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MEMORANDO

1200
FECHA: Medellin, 02 de marzo de 2022

PARA:

JUAN DAVID GOMEZ FLOREZ

RECTOR DE INSTITUCION UNIVERSITARIA
RECTORIA

DE:
JUAN DAVID CALLE TOBON
DIRECTOR OPERATIVO

ASUNTO: Remisién informe definitivo e informe ejecutivo de la auditoria legal a la Gestion
por Dependencias de la Institucion, vigencia 2021.

Respetado Doctor,

Con fundamento en Ley 87 de 1993, la Ley 909 de 2004 y la Resolucion interna No. 089
del 29 de abril de 2020 por medio de la cual se actualiza el Manual de Auditoria Interna
para la Institucion Universitaria Colegio Mayor de Antioquia, me permito comunicarle que
la Direccion de Control Interno de la Institucion, realizo la auditoria legal a la Gestidon por
Dependencias, correspondiente a la vigencia 2021.

La auditoria se llevé a cabo de acuerdo al proceso de control interno vigente actualmente
para la Institucién Universitaria Colegio Mayor de Antioquia, es decir, se comunicaron los
resultados obtenidos con los responsables de la unidad auditable al interior de la
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Institucién, por tanto, son conocedores de las oportunidades de mejora identificadas.

Finalmente, y en aras de la mejora continua de la Institucion, de forma respetuosa, le
informo que la Institucion dispone de cinco (5) dias habiles para presentar el plan de
mejoramiento, en el que se establezcan las acciones a que haya lugar a fin de subsanar

las deficiencias evidenciadas.

Gracias por a atencién

Atentamente,

///&’/#

N DAVID CALLE TOBON .
DIRECTOR OPERATIVO
DIRECCION DE CONTROL INTERNO
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PRESENTACION

La Direccion de Control Interno de la Institucion Universitaria Colegio Mayor de Antioquia, en
cumplimiento de las funciones de evaluacion y seguimiento que se le asignan y contenidas entre otras,
en la Ley 87 de 1993, la Ley 909 de 2004, el Acuerdo No. 20181000006176 del 10 de octubre de 2018,
expedido por la Comision Nacional del Servicio Civil - CNSC, la Resolucion interna No. 089 29 de abril
de 2020 y el plan general de auditoria — PGA, vigencia 2022, aprobado en sesién ordinaria del Consejo
Directivo de la Institucion, el 09 de diciembre de 2021, ha realizado la auditoria legal a la gestion por
dependencias, vigencia 2021.

La actividad de auditoria interna de la Institucidon Universitaria Colegio Mayor de Antioquia, es una
actividad independiente y objetiva de aseguramiento y consulta, concebida para agregar valor y
mejorar las operaciones de la entidad. Ayuda a la Institucion a cumplir sus objetivos, aportando un
enfoque sistematico y disciplinario para evaluar y mejorar la eficacia de los procesos de gestiéon de
riesgos, control y gobierno, a través de servicios de aseguramiento.

Para el desarrollo de esta auditoria, se practicaron técnicas de verificacion, analisis de datos y
seguimiento a la informacién suministrada por la segunda linea de defensa.

Finalmente, a partir de esta auditoria es importante se establezcan las acciones, los métodos,
procedimientos y mecanismos de prevencion, correccién, evaluacion y de mejoramiento continuo del
proceso a que haya lugar, con el fin de garantizar el cumplimiento de las disposiciones legales
inherentes en la materia.
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1. ALCANCE DE LA AUDITORIA

Informacion suministrada por el proceso de Planeacion Institucional sobre el seguimiento realizado al
plan indicativo de la vigencia 2021 con corte a diciembre 31 de 2021, para los indicadores del plan de
desarrollo 2020 — 2024 “con educacion superior de calidad y pertinencia, aportamos al futuro de la
region y el pais”, seleccionados en la muestra.

2. RIESGOS ASOCIADOS A LA UNIDAD AUDITABLE

Riesgo

Inexactitud en la informacion

Tabla 1 Riesgos evaluados

Descripcidn

Informacion errada, imprecisa, incompleta, que
no corresponda al periodo evaluado y por ende
puede derivar en decisiones equivocadas con
perjuicios para la Institucion.

Controles

El riesgo no se materializd

Posibilidad de que se presente
afectacion economica y
reputacional por incumplimiento

La profesional de Planeacion realiza seguimiento
y evaluacién semestral del plan indicativo con el
proposito de evaluar la ejecucion de las metas del

El riesgo no se materializd

de las metas del Plan de | Plan de Desarrollo.
Desarrollo Institucional debido a
disminucion de recursos por
politicas publicas, inadecuada
proyeccion de las metas y
debilidad en la gestion del
proceso y el reporte de la
informacioén por parte de los
lideres.

Incumplimiento No acatar las disposiciones
requerimientos internos vigentes.

legales vy | El riesgo se materializo

Fuente: propia y mapa de riesgos de gestion 2021.
Elaboré: profesional de control interno.

3. CRITERIOS DE AUDITORIA

Los criterios aplicables en esta auditoria se relacionan a continuacion:
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Tabla 2 Relacién de la normatividad aplicable

CRITERIOS

Plan de Desarrollo Institucional 2020-2024.

Ley 909 de 2004.
Acuerdo 20181000006176 de 2018, proferido por la Comision Nacional del Servicio Civil - CNSC.
Fuente: https://www.colmayor.edu.co/institucional/planeacion-institucional/planeacion-institucional-4/

https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=14861
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=90685

4. OBJETIVOS
4.1 OBJETIVO GENERAL

Evaluar el nivel de cumplimiento de la gestion por dependencias de la Institucion, correspondiente a la
vigencia 2021.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Proporcionar a la Alta Direccion y a los lideres de los procesos la informacion necesaria que permita
mantener un adecuado control con cada una de las actividades realizadas y que se pueda utilizar como
insumo para la evaluacion de desempefio.

5. METODOLOGIA

- Estudio de las disposiciones legales.

- Establecer muestra.

- Verificar y analizar los indicadores del plan de desarrollo.

- Determinar los resultados de la gestion por dependencias.

- Evaluar riesgos.

- Revision y analisis de acciones propuestas en el plan de mejoramiento.
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6. LIMITACIONES

No se presentaron limitaciones para esta auditoria.

7. MUESTRA
A continuacion, se relacionan los indicadores establecidos en el Plan de Desarrollo Institucional 2020-
2024 “con educacion superior de calidad y pertinencia, aportamos al futuro de la region y el pais”, por
cada una de sus lineas.

Tabla 3 Relacion de indicadores establecidos en el plan de desarrollo institucional 2020-2024

CANTIDAD CANTIDAD
LINEA/NOMBRE INDICADORES DE | INDICADORES

TOTAL, INDICADORES POR
LINEA

RESULTADOS DE PRODUCTO
Linea 1, Transformacién académica

. ) ) 8 36 44
con calidad y pertinencia.
Linea 2, Formacion integral de los 3 7 10
docentes
Linea 3, Investigacién, innovacion y 4 21 o5

emprendimiento

Linea 4, visibilidad nacional e
internacional, interculturalidad vy 2 13 15
didlogo de saberes

Linea 5, Entorno y participacion en el

) . 5 18 23
contexto regional y nacional
L!nea 6, Colmayor un espacio para tu 4 12 16
bienestar
Linea 7, Des.arrcl)llo.y ggstlon integral 14 36 50
un compromiso institucional
TOTAL, INDICADORES 183

Elaboré: profesional de control interno.

Para la muestra seleccionada, se aplico el muestreo no estadistico, es decir, se “seleccion6é una
muestra sin emplear una técnica estructurada, evitando cualquier desvio consciente o predecible”, es
decir, a criterio del equipo de auditoria, el criterio de auditoria aplicado en la muestra fue el siguiente:

e Se selecciono por linea del plan de desarrollo cinco (5) indicadores, eligiendo aquellos que no
fueron evaluados en la auditoria de gestion por dependencias vigencia 2020.

En la tabla No. 4, se relacionan por lineas los indicadores que fueron seleccionados en la muestra para
la ejecucion de la auditoria de Gestion por Dependencia vigencia 2021.
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Tabla 4 Relacion de indicadores seleccionados para en la muestra

ZENPID SN TOTAL, INDICADORES POR

LINEA

LINEA/NOMBRE INDICADORES DE  INDICADORES
RESULTADOS DE PRODUCTO

Linea 1, Transformacion académica

. : X 2 3 5
con calidad y pertinencia.
Linea 2, Formacién integral de los
1 4 5
docentes
Linea 3, Investigacion, innovacion y > 3 5

emprendimiento

Linea 4, visibilidad nacional e
internacional, interculturalidad vy 1 4 5
didlogo de saberes

Linea 5, Entorno y participacion en el

: . 1 4 5

contexto regional y nacional
Linea 6, Colmayor un espacio para tu

. 0 5 5
bienestar
Linea 7, Desarrollo y gestién integral 1 4 5
un compromiso institucional

TOTAL, MUESTRA DE 35

INDICADORES
Elaboré: profesional de control interno.

De la muestra seleccionada, es decir treinta y cinco indicadores, se identifica tal y como se puede
observar en la tabla No. 5 que cuatro (4) de ellos tienen meta cero (0) para la vigencia 2021, por lo
tanto, estos no seran tenidos en cuenta en el seguimiento realizado.

Si se toma el total de indicadores formulados en el plan de desarrollo, ciento ochenta y tres (183), el
tamano de la muestra sin tener en cuenta los indicadores con meta cero (0), es de treinta y uno (31),
lo representa el 17%.

8. RESULTADOS DE LA AUDITORIA

En el desarrollo de la auditoria se realizo el analisis y validacion de los diferentes soportes entregados
por la segunda linea de defensa de la Institucion, resultados que se muestran a continuacién y que se
pueden puede observar su analisis en los siguientes anexos:

Numero del

Anexo Denominaciéon del Anexo

1 Relacion de indicadores que cumplieron con la meta.
2 Relacion de indicadores que no cumplieron con la meta.
3 Relacidon de indicadores con soportes insuficientes.
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Numero del
Anexo Denominacion del Anexo
4 Relacion de indicadores sin soportes.
5 Relacion de indicadores con metas cero (0) para la vigencia 2021.
6 Relacidon de indicadores con avance.
7 Consolidado por dependencias.

Elaboré: profesional de control interno
Con los soportes allegados por la Institucidn el resultado del seguimiento queda asi:

Tabla 5 Resultado del analisis de los indicadores de la muestra

Descripcion No. indicadores Porcentaje
Cumpller'on con la meta establecida 29 71.97%
para la vigencia 2021.

No cumplieron con la meta o
establecida para la vigencia 2021. 2 6.45%
Soportes insuficientes. 3 9.67%
No aportaron soportes. 2 6.45%
Indllcador.es con meta cero (0) para N/A N/A
la vigencia 2021.

Indicadores con avance 2 6.45%
Total 31 100%

Elaboré: profesional de control interno.

De la muestra seleccionada se tiene un cumplimiento del 71.97%, lo que equivale a veintidos (22)
indicadores, dos (2) indicadores no cumplieron la meta lo que equivale a un 6.45%, la diferencia, es
decir el 25.58% equivalente a siete (7) indicadores que corresponden a: indicadores que no tienen
soportes suficientes o no se aportaron las evidencias para determinar su cumplimiento o son
indicadores con avance.

Los cuatro (4) indicadores con meta cero (0) para la vigencia 2021, no se le asigna porcentaje de
cumplimiento, ver anexo 5 No. de este informe.

En la siguiente tabla, se relaciona el porcentaje de cumplimiento por cada una de las dependencias,
considerando los soportes enviados por la Institucion. Ver Anexo 7, consolidado por dependencias:
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Tabla 6 Alcance de cumplimiento por dependencias considerando los soportes suministrados.

Numero de Numero de
indicadores auditados indicadores que Porcentaje
Proceso asociados al proceso, cumplieron con la (%) (o} Observacion
segun plan de meta establecida para cumplimiento.
desarrollo institucional  la vigencia 2021

Vicerrectoria Académica 25 19 76% 12, indicadores de las
facultades.
13, indicadores de la
vicerrectoria académica.
Se cuenta con 4
indicadores con metas para
el 2022 y 2023, es decir
que para la vigencia 2021,
la meta es cero (0), los
cuales no se reportaron en
esta tabla.

Virtualidad 3 2 67% Sin observacion

Talento Humano 2 2 100% Sin observacion

CICMA 4 2 50% Sin observacion

Bienestar 4 2 50% Sin observacion

Planeacion 1 1 100% Con avance

Infraestructura 1 No aplica No aplica El indicador tiene una meta
para el 2022

Seguridad y salud en el 1 1 100% Sin observacion

trabajo

Internacionalizacion 4 4 100% Se cuenta con un (1)
indicador con meta para el
2023, es decir que para la
vigencia 2021, la meta es
cero, el cual no se reporta
en esta tabla.

Graduados 2 2 100% Sin observacion

Extensién y proyeccion 1 1 100% Sin observacion

social

Secretaria General 1 1 100% Con avance

Vicerrectoria 1 1 100% Con avance

administrativa y

financiera

Rectoria 2 2 100% Se cuenta con un (1)
indicador con meta para el
2023, es decir que para la
vigencia 2021, la meta es
cero, el cual no se reporta
en esta tabla.

SGI 1 1 100% Sin observacién
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Numero de Numero de
indicadores auditados indicadores que Porcentaje
Proceso asociados al proceso, cumplieron con la (%) (o} Observacion
segun plan de meta establecida para cumplimiento.
desarrollo institucional la vigencia 2021

Biblioteca No aplica No aplica El indicador tiene una meta
para el 2022.
Comunicaciones 1 1 100% Sin observacion

Elaboro: profesional de control interno.

El plan de desarrollo esta estructurado por lineas estratégicas y programas, no todas las dependencias
de la Institucion se relacionan de manera explicita en el mismo, es decir, que no todas las
dependencias de la Institucion se ven reflejadas de forma directa en los indicadores de resultado y de
producto, por tanto, no fue posible determinar a partir de la muestra seleccionada el nivel de
cumplimiento de la gestién por dependencias para la vigencia 2021.

8.1 HALLAZGOS

8.1.1. Seguimiento a las acciones formuladas en el plan de mejoramiento suscrito como
resultado de la auditoria realizada a la unidad auditable en la vigencia 2021.

Considerando lo que determina el Manual Operativo del Modelo Integrado de Planeacién y Gestion,
version 4, de marzo de 2021, expedido por el Departamento Administrativo de la Funcion Publica —
DAFP, que forma parte integral del Decreto 1499 de 2017:

“La evaluacién continua o autoevaluacion lleva a cabo el monitoreo a la operacion de la entidad
a través de la medicion de los resultados generados en cada proceso, procedimiento, proyecto,
plan y/o programa, teniendo en cuenta los indicadores de gestion, el manejo de los riesgos, los
planes de mejoramiento, entre otros. (...)’

En el seguimiento realizado al plan de mejoramiento formulado por la Institucidon como resultado de la
auditoria legal Gestion por Dependencias de la Institucién, correspondiente a la vigencia 2021, que
contiene seis (6) hallazgos y siete (7) acciones propuestas por la Institucion, se observé que seis (6)
de las acciones formuladas fueron ejecutadas en su totalidad y fueron efectivas, y la diferencia es decir
una accion una (1) no se suministré informacién ya que la “Actividad que no esta dentro del alcance
de Planeacién. Revisar evaluacion de desempefio”. y se encuentra por fuera de los términos
establecidos (febrero de 2021), ver el anexo No. 8 de este informe.

1

https://www.funcionpublica.gov.co/documents/28587410/38054865/Manual+Operativo+del+Modelo+Integrado+de+Planeaci%C3%B3n+y+Gesti%C3%B3n+MI
PG+-+Versi%C3%B3n+4+-+Marzo+2021.pdf/89cdee1e-2670-829b-d9d1-f1999abd 17897t=1620912368879
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Se evidencié asi, cumplimiento con las responsabilidades asignadas a la segunda linea de defensa,
contenidas en la Resolucion interna No. 090 de 2020, que precisa:

“Asesoria a la 1° linea de defensa en temas claves para el sistema de control interno:
(...) i) planes de mejoramiento {(...)"”.

Lo antes expuesto, permite determinar que con estas actuaciones la Institucion le dio cumplimiento a
la normativa vigente, y con ello, evitdé o minimizé la posibilidad de que se materializaran riesgos que
pudiesen haber afectado los objetivos de la Institucion.

Soportes
No. 1 Evidencias aportadas por la Institucidon, como resultado del seguimiento efectuado
al plan de mejoramiento suscrito como resultado de la auditoria realizada a esta
unidad auditable durante la vigencia 2021.

