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PROCEDIMIENTO EVALUACIÓN INDEPENDIENTE

1. DATOS BÁSICOS DEL PROCEDIMIENTO

	Nombre del proceso
	Código
	Versión
	Vigencia

	Evaluación y Mejoramiento Institucional
	DG-100-EMI-PD-0016
	0001
	13/12/2022

	Confidencialidad:
	Integridad:
	Disponibilidad:

	Baja
	Alta
	Alta



 2. OBJETIVO

Evaluar de manera independiente, objetiva y oportuna la efectividad del Sistema de Control Interno, a través de seguimientos y auditorías, generando alertas tempranas que contribuyan al mejoramiento contínuo de la gestión del INCI.
[bookmark: _GoBack]
3. ALCANCE
Inicia con la planeación de las actividades de evaluación independiente del Sistema de Control Interno a través del Plan Anual de Auditoría y finaliza con la presentación de los resultados de la evaluación independiente del Sistema de Control Interno al Comité Institucional de Coordinación de Control Interno.
4. POLÍTICAS DE OPERACIÓN

· El Plan de Acción Anual  y/o el Plan Anual de Auditorias  se estructura teniendo en cuenta las prioridades de evaluación (basada en riesgos) y las herramientas articuladas con el marco de las normas internacionales de auditoría, la gestión anterior y la actual, con el fin de cumplir los objetivos institucionales.
· El Plan Anual de Auditoría de Control Interno debe contener tanto servicios de aseguramiento (auditoría, evaluación y seguimiento) de procesos priorizados basado en una evaluación de riesgos documentada, incluyendo las actividades de cumplimiento que son propias de Control Interno, desarrolladas en virtud de un mandamiento legal o normativo, así como trabajos de consultoría (Asesoría y acompañamiento), que sean requeridas a la unidad de control interno para mejorar la gestión de riesgos, añadir valor y mejorar las operaciones de la entidad.
· El Plan Anual de Auditoría de Control Interno deberá ser aprobado por el Comité Institucional de Coordinación de Control Interno del INCI, con el propósito de que se prevea la financiación de las actividades a realizar, de manera que se usen de forma eficaz y eficiente los recursos con los que se cuentan.
· El Plan Anual de Auditoría se ejecutará de manera prioritaria para los trabajos de cumplimiento (Evaluaciones y/o Seguimientos de Ley) que deben ser presentados por el asesor de control interno o quien haga sus veces, con la periodicidad establecida en la normatividad vigente, ante limitaciones de personal. 
· Toda actividad relacionada en el Plan Anual de Auditorías se realizará bajo los principios de las Normas Internacionales de Auditoría: Integridad, objetividad, competencia y debido cuidado profesional, confidencialidad y conducta profesional.
· Toda auditoría deberá ser comunicada con al menos 3 días hábiles de anticipación, excepto cuando se trate de Informes de Ley o requerimientos de la Alta Dirección o Líderes de procesos  que esten fuera del Plan de Auditoría.
· El Representante Legal asignará los recursos necesarios para llevar a cabo las actividades planteadas en el Plan Anual de Auditoría, con la profundidad y oportunidad necesarias que permitan el mejoramiento continuo de la entidad.
· La Evaluación de los riesgos identificados por la entidad, se realizará en un marco de independencia, autonomía, neutralidad y objetividad, de tal manera que los auditores no estén directamente involucrados en las actividades del proceso a auditar, buscando el mejoramiento continuo.
· Las actividades de evaluación y control deben buscar continuamente oportunidades de mejora en todos los procesos, así como verificar que  la operación de la Institución se desarrolle dentro del marco normativo y legal vigente tanto nacional como internacional, y que se encuentre todo relacionado con las políticas trazadas por la Dirección, de acuerdo a las metas y objetivos de la entidad.
· El Comité Institucional de Coordinación de Control Interno será la única instancia para dirimir cualquier diferencia que se presente en el ejercicio de la auditoría interna.
· El asesor de Control Interno o quien haga sus veces, así como los profesionales que ejerzan labores de auditoría en el INCI, deberán dar cumplimiento a lo establecido en el Estatuto de Auditoría y en el Código de Etica del Auditor, adoptados por el INCI.
· El control interno se diseña de acuerdo a la entidad, y brinda seguridad razonable, más no absoluta, debido a que pueden existir limitaciones que afectan el control
· Ante la ausencia definitiva del asesor de control interno, el Director General como responsable del Sistema de Control Interno de la entidad, presentará los informes de Ley, con el apoyo y participación del Comité Institucional de Coordinación de Control Interno.
· El asesor de control interno y/o quien haga sus veces determinará el objetivo y alcance de las actividades de aseguramiento (auditoría, evaluación y/o seguimiento) y de cumplimiento, conforme los requerimientos normativos que se realizarán en cada vigencia.
· En cada vigencia fiscal se realizará por lo menos un (1) ciclo de auditorías internas basada en la priorización de los riesgos identificados y documentados en la entidad. 
· Se hace necesario la utilización de papeles de trabajo en todas las actividades para tener una completa, suficiente y pertinente información sobre la evaluación realizada, estos documentos se utilizarán de manera digital. 
· El asesor de control interno y/o quien haga sus veces deberá ejercer las actividades de de manera técnica y acorde con las políticas y prácticas apropiadas relacionadas con la “tercera línea de defensa”, teniendo en cuenta las Guías y directrices establecidas por el Departamento Administrativo de la Función Pública.
· Ningún auditor podrá auditar, evaluar o hacer seguimiento a su propio proceso o donde haya prestado sus servicios durante el último año. 

