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1. TITULO DEL INFORME: SEGUIMIENTO IMPLEMENTACION — DECRETO 807 DE 2019 - VIGENCIA
2020 A 31 DE DICIEMBRE.

2. UNIDAD DEL SEGUIMIENTO: IMPLEMENTACION MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y
GESTION — PLAN DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL.

3. AUDITORES: Monica Virgliéz Romero - Profesional Oficina Control Interno.

4. OBJETIVO: Efectuar seguimiento a las actividades definidas por el Canal, para la implementacion
del Modelo Integrado de Planeacidon y Gestidn, en el plan de Fortalecimiento Institucional, en
cumplimiento de lo establecido en el Decreto Distrital 807 de 2019, de la Alcaldia Mayor de Bogot3,
"Por medio del cual se reglamenta el Sistema de Gestidn en el Distrito Capital y se dictan otras
disposiciones".

5. ALCANCE: Verificacion de las actividades programadas en el Plan de Fortalecimiento Institucional
del Canal, para la implementaciéon del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion, para la vigencia
2020, con corte a 31 de diciembre. Teniendo en cuenta lo establecido en el Decreto Distrital 807
de 2019, mediante el cual, se adopto y reglamentd el Sistema de Gestion en el Distrito Capital.

6. METODOLOGIA: Para el presente seguimiento, se realizaron las siguientes actividades:

a. Requerimiento de informacion al area de Planeacidn, sobre la ejecucion, del Plan de
Fortalecimiento Institucional para la vigencia 2020, con corte al 31 de diciembre de 2020.

b. Revision y verificacién aleatoria, de los soportes de ejecucién de las actividades,
remitidos por las areas responsables, que reposan en la carpeta establecida en drive por
el area de Planeacion.

c. Verificacidon de las actividades de consolidacion, seguimiento y analisis de la segunda
linea de defensa, que le corresponde al area de Planeacion.

d. Revisién de aplicacién de las recomendaciones del informe anterior.

e. Realizar las recomendaciones pertinentes desde el area de Control Interno, con el fin de
lograr la implementacion del Modelo y la mejora de la gestion institucional.

7. DESARROLLO:

A. EJECUCION DEL PLAN DE FORTALECIMIENTO 2020.

El Plan de Fortalecimiento Institucional del Canal, para la vigencia 2020, presentd dos versiones y como
se indicd en el anterior seguimiento, se estructuré en 9 grupos principales, 7 correspondientes a las
Dimensiones del Modelo Integrado de Planeacién y Gestidon y 2, relacionados con actividades
administrativas de reporte y seguimiento, en un total de 25 actividades a desarrollar, presentadas como
sigue:
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Plan de actividades

Actividad a desarrollar

Responsable

Realizar los ejercicios de reporte de avances en el FURAG, de acuerdo con
los lineamientos que se definan para ello.

Planeacioén - Lideres de
procesos

Consolidar el plan de fortalecimiento y realizar seguimientos trimestrales.

Planeacién - Lideres de
procesos

Definir e implementar las actividades asociadas a la dimensién 01 -
"Talento Humano" y sus politicas operativas

Planeacién - Lider de politica
(segln circular 06 de 2019)

3.1

Elaborar la politica y acciones para la Gestion Estratégica del Talento Humano
GETH y su evaluacion.

Talento humano

3.2

Realizar seguimiento a la adopcioén de la politica de integridad, del cédigo de
integridad y sobre los lineamientos para la gestion de conflictos de interés.

Talento humano

Definir e implementar las actividades asociadas a la dimensién 02 -
"Direccionamiento estratégico y planeacién "y sus politicas operativas

Planeacion - Lider de politica
(segun circular 06 de 2019)

4.1

Elaborar la politica de planeacion institucional.

Planeacion - Lideres de procesos

4.2

Actualizar el documento de caracterizacion de usuarios

Planeacion
Atencion al ciudadano
Prensa y comunicaciones

4.3

Realizar formulacién y seguimientos a los planes institucionales.

Planeacion - Lideres de procesos

4.4

Realizar la revision y actualizacion de los riesgos asociados a los procesos de la
entidad, de acuerdo con la metodologia vigente.

