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Management System Certification / Certificacion de Sistemas de Gestion

Audit Summary Report / Reporte Resumido de Auditoria

Organization/ SECRETARIA DISTRITAL DE HACIENDA

Organizacién:

Address/ Direccion: Carrera 30 # 25-90 Piso 6

Standard(s)/ Norma(s): SO 9001:2015 Accreditation Body(s)/ ONAC

Acreditacién(es):

Representative/ Secretaria Distrital de Hacienda Beatriz Elena Arbelaez Martinez.

Representante:

Site(s) audited/ Sitio(s) Bogota Date(s) of audit(s) Fecha(s) 23-24-25-26-27/Jul-2018

auditados: de Auditoria(s): (8 dias auditor)

EAC Code/ Cédigo EAC:36 NACE Code/ 75.11 Technical Area 36.1
Codigo NACE: code / Area Técnica

Effective No. of Personnel/ +/-1400 empleados No. of Shifts/ NGmero de Solo en datacenter

Namero efectivo de Turnos: 724

Empleados:

Lead auditor/ Auditor Ing. Jaime LApez Hernandez Additional team member(s)/ Cesar David Barriga

Lider: Miembro(s) adicional(es) Leonardo Botero

del equipo auditor:

Additional Attendees and Roles / Asistentes adicionales y roles

N/A

This report is confidential and distribution is limited to the audit team, audit aftendees’ client representative and the SGS office /
Este reporte es confidencial y su distribucion se limita al equipo auditor, al representante del cliente y a la
oficina de SGS.

1. Auditobjectivess Objetivos de Auditoria:

The objectives of this audit were/ LOS objetivos de la auditoria fueron:

To determine conformity of the management system, or parts of it with audit criteria and its:
e ability to ensure applicable statutory, regulatory and contractual requirements are met,
o effectiveness to ensure the client can reasonably expect to achieve specified objectives, and
o ability to identify as applicable areas for potential improvement

Determinar la conformidad del sistema de Gestion, o partes de esta con los criterios de auditoria y su:
e Capacidad para asegurar el cumplimiento de los de los requisitos legales, reglamentarios y contractuales
aplicables
e Eficacia para asegurar al cliente que los objetivos especificos son razonablemente logrados, y
e Capacidad para identificar cuando aplique areas de mejora potenciales.
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2. Scope of certification/ Alcance de la certificacion:

Servicios:

Administracion de ingresos tributarios;

Gestion integral de tesoreria;

Gestion contable distrital;

Gestidn presupuestal distrital;

Gestion de riesgo financiero y obligaciones contingentes;
Administraciéon de entidades liquidadas;

Gestidn y administracion de la deuda publica y de cooperacion;
Gestion de cobro coactivo de obligaciones no tributarias.

Has this scope been amended because of this audit? / Ha sido modificado este alcance como [] ves/Si | [X] Nno/NO
resultado de esta auditoria?

This is a multi-site audit and an Appendix listing all relevant sites and/or remote locations has been |z| ves/Si |:| No/NO
established (attached) and agreed with the client/ ESsta es una auditoria multisitio y con el
cliente se ha establecido y acordado una lista con todos los sitios y/o instalaciones
remotas relevantes (anexo).

For i.nteg'rated_ audits, confirm the _current level .of the client’s IMS {‘ntegratior? '/ Para |X| N/A I:' Basic / I:' High /
auditorias integradas, confirmar el nivel actual de integracién del
Sistema de Gestion Integrado del cliente.

Basico Alto

3. current audit findings and conclusions/ Hallazgos y conclusiones de la actual auditoria

The audit team conducted a process-based audit focusing on significant aspects/risks/objectives required by the standard(s). A
sampling process was used, based on the information available at the time of the audit. The audit methods used were interviews,

observation of activities and review of documentation and records. El equipo auditor condujo un proceso de auditoria basado
y enfocado en aspectos/riesgos/objetivos significativos como lo requiere la(s) norma(s). El proceso de
muestreo fue empleado, basado en la informacién disponible a lo largo del tiempo de auditoria. Los métodos
utilizados durante la auditoria fueron entrevistas, observacion de actividades vy revision de
documentacion y registros.

The structure of the audit was in accordance with the audit plan and audit plan included as an annexe to this summary report. La
estructura de la auditoria estuvo de acuerdo con el plan de auditoria incluido como un anexo a este
reporte de auditoria.

The audit team concludes that the organization/ El established and maintained its/
equipo auditor concluye que la organizacion IXJ] nes/ [ has not/ Establecido y mantenido su
a no ha

Management system in line with the requirements of the standard and demonstrated the ability of the system to systematically achieve
agreed requirements for products or services within the scope and the organization’s policy and objectives. Sistema de Gestién de
acuerdo con los requisitos de la norma y demostrado la capacidad del sistema para alcanzar
sistematicamente los requisitos establecidos para los productos o los servicios dentro del alcance y los
objetivos de la politica de la organizacion.

Number of nonconformities identified/ 0 Major/ 0 Minor/
Numero de no conformidades Mayor Menor
identificadas:

Therefore, the audit team recommends that, based on the results of this audit and the system’s demonstrated state of development and
maturity, management system certification be/ Por lo tanto el equipo auditor, basado en los resultados de esta
auditoria y el estado de desarrollo y madurez demostrado del sistema, recomienda que la certificacién del
sistema de gestion sea:
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Izl Granted/ |:| Continued / |:| Withheld / |:| Suspended until satisfactory corrective action is completed/
Otorgada Mantenida Retenida  Sujeta a que la accion correctiva sea completada satisfactoriamente.

4. Pprevious Audit Resultss Resultados de Auditorias Anteriores

The results of the last audit of this system have been reviewed, to assure appropriate correction and corrective action has been
implemented to address any nonconformity identified. This review has concluded that/ Los resultados de la auditoria
anterior a este sistema se han repasado en detalle, para asegurar que la apropiada correccién y accion
correctiva ha sido implementada para atender la no conformidad identificada. Esta revision concluye que:

Izl Any nonconformity identified during previous audits has been corrected and the corrective action continues to be effective.
(Refer to section 6 for details) / Cualquier no conformidad identificada durante auditorias anteriores ha sido
corregida y la accion correctiva sigue siendo efectiva: (Consulte la seccidén 6 para mas detalles)

D The management system has not adequately addressed nonconformity identified during previous audit activities and the specific

issue has been re-defined in the nonconformity section of this report./ El sistema de gestiobn no ha tratado
adecuadamente la no conformidad identificada durante las actividades de auditoria anteriores y
puntos especificos han sido redefinidos en la seccién de no conformidades del informe.

5. Audit Findings’ Hallazgos de auditoria

The audit team conducted a process-based audit focusing on significant aspects/risks/objectives. The audit methods used were
interviews, observation of activities and review of documentation and records./ El equipo auditor condujo la auditoria
basado en procesos y enfocado en aspectos/riesgos/objetivos significativos. Los métodos utilizados durante
la auditoria fueron entrevista, observacion de actividades y revision de la documentacidn y de los registros.

The management system documentation demonstrated conformity with the requirements of the audit .
standard and provided sufficient structure to support implementation and maintenance of the IZ' Yes/Si I:' No/No

management system./ La documentacion del sistema de gestion demostro
conformidad con los requisitos de la norma de auditoria y provee la estructura
suficiente para apoyar la implantacion y mantenimiento del sistema de gestion.

The organization has demonstrated effective implementation and maintenance / improvement of its .
management system and can achieve its policy objectives, as well as and the intended results of IZ' Yes/Si I:' No/No

the respective management system(s). / La organizacion ha demostrado la efectiva
implementacién y mantenimiento/ mejora de su sistema de gestién y es capaz de
alcanzar sus objetivos de politica, asi como los resultados esperados para el
respectivo sistema de gestion.

The organization has demonstrated the establishment and tracking of appropriate key performance
objectives and targets and monitored progress towards their achievement. / La organizacién ha
demostrado el establecimiento y seguimiento apropiado de los objetivos y metas,
asi como el monitoreo del progreso de los mismos dirigido a lograrlos.

X ves/Si | [] No/NO

The internal audit program has been fully implemented and demonstrates effectiveness as a tool for .

N . ) IR X ves/Si | [] No/NO
maintaining and improving the management system. / El programa de auditorias internas se
lleva a cabo y demuestra su eficacia como herramienta para mantener y mejorar
el sistema de gestion.

The management review process demonstrated capability to ensure the continuing suitability,
adequacy, effectiveness of the management system./ El proceso de la revisién por la
gerencia demostrd6 su capacidad para asegurar la continua conveniencia,
adecuacion y efectividad del sistema de gestion

X ves/Si | [] No/NO

Throughout the audit process, the management system demonstrated overall conformance with the
requirements of the audit standard./ A través del proceso de auditoria, el sistema de
gestion demostré conformidad general con los requisitos de la norma de auditoria

X ves'Si | [] Nno/NO
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Certification claims are accurate and in accordance with SGS guidance and the .
organization is effectively controlling the use of certification documents and marks. / |X| N/A D Yes/Si D No/NO

Las demandas de la certificacion son exactas y de acuerdo con las
guias de SGS y la organizacion controla eficazmente el uso
de los documentos de certificacién y marcas.

6. significant Audit Trails Followed/ Lineas de investigacion significativas durante la auditoria

The specific processes, activities and functions reviewed are detailed in the Audit Planning Matrix and the Audit Plan. In performing the
audit, various audit trails and linkages were developed, including the following primary audit trails, followed throughout / LOS
procesos, las actividades y las funciones especificas revisadas se detallan en la matriz de planeacion de
auditoria y el plan de auditoria. En el desarrollo de la auditoria se siguieron varias lineas de investigacion e
interacciones, incluyendo las siguientes lineas de investigacion primaria de auditoria:

Relating to Previous Audit Results/ En relacion con los resultados de la auditoria anterior:

Hallazgo fase |

P7 Dir informatica y tecnologia.

Data center y control de cableado: En el piso septimo en zona de cuarto de UPS, se encontr6 Inflamables en el
area, como carrete madera, ropa y otros elementos, los cuales son inflamables.

Ver 7.1.3-8.5.4.

Se evidencia el area despejada de material inflamable.

Politica “no se permite mantener dentro de los racks elementos diferentes a equipos de computo ...

Los usuarios Data center deberan desechar las basuras generadas por los desembalajes de los equipos, tales
como Cajas de cartdn... Cualquier elemento considerado como basura o desecho, se tratara como una
violacion a la politica.

Cierre eficaz.

Relating to this Audit including any significant changes (eg: to key personnel, client activities, management system, level of
integration, etc.) :/ En relaciobn con esta auditoria/ incluyendo cualquier cambio significativo (ej.:
personal clave, actividades de los clientes, sistema de gestién, nivel de integracion, etc):

Registro de los auditados y requisitos incluido en registro SGS GS0307 Plan Aud V6.

Cambios principales en la organizacion:
Proyecto de aplicativo CORE ERP.
Centralizacién paso de la oficina Cr 68 a Cr 30.
Oficina virtual.

Planeacioén, seguimiento y evaluacion de la gestion

CPR 58 Planeacion, seguimiento y evaluacion de la gestién

Evidencias de conformidad:

Comité segun actas No. 3 23-ene, incluye items normativos y compromisos:

Implementacién — cambios ISO 9001 Ver 2015. Plan accién correctiva Icontec. Formular compromisos
Gerentes — dependencia SDH (alineacién compromisos area. Acta 1-Ago-17 Transicidbn norma. Gestién por
procesos. Sistema informacion SGC, buena préctica atencidn ciudadano canales agiles (presencial y oficina
virtual link en pagina).

CPR 01 Administracion y mejora continua del sistema de gestion de la calidad.

Proyecto core — ERP transversal para los procesos.

Planeacién, seguimiento y evaluacion de la gestion: Oficina virtual link en pagina Nov-2017.

Establecer direccion de cobro distrital (Decreto).

Office 365 (cero papeles).

Nuevo esquema PQRS.

Diagnostico MIPG.

Nuevo esquema PQRs en proceso (mayor enfoque ciudadano): Resolucién 43, seguimiento, evaluacién PRS.
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01-P-04 Revision gerencial al sistema integrado de gestion.

Contexto interno:

Se observa inclusién de leyes, disefiar estratégia recursos, estructura: secretaria. Oficinas 5 (ejemplo riesgo).
Dos sub direcciones. Plan estratégico 2016 — 2010 alineado - igual a calidad:

OAP Actualizar norma ISO. MIPG. PMO. ERP. Impuestos, ERP. Humano.

Herramienta para seguimiento incluye detalle especifico de implementacién de plan estratégico — objetivos (5),
relacién y afectacion de los 54 procesos. Riesgos corrupcion, operacionales.

Externo: Econdmico Ley 819 2013. Politico-Administrativo ley 1421 1993 art 54. Legal. Tecnoldgico Decreto
1008 2018. D (Tecnoldgica-RH), OFA (Escalamiento SGSI como subsistema, influencia Consejo). Cambio
calificacién AAA (crédito publico), interrupcion concurso por vinculacion. Catastrofe natural.

Politica calidad 23-01 Ver 8.

Revision direccién: 23-01.

Implementar SHD (Encuestas satisfaccion): Direccidon presupuesto ficha técnica 78, “claridad requisitos 9,
oportunidad tramite 9, claridad procedimiento 9.

8.3 Disefio y desarrollo: Plan de accion mejora (Proyecto CORE - ERP).

Documentaciéon SGC:

Caracterizacion de 8 servicios:

Administracion de ingresos tributarios;

Gestion integral de tesoreria;

Gestion contable distrital;

Gestion presupuestal distrital;

Gestion de riesgo financiero y obligaciones contingentes;

Administracion de entidades liquidadas;

Gestion y administracién de la deuda publica y de cooperacién;

Gestion de cobro coactivo de obligaciones no tributarias.