· La Tercera línea de defensa corresponde a la unidad de Control Interno o quien haga sus veces, siendo la encargada de proporcionar información sobre la efectividad del Sistema del Control Interno y la operación de la primera y segunda líneas de defensa, a través de un enfoque basado en riesgos, generando las recomendaciones y sugerencias que contribuyan a su mejoramiento y optimización.
· Los lideres y responsables de los procesos objeto de auditoría, evaluación y/o seguimiento, deberán firmar la Carta de Representación, en la cual manifiestan su compromiso con la veracidad, calidad y oportunidad en la entrega de información que sea solicitada en desarrollo de las actividades del área de control interno por el asesor de control interno o quien haga sus veces, de acuerdo con lo dispuesto en el Estatuto de Auditoría y normatividad vigente.

5. NORMATIVA APLICABLE AL PROCEDIMIENTO

Ver Normograma Institucional (Proceso Gestión Jurídica)
6. DEFINICIONES 

De acuerdo con las definiciones dadas por el Marco Internacional para la Práctica Profesional de la Auditoría Interna del Instituto de Auditores Internos - IIA:

ALCANCE DE LA AUDITORÍA: Extensión y límites de una auditoría; el alcance incluye típicamente una descripción de los emplazamientos físicos, unidades organizativas, actividades y procesos, así como el periodo de tiempo cubierto.

AUDITADO: Actividad, área o proceso al cual se realizan el trabajo de Auditoría interna.

AUDITOR: Persona con la competencia para llevar a cabo una auditoría.

AUDITORÍA INTERNA: Actividad independiente y objetiva de aseguramiento y consulta, concebida para agregar valor y mejorar las operaciones de una organización.

COMPETENCIA: Capacidad demostrada para aplicar conocimientos y habilidades.

CONCLUSIONES DE LA AUDITORIA: Resultado de una auditoria que proporcionan los auditores,  tras considerar los objetivos de la auditoria y todos los hallazgos de la auditoria.

DECLARACIÓN DE CONFLICTOS DE INTERÉS: Situación donde la independencia u objetividad del auditor interno se viesen comprometidas de hecho o en aparencia, los detalles del impedimento deben darse a conocer a las partes correspondientes. La naturaleza de esta comunicación dependerá del impedimento.