8.1.2. Indicadores con resultados pertinentes.

Se evidencio para los indicadores que se relacionan a continuacion que los resultados de su medicién
estan conformes a las metas establecidas en el Plan de Desarrollo 2020-2024 “con educacion superior
de calidad y pertinencia, aportamos al futuro de la regién y el pais”.

Tabla 7 Indicadores con resultado de medicion conforme

\[e} INDICADOR SOPORTES

Actividades CB 2021-1: archivo en Excel con la siguiente
informacién: area, dependencia, programa. Proyecto, nombre
de la actividad, duracion (horas), periodo (2021-1), tipo de
actividad, otros.

Cursos Vacacionales: documento en Word: "Propuesta de
Cursos de Vacacionales como Herramienta para Mejorar el
Rendimiento Académico en las Asignaturas que Componen las
Ciencias Basicas".

1 Actividades de extension desarrolladas en
temas de Ciencias Basicas

Proyecto de Cursos Nivelatorios: documento en Word, borrador
de los programas de ciencias basicas - proyectos de cursos
nivelatorios, sin fecha de aprobacion ni version del documento

2 https://www.colmayor.edu.co/institucional/control-interno/conformacion-lineas-de-defensa-al-interior-de-la-institucion-universitaria-colegio-mayor-de-antioquia/
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\[e} INDICADOR

Actividades de capacitacién en pedagogia,
didactica y uso de las TIC

SOPORTES

Con los soportes enviados se puede observar: biblioteca realizo
tres (3) capacitaciones asi: Mendeley, Myloft, UNKUNDm.

_ Permanencia realizo el Curso Virtual Herramientas Digitales

_ Virtualidad: realizé asesorias 2021-1 virtualidad, Asesorias
2021-2 virtualidad.

Docentes capacitados en
didactica y uso de las TIC

pedagogia,

Con los soportes enviados se puede observar:

_ biblioteca realizo cuatro (4) capacitaciones asi: Mendeley,
App Myloft, UNKUNDm y Formacion en bases de datos. para
un total de 462 docentes capacitados en fuentes de informacion
electronicas y herramientas infovirtuales.

_ Permanencia realizo el Curso Virtual Herramientas Digitales,
para un total de 30 docentes, segun base de datos de Excel.

_ Virtualidad:
realizo asesorias masivas virtualidad 56 docentes
diplomada docencia 2021-1, 46 y 57 docentes en diplomado de
docencia 2021-2, 46 de diplomado en doc. 1 semestre

Para un total de 651 docentes capacitados en pedagogia,
didactica y uso de las TIC

Estudiantes y graduados destacados
4 académicamente, vinculados al programa
didlogo generacional docente

Con el soporte suministrado, se puede observar Estudiantes y
graduados destacados académicamente, vinculados al
programa dialogo generacional docente

Centro de innovaciéon, emprendimiento,
5 transferencia tecnoldgica y conocimiento,
en funcionamiento

Se cuenta con la Resolucion No. 201 del 13 de agosto de 2021,
por la cual se crea el programa de emprendimiento, innovacion
y trasferencia tecnoldgica de la [IUCMA.

Espacios formativos en emprendimiento e
innovacién

Se cuenta con 22 espacios formativos en emprendimiento e
innovacién segun el soporte enviado para el 2021-2.

Eventos interculturales desarrollados en la
Institucion

Se cuenta con los soportes de participacién de los Eventos
interculturales desarrollados en la Institucién en la vigencia
2021 asi:

1. Internacionalizacion ed. Superior
2. Internacionalizacion estratégica
3. Revista redalint

4. Que pasa en Colombia

5. Semana de la fac. sociales

6. Semana Fac. Arq.
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Base de datos con las Orientacion laboral para practicantes y
Orientaciéon laboral para practicantes y | graduados de la vigencia 2021 (asesoria graduados,
graduados estudiantes de prepractica).

Base de datos con los Graduados vinculados laboralmente a
través de la bolsa de empleo para la vigencia 2021, asi:

vacantes:

Ofertas manuales: 25
Febrero: 6

marzo: 11

Abril: 3

mayo: 3

Junio: 8

Julio: 13

Agosto: 12
Septiembre: 2
Octubre: 7
Noviembre: 14
Graduados vinculados laboralmente a | Total vacantes: 112
través de la bolsa de empleo
Vinculados:

Ofertas manuales: 11
Febrero: 7marzo: 8
Abril: 7

mayo: 1

Junio: 2

Julio: 4

Septiembre: 14
Octubre: 3
Noviembre: 5

Total, vinculados: 50

50 graduados vinculados/112vacantes para un porcentaje del
45%

Se cuenta con los soportes de participacion de las Actividades
de cooperacion interinstitucional realizadas en la vigencia 2021
asi:

Actividades de cooperacion
interinstitucional realizadas

. Red COMPA_HKZ6

. Constancia RCI estratégica
. EITD_15J6

. Rector Vicerrectores_JCZ2
. decanos_5154

. alba_Vincula_5KY7.JP

10
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7. Vincula Y
8. Mariano_ALZQ
9. Animacién Social_551R
Base de datos con el registro de los docentes salientes en la
11 Movilidad saliente de docentes vigencia 2021.
Base de datos con el registro de los estudiantes entrantes en la
12 Movilidad entrante de estudiantes vigencia 2021.
P de f L | trabai | Base de datos con los programas de trabajo y desarrollo
13 rogramas de formacion para eitrabajoy €l | ,jyan0 para la vigencia 2021, total 4
desarrollo humano ofertados
Se puede observar en la informacion suministrada lo siguiente:
1. 3532: disefiar e implementar un curso virtual de
etnoeducacion e interculturalidad dirigido a docentes de la
Institucion Universitaria Colegio Mayor de Antioquia.
2. Convenio 6ptica la plazuela.
3. Conversatorio de género: Performatividad del género,
masculinidades 19/08/2021, Performatividad de género
feminidades 26/08/2021 Actividad de inclusion:
- Performatividad de genero intersexualidades 02/09/2021,
Servicios de Salud y Desarrollo Humano, L . - . .
. ) Actividad de inclusion Performatividad de género Queer
para la formacién integral de la comunidad
14 AT . 09/09/2021.
institucional y la permanencia de los
estudiantes, fortalecidos 4. Informe de caracterizacion salud mental estudiantes becarios
Sapiensa.
5. Informe de caracterizacién en salud mental - a- 63
6. Contrato interadministrativo No. 011 de 2021entre la IUCMA
y la IPS universitaria
7. ACTIVIDAD: REMISION Y ATENCION PSIQUIATRIA 2021-
01
8. Talleres en perspectivas de género.
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Se puede observar en la informacién suministrada lo siguiente:
1. actividad de arterapia 2021-01_ZJXU.JP
2. ACTIVIDAD TECNICAS DE ESCRITURA_IN1IN.JP
3. Arteterapia 2021-01 en jueves cultural_LK3T.xI
15 Experiencias deportivas y culturales dentro | 4. TORNEO CLASH ROYAL_9VKR.JP
de la institucion fortalecidas 5. TORNEO Free Fire Colmayor (respuestas) XALO.xl
6. Evidencias de arte terapia
7. Cuentos de terror.
8. Practicas musicales
9. taller de escritura
10.taller de LGBTIQ+
L L Resolucion No. 379 del 22 de diciembre del 2021 por medio de
Protogplo de prevencior, deteccion y la cual se aprueba el Protocolo de atencién en casos de
16 atlenC|on. para las violencias basadas en violencia de género y sexual en la IUCMA.
género, implementado
17 Software nuevo implementado El aplicativo de G+ se encuentra funcionando
Condiciones de salud de los trabajadores | Se tiene como soporte la Matriz de condiciones de salud
18 de la institucion, evaluadas
Manual de cultura organizacional | Se cuenta con el soporte GC-MA-012 26-11-2020 VERSION
19 socializado e implementado 00, manual modelo cultura organizacional
Convocatorias para la vinculacion de | Resolucion No. 390 del 30 de diciembre del 2021, por la cual se
20 estudiantes y graduados al programa | crea e implementa el programa dialogo generacional docente
dialogo generacional docente de la IUCMA.
Si ., . Resolucion No. 392 del 30 de diciembre del 2021, por la cual se
istema de evaluacion de los aprendizajes, . . .
21 implementado crea el Sistema de Evaluacion y aseguramiento de los
aprendizajes de la IUCMA
Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una meta del
cincuenta (50%), se evidencia una resoluciéon que no es la
. . definitiva, es decir no tiene asignacion de numero ni fecha de
22 Manual de funciones actualizado A - L
publicacion y cumplimiento, por lo tanto, el indicador para la
vigencia 2021 esta cumplido en un 50%, el 100% obedece a la
aprobacién del Consejo Directivo

Fuente: informacion suministrada por el proceso de Planeacion Institucional
Elaboré: profesional de control interno.

Lo anterior, permite determinar el cumplimiento con lo dispuesto en el literal b) del articulo 2 de la Ley
87 de 1993, que senala:
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“ARTICULO 2° Objetivos del sistema de Control Interno. Atendiendo los principios
constitucionales que debe caracterizar la administracion publica, el disefio y el desarrollo del
Sistema de Control Interno se orientara al logro de los siguientes objetivos fundamentales™:

(..

“b) Garantizar la eficacia, la eficiencia y economia en todas las operaciones, promoviendo y
facilitando la correcta ejecucion de las funciones y actividades definidas para el logro de la
mision institucional™

Lo antes expuesto permite determinar que con estas actuaciones la Institucion dio cumplimiento a las
metas establecidas en el Plan de Desarrollo 2020-2024 “con educaciéon superior de calidad y
pertinencia, aportamos al futuro de la region y el pais” y con ello minimizo la posibilidad de que se
materializaran riesgos que pudiesen haber afectado los objetivos de la Institucidn, ver anexo No.
1 del informe.

Soportes
No.2 | Plan de Desarrollo 2020-2024 “con educacion superior de calidad y pertinencia,
aportamos al futuro de la regién y el pais.
No. 3 | Plan indicativo 2021-2.
No. 4 | Soportes enviados desde el proceso de Planeacion Institucional

8.1.3. Resultados en términos de productos o servicios

Se evidencio incumplimiento en la Ley 87 de 1993, que precisa en el Articulo 2° Objetivos del sistema
de control interno, el cual sefala:

“d) Garantizar la correcta evaluacion y sequimiento de la gestion organizacional;™

“e) Asegurar la oportunidad y confiabilidad de la informacién y de sus registros;”

(...).

3 https://iwww.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=300

4 idem del anterior
5 idem del anterior.

6 jdem del anterior.
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De igual forma, se observé el incumplimiento a lo que determina el Manual Operativo del Modelo
Integrado de Planeaciéon y Gestion, version 4, de marzo de 2021, expedido por el Departamento
Administrativo de la Funcion Publica — DAFP, que forma parte integral del Decreto 1499 de 2017:

“52 Dimensién: Informacion y Comunicacion™

“5.1 Alcance de la Dimensioén”

“La dimensién tiene como propdsito garantizar un adecuado flujo de informacion interna, es
decir aquella que permite la operacion interna de una entidad, (...)”.

“En este sentido, es importante que tanto la informacion como los documentos que la soportan
(escrito, electronico, audiovisual, entre otros) sean gestionados para facilitar la operacion de la
entidad, el desarrollo de sus funciones, la seguridad y proteccion de datos y garantizar la
trazabilidad de la gestién. Por su parte, la comunicaciéon hace posible difundir y transmitir la
informacién de calidad que se genera en toda la entidad, tanto entre dependencias como frente
a los grupos de valor. Contar con servidores publicos bien informados, sobre como opera la
entidad, (...)”*°

“Recomendaciones para una adecuada gestion de la informacion y comunicacion”: "

“La entidad debe disenar politicas, directrices y mecanismos de consecucion, captura,
procesamiento y generacion de datos dentro de ella y en su entorno, que satisfagan la
necesidad de divulgar los resultados, de mostrar mejoras en la gestion administrativa y procurar
que la informacién y la comunicacion de la entidad y de cada proceso, sea adecuada a las

necesidades especificas de los grupos de valor. Para ello es necesario”:"’

“Identificar y gestionar la informacién y comunicacion interna: Esta hace referencia al conjunto
de datos que se originan del gjercicio de las funciones de la entidad y se difunden dentro de la
misma, para una clara identificacion de los objetivos, las estrategias, los planes, los programas,
los proyectos y la gestion de sus operaciones. Se debe garantizar su registro y divulgacion
oportuna, exacta y confiable, en procura de la realizacién efectiva y eficiente de las operaciones,
soportar la toma de decisiones y permitir a los servidores un conocimiento mas preciso y exacto
de la entidad””?.

7 https://www.funcionpublica.gov.co/documents/28587410/34112007/Manual+Operativo+MIPG.pdf/ce5461b4-97b7-be3b-b243-781bbd 15753
8 idem del anterior

9 idem del anterior

10 jdem del anterior

11 idem del anterior

12 idem del anterior
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Lo anterior dado que se observo en el gjercicio de auditoria lo siguiente:
v' Indicadores no cumplidos:

Se observo en los indicadores que se relacionan a continuacidon que no cuentan con los soportes que
permitan determinar que el resultado del indicador, ver anexo No. 2 del informe:

Indicador

Docentes en procesos de
inmersion en lengua extranjera

Evidencias entregadas

Se present6 proyecto por Plan
de Fomento a la Calidad 2021
para la inmersidon en lengua
extranjera de 15 docentes. El
proceso de formacion iniciara
en 2022.

Observacion

Este indicador para la vigencia 2021
cuenta con una meta de diez (10), El
indicador no fue cumplido para la
vigencia, ya que en 2022 se realizara la
convocatoria para la inmersion en
lengua extranjera de 15 docentes.

Acciones de relacionamiento
con comunidades locales y
regionales

2021-1: 18 acciones de
relacionamiento realizadas
desde las Facultades vy

Extension Académica.

Este indicador para la vigencia 2021
cuenta con una meta de ciento diez
(110), es decir, el indicador para la
vigencia 2021 no se cumplié, ya que las

2 acciones de relacionamiento son de
2021-2: 84 acciones de | 102.

relacionamiento realizadas
desde las Facultades.

Fuente: informacién suministrada por el proceso de Planeacion Institucional
Elabord: profesional de control interno

v Insuficiencia en soportes

Se observo en los indicadores que se relacionan a continuacion que no cuentan con los soportes
suficientes que permitan determinar que el resultado que arrojé cada uno de ellos, ver anexo No. 3
del informe.
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Tabla 8 Indicadores con insuficiencia de soportes

\[o} Indicador Evidencias entregadas Observacion
Produccion investigativa de | 849, 98 ponencias de | No se cuenta con todos los soportes
estudiantes en procesos de | investigacion de semilleristas; | que den cuenta de los 849 espacios
investigacion  formativa y | 20 Proyectos de investigacion, | de  Producciéon investigativa de
formacion para la investigacion | desarrollo tecnolégico e | estudiantes en procesos de
innovacién aprobados por | investigacion formativa y formacion
1 convocatoria interna; 369 | para la investigacion
proyectos de aula; 200
proyectos de nucleos
integradores; 162 trabajos de
grado.
Oferta de servicios y | 13, Se mantienen de 2020: | Este indicador para la vigencia 2021
programas de bienestar para | Oferta de gimnasia virtual, | cuenta con una meta de ocho (8),
los estudiantes de programas | deporte virtual, cursos | teniendo en cuenta que es un
virtuales (producto) culturales (guitarra, teatro), | indicador acumulativo no se cuenta
asesorias meédicas, | con los soportes de la vigencia 2020,
psicologicas, asesorias de | es decir, el indicador para la vigencia
créditos y becas condonables. | no se cumplié por insuficiencia en
soportes.
2 Nuevos 2021:
Auxilio alternancia
Préstamo chromebook
Seguridad alimentaria
Para 2021-02:
Préstamo de médem
Remisiones y atenciones de
psiquiatria
Servicios de Promocién | 7, Servicios 2020: No se -cuenta con informacion
Deportiva y Recreativa, para la | Torneos virtuales (soportes) suficientes para determinar
formacion integral de la | Ajedrez el cumplimiento y la meta del indicador
comunidad institucional y la | PES para la vigencia 2021.
permanencia de los | Parchis
estudiantes, fortalecidos
(producto Nuevos servicios 2021:
3 Free fire
Class Royale
2021-02:
Torneo baloncesto interno 3X3
Torneo  futsala con la
participacion de egresados

Fuente: informacién suministrada por el proceso de Planeacion Institucional

Elaboré: profesional de control interno
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v' Soportes no suministrados

Se observo en los indicadores que se relacionan a continuacion que no cuentan con los soportes que
permitan determinar que el resultado del indicador, ver anexo No. 4 del informe:

No.
© Indicador Evidencias entregadas Observacion
Proyectos de aula | Facultad de Ciencias de la Salud: 72 en 2021- | No se cuenta con soportes que
desarrollados 1y 80 en 2021-2. permitan determinar que se cumplid

con el indicador.
Facultad Arquitectura e Ingenieria:

2021-1: 57

2021-2: 45 Arquitectura: 24 (muestra de salon
virtual, muestras de disefio arquitectonico,
curso de paisaje y cartillas generadas en
informe de investigacion)

1 Ing. ambiental y construcciones civiles: 15
proyectos de aula presentados en el marco de
la semana de la facultad

Tecnologia en delineante de Arg. e ingenieria:
6 proyectos de aula.