Mejoras:

A. Centralizacion paso de la oficina Cr 68 a Cr 30.

B. Sistemas: Mddulos (solo sirve 10%) a ERP (SAP) proyecto ene 2018. (Interconexion Impuestos,
Contabilidad, etc).

C. Atencion al ciudadano CADE — SUPERCADES solo 15

%. Nuevo manual de estandar del servicio.

Andlisis de Hacienda publica Distrital

Analisis sectorial

CPR 30 Andlisis de Hacienda publica Distrital

CPR 30 Analisis sectorial

Corresponde CPS 02 Adm de impuestos.

Evidencias de conformidad:

Entradas proceso: Informacién entidades, suscripciones.

Planeacién (semanal): anual 2018-2019. Insumo “predial, ICA, multas transito, PIB, impuestos Bogota, etc”.
Programa 3-nov presupuesto. Ingresos.

Requerimiento: Hoja excel de control por mes — identificacion 47882.

Marco fiscal mediano plazo proyecto inversion 26-04 SDM-OAP-81915 Renovacion flota Transmilenio.
Anadlisis fiscal simulaciéon optimista “proyeccion ingresos Transmilenio parqueo via publico, otros, deuda. Déficit
3 afios. Simulacién conservadora. Comunicacion interna correo 3-may.

Javier daza — subdirector analisis fiscal. 4-may. Incluye grafico comparativo escenario “confis 2019”.
Almacenamiento de versiones V8 final.

Seguimiento mensual proyeccion ingresos jun semaforo bajo delineaciéon urbana, publicidad exterior.
Salida:

Proyeccién de ingresos excel 2017-2018 (Marco fiscal)

Comunicacion: correo secretaria 30-oct, Contraloria 31-ene (sistema informacion).

CPS 09 Gestion y Administracion de la Deuda Publicay de Cooperacion

CPR 15 Administracion de la deuda, seguimiento y coordinacion de operaciones de banca multilateral y
cooperacion

Corresponde a crédito publico.
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CPR 63 Gestién operacion crédito publico

Evidencias de conformidad:

Financiero con otras entidades. Banca Multilateral y operaciones.

Ultima modificacién “creacion guia para el célculo y actualizacién del perfil de la deuda 63-G-04". V8
Documentos:

Proced. Cupo endeudamiento.

Proced. Emisién titulos deuda publica interna.

Proced. Crédito banca comercial interna.

Proced. Crédito banca comercial externa 63-P04.

Proced. Titulos deuda publica externa.

Proced. Contratos empréstitos multilaterales.

Director Distrital de Crédito Publico.

Inicio actividades:

*1) Analisis y determinacion de las necesidades de recursos y el instrumento de endeudamiento
Salida:

1.-Exposicién de motivos y proyecto de acuerdo de cupo de endeudamiento.
2.-Informes al Concejo de Bogota.

3.-Prospectos de emisiones de bonos.

4.-Contratos de empréstito.

5.-Gestidn realizada con la banca local.

6.-Proceso de calificacion de riesgo.

7.-Certificado capacidad de pago.

8.- Perfil de la deuda.

Plan endeudamiento distrito capital.

Participacion en obijetivos:

Obs1 Implementar nuevos estandares gestion financiera y fiscal.

Obs3 establecer modelo atencion facilite interaccién con grupos de interés.
Proyeccién hacia proyectos APP.

Proyecto Metro Bogota: No requiere endeudamiento inicialmente.

Entradas: proyecciones financieras — flujo caja.

Responsabilidad:

*1) Evaluacion segun proyecto: resultado seleccién de entidades, tipo de crédito y tiempo.
Muestra presentada:

Salud Jun-18 60.

Transmicable 1) 60: 18, Caja Dic 2016. 30-01-2017.

Transmicable 2) 30. 27-02-18 divididos: Simulacién en hoja excel: tasa 5.19% se observa la mas baja. Se
observa que fue la menor. Confronta BBVA -2.20%. Total 5.99 DTF T.A.

10” Bancolombia Findeter: 12 afios linea estado

20” Bancolombia Findeter.

Control aprobacion otra area “secretaria”.

Ley 358 1997: Parte externa trimestral: Concejo de Bogota, trimestre 2018.
Capacidad pago 1,32%.

Deuda (Deuda/Ingresos corrientes) 11,12%

Analisis muy favorable decreciente.

Ultimo trimestre 2017:

Capacidad pago 1,18%

Deuda (Deuda/Ingresos corrientes) 12,63%

Analisis muy favorable decreciente.

CPS 02 Administracion de ingresos tributarios

CPR 18 Educacion Tributaria y Servicio. Corresponde a Crédito publico.

Evidencias de conformidad:

Formacion ciudadanos (lineas futuros contribuyentes colegios. Universidades programas. Ferias. Gremios.
Fidelizacion impuestos).

Proc. Servicios contribuyentes

Proc. Educacion tributaria
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Of. Gestidn del servicio: Orientacion tributaria, medios virtual-chat-presencial Supercade

Of. Control Masivo: Contribuyentes omisos. Visitas. Operativos. Persuasivas mensajes.

Of. Notificacién y documentacion fiscal: a) actos administrativos. b) manejo fiscal.

Recursos: (Asignado corporativo — proyectos de inversién)

1 sub direccion

4 oficinas.

Gestores de calidad 3: Apoyo procedimiento. Indicadores.

Utilizacién de contratistas-terceros.

Planeacion cronogramas:

Imp 2”.

Veh 2.

5 grupos:

Gremios. Colegios. Ferias. Universidades. Localidades. Escuela tributaria (Inst. Derecho Tributario). Feb
Gremios Medio magnéticos: comunicacién externa web correo.

Registro 7-feb 111 personas de 195 inscritos. Expositor Claudia Elizabeth Bohérquez Prof. Univ. Of Edu.
Tributaria SHD. Muestra comunicacién empresa envesta y grupo5g.

CPR 26 Notificaciones comunicaciones masivas:

Corresponde a Crédito publico

Proc. notificaciones y comunicaciones masivas

Actos administrativos: contratista correo.

Notificacion personal: incluye atencion presencial piso 3°.

Control hoja de excel incluye notificacion id y personas que asistieron. Promedio 12 personas.

Muestra mayo total enviados 389.

297 entregado personal 136.

92 no contactados contribuyente ->publicacién aviso edictos diario alta circulacion.

BDP envio notificacion electrénica.

Mejora cuadro de control, con link encuesta “tablero OET — localidad, fecha, incluye link informe, “Impuestos
territoriales”. CUN. Link con encuesta que incluye 7-feb. Consolidado “Apertura otros procesos”, objetivo 100.
Oportunidades mejora Duracioén 19, apertura otros procesos formacion Impuestos distritales, reforma tributaria,
NIIF, territorial. Calificacion conferencista 90%.

49% Material de apoyo.

CPR 87 Gestion masiva

Corresponde a Crédito publico.

Proc. Gestion masiva, con calificacién AAA (crédito publico).

CPS 08 Administracion de Entidades Liquidadas o Suprimidas

CPR 52 Administracion de Entidades Ligquidadas o Suprimidas

Evidencias de conformidad:

Entrada: Requerimientos externos. 30 dias (atencion interna 20)

Se conoce los tiempos de cumplimiento legal.

Generacion de solicitudes con entidades externas Foncep — Edis.

Remisién requerimiento Sise.

Control: Revision cruzada de certificacion (15 dias) o repuesta.

Control: Kordex informe en hoja excel incluye No. Radicacién y radicacion salida, se observa atencion de todos
los items 2017 y 2018 total 19 requerimientos todos con cumplimiento de tiempo.

Se dispone de sistema de informacion de control.

Muestra conformidad:

Identificacion 2018ER55031 17-05-2018.

2018ER39574 10-04. Proceso de digitalizacion respuesta 56882 Pensidn — intereses moratorios a favor 60
afios. Envio Foncep 18-04.

2018ER13691 Respuesta EE20078 mesada 14. Foncep. 27.05.2015.

Documentos fisicos:

2018ER39574.

2018ER13691 EE20078 entrega 472.

CPR 70 Proc Adm Bienes inmuebles y derechos fiduciarios recibidos en entrega de pago y/o cesién de bienes.
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EDIT 220 Trolis. Saldo 21.

Control bienes bodega inventario:

20-04-2018 (SISE-EDIS-CPSD-FONDATT) Altos Teusaca 0,51. Girardot Resort 0,1888, Transactivos 0,2903,
etc.

Magquinaria Saenz y Cia SA 17.311.052 en liquidacion judicial (compartido DIAN) 15.08.2017. Concepto
3.05.2017.

CPS 07 Fortalecimiento gestién riesgo financiero y obligaciones contingente
Evidencias de conformidad:
Recursos 13 personas.
Aplicativo consolidado por proceso.
Planificacion:
2 Operacional. 2 Corrupcion. Mercado todos los dias. Criterios:
Pxl (1 - 5) Estratégico. Econdmico. Legal. Reputacional. Ambiental.
Altos y extremos: Tratamiento politica aceptable “bajo-moderado”.
Politica riesgos POL-07 VO01. 24-04-17. Comunicada intranet y socializacién en correo, 27-dic.
Metodologia de riesgos operacional ISO 31000. Responsabilidad “Participar... construccién de matrices de
riesgo”.
2 Operacional:
2017 jun
Comparativo 31-dic-2017 vs 30-jun-2017 residual: Moderado 51 — 35. Alto 5 — 7. Extremo 2-0 (Extremo Backup
personal. Brindar informacion incorrecta a los ciudadanos y/o partes interesadas).
2018:
Bajo-moderado:
CPR 69 Determinacion de obligaciones 2.
Responsabilidad en cada proceso.
Supercades:
Insuficiencia, parcial o inadecuada prestacién servicio Medio
Afectar integridad funcionarios bajo.
Tratamiento riesgos: 1-1-5-2: Alto
CPR-10 Presupuesto: Falla aplicativo
CPR-37 Contratacion: falencia informe evaluacién técnica.
CPR-58 Asesoria no adecuada para la solucién de problemas en la ejecucion de proyectos Moed - Posible
CPR-68 Ataques de lideres de opinion (redes sociales) reputacional, Posible.
CPR-68 Dificultad para la transmisién y recepcién del mensaje en el espacio de comunicacién directa.
Moderado — Posible.
CPR-68 Divulgacion de informacion errada May — Improbable.
Causa 2 control 1 sin control.
CPR-69 Imposibilidad gestionar la poblacién asignada.
CPR-82 Presentar forma extemporanea o exdgena (DIAN) Mayor — Improbable
CPR-82 Presentar informacion errada (DIAN) Mayor — Posible.
13-jun comunicacion.
Corte 30-dic-17: finales may 54 procesos (2 meses).
2 Corrupcion. Documentacion guia gestion v2.
Enero 2018 v1.
Todos en amarillo — verde. Muestra:
CPR 23 Morosidad contribuyente — Pérdida recursos. Causa favorecimiento tercero. Cambiar folios.
CPR 44 Construir software: Manipular cédigo fuente. Deterioro. QA. Guia 44-G-08.
En proceso de ejecucion 50%: cronograma
CPR 87 Adulterar actos administrativos. Actos mal intencionados. 10-jul. Adulterar expedientes foliar
expediente. Rango de folios de la prueba.
CPR 47 G. Riegos financiero
Gestion: CRP-47 Verl8. Contexto Informes inconsistencias. Entregar no oportunamente informes o reportes.
Bajo.

CPR 34 G. Obligaciones Contingente

CPR 76 Adm riesgo operacional de la seguridad de la informacién y continuidad
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(Metodologia calidad)
Objetivo 1 Nuevos estandares de gestion financiera.
Objetivo 4 Optimizar los procesos en la entidad.
Riesgo mercado: salida reporte tesoreria.

CPS 05 Gestién Contable Distrital
CPR 53 Elaboracién de estados financieros y contables
Evidencias de conformidad:
Recursos 71 planta, contratistas y provisionales.
CPR 54 Elaboracion de estados financieros, reportes e informes complementarios, consolidados Bogota,
Gobierno general y sector publico distrital
Sistema de informacion 95% de las areas, por moédulos (ndmina, tesoreria, etc).
Presupuesto: transferencia a las entidades y control de ejecucion.
Enlace: automatico al sistema contable.
Registros contables 5% soportes.
Otras actividades ejecutadas:
Analisis financieros:
Revisiéon de responsables:
Gestion de proveedores: (Controlado en el area)
Conciliacién bancaria: Mensual s3-f09 v3. Muestra:
ITAU Corbanca may Transferencia ACH 990.057.499. ACH $756.690.185.
Dic sin movimientos grandes.
Identificacion carpetas folio 184 carpeta 6, caja 932. Serie 101000-25.4 fechas ok.
B. Popular may linea 21 reporte 20.06.
Dic.
Identificacion carpetas folio 42 carpeta 7, caja 932. Serie 101000-25.4 fechas ok.
Se revisa pendiente incluido en extractos.
Impuestos.
Cumplimiento normativo contaduria general. Se han determinado las posibles salidas no conforme:
Oportunidad informes: Oct-nov-dic. Mar ampliacion cuentas 472080 y 572080. 17-07 ampliacién 18-jul némina.
Confiabilidad: inconsistencias revisién firma balance subdirector.
Creacion de terceros.
Sistema general de regalias y distribucién (Hacienda).
Cuentas x pagar prestamos.
Ingresos entrada prestamos.
Operacion institucional pago.
Entidades distritales.
CPR 55 Asistencia técnicas a las entidades del distrito.
Irma Consuela.
Capacitacion.
Jairo Rojas Asesoria.
Entrada:
Analisis de datos interno: reporte trimestral. Asistencia cambio norma. Encuesta capacitacion, informes
contraloria.
Plan operativo: seguimiento informe IGI trimestre capacitacién 16-01 y 29-Jun Contador Publico 47 y Manual
politicas contables 57 (5 horas). Registro.
Externos: solicitud directa: radicado — correo. Control.
CPR 35 Asesoria juridica (Conceptos Grande).