EVIDENCIA DE LA AUDITORÍA: Información, registros o declaraciones de hecho verificables. La evidencia de auditoría puede ser cualitativa o cuantitativa, es utilizada por el auditor para determinar cuando se cumple con el criterio de auditoría. La evidencia de auditoría se basa típicamente en entrevistas, revisión de documentos, observación de actividades y condiciones, resultados de mediciones y pruebas.

GESTIÓN DE RIESGOS: Un proceso para identificar, evaluar, manejar y controlar acontecimientos o situaciones potenciales, con el fin de proporcionar un aseguramiento razonable respecto al alcance de los objetivos de la organización.

HALLAZGO: No Conformidades, debilidades, observaciones y oportunidades de mejora, detectadas en la auditoría interna.

NIAI: Norma(s) internacional(es) para la Práctica Profesional de la Auditoría Interna emitidas por “The Institute of Internal Auditors”.

PAPELES DE TRABAJO: son el conjunto de documentos soportes que contienen la información obtenida por el auditor en su revisión, así como los resultados de los procedimientos y pruebas de auditoría aplicados, a partir del programa de auditoría; con ellos se sustentan las observaciones, recomendaciones, opiniones y conclusiones contenidas en el informe correspondiente.

PLAN ANUAL DE AUDITORÍA (Plan Anual de Actividades de la Oficina de Control Interno): Documento que contiene los trabajos de aseguramiento (auditoría, evaluación y seguimiento), de cumplimiento y de consultoría (asesoría y acompañamiento) que se realizarán durante un período anual. Este plan contempla las actividades a realizar, el recurso humano responsable de cada actividad y el período de tiempo estimado para su realización.

PLAN DE ROTACIÓN DE AUDITORÍAS: Consiste en determinar la periodicidad con la que se evaluarán, con base en su nivel de criticidad, las unidades auditables y se fijará el lapso en el cual se cubriría la totalidad del universo de auditoría.

PLANEACIÓN DE AUDITORÍA: Documento que contiene la estrategia lobal definida para el desarrollo y ejecución de la auditoría. Contiene información como objetivos, alcance, criterios, técnicas o procedimientos de auditoría, equipo auditor, cronograma de actividades.

PROGRAMA DE AUDITORÍA: Documento que relaciona de manera lógica y ordenada los procedimientos de auditoría que se aplicarán, así como la extensión y oportunidad de su aplicación. Su función principal es servir de orientación durante la ejecución del trabajo auditor.

RIESGO: La posibilidad de que ocurra un acontecimiento que tenga un impacto en el alcance de los objetivos. El riesgo se mide en términos de impacto y probabilidad. 

SERVICIOS DE ASEGURAMIENTO: Un examen objetivo de evidencias con el propósito de proveer una evaluación independiente de los procesos de gestión de riesgos, control y gobierno de una organización. Por ejemplo: trabajos financieros, de desempeño, de cumplimiento, de seguridad de sistemas y de diligencia debida (due diligence). Se resumen en trabajos de auditoría, evaluación y seguimientos realizados.

SERVICIOS DE CONSULTORÍA: Actividades de asesoramiento y servicios relacionados, proporcionados a los clientes, cuya naturaleza y alcance estén acordados con los mismos y estén dirigidos a añadir valor y a mejorar los procesos de gobierno, gestión de riesgos y control de una organización, sin que el auditor interno asuma responsabilidades de gestión. Algunos ejemplos de estas actividades son el consejo, el asesoramiento, la facilitación y la formación.
 
TRABAJO: Una específica asignación de auditoría interna, tarea o actividad de revisión, tal como auditoría interna, revisión de autoevaluación de control, examen de fraude, o consultoría. Un trabajo puede comprender múltiples tareas o actividades concebidas para alcanzar un grupo específico de objetivos relacionados. 

UNIVERSO DE AUDITORÍA: Es una lista de todas las auditorías posibles que pudieran realizarse. Totalidad de los procesos que hacen parte de la estructura operativa de la Entidad.