Facultad de Administracion:

115 proyectos de aula

2021-1: 49 proyectos de aula

2021-2: 66 proyectos de aula

Portafolio de  Servicios, | 6, Facultad Ciencias de la Salud: 3 portafolios | No se cuenta con soportes que
consultorias y asesorias (Portafolio de Servicios Agricolas FC Salud, | permitan determinar que se cumplid
Portafolio de Servicios de educacion continuay | con el indicador.

consultorias FC Salud, LACMA)

Facultad Arquitectura e Ingenieria: 2 portafolios
(portafolio del FabLab vy portafolio del
2 Consultorio de la Construccion y el Habitat).

Facultad de Administracion: 1 Portafolio de
centro de consultoria y asesoria organizacional

Fuente: informacién suministrada por el proceso de Planeacion Institucional
Elaboré: profesional de control interno
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v" Indicadores con avance

Se observo en los indicadores que se relacionan a continuacion que se encuentran en estado avanzado
para el cumplimiento de la meta en la vigencia 2021, ver anexo No. 6 del informe:

Indicador Evidencias entregadas Observacion

Nuevos programas técnicos, | 3, Programa Tecnoldgico Virtual | Meta del Indicador no cumplido para la
tecnolégicos, universitarios y de | radicado en plataforma MEN: vigencia, pero con avance.

posgrado, con resolucion de registro | 1. Tecnologia en Gestiéon de

calificado Guianza Turistica. La institucion explica que el indicador se da

por cumplido con los registros en el
Programas de Maestria radicados | SACES.

en plataforma MEN:

1. Maestria en Alta Direccion de
las Organizaciones

2. Maestria en el Laboratorio de
1 Hematologia y Banco de Sangre

Los 3 programas en mencion se
encuentran radicados en la
plataforma SACES-MEN, ya que
hasta alli es el alcance de la
institucion para el logro del
indicador. La resolucion de registro
calificado depende del Ministerio
de Educacion Nacional.

Vicerrectoria de Investigacién, | Se esta avanzando en la | Este indicador para la vigencia 2021
Innovacién y Transferencia | construccion del documento de | cuenta con una meta de uno (1), se
Tecnolodgica en funcionamiento Estatuto de Investigacion que | evidencia documento que contiene el

contempla la creacién de la | estatuto de investigacion de la IUCMA, se
Vicerrectoria de Investigacion, | estd avanzando en la construccion del
2 Innovacion y Transferencia | mismo.

Tecnoldgica. Igualmente, la
creacion de la Vicerrectoria
depende del proceso de
modernizacion administrativa.

Fuente: informacién suministrada por el proceso de Planeacion Institucional
Elaboré: profesional de control interno

Como posibles causas se identificaron:

- Ausencia de controles.
- Deficiencias en la aplicacién de los principios del modelo estandar de control interno,
autocontrol y autogestion.
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Lo antes expuesto, permite establecer la materializacion de un riesgo como el de incumplimiento, el
que a su vez expone a la Institucién a reprocesos, sobrecostos, desaciertos en la toma de decisiones
e incluso investigaciones y/o sanciones por parte de los 6rganos de control externos.

Soportes
No.2 | Plan de Desarrollo 2020-2024 “con educacion superior de calidad y pertinencia,
aportamos al futuro de la regién y el pais.
No. 3 | Plan indicativo 2021-2.
No. 4 | Soportes enviados desde el proceso de Planeacion Institucional

8.1.4. Actualizacion de indicadores

El Acuerdo 002 de 2007 por el cual se adopta el Estatuto General de la Institucion Universitaria Colegio
Mayor de Antioquia, en su articulo 13 senala. Son funciones del Consejo Directivo las siguientes:

a) definir las politicas académicas, administrativas, financieras y la planeacion institucional

(..)"

Por otra parte, el procedimiento formulacién del plan de desarrollo institucional con cédigo PI-PR-004,
version 3 de julio 3 de 2019, indica en la descripcion del procedimiento:

“MODIFICACION AL PLAN DE DESARROLLO: Se debe revisar con los lideres de procesos
los indicadores de los que son responsables, analizando cuales de estos no se estan
cumpliendo y si es necesario reformular sus metas o denominacién por diferentes causas
justificables como falta de recursos para su cumplimiento, cambios en politicas o contexto
institucional, o cambios dados en el proceso que acrediten una modificacion en los

indicadores”*.

Lo anterior, dado que, al realizar el ejercicio de auditoria, se pudo evidenciar que en uno (1) de los
indicadores, el seguimiento reportado es el siguiente:

13

http://isolucion.colmayor.edu.co/lsolucion4/Administracion/frmFrameSet.aspx?Ruta=fi9C YW 5jbONvbm9jaW 1pZW50b0IVQO1BLOEVQUIZMTNGOT ItMjkxRSO00M
zExLUFDQjYtMEE5RjcyNjc3QjQ4LOFCNJEzRjkyLTISMUUtNDMxMS1BQOI2LTBBOUY3MjY3N0OIOOC5hc3A=

14 nttp://gmas.colmayor.edu.co:8080/gmas/VisualizacionDocumento.public?documento=0000000002
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Tabla 9 indicador no actualizado en el Plan de desarrollo

Indicador Evidencias entregadas Observacion
Nuevos programas técnicos, | 3, Programa Tecnoldgico Virtual | Este indicador para la vigencia 2021
tecnolégicos, universitarios y de | radicado en plataforma MEN: cuenta con una meta de cinco (5),
posgrado, con resolucion de registro | 1. Tecnologia en Gestion de Guianza | (Nuevos programas técnicos,
calificado Turistica. tecnoldgicos, universitarios y de

posgrado, con resolucidon de registro
Programas de Maestria radicados en | calificado), se puede observar que aun
plataforma MEN: no se cuenta con la "resolucién de
1. Maestria en Alta Direccion de las | registro calificado" solo con Ia
Organizaciones radicacion en la plataforma SACES-
2. Maestria en el Laboratorio de | MEN, las resoluciones dependen del
Hematologia y Banco de Sangre Ministerio de Educacion Nacional.

Los 3 programas en mencién se
encuentran radicados en la
plataforma SACES-MEN, ya que
hasta alli es el alcance de la
institucion para el logro del indicador.
La resolucion de registro calificado
depende del Ministerio de Educacion
Nacional.

La institucién explica que el indicador
se da por cumplido con los registros
en el SACES.

Fuente: informacién suministrada por el proceso de Planeacion Institucional

Elaboré: profesional de control interno

Se observé incumplimiento a las disposiciones legales en cuanto a la actualizacion del indicador.
Como posibles causas se identificaron:

- Ausencia de controles.
- Deficiencias en la aplicacion de los principios del modelo estandar de control interno,
autocontrol y autogestion.

Lo anterior, expone a la Institucion a la materializacion de un riesgo como el de incumplimiento
normativo, situacién que a su vez podria derivar en desacierto en la toma de decisiones, pérdida de
credibilidad, e incluso investigaciones y/o sanciones por parte de los érganos de control.
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Soportes
No.2 | Plan de Desarrollo 2020-2024 “con educacion superior de calidad y pertinencia,
aportamos al futuro de la regién y el pais.
No. 3 | Plan indicativo 2021-2.
No. 4 | Soportes enviados desde el proceso de Planeacion Institucional

8.1.5. Evaluacién de los puntos de control

El Departamento Administrativo de la Funcién Publica -DAFP, actualizé la guia para la administracién
del riesgo y el disefio de controles en entidades publicas, versién 5, de diciembre de 2020, la cual
incluye cambios en el numeral “3.2.2.3 analisis y evaluacion de controles — atributos”.

Establece la guia la estructura para la descripcion del control en pro de entender su tipologia y atributos
para su valoracion, asi:

“‘Responsable de ejecutar el control: identifica el cargo del servidor que ejecuta el control, en
caso de que sean controles automaticos se identificara el sistema que realiza la actividad”®.

“Accion: se determina mediante verbos que indican la accién que deben realizar como parte
del control.”®

“Complemento: corresponde a los detalles que permiten identificar claramente el objeto del
control”. '’

En el desarrollo de la auditoria se evaluaron los controles dispuestos por la Institucién para evitar la
materializacion de riesgos de “gestion” y/o de “corrupcion” que puedan afectar la gestion oportuna y
efectiva al proceso de gobierno corporativo de la Institucion o para minimizar el impacto de un evento
adverso en caso de que este no se pueda evitar.

Se llevo a cabo la evaluacion de los siguientes puntos de control establecido por la Institucion, para
gestion por dependencias de la siguiente manera:

Proceso de Planeacion Institucional;

Se identifico el siguiente punto de control:

15 https://www.funcionpublica.gov.co/web/eva/biblioteca-virtual/-/document_library/bGsp2ljUBdeu/view_file/34316499
16 jdem del anterior.
17 idem del anterior.
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Riesgo con impacto econémico y reputacional: Posibilidad de que se presente afectacion
econdémica y reputacional por incumplimiento de las metas del Plan de Desarrollo Institucional debido
a disminucién de recursos por politicas publicas, inadecuada proyeccion de las metas y debilidad en
la gestion del proceso y el reporte de la informacion por parte de los lideres.

Control: La profesional de Planeacion realiza seguimiento y evaluacion semestral del plan indicativo
con el propésito de evaluar la ejecuciéon de las metas del Plan de Desarrollo.

Clasificacion del riesgo: ejecucion y administracion de procesos.

Tabla 10 Atributos para el disefio de control del riesgo

Control ‘ Caracteristicas ‘ Peso
Riesgo con impacto econdmico y | Atributos de Tipo Preventivo 0%
reputacional: Posibilidad de que se | Eficiencia Detectivo 15%

presente afectacion econdémica y

. . T Correctivo 0%
reputacional por incumplimiento de las
metas del Plan de Desarrollo Implementacion Automatico 0%
Institucional debido ?t.disminuc’:ibél_n de Manual X 15%
recursos = por ~poiilicas ~ publicas, *Atributos de Documentacién Documentado X si

inadecuada proyeccion de las metas y
debilidad en la gestién del proceso y el

Formalizacion -
Sin Documentar

reporte de la informacién por parte de Frecuencia Continua X Si
los lideres.

Aleatoria _
Control: La profesional de Planeacion Evidencia Con Registro X Si
realiza seguimiento y evaluacion Sin Registro
semestral del plan indicativo con el -
proposito de evaluar la ejecucion de
las metas del Plan de Desarrollo.
Total, valoracion del control 30%

Fuente: Guia para la administracion del riesgo y el disefio de controles en entidades publicas - Version 5 - diciembre de 2020.
Elaboroé: Profesional Control Interno

La evaluacién realizada al punto de control permitié determinar:

- El control es de caracter detectivo, es decir, el “control accionado durante la ejecucion del proceso.
Estos controles detectan el riesgo, pero generan reprocesos”.”'8

- Se ejecuta de forma manual por parte de la dependencia de la Institucion: “es decir que los
controles son ejecutados por personas”."®

18 https://www.funcionpublica.gov.co/web/eva/biblioteca-virtual/-/document_library/bGsp2ljuBdeu/view_file/34316499
19 jdem al anterior
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- Esta documentado: “el control esta documentado en el proceso, ya sea en manuales,
procedimientos, flujogramas o cualquier otro documento propio del proceso”.?°

Su frecuencia es continua: “el control se ejecuta siempre que se realiza la actividad originadora del
; »21
riesgo”.

Evidencia de su ejecucién: en este punto se puede identificar la siguiente caracteristica:

o “Con registro: El control deja un registro que permite evidenciar la ejecucion del control”.?

La probabilidad de ocurrencia es muy baja y el impacto moderado, lo ubica en la matriz de calor de
severidad morado, como se detalla en la ilustracién que se referencia a continuacion.

llustracion 1 Matriz de calor - nivel de severidad Proceso de Aseguramiento de la Calidad Académica

Impacto
Muy Alta
100%
Alta
80%
=
[
=
= Media
'% 80%
o
0
-8
Baja
40%
I=—-+ *—
Muy Baja
20%

Leve Menor Moderado Mayor Catastréfico
20% 40% 60% 80% 100%

Fuente: Guia para la administracion del riesgo y el disefio de controles en entidades publicas - Version 5 - diciembre de 2020.
Elaboré: Profesional Control Interno

20 jdem al anterior
21 jdem al anterior
22 {dem al anterior
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9. CONCLUSIONES

- Se evidencio eficacia para los indicadores propuestos en el Plan de Desarrollo Institucional
2020-2024 y seleccionados en la muestra con meta para la vigencia 2021 equivalente a un
71.97% lo que corresponde a veintidos (22) indicadores, sin embargo, nueve (9) indicadores
que corresponden a un 28.03% son indicadores que no cumplieron la meta, indicadores con
soportes insuficientes o no aportaron evidencia o estan con avance, lo que determina
oportunidades de mejora en las responsabilidades que el Decreto 1499 de 2017 y la Resolucion
No. 090 de 2020, le confieren a la primera y segunda linea de defensa.

- Seidentificaron oportunidades de mejora en el sistema de control interno de la Institucion, dado
gue no se entregaron todos los soportes, para dar cuenta del cumplimiento de los indicadores
de plan de desarrollo, denotando asi falta de oportunidad en la entrega de los soportes que se
proveyo por parte de la Institucion, para efectuar el analisis de cada indicador seleccionado en
la muestra y concluir sobre el cumplimiento de la meta establecida en el plan de desarrollo de
la Institucion para la vigencia 2021.

10. RECOMENDACIONES

- Es necesario que la institucion revise los controles dispuestos para la entrega de la informacion
a fin de garantizar que la misma sea oportuna, y que se constituya en insumo para la toma de
decisiones.

- El punto de control debe ser revisado periddicamente a fin de establecer mejoras en su disefio
y/o implementacién, considerando que, las organizaciones, los procesos, los riesgos y demas,
son dinamicos y se ven afectados por variables tanto internas como externas.

- Es importante fortalecer en la institucién mecanismos que den cuenta del cumplimiento de la
meta de los indicadores por cada una de las vigencias, asi el mismo se presente de forma
acumulativa en el cuatrienio, se deben de buscar alternativas que den cuenta o alerten la falta
de soportes, o la insuficiencia en los mismos.

- Es menester que la Institucién revise y haga el respectivo seguimiento a la accion del plan de
mejoramiento a la cual no se le realizo seguimiento por parte del proceso de planeacion
institucional, con relacion a la desarticulacion entre el Plan de Desarrollo con la evaluacion de
desempefo que se debe efectuar anualmente.
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11. GLOSARIO

No se cuentan con glosario para esta auditoria.

12. ANEXOS

Anexo 1, Indicadores que cumplieron con la meta establecida 2021.

Anexo 2, Indicadores que no cumplieron con la meta establecida para la vigencia 2021.
Anexo 3, Indicadores con soportes insuficientes para la vigencia 2021.

Anexo 4, Indicadores sin soportes para la vigencia 2021.

Anexo 5, Indicadores con meta cero (0) para la vigencia 2021.

Anexo 6, Indicadores con avance para la vigencia 2021.

Anexo 7, Consolidado por procesos.