Planeacion - Lideres de procesos

4.5

Elaborar la Politica de Gestidon Presupuestal y Eficiencia del Gasto Publico

Subdireccién financiera -
planeacion

Definir e implementar las actividades asociadas a la dimensi6én 03 -
"Gestion con valores para el resultado” y sus politicas operativas.

Planeacioén - Lider de politica
(segun circular 06 de 2019)

5.1

Desarrollar las actividades requeridas para el mejoramiento de los procesos
institucionales y la simplificacion de los tramites internos.

Planeacion - Lideres de procesos

5.2

Revisar y/o actualizar el plan estratégico de tecnologias de la informaciéon PETI y
la politica de seguridad de la informacion de la entidad.

Sistemas

5.3

Elaborar y/o actualizar la politica de defensa juridica y de dafio antijuridico.

Secretaria General - Coordinacion
Juridica.

5.5

Revisar y actualizar el normograma institucional.

Planeacion - Lideres de procesos

5.6

Revisar y actualizar la politica institucional de senicio a la ciudadania y las
estrategias para racionalizacion de tramites de cara a la ciudadania

Senicio a la ciudadania.

5.7

Actualizar e implementar el plan de accién de la politica institucional de senvicio a
la ciudadania a partir de los lineamientos establecidos por la Alcaldia Mayor de
Bogota.

Senvicio a la ciudadania.

5.8

Revisar y/o actualizar la politica de Participacion Ciudadana en la Gestion Publica

Planeacion - Lideres de procesos
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Plan de actividades

Actividad a desarrollar Responsable

6 Definir e implementar las actividades asociadas a la dimensién 04 - Planeacién - Lider de politica
"Evaluacioén de resultados" y sus politicas operativas (segun circular 06 de 2019)
Realizar un ejercicio de autoevaluacion sobre los procesos de la entidad y L B

6.1 . Planeacion - Lideres de procesos
consolidar sus resultados.

7 Definir e implementar las actividades asociadas a la dimensién 05 - Planeacioén - Lider de politica
"Informacién y comunicacién” y sus politicas operativas (segln circular 06 de 2019)
Revisar y/o actualizar la Politica Gestion Documental (Politica de Archivos y .

7.1 - Gestion documental
Gestion Documental)
72 Revisar y actualizar en lo pertinente la politica de cero papel alineando las Planeacion - Lider de politica

"~ |directrices con las politicas de Gestion Documental y Gobierno Digital (segun circular 06 de 2019)
Revisar y/o actualizar la Politica de Transparencia, acceso a la informacion puiblica . B

7.3 - Planeacion - Lideres de procesos
y lucha contra la corrupcion.
7.4 |Revisar y documentar la Politica de Gestién de la Informacion Estadistica Planeacion - Lideres de procesos
Definir e implementar las actividades asociadas a la dimensién 06 - Planeacion - Lider de politica
Gestion del conocimiento y la innovacién "y sus politicas operativas (segln circular 06 de 2019)
8.1 |Revisar y documentar la Politica de Gestién del conocimiento y la innovacion. Planeacion
8.2 Implementar y analizar resultados de la herramienta de lecciones aprendidas en Planeacion - lideres de proyectos
"~ |proyectos y procesos institucionales. y/o procesos definidos.
Definir e implementar las actividades asociadas a la dimensién 07 - Cor}t_rol Inter’no —_leer de
9 |. " o R politica (segun circular 06 de
Control Interno "y sus politicas operativas
2019)
Evaluar el Sistema de Control Interno con la herramienta dispuesta por el DAFP y
9.1 o . - . Control Interno
de acuerdo a la periodicidad definida en la normatividad vigente
Seguimiento al Plan de Mejoramiento producto del Estado del Sistema de Control
92 Interno Control Interno

Tabla 1 Plan de Fortalecimiento Institucional Canal Capital 2020, version 2.

