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ACTIVIDADES PROGRAMADAS

DIRECCION DE CONTROL INTERNO

IDENTIFICACION DE RIESGOS DE CORRUPCION

ACTIVIDADES REALIZADAS

RESPONSABLES

%

AVANCE

SEGUIMIENTO AL PLAN ANTICORRUPCION Y ATENCION AL CIUDADANO TERCER CUATRIMESTRE DE 2019

OBSERVACIONES

Socializar la politica de riesgos de corrupcion

Socializar con los grupos de valor (funcionarios,
docentes, estudiantes) la politica de riesgos de
corrupcion a través del sitio web con baner publicitario,

Realizar Encuesta a los lideres de proceso y
dependencia para identificar riesgos de corrupcion y
ajustar a mapa de riesgos.

La politica de riesgos de corrupcion se socializo
con las partes interesadas (Funcionarios,
Docentes, Estudiantes) y cada uno de los lideres
de proceso a través de correos electrénicos,
reuniones en sitio y publicaciones en la pagina
institucional. Igualmente se proyecto y se ejecutd
la encuesta a las diferentes.

Director de Planeacion y Lideres
de Proceso.

Disefiar y publicar el mapa de riesgos de corrupcion
2019.

Socializar Mapa de Riesgos de Corrupcion con lideres
de procesos.

El mapa de riegos de corrupcion se socializo con
las partes interesadas (Funcionarios, Docentes,
Estudiantes) y cada uno de los lideres de los
procesos a fravés de correos electronicos,
reuniones en sitio y publicaciones en la pagina
institucional. Igualmente se publico en el Link de
fransparencia.

Director de Planeacion.

40%

Se evidencio |a politica de riesgos de corrupcion y se
publicé en la pagina institucional, esta politica se
socializo por medio de correos y se evidencian aclas
donde se soporta la socializacion en reuniones.

Las evidencias se encuentran en el archivo de Gestion
de la Direccion de Planeacion y fueron verificada por la
Direccion de Control Interno.

20%

Se evidencio el Mapa de Riesgos de Corrupcion al
momente de realizar la auditoria y se encuentra
publicado en la pagina Institucional en el Link de
Transparencia. Ilgualmente se visualizo la resolucion
Rectoral de adopcion del mismo.

Informe consolidado del monitoreo y revision a los
controles de los riesgos institucionales por proceso.

La Direccion de Control Interno realiza el
seguimiento al plan anticorrupcion durante los
fres cuatrimestres del ano los cuales fueron
publicados en la pagina institucional. Al igual que
se emite el informe al pancrama de riesgos
Institucionales.

Lideres de proceso con riesgo de
corrupcion idenfificados.

Oficina de Planeacion.

20%

Se realizo por parte de la Direccion de Control Interno la
Auditoria de Seguimiento del primer, segundo y tercer
cuatrimestre del Plan Anticorrupcion, este fue publicado
en la pagina Institucional.

Se presento el informe de evaluacién y actualizacion al
pancrama de riesgos , este se encuentra publicado en
el micro siti6 de transparencia de la pagina Web
Institucional.

Realizar seguimiento a la efectividad de los controles
incorporados — Riesgos de corrupcion.

La Direccion de Control Interno realiza el
seguimiento a |os riesgos y controles gue cada
dependencia identifica y asi emitir el informe de
evaluacion y aclualizacion al panorama de
riesgos para el ano 2019,

Oficina de Control Interno

20%

Se realizo por parte de la Direccion de Control Interno el
informe de evaluacion y actualizacion al panorama de
riesgos de cada una de las dependencias de la
Institucion para el ano 2019, este se encuenira
publicado en el micro sitid de transparencia de |a pagina
Web Institucional.
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Tnstitucion Leiversiaria

Inventario de Tramites y servicios actualizado.
Inventario de Tramites y servicios en linea,

DIRECCION DE CONTROL INTERNO

ESTRATEGIA ANTITRAMITES

Portafolio de framites institucionales los cuales
se encuentra disponibles en la pagina web
Institucional, de los cuales 6 se encuentran
inscritos en el SUIT y 4 en proceso de