Anexo 8, seguimiento al plan de mejoramiento vigencia 2021
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ANEXO 1: RELACION DE INDICADORES QUE CUMPLIERON CON LA META - 2021

Soporte del resultado

INDICADOR Lo Dependencia Resultado rgport'ado porla Resul!a.do c_)?tenldo tras la obtenido tras la verificacion Observacion Conclusién
2021 responsable Institucion verificacion nuestra
nuestra
Sistema de Aseguramiento de los Aprendizajes|Con el soporte enviado, se puede|Resolucion xxxx Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta del indicador no cumplido para la
aprobado en Consejo Académico del viernes 10 de|observar que el documento de la|XX de diciembre de 2021 meta de uno (1), se evidencia una resolucién que no|vigencia 2021 pero con avance.
diciembre de 2021. resolucion "por la cual se crea el es la definitiva, es decir no tiene asignacion de
SISTEMA DE EVALUACION Y|«Por la cual se crea el SISTEMA DE[numero nifecha de publicacion y cumplimiento, por(Febrero 11 del 2022: con la nueva
Se cuenta con resolucion de adopcién del sistema. ASEGURAMIENTO DE LOS APRENDIZAJES|EVALUACION Y ASEGURAMIENTO DE LOS|lo tanto el indicador para la vigencia 2021 no se esté|evidencia suministrada el indicador se da
de la Institucion Universitaria Colegio|APRENDIZAJES de la Institucién|cumplido. por cumplido.
Mayor de Antioquia" si bien es de|Universitaria Colegio Mayor de Antioquia»
diciembre del 2021, no tiene numero Soporte 1 de la linea 1, sistema de evaluacion
Sistema de evaluacion de los . . L. asignado, es decir no es la resolucion|Febrero 11 del 2022: se envia soporte con
L 1 Vicerrectoria Académica L L. . .
aprendizajes, implementado definitiva. la resolucion No. 392 del 30 de diciembre|Indicador con avance.
del 2021, por la cual se crea el Sistema e
Febrero 11 del 2022: se envia soporte|Evaluacion y aseguramiento de los|Febrero 11 del 2022: con la nueva evidencia
con la resolucién No. 392 del 30 de|aprendizajes de la IUCMA. suministrada el indicador se da por cumplido.
diciembre del 2021, por la cual se crea el
Sistema e Evaluacion y aseguramiento
de los aprendizajes de la IUCMA.
2021-1: Se puede observar con los soportes|Actividades CB 2021-1: archivo en Excel con|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|La meta del Indicador se cumple.
1. Curso ? Taller Validation of Analytical Methods. suministrasdos que se han llevado a cabo las| |3 siguiente informacion: area,|meta de uno (1), poer lo tanto el indicdor se cumple
siguientes actividades de gestion: dependencia, programa. Proyecto, nombre|para la vigencia 2021.
2. Introduccién al disefio experimental y andlisis o _|de la actividad, duracién (horas), periodo
estadistico aplicado. ;etchu;;: - Taller Validation of Analytical (2021-1), tipo de actividad, otros. Soporte 3 de la linea 1, actividades de ciencias
’ bésicas.
2021-2: 2. Introduccién al disefio experimental vy, Cursos Vacacionales: documento en Word:
1. Cursos vacacionales, introductorios o de nivelacion|ansjisis estadistico aplicado. "Propuesta de Cursos de Vacacionales|Indicador.
en ciencias basicas. como Herramienta para Mejorar el
Actividades de extension 2. Cursos nivelatorios. 3. Propuesta de Cursos de Vacacionales|Rendimiento Académico en las Asignaturas
desarrolladas en temas de 1 Vicerrectoria Académica

Ciencias Basicas

como Herramienta para Mejorar el
Rendimiento Académico en las Asignaturas
que Componen las Ciencias Basicas (No se
cuenta con el soporte de la ejecucion de la
propuesta).

4. Programa de ciencias basicas - proyecto
de cursos nivelatorios - documento no
definitivo (documento en borrador).

que Componen las Ciencias Basicas".

Proyecto de Cursos Nivelatorios:
documento en Word, borrador de los
programas de ciencias basicas - proyectos
de cursos nivelatorios, sin fecha de
aprobacion ni version del documento

Cumplido

Cumplido



INDICADOR

Meta
2021

Dependencia
responsable

Resultado reportado por la
Institucion

Resultado obtenido tras la
verificacion nuestra

Soporte del resultado
obtenido tras la verificacion
nuestra

Observacion

Conclusion

Actividades de capacitacién en
pedagogia, didéctica y uso de
las TIC

Vicerrectoria Académica
Facultades
Virtualidad

Los docentes se capacitaron en:

App MyLoft
Urkund
Bases de datos Académicas
Gestor de referencias bibliografico Mendeley

| Se realizé el curso virtual "Herramientas digitales
para la ensefianza y aprendizaje", el cual se llevo a
cabo entre el 13 de abril y el 15 de mayo. | Se
programaron durante dos semanas (abril) 18
asesorias masivas sincrénicas con diferentes temas
Se programaron durante dos semanas (octubre) 20
asesorias masivas sincrénicas con diferentes temas

Con los soportes enviado, se puede
observar que:

biblioteca realizo tres (3)
capacitaciones asi: Mendeley, Myloft,
UNKUNDmMm, se envia archivo en Excel con

el nombre de la capacitacion, el nimero|_

de asistentes a junio 30, estadisticas 1
agosto hasta 7 de septiembre,
estadisticas al
estadisticas al 31 de octubre, sin
embargo, no se observa la vigencia ni
quien realizé el consolidado de la
informacion.

_ Permanencia realizo el Curso Virtual
Herramientas Digitales, adjuntan lista de
asistencia.

_ Virtualidad: realizo asesorias 2021-1
virtualidad, Asesorias 2021-2 virtualidad,
adjuntan lista de asistencia para las 2
asesorias realizados.

30 de septiembre y|_

Con los soportes
observar:

enviados se puede

_ biblioteca realizo tres (3) capacitaciones
asi: Mendeley, Myloft, UNKUNDm.
Permanencia realizo el Curso Virtual
Herramientas Digitales.

Virtualidad: realizé asesorias 2021-1
virtualidad, Asesorias 2021-2 virtualidad.

Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una
meta de tres (3), se evidencian actividades de
capacitacion en pedagogia, didactica y uso de las TIC.

Soporte 1 de la linea 2, actividades de capacitacion

Indicador cumplido.

Meta del

indicador cumplida para

vigencia 2021.

la

Docentes capacitados en
pedagogia, didéctica y uso de
las TIC

80

Vicerrectoria Académica

Facultades

Virtualidad

651, Se capacitaron un total de 462 docentes en usos
de las TIC. | Se capacitaron 30 docentes de la
Institucién Universitaria Colegio Mayor de Antioquia
mediante el curso virtual "Herramientas digitales para
la ensefianza y aprendizaje" | 2021-1: Se oferté el
diplomado en docencia universitaria con enfoque en
resultados de aprendizaje, para el semestre 1 con un

total de 46 docentes certificados, y se realizaron|_

asesorias masivas en TIC con 56 docentes. Para el
segundo semestre un total de 57 docentes
certificados,

Con los soporte enviado,
observar que:

se puede

Se capacitaron a 651 docentes en la
vigencia 2021 asi:

_ 462, docentes en usos de las Tics.

30, docentes curso  virtual
"Herramientas  digitales
ensefianza y aprendizaje".
_ 46, diplomado en docencia
universitaria con enfoque en resultados
de aprendizaje

_ 56 docentes asesorias masivas en TIC.
_ 57 docentes certificados.

para la|_

Con los soporte enviados se puede observar:

_ biblioteca realizo cuatro (4) capacitaciones
asi: Mendeley, App Myloft, UNKUNDm ]
Formacion en bases de datos. para un total de
462 docentes capacitados en fuentes de
informacion  electrénicas y  herramientas
infovirtuales.

Permanencia realizo el Curso Virtual
Herramientas Digitales, para un total de 30
docentes, seglin base de datos de Excel.

_ Virtualidad:
realizo  asesorias
docentes
diplomado docencia 2021-1, 46

masivas virtualidad 56

y 57 docentes en diplomado de docencia 2021-
2, 46 de diplomado en doc 1 semestre

Para un total de 651 docentes capacitados en
pedagogia, didactica y uso de las TIC

Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una
meta de ochenta (80), se evidencian docentes
capacitados en pedagogia, didactica y uso de las TIC

Soporte 2 de la linea 2, actividades de capacitacién

Indicador cumplido.

Meta del

indicador cumplida para

vigencia 2021.

la

Estudiantes y graduados
destacados académicamente,
vinculados al programa dialogo
generacional docente

Vicerrectoria Académica.

Facultades

24, Graduados vinculados al programa de didlogo
generacional docente que se encuentran dictando
catedra en los programas técnicos laborales en la
ciudad de Medellin y regiones.

Con los soportes enviados, se puede
observar 24 graduados identificando la
técnica laboral en la que desempefia y el
rol en el equipo.

Con el soporte suministrado, se puede
observar  Estudiantes y  graduados
destacados académicamente, vinculados al
programa didlogo generacional docente

Este indicador para la vigencia 2021, cuenta con una
meta de cuatro (4), El indicador fue cumplido para la
vigencia.

Soporte 4, Graduados vinculados al programa.

Indicador cumplido.

Meta del

indicador cumplida para

vigencia 2021.

la

Cumplido

Cumplido

Cumplido



Soporte del resultado

INDICADOR L | T LG T DIl LD Resultado obtenldo tras la| . i46 tras Ia verificacion Observacion Conclusién
2021 responsable Institucion verificacion nuestra
nuestra
CICMA se creo programa de emprendimiento bajo[En la resoluciéon 201 de 2021, en su|Se cuenta con la Resolucién No. 201 del 13|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta e indicador cumplida para la
Rectoria resolucion 2001 del 13 de agosto del 2021 articulo primero, se puede observar lajde agosto de 2021, por la cual se crea elmeta de cero (0), se evidencia el Centro de|vigencia 2021
creacion del programa de|programa de emprendimiento, innovacién|innovacion, emprendimiento, transferencia
Centro de innovacién, emprendimiento, innovacion y|y trasferencia tecnoldgica de la IUCMA. tecnoldgica y conocimiento, en funcionamiento
emprendimiento, transferencia transferencia tecnolégica de la IUCMA
tecnolégica y conocimiento, en 0 como un proceso que depende de la Soporte 1 de la linea 3, resolucién programa de
funcionamiento vicerrectoria académica. emprendimiento.
Indicador cumplido
CICMA 39 espacio formativos de acompafiamiento en|Se observan 22 espacios formativos para|Se cuenta con 22 espacios formativos en|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta e indicador cumplida para la
procesos de innovacién emprendimiento y|el segundo semestre de la vigencia 2021,|emprendimiento e innovacién seglin el|meta de quince (15), Espacios formativos en|vigencia 2021.
transferencia tecnologica y 18 espacios formativos para la vigencia|soporte enviado para el 2021-2. emprendimiento e innovacion
Espacios formativos en 2021-1, en total se tiene 40 espacios de
emprendimiento e innovacién 15 acompafiamiento, sin embargo solo se Soporte 2 de la linea 3, espacios formativos
cuenta con el soporte del semestre 1l del
2021. Indicador cumplido.
Vicerrectoria Académica [2021_1 Internacionalizacién  Estratégica  con|Se puede observar: Se cuenta con los soportes de participacion |Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta e indicador cumplida para la
Propésito, Encuentro Internacional para el Didlogo de los Eventos interculturales desarrollados|meta de cuatro (4), es decir, el indicador para la|vigencia 2021
Facultades Equitativo Intercultural, Conferencia Intercambios|1. Internacionalizacion ed. superior en la Institucion en la vigencia 2021 asi: vigencia 2021 se cumplié.
Solidarios: Cuando la Movilidad es un solo paso hacia|2. Internacionalizacién estratégica
Direccién defla Interculturalidad, Conservatorio: ¢Qué pasa en|3. Revista redalint 1. Internacionalizacién ed. superior Soporte 1. Eventos interculturales, linea 4
Evenies fmameiivmEes Internacionalizacién. Colombia? 4. Que pasa en Colombia 2. Internacionalizacion estratégica
desarrollados enllalInstitucion 4 2021_2 Semana de la Facultad de Ciencias Sociales y|5. Semana de la fac sociales 3. Revista redalint Indicador cumplido.
Semana Facultad Arquitectura e Ingenieria. 6. Semana Fac Arq 4. Que pasa en Colombia
5. Semana de la fac sociales
6. Semana Fac Arq
Centro de Graduados 1483: 70 asesorias para graduados en 2021-1 Se puede observar la base de datos las|Base de datos con las Orientacion laboral|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con unafMeta e indicador cumplida para la
532 estudiantes de pre-préctica participaron en taller|Orientacién laboral para practicantes y|para practicantes y graduados de lajmeta de cuento diez (110), es decir, el indicador|vigencia 2021
de entrenamientos para la insercion laboral en 2021-1 [graduados asi: vigencia 2021 (asesoria  graduados,|para la vigencia 2021 se cumplié.
21 asesorias para graduados en 2021-2 estudiantes de prepractica).
737 estudiantes de pre practica asistieron al taller(2021-1: 70-360-46 Soporte 2. Orientacion laboral, linea 5
entrenamientos para la insercién laboral en 2021-2 2021_2:737-74
. o Indicador cumplido
Orientacion laboral para 100 para un total de 1287 Orientaciones

practicantes y graduados

laborales para practicantes y graduados.

No se cuenta con soporte de registro de
196 estudiantes en talleres de
prepractica.

cumplido

cumplido

cumplido

cumplido
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Soporte del resultado

estudiantes

Facultades

Soporte4. Entrante estudiantes., linea 4

Meta Dependencia Resultado reportado por la Resultado obtenido tras la h e s ” L
INDICADOR Ny gy obtenido tras la verificacion Observacién Conclusién
2021 responsable Institucion verificacion nuestra
nuestra
Centro de Graduados 36%, 50 graduados vinculados reportados Se puede observar la base de datos|Base de datos con los Graduados vinculados laboralmente a| Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta e indicador cumplida para la
137 tes int istrad . través de la bolsa de empleo para la vigencia 2021, asi: ) L ) o )
vacantes Internas reglstradas - graduados vinculados bolsa de empleo peoP & meta de 10%, es decir, el indicador para la vigencia|vigencia 2021
Para la medicion del seguimiento de la tasa de ocupacion de|® B
graduados se tuvo en cuenta solo las vacantes internas que fueron| @St vacantes: 2021 se cumplic.
registradas directamente en el portal de empleo de la institucion, de Ofertas manuales: 25
i i i . Febrero: 6 . - .
dichas vacantes  registradas se descartaron las que no tuvieron| Raporte de febrero a diciembre del 2021, "™ Soporte 2. Orientacién laboral, linea 5
postulados y las que fueron rechazadas por no cumplir con criterios! marzo: 11
- 3 T ; 124 vacantes y colocados 50. Abril: 3
como formacién profesional o salario minimo segin la escala del . .
remuneracion 2021. No todas las empresas respondieron, ya que mayo: 3 Indicador cumplido
muchas no contestaron al momento de realizar el contacto y otras, Junio: 8
) " Julio: 13
manifestaron que no han culminado los procesos de seleccién. Por lo| N 1
tanto, cada mes se retoman nuevamente las llamadas a las empresas gosto: )
pendientes del reporte. Algunas de las empresas contactadas no Octubre: 7
contestan el nimero telefénico o el correo enviado, otras empresas no I
. ° g Noviembre: 14
han finalizado sus procesos de seleccion o dejaron las vacantes
Total vacantes: 112
. abiertas hasta encontrar el candidato ideal.
Graduados vinculados
. Para el reporte de la meta 2021-1 se tuvo en cuenta solo laj Vinculados:
laboralmente a través de la 10 informacion reportada por las empresas denominadas "internas” que Ofertas manuales: 11
bolsa de empleo se registraron directamente en el portal de la institucion. Las ofertas| Febrero: 7
externas son aquellas que se registran en el elempleo.com y que son marzo: 8
visibles para los graduados de la institucion. A estas Gltimas ofertas| Abril: 7
que han tenido i de se les estd mayo: 1
seguimiento. Junio: 2
Para realizar el seguimiento y obtener respuesta sobre la ocupacion de Julio: 4
vacantes se tuvo que indagar con los candidatos postulados a las| Septiembre: 14
vacantes en cuyos casos no se obtenia respuesta por parte de lal Octubre: 3
empresa. Noviembre: 5
Total vinculados: 50
50 graduados vinculados/112vacantes para un porcentaje
del 45%
Direccién de|9, 2021_1 RCI, COMPA- Red Internacional de|Se puede observar: Se cuenta con los soportes de participacion|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta e indicador cumplida para la
Internacionalizacion Cooperacién Académica de las Actividades de cooperacion|meta de uno (1), es decir, el indicador para la|vigencia 2021
2021_2 Conferencia Profesor Mariano Ameghino|1. Red COMPA_HKZ6 interinstitucional realizadas en la vigencia|vigencia 2021 se cumplié.
Vicerrectoria Académica |sobre la Guerra de las Malvinas, Visita Domingo|2. Constancia RCI estratégica 2021 asi:
Yojkom, Visita Alba Edith Lugo, EITD, Mision|3. EITD_15J6 Soporte 2. Coop interinstitucional, linea 4
Facultades Académica Tlaxcala, Mision Académica Decanos|4. Rector Vicerrectores_JCZ2 1. Red COMPA_HKZ6
Angela y Mauricio. Taller de animacion Socio-cultural. |5. decanos_5I54 2. Constancia RCl estratégica Indicador cumplido.
Actividades de cooperacién 1 6. alba_Vincula_5KY7.JP 3. EITD_15J6
interinstitucional realizadas 7. Vincula Y 4. Rector Vicerrectores_JCZ2
8. Mariano_ALZQ 5. decanos_5154
9. Animacion Social_551R 6. alba_Vincula_5KY7.JP
7. Vincula Y
8. Mariano_ALZQ
9. Animacion Social_551R
Direccién de|28. (Participacion en Eventos y Ponencias de manera|Se puede observar la base da datos del|Base de datos con el registro de los|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta e indicador cumplida para la
Internacionalizacion Virtual). Pasantia Académica tipo de movilidad saliente para la|docentes salientes en la vigencia 2021. meta de siete (7), es decir, el indicador para la|vigencia 2021
vigencia 2021, la cual registra 28 vigencia 2021 se cumplié.
. . Vicerrectoria Académica ersonas en Movilidad saliente de
Movilidad saliente de docentes 7 P . .,
docentes. Soporte 3. Saliente docentes, linea 4
Facultades
Direccién de|12, (Pasantia Virtual, Curso Corto y Pasantia|Se puede observar la base de datos del|Base de datos con el registro de los|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta e indicador cumplida para la
Internacionalizacion Académica Presencial). tipo de movilidad entrante para la|estudiantes entrantes en la vigencia 2021. [meta de nueve (9), es decir, el indicador para la|vigencia 2021
- vigencia 2021, la cual registra 12 vigencia 2021 se cumplié.
Movilidad entrante de . ’ - y o
9 Vicerrectoria Académica estudiantes en Movilidad entrante.