Radicado 2018ER38940 liquidacion y traslado rendimientos, 2018-6765 convenio 667-2009 Secretaria
Desarrollo econémico (rendimiento financiero, tres dias habiles efectuar consignacién, cinco dias liquidacion.
30.05-2018

Gestion de conocimiento pagina shd.gov.co.

Rendimientos financieros.
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I
CPR 36 Defensa juridica

Evidencias de conformidad:

Herramienta siproj DC

Herramienta (Alcaldia Mayor):

Siva Rubiano Mario

Liliana Forero 5.

No actualizado abogado 5.

Francisco Mendieta.

Herramienta access 1731 41702510 caja 928 -8 comunicacién 08-01-08 Clara Ines Diaz, posterior Rafael
Arcangel en proceso.

Activos 1958 procesales activos. Todos asignado abogado.

Comunicacién externa depuracién informacion

CPR 37 Contratacion licitaciones — proveedores

Gestion de proveedores: (Controlado en el area)

Planeacién: hoja excel por afo.

Prestar servicio 48 dias — 25 dias.

Caso 2018IE11392

8.05 Papel de seguridad. 12.07 Comunicaciones 48 dias. Limite 25.

Entrega al area “Oficina asesora comunicaciones”, 12-07 “fecha esperada 13-07-2018”. En tramite.
20181E2112 (6.03 estudios previos, requisitos, comunicacién desierto alarmas SECOP 1)->12065:
comunicacion publicacion estudio mercado datos histdricos. En estudios.

2017IE26292 46 dias proceso secop Il, Preproduccién, produccién y edicion de videos contenidos
institucionales. Publicacion SECOP Il contratos.gov.co, subasta. Anexo técnico 1 o 2 minutos. Transmitir video
streaming. Dibujo a mano. Contrato 180164-0-2018.

Caso 2018IE11392 8.05 Papel de seguridad. 12.07 Comunicaciones 48 dias. Limite 25.

Entrega al area “Oficina asesora comunicaciones”, 12-07 “fecha esperada 13-07-2018”. En tramite.

CPR 44 Construccion o Mantenimiento de Soluciones de Software
*Proceso de apoyo para el proyecto proyecto CORE-ERP.
Evidencias de conformidad:
Asignacion personal técnico etapas para el Disefio.
Implementacion: fuentes de la informacion
Planeacion:
Soporte proyecto CORE-ERP.
Requerimiento 485 Impuestos distritales para construccion: Oficina virtual. App tributaria. Contabilidad pagina
web. En proceso nuevo canal de pago.
Muestra:
Oficina virtual en pagina web. Autenticacion. Acceso https://.
Disefio especificacion técnica
Entradas: RQ 485 F.05.11
Internet.
Requisitos técnicos
SIS-INF-1233 Autenticacion.
SIS-INF-2016-49 03.2017:
Especificacion. Definicion de campos DB.
Centralizacion de funcionalidades de impuestos (predial-vehiculos, etc).
Caracteristicas funcionales:
Usuarios simultaneos >10000
Uso logs.
Disefio de pantallas.
Disefio DBs: solo visualizacion.
SIS-INF-2017-82 Consulta de pagos. Webservices Weblogic.
Migracion.
Consulta de pagos.
Pruebas unitarias.
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Actividad: Especificacion técnica, Jose Rafael Ocampo, Finalizado, 10.08.2017, Inicio 16.08, Avance 100.
Pruebas QA Sandra Milena Bellon, Finalizado, 23.08, 13.09, finalizé 20.09, desfase 5d:

Consulta de pagos. Actualizacion manual. Elaboracion paso a producciéon. Paso a producciéon Lorena
Guerrero 01.09. Verificacidn técnica.

QA Pruebas de calidad DB.

Jose Antonio Florez: Plan de pruebas funcionales:

001 Ingreso. 002 Datos contacto. 003 Agregar inf contacto. 005 Mis impuestos. Buzén electrénico. ...021
contrasefia.

Estructura independiente para proyecto CORE-ERP.

Mantenimiento: Requerimientos.

Recursos: Lideres técnicos:

Fallas funcionalidad: Se evidencia registros OPGET 30.04 Muy alto. Finalizacion 15.05.

Fallas abiertas:

OPGET:

425-2018 28-03 Informacion histérica cheques finalizado 9.07 100%. Pendiente proceso 2 ajustar mostrar
imagenes.

693 Activar el rol no activos. Falla parametrizacion.

722 Falla parametrizacion.

739 Corregir reporte detallado archivo plano tamafio campo9.

Oficina virtual: 505 Ajustar servicio expedir nueva factura vehiculo para mostrar direccion notificacion
registrada RIT.

728 No carga informacién 04.07 vehiculo RHQ 736 activo pruebas usuario 23.07.

Gestién configuracion version.

Oficina virtual: Sub version Java.

Oficina virtual: Componentes utilizados

Control inventario:

Script DB V1. Paquetes .sql 14. Actualizacién privilegios v4.

Instructivo instalacién v6

Aplicacion v2213.

Objetivos proceso:

Indicador: Cumplir tiempos desarrollo (No. requerimiento resueltos /programados). Mensual. 100. 100. 98.95.
100. 100. 100. No conformidad No. 3 2018, resultado encuesta interna 2017 gestibon demanda -
requerimiento: Método: analisis, dBA, infraestructura, medio o procedimiento. Plan accion:

Socializar estantares Ds. Revision o ajustes anexo 4 OLA sotic-sitic procedimiento 44-P-01 29-06, reporte
reguerimientos analisis mesa técnica, bitdcora, control devoluciones.

CPR 46 Gestion infraestructura tecnoldgica

Evidencias de conformidad:

Responsabilidades: Gestion de los siguientes:

Fisica: Eléctrica regulada, UPS, centro cableado, datacenter):

Se dispone de sistema deteccién temprana incendios. Sirena.

Conectividad: Seguridad perimetral. Datacenter. Comunicaciones, Sistemas operativos, Servidores, Base
datos, Aplicaciones.

Planeacién de espacio servidores: herramienta file systems, ccsdhzdbclient02 15%. DECADVMSO05

Se observa gestidn activa alarmas Datacenter: 2° piso torre.

Gestién de problemas:

Herramientas de monitoreo.

Datacenter 7x24

Backup en virtual->posterior Dataprotecto.->Cinta (Politica rotacion).>Cintas->Courries Tandem contrato 1 afio
abril. Envio semanal 24-05. 02-05 13-04. Recibe Tandem.

Pruebas restauracion.

Riesgos: Matriz.: Corrupcién. Operativo. No disponibilidad servicios infraestructura.

CPR 65 gestion de servicios de TIC
Evidencias de conformidad:
Atencion nivel I.
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Soporte usuarios.

Entrada: Software — Llamadas.

Recursos: Herramienta

Recursos personas: 11 analistas (Outsourcing).

Objetivos:

Atencion incidentes primer nivel, categorias con categorizacion y tiempo respuesta.
Soporte usuario final presencial.

Seguimiento reporte mesa servicio cada 8 dias. Muestra mar

Solicitudes Incidentes
SETIC 518 918
SITIC 165 640.

Tickets por persona.

Tickets “alarmados” cercano al vencimiento.

Tickets estado nivel |1 1368, cerrados — sin resolver 53. Esperando respuesta usuario final 8, 7 abiertos.
Incidentes recurrentes (falla masiva): Error pagina web 4. Falla liquidadores 4. Categorias 233 bloqueo
contrasefia. 208 falla correo. 170 cupos impresion. 98 Cuentas creacién aplicativo.

91 soporte aplicaciones. 78 soporte computador.

Nivel Il: Abiertos 241. 196 capa media aplicaciones tributarias. 81 Monitoreo UIM. 68 Gestién DBs.

Analistas de servicio.

CPR 77 Gestion Ambiental

Evidencias de conformidad:

Documentacion en Caracterizacion: Cumplir normatividad vigente semestral.

Seguimiento: medicion recursos publicos.

Residuos.

Plan anual:

Cultura: disminucién hacia cero papel videos.

Campafia uso residuos navidad.

Salida proceso: Control interno. Reportes mensual.

Austeridad: consumo papel mensual: trimestre fotocopias cupo 211.458, real 126.044, 118.320, 122.100. 42%.
Acompafamiento 2017 3.335 vx 2018 2637. Se observa tendencia a la baja 2016 — 2017 — 2018.
Mejora: Reemplazo fluorescentes a led: 4 y medio pisos.

Reportes entidad externa:

Plataforma Il segundo semestre 2017.

CPR 40 Gestion de Bienes

Evidencias de conformidad:

Contratos bienes. Recepcion y almacén (control bienes sétano).

Comprobante de ingreso. Seguimiento: Cierre mensual. Diario. Inventario anual: Tercero: reporte
Se dispone de inventario SAl: Ubicacion médulo 27. Control No. Placa-id bien, serial.

Uso de cédigo de barras.

Novedades 65-F-03 V3: Salida personal: Orden de cambio 24803. Portatil 2054271.

Sergio Andres Gomez — Jefe Crédito

Asignacién segun posicion: CAD Torre A Piso 16 Mddulo 15 Puesto |.

CPR 41 Programacion, Ejecucién y Cierre del Presupuesto de Gastos e Inversiones de

la Secretaria Distrital de Hacienda

Evidencias de conformidad:

Politica de calidad: conocida.

Responsabilidades:

Segun profesional grado 30, 21, 11. Técnicos 27, 19, auxiliares. En el manual de funciones. Publicado.
Comunicacion resolucion (intranet SDH-000101 15-04-2015 muestra profesional especializado 222 grado 21).
SISCO: Pagos contratistas

Indicador pagos: jun trimestral, ordenes pago enviada. Meta 96.

88, 96.71, 99.18, 96.19 — 97.58 — 98.86 Meta 96. Muestra 98.86 % cumplimiento automético. (3).

Job n°/ Certificado Report date/ Fecha | 27-07-2018 | visit Type/ Tipo de S2A visit n°/ Visita No.: 1
No.: CO/BOG / de reporte: visita:

2000010929
CONFIDENTIAL/ CONFIDENCIAL Document/ GS0304 Issue n°/ Revision No.: 21 Page n°/ Pagina No.: | 12 of 6

Documento:



Andlisis porcentaje certificaciones de pago 24% aumento ler trimestre, 77.35 pago entre 0 y 4 dias.

CPR 42 Adm servicios entidad y CAD

Evidencias de conformidad:

Responsabilidad: Zonas comunes.

Aseo: Subcontratista

Supervisién contrato Olga Rojas: Informes mensual: Mar Serviaseo 170084-0-2017. A la fecha no hay
obligaciones inclumplidas. Ninguna novedad. Certificacion aportes. No materializacion de riesgos.
Planillas: Registros contratista ene — feb Piso hacienda, 9, 10 “Asear: Piso 6. Tesoreria. Hacienda. Piso 7
(limpieza cuarto de cableado) y 6to.

Seguridad zonas comunes.

Servicio de transporte:

Vehiculos propios.

Servicio por demanda.

Control Hoja vida.

Seguimiento mantenimientos:

Tarjetas de proximidad.

Control aplicativo: Gestion de solicitudes basado en herramienta.

*Visita Bodega sétano:

Impresoras remates +-35

Nuevas outsourcing:

Impresora HP 5 + 18 + 2 en minuta.

12 + 27.

Propiedad portatiles:

2073259

2073267

2073274

Bodega 75. 8 gigas: coincide con el valor en registro proveedor 75.

Comprobante de traslado 24.

Solicitud pedido elementos 40.f02.

CPS 06 Gestion Presupuestal Distrital

Evidencias de conformidad:

Documentacién CPS10 V11 Servicio. CPR-10 Proceso v15.

10-p-01 Procedimientos. Ultimo cambio 27-06-18 formato 01-f-02 v11 (incluido).
Contexto externo entidades distritales, consejo, alcalde Bogota.
Requisitos externos aplicables:

Ley 38/89. Decreto 111 96.

Ley 617 2000 seguimiento control 35%

Ley 734 2002 Cadigo disciplinario

Ley 819 de 2003 Transparencia y responsabilidad fiscal

Distrito:

Decreto 1421 1993

Decreto 714 96

Entre otros.

Partes interesadas:

Entidades del distrito. SHD. Consejo Bogotéa. Alcaldia, etc.

Entrada plan desarrollo

Presupuesto: transferencia a las entidades y control de ejecucion.
CPR 10 Programacién presupuestal

Entradas:

- Orden nacional, POT, Diagnéstico, Plan financiero plurianual
Planeacién: Anteproyecto 8 Oct. Proyecto 1 nov. 2017 Acuerdo Decreto
Actividades:

- Plan desarrollo Bogota

- Plan financiero.
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- Plan operativo anual operaciones POAI

- Presupuesto SHD.

- Presupuesto para otras entidades.

- Aprobacién consejo Plan desarrollo.

- Plan plurianual de inversiones (Inversiones futuras anual)

Manual operativo presupuestal 191 2017.

Presupuesto General 2018 32 hill

Consejo 20,919 bill

CONFIS (Empresas) 11,138 Bill

JAL Fondo desarrollo 1,971

Crédito 6,96 2018 2,6 billon

52% transmilenio

13 1DU

12 Metro

6 Educacién

3 Recreacion-deporte

3 Seguridad

4 Ambiente

- Ingresos tributarios (Pred+Ind+veh+Cigarr+Cons Cerveza+Sobretasa+contrat obras
publicas)+Transferencias+Rendimientos financieros

- Gastos (Funcionamiento servicios personales+Generales+Transferencias funcionamiento)+(Deuda
Interna+Externa+Pensiones+etc)+(Inversion directa)

Entrega presupuesto SHD.

Entrega presupuesto entidades distritales

Traslados cuentas

Situacion fiscal abr.

Muestra:

DADEP Dpto Adm Defensoria espacio publico: comunicacién formal 02-10-17 $31. Manual operacién
presupuesto ok con modificacion $36. 17-Oct. Correo.