A modo general y de conformidad con los seguimientos realizados por el area de Planeacion, el Plan de
Fortalecimiento, presentd los siguientes resultados de ejecucion acumulada, a 31 de diciembre de 2020:
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EJECUCION PLAN DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL
31 DIC2020

9. DEFINIRE IMPLEMENTAR LAS ACTIVIDADES ASOCIADAS A
LA DIMENSION 07 - "CONTROL INTERNO Y SUS POLITICAS
OPERATIVAS
8. DEFINIRE IMPLEMENTAR LAS ACTIVIDADES ASOCIADAS A
LA DIMENSION 06 - "GESTION DEL CONOCIMIENTO Y LA
INNOVACION "Y SUS POLITICAS OPERATIVAS
7. DEFINIR E IMPLEMENTAR LAS ACTIVIDADES ASOCIADAS A
LA DIMENSION 05 - "INFORMACION Y COMUNICACION" Y SUS
POLITICAS OPERATIVAS
6. DEFINIRE IMPLEMENTAR LAS ACTIVIDADES ASOCIADAS A
LA DIMENSION 04 - "EVALUACION DE RESULTADOS" Y SUS
POLITICAS OPERATIVAS
5. DEFINIRE IMPLEMENTAR LAS ACTIVIDADES ASOCIADAS A
LA DIMENSION 03 - "GESTION CON VALORES PARA EL
RESULTADOQ" Y SUS POLITICAS OPERATIVAS.

4. DEFINIRE IMPLEMENTAR LAS ACTIVIDADES ASOCIADAS A
LA DIMENSION 02 - "DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICOY
PLANEACION "Y SUS POLITICAS OPERATIVAS
3. DEFINIRE IMPLEMENTAR LAS ACTIVIDADES ASOCIADAS A
LA DIMENSION 01 - "TALENTO HUMANO" Y SUS POLITICAS
OPERATIVAS

2. CONSOLIDAR ELPLAN DE FORTALECIMIENTOY REALIZAR
SEGUIMIENTOS MENSUALES.

1. REALIZAR LOS EJERCICIOS DE REPORTE DE AVANCES EN EL
FURAG, DE ACUERDO CON LOS LINEAMIENTOS QUE SE
DEFINAN PARAELLO. . |

0,00% 50,00% 100,00%

CUMPLIMIENTO ~ m EJECUCION  m PROGRAMACION

Gréfico 1 Nivel de ejecucion Plan de Fortalecimiento Institucional a 31 diciembre de 2020.

De acuerdo con el planteamiento y ejecucién de seguimientos mensuales al Plan de Fortalecimiento
Institucional por parte del area de Planeacion y como se presentd en el grafico anterior, para el corte
diciembre 31 de 2020, no se alcanzé el 100% de las 25 acciones que se plantearon (agrupadas en los
9 apartes sefialados anteriormente). Como se puede observar en el grafico 1, de los 7 grupos de
actividades programadas correspondientes a la implementacién de las dimensiones del Modelo, sélo 2
alcanzaron el 100% de cumplimiento, las demas (5), obtuvieron un nivel promedio de cumplimiento del
90.89%.

De las dos actividades administrativas de reporte y seguimiento, se observo en la actividad 2, error en
la medicién de cumplimiento, ya que el Gltimo seguimiento mensual se realizé en enero de 2021, por lo
que el nivel de avance a 31 de diciembre, correspondia a 83.3% y no 100% como establece el area de
Planeacion.

A continuacion, se muestran las 7 actividades de las 5 dimensiones que no se cumplieron al 100%:
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Indicador y/o producto Ponderacion