Cumplido

cumplido

Cumplido

Cumplido
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Soporte del resultado

Meta Dependencia Resultado reportado por la Resultado obtenido tras la h e s ” L
INDICADOR Ny gy obtenido tras la verificacion Observacion Conclusién
2021 responsable Institucion verificacion nuestra
nuestra
Unidad de Extensidn|9 Técnico Laboral como Asistente en Organizacién de Eventos Se puede observar la base de datos con[Base de datos con los programas de|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta e indicador cumplida para la
académica y Proyeccién |Técnico Laboral como Cocinero los programas de trabajo y desarrollo|trabajo y desarrollo humano para la|meta de cero (0), es decir, el indicador para la|vigencia 2021
il Técnico Laboral en Organizacién de Viajes h r N ia 2021 total 4 " ia 2021 i
socia Técnico Laboral como Auxiliar en Dibujo Arquitecténico umano ast: vigencia , tota vigencia se cumplio.
Educacion Continua Técnico Laboral en Organizacién de Viajes Sede Jardin
Técnico Laboral en Organizacion de Viajes Sede Ciudad Bolivar 1. Técnico Laboral en Organizacién de Soporte 4. Programas trabajo y desarrollo humano.,
Tétl:nico Laboral Auxiliar en Conservacién Ambiental Sede Ciudad|yiajes Sede Ciudad Bolivar, fecha de linea s
Bolivar ‘2
Técnico Laboral Auxiliar en Organizacién de Viaje sede Andes resolucién 28/07/2021 . .
Técnico Laboral Auxiliar en Conservacién Ambiental sede Andes Indicador cumplido.
2. Técnico Laboral Auxiliar en
Conservacion Ambiental Sede Ciudad
Bolivar, fecha de resolucién 28/07/2021
Programas de formacion para el
trabajo y el desarrollo humano 0 3. Técnico Laboral Auxiliar en
ofertados Organizacion de Viaje sede Andes, fecha
de resolucion 5/11/2021
4. Técnico Laboral Auxiliar en
Conservacion Ambiental sede Andes,
fecha de resolucién 5/11/2021
La cantidad reportada por la institucién
no coincide, esto debido a que son 4
programas para la vigencia 2021 y 5
programas entre el 2017 y el 2019
Coordinacion de linea de|8, Asesoria nutricional Se puede observar en la informacién|sepuede observaren la informacin suministrada lo siguiente: | Este jndicador para la vigencia 2021 cuenta con una[Meta e indicador cumplida para la
Salud y  Desarrollo|Nuevos servicios 2021-1: suministrada los Servicios de Salud |1 3532 giseiar e implementar un curso virtual de meta de tres (3), es decir, el indicador para la|vigencia 2021
Humano Servicio psiquiatria (Becas tecnologia Sapiencia) Desarrollo Humano, para la formacidn|etnoeducacion e interculturalidad dirigido a docentes de la| vigencia 2021 se cumplio.
Servicio de optometria integral de la comunidad institucional y|"ttcién Universitria Colegio Mayor de Antiogquia
Direccién de Bienestar|Caracterizacion en salud mental (Becas tecnologialla permanencia de los estudiantes,|2. convenio 6ptica la plazuela. Soporte 1. Servicios salud y desarrollo humano, linea
Institucional Sapiencia) fortalecidos, este indicador es
A i 3. Conversatorio de genero: Performatividad del género,
2021-2: acumulativo es decir que se debe tener|mascuiinidades 19/08/2021 , Performatividad de género
Caracterizacién salud mental institucional segundo|en cuenta la informacién del 2020. feminidades  26/08/2021 Actividad  de inclusién:| Indicador cumplido
Performatividad de genero intersexualidades  02/09/2021,
Servicios de SaludyDesarroIIo semestre Actividad de inclusién Performatividad de género Queer
» 2 Cursos de: etnoeducacién e interculturalidad y|Se evidencian 8 actividades. 09/09/2021
Humano, para la formacion , ) R
. . educacion para la diversidad . ) 3
lntegral de la comunidad 3 4. Informe de caracterizacién salud mental estudiantes becarios|

institucional y la permanencia
de los estudiantes, fortalecidos

Ciclo de talleres en enfoque de género en la
educacion superior

sapiensa.

5. Informe de caracterizacién en salud mental - a- 63

6. Contrato interadministrativo No. 011 de 2021entre la IUCMA
y1a IPS universitaria

7. ACTIVIDAD: REMISION Y ATENCION PSIQUIATRIA 2021-01

8. Talleres en perspectivas de genero

Cumplido

Cumplido
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. . Soporte del resultado
Meta Dependencia Resultado reportado por la Resultado obtenido tras la p e s ” L
INDICADOR Ny gy obtenido tras la verificacion Observacion Conclusién
2021 responsable Institucion verificacion nuestra
nuestra
Coordinaciones de lineas|19. Experiencias 2020: Se puede observar en la informacién|Se puede observar en la informacién suministrada lo| Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta e indicador cumplida para la
de Cultura y Deporte Torneo virtuales: Ajedrez, PES, Parchis suministrada las Experiencias deportivas [*8Uiente: meta de cuatro (4), es decir, el indicador para la|vigencia 2021, no obstante.
Retos artisticos, obras de teatro, encuentros|y culturales dentro de la institucién 1 actividad de arterapia 2021-01_2IXU.JP vigencia 2021 se cumplié.
musicales, intercambios universitarios, conversatorio|fortalecidas
de identidades. 2. ACTIVIDAD TECNICAS DE ESCRITURA_ININ.JP Soporte 3. Experiencias deportivas y culturales., linea
(2021-01) Se cuenta con el soporte de diez (10)
N N . . 3. Arteterapia 2021-01 en jueves cultural_LK3T.x|
Free fire, Class Royale experiencias deportivas.
Arte-terapia, Taller de escritura creativa 4. TORNEO CLASH ROYAL_SVKR.JP Indicador cumplido
2021-02:
Experiencias deportivas y Torneo baloncesto 3X3 5. TORNEO Free Fire Colmayor (respuestas)_XALO.xl
culturales dentro de la 4 Torneo futsala ¢ Evidencins do acte toran Cumplido
institucién fortalecidas i - Evidencias ce aste terapia
Curso arteterapia 7. Cuentos de terror.
Cuentos de terror
Précticas musicales 8. Practicas musicales
Taller de escritura er d )
Talleres LGBT|Q+ 9. taller de escrirura
10.taller de LGBTIQ+
Coordinacién Desarrollo|1, El protocolo queddé aprobado por resolucién|Se puede observar en la informacidn|Resolucién No. 379 del 22 de diciembre del 2021 por|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta e indicador cumplida para la
Humano rectoral 379 del 22 de diciembre 2021, ya se venian|suministrada la Resolucién No. 379 del|medio de la cual se aprueba el Protocolo de atencion| oty de uno (1), es decir, el indicador para la|vigencia 2021
. . - . en casos de violencia de género y sexual en la| . L,
Protocolo de prevencién, adelantando acciones necesarias para atender|22 de diciembre del 2021 por medio de |UCMA. vigencia 2021 se cumplié.
deteccion y atencion para las violencias de género y sexuales, con la resolucion{la cual se aprueba el Protocolo de .
violencias basadas en género, 1 quedan de manera oficial. atencién en casos de violencia de Soporte 5. Protocolo, linea 6 Cumplldo
implementado géneroy sexual en la [IUCMA.
Indicador cumplido.
Sistema de Gestion[l, A la fecha el software G+ se encuentralEl aplicativo de G+ se encuentralEl aplicativo de G+ se encuentra|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta e indicador cumplida para la
Integrado implementado en un 100%. funcionando funcionando meta de uno (1), es decir, el indicador para la|vigencia 2021
vigencia 2021 se cumplié.
Software nuevo implementado 1 Cumplido
Soporte 2. Software G+., linea 7
Indicador cumplido.
Seguridad y Salud en el|100%, En lo corrido del afio 147 personas que se|Con la matriz de condiciones de salud, se|Se tiene como soporte la Matriz de|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta del indicador cumplida para la
Trabajo realizaron los examenes médicos ocupacionales de|pueden evidenciar las 123 personas a las|condiciones de salud meta de 100%, es decir, el indicador para la vigencia|vigencia 2021
ingreso, periddicos y de retiro, de las cuales a 123 se|cuales se les generaron 2021 se cumplio.
les generaron recomendaciones médicas. De estas|recomendaciones.
Condiciones de salud de los 123 personas con recomendaciones médicas se Soporte 3. Matriz de condiciones de salud, linea 7
trabajadores de la institucion, 100 entregaron 123 cartas de seguimiento a Cump”do
evaluadas recomendaciones emitidas por la IPS de medicina Indicador cumplido
laboral, por lo que se da un cubrimiento del 100% en
la evaluacion de condiciones de salud a los empleados
de planta del campus institucional.
Gestion de|Se encuentra en el sistema de gestion G+ Codigo: GC-|Documento con codigo GC-MA-012 26-|Se cuenta con el soporte GC-MA-012 26-11{Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta del indicador cumplida para la
Comunicacion MA-012 11-2020 VERSION 00, manual modelo|2020 VERSION 00, manual modelo cultura{meta de cero (0), es decir, ya que el mismo fue|vigencia 2021
cultura organizacional organizacional cumplido desde la vigencia 2020.
Manu.al d.e culltura. - Soporte 4. Manual de cultura organizacional. lid
?rganlzaC|ona socializado e 0 http://gmas.colmayor.edu.co:8080/gmas/Document Cump 1do
implementado . .
osCalidad.gplus, linea 7
Indicador cumplido.
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Soporte del resultado

INDICADOR Lo Dependencia Resultado rgport'ado porla Resul!a.do c_)?tenldo tras la obtenido tras la verificacion Observacion Conclusién
2021 responsable Institucion verificacion nuestra
nuestra
Vicerrectoria Académica. |Se creé el programa Didlogo Generacional Docente|Resolucion xxxx Resolucion xxxx Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta del indicador e indicador no
mediante resolucion y se generd convocatoria|XX de diciembre de 2021 XX de diciembre de 2021 meta de uno (1), se evidencia una resolucién que no|cumplido para la vigencia 2021, pero se
Facultades permanente y abierta. es la definitiva, es decir no tiene asignacion de|observa avance.
«Por la cual se crea e implementa el{«Por la cual se crea e implementa el|numero nifecha de publicaciéon y cumplimiento, por
PROGRAMA DIALOGO GENERACIONAL|PROGRAMA DIALOGO GENERACIONAL|lo tanto el indicador para la vigencia 2021 no se esta|Soporte 5, Convocatoria programa de la
Convocatorias para la DOCENTE de la Institucién Universitarial DOCENTE de la Institucion Universitaria|cumplido. linea 2.
vinculacién de estudiantes y Colegio Mayor de Antioquia» Colegio Mayor de Antioquia»
graduados al programa dialogo 1 Soporte 5, Convocatoria programa de la linea 2. Febrero 11 del 2022: con la nueva
generacional docente Febrero 11 del 2022: se envia soporte|Febrero 11 del 2022: se envia soporte con evidencia suministrada el indicador se da
(producto) con la resolucion No. 390 del 30 de|la resoluciéon No. 390 del 30 de diciembre|Febrero 11 del 2022: con la nueva evidencia|por cumplido.
diciembre del 2021, por la cual se crea e|del 2021, por la cual se crea e implementa|suministrada el indicador se da por cumplido.
implementa el programa didlogo|el programa didlogo generacional docente
generacional docente de la IUCMA. dela IUCMA.
Rectoria / Vicerrectoria|50%, Se tiene el borrador de la actualizacion del|Se observa la Resolucion xxxx Se observa la Resolucidn xxxx Este indicador para la vigencia 2021 cuenta con una|Meta del indicador no cumplido para la
Académica y|Manual de Funciones. Pendiente aprobacion de[XX de XXX XX de XXX meta del cincuenta (50%), se evidencia una|vigencia con la informacién suministrada
Administrativa /|Estructura y Planta por parte del Consejo Directivo. resolucion que no es la definitiva, es decir no tiene|se concluye que el indicador se encuentra
Secretaria General /|Una vez aprobados se implementara el manual. Por la cual se establece el Manual|Por la cual se establece el Manual|asignacion de numero ni fecha de publicacion y|con avance.
Planeaciéon / Talento Especifico de  Funciones y de|Especifico de Funciones y de Competencias|cumplimiento, por lo tanto el indicador para la
Manual de funciones Human Competencias Laborales para los|Laborales para los empleos de la Planta de|vigencia 2021 esta cumplido en un 50%, el 100%
50 empleos de la Planta de Personal de la[Personal de la Instituciéon Universitaria|obedece a la aprobacion del Consejo Directivo.

actualizado

Institucidon Universitaria Colegio Mayor
de Antioquia, efi 50% obedece a la
elaboracion del manual, el 100%
corresponde a fia aprobacion en el
consejo Directivo.

Colegio Mayor de Antioquia, efi 50%
obedece a la elaboracién del manual, el
100% corresponde a fia aprobacion en el
consejo Directivo.

Soporte 1, Manual de funciones linea 7.

Indicador con avance.

Cumplido

Cumplido
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Relacién de indicadores que no cumplieron la meta

ANEXO 2: RELACION DE INDICADORES QUE NO CUMPLIERON CON LA META - 2021

Resultado obtenido

Soporte del resultado

INDICADOR sl ARG T R rfeport'ado porla tras la verificacion obtenido tras la Observacion Conclusién
2021 responsable Institucion e .
nuestra verificacion nuestra
Vicerrectoria Académica,|Se presentéd proyecto por Plan de|El Indicador no se cumplid para la|Con los soporte enviados se|"Este indicador para la vigencia 2021 cuenta|No se cumplié con el indicador ni la meta del
Virtualidad, Fomento a la Calidad 2021 para la|vigencia 2021. puede observar el plan de|con una meta de diez (10), El indicador no[mismo.
inmersién en lengua extranjera de 15 fomento a calidad 2021 con fechafue cumplido para la vigencia, ya que en 2022
docentes. El proceso de formacion iniciard del 13 de julio de 2021. se realizara la convocatoria para la inmersion
en 2022. en lengua extranjera de 15 docentes.
Docentes en
q |Procesos de 10 Soporte 3, Inmersién en Lengua extranjera.
inmersion en lengua linea 2, actividades de capacitacion
extranjera
No se cumplié con el indicador "
Facultades. 2021-1: 18 acciones de relacionamiento|Se puede observar la base de|Base de datos con las Acciones de|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta|Meta e indicador no se cumplio.
realizadas desde las Facultades y|datos las Acciones de|relacionamiento con|con una meta de ciento diez (110), es decir,
Extension Académica. relacionamiento con comunidades|comunidades locales y regionales|el indicador para la vigencia 2021 no se
locales y regionales asi: de la vigencia 2021 cumplié.
Acciones de 2021-2: 84 acciones de relacionamiento
2 relacionamiento con 110 realizadas desde las Facultades. 2021-1:18 Soporte 1. Acciones de relacionamiento, linea
comunidades locales 2021_2:84 5

y regionales

para un total de 102 acciones de

relacionamiento

Indicador cumplido.