 7. ACTIVIDADES

FASE 1. ELABORACIÓN DEL PLAN ANUAL DE AUDITORÍAS

	#
	Descripción De La Actividad
	Responsable
(Cargo)
	Dependencia o Parte Interesada
	Control
(Si Aplica)
	Registros

	1
	Establecer el universo de auditoría de la totalidad de los procesos del INCI en el formato establecido por el Departamento Administrativo de la Función Pública- DAFP-
	Asesor de Control Interno
	Asesor de Control Interno
	
	Priorización de Auditorías basada en Riesgos- DAFP

	2
	Priorizar los procesos a auditar del universo de auditorías, teniendo en cuenta la criticidad y/o nivel de vulnerabilidad al riesgo, la rotación de auditorías, así como los recursos de personal asignados a control interno.
	Asesor de Control Interno
	Asesor de Control Interno
	
	Priorización de Auditorías basada en Riesgos - DAFP

	3
	Elaborar el Plan Anual de Auditorías basado en riesgos y contemplando como mínimo las siguientes actividades:  
· Auditorías internas de la unidades auditables.
· Auditorías especiales o eventuales sobre procesos o unidades a petición de la alta dirección.
· Requerimientos normativos o informes de ley, seguimientos.
· Actividades de Asesoría, Acompañamiento y de fomento de la cultura del control, en desarrollo del rol de enfoque hacia la prevención.
	Asesor de Control Interno
	Asesor de Control Interno.
	Revisar los insumos críticos a tener en cuenta en cada una de las actividades del Plan.
	Plan anual de Auditorías.

	4
	Presentar al Comité Institucional de Coordinación de Control Interno del INCI, el Plan Anual de Auditorías para su aprobación, a más tardar el 31 de enero de cada vigencia.
	Asesor de Control Interno
	Asesor de Control Interno
	
	Plan anual de Auditorías

	5
	Aprobar el Plan Anual de Auditorías.
El Plan Anual de Auditoría puede ser modificado cuando así se requiera, en todo caso las modificaciones deben ser presentadas al CICCI por parte del Asesor de Control Interno para su aprobación.
	Comité Institucional de Coordinacióin de Control Interno
	Asesor de Control Interno
	Acta de aprobación debidamente firmada a más tardar el 31 de enero de cada vigencia.
	Acta Comité.

	6
	Publicar y Divulgar del Plan Anual de Auditoría y sus modificaciones en la página web de la entidad. 
La Asesora de Control Interno una vez aprobado el Plan Anual de Auditoría, lo remitirá a la OAP para su publicción en la página web. 
Una vez publicado la OAP mediante correo electrónico informará a los funcionarios su publicación.
	OAP
	Asesor de Control Interno.
	Verificar la publicación en la página web.
	Correo electrónico 




FASE 2. PLANEACIÓN Y EJECUCIÓN DE LAS AUDITORÍAS INTERNAS, EVALUACIONES Y SEGUIMIENTOS DE LEY.

	#
	Descripción De La Actividad
	Responsable
(Cargo)
	Dependencia o Parte Interesada
	Control
(Si Aplica)
	Registros

	1.
	Elaborar un Plan de trabajo para cada auditoría, evaluación y/o seguimiento de Ley aprobado en el Plan anual de Auditorías. Este plan incluye el programa de auditoría, seguimiento y/o evaluación a realizar
	Auditor
	Asesor de Control Interno
	Aprobación del Plan de trabajo.
Aprobación del Programa de Auditoría.
	Planeación de Auditoría.
Programa de Auditoría

	2
	Informar a los responsables y/o líderes de procesos la apertura de la auditoría, evaluación y/o seguimiento de Ley y solicitar el diligenciamiento del formato Carta de Representación.
	Asesor de Control Interno.
	Líder y/o responsable del proceso evaluado
	Comunicación Interna de apertura radicada.
Carta de Representación firmada por el líder y/o responsable del proceso evaluado
	Comunicación Interna de apertura de auditoría, evaluación y/o seguimiento de Ley.

Carta de Representación.