IDRD 02-10 $560.065.015.000 Manual operacion presupuesto con disminucién $528.139.000.000 53.380
justificacion fuente endeudamiento y menor valor requerido.

CPR 11 Seguimiento presupuestal

Control ejecucion presupuesto SHD

Control ejecucion presupuesto para otras entidades

Visitas entidades

Ley 617 2000 seguimiento control 35%

Reportes Consolidacién presupuesto entidades del distrito

DADEP Dpto. Adm Defensoria espacio publico: comunicacion formal

IDRD ok

Publicacion: portal web, Informe ejecucion presupuestal. Dic2017

CPR 64 Asesoriatécnicay presupuesto

Evidencias de conformidad:

Otras entidades

Asesor (venta entidades ejemplo ETB suspension-EEB)

Salida no conforme (capacitacion).

Encuestas muestra

DADEP Dpto. Adm Defensoria espacio publico (Juridica — Talento h) formato PYC planta y contratos 18-01.
14-07-07 Planta personal.

IDRD Tesoreria - Sistemas: programacion presupuestal 2018 17.07.17.
Tecnologia 2018 Rito Reyes 19-jul-18. Jairo Rojas. Magda Pachon.
Programacion: Ejecucion trimestral. Nivel satisfaccion capacitacion Anual
Correccion: Planificacion cambios SGC.

Riesgos: Desconocer cambios normativos. Fallas aplicativos (Alto):

Se determina Nov-2017 problema recurrencia.

Se revisa los siguientes aspectos reportados:
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Incumplir cronogramas (Medio). Inconsistencia.
Revision

Oct

9 IDIGER Cargue entidad no arroja proyectos

9 Caida todos los servicios. (Afectacién 66 entidades).
19 Secretaria General no ingreso PREDIS

10 Secretaria gobierno falla PREDIS

SEP

6 Secretaria General no ingreso PREDIS.

6 Fondo financiero salud Concurrencia (muchas secciones abiertas).
NOV

20 conexién no ha sido posible Secretaria de la mujer.
20 Entidad 227-UMV 7:10 am.

CPS 02 Administracion impuestos tributarios
CPR 39 Adm del sistema de administracion tributaria
Evidencias de conformidad:
Objetivo proceso:
Administrar el sistema de informacion tributario para que provea los servicios tecnolégicos oportunos,
estandarizados y seguros.
Oportunidad prestacion servicio: 29, 31, 61, 55, 29, 26 Cumplimiento 100, 100, 81.96, 90.9; 100; 100
jun-2018.
Fortalecer servicios que optimicen la operacion.
Mejora oficina virtual 100%.
Total pagos electronicos recibidos 2015 10%; 2016 11,8%; 2017 14%, 2018 19,55% junio.
Tendencia en aumento.
Cartera en linea: 75%.
608-2017 0%: ajustar reportes
25.05 aprobado. Generar reportes actos oficiales Ley 1819 de 2016.
Ajustar reportes gestion modulo actos oficiales 0% (proyecto CORE).
Orientacion hacia implementacién proyecto ERP.
Recursos: 14.
Indicadores:
Seguimiento y validacion de requerimientos herramienta.
Ejecucion de pruebas de usuario.
Autoridad
Subdirector de Planeacién e Inteligencia Tributaria
Pruebas de usuario.
Lider funcional.
Modelo de datos tributario
Base de registro RIT Base de control tributario Base uUnica de contribuyentes caracterizados
Actividades
Requerimiento
Proveer los roles y privilegios de acceso al sistema Administrar las herramientas ofimaticas
Solicitudes de creacioén, actualizacion y/o anulaciéon de usuarios, roles y privilegios de
funcionarios de la DIB y terceros.
Lineamientos para la administracion de usuarios, roles y privilegios de la DSI
Gestionar y mantener el sistema de informacion tributario
Procesar la informacion para los procesos de la DIB Gestionar y realizar las pruebas gestion
masiva.
Migracion CORE
Migracion 2: cartera SFC. Migracion 3 Inteligencia tributaria — control. Migracion 4 Conciliacion.
CPR 86 Planeacion e inteligencia tributaria
Directrices.
Entradas:
Conformacién base Unica contribuyente.
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Salidas:

Plan estratégico 2016 — 2020 incluye:

Mantener encima 90% pago directo tributos en los ciudadanos.
Cumplimiento oportuno:

Predial 2017 89.33 100

Veh 2017 72.62 100

ICA 2017 85 99.04 cambio comun memorando
16-feb-2018 acuerdo 648 2016.

Recaudo:

Oportuno sin sancionatorio | 99.18

Gestion (cobro) Superior
642.607

Contexto econémico: Bogota. Pais afectacion caida ingresos, PIB, Desaceleracién 2015 con graficos de
sustentacion. Desaceleracién consumo hogares. Andlisis laboral. Expectativas 2017 3.6% - 3.7.
Estratégico nuevos mecanismos recaudo. Clasificacion contribuyene pagina 25.

Informes trimestrales.

CPR 69 Determinacion de obligaciones

Evidencias de conformidad:

Politica de calidad cumplimiento objetivos

Seguimiento

Mejoras:

Documentacion procedimiento 2017: Accion correctiva. Cerrada.

Accibn correctiva: tratamiento de un hallazgo.

Riesgos operativos — corrupcion.

Proyecto CORE — ERP: documentando casos de uso. Documento negocio.

Autoridad: segin normas de competencias: Estatuto tributarios.

Prevenir incumplimiento obligaciones recopilacion informacion.

Salida:

Memorando:

Actos administrativo (modulo actos oficiales)

2017EE243301 Requerimiento especial 2017032...18976. Antecedentes. Marco legal dec362 2002. Respuesta
al requerimiento.

Personas Natural:

Grandes contribuyentes:

Reporte jun 2018:

Muestra:

Predial: Omisos 7.749.

Inexactos: 2405. Muestra reparto

AAAO083PNFZ NESTOR MORA (Abr — Jul 2000.000) 10%.

2016-2017 Base y tarifa. Expediente y requerimiento.

Vehiculo: 10.464

Omisos 6.511

Inexactos 3.953 UCZ114 Juan Manuel Gonzalez. 2015-2016. 2015 publicacion. Omision en sancion.
Informes proceso interno contribuyentes:

Abr-may-jun:

Liquidacién: 13724 predios, vehiculo, industria y comercio, licencias, etc. (Actual 8.000):
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Fiscalizacion general: 85455 registros 251.000. (Actual reparto 68.671 registro):
Grandes contribuyentes: 7242. (Actual 15.222):

Salidas no conformes:

Legalidad, argumentacién. Contribuyente. (Oficina recursos tributarios por revocatoria).
Entrega documentacion fisica a gestion documental.

CPR 28 Asesoria y discusion juridico tributaria

Piso 14.

Evidencias de conformidad:

Recursos personas 16

Proc. Recursos tributarios

Entradas:

27-dic (2013) directa fallado Predial AAA...."mal presentada” revocada. Comunicacion externa entregado a
(Oficina natificacion) edicto.

Of. Recursos tributarios (Discusion Reconsideracion

Cuando no esta de acuerdo con la liquidacion 30%, aceptacion de sancion, asesoria juridico tributario
(abogados), publicacion gaseta.

Velar para equivocaciones juridicas (medicion).

Proc. Asesoria juridica tributaria

Entrada: Ej. Peticiones — consultas primer piso.

Tablero de control (Hoja excel)

. 2017: Secretaria movilidad proyecto ley contribucién parqueadero, proyecto viable 14-11-17.

. Denuncia: Remitido a EDPAC.

. Aclaracion radicado 13083 5.02. respuesta UVT 2017 33.156.

. 2018: 2018 ER11994 ingreso - salio |E3123 Tutelas 2018-063: Juzgado 11 civil municipal

comunicacion interna — cumplimiento tiempos.

Informes revision udltimo: 19-Jun incluye graficos y andlisis detallado por tipologia ej: Revocados.

Conclusiones y recomendaciones: predial 62%. Mayores causales (sujeto pasivo, inexistencia y errores base).
En las demandas, los principales motivos de inconformidad: base gravable y en la indebida notificacién actos
administrativos.

Resolucién ley: DDI-033742 jun 21 2018 comunicacion electrénica.

Resolucién SDH-000198 9-oct-2017 1% descuento ...”autoricen la notificacion electronica”.

CPS 04 Gestion Integral de Tesoreria.

CPR 12 Gestion de la Planeacién Financiera Para el Distrito Capital
Evidencias de conformidad:

Documentacién: 10 procesos, 22 Proc. 51 Instructivos.

Of. Financiera

Planeacion:

Asesoria - Capacitacion:

Ciudad Bolivar 33,46 rojo. 14-03-2018.

Se dispone de registro resoluciéon 007 de 2017 29-01.
Actividades:

Flujo de caja (Armonizar tiempos segln ingresos — Gastos)
Entrada: Presupuesto Distrital

Actividad: Ordinario

Especifico (Metro)

Atencion SISPAC.

Acompafiamiento uso SISPAC — Flujo caja

Herramienta SISPAC (Recoleccion informacion por entidad)
Comunicacion externa: boletines

Secretaria distrital habitat: correo 12-abr, 16-jul.

Salida:

Flujo caja

Ranking entidades flujo caja no ejecutados: pagina web:
Secretaria distrital hbitat.
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Secretaria hacienda — Dir. Distrital presupuesto

Dpto. Adm distrital servicio civil.

Anadlisis de informacion: Comparativo por entidad flujo de caja — entidad utilizando semaforos.
Programacion diaria

Mejora proyectada SAM 3 ranking de recursos (minimizando las operaciones manuales).

Obj. calidad: Administrar recursos ...disponibilidad

Asesoria — acompafiamiento entidades distritales satisfechos (capacitacién-asistencia- Permisos): 90% Anual.
Mejora indicador flujo caja mar: oportunidad 10 am. Mensual 85%.

Riesgo financiero financiero y operacional

Validacion antes de publicacion flujo caja mensual, Medio.

Informacién inconsistente, Bajo.

Salidas no conforme:

Validacion antes de publicacion flujo caja mensual.

Recursos 7 personas.

CPR 13 Inversiones (CDT- Cuentas)

Objetivos: disponibilidad

Liquidacion:

Calificacién riesgo:

Riesgos:

Riesgos: Asignacion de cupos segun disponibilidad de recursos, en control en herramienta Mec.
Errores solicitud traslados Medio:

Trader de oficina inversiones.

Secretaria habitat.

Operaciones sin requisitos, bajo.

Operaciones no acordes, bajo.

Inconsistencias, bajo.

Realizar compras sin autorizaciones, bajo.

Entregar informacion privilegiada, bajo.

Actividades:

Muestra Inversiones Mar 9 (4.942), se evidencia cuadro de control detallado por entidad.
Disponibilidad:

Saldos diarios Financieros.

Entrada: Oficina central de pagos.

Requerimiento correo necesidades:

Entidad — cuenta — recursos:

Seguimiento flujo caja diario — semanal

Comité tesoreria mensual: Acta No. 02:

Ingresos. Rentas. Incluye analisis detallado “Modificacion presupuesto $697. Representacion ingresos
tributarios del mes feb 14.54%. Sobre tasa gasolina 67”.

“Flujo caja: ejecucion valor rezago 200 mil millones.

Reservas presupuestales sin cuentas por pagar 2 bill, constrituidas...”.

Escenarios de flujo de caja. Aspectos inflacion 3.37%.

CPR 90 Administracion de. Cuentas bancarias.

Sub Operacion financiera

Evidencias de conformidad:

Actividad gestion entidad central:

Apertura — cierre cuentas bancarias Nit Bogota.
Herramientas OPGET.

Certificacion cuenta bancaria.

Indicador: Tramite extemporaneamente. Mensual 10 dias.
Producto no conforme: Solicitudes apertura términos.

Inversiones

Entidades.

Riesgos: Colpatria 17-05 2018IE4178 pago ndmina memorando interno 2018IE40. CARTA 8-03-2018. 6.04
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2018EE16393. Entrega juridica. Help Bank.

Of. G. Ingresos

CPR 14 Recaudos, registro y legalizacién ingresos

Caracterizacion del servicio.

Proc. Recaudo ventanilla.

Recaudo

Actas legalizacién sector financiero.

Actas ajustes.

Indicador:

Cuentas bancarias hasta 90 dias (soportes).

Salidas no conforme:

Actas y soportes. 34.677 actas 93 actas no conformes. Andlisis

Control: Describir las caracteristicas incumple confiabilidad producto y/o servicio.
“Inexactitud en la informacion”,

Deliberacion con inconsistencias: Ninguna.

Concesién con error: Ninguna.

Muestra acta legalizacion 124572.

Of. G. Pagos

CPR 09 Programacién y gestion de pagos.

Entrada orden pago ->radicacion.

Control autorizacién Presupuesto y Ordenador gasto.

Control por herramienta automatico.

Planificacion: Ops firmadas: 111-01, controles totales.

Programacion:

Aprobacién. Rendimiento financiero SGP.

Salida: Operaciones financieras (Herramienta)

Salida: Correo a inversiones.

Of. operaciones financieras

CPR 81 Homebanking

Entrada Programacion y gestién de pagos

Atencion de la transaccionalidad de pagos.

Validacion monto total.

Transferencia.

Autorizaciones:

Administrador (Despacho): Tres personas (). Por cada banco. Se cuenta con contingencia a nivel de persona.
Preparador (Subir archivos) Profesional universitario linea 1. 2 titulares y 2 backup. Contingencia.
Autoriza por Token. Procedimiento 81-p-01 linea 4 Aplicacion pagos: Cheques, Cargue archivo portal.
Controles:

Papel seguridad bancos

Token: Persona control de herramienta de inventario. Acta asignacion 8.03 inicio 26.03, B. Santander, con
firmas de aceptacion responsabilidad.

Inventario cheques.

CPR 83 Back office

Actividad: ejecucion inversion renta fija — variable, etc.

Herramienta OPGET.

Entrada: Inversiones.