SEGUIMIENTO AL PLAN ANTICORRUPCION Y ATENCION AL CIUDADANO TERCER CUATRIMESTRE DE 2019

Se evidencio la publicacion en |a pagina
Institucional en el Link de Transparencia

aprobacion, estos fueron socializados por la Lideres de procesos y Oficina de 20% de acuerdo a lo establecido en la Ley
red social institucionales y publicitados en planeacion. 1712
Banner de |a pagina Web.
Documentar el paso a paso de cada uno de los | A la fecha de corte de este tercer cuatrimesire Se evidencio la publicacion en la pagina
tramites y servicios en el sitio web. se tiene documentado el paso a paso de diez Institucional en el Link de Transparencia
framites y servicios los cuales se pueden Lideres de procesos y Oficina de 20% de acuerdo a lo establecido en la Ley
apreciar en el mircositio de transparencia — planeacion, 1712,
Atencion al Usuario de la pagina Web
Institucional.
Revisar del listado de tramites y servicios cuales son | Se encuentra publicado el listado de todos los Se evidencia en la pagina Web
susceptibles de ser racionalizados y a disposicion de | tramites en linea, presenciales o parciales que Institucional en el Link de transparencia-
los usuarios. se pueden llevar acabo en la institucion. Se Lideres de procesos y Oficina de 0% Atencion al Usuario el listado de todos
cuenta con cincuenta (50)  tramites plangacion. los tramites y servicios que estan a
aproximadamente. disposicion de los usuarios y de qué
manera se pueden llevar a cabo.
Ventanilla Gnica de tramites y servicios actualizada en | La Institucion en su pagina Web cuenta con La Institucién en su pagina Web cuenta
el sitio Web. una ventanilla Unica de tramites y servicios en con una ventanilla Unica de tramites y
Disposicion de ventanilla tnica fisica en |a institucion linea que puede ser implementada en el link servicios en la cual se pueden realizar
de lransparen_cia — Atencion al usugrio. .A, la trece (13) procesos en linea y veinticinco
ez e ser Wnplementa i veialie e Lideres de procesos y Oficina de 30% (25) procesos parciales en linea. A la vez
f|51cz_1._ d|reCC|on§da en I oflc:!na de planeacion. también se implementa la ventanilla
admisiones y registro para fos: trasnites. ouo fisica desde la oficina de admisiones y
son de presencia obligatoria. : : :
registro para los tramiles de presencia
obligatoria, la cual funciona en horario
institucional.
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Institucion Lodversitaria

Informe consolidado de rendicion publica de
cuentas afio 2018

Presentacion de la rendicion de cuenta plblica
2018 y emisidon a través de la emisora web
institucional

Informe consolidado de resultados de aplicacion
de encuesta de opinién aplicada con respecto a la
rendicion piblica de cuentas 2018

Elaborar banner publicitario en la web invitando a
la participacion al evento

Informe de evaluacion del proceso de rendicion
de cuentas del afio 2018

Informe de retroalimentacion de PQRSDF 2018
presentado ante la alta direccion

Disefiar estrategias de promacion de los framites
y servicios para el uso de la ventanilla fisica,
teniendo en cuenta la refroalimentacion de la
ventanilla Gnica Web.

Capacitar para motivar el servicio al cliente, por
parfe de los servidores que atienden cliente
interno y externo.

Elaborar y publicar el Informe de PQRSDF con
corte a Julio 15 y Noviembre 15 de 2019

DIRECCION DE CONTROL INTERNO

RENDICION DE CUENTAS

El procedimiento documentado de Rendicion de
Cuentas, el cual fue socializado con la direccién
de Planeacion, aseguramiento de la Calidad
oficina de comunicaciones y Direccion de control
interno. En el mes de Marzo se llevd a cabo la
rendicion de cuentas y tuvo emision a través de
la emisora web institucional, en donde tuvo la
participacion de todos los grupos de interés
internos y externos la, de la misma forma dentro
de la ejecucion de la misma se le dio respuesta a
cada una de la inquietudes planteadas por
dichos grupos y de la misma forma se activaron
la redes sociales.

MECANISMOS PARA EL MEJORA

Se elaboraron los informes de PQRSDF
correspondientes al ano 2018 y primer y
segundo semestre de 2019 con sus respectivos
analisis
Se realizd la Capacitacion sobre servicio al
cliente.

Se disefaron esirategias para la implementacion
de la ventanilla fisica para tramites y servicios,
igualmente se refroalimento con nuevos
servicios la Ventanilla Unica Web.

Direccion de Planeacion
Oficina de Comunicaciones

IENTO DE ATENCION AL CIUDADANO

Direccion de Planeacion.
Lider de Transparencia.
Oficina de Comunicantes.
Profesional de Atencion al Cliente

SEGUIMIENTO AL PLAN ANTICORRUPCION Y ATENCION AL CIUDADANO TERCER CUATRIMESTRE DE 2019

100%

80%

Se evidencio en la pagina Institucional
en el Link de Transparencia toda la
documentacion que soporia este
componente.