	3
	Elaborar la lista de chequeo del Proceso objeto de auditoría, evaluación  y/o seguimiento.
	Auditor 
	Asesor de Control Interno
	
	Lista de chequeo y/o entrevista 

	4
	Realizar la reunión de apertura de acuerdo con lo establecido en el Plan de trabajo remitido. En caso de que así se defina.
	Asesor de Control Interno y Auditor
	Asesor de Control Interno, Auditor, Líder y/o responable del proceso auditado.
	Acta de reunión firmada.
	Acta de Reunión.

	5
	Diligenciar y firmar el formato carta de representación por parte de los líderes y/o responsables de los procesos objeto de auditoría, evaluación y/o seguimiento.
	Lider y/o responsable del proceso evaluado.
	Asesor de Control Interno
	Formato carta de representación firmada por el evaluado.
	Carta de Representación firmada.

	6
	Ejecutar la auditoría, evaluación y/o seguimiento de Ley requerido, de acuerdo con el plan de trabajo.
	Asesor de Control Interno y/o Auditor
	Asesor de Control Interno, auditor, 
Líder y/o responsable del Proceso evaluado.
	
	Programa de auditoría. Anexos del Programa de auditoría.
Lista de chequeo y/o entrevista


	7
	Recolectar evidencias, redactar y clasificar los hallazgos frente a los criterios establecidos, al cumplimiento de la normatividad objeto de evaluación y/o seguimiento y documentar en los papeles de trabajo para la elaboración del Informe correspondiente.
	Asesor de Control Interno y/o Auditor
	Asesor de Control Interno


	
	Programa de auditoría. Anexos del Programa de auditoría.
Lista de chequeo y/o entrevista


	8
	Elaborar el Informe Preliminar de la  auditoría, evaluación y/o seguimiento realizado, identificando las posibles brechas de control, fortalezas,  y establecer la recomendaciones para la mejora. 
	Auditor 
	Asesor de Control Interno
	
	Informe Preliminar 

	9
	Revisar y aprobar el Informe Preliminar.
	Asesor de Control Interno
	Asesor de Control Interno
	Informe Preliminar aprobado
	Informe Preliminar

	10
	Presentar los resultados Preliminares de la auditoría, evaluación y/o seguimiento de Ley.
En las auditorías se presentan en reunión de cierre, de acuerdo con el plan de trabajo.
En las actividades de evaluación y seguimiento de Ley, se remite  el Informe preliminar al líder y/o responsable del proceso, dando a conocer las conclusiones y hallazgos. 
Con la presentación del informe preliminar se solicita se aporten las evidencias adicionales para subsanar hallazgos y observaciones realizadas, y se determina un plazo para su remisión.  Vencido este plazo, si no se reciben observaciones o se aportan evidencias adicionales, se entenderá aceptado el informe preliminar y se procede a emitir el Informe Definitivo.
	Asesor de Control Interno y/o Auditor 
	Asesor de Control Interno, Auditor, 
Líder y/o responsable del proceso evaluado

	Acta reunión de cierre auditoría firmada.

Correo electrónico remitiendo Informe Preliminar


	Acta reunión de cierre auditoría

Correo electrónico remisión Infome Preliminar


	11
	Verificar las observaciones y/o evidencias adicionales aportadas por el área evaluada y realizar los ajustes o precisiones al Informe Preliminar cuando sea pertinente.
	Auditor
	Asesor de Control interno
Lider del Proceso evaluado
	Verificación de evidencias adicionales presentadas.
Verificación del plazo de presentación de la evidencias adicionales
	Correo electrónico respuesta informe preliminar.
Evidencias adicionales presentadas.


	12
	Elaborar el Informe Final de la auditoría, evaluación y/o seguimiento, el cual debe ser aprobado por el Asesor de Control interno.
	Asesor de Control Interno, Auditor
	Asesor de Control Interno y/o Auditor
	Informe Final aprobado.
	Informe Final de Auditoría,  Evaluación y/o Seguimiento

	

13
	Comunicar los Resultados Finales de la auditoría, evaluación y/o seguimiento realizado y solicitar la presentación del Plan de Mejoramiento Correspondiente.
El Informe Final se remite al Director General, al Comité Institucional de Coordinación de Control Interno CICCI y al Líder y/o responsable del Proceso.
	Asesor de Control Interno
	Dirección General, 
Comité Institucional de Coordinación de Control Interno
Líder y/o responsable del Proceso Evaluado
	Memorando de Remisión Informe Final radicado en ORFEO

Informe final de Auditoría, evaluación y/o seguimiento firmado y presentado dentro de los términos establecidos.
	Memorando de remisión.