Incumplido

Incumplido
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ANEXO 3: RELACION DE INDICADORES CON SOPORTES INSUFICIENTES - 2021

INDICADOR

Meta
2021

Dependencia
responsable

Resultado reportado por la
Institucion

Resultado obtenido tras la
verificacion nuestra

Soporte del resultado obtenido

tras la verificacion nuestra

Observacion

Conclusiéon

Produccién investigativa
de estudiantes en
procesos de
investigacion formativa y
formacion para la
investigacion

408

CICMA
Semilleros
Investigacion
Facultades

a
o)

849, 98 ponencias de investigacion de
semilleristas; 20 Proyectos de
investigacion, desarrollo tecnoldgico e
innovacién aprobados por convocatoria
interna; 369 proyectos de aula; 200
proyectos de nucleos integradores; 162
trabajos de grado.

Se observan 288 Producciones
investigativa de estudiantes en procesos
de investigacion formativa y formacion

para la investigacion.

Se puede observar en los

suministrados:

Ponencias semilleristas: XX encuentro
departamental de semillero de investigacion
(julio de 2021), Programa Interinstitucional
para el Fortalecimiento de la Investigacion y el
Posgrado del Pacifico 2021, listado de
proyectos avalados para participar en el XX
encuentro de semilleros de investigacion

REDCOLSI NODO ANTIOQUIA 2021.

_ Proyectos convocatoria interna: proyectos

semilleros 2021.

_ Proyectos nucleos integradores: Integrativos

TGC

_ Trabajos de grado: Trabajos de Grado

Sociales 2021"

soportes

No se cuenta con todos los soportes que
den cuenta de los 849 espacios de
Produccién investigativa de estudiantes en
procesos de investigacion formativa vy
formacion para la investigacion

El indicador no se puede dar por cumplido ya que faltan

soportes para determinar los 849 espacios.

No se cuenta con todos los soportes que sustenten el resulatdo
de 849 Produccién investigativa de estudiantes en procesos de
investigacion formativa y formacién para la investigacion, los

soportes faltantes son:

369 proyectos de aula, (facultades de administracion, ciencias de

la salud y arquitectuta)

Y trabajos de grado 162, en la cual solo ciencias sociales
(43)envio la informacién, la diferencia corresponde a la facultad

de ciencias de la salud y administracion.

Oferta de servicios y
programas de bienestar
para los estudiantes de
programas virtuales
(producto)

Coordinaciones de lineas
estratégicas

13, Se mantienen de 2020: Oferta de
gimnasia virtual, deporte virtual, cursos
culturales (guitarra, teatro), asesorias
médicas, psicoldgicas, asesorias de
créditos y becas condonables.

Nuevos 2021:

Auxilio alternancia
Préstamo chromebook
Seguridad alimentaria

Para 2021-02:
Préstamo de médem
Remisiones y atenciones de psiquiatria

Se puede observar en la informacién suministrada
la Oferta de servicios y programas de bienestar|
ara los estudiantes de programas virtuales los
siguientes:

Se cuenta con cinco(5) soportes que corresponden
a la vigencia 2021, no se cuenta con los soportes
de la vigencia 2020.

Se puede observar en la informacién suministrada lo

siguiente:

_ Beneficiarios 2021-01y 2021-02_EBXH.xI
_ beneficio alternancia 2021-01_PJ8U.xI

_ BENEFICIO MODEM 2021-2URL3.xl (1)

tecnolA3gico chromebook 2021-01_2RJY.xI

_ seg alimentaria 2021-01_DTW6.x|

Este indicador para la vigencia 2021 cuenta
con una meta de ocho (8), teniendo en
cuenta que es un indicador acumulativo y
no se cuenta con los soportes de la
vigencia 2020, es decir, el indicador para la
vigencia no se cumpliév por insificiencia en
soportes.

Soporte 4. Servicios programas virtuales,
linea 6

Indicador no cumplido.

Meta e indicador incumplida para la vigencia 2021 por

insuficiencia en soportes.

Incumplido por
insuficiencia en
soportes

Incumplido por
insuficiencia en
soportes



Servicios de Promocién
Deportiva y Recreativa,
para la formacion
integral de la comunidad
institucional y la
permanencia de los
estudiantes, fortalecidos
(producto)

Coordinacién de linea de
Promociéon Deportiva y
Recreativa

Direcciéon de Bienestar
Institucional

7, Servicios 2020:
Torneos virtuales
Ajedrez

PES

Parchis

Nuevos servicios 2021:
Free fire
Class Royale

2021-02:

Torneo baloncesto interno 3X3

Torneo futsala con la participacion de
egresados

Se puede observar en la informacion
suministrada los Servicios de Promocién
Deportiva y Recreativa, para la formacion
integral de la comunidad institucional y la
permanencia de los  estudiantes,
fortalecidos

Se cuenta solo con tres evidencias de la
promocion deportiva, no se cuenta con
los soportes de la vigencia 2020 y el
soporte de futsala 2021-02

Se puede observar en la informacién suministrada lo
siguiente:

_ TORNEO CLASH ROYAL_EI68.JP (1)
_TORNEO Free Fire.x|

_Torneo interno baloncesto 3x 3

No se cuenta con informacion (soportes)
suficientes para
cumplimiento y la meta del indicador para
la vigencia 2021.

determinar el

Soporte 2. Servicios prom deportiva, LINEA
6

Insuficiencia en soportes.

Incumplido
Insuficiencia en
soportes.

No se cuenta con
soportes que
permitan evidenciar
el cumplimiento del
indicador.



ANEXO No. 4
INDICADORES SIN
SOPORTES - 2021



ANEXO 4: RELACION DE INDICADORES SIN SOPORTES - 2021

INDICADOR

Meta 2021

Dependencia responsable

Resultado reportado por la Institucion

Resultado obtenido tras la
verificacion nuestra

Soporte del resultado obtenido
tras la verificacion nuestra

Observacion

Conclusién

Proyectos de aula
desarrollados

100

Facultad  Arquitectura, Administracion y

Ciencias de la Salud

Facultad de Ciencias de la Salud: 72 en 2021-1 y 80 en 2021
2.

Facultad Arquitectura e Ingenieria:

2021-1:57

2021-2: 45 Arquitectura : 24 (muestra de salén virtual,
muestras de disefio arquitectdnico, curso de paisaje y
cartillas generadas en informe de investigacion)

Ing ambiental y contrucciones civiles: 15 proyectos de aula
presentados en el marco de la semana de la facultad
Tecnologia en delineante de arq e ingenieria: 6 proyectos
de aula.

Facultad de Administracion:

115 proyectos de aula

2021-1: 49 proyectos de aula

2021-2: 66 proyectos de aula.

No se cuenta con soportes que permitan
determinar que se cumplié con el
indicador.

No

se cuenta con soportes que permitan

determinar que se cumplié con el indicador.

No se cuenta con soportes que
permitan determinar que se
cumplié con el indicador.

No se cuenta con soportes que permitan
determinar que se cumplié con el indicador.

Portafolio de
Servicios,
consultorias y
asesorias

Facultades
Unidades de servicio

6, Facultad Ciencias de la Salud: 3 portafolios (Portafolio de Servicios
Agricolas FCSalud, Portafolio de Servicios de educacion continua |
consultorfas FCSalud, LACMA)

Facultad Arquitectura e Ingenierfa: 2 portafolios (portafolio del FabLab
y portafolio del Consultorio de la Construccién y el Habitat).

Facultad de Administracién: 1 Portafolio de centro de consultoria vy,
asesorfa oranizacional

No se cuenta con soportes que permitan
determinar que se cumpli6 con el
indicador.

No

se cuenta con soportes que permitan

determinar que se cumplié con el indicador.

No se cuenta con soportes que
permitan determinar que se
cumplié con el indicador.

No se cuenta con soportes que permitan
determinar que se cumplié con el indicador.

No se cuenta con
soportes que
permitan evidenciar
el cumplimiento del
indicador.

No se cuenta con
soportes que
permitan evidenciar
el cumplimiento del
indicador.



ANEXO No. 5
INDICADORES CON
META CERO (0) PARA
LA VIGENCIA 2021




ANEXO 5: INDICADORES SIN META PARA LA VIGENCIA 2021

Soporte del

Dependencia REAIEE Rsaadelontenide resultado obtenido
INDICADOR | Meta 2021 reportado por la | tras la verificacion e . Observacion Conclusion
responsable o tras la verificacion
Institucion nuestra
nuestra
No se cuenta con una|No se sumista informacidn para[No se sumista informacion|No se sumista informacion|Meta para el 2022
Estudiantes meta para 2021. este indicador ya que el mismo|para este indicador ya que el|para este indicador ya que
matriculados en 0 Vicerrectoria Académica tiene una meta establecida|mismo tiene una metalel mismo tiene una meta
programas de 2022. establecida 2022. establecida 2022.
formacion dual
Rectoria Se han tenido avances|No se cuenta con soportes, meta|No se suministran soportes Para 2021 este indicador no[meta para el 2023
Vicerrectoria Académica |pero aun no se halestablecida en la vigencia 2022. contemplaba meta. Esta
definido ninguno. programada para 2023.
Facultad
Programas con doble 0 acultades
titulacion i .,
Direccién de
Internacionalizacién
(apoyo)
. . No se cuenta con una|No se sumista informacién para|No se sumista informacién|No se sumista informacién|Meta para el 2022
Estaciones de trabajo L X s -
ara el estudio meta para 2021. este indicador ya que el mismo|para este indicador ya que el[para este indicador ya que
.p L - . - tiene una meta establecidajmismo tiene una metalel mismo tiene una meta
individual, 0 Vicerrectoria Académica . .
X 2022. establecida 2022. establecida 2022.
colaborativo e
incluyente, adquiridas
NUeVOs espacios Gestion de[La meta estd programada|No se sumista informacién para|No se sumista informacién|No se sumista informacion|Meta para el 2022
fisicos estFi’onados Infraestructura para 2022. este indicador ya que el mismo|para este indicador ya que el[para este indicador ya que
. g v 0 tiene una meta establecidajmismo tiene una metalel mismo tiene una meta
disponibles para el . )
2022. establecida 2022. establecida 2022.

desarrollo institucional

Meta
para el
2022

Meta
para el
2023

Meta
para el
2022

Meta
para el
2022



ANEXO No. 6
INDICADORES CON
AVANCE 2021



[N

ANEXO 6: RELACION DE INDICADORES CON AVANCE - 2021

Soporte del resultado

INDICADOR Meta 2021 | Dependencia Resultado reportado por( Resultado obtenido tras| o045 tras Ia Observacién Conclusién
responsable la Institucion la verificacion nuestra P
verificacion nuestra
3, Programa Tecnoldgico Virtual|Con los soportes enviados, se puede|Registro en el SACES, Este indicador para la vigencia 2021 cuenta|Meta del Indicador no cumplido para
radicado en plataforma MEN: establecer: con una meta de cinco (5), (Nuevos programas|la vigencia pero con avance.
1. Tecnologia en Gestion de Guianza técnicos, tecnoldgicos, universitarios y de
Turistica. 1. Maestria en el Laboratorio de posgrado, con resolucion de registro|La institucidn explica que el indicador
Hematologia y Banco de Sangre: calificado), se puede observar que ain no se[se da por cumplido con los registro
Programas de Maestria radicados en|presentacion de documentos por cuenta con la ‘"resolucion de registro|en el SACES.
plataforma MEN: parte de la institucion calificado” solo con la radicacion en la
1. Maestria en Alta Direccion de las|(Mineducacion) fecha de generacion plataforma SACES-MEN, las resoluciones
Organizaciones de documento 30 de agosto de dependen del Ministerio de Educacion
Nuevos programas técnicos, tecnoldgicos, 2. Maestria en el Laboratorio de|2021. Nacional.
universitarios y de posgrado, con resolucién 5 Vicerrectoria Académica Hematologia y Banco de Sangre
de registro calificado 2. Maestria en Alta Direccion de las No se cuenta con las resoluciones del
Los 3 programas en mencién se|Organizaciones: Radicacion de en Ministerio de Educacién nacional, por lo tanto,
encuentran radicados  en la|SACES. el indicador para la vigencia 2021 no se
plataforma SACES-MEN, ya que cumplié, pero se encuentra en estado
hasta alli es el alcance de la|3. Tecnologia en Gestion de Guianza avanzado.
institucion para el logro del|Turistica: evidencia de cargue en el
indicador. La resolucion de registro|SACES. Soporte 2 de la linea 1, programas nuevos
calificado depende del Ministerio de
Educacién Nacional Indicador con avance.
CICMA Se esta avanzando en la|Con el soporte enviado, se puede|Se puede observar el ESTATUTO|Este indicador para la vigencia 2021 cuenta|Meta del indicador no cumplido para
construccion del documento de|observar que el documento estatuto|DE INVESTIGACION de lajcon una meta de uno (1), se evidencia|la vigencia pero con avance.
Estatuto de Investigacion que|de investigacion de la IUCMA, con|INSTITUCION UNIVERSITARIA|documento que contiene el estatuto de
contempla la creacién de la[fecha de 26 de noviembre del 2020,|COLEGIO MAYOR DE ANTIOQUIA, [investigacion de la IUCMA, se estd avanzando
Vicerrectoria  de  Investigacion,|documento que no ha sido|con fecha de 26 de noviembre del|en la construccién del mismo.
Vicerrectoria de Investigacion, Innovacion y 1 Innovacioén y Transferencia|oficialmente aprobado, es decir no|2020

Transferencia Tecnoldgica en funcionamiento

Tecnoldgica. Igualmente, la creacion
de la Vicerrectoria depende del
proceso de modernizacion
administrativa.

es la resolucion definitiva.

Soporte 4. Estatuto Investigacion, linea 3

Indicador con avance.

