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Caja de Vivienda Poputar

1120

Bogota, D.C.

Doctor

José Andrés Rios Vega
Director General

Caja de la Vivienda Popular
Calle 54 No. 13-30

Ciudad

Asunto: Informe de Evaluacion por Dependencias

Senor Director:

En cumplimiento de lo dispuesto en la ley 909 de 2004 y de acuerdo con la circular 04 de 2005
del Consejo Asesor del Gobierno Nacional, el area de Control Interno evalud |a gestion por
dependencias durante la vigencia 2015.

Para los fines consiguientes me permito remitir el informe ejecutivo sobre el resultado de |a
mencionada evaluacién, con lo correspondiente por cada dependencia.

Cordialmente,

DR NQJ{\

Juan Manuel Rodriguez Parra.
Asesor de Control Interno
jrodriguezp@cajaviviendapopular.gov.co

Proyecto: Gloria Marcela Luna Riafio. — Profesional Universitario %
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INFORME EJECUTIVO EVALUACION POR DEPENDENCIAS
5 de febrero de 2016

En cumplimiento de lo dispuesto en la L.ey 909 de 2004 y de acuerdo con la Circular 04 de 2005
del Consejo Asesor del Gobierno Nacional, el area de Control Interno evaluo |a gestién por
dependencias durante la vigencia 2015, la cual puede constituirse en fuente de informacién
para la evaluacion de los acuerdos de gestion.

Para la evaluacién por dependencias de la vigencia 2015 no fueron tenidos en cuenta los
acuerdos de gestion, en atencién a que se cuenta con tres (3) meses la respectiva evaluacion
con corte a 31 de diciembre de 2015 y que el presente informe se presenta el 31 de enero de
2018.

Fueron evaluadas diez (10) dependencias: cuatro (4) misionales, cuatro (4) de apoyo y dos (2)
asesoras. Se evalud en general el cumplimiento de proyectos de inversién (incluido el
cumplimiento de las metas intermedias y la ejecucion presupuestal), los planes de accion, los
planes de mejoramiento por procesos y con la Contraloria de Bogota D. C., los mapas de
riesgo, el producto y el servicio no conforme y el plan anticorrupcion.

La informacién objeto de andlisis fue tomada de las herramientas publicadas en la carpeta de
calidad para plan de accién, producto y servicio no conforme y mapas de riesgos, con corte a 15
de diciembre de 2015; el plan anticorrupcién y los proyectos de inversién con corte a 31 de
diciembre de 2015. El plan de mejoramiento por procesos se toma la informacion registrada en
Control Interno hasta el 31 de diciembre de 2015 y para el plan de mejoramiento con la
Contraloria de Bogota D. C. se efectué seguimiento a cada una de las Direcciones en el mes de
enero de 2016 con corte a diciembre 31 de 2015.

Cabe anotar que el resultado de esta evaluacion fue dado a conocer a cada Direccion,
Subdireccién y Oficina Asesora y en algunos casos dio lugar a revisién y ajuste de los datos.
Los resuliados se presentan en las siguientes matrices.

Misionales

Reasentamientos Mejoramiento Mejoramiento Urbanizaciones y Total

Humanos de Vivienda de Barrios Titulacién
Proyecio de inversion 82.29% 79.77% 97.29% 89.51% 82.21%
Plan de Accion 86.00% 65.50% 99.60% 97.50% 89.65%
Plan de Mejoramiento por 53.12% 73.08% 93.05% 98.00% 79.31%
Procesos
Plan de Mejoramiento suscrito 74.00% 100.00% 100.00% 57.89% 82.97%
con la Contraloria.
Mapas de  Riesgos por 91.00% 81.00% 91.63% 84.00% 86.91%
Procesos
Producte y  Servicio no 81.00% 72.00% 83.50% 100.00% 84.12%
conforme
Plan Anticarrupcién 82.33% 67.75% 100.00% 99.25% 87.33%
Total 78.53% 77.01% 95.01% 86.59%
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Caodigo: 208-SADM-Ft-105
Versién: 2
Vigente desde: 29-01-2016

»
Cille 54 N° 13-30 2
Codigo Postal : 110231, Bogota D.C. . 7o, BOGO ' A
PEX: 3494520 i 4 .
i ~ MEJOR
wew cajaviviendapopular gav.co . e

solutienesgDeajaviviendapopular gov.co

PARA TODOS




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTADC.