Se evidencio la elaboracion de los
infformes de PQRSDF y sus
respectivas mediciones e indicadores
con corte a Julio y noviembre de 2013,
realizada por la profesional de apoyo a
la Direccion de Planeacion y se
encuentran publicados en la pagina
Web de la institucion en el Link de
Transparencia.

Se evidenciaron en la pagina
institucional las estrategias disefiadas
para la promocion de tramites,
igualmente se presenta registro
fotogréfico de las capacitaciones
realizadas para mejorar el servicio al
cliente.

Informe final de PQRSDF con corte a 6 de
Diciembre de 2019.

Se elabord el informe final de PQRSDF
correspondiente al afo 2019 con sus respectivos
analisis.

Profesional de Atencion al Ciudadano

20%

Se presento el informe final de
PQRSDF, el cual fue elaborado por Iz
profesional de apoyo de la Direccion
de Planeacion, este se encuentra
publicado en el link de transparencia —
Informes de la pagina Web
Institucional
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Institucion Uriversifana

Actualizar Cédigo de Integridad y Buen Gobierno
del TdeA.

DIRECCION DE CONTROL INTERNO

SEGUIMIENTO AL PLAN ANTICORRUPCION Y ATENCION AL CIUDADANO TERCER CUATRIMESTRE DE 2019

MECANISMOS PARA LA TRANSPARENCIA Y ACCESO A LAINFORMACION

Se realizd la actualizacion del Codigo de
Integridad y buen Gobiemno.

Desde Ia Direccion Administrativa y Financiera

Publicar permanentemente informacion relevante
a la Transparencia Activa como Estados
Financieros y otros acotos y Resoluciones gue

encargada de elaborar los estados Financieros
de la Instituciébn, en coordinacion con la
Direccion de Planeacion se han publicado cada

Direccion de Planeacion
Profesional de ITN & GEL

Se evidencid en Ia pagina Institucional en el

Link de  Transparencia toda |Ia
documentacion  que  soporfa  este
componente.

Linea.

tengan efecto sobre terceros. mes con corte a junio del presente ano y fueron Lider GEL. 85%
Implementar el formato modelo de solicitud de | publicados en la pagina Web Institucional. Grupo de Gestion Documental
informacion publicada en el sitio Web para " Profesional de Atencion al Cliente.
failickid do ok inaignios. Se construyo el formato de solicitud de
Revisar y actualizar el indice de informacion {nfqrmacﬁé:_n, igualr_rtente e ravisl ¥ aeudlizo e
RS- e Indice de |nf0_rrnac|on Clastﬁcada y Reservada Ila
y
cual fue publicada en el Link de Transparencia
de la Pagina Institucional.
Taller para personas en situacion de | Desde la pagina Web institucional se llevd acabo Se implementa en la pagina Web la catedra
discapacidad (Movilidad). el acceso a la capacitacion de induccion institucional como método informativo y
institucional por medio de |a catedra virlual para Oficina de Planeacion evaluativo de induccion, la cual facilita el
personas en situacion de discapacidad. Profesional ITN 15% acceso a las personas en situacion de
Gobierno el Linea discapacidad, obteniendo al finalizar la
actividad su respectivo certificado de
participacian.
Informe de monitoreo al acceso a la informacion. | Se  emitic el comrespondiente informe de Se evidencian el informe de monitoreo al
maonitoreo al acceso de la informacion publica del acceso de la informacion plblica, emitido
Tecnologico de Antioquia U, el cual fue por la profesional del area en donde a la
elaborado por la profesional de Gobierno en fecha no se presenta ninguna solicitud de
Lider Gobierno en Linea 20%

acceso a la informacion. También se
presenta el informe consolidado de ofras
solicitudes de PQRSDF el cual se encuentra
publicado en el micrositio de Transparencia
en la pagina Web Instifucional.

CONCLUSIONES: De acuerdo a lo evidenciado en esta evaluacion, en la que participaron como auditados el Director de Planeacion institucional y las profesionales de apoyo lideres de éste procedimiento, se puede
establecer que el avance de ejecucion de éste plan a corte de 31 diciembre de 2019 asciende al 100% .

Verificacion y seguimiento realizado por:

Proyecto: JUAN DAVID MAYA ORTEGA
Auxiliar Administrativo

% lenffalfigica

Forrm T I ase FaSey Eiaviv e i o i