Autoridad:

Bolsa: Profesional. Profesional especializado. Gestién de usuarios contingencia,
Administrado por otra area inversiones:

Deceval: Dos personas.

Riesgo mercado:

Demoras (Medio). Errores (Medio). Valoracién incorrecta (Bajo).

Salida

Se verifica caracteristicas oportunidad, confiabilidad seguro y legible.

Revisado 90 salidas. 0 salidas no conformes.

CPR 84 Rendimientos financieros
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Of. Consolidacién

CPR 74 Registro consolidacion

Proceso de validacion, conciliacion.

Salida estado diario tesoreria.

Recursos: +-16.

Mensual abr: Firmas Aprobd6. Elaboré. Subdirector SGCH (Rio Bogotd). B. Bogota rendimientos.

CPR 82 Cumplir obligaciones tributarias a cargo tesoro distrital.

Control: Validacién y consolidacién: DBs. Resumen mensual:

DIAN consolidacion y respuesta requerimientos: oficio 120242-266 13-jul (15 dias), retenciones expediente DI
2016 2018 00100, atendido 23-jul.

CPR 68 Comunicacion Puablica SDH

Evidencias de conformidad:

Alcaldia mayor

SDH

Calendario tributario.

Plan de comunicacion: Anual. (Externo — interno) 2018. Fuente informacion: Direccién impuestos, etc

Que comunicar:

Calendario tributario. Predial: Calendario. A quien: estratos 3-4-5-6. Cuando: segun calendario. Prensa: El
tiempo.

Quien: Proveedor.

Oficina virtual:

Rendicion de cuentas 2017:

Proyecto CORE — ERP: Café secretaria 25-ene. 130 Hotel.

Control: control informe impuesto predial descuento 10%, 2-jun y 9-jun: conforme.

Se revisa plan de mejora “datos estadisticos atencién ciudadano

Abr 155 solicitudes pendientes

may 135 pendientes vencidas

120 derechos de peticion estado pendiente.

Plan accion mejora:

1 Revisar resolucion 046 2015 y realizar capacitaciéon

2 Correccion

Modificacion resolucion 043 deroga 046, “todos los servidores deberan dar cumplimiento en las leyes 1437 de
2011, 1474 2011, 1581 de 2012, 1712 de 2014 y 1755 de 2015.

Capacitacion CORDIS seccion radicar PQRs, Power Point incluye normatividad respectiva Decreto 601 (ley
1755 de 2015 falta disciplinaria).

SUPERCADE Américas. 3er piso

Gestion del servicio- Atencion al contribuyente.
5 funcionarios — 1 Coordinador

2 horarios de atencion 7 am a 5 pm

Sabados de 8 a 12.

Sistema digitarnos- convenio interinstitucional.
Evidencia revisada:

Atencion en:

e Impuesto de Industria y Comercio.
e Vehicular
e Predial.
e Inscripcion de RIT.
e Tramite de devoluciones
¢ Radicaciones de facilidades de pago y saneamiento.
e Plusvalia.
e Criterios de solicitud y servicio.
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o Devoluciones.
o Adjudicacién de turno.
o SITI. Y SAT Software.
Se Valida Informacion en Turno 70011- predial vigencia 2018. (2 predios a contrastar)

e Presentacion hacia cliente

e Solicitud de turno.

e Digitalizacion y validacion de la informacion. Verificacion de direccion de predio y
pertenencia del poseedor. Estadistica relacionada en un Excel archivo plano. Se verifican
estadisticas de No de ciudadanos, atendidos y No de trAmites realizados.

Tiempos de pago y pago en entidad bancaria

Se explica proceso de pago por factura.

Resolucién de dudas. Apoyo adicional

Pago intereses por Mora.

Estadisticas de Satisfaccion de cliente aleatorio. Especialmente en épocas de vencimiento y
no vencimiento. Se consolida con cierre de mediciones.

e Se verifica cierre de requerimiento, validacion, grabado servicio. Se verifica control de

referencia de recaudo, a la luz de las estadisticas. Se cierra turno.

¢ Verificaciéon de la coordinacién y supervision. Si sucede algin evento, se cuenta con chat de
soporte técnico con apoyo de la secretaria de hacienda. Dependiendo del tipo de salida y del
requerimiento  por lo general se interviene en tiempo real. Verificacion de la accion
correctiva para dar soporte a un evento real.

Se verifica que no hay casos de repercusion mayor asociada a la operacion. (Indicadores).
La correccién bésica primaria.
Bajo el esquema descrito en el parrafo anterior se contrasta adicionalmente:

e Turno 70012 predial vigencia. Paso de vigencia en el Pago de predial 2018.

e Turno 70013 Predial vigencia 2018. Predio nuevo. Validacion de escritura. Se presenta error
ofimatico la informacion por plataforma de catastro (falla la plataforma interadministrativa), se
solicita validacion de la informacién. Se verifica cuando sucede ese error se deriva tiquet a
Secretaria de hacienda. Se envia correo e- interno. Se verifica chip y avalio asignado (No
procedid liquidacién presuntiva. Se tenia otro turno (se procede a dar aval a ciudadano)

Se procede a liquidacidon en pagina web de Secretaria de Hacienda del Distrito. Se validan
datos de entrada y del avaluo.

La plataforma saca a la funcionarias del sistema. Se procede a solucionar en tiempo real de
manera adecuada. Se observan falencias de conectividad de la herramienta (aplicativos
Web) En dos intentos-. Se procede a dar solucién en apoyo con otra unidad de servicio, se
deriva matriz de seguimiento.

Se verifica funcionaria Unica para orientacion de médulos al usurario.

Se explica liquidacion de la sancion a ciudadana por ser un predio nuevo. Se resuelven
dudas de manera clara hacia la ciudadana. Se verifica cierre adecuado del caso, con
namero consecutivo de recaudo. Se verifica que el equipo lo toma un usuario remoto.

e Trazabilidad del tiquet de falla ofimatica tiquet 25636 de 26-7-18 lentitud en Outlook y los
diferentes aplicativos. Verificar Si existe una inconsistencia de los tiquets de mesa de ayuda.
Medicion de protocolos de servicios.

SUPERCADE Calle 13

Trazabilidad de los tiquets de Mesa de ayuda.
Evidencia revisada:

Linea 5555 (linea mesa de ayuda)

Bitacora de servicio Canales de atencion afio 2018.
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Canal de Atencion
Item: (especificaciones de equipo)
Criterios de aceptacion del servicios:

e Fecha de creacion
No de tiquet
Hora
Funcionario
Caso.
Duracion de la novedad (sin tiempos referidos)
Fecha de cierre.
A la luz de las bitacoras, donde se efectlia manejo y seguimiento a inconsistencias presentadas en
la mesa de ayuda en el proceso de gestion del servicio- Atencion al contribuyente, se observa que
no se establecen fechas, ni tiempos esperados de respuesta y cierre de los tiquetes. No se
referencian la toma de decisiones. En ese sentido se verifica que los tiquetes 24491 de 21-7-18
(caso de Supercade Bosa referido a que no se permite imprimir reporte) y 24792 de 23-7-18
(Américas referido a lentitud en plataforma ofimatica “no cerrado”), se cerraron sin solucion. Lo
anterior denota que los tiquetes pueden permanecer abiertos de manera indefinida sin evidenciar
trazabilidad frente al cierre de las brechas encontradas. Loa anterior controvierte el numeral 8.5.2 de
la norma 1SO 9001:2015 que establece que la organizacion debe identificar el estado de las salidas
con respecto a los requisitos de seguimiento y medicion a través de la prestacion del servicio y debe
controlar la identificacion Unica de las salidas cuando la trazabilidad sea un requisito, conservando la
informacién documentada necesaria para permitir la trazabilidad.
Se verifica la responsabilidad de mesa de ayuda y queda contrastable que la encuesta de No
conformidad hacia la trazabilidad.
Encuesta Satisfaccion de cliente en vencimientos para | semestre del afio. Se efectia medicién con
cliente oculto.
Frecuencia de medicion semestral 385 contribuyentes a través de aplicativo intranet por Tablet. Se
verifica en el software modulo canal presencial para | Semestre de 2018. Se verifica Sabana de
calificacion brindada de 1 a 10. Se verifican criterios de calificacién de 3 pero no se determina por
parte del usuario cual fue el criterio de validacion objetivo de la calificaciéon. No se establece un
criterio de validacion cuantitativo para garantizar que el cliente quedo o no satisfecho. El usuario no
refiere el nivel de Insatisfaccion.
De 1 a 2 quedan insatisfechas menos del 7.01%
71.17% quedan totalmente satisfechos
21.82% esta satisfecho.
En relaciéon a la encuesta de satisfaccién del cliente que mide la percepcion del usuario frente al
servicio de atencion al contribuyente, a la luz del software modulo canal presencial para el |
semestre de 2018 y su sabana de calificacion (1 a 10), se observan calificaciones de 2 y 1 (cliente
insatisfecho). Frente a dichas calificaciones, no se brinda al cliente herramientas o métodos que le
permitan determinar una calificacion objetiva, identificando la causa de su insatisfaccion. Lo anterior
con el proposito de que la entidad efectie una adecuada evaluacion y analisis que aseguren
resultados de percepcion validos. Lo anterior controvierte el numeral 9.1.2 de la norma ISO
9001.2015 La organizacion debe determinar los métodos para obtener, realizar el seguimiento y
revisar esta informacion.

Seguimiento y Control a Peticiones, Quejas, Reclamos y Sugerencias. Derechos de peticion
Ofician atencion ciudadano.

Evidencia revisada:

Radicacion quejas y servicios a través buzdn, sistema distrital de quejas y reclamos, fisica
radicacion. Correo contactos las cuales llegan a control interno. Respuesta a contribuyente.
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La Secretaria distrital de quejas y reclamos canaliza las PQRS virtuales. Se verifica reporte mensual
aplicativo CORDIS. Informacion de los radicados de PQRS. Se verifica a través del CORDIS
aplicativo documental. Se verifica base de datos de marzo de 2018. Con los criterios de validacién
tipo y secuencia de abordaje, fecha limite de respuesta (parametrizado por ley) documentado
consecutivo, control de entrega de correspondencia, canales de e entrada, clasificacion
dependencia.

Se toma la siguiente muestra:

Reclamos 23801 externa recibida. 1-3-18. Reclamo por uso de algunos se respondié por
2018EE35354. Salida oficio escrito 12-4-18. Desde la plataforma. Acuse de recibo. SDQS
consecutivo de guia.

Derechos de Peticion 23497 1-3-18. Estado de cuenta. Respuesta asociado al 46515 de 26-3-18.
Respuesta en quince dias habiles. Se verifica que fue atendido con solicitud de anexar unos
documentos por ley AVEAS DATA. Se verifica que el comunicado por notificacion por correo
electronico. A cliente Se verifica pantallazo de la oportunidad de 28-2-18. Se le brinda la
oportunidad de brindar informacion.

Sugerencia 24985 5-3-18. Menos papeles para diligenciar el RIT. Respuesta 37625 13-3-18
consecutivo 2018 eee37625.

Se verifica Informe de satisfaccion de cliente de marzo de marzo de 2018. Incluye tipologia de la
conformidad 48 registros se verifican cumples y no cumplen para los criterios. Asi mimo se
verifica encuesta de satisfaccion telefonica de cliente. Se consultaron 99 ciudadanos 94% fueron
atendidas y 6% no atendidas. Se verifican cumplimiento de términos (100% resueltos). Respuesta
suministrada clara y entendible 96% de acuerdo con cliente (pero el 4% no se concluye al
respecto pero si cual fue la causalidad y la conclusién. Se derivan recomendaciones. Se derivan
capacitaciones asociadas a la No conformidad de Icontec, capacitaciones en normatividad.

Bajo derechos de peticidon se efectia abajo el 100% de la oportunidad bajo la ley 1755 de 2015
Se verifica que se califica de cara al cliente se toma una muestra del 10% bajo criterios de
calidad, oportunidad, claridad, coherencia y calidez. Canal virtual: contactenos, Sistema distrital
de quejas y soluciones.

Observacién: No se han llevado estadisticas de casos recurrentes frente al esquema de
reclamaciones independientes de si el cliente o no tiene la razén. (Trazabilidad).

Se verifica informe de corte de analisis CODIS 11-4-18.

Hacia la parte Interna se reporta hacia la gestion del servicio y se maneja de manera
Independiente.