Actividad a desarrollar Responsable d 7 2
= o ESpetaee g 10000% m PROGRAMACIONgg  EJECUCION m CUMPLIMIENTOgg
Planeacion estratégica
(70%)
a1 Elabora.rlla‘poll.tlca.de Planeacion - Lideres de . o 2,00% 2.00% 1,90% 95.00%
planeacion institucional. procesos Diagndstico de
capacidades y entornos.
(30%)
Metodologia de
administracion de riesgos
actualizada (20%).
Riesgos de gestion
Realizar la revision y revisados y actualizados
actualizacion de los riesgos Planeacion - Lideres de (40%).
4.4 |asociados alos procesos de rocesos 2,00% 2,00% 1,90% 95,00%
la entidad, de acuerdo con P Riesgos de Corrupcion
la metodologia vigente. revisados y actualizados
(20%)
Riesgos ambientales
revisados y actualizados
(20%).
Desarrollar las actividades * Revision de procesos
requeridas para el misionales (70%).
51 mejoram|e.nt0.de I_os Planeacion - Lideres de . o 1,43% 1,43% 1,29% 90,00%
procesos institucionales y la|procesos * Simplificacion y
simplificaciéon de los mejoramiento de tramites
tramites internos. internos (30%).
Actualizar e implementar el Plan de accién de la politica
plan de accién de la politica institucional de servicio a la
institucional de servicio a la ciudadania actualizado
5.7 [ciudadania a partir de los Servicio a la ciudadania. 1,43% 1,43% 1,21% 85,00%
lineamientos establecidos Seguimiento a la
por la Alcaldia Mayor de implementacion del plan de
Bogota. accion.
; . Documento - Politica de
Revisar y/o actualizar la .
o . Transparencia, acceso a la
Politica de Transparencia, Planeacion - Lideres de informacion publicay lucha
7.3 |acceso a la informacion P y 2,50% 2,50% 2,25% 90,00%
. procesos contra la corrupcién e
publicay lucha contra la . .
- instrumentos revisados y/o
corrupcion. ;
actualizados.
Rev,l.sar Y docum.ej*ntar la Documento - Politica de
Politica de Gestion del - - -
8.1 o Planeacion Gestion del conocimiento y 5,00% 5,00% 3,00% 60,00%
conocimiento y la : -
. . la innovacién.
innovacion.
Implementar y analizar Formular e implementar
resultados de la Planeacion - lideres de una herramienta de
8.2 |herramienta de lecciones proyectos y/o procesos |lecciones aprendidas en los 5,00% 5,00% 4,50% 90,00%
aprendidas en proyectos y [definidos. procesos y proyectos
procesos institucionales. definidos.
Seguimiento al Plan de
9.2 Mejoramlemq producto del Control Interno Dos seguimientos 5,00% 5,00% 3,75% 75,00%
Estado del Sistema de
Control Interno

Tabla 2 Actividades Plan de Fortalecimiento Institucional, con nivel de cumplimiento inferior al 100%
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Dentro de las actividades con incumplimiento se encuentra la No. 9.2, la cual presenta este avance,
debido a debilidades en la definicidon del Plan, ya que se incluyeron indicadores con plazo final hasta la
vigencia 2021, como el de esta actividad y el de la No. 2: “Consolidar el plan de fortalecimiento y realizar
seguimientos mensuales”. Por lo que es importante que este aspecto sea considerado para las préximas
formulaciones.

VERIFICACION SOPORTES EJECUCION DEL PLAN DE FORTALECIMIENTO 2020.

Una vez revisados, de manera aleatoria, los soportes remitidos por los lideres de procesos del Canal al
area de Planeacion, en la carpeta compartida para tal fin, se pudo evidenciar lo siguiente:

1) Frente a las dos actividades que se habian reportado sin evidencia y/o avance en el anterior

seguimiento:

e Actividad 5.2 “Revisar y/o actualizar el plan estratégico de tecnologias de la informacion
PETI y la politica de seguridad de la informacion de la entidad”, se constatd expedicidn
de los dos productos establecidos en el Plan, asi:

1. Analisis e identificacion de rupturas estratégicas en Ti en el marco de la arquitectura
empresarial y gobierno digital, en el PETI version 2, diciembre de 2020, debidamente
publicado en la intranet.

2. Politica de seguridad de la informacién actualizada, version 5 del 24/09/2020,
publicada igualmente en la intranet.

e Actividad 5.3 “Elaborar y/o actualizar la politica de defensa juridica y de dafio
antijuridico”, con dos productos:

1. Politica de defensa juridica revisada y/o actualizada, se reportd con cumplimiento del
100%, sin embargo, en los soportes recaudados por el area de Planeacion, se
observan dos documentos borrador de la Politica referida sin acto administrativo de
adopcion y documento definitivo aprobado, estandarizado y publicado en la intranet.

2. Politica de prevencidon del dafio antijuridico formulada, se evidencia Resolucion No.
102 del 31/08/2020, por la cual se adoptd la Politica. Asi mismo, se evidencia su
publicacion en la intranet en el proceso Gestibn  Juridica vy
Contractual/Juridica/Politica.