Avance

Avance



ANEXO No. 7
CONSOLIDADO POR
DEPENDENCIA - 2021



ANEXO 7: PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO POR DEPENDENCIA

VICERRECTORIA ACADEMICA

Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
N técnicos, t l6gicos, universitari " . P
uevos programas ecnlc.ols ecno ?glcos l:lr?IVeI'SI arios y 5 Vicerrectoria Académica AVEIEE
de posgrado, con resolucién de registro calificado
Rectoria / Vi toria Académi Administrati g
Manual de funciones actualizado 50 ectoria / \ icerrectoria Aca er.nllca y Administrativa / Cumplldo
Secretaria General / Planeacién / Talento Human
Convocatorias para la vinculacion de estudiantes y Vicerrectoria Académica. .
iy ) 1 Cumplido
graduados al programa dialogo generacional docente Facultades
Sistema de evaluacion de los aprendizajes, implementado 1 Vicerrectoria Académica Cumphdo
A.ctivifziade's (_ie extension desarrolladas en temas de 1 Vicerrectoria Académica Cumplldo
Ciencias Basicas
- I, PR Vicerrectoria Académica
Actividades de capacitacion en pedagogia, didactica y uso .
3 Facultades Cumplido
de las TIC ) R
Virtualidad
) . Vicerrectoria Académica
Docentes capacitados en pedagogia, didactica y uso de
las TIC 80 Facultades Cumplido
Virtualidad P
Estudiantes y graduados destacados académicamente, Vicerrectoria Académica. .
) . ) 4 Cumplido
vinculados al programa dialogo generacional docente Facultades
Vicerrectoria Académica
Eventos interculturales desarrollados en la Institucion 4 Facultades cum plido
Direccién de Internacionalizacion.
Direccién de Internacionalizacién
Actividades de cooperacién interinstitucional realizadas 1 Vicerrectoria Académica cum p||d0
Facultades
Direccion de Internacionalizacion
Movilidad saliente de docentes 7 Vicerrectoria Académica Cum plido
Facultades
Direccién de Internacionalizacién
Movilidad entrante de estudiantes 9 Vicerrectoria Académica Cum p||do
Facultades
Docentes en procesos de inmersion en lengua extranjera 10 Vicerrectoria Académica, Virtualidad, Incumplido
Rectoria
Vi toria Académi
Programas con doble titulacion 0 \cerrectoria Academica Meta para el 2023
Facultades
Direccion de Internacionalizacion (apoyo)
Estudiant triculad de fi i6
dz:l iantes matriculados en programas de formacion 0 Vicerrectoria Académica Meta para el 2022
Estaci de trabaj | estudio individual, " . (o
s acnone.s e ra ajo para e ES‘L‘J io individua 0 Vicerrectoria Académica Meta para el 2022
colaborativo e incluyente, adquiridas
TOTAL INDICADORES  VICERRECTORIA 13
ACADEMICA
TOTAL INDICADORES VICERRECTORIA -
ACADEMICA CUMPLIDOS
% DE CUMPLIMIENTO
85%
Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusion del seguimiento
Convocatorias para la vinculacién de estudiantes y Vicerrectoria Académica.
graduados al programa didlogo generacional docente 1 Facultades Cumplldo




Actividades de capacitacion en pedagogia, didactica y uso

Vicerrectoria Académica

de las TIC 3 Facultades Cumplido
Virtualidad
Docentes capacitados en pedagogia, didactica y uso de Vicerrectoria Académica Cum p||d0
las TIC 80 Facultades
Virtualidad
Estudiantes y graduados destacados académicamente, Vicerrectoria Académica.
vinculados al programa didlogo generacional docente 4 Facultades Cum plido
Eventos interculturales desarrollados en la Institucion Vicerrectoria Académica
a Facultades o cumplido
Direccion de Internacionalizacion.
Actividades de cooperacién interinstitucional realizadas Direccion de Internacionalizacion
1 Vicerrectoria Académica cumplido
Facultades
Movilidad saliente de docentes Direccion de Internacionalizacion
7 Vicerrectoria Académica Cumplido
Facultades
Movilidad entrante de estudiantes Direccién de Internacionalizacion
9 Vicerrectoria Académica Cumplido
Facultades
Acciones de relacionamiento con comunidades locales y Facultades.
regionales 110 Incumplido
Proyectos de aula desarrollados Facultad Arquitectura, Administracion y Ciencias de la
Salud NO. se cuejnta c.on soportes. que
100 permitan evidenciar el cumplimiento
del indicador.
Portafolio de Servicios, consultorias y asesorias Facultades
Unidades de servicio No se cuenta con soportes que
7 permitan evidenciar el cumplimiento
del indicador.
Produccidn investigativa de estudiantes en procesos de CICMA Incumplido por insuficiencia en
investigacion formativa y formacion para la investigacion 408 Semilleros de Investigacion
Facultades SOpOI’tES
Programas con doble titulacion Rectoria
0 Vicerrectoria Académica Meta para el 2023
Facultades
TOTAL INDICADORES VICERRECTORIA
ACADEMICA e
TOTAL INDICADORES VICERRECTORIA
ACADEMICA CUMPLIDOS 8
% DE CUMPLIMIENTO
67%

RESUMEN DE SEGUIMIENTO - INDICADORES DE VICERRECTORIA ACADEMICA
INCLUYE FACULTADES

TOTAL INDICADORES  VICERRECTORIA
ACADEMICA =
TOTAL INDICADORES VICERRECTORIA
ACADEMICA CUMPLIDOS &
% DE CUMPLIMIENTO
76%
VIRTUALIDAD
Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Actividades de capacitacion en pedagogia, didactica y uso Vicerrectoria Académica
de las TIC 3 Facultades Cumplldo

Virtualidad




Docentes capacitados en pedagogia, didactica y uso de Vicerrectoria Académica Cum p|ld0
las TIC 80 Facultades
Virtualidad
Docentes en procesos de inmersion en lengua extranjera 10 Vicerrectoria Académica, Virtualidad, Incumplido
TOTAL INDICADORES VIRTUALIDAD 3
TOTAL INDICADORES VIRTUALIDAD 2
CUMPLIDOS
% DE CUMPLIMIENTO 67%
TALENTO HUMANO
Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Manual de funciones actualizado. Rectoria / Vicerrectoria Académica y Administrativa /
50 Secretaria General / Planeacion / Talento Humano Cumplldo
Protocolo de prevencidn, deteccién y atencion para las Coordinacién Desarrollo Humano
violencias basadas en género, implementado. 1 Cumplido
TOTAL INDICADORES TALENTO HUMANO 2
TOTAL INDICADORES TALENTO HUMANO 2
CUMPLIDOS
% DE CUMPLIMIENTO 100%
CICMA
Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Vicerrectoria de Investigacion, Innovacién y Transferencia CICMA
Tecnoldgica en funcionamiento. 1 Avance
Centro de innovacién, emprendimiento, transferencia CICMA
tecnoldgica y onocimiento, en funcionamiento. 0 Rectoria cum plIdO
Espacios formativos en emprendimiento e innovacion. 15 CICMA cum plido
Produccidn investigativa de estudiantes en procesos de CICMA . X s )
investigacion formativa y formacién para la investigacion. 208 Semilleros de Investigacion Incumplldo por insuficiencia en
Facultades Soportes
TOTAL INDICADORES CICMA 4
TOTAL INDICADORES CICMA CUMPLIDOS 2
% DE CUMPLIMIENTO
° 50%
BIENESTAR INSTITUCIONAL
Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusidn del seguimiento
Servicios de Salud y Desarrollo Humano, para la Coordinacion de linea de Salud y Desarrollo Humano
formacion integral de la comunidad institucional y la X
permanencia de los estudiantes, fortalecidos. 3 Direccidn de Bienestar Institucional Cump“do
Experiencias deportivas y culturales dentro de la Coordinaciones de lineas de Cultura y Deporte
institucion fortalecidas. 4 Cump“do




Servicios de Promocion Deportiva y Recreativa, para la
formacion integral de la comunidad institucional y la
permanencia de los estudiantes, fortalecidos.

Coordinacién de linea de Promocién Deportiva y
Recreativa

Direccién de Bienestar Institucional

Incumplido por insuficiencia en

5
soportes
Oferta de servicios y programas de bienestar para los Coordinaciones de lineas estratégicas Incumplido por insuficiencia en
estudiantes de programas virtuales. 8
soportes
TOTAL INDICADORES BIENESTAR 4
INSTITUCIONAL
TOTAL INDICADORES BIENESTAR 2
INSTITUCIONAL CUMPLIDOS
% DE CUMPLIMIENTO
° 50%
PLANEACION INSTITUCIONAL
Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Manual de funciones actualizado. Rectoria / Vicerrectoria Académica y Administrativa /
50 Secretaria General / Planeacién / Talento Human Cumplldo
TOTAL INDICADORES PLANEACION 1
INSTITUCIONAL
TOTAL INDICADORES PLANEACION 1
INSTITUCIONAL
% DE CUMPLIMIENTO 100%
INFRAESTRUCTURA
Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Nuevos espacios fisicos gestionados y disponibles para el Gestion de Infraestructura
desarrollo institucional. 0 Meta para el 2022
TOTAL INDICADORES INFRAESTRUCTURA 0
TOTAL INDICADORES INFRAESTRUCTURA
CUMPLIDOS Y
% DE CUMPLIMIENTO N/A

SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Condiciones de salud de los trabajadores de la institucion, Seguridad y Salud en el Trabajo
evaluadas. 100 Cumplido
TOTAL INDICADORES SEGURIDAD Y SALUD 1
EN EL TRABAJO
TOTAL INDICADORES SEGURIDAD Y SALUD 1
EN EL TRABAJO CUMPLIDOS
% DE CUMPLIMIENTO 100%

INTERNACIONALIZACION




Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Eventos interculturales desarrollados en la Institucion. Vicerrectoria Académica
4 Facultades cump|id0
Direccién de Internacionalizacién.
Actividades de cooperacidn interinstitucional realizadas. Direccion de Internacionalizacion
1 Vicerrectoria Académica cumplido
Facultades
Movilidad saliente de docentes. Direccién de Internacionalizacion
7 Vicerrectoria Académica Cumplldo
Facultades
Movilidad entrante de estudiantes. Direccion de Internacionalizacion
9 Vicerrectoria Académica CUI’T‘Ip“dO
Facultades
Programas con doble titulacion. Rectoria
Vicerrectoria Académica
0 Meta para el 2023
Facultades
Direccion de Internacionalizacion (apoyo)
TOTAL INDICADORES 4
INTERNACIONALIZACION
TOTAL INDICADORES 4
INTERNACIONALIZACION CUMPLIDOS
% DE CUMPLIMIENTO 100%
GRADUADOS
Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Orientacion laboral para practicantes y graduados Centro de Graduados
100 cumplido
Graduados vinculados laboralmente a través de la bolsa Centro de Graduados .
de empleo 10 Cumplido
TOTAL INDICADORES GRADUADOS 2
TOTAL INDICADORES GRADUADOS 2
CUMPLIDOS
% DE CUMPLIMIENTO 100%

EXTENSION Y PROYECCION SOCIAL

Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Programas de formacion para el trabajo y el desarrollo Unidad de Extension académica y Proyeccion social
humano ofertados 0 Educacién Continua Cumplldo
TOTAL INDICADORES  EXTENSION Y 1
PROYECCION SOCIAL
TOTAL INDICADORES  EXTENSION Y 1
PROYECCION SOCIAL CUMPLIDOS
% DE CUMPLIMIENTO 100%

SECRETARIA GENERAL

Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusidn del seguimiento

Manual de funciones actualizado. Rectoria / Vicerrectoria Académica y Administrativa /
50 Secretaria General / Planeacion / Talento Human Cumplldo

TOTAL INDICADORES SECRETARIA GENERAL 1
TOTAL INDICADORES SECRETARIA GENERAL 1
CUMPLIDOS
% DE CUMPLIMIENTO 100%

VICERRECTORIA ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA




Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Manual de funciones actualizado. Rectoria / Vicerrectoria Académica y Administrativa /
Secretaria General / Planeacion / Talento Humano .
50 Cumplido
TOTAL  INDICADORES  VICERRECTORIA 1
ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
TOTAL  INDICADORES  VICERRECTORIA
ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA 1
CUMPLIDOS
% DE CUMPLIMIENTO 100%
RECTORIA
Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Centro de innovacion, emprendimiento, transferencia CICMA
tecnoldgica y conocimiento, en funcionamiento Rectoria .
0 cumplido
Manual de funciones actualizado Rectoria / Vicerrectoria Académica y Administrativa /
Secretaria General / Planeacion / Talento Human .
50 cumplido
Programas con doble titulacion Rectoria
Vicerrectoria Académica
0 Facultades Meta para el 2023
Direccidn de Internacionalizacion (apoyo)
TOTAL INDICADORES RECTORIA 2
TOTAL INDICADORES RECTORIA 2
CUMPLIDOS
% DE CUMPLIMIENTO 100%

SISTEMA DE GESTION INTEGRADO

Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusidn del seguimiento

Software nuevo implementado Sistema de Gestién Integrado X
1 Cumplido
TOTAL INDICADORES SGI 1
TOTAL INDICADORES SGI 1
% DE CUMPLIMIENTO 100%
BIBLIOTECA

Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento
Estaciones de trabajo para el estudio individual,
colaborativo e incluyente, adquiridas 0 Biblioteca, Colegio Mayor, Meta para el 2022
TOTAL INDICADORES SGI 0
TOTAL INDICADORES SGlI 0
% DE CUMPLIMIENTO

N/A
COMUNICACIONES
Nombre del indicador Meta 2021 Dependencia responsable del indicador Conclusién del seguimiento




Manual de cultura organizacional socializado e
implementado.

Gestion de Comunicacion

0
TOTAL INDICADORES SGI 1
TOTAL INDICADORES SGI

1
% DE CUMPLIMIENTO 100%

Cumplido
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PLAN DE MEJORAMIENTO - HALLAZGOS Y OBSERVACIONES DE AUDITORIAS DE CONTROL INTERNO

CI-FR-18

v Version: 004 Fecha: 05-08-2016 Pégina 1 de 1
PLAN DE MEJORAMIENTO - HALLAZGOS Y OBSERVACIONES DE AUDITORIAS DE CONTROL INTERNO
PROCESO: - Gestion por D 2021
Plazo Responsables Seguimiento
Badicadcidelall| bechaliol N laacslhalizzacivic Descripci6n hallazgo y/o observacién AcciinMsoranientoy Objetivo que se busca lograr REDCEERD Evidencias
Auditoria Auditoria observacién de resultados -
Fecha de . c dela
Fecha de cha ce Dependencia e %
terminacién Responsable accién %
Febrero 11 del 2022: 1. Se han socializado las fuentes de
informacin de los indicadores, las fechas de corte para el reporte]
de los logros, la descripcion de las férmulas y procesos
. . . reponsables a través del envio de correos electrdnicos a los
> i ': Zs' © por ”l nerma a 1al4 - continuar implementado, semestralmente, la accién de mejora del Plan de lideres de procesos.
:;m:;;’:: p: rtee ;“T:"::mucim e pormiton Sus‘;’z;il oo ltadq| Meioramiento formulado en la vigencia 2020, relacionada con la socializacion de En el software de Plan Indicativo se sefialan los campos
las fuentes de informacion de los indicadores, las fechas de corte para el reporte| Subsanar las deficiencias en las evidencias Planeacion . e o o relacionados con indicadores, las fechas de corte para el reporte
1 T Cada uno de s ndicadores el Plan de Desarrollo de 12 entidad e jos jogros, la descripcien de la formuia de I0s indicadores y I0s procesos 3010612021 311212021 aportadas por parte de la Institucion. 2610112022 31/01/2022 Institucional | Asistente Planeacion 100% 100% de los logros, la descripcion de las formulas y procesos
: - é i 6 reponsables.
Dicha situacién evidencia la materializacién de un riesgo como inexactitud en|ororoe e ent:e reportarios, & través del envio de correos P
lainformacién, lo cual podria derivar en afectacién de la imagen instituciona Soporte 1, correo de seguimiento metas 2021 diciembre, correo
seguimiento metas 2021 junio e indicador plannea.
La accién se da por cerrada.
Febrero 11 del 2022: 1.Se realizo seguimiento semestral al
cumplimiento de las metas del Plan de Desarrollo Institucional y|
e registr en el software de Plan Indicativo.
) Soporte 1, correo de seguimiento metas 2021 diciembre, correol
Seguimiento al Plan Indicativo primer semestre de la vigencia 2020: se| - 73 13 vigencia 2021, se realizaré seguimiento semestral (con corte a junio 30 " . seguimiento metas 2021 junio
s om o eaerrolle do I menttort ¥ 020 so|y diciembre 31) al cumpimiento de las metas del Plan de Desarrollo 1. Realizar seguimiento semestral alas metas
ot 2 el s s 2 P B e e £ 5o ottt o rrt o i o e g o
: g o " #l12. Modificar el manual de Plan Indicativo, indicando que el seguimiento a los| 1.30/06/2021 | 1.31/12/2021 de determinar su cumplimiento. 1.26/01/2022 1.31/01/2022 . 1.100% . :
mismo fue evaluado de forma acumulativa para toda Ia vigencia 2020. Planeacion . , seguimiento a los indicadores puede realizarse semestral of
2 Lo antes expuesto permite establecer la materializacion de un riesgo como ef| G/cadores del Plan de Desarrollo puede realizarse semestral o anuaimente, Institucional | ASistente Planeacion 100% anualmente, dependiendo del alcance del informe, : manual
o “ncompimionto normative 15 cusl 5 s vos padiia darvar o doasciarto| doPondiendo del dlcance del informe, ya que usualmente el periodo rectoral| 2.5/04/2021 | 2. 16/04/2021 | 2. Brindar mayor caridad sobre la periodicidad | 2. 1/05/2021 2. 1/05/2021 2.100% Indicativo oon Codigo PEMAL005, versién 03 del 16 da febrero del
e e > ? der > culmina en el mes de abril y cuando se da el transito a una nueva nueval de la evaluacion de los indicadores del Plan de
en la toma de decisiones, afectacin de la imagen institucional e incluso| " ) orl. o ! 2021.
ivoctigationce yio sancionmes s parts e os orgamemos 46 contol, administracion, la Institucién inicia la etapa de formulacién de un nuevo Plan de Desarrollo Insfitucional.
Desarrollo. Consultar soporte 2.
¥ colmayor.edu.co:8080; Di alidad.gpl
us
La accion se da por cerrada.
"Dicha situacién no se evidencié con la ejecucion de la auditoria legal a “Planes
de mejoramiento individual’, que se llevé a cabo por parte de la Direccion de
Control Interno de a Institucién, en Ia
vigencia 2020, informe radicado en Ia Entidad con el No. No. 2020303742, del 07
entre ol Plan de Desarrollo con la evaluacién de|€ Sepiembre del 2020, en la que se observaron deficiencias en el proceso de|
fio: se observaron enla én de las metas que| > dmlms"aw:f de los inscritos - en - carrera
precisa el Plan de Desarrollo y la concertacién de los compromisos que se - Febrero 11 del 2022: Actividad que no esté dentro del alcance
establecen entre evaluadores y evaluados en la evaluacion de desempefio, ) de Planeacion. Revisar evaluacion de desempefio.
3 que se debe efectuar anualmente. ::;:Cz':';'::;;: fe's'”;’zg‘: Id: d::;:ii’g";ﬁo:e;‘céil it dga;:s'a"r’r‘g‘l‘o”a 110212021 20/02/2021 Ins(’;;‘g:r"a;gﬂﬁ'::::;':{;:z:::::md“’eﬁo 28/0212021 28/02/2021 Talento Humano | Lider Talento Humano. 0 0%
Lo antes expuesto permite establecer la materializacién de un riersgo como el ) pe Y peno- Desde planeacién institucional, no se reporta informacién para
esta ° MO €12 evaluacin de desempeiio, i bien se presentaron algunos hallazgos, ninguno p
de "incumplimiento normativo”, el que a su vez expone a la institucion en este indicador.
e o bone e | fue relacionado con este tema.
investigaciones ylo sanciones por parte de os érganos de conlrol eXEMOS. |\ ccinic ot pian de mejoramiento que se propone . que de hecho fue
realizado en los compromisos de este afio, es que alas respectivas dreas se les
estableci6 las metas de acuerdo al plan de desarrollo actual, por lo que los
compromisos que se conciertan deben estar alineados a esta meta y acorde con
2 de marzo de Ias funciones del cargo.
2021300726 oot