Se verifica Indicador en el aplicativo del sistema Integrado de gestion Oficina atencién de cliente.
indice de calidad de la respuesta de periodicidad mensual. Meta cantidad respuesta de
cumplimiento de criterios/ cantidad de muestra meta del 84% tomando vigencia 2018. Se verifica
qgue en enero y febrero se obtuvieron 68.42 (Enero). Febrero (64.15). y 54.69 (mayo) hay
incumplimiento. EIl analisis del indicador no esta permitiendo medir la gestion propiamente de la
entidad. El indicador mide la gestion de oras areas. No se han tomado acciones correctivas. Se
concluye:

Se verifica Indicador en el aplicativo del sistema Integrado de gestién de oficina atencion de
cliente. indice de calidad de la respuesta de periodicidad mensual, de meta del 84% tomando
vigencia 2018. Se observan resultados de 68.42 (Enero), (64.15) Febrero y 54.69 (mayo),
denotandose incumplimiento. El analisis del indicador no estd permitiendo medir la gestion
propiamente al seguimiento y control de las PQRS y DP. El indicador se observa influenciado por
la gestion de otras areas lo cual no permite medir la intencionalidad de la meta en funcién der los
tiempos de respuesta y el cumplimiento de los criterios establecidos. La organizacién no toma
acciones correctivas.
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GESTION DEL CAMBIO.
Evidencia Revisada:
Direccion de la gestion del Cambio.
Estrategia de Gestion del cambio tecnoldgico. Adquisicion SAP
Estrategia Reorganizacion de cobro.
Estrategia de reorganizacion de atencion al ciudadano. Enfoque prestacion de servicio
Concentracién entidad en un solo sitio. Calidad del servicio- calidad tecnol6gico
Adopcion CORE- ERP modernizacion de procesos.
A la estrategia del gestion del cambio asociada a optimizacion de procesos y de recaudo
articulado a la luz del Talento Humano.
e Gestion del cambio — traslado del edificio. Comunicacion, traslado y puesta en marcha del
edificio.
e Gestion del CORE ERP (Plan de Gestion del cambio julio de 2018 se define:
Equipo gestion del cambio
Contratacion firma externa
Se verifica ciclo de desarrollo de gestion del cambio
Propuesta del PGC de consultoria.
Lineas de accion de la gestion del cambio (dimensién de comunicacion, sensibilizacion,
entrenamiento, Medicidn en el nivel de adopcién)
Fase de disefio
¢ Comunicaciones |. Se verifican acciones hacia la comunicacién (acciones, técnicas,
poblacion, responsable, fecha). Disponible por comunicacién interna frente a su planeacién y
avance. Se verifica 10 actividades de comunicaciones

e Sensibilizacion I, 11 lll y 16 actividades de sensibilizacion
e Se verifica en pagina intranet infografia referida hacia el proyecto Core ERP avance de
actividades,

e Se verifica dentro de la gestion del cambio la gestion del conocimiento  (soportada por
compensar, alcaldia de Medellin etc. )

Fase de respuesta hacia la ejecucion.
Fase de linea de Medicidn en nivel de adopcion
Implementacién capacitacion (80 personas entrenamiento y procesos generacion de competencia.
Periféricos (procedimientos y procesos) 65% impactan de manera directa.
Se verifica cronograma Gestion del cambio se verifican los avances semanales y quincenales. Se
verifican informes semestrales, agrupadas por fases.
Se verifica actividad de comunicacion de contenidos de 4-5-18 comunicacion de glosario de SAP.
Se verifica pieza de socializaciébn con la trazabilidad y lenguaje de como vamos con al
implementacién del software ERP.
Se evidencia seguimiento avanzado de proyectos status — enviar contenido o insumos OAC de 4-5-
18. Se derivan actas de consolidacion y avance —que terminan en una infografia. Seria interesante
dejar consolidada a la luz del cronograma. Se consolidad seguimiento de avance a través de mesas
de seguimiento. Todo lo anterior de cara a Uniobn Temporal que es la consolida y lleva a cabo a
través de una Unién temporal. Se verifican informes de gestion mensual contrato No 170351-0-2017
se verifica acta 20180126 fO1 agc ¢ plancom v1.1 de 26-1-18 se verifica agenda, conclusiones y
acuerdos planes de accidn y compromisos, asistentes, aprobacion del acta. Se verifica seguimiento
al cronograma avance real vs avance esperado 8como Indicador de cumplimiento) se verifican
indicadores en cumplimiento. La informacion es trazable por medios magnéticos (por correo e-). Se
verifica desde enero, abril mayo y junio. Actas particularmente de 22-5-2018 820180522b f02 agc c.
Se verifica a su vez acta de 18-4-2018 actividades de revision de plan de comunicacién proyecto
CORE-ERP
Se cuenta con un control de verificacion desde el area de talento Humana, a nivel de supervision de
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interventoria por el contrato y por seguimiento a la ejecucion. Se despliega una serie de informes
para observar la ejecucion de la implementacion.

La organizacion efectla encuestas hacia los servidores publicos para la percepcion del nivel
implementacion.

Se verifica informe Gestién del cambio junio de 2018 (consultoria) Maximizar. Descripcién de la
encuesta, Se verifica:

Resultados y analisis de datos. Se verifica avance y brechas que deben ser cerradas. Se derivan
recomendaciones. . Se verifican resultados encuestas equipo proyecto.

GESTION. DOCUMENTAL

Evidencia revisada:

e Regulacién por el Decreto 1080 bajo las circulares del sistema Nacional de archivos.

e CPR 43 - Proceso de gestién documental de la SHD. Caracterizacién de procesos v18. Define
Alcance, responsables de procesos, elementos de proceso, entradas salidas y caracteristicas
(cumplimiento de ley 527 de 1999). Se verifica disponibilidad seglin tabla de retencion
documental.

e Se verifica plan de gestion documental PGD. Cumplimiento Decreto 1080 de 2015 Plan
institucional de archivos PINAR. 8 variables de proceso de gestion documental de cumplimiento.
Sistema integrado de conversacién y los activos de informacion.

e Validacion de riesgos operacionales

e Procedimiento planeacion documental 43-P-06.

o Procedimiento de organizacional documental. 43-P-13 (se verifica principio de procedencia y el
de orden original).

e Tablas de retencion documental de subdireccion de asuntos contractuales. Se verifica
conformidad del procedimiento CPR 37(proceso) Y 37-P-01 y garantia de cumplimiento del
contrato a nivel de 37 F 14 y hoja de ruta 37 F-22.

e Se verifica trazabilidad a la luz del contrato de gestidon del cambio contrato No 170351-0-2017.
Se verifica formalizacion en el SGDA con garantia de usuario y contrasefia y perfil de busqueda.
(plataforma ORACLE. Se puede verificar que hayan existido Uniébn N temprar CORE ERP.
Identificador de carpeta 0000619798. El contrato es a nivel de Interventoria INDUDATA. No se
verifica.

e Se verifica cumplimiento de los documentos de la supervisién de interventoria. (carpeta de
supervision e interventoria) 01 F- 15 v3. Los documentos se suben a SECOP II.

¢ Indicadores Por responsable

o Actualizacion FUID archivo central. Meta 97% / 100% carpetas actualizadas/carpetas
recibidas. Meta en cumplimiento al 100%. Medicion trimestral.

o Comunicaciones oficiales correspondencia externa. Meta acumulada 90%
correspondencia. Se observan meta en cumplimiento de 98%.

o Documentos digitalizados. Meta 95% comunicaciones digitalizadas/ comunicaciones
recibidas. Cumplimiento por encima del 98%.

o Atencién de solicitudes de consulta medicion trimestral (2 dias habiles) — indices en
cumplimiento por debajo de 2 (1,01 I trimestre), 0,67 (Il trimestre)

o Transferencia de carpetas hacia archivo central. Meta 95% transferencias
realizadas/programadas. Trimestral al 100%

Observacion. Se deberia Controlar la gestion y supervision de los documentos de los contratos de

interventoria externos (antes y posterior a la liberacion del proceso juridico) como mecanismos de

supervision y seguimiento.
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CPR 78 Desarrollo y Gestion del Talento Humano
CPR 02 Provision de Personal
Informacion documentada:
e Se verifica caracterizacion del proceso Provision del personal CPR-02
e Se verifica el procedimiento Provisién V9 02_p-01 del 03 de noviembre 2015
Obijetivo:

Cubrir las necesidades del personal, segun requerimientos o necesidades de los procesos; se
verifica mediante trazabilidad los siguientes casos:Se confirma documento — Oficio del 17 de octubre
2017, solicitud evaluacion de aspirante a nombramiento ordinario para el Sr. Javier Deaza Chaves,
donde se confirma andlisis de Hoja de vida — Cargo Asesor, Codigo 105 Grado 05 donde se
establece requisitos de competencia como:

Educacion — Profesional en administracion, contaduria, publica, derecho, y afines. Nucleo de funcion
economia; donde se confirm6 documentos como Economista universidad Santo tomas y Postgrado
— Magister en economia Universidad Javeriana.

Experiencia requerida — min 3 afios, donde se evidencia registros certificaciones Universidad
Javeriana — linea Investigacion confirmando experiencia 2007 al 2012.

Se confirma Matricula de economistas N°36951.

Se confirma Nombramiento realizado el SDH-000201 del 24 de octubre 2017.; confirma Manual de
funciones donde se describe responsabilidades y funciones con descripcion para asesorar en
planeacion estratégica.

Se confirma documento Protocolo para induccion Nuevo funcionario, donde se presenta
Presentacion de la entidad y funciones determinadas del cargo, Ubicacién conectividad, Funciones,
procesos y procedimientos del area.

Se confirma Nombramiento para el Cargo Sub-director de analisis Fiscal — con validacién segun
perfil resolucion N° SDH-000101, cargo Directivo — donde la naturaleza del cargo coordinacion de
analisis econémico y sostenibilidad fiscal.

Se verifican los registros de capacitacién segun documento Plan Institucional de Capacitacion PIC-
2017-2018; se confirma informe de actividades realizadas con el proveedor Crece, el cual suministré
el médulo de capacitacion del curso de actualizacién norma NTC ISO 9001:2015, Facilitador — Jaime
Rodriguez; grupo 2 — Agosto 2017 y grupo 3 septiembre — Octubre — 20 Horas.

Se verifica el registro de evaluacion para participantes del grupo en formacién, con muestra para
Jenny Choconta — Funcionario Control Interno, donde confirma evaluacion del 13 de septiembre
2017; como punto de partida del conocimiento que se tiene de la norma. Se verifica registro
Evaluacién Final para participacion del curso de actualizacion.

Se verifica el registro de certificaciébn aprobacion y asistencia del participante segin contrato
N°160221-0-2016, donde se confirma curso de Actualizacion Norma NTC 9001:2015.

Se verifica dentro del PIC, marcos de referencia para la implementacion segun necesidades que se
establecen para la entidad, apoyados de otras entidades como SENA, donde se confirmé ejes
tematicos por la funcién publica desempefiada, donde se toma muestra de los registros para
Servicio al usuario, cantidad — 40 horas, dirigido a 30 funcionarios, facilitadora Gloria Valenzuela —
Proveedor de servicios Crece, donde se hace trazabilidad al funcionario — Zonia Marlen Olarte
Ospina — Auxiliar administrativo — Sub direccién consolidacion, gestion e investigacion. Donde se
confirma perfil de cargo evidenciando funciones como atencién de usuarios internos y externos;
donde se evidencia competencia declarada en:

Andlisis de hoja de vida — auxiliar administrativo, cod. 407 — grado 27

Educacion Bachiller — Confirma registro Bachiller académico 1997 Colegio formacién integral Mundo
Nuevo

Experiencia 36 meses, confirma registro de experiencia entidad registraduria Nacional.
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Formacion: certificado servicio al ciudadano Junio 2016, Evaluacion del desempefio donde se
confirma fecha febrero 2018, aplicado semestralmente con notificacion del 16 de marzo 2018 —
sobresaliente.

Se confirma registro Examen médico ocupacional con concepto apto para el cargo a desempenar.
Se confirma nombramiento segun resolucién N° 000128 del 30 de abril 2013., posesion acta N°
00052 del 21 de Mayo 2013.

Se verifica para el caso de los proceso CPR02 y CPR 78 riesgos identificados de la siguiente
manera Documento Matriz de riesgos CPR 02 V1 del 11 de abril 2018:

Riesgos — proveer el cargo con personal que no cumpla la competencia, donde se describe como
causa SDH371C Informacién inexacta proporcionadas por los candidatos, factor de riesgo 07 —
recurso humano, Riesgo econdémico y estratégico Moderado, probabilidad — raro, controles
realizados como verificaciéon de la informacion que suministran los candidatos. Evidencia para
detectar — memorando Solicitud de validacion de informacién con universidades en cuanto a titulos
con empresas en formato de verificacion experiencia laboral, Control Manual.

Se verifica los indicadores de seguimiento, medicién y analisis donde se reporta:

Actividades del sistema de seguridad y salud en el trabajo Desarrolladas, frecuencia trimestral —
eficiencia, donde se confirma para las actividades planificadas con 165 actividades divididas
trimestralmente, con cumplimiento; se confirma analisis de los resultado 100%, con evaluacién de
practicas deportivas, higiene postural, Riesgo psicosocial — donde se muestra Declaracion expresa
de consentimiento informado para Neil Bravo, realizada el 16 de mayo 2018. Registro confidencial.
Nivel de satisfaccion capacitacion evaluada con meta 88%, promedio trimestral 94.2%

CPR 56 INVESTIGACION DISCIPLINARIAS
Informacion documentada:
e Se verifica el procedimiento Investigacion Disciplinarias CPR56 V1 del 09 de agosto 2018.
Muestra:
Se presenta para el proceso actividades con inicio para informes de servidor publico, quejas
ciudadanas, decisiones judiciales. Se verifica el caso presentado para queja del ciudadano donde se
interpone por Personeria del 13 de septiembre 2016, remitido a la entidad el 28 de septiembre 2016,
concepto — No estaba de acuerdo con el cobro de una obligacion tributaria, se confirma acta de
reparto del 12 de octubre trazable al Auto N°OCD 00334 del 19 de octubre 2016; confirma
comunicado del 20 de octubre para el Quejoso que manifiesta inconformidad, se confirma registros
de indagacion para validar los sucedido, conceptos y Funcionarios, donde se confirma auto
N°OCDO000153 del 12 de mayo 2017, se confirma notificacion al personal investigado; se confirma
para el caso comunicacion Auto OCD-000194 del 23 de mayo 2018 donde se da cierre al pruebas y
evaluacién para estas; se confirma Auto OCD00239 del 20 de junio 2018 notificado via E-mail 20 de
junio 2018, constancia de ejecutoria.
Se verifica los registros de tratamiento e identificacion de riesgos donde se muestra evidencia como
incumplimiento de la sancién impuesta a través del proceso disciplinario en la términos legales
probatorios, como causas se describe la ejecucion depende de otras aras, controles como requerir
a las areas involucradas informacién sobre el cumplimiento de las sanciones, como control se debe
dirigir a las areas las comunicaciones para validar la efectividad de la sancion.
Se verifican los indicadores del proceso como lo son:
¢ Hechos de alto impacto advertidos por la Oficina, con meta del 100%, frecuencia semestral y
resultado del 100%.
e Procesos disciplinarios adelantados dentro de los términos de ley, con meta del 100% y
cumplimiento 100%.
e Finalizar los procesos radicados durante los dos Ultimos semestres en un término maximo de
seis meses a partir de su radicacion meta 50% cumplimiento promedio semestral 56,05%.