Informe Final de Auditoría, Evaluación y/o Seguimiento

	14
	Presentar a la Oficina de Control Interno el Plan Único de Mejoramiento Institucional producto de la auditoría, evaluación y/o seguimiento realizado, dentro de los 10 días hábiles posteriores la entrega del  Infome Final. De acuerdo con lo establecido en el Procedimiento Gestión de planes de Mejoramiento.
	Líder y/o responsable del proceso auditado
	Asesor de Control Interno
Líder del Proceso Auditado
	
	Plan único de Mejoramiento Institucional

	
15
	Evaluar la actividad de auditoría, evaluación y/o seguimiento realizado.
	Líder y/o responsable del proceso evaluado 
	Asesor de Control Interno,
Auditor
	
	Evaluación auditor

	16
	Realizar Seguimiento mensual al cumplimiento del Plan Anual de Auditoría.
	Asesor de Control Interno
	Director General
Comité Institucional de Coordinación de Control Inteno
Oficina Asesora de Planeación
	
	Plan de Acción Anual – OAP
Plan Anual de Auditoría.

	17
	Presentar los resultados de la Evaluación Independiente del Sistema de Control Interno  ante el Comité Institucional de Coordinación de Control Interno, al menos dos veces en el año.
	Asesor de Control Interno
	Director General
Comité Institucional de Coordinación de Control Interno
	Acta del Comité firmada
Plan Anual de Auditoría con seguimiento.
	Acta Comité Institucional de Coordinación de Control Interno.
Plan Anual de Auditoría con seguimiento



8. ANEXOS ASOCIADOS

· Estatuto de Auditoría Interna del INCI.
· Código de Ética del Auditor Interno
· Formato Plan Anual de Auditorías 
· Formato Planeación de Auditoría
· Formato programa de auditoría
· Formato Informe de Auditoría
· Formato de Evaluación de Auditores.
· Formato acta
· Formato carta de representación.
· Formato Lista de chequeo y/o entrevista
· Formato Evaluación de Riesgos y Controles
· Priorización de Auditorías basada en Riesgos del Departamento Administrativo de la Función Pública



9. CONTROL DE CAMBIOS

	Versión
	Fecha De Entrada En Vigencia Del Procedimiento (dd/mm/aa)
	Relación De Las Secciones Modificadas
	Naturaleza Del Cambio

	1
	27/05/2019	
	
No aplica por ser versión inicial.	
	Adopción del procedimiento

	2
	05/08/2019
	Ajuste al objetivo, alcance, políticas y actividades del procedimiento.

Normatividad
	Mayor precisión en la descripción del objetivo,  alcance, políticas y actividades.
Inclusión de Guias del DAFP.

	3
	02/09/2022
	Ajuste en documentos registro.
Actualización formato procedimiento
	Actualización 

	0001
	13/12/2022
	No se realizan modificaciones en el cuerpo del documento, únicamente cambia de código DG-100-EMI-PD-362 versión 3 con ultima vigencia 02/09/2022 a DG-100-EMI-PD-0016 versión 0001
	Cambio menor masivo debido a la migración de los documentos del Sistema Integrado de Gestión al nuevo Software Suite visión, generando un nuevo código, versión y fecha




10. ETAPAS DEL DOCUMENTO

	ETAPAS DEL DOCUMENTO
	NOMBRE DE LA PERSONA RESPONSABLE
	FECHA (dd/mm/aa)

	Elaboración
	Magdalena Pedraza Daza
	17/03/2021

	Revisión 
	Magdalena Pedraza Daza
	17/03/2021

	Aprobación 
	Carlos Alberto Parra Dussan
	02/09/2022
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