Plazo

Responsables

Seguimiento

Racicad cicelall| pEechalcol iy | IS hial sacivicy Descripci6n hallazgo y/o observacién FEAE I EEETIETD Objetivo que se busca lograr FEHDSHETEED Evidencias
Auditoria Auditoria observacién ety de resultados _ G A .
Fecha de in e e Dependencia Sty P Efectividad %
Implementacion y seguimiento del plan de mejoramiento: en el
seguimiento realizado al plan de mejoramiento formulado por la institucién
como resultado a la auditoria, evaluacion a la gestion por dependencias
?35%':5.““9' se observaron actividades que no han sido ejecutadas en Un|ge ¢ tinyara realizando seguimiento al Plan de Mejoramiento resultado de la
Se cuenta con seis (6) hallazgos y doce (12) acciones, de las cuales tres (3) Z::"T:: ?:C::Z'“am" ala ges‘;""szw depe"dve"ﬁ':: vigencia 2020(,‘:5;::::3 ;‘et‘uem’ 1[1 :ell 2022: szeozroeanzé seguimiento al Plan de|
4 acclones ﬁiﬁ’&i’f&"ﬁiﬁicﬂ ;\mm/;rlv?e::f ol :S::;:;i: upr:xz ?u/;r:c :: \285) i ) con los soportes, en los meses de julio y) /6,59 31/12/2021 Ejecutar al 100% todas las aofividades 26101/2022 31101/2022 Planeacién Asistente Planeacion 100% 100% Consular guZ;:a\,ﬂgenua '
s aotabiecidon por 13 Inattucion 1o, que corresponde s un 67% y ung| 7T, 0N el fin de veriicar o cumplimiento de las acthidades o replantear las en los planes de Institucional
(1) accién sin avance fuera del término establecido correspondiente a un 8%, | T\STaS €N €aso de que no se estén ejecutando. Esto, teniendo en cuenta que La accion se da por cerrada.
oion S . mino o corres ° " lios hallazgos de la auditoria de la vigencia 2020 se relacionan directamente con
Esta situacion genero para a Iniiucion la materiaizacion de un riesgo comol 02 15,2902 £ % %10 A B8 B FOREE CUC
el de ncumplimiento normativo, el que, a su vez, podria derivar en la
i6 /a imagen  insituci e incluso
posibles investigaciones y/o sanciones por parte de los drganos de control,
entre otros aspectos.
:::":‘““:L:'e's‘::b’l’:;'d":s"’a::'l‘;':'nid:a:’;:':ig;:'dS:":l'eﬁv?‘;“csagu"; 1. Incluir los riesgos de: inexactitud en la informacién y desarticulacion de las
bt s e i o ool cetaeaon pars o i bt Honthendoq | Me1aS establecidas en ef plan de desarrolo y la evaluzcion de desempefio n los
] a senvidores inscritos en carrera administrativa, en los mapas de riesgos de los
Para esta audioria, ¥ como resullado 98 la evaluacion, se lene: 2 1165095 19| procesos. Asi mismo, defini los controles para dichos riesgos.
y sin controles o la y
entre las metas del plan de desarrll y la evaluacion de desempeno) ¥ 2/,  foriecer los controles: Seguimiento y evaluacién semestral del plan Febrero 11 del 2022:Se ajustaron los riesgos y controles del
s Z;":ﬁﬁfo :\‘::"'jzm::: riesgo posibildad de que se incumpla &l plan 9@|ingicaiivo a cargo de asistente de planeacion con el propdsito de evaluar fal e oo 300812021 | Fortalecer Ios puntos de control de los riesgos | 100 1710912021 Planeacion |y e sacion 100% 100% pcr;::jﬁ:es:;z'[?ﬂm en el mes de noviembre de 2021.
o ot et permite establecer la materializacion de un rissgo com @ HECUCION de 185 metas del plan de desarlo, y Difusién el Plan de Desarollo/ identificados y no identificados Insfitucional
de “incumplimiento normativo”, dado que al no tener riesgos identificados y no| 4 &iecucion periédica a través de la pagina web institucional con el fin de La accion se da por cerrada.
ot o idadon 40 contra dantdas fo Comrmidad on. 1o | mformar a la comunidad insiucional; asociados al iesgo de posibildad de que
! 2 se incumpla el plan de desarrollo institucional, del proceso de Planeacion
determina la guia antes referenciada, podria dar origen a otro tipo de eventos > 1194
adversos para la Insfitucion como reprocesos, sobrecostos, desaciertos en la
toma de decisiones, e incluso investigaciones y/o sanciones por parte de los
rganos de control externos.
c en el flujo de i 6n, asi como la calidad de los
soportes: falta de oportunidad en la entrega de soportes, asi como
inconsistencias en Ia informacion que se proveyd por parte de Ia Institucién,
para efectuar el analsis de cada indicador seleccionado en 2 muestra y - 5 X X § Febrero 11 del 2022: Planeacién Institucional centralizé toda lal
concluir sobre el de la meta en el plan de las préximas auditorias de evaluacion a la gestion por dependencias, informacion requerida para e desarrollo de la auditoria,
de la Institucion para la vigencia 2020. Planeacién instiucional se encargara de centralizar la informacion requerida en Eliminar las deficiencias en el fujo de - Iguaimento fue quion realiz6 ol seguimiento al Plan Indicativo para
R Indicadores sin soportes: 12 ol proceso de auditoia, referente al logro de los indicadores del Plan de| 40 3110112022 informacién, asi como la calidad de los 2600112022 0212022 Planeacion |, craneacion 100% 100% los semestres 172
Indicadores con soportes incompletos: 12 Desarrallo Insfitucional y suministraré los soportes allegados por cada proceso, soportes en el marco de la auditoria de Institucional Consultor soporte 2.
Indicadores cuyos soportes se proveyeron después de reunion de|con el fin de que se minimice el riesgo de inexactitud en la informacion e Gestion por Dependencias
socializacion de los resultados de la auditoria: 19 ) incumplimiento normativo. La accitin se da por carrada,
Lo antes expuesto, permite determinar la materializacion de un riesgo de
incumplimiento normativo, el que, a su vez, podria derivar desacierto en la
toma de decisiones, afectacion de la imagen institucional e incluso
investigaciones y/o sanciones por parte de los érganos de control.
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INFORME EJECUTIVO DE AUDITORIA

Unidad auditada

Gestion por dependencias

Alcance de la auditoria

Informacion suministrada por

el

proceso de Planeacidn

Institucional sobre el seguimiento realizado al plan indicativo de
la vigencia 2021 con corte a diciembre 31 de 2021, para los
indicadores del plan de desarrollo 2020 — 2024 “con educacién
superior de calidad y pertinencia, aportamos al futuro de la
region y el pais”, seleccionados en la muestra.

Objetivo de la auditoria

Evaluar el nivel de cumplimiento de la gestidn por dependencias
de la Institucion, correspondiente a la vigencia 2021.

Criterios de auditoria

- Ley 909 de 2004.

- Plan de Desarrollo Institucional 2020-2024.

- Acuerdo 20181000006176 de 2018, proferido por
Comisién Nacional del Servicio Civil — CNSC.

la

Tipo de auditoria Legal | X | Basada en riesgos
Riesgo Se No se Potencial
materializo materializé
Inexactitud en la X
informacion
Posibilidad de que
se presente
afectacion
econdémica v
reputacional por
incumplimiento
de las metas del
Plan de Desarrollo
Institucional
Riesgos evaluados d.Eb'(.jO . @
disminucion de X
recursos por
politicas publicas,
inadecuada

proyeccién de las
metas y debilidad
en la gestion del
proceso y el
reporte de la
informacién  por
parte de los
Lideres.

Incumplimiento X

RESULTADOS DE LA AUDITORIA

En el desarrollo de la auditoria se realizé el andlisis y validacion de los diferentes soportes entregados por
la segunda linea de defensa de la Institucidn, resultados que se muestran a continuacion y que se pueden
puede observar su andlisis en los siguientes anexos:

Anexo 1, relacion de indicadores que cumplieron con la meta.
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Anexo 2, Relacidn de indicadores que no cumplieron con la meta.

Anexo 3, Relacidn de indicadores con soportes insuficientes.

Anexo 4, Relacién de indicadores sin soportes.

Anexo 5, Relacién de indicadores con metas cero (0) para la vigencia 2021.
Anexo 6, Relacion de indicadores con avance.

Anexo 7, Consolidado por dependencias.

HALLAZGOS

1. Seguimiento a las acciones formuladas en el plan de mejoramiento suscrito como resultado de la
auditoria realizada a la unidad auditable en la vigencia 2021.

En el seguimiento realizado al plan de mejoramiento formulado por la Institucién como resultado de la
auditoria legal Gestion por Dependencias de la Institucidn, correspondiente a la vigencia 2021, que
contiene seis (6) hallazgos y siete (7) acciones propuestas por la Institucion, se observé que seis (6) de las
acciones formuladas fueron ejecutadas en su totalidad y fueron efectivas, y la diferencia es decir una accién
una (1) no se suministré informacion ya que la “Actividad que no esta dentro del alcance de Planeacion.
Revisar evaluacion de desempefio.

Lo antes expuesto, permite determinar que con estas actuaciones la Institucion le dio cumplimiento a la
normativa vigente, y con ello, evité o minimizé la posibilidad de que se materializaran riesgos que pudiesen
haber afectado los objetivos de la Institucion.

2. 8.1.2. Indicadores con resultados pertinentes.

Se evidencio para veintidds (22) de los indicadores seleccionados en la muestra que los resultados de su
medicién estan conformes a las metas establecidas en el Plan de Desarrollo 2020-2024 “con educacidn
superior de calidad y pertinencia, aportamos al futuro de la regidn y el pais

Lo antes expuesto permite determinar que con estas actuaciones la Institucion le dio cumplimiento a las
metas establecidas en el Plan de Desarrollo 2020-2024 “con educacién superior de calidad y pertinencia,
aportamos al futuro de la regidn y el pais” y con ello minimizo la posibilidad de que se materializaran riesgos
que pudiesen haber afectado los objetivos de la Institucion

3. Resultados en términos de productos o servicios.
se observo en el ejercicio de auditoria lo siguiente:

- Indicadores no cumplidos
- Insuficiencia en soportes

- Soportes no suministrados
- Indicadores con avance

Lo antes expuesto, permite establecer la materializacién de un riesgo como el de incumplimiento, el que a
su vez expone a la Institucidon a reprocesos, sobrecostos, desaciertos en la toma de decisiones e incluso
investigaciones y/o sanciones por parte de los érganos de control externos
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4. Actualizacion de indicadores.

Al realizar el ejercicio de auditoria, se pudo evidenciar que en uno (1) de los indicadores, el seguimiento
reportado es el siguiente:
Observacion

Indicador Evidencias entregadas

Nuevos programas técnicos,
tecnoldgicos,  universitarios 'y de
posgrado, con resolucion de registro

3, Programa Tecnoldgico Virtual radicado
en plataforma MEN:
1. Tecnologia en Gestion de Guianza

Este indicador para la vigencia 2021
cuenta con una meta de cinco (5),
(Nuevos programas técnicos,

calificado Turistica. tecnoldgicos,  universitarios 'y de
posgrado, con resoluciéon de registro
calificado), se puede observar que aun
no se cuenta con la "resolucién de
1. Maestria en Alta Direccion de las | registro calificado" solo con la radicacion
Organizaciones en la plataforma SACES-MEN, las
2. Maestria en el Laboratorio de | resoluciones dependen del Ministerio de

Hematologia y Banco de Sangre Educacién Nacional.

Programas de Maestria radicados en
plataforma MEN:

Los 3 programas en mencion se
encuentran radicados en la plataforma
SACES-MEN, ya que hasta alli es el
alcance de la institucion para el logro del
indicador. La resoluciéon de registro
calificado depende del Ministerio de
Educacion Nacional.

La institucién explica que el indicador se
da por cumplido con los registros en el
SACES.

Lo anterior, expone a la Institucidn a la materializacidn de un riesgo como el de incumplimiento normativo,
situacion que a su vez podria derivar en desacierto en la toma de decisiones, pérdida de credibilidad, e
incluso investigaciones y/o sanciones por parte de los érganos de control.

5. Evaluacion de los puntos de control.

Control evaluado: La profesional de Planeacidn realiza seguimiento y evaluacién semestral del plan
indicativo con el propdsito de evaluar la ejecucién de las metas del Plan de Desarrollo

- El control es de caracter detectivo

- Se ejecuta de forma manual por parte de la dependencia de la Instituciéon
- Esta documentado

= Su frecuencia es continua

- Evidencia de su ejecucion: con registro.

La probabilidad de ocurrencia es muy baja y el impacto moderado, lo ubica en la matriz de calor de
severidad morado.

CONCLUSIONES

Se evidencio eficacia para los indicadores propuestos en el Plan de Desarrollo Institucional 2020-2024 y
seleccionados en la muestra con meta para la vigencia 2021 equivalente a un 71.97% lo que corresponde
a veintidds (22) indicadores, sin embargo, nueve (9) indicadores que corresponden a un 28.03% son
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indicadores que no cumplieron la meta, indicadores con soportes insuficientes o no aportaron evidencia o
estan con avance, lo que determina oportunidades de mejora en las responsabilidades que el Decreto 1499
de 2017 y la Resolucidn No. 090 de 2020, le confieren a la primera y segunda linea de defensa.

Se identificaron oportunidades de mejora en el sistema de control interno de la Institucion, dado que no
se entregaron todos los soportes, para dar cuenta del cumplimiento de los indicadores de plan de
desarrollo, denotando asi falta de oportunidad en la entrega de los soportes que se proveyo por parte de
la Institucidn, para efectuar el andlisis de cada indicador seleccionado en la muestra y concluir sobre el
cumplimiento de la meta establecida en el plan de desarrollo de la Institucidn para la vigencia 2021.

RECOMENDACIONES

Es necesario que la institucion revise los controles dispuestos para la entrega de la informacion a fin de
garantizar que la misma sea oportuna, y que se constituya en insumo para la toma de decisiones.

El punto de control debe ser revisado periddicamente a fin de establecer mejoras en su disefio y/o
implementacion, considerando que, las organizaciones, los procesos, los riesgos y demas, son dinamicos y
se ven afectados por variables tanto internas como externas.

Es importante fortalecer en la institucidn mecanismos que den cuenta del cumplimiento de la meta de los
indicadores por cada uno de las vigencias, asi el mismo se presente de forma acumulativa en el cuatrienio,
se deben de buscar alternativas que den cuenta o alerten la falta de soportes, o la insuficiencia en los
mismos.

Es menester que la Institucidn revise y haga el respectivo seguimiento a la accién del plan de mejoramiento
a la cual no se le realizo seguimiento por parte del proceso de planeacidn institucional, con relacién a la
desarticulacion entre el Plan de Desarrollo con la evaluacion de desempefio que se debe efectuar
anualmente.

/f,,;ra«;i (Callh)
Nombre y Firma: Juan David Calle Tobén
Cargo: Director Operativo de Control Interno

Fecha: Marzo 02 del 2022
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