Job n°/ Certificado Report date/ Fecha | 27-07-2018 | visit Type/ Tipo de S2A visit n°/ Visita No.: 1
No.: CO/BOG / de reporte: visita:

2000010929
CONFIDENTIAL/ CONFIDENCIAL Document/ GS0304 Issue n°/ Revision No.: 21 Page n°/ Pagina No.: | 27 of 6

Documento:



CPR 71 EVALUACION DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO
Informacion documentada:
e Se verifica la caracterizacion del proceso CPR71- V8 del 18 de enero 2017
e Se verifica el procedimiento aplicable a la muestra tomada procedimiento programa anual de
auditoria 71-P-01

Muestra:

El proceso inicia con la planeacion, evaluacién y ejecucién del plan anual de auditorias; como
entradas se tiene el plan anual de auditorias interna afio 2018, se describe objetivo, se describe
auditoria de ley, de gestién por normatividad interna, monitores y seguimiento, e informe de ley., se
verifica por auditoria de ley la realizacién segun muestra memorando que donde se indica hallazgos
como respuesta al informe preliminar respecto a los hallazgos que se presentaron. Auditor Asignado
Por Los profesionales Victor Hernandez y Jakelin Rivera; dirigido a Doctora Clara Esperanza Salar.
Se muestra hallazgo presentado al no evidenciar la memoria institucional (actas de reunién) Equipo
transversal de comunicaciones (ETC), se presenta apelacion indicada para los hallazgos
presentados.

Se verifica registros de auditoria control interno para el cumplimiento legal para la subdireccién de
asuntos contractuales, realizada el 01 de octubre 201 al 31 de octubre 2017.se presenta informe
Final 26 de enero 2018, don se prest6 hallazgo falta de remision de la carpeta de supervision para
hacer parte del expediente contractual, N°5, presenta que para la verificacién en SECOP a la fecha
de revision no se habia reportado los informes de supervisién; donde se reporta accién del proceso
respecto al incumplimiento, presenta analisis de causa falta de conocimiento en le tiempo exacto
para la radicacion de los informes, se toma como accion la realizacion de una base de datos para
controlar mejor la informacién de supervision aplicada a partir del 05 de febrero 2018. Confirmando
aplicacion de accion base de datos contratos el cual contiene informacion de la gestion y
seguimiento de los mismos. Cerrada eficazmente 25 de abril 2018.

El proceso cuenta con la identificacion de tres riesgos donde se elaborar y comunicar informes de la
oficina de control interno con inconsistencias, donde se documenta de forma inadecuado los
elementos del informe, tiempo, criterios de auditoria, como causa — deficiencia en la capacidad
operativa de OCI, riesgo moderado causa alto.

Se verifica los indicadores establecidos por la entidad para el proceso:

Seguimiento a planes de mejoramiento, donde se verifica frecuencia semestral y meta del 100% con
aplicacion para medir en Agosto.

Hallazgos internos cerrados, con meta planteada se tiene el 80% con un comportamiento semestral

CPR 19 ADMINISTRACION CUENTAS CORRIENTES Y CONTRIBUYENTES
Informacion documentada:

e Se verifica la caracterizacion del proceso CPR-19 V11 del 3 de noviembre 2015.
Muestra:
El proceso inicia con la radicacion de la solicitud; se realiza seguimiento a los convenios de recaudo
de las entidades recaudadoras, donde se tiene requisitos técnicos, donde se determina pagos por
ventanilla, pagos electronicos y botén PSE, se establecen controles para los respectivos pagos que
son realizados por los contribuyentes; donde se confirma documento técnico factura cupones y
Rops, muestra registro encabezado, registro encabezado; confirma referencia de recaudo secuencia
478, recaudo predial, vehiculos, se confirma acta de diferencia conciliada con envio para Davivienda
reportando y seguimiento a transacciones ejecutadas con la entidad bancaria.
Se verifica los registros para saneamiento informético; usuario con afectacion por error en placa
donde se presenta registro Pago impuesto del 14 de febrero 2018, se confirma historial datos del
propietarios y validacion de la informacion presentada por el usuario, se confirma registro en sistema
para saneamiento con actualizacién y saneamiento con fecha del 25 de julio 2018.
Se verifica los registros para saneamiento segun solicitud formulario 19483, del 24 de julio 2018,
cobro coactivo, donde se presenta, tipo de impuesto predial, afios presentados por Chip, 2013 y

Job n°/ Certificado Report date/ Fecha | 27-07-2018 | visit Type/ Tipo de S2A visit n°/ Visita No.: 1
No.: CO/BOG / de reporte: visita:

2000010929
CONFIDENTIAL/ CONFIDENCIAL Document/ GS0304 Issue n°/ Revision No.: 21 Page n°/ Pagina No.: | 28 of 6

Documento:



2014, se verifican estado de cuentas se analiza los chip presentados donde se confirma procedente
el caso.

Se verifica los riesgos asociados al proceso donde se muestra riesgos operacionales, asociados en
tecnologia por fallos en la informacién que se carga en las plataformas.

Se verifica riesgos para cuenta corriente donde se indica analizar, afectar o certificar informacion
inconsistente de la cuenta corriente, probabilidad medio probabilidad alto, calificacion residual baja.
Se verifican los indicadores del proceso como lo es:

Conciliacion cuenta corriente cuentas recaudadas, donde se muestra meta 100%, frecuencia
trimestral con resultado 100%.

CPR 23 EXTINCION DE OBLIGACIONES Y DEVOLUCIONES DE SALDOS A FAVOR P14 Y P16
Informacion documentada:
e Se verifica la caracterizacion del proceso extincién de obligaciones y devoluciones de saldos

a favor
e Se verifica el procedimiento cobro coactivo — 23-P-03 V2
Muestra:

Se verifica los registros para gestion del proceso donde se da priorizacién de cartera donde se inicia
el proceso mediante el documento mandamiento de pago del 2012, resolucion DI047272, donde
presenta deudas de cobro y orden de librar mandamiento de pago, donde se determina embargo y
secuestro de los bienes muebles, donde se tiene notificacion donde se confirma direccién errada y
se procede a notificar por aviso para causal de conocimiento, se confirma medida cautelar, se
decreta secuestro del inmueble del 15 de octubre 2014, confirma resolucién DDI032330 del 14 de
junio 2017, se aplica articulo 264, donde se realiza avaltio del inmueble del 13 de septiembre 2017.
Se orden remate del 22 de noviembre 2017, se confirma pagos de obligaciones pactadas con la
entidad donde se confirma pagos de honorarios, obligaciones, donde se confirma pago del 14 de
abril Costas procesales y resolucién N°DDI013435 del 04 de mayo 2018, se termina el proceso de
remate con copia a la oficina de instrumentos publicos.

Se verifica expediente 79354674, del 05 de abril 2017, donde se confirma solicitud desembargo,
donde se confirma titulos de depdsito judicial por el cliente, soporte estados de cuentas donde se
comunica para el radicado N° 2017ER34553 del 03 de mayo 2017donde se traza el EE75023 para
validacién de los depésitos, con firma de la persona que realiza la validacion, confirma pago 2015,
2014, 2013 confirmando soporte aplicacion y registro — referencia cruzada en expedientes de la DIB
con fecha del 08 de julio 2017, confirma resolucion de desembargo N° 2017EE76174 del 24 de abril
2017

Se verifican los indicadores del proceso donde se presenta indicadores como:

Cobro coactivo — frecuencia semestral con meta en construccién promedio 28.96%

Cobro pre juridico con promedio 20,87%

Para los casos verificados se ha confirmado andlisis de causas donde se muestra validacion a
mejora en aplicacion linea base evidenciando cumplimiento.

CPS 10 GESTION DE COBRO COACTIVO DE OBLIGACIONES NO TRIBUTARIAS.

CPR 51 COBRO COACTIVO

Calle 54 A No. 14-65

Informacion documentada:

Se verifica la caracterizacion del servicio CPS10 V1, marzo 2018

Adelantar la gestion de cobro coactivo de la acreencias no tributarios a favor de las entidades de la
administracion central y delas localidad para extinguir la obligacion objeto de cobro.

Se verifica el proceso para el Documento N° 900143093, donde se presenta consecutivo 11426 y
7709 , fecha de recepcion 12/2014 y 05/2017, entidad Secretaria distrital del Habitat, donde se
presenta lista de reparto, donde se muestra cobro persuasivo por la entidad de origen, se confirma
titulo ejecutivo 264 del 12 de marzo 2014en la primera por no presentar balance del ultimo periodo y
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la segunda por no presentar estados financieros; se confirma situacion al representante legal, donde
se confirma aplicacién de titulo para la obligacibn con fecha del 03 de abril 2018, se confirma
resolucion N°DCO002110 del 18 de mayo 2018 con notificacion enviada. Se confirma y valida
cumplimiento y trazabilidad registrada en sistema.

Proceso OGC-2016-0038, persona juridica — Inmobiliaria, secretaria distrital de habitat, por sancién
por valor de 12 millones pro presentar deficiencias en la construccion, donde se resuelve N°1119 del
24 de octubre 2014, el cual procede la sancion, donde se presenta resolucion adicional del 23 de
mayo 2014 Resolucion N°575 por 5 millones , se confirma busqueda de bienes realizada por la
entidad, , se confirma mandamiento de pago resolucibn OGC000353 del 25 de febrero de 2016;
donde se presenta, se confirma facilidad de pago mediante resolucion N° OGC-000359 del 25 de
febrero 2016, , se confirma acta de notificacién personal del 26 de abril 2016 facilidad de pago
concedida en 12 mensualidad, con acto de resolucién N° DC0O002802 del 29 de junio 2018.

Se verifica los indicadores de gestion el cual se determina por:

Recaudo cobro coactivo no tributario, afio 2018, linea base 6470 millones, con meta 2018 de
recaudo 7000 millones, se presenta analisis del 3% por encima del esperado. Conforme.
Depuracion cartera cobro coactivo no tributario — donde se muestra meta trimestral 519, donde se
confirma valor acumulado 449, lo cual presenta 61%.

Reparto de titulos Vigencias anteriores Cobro Coactivo, meta 1636 y cumplimiento a conformidad.
Gestién de cobro coactivo — el cual busca que los procesos vayan a final de etapa para depuracién
de cartera.

Se verifican los registros establecidos para la evaluacion de riesgos donde se muestra:

Proferir actos administrativos con informaciéon errada — causa generada por error humano, por
proceso — menor, impacto inherente, bajo, donde se indica que los controles — son revisiones, se
utilizan planillas para manejo de producto no conforme el cual se mide mediante las salidas no
conformes donde se muestra T1 — 3,35% y T2 — 7,11%,

Avalar la procedibilidad de un titulo ejecutivo que no cumple los requisitos legales de exigibilidad,
donde se muestra controles para mitigar el riesgo como evitar que se profieran mandamientos de
pago con actos administrativos que no cumplan las condiciones para ser titulo, controles realizados
con las revisiones Yy lista de chequeo para la validacion y prueba de error o control que mitiga el
riesgo.

NUEVA DOCUMENTACION - (CORE - ERP)

Informacion documentada:

Estructura manejada mediante SharePoint.

Se presenta para el proyecto control de documentacion mediante BBP activos fijos, confirma fase
final de disefio

Se verifica BB correspondencia.

Se verifica planes V3.0, con evidencia en SDH plan de aseguramiento de calidad, V3 donde se
presenta requisito aplicados al proyecto, Se verifica el documento plan de gestion de riesgo.

Se cuenta con informacién documentada para inclusion de las entidades del distrito, se verifica acta
proceso — Atencion al cliente, temas trataos, atencion vista 360, médulos, asistentes, compromisos.
Se confirman y verifican actas de interventora Indudata, donde se muestra registro con sellos y
firmas del representante interventor.

AUDITORIAS INTERNAS SISTEMA GESTION CALIDAD

Se verifica el procedimiento auditoria del sistema integrado de gestion 71-P-04 V16 del 17 de mayo
2017.

Se verifica la realizacién del ciclo de auditoria interna para la certificacion bajo los requisitos de 1SO
9001:2015, donde se presenta documento conservado en formato no estandarizado, dado que se
contrata la actividad con Cotecna, se confirma aplicacion de la misma manera para el alcance
geografico para 3 sitios Supercade CAD — Supercade Estacion de Transmilenio Portal de las
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Américas; Se confirma y es trazable el documento programa Anual de auditoria; se confirma
competencia auditores haciendo muestra de 6 auditores con referencia a Lider del equipo Oscar
Pardo quien confirma registro Certificate of Successful Completion — basado en ISO 9001:2015,
enero 13 — 2018certificado N°2018-0124.

Se toma muestra del proceso Educacion tributaria y servicio donde se reporta hallazgo no se
evidencia que el funcionario identifique las necesidades adicionales del contribuyente, segun
protocolos de servicio, fecha de realizacion 13 de junio 2018.

Como resultado se tiene validacién en resultados por contrato en proceso dado que se han
presentado falencias en la entrega de resultados y se estan realizando ajustes a los entregables.

Sin embargo mediante validacién se confirma cumplimiento en la ejecucion de las auditorias internas
se confirma evaluacién de la implementacion del sistema de gestion de la calidad bajo ISO
9001:2015 con observaciones para complementar el proceso de auditoria interna y tomar acciones
apropiadas segun corresponda en las debilidades y desviaciones presentadas.

7. Nonconformitess NO conformidades

N/A

Client Proposed Action to Address Minor Non-Conformances Raised at this Audit / accién propuesta por
el cliente para atender las no conformidades emitidas en esta auditoria:

e N/A

Nonconformities detailed here shall be addressed through the organization’s corrective action process, in accordance with the relevant
corrective action requirements of the audit standard, including actions to analyze the cause of the nonconformity and prevent recurrence,
and complete records maintained. /Las No Conformidades detalladas aqui deberan ser tratadas segun el proceso
de accién correctiva de la organizacion, siguiendo los requisitos relevantes de la accién correctiva de la
norma de auditoria, incluyendo las acciones tomadas para analizar las causas de la no conformidad y
prevenir su recurrencia, y manteniendo los registros completos.

