control Interno ejecuto
una auditoria, y los seguimientos establecidos por la Ley para dicho periodo, sobre los cuales presento
los informes correspondientes, entre otros los siguientes: Seguimiento a Planes de Mejoramiento;
Seguimiento a la Estrategia Anticorrupciéon y de Servicio al Ciudadano; Informe de Derechos de Autor;
Informe de Austeridad en el Gasto; Informe de Peticiones, Quejas, Sugerencias y Reclamos; Informe
Cuatrimestral Pormenorizado de Estado de Control Interno; Avance y seguimiento Plan de Accion
segundo trimestre 2018.

El Comité de Coordinacion de Control Interno aprob6é Mediante Acta Mesa de trabajo con fecha 26 de

19




Marzo de 2018 el Plan Anual de Auditorias vigencia 2018 el cual fue comunicado mediante correo
electronico institucional a los responsables de proceso y se publicé en las carteras de la entidad para
conocimiento de los funcionarios y publico en general, en dicho programa la Oficina de Control Interno
tiene planeadas cinco (5) auditorias y un(l) Seguimiento y Acompafiamiento permanentes en los
procesos institucionales. A la fecha se han ejecutado las Auditorias de los procesos de Gestion
Transporte e Infraestructura.

Los seguimientos de la Oficina de Control Interno, y sus posteriores resultados, observaciones,
sugerencias y/o recomendaciones con los que se cubren los avances y logros sobre metas, acciones y
compromisos conforme a lo planeado hacen parte de diario accionar de la oficina.

Los mencionados resultados con sus correspondientes informes, pueden ser diligenciados en la Pagina
web Institucional, y se pueden consultar en la seccion de “Planeacién Gestion y Control Interno”

“‘Reportes  Control Interno” ingresando por el boton de “Institucional” -  enlace:
http://www.amb.gov.co/index.php?option=com_content&view=article&id=118&Itemid=1098&lang=en

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

1) Con relacion a los pendientes en hitos, se reitera la recomendacion presentada en seguimientos
anteriores, de refuerzo en controles para evitar vencimientos y si fuere el caso buscar
estrategias alternativas, o ampliaciéon de plazos “PQRSD”

2) Se considera importante en el presente seguimiento, insistir en la publicacion del Plan
Anticorrupcion y de Servicio al Ciudadano, de manera clara y sencilla, para facilitar su ubicacion
y consulta, (Ley 1474 de 2011 Estatuto Anticorrupcion — articulo 73, y Metodologia para la
construccién del plan anticorrupcion y de atencion al ciudadano — version 2015).

3) Falta de unificacién de criterio juridico en la etapa precontractual, lo que conlleva a que el
proceso se dilate; falta de personal de planta en respuesta a la continuacién de los procesos
institucionales generando retrasos en el cumplimiento oportuno de los objetivos y metas de la
Administracion.

4) Falta identificar los usuarios y grupos de interés a quienes van dirigidos los servicios de acuerdo
con los lineamientos del gobierno en linea. No se ha formalizado en la entidad una estrategia de
comunicacion externa e interna que incluya politica, plan y canales de comunicacion, que
permita garantizar el flujo de informacion entre sus diferentes niveles y areas, en el mismo
sentido no se observan acciones de revision de la eficiencia, eficacia y efectividad de la
estrategia de comunicacion interna.

5) Se sugieren ajustes y/o implementacion de medidas de control y calidad que garanticen
aspectos claves en cuanto a las publicaciones de la Entidad — entre otros, los siguientes:

a) Unificacion de contenidos en los distintos espacios — publicacion version mas reciente de los
documentos. Pagina Web Desactualizada.

b) Muy importante que todos los documentos de la Entidad, tengan fecha de edicion y/o
publicacion — ejemplo el “Cédigo de Integridad”

6) Se resalta la gestion y avances en la implementacion de MIPG en la Entidad, particularmente
durante el presente periodo evaluado la ejecucion juiciosa, de los ejercicios de autoevaluacion,
cuyos resultados reflejaron importante correlacién con los obtenidos en el FURAG (informe
elaborado en el pasado mes de noviembre 2017).

7) Se recomienda hacer una reorganizacion de la Planta de Personal por cuanto se ha detectado
que si bien la misma determina una naturaleza global, las funciones de los cargos se
organizaron de forma especifica lo que imposibilita el traslado de personal a las diferentes areas
en atencion a las necesidades.

8) Llevar a cabo talleres en el tema de autoevaluacién por la oficina de Talento Humano.

9) Se recomienda a la Secretaria General realizar evaluaciones periddicas, que muestren las
variaciones de la percepcion del clima organizacional dentro y fuera de la Entidad para
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posteriormente poder establecer actividades y directrices que permitan el eficaz manejo de los
recursos en aras de la optimizacion del bien publico.

10) Se recomienda acometer las tareas para una reacomodacion del personal en una planta fisica
que genere mejor clima, seguridad del personal y atencion al ciudadano.

11)De igual forma se recomienda que por la naturaleza de las funciones de la Oficina de Control
Interno reorganice su espacio brindando seguridad a la informacion y custodia documental
acorde a una dependencia de naturaleza de nivel directivo.

12)La Oficina de Control interno recomienda continuar dando estricto cumplimiento al principio de
publicidad que establece el articulo 60 de la Ley 80 de 1993 y el articulo 2.2.1.1.1.7.1 del
Decreto 1082 de 2015, el cual tutela a su vez la aplicacion del principio de transparencia, a la
Publicacién de los Contratos suscrito por la entidad en la Pagina del SECOP, dentro de los tres
(3) dias habiles siguiente, extendiendo el plazo de su permanencia hasta tres (3) afios después
de la fecha de liquidacion del contrato o del acta de terminacién segun el caso, o de la ejecutoria
del acto de declaratoria de desierta segun corresponda, evitando hallazgos de tipo Disciplinario
por parte entes de control.

13) Identificar los usuarios y grupos de interés a quienes van dirigidos los servicios de acuerdo con
los lineamientos del gobierno en linea.

14)Establecer una cultura de mejoramiento continuo en los procesos que evidencien fallas o baches
a través de acciones correctivas y preventivas, trayendo como resultado el cumplimiento
eficiente de las acciones planeadas mediante el proceso gerencial PHVA, (planear, hacer,
verificar y actuar).

15)Formalizar en la entidad una estrategia de comunicacién externa e interna que incluya politica,
plan y canales de comunicacién, que permita garantizar el flujo de informacion entre sus
diferentes niveles y areas.

16)Una vez implementada la estrategia de comunicacion adelantar acciones de revisién de la
eficiencia, eficacia y efectividad de la misma.

17)Implementar un sistema de informacioén para el proceso de gestion documental institucional y
para la atencién de las peticiones, quejas, reclamaciones o recursos de los ciudadanos.

Fecha: NOVIEMBRE de 2018
ORIGINAL FIRMADO

CLINFOR BELLO CASTILLO
Jefe Control Interno

Proyectd: Nelson Javier Arciniegas Hernandez, Profesional de Apoyo Control Interno
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