2) Frente a actividades incumplidas, a excepcion de la 9.2 (por la razén expuesta en el literal A, del

numeral 7, Desarrollo):

e Actividad 4.1 “Elaborar la politica de planeacion institucional”, calificada con 95% y con
dos indicadores o productos:

1. Planeacion estratégica (con ponderacion del 70%), en la carpeta de soportes
establecida por el area de Planeacidn, no se evidencia la resolucién por la cual se
actualizd la plataforma estratégica de Canal Capital. Politica de Planeacion
Institucional, no se evidencia avances de la misma en los soportes.

2. Diagnéstico de capacidades y entornos (con ponderacion del 30%), no se observa
ningun soporte ni descripcion de avance reportado por el area de Planeacidn respecto
a este.
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Como se puede observar, la medicion de esta actividad, no corresponde con los
productos soportados por el lider del proceso.

Actividad 4.4 “Realizar la revision y actualizacion de los riesgos asociados a los procesos
de la entidad, de acuerdo con la metodologia vigente”, con cumplimiento del 95% y con
cuatro indicadores o productos. Sin embargo y de acuerdo con lo reportado por el area
responsable en los avances: “Se consolid6 la matriz de riesgos institucionales con los
riesgos de corrupcion y los riesgos ambientales, para el 2021 se finalizara la actualizacion
de los riesgos contractuales. Por otro lado, se actualizd la politica de administracion del
riesgo en comité de coordinacién de control interno y el manual metodolégico de
administracion del riesgo.”, no se anexaron los soportes que permitan evaluar el avance
en el cumplimiento de la accion. no se evidencidé ningln soporte en la carpeta.

Actividad 5.7 “Actualizar e implementar el plan de accidn de la politica institucional de
servicio a la ciudadania a partir de los lineamientos establecidos por la Alcaldia Mayor de
Bogota”, con un porcentaje de cumplimiento del 85% y dos indicadores:

1. Plan de accion de la politica institucional de servicio a la ciudadania actualizado.

2. Seguimiento a la implementacion del plan de accion.

Al verificar los soportes de esta accidn, se evidencia la actualizacion de la Politica
Institucional de Servicio a la Ciudadania y en el numeral 8 de esta, la adopcion del Modelo
de seguimiento y medicion de la calidad del servicio, establecido en la Circular 008 del
30 de diciembre de 2019 por la Subsecretaria de Servicio a la Ciudadania del Distrito.
Sin embargo, se debe precisar que, el Plan de Accién al que se hace referencia en este
numeral, corresponderia al plan de mejoramiento que también estad incluido en la
herramienta de autoevaluacion establecida en el modelo referido. Ante lo cual, seria
pertinente hacer precisién de su ubicacion.

Actividad 8.1 “Revisar y documentar la Politica de Gestién del conocimiento y la

innovacion”, con un cumplimiento del 60% y un producto:

1. Documento - Politica de Gestion del conocimiento y la innovacién. El cual no se
evidencia dentro de los soportes recopilados, ni en estructura ni rigurosidad de un
borrador de Politica.

3) Frente a actividades reportadas con cumplimiento del 100%:

Actividad 4.3 “Realizar formulacién y seguimientos a los planes institucionales” con dos
indicadores o productos:

1. Plan de accién y planes integrados segun Decreto 612 de 2018.

2. Indicadores (formulacion y seguimiento).

Sin embargo y de acuerdo con lo reportado por el area responsable en los avances: “Se
esta adelantando el seguimiento del Plan de Accidn Institucional y planea integrados del
ultimo trimestre de 2020. En el mes diciembre se adelant6 la actualizacién a la version 3
del Plan de Accidn Institucional”, no se anexaron los soportes que permitan evaluar el
avance en el cumplimiento de la accidn. no se evidencid ningln soporte en la carpeta.
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C.

1)

2)

e Actividad 5.5 “Revisar y actualizar el normograma institucional”, con un producto:
1. Normograma institucional revisado y actualizado. Se evidencian soportes de la
actualizacion y la publicacion en la pagina web del Canal, botdn de Transparencia.

REPORTES EN LOS COMITES DE GESTION Y DESEMPENO.

En el Comité Institucional de Gestion y Desempefio

Se evidencio presentacion de los resultados generales del Plan de Fortalecimiento Institucional
(con corte a noviembre 30), en la cuarta sesion del Comité, realizada el 16 de diciembre de
2020. Se mostraron igualmente los retrasos de algunas actividades. No se evidencio la
divulgacién de los productos y/o indicadores no alcanzados.