I:‘ Corrective actions to address identified major nonconformities shall be carried out immediately including a cause analysis, and
SGS notified of the actions taken within 30 days. An SGS auditor will perform a follow up visit within 90 days to confirm the actions

taken, evaluate their effectiveness, and determine whether certification can be granted or continued./ Las acciones
correctivas para tratar las no conformidades Mayores identificadas deberan ser atendidas
inmediatamente incluyendo el andlisis de causa y se notificara a SGS de las acciones tomadas en el
plazo de 30 dias. Un auditor de SGS realizara una visita de seguimiento en el plazo de 90 dias para
confirmar las acciones tomadas, para evaluar su efectividad, y para determinar si la certificacion puede
ser concedida o continuar. La carpeta seré evaluada cuando se reciban los planes de accion.

I:' Corrective actions to address identified major nonconformities shall be carried out immediately including a cause analysis, and

records with supporting evidence sent to the SGS auditor for close-out within 90 days/ Las acciones correctivas para
tratar no conformidades mayores identificadas, deberan ser realizadas inmediatamente incluyendo el
andlisis de causa, y los registros con la evidencia de soporte enviados al auditor de SGS en un plazo
de 90 dias. La carpeta sera evaluada cuando se reciban los planes de accion.
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Corrective Actions to address identified minor non-conformities including a cause analysis, shall be documented on an action
I:' plan and sent by the client to the auditor within 90 days for review. If the actions are deemed to be satisfactory they will be

followed up at the next scheduled visitY Las acciones correctivas para tratar las no conformidades menores
identificadas incluyendo el analisis de causa, deberan ser documentadas es un plan de accién y ser
enviados al auditor de SGS en un plazo de 90 dias para su revision. Si las acciones son
consideradas satisfactorias su seguimiento se realizard en la siguiente visita programada. La carpeta
sera evaluada cuando se reciban los planes de accion.

Corrective Actions to address identified minor non-conformities including a cause analysis, have been detailed on an action plan
I:' and the intended action reviewed by the Auditor, deemed to be satisfactory and will be followed up at the next scheduled visit./

Las acciones correctivas para tratar las no conformidades menores identificadas incluyendo el analisis
de causa, han sido detalladas en un plan de accién y las acciones propuestas revisadas por el auditor,
son consideradas satisfactorias y su seguimiento se hard en la siguiente visita programada.

I:' Appropriate cause analysis and immediate corrective and preventative action taken in response to each non-conformance as
required/ Es adecuado el andlisis de causas de acciones correctivas y preventivas inmediatas, en
respuesta a cada no conformidad segun corresponda.

Note: - Initial, Re-certification and Extension audits — recommendation for certification cannot be made unless check box 4 is completed.
For re-certification audits the time scales indicated may need to be reduced to ensure re-certification prior to expiry of current
certification.

Nota: - Auditorias Inicial, Re certificacion y de Extensién — las recomendaciones para certificaciéon no pueden
ser hechas a menos que la lista de chequeo del numeral 4 haya sido completada. Para auditorias de re
certificacion las tablas de tiempo podran necesitar ser reducidas, para asegurar la recertificacion antes de

que el certificado vigente expire.
Note: At the next scheduled audit visit, the SGS audit team will follow up on all identified nonconformities to confirm the effectiveness of
the corrective actions taken

Nota: - Para la siguiente visita programada, el equipo auditor de SGS hara el seguimiento a las no
conformidades identificadas para confirmar la eficacia de las acciones correctivas tomadas.

8. General Observations & Opportunities for Improvement/ Observaciones generales y oportunidades para mejora

Fortalezas:
Implementacion del proyecto de oficina virtual (pagina web), lo cual facilita la comunicacion y
trdmites con los usuarios.

Gestion de conocimiento: Utilizacion de pagina web como repositorio y almacenamiento de
conceptos juridicos shd.gov.co “Liquidacion y traslado de rendimientos”, permite la proteccion y
agilidad en la consulta de informacion.

Gestion de Bienes (CPR 40): Software de control de inventarios el cual es personalizado por
maodulos, con uso de cédigo de barras, etiquetado en zona y asignacion segun posicion (CAD
Torre A Piso 16 Modulo 15 Puesto 1), lo cual facilita la comunicacién y control de los bienes.

CPR 28 Asesoria y discusion juridico tributaria, implementacion de la resolucion SDH-000198 9-
oct-2017, la cual permite un descuento 1% con cumplimiento de requisitos como ejemplo
"Autorizacion de la notificacion electrénica”, el cual permite facilitar la comunicacion externa y
actualizacién de datos del contribuyente.

Proceso Gestion de cobro coactivo de obligaciones no tributarias, el cual presenta aplicacion
estandarizada con fortalezas en el conocimiento, orden, trazabilidad y manejo de las actividades
de los procesos, incluso para los indicadores de gestidn, se tiene un buen planteamiento
enfocada a la mejora de la gestion.

Controles de los procesos del sistema de gestion, los cuales demuestran y confirman el nivel de
madurez de la entidad, la gestién aplicada a la funcién publica y la propia del sistema de gestién
mejorado que se ha implementado.
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Observaciones generales y oportunidades para mejora
Adm. Bienes inmuebles y derechos fiduciarios recibidos en pago y/o cesién de bienes: Agilizar el
proceso de acuerdo “trolebus” segun inventario 21.

Defensa juridica (CPR 36)
Asegurar la depuracion, consistencia e integridad entre la base de datos de la SHD vy la alcaldia
Mayor “Herramienta siproj DC”.

Educacion Tributaria y Servicio — Proyecto CORE - ERP (CPR 18) - Notificaciones
comunicaciones masivas (CPR 26):

Asegurar la implementacion de la especificacion funcional “notificacion electrénica” para cuando
los casos de no entregados y aceptados previamente por el contribuyente.

Construccion o Mantenimiento de Soluciones de Software:
Complementar los indicadores del proceso no solo contemplar tiempo de atencion. (ver ISO
20000)

Gestion de servicios de TIC (CPR 65):
Complementar los indicadores con inclusién de comparativos mensuales, dividir segin operativo
normal y cuando hay impacto en la operacion. (ISO 20000).

Gestion Presupuestal Distrital — Tecnologia (CPS 06):

Fortalecer el analisis de informacién mensual, con el fin de determinar mejor el detalle de las
actuaciones en la operacién por otros factores como fallas en aplicativos, concurrencia, conexion,
entre otros.

Determinacién de obligaciones (CPR 69): Incorporar estudio de cargas para determinar
estrategias de cumplimiento en las actividades de liquidacién: 13724 predios vehiculo, industria y
comercio, licencias, etc. (Sistema CORE — ERP). (Actual 8.000); fiscalizacion general: 85455
registros 251.000. (Actual reparto 68.671 registro) y

Grandes contribuyentes: 7242. (Actual 15.222).

Recaudos, registro y legalizacién ingresos (CPR 14): Replantear las salidas no conformes, dado
gue corresponde al control durante el proceso y no han sido entregados (salidas). “Se verifica
concordancia de las fechas, conceptos de recaudos, bancos y cuentas, valores, etc” A 30-06-
2018 se ha elaborado y revisado 36.677 actas y se ha presentado 93 actas no conformes a la
fecha de corte.

Oficina atencién al ciudadano: Asegurar la aprobacion e implementaciéon de la resolucion sobre
“tramite de las PQRs al interior de la entidad” ver resolucién SDH 046 2015, el analisis del
indicador.

Américas: Fortalecer la gestion de monitoreo de canales de comunicacion y aplicaciones segun
ISO 20000, caso de Supercade Américas caso 24491 de 21-7-18 no se permite imprimir reporte)
y 24792 de 23-7-18 (lentitud en plataforma ofimatica.

Prestacion del servicio presencial (Supercades): médulo canal presencial en la satisfaccion del
cliente con calificaciones de 2 y 1 (cliente insatisfecho), incorporar métodos que le permitan
determinar el porque de la calificacion objetiva.

En el caso presentado en visita a Supercades, se observa analisis al indicador PQRs donde se
han determinado tomar unas acciones, las cuales a la fecha estdn en proceso de solucion,
fortalecer el andlisis y tiempo de implementacién incorporando a otras areas que intervienen en la
atencién de la PQRs.
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mejora la gestion del riesgo.

y su estado de implementacion.

Dentro del andlisis de riesgos se podria mejorar cuando se plantea los controles cuales son de
deteccién y cuales me soportan la prevencién, de esta misma manera se optimizan controles y se

Verificar, asegurar para los indicadores de los procesos evaluados estandarizacion de la linea
base que soportan en la implementacién de los indicadores de gestion.

Verificar, el proceso de auditorias internas y sus registros de aplicacion para la mejora dado que
estos permiten actuar frente a los resultados para confirmar la evolucién en los cambios del SGC

9. Opening and Closing Meeting Attendance Record/ Registro de Asistencia de Reuniones de Apertura y

Cierre.
Name/Nombre Position/Puesto Opening/ CIO_SIng/
Apertura Cierre
GS0310 Registro ejecucion auditoria V2
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ANEXO TRANSICION VERSION 2015 ISO 9001

En las auditorias de transicion en ISO 9001:2015 e ISO 14001:2015, ademas de los requisitos que usualmente
son auditados, los siguientes son de obligatoria verificacion.
Se deben registrar en este reporte todas las pistas, evidencias, comentarios, muestras, hallazgos, etc.,
relacionados, de tal manera que se evidencie claramente su grado de cumplimiento:

Clausula

Nombre

Evidencias, pistas, hallazgos, etc.

4.1

COMPRENSION DE LA
ORGANIZACION Y DE SU
CONTEXTO (1SO 9001)

Contexto interno:

Se observa inclusién de leyes,
disefiar estrategia recursos,
estructura: secretaria. Oficinas 5
(ejemplo riesgo). Dos sub
direcciones. Plan estratégico 2016 —
2010 alineado - igual a calidad:

OAP Actualizar norma ISO. MIPG.
PMO. ERP. Impuestos, ERP.
Humano.

Herramienta para seguimiento
incluye detalle especifico de
implementacién de plan estratégico —
objetivos (5), relacién y afectacion de
los 54 procesos. Riesgos corrupcion,
operacionales.

Externo: Econémico Ley 819 2013.
Politico-Administrativo ley 1421 1993
art 54. Legal. Tecnologico Decreto
1008 2018. D (Tecnologica-RH),
OFA (Escalamiento SGSI como
subsistema, influencia Consejo).
Cambio calificacion AAA (crédito
publico), interrupcién concurso por
vinculacion. Catéstrofe natural.

4.2

COMPRENSION DE LAS
NECESIDADES Y EXPECTATIVAS
DE LAS PARTES INTERESADAS
(1SO 9001)

Partes interesadas:

Entidades del distrito. SHD. Consejo
Bogota. Alcaldia, etc.

Entrada plan desarrollo
Presupuesto: transferencia a las
entidades y control de ejecucion.

5.1

LIDERAZGO Y COMPROMISO (
ISO 9001)

Se evidencia participacion en la
planificacién del SGC, asignacién de
recursos e implementacion de
oportunidades de mejora de la
atencion al ciudadano.

6.1

ACCIONES PARA ABORDAR
RIESGOS Y OPORTUNIDADES
(ISO 9001)

Politica riesgos POL-07 VO1. 24-04-
17. Comunicada intranet y
socializacién en correo, 27-dic.
Metodologia de riesgos operacional
ISO 31000. Responsabilidad
“Participar... construcciéon de
matrices de riesgo”.

5.3

PLANIFICACION DE LOS
CAMBIOS (1SO 9001)
Revisar y controlar los cambios para

CPR 58 Planeacion, seguimiento y
evaluacion de la gestién
Evidencias de conformidad:
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la produccion o la prestacion del
servicio.

Comité segun actas No. 3 23-ene,
incluye items normativos y

LA ENTREGA (1SO 9001)

6.3 Planificacion de los cambios compromisos:
(Propésito — Consecuencia — Implementacion — cambios ISO 9001
Integracién SGC — Recursos — Ver 2015. Plan accién correctiva
Responsabilidad — Autoridad. Icontec. Formular compromisos
Gerentes — dependencia SDH
8.2.4 Cambios en los requisitos para los (alineacién compromisos area. Acta
productos y servicios. 1-Ago-17 Transicion norma.
8.5.6 Actividades posteriores a la entrega.
7.1.6 CONOCIMIENTOS DE LA Péagina web shd.gov.co
ORGANIZACION (ISO 9001) Normativa, se incluye por ejemplo
conceptos juridicos respuesta
rendimientos: 2018ER38940
liquidacion y traslado rendimientos,
2018-6765 convenio 667-2009
Secretaria Desarrollo econémico
(rendimiento financiero, tres dias
habiles efectuar consignacion cinco
dias toma liquidacién
8.5.5 ACTIVIDADES POSTERIORES A Seguimiento y Control a Peticiones,

Quejas, Reclamos y Sugerencias.
Derechos de peticién

Ofician atencién ciudadano.
Evidencia revisada:

Radicacién quejas y servicios a
través buzdn, sistema distrital de
guejas y reclamos, fisica radicacion.
Correo contactos las cuales llegan a
control interno. Respuesta a
contribuyente.

La Secretaria distrital de quejas y
reclamos canaliza las PQRS
virtuales. Se verifica reporte mensual
aplicativo CORDIS. Informacién de
los radicados de PQRS. Se verifica a
través del CORDIS aplicativo
documental.

El diligenciamiento del anterior listado es obligatorio pero no es exhaustivo y por tanto no limita al auditor para que
registre dentro del presente informe todas las demas pistas, evidencias, comentarios, muestras, hallazgos, etc.,
gue sean necesarias para evidenciar que la organizacion cumple con la totalidad de requisitos de ISO 9001:2015.
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