En el Comité Sectorial de Gestion y Desempeiio

No se observo, la remision al Comité Sectorial, de los informes trimestrales de seguimiento a la
implementacion del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion realizados por el Comité
Institucional de Gestion y Desempeiio del Canal, en cumplimiento de lo establecido en el articulo
23 del Decreto 807 de 2019 "Por medio del cual se reglamenta el Sistema de Gestidn en el
Distrito Capital y se dictan otras disposiciones", asi:

“Articulo 23. Seguimiento del MIPG. Para conocer el estado de avance de la gestion en
la implementacion de las politicas de gestion y desempefio institucional en el Distrito
Capital se hara seguimiento periddico a los planes, programas, proyectos, metodologias
y estrategias establecidas para la operacion del modelo.

El seguimiento del MIPG estara a cargo de las siguientes instancias:

1. Comités Institucionales de Gestion y Desempefio. Instancias que deberan hacer
seguimiento a los planes, programas, proyectos, metodologias y estrategias formuladas
para la operacion del MIPG, por lo menos una vez cada tres meses. El reporte del
seguimiento se hara presentando informes trimestrales que contendran la gestion por
cada una de las politicas de gestion y desempefio. Los informes deberan remitirse al
Comité Sectorial de Gestion y Desemperio, para su andlisis y consolidacion. (...)”

Como se observd anteriormente, el deber de remision de los informes es explicito y no esta
supeditado al tratamiento en los Comités Sectoriales, por lo que cual se configura un
incumplimiento a la obligacion establecida. Teniendo en cuenta lo anterior, es importante
adelantar los reportes al Comité Sectorial de Gestidn y desempeiio en los términos establecidos
en la normatividad citada anteriormente.
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CONCLUSIONES:

Se continlia observando que, en algunas actividades, los avances y soportes remitidos por las
areas no se encuentran alineados. Por lo que se insiste en la mejora de los procesos de revision,
analisis y consolidacion por parte del area de Planeacion. Lo anterior, con el fin de entregar y
publicar informacion precisa sobre el nivel de implementacidon el Modelo, retroalimentar a las
areas en cuanto a los observaciones y avances y propiciar el establecimiento de nuevas acciones
en pro de la implementacion.

Se realizaron los seguimientos mensuales establecidos por el area de Planeacion, durante la
vigencia 2020 a partir del segundo semestre.

Se evidenciaron debilidades en el proceso de elaboracion y seguimiento del Plan de
Fortalecimiento Institucional en cuanto a los plazos establecidos, concertacion de actividades
con los lideres de proceso, coordinacion entre actividades y productos esperados y calificacion
de los avances parciales de los productos o indicadores.

Se observd la inclusion de la actividad correspondiente a la realizacion del diagndstico de
entornos y capacidades de la entidad en el Plan de Fortalecimiento Institucional del 2020 (la
cual habia alcanzado un 25% de cumplimiento en 2019). Sin embargo, no se evidencié ningin
soporte ni descripcidon de avance reportado por el area de Planeacion respecto a este.

9. RECOMENDACIONES:

Mantener el proceso de formulacién de manera consensuada con los lideres responsables de
cada proceso, al inicio de cada vigencia. Fortaleciendo los aspectos detectados con debilidades
como: plazos acordes con el cierre de vigencia, correspondencia entre actividades y productos
esperados y calificacion de los avances parciales de los productos o indicadores.

Publicar oportunamente el Plan establecido, para conocimiento y seguimiento de las areas
responsables.

Evaluar junto al lider del proceso correspondiente, la conveniencia de incluir en el Plan de
Fortalecimiento Institucional, actividades relacionadas con el plan de preservaciéon digital de
archivo (Dimension Gestion del Conocimiento y la Innovacion).

Realizar procesos de socializacién de las politicas y lineamientos del Modelo Integrado de
Planeacion y Gestién, para fortalecer los procesos de conocimiento y apropiacion en todos los
niveles del Canal, como referente para dirigir, planear, ejecutar, hacer seguimiento, evaluar, y
controlar la gestién y operacion del Canal (Decreto 807 de 2019).
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