HABITAT

Toja oo la Vivienda Fopuler

resultado promedio de setenta y nueve punto o
comparado con el ochenta y dos por ciento (

representa una disminucion de dos punto dieciséis por ciento (2.16%).

2. Los porcentajes mas bajos se encuentran en los siguientes conceptos:

+ Plan de Mejoramiento por procesos.

Las Direcciones de Reasentamientos Humanos y Juridica, la Subdireccio

De apoyo
Juridica Gestion Corporativa-ClD Administrativa Financiera Total
Proyecto de Inversion N/A 87.09% N/A N/A 87.09%
Plan de Accién 51.00% 78.84% 84.66% 95.00% 79.87%
Plan de Mejocramiento  por 45.62% 81.58% 60.58% 75.00% 65.69%
Procesos
Plan de Mejoramiento suscrito 88.71% 62.50% 100.00% 88.89% 85.02%
con la Contraleria
Mapas de Riesgos por Procescs 92.86% 87.00% 86.00% 93.27% 89.78%
Plan Anticorrupcion 100.00% 88.45% 0.00% N/A 62.82%
| Total 77.64% 80.91% 66.25% 88.04%
Oficinas Asesoras
Comunicaciones Planeacion Total
Proyecte de Inversidn N/A 87.50% 87.50%
Plan de Accion 94.00% 96.65% 95.32%
Plan de Mejoramiento por procesos 20.00% 71.568% 45.79%
Pian de Mejoramiento suscrito con la Contraloria 100.00% 566.67% 83.33%
Mapas de Riesgos por procesos 77.46% 54.08% 70.77%
Plan Anticorrupeion 64.00% N/A 64.00%
Total 71.09% 77.30%
Conclusiones
1. La evaluacién de gestién por dependencias en la Caja de la Vivienda Popular arroja un

chenta y cuatro por ciento (79.84%), que
82%) conseguido en la vigencia 2013,

n Administrativa y

la Oficina Asesora de Comunicaciones registran bajo porcentaje en esta calificacion en
razén a que no han formulado los planes de mejoramiento a la totalidad de los hallazgos y/o
no han reportado el cumplimiento de las acciones registradas en los planes de
mejoramiento existentes.

Plan de Mejoramiento suscrito con la Contraloria de Bogota.

Con base en el seguimiento adelantado a las acciones -a vencer el 31 de diciembre de
2015- del plan de mejoramiento suscrito con la Contraloria de Bogota, se determind que los
porcentajes de cumplimiento mas bajos se presentan en la Direccion de Urbanizaciones y
Titulaciones con un cincuenta y siete punto ochenta y nueve por ciento (57.89%); Gestion

Corporativa y CID con un sesenta y dos punto cincuenta por ciento (62.50%

); y la Oficina

Asesora de Planeacién con un sesenta y seis punto sesenta y siete por ciento (66.67%),
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Cabe anotar que algunas acciones se cumplieron fuera de los términos establecidos en el
plan de mejoramiento. Sin embargo, para efectos de la calificacion registrada en la
evaluacién no se tuvo en cuenta la oportunidad sino el cumplimiento de la accién.

e Plan anticorrupcion
La Direccion de Mejoramiento de Vivienda, la Subdireccién Administrativa y la Oficina
Asesora de Comunicaciones, a 31 de diciembre de 2015, presentan un porcentaje bajo de
cumplimiento de las acciones formuladas en dicho plan.

Oportunidades de Mejora

En la presente evaluacion por dependencias se evidencian algunas observaciones que fueron
incluidas en los informes de las auditorias internas adelantadas en la vigencia de 2015, como
hallazgos, oportunidades de mejora y/o recomendaciones. Por lo anterior, es importante que
cada proceso revise las observaciones que se registran a continuacién, con el fin de determinar
si es necesaria la formulacién del plan de mejoramiento o si ya fueron atendidas en los informes
de auditoria del 2015.

1. Proyectos de Inversion

* En promedio, la Direccion de Urbanizacién y Titulaciones presenta un cumplimiento en el
proyecto de inversién 691: “Desarrollo de proyectos de vivienda de interés priontario”,
del veintidés punto cincuenta y siete por ciento (22.57%). En la meta dos: “Desarrollar
proyectos para tres mil doscientas treinta y dos (3.232) viviendas de interés pricritario”
presenta un cumplimiento del siete punto setenta y ocho por ciento (7.78%). Estos dos
conceptos arrojan un porcentaje promedio final de sesenta y nueve punto cincuenta y un
por ciento (69.51%).

» La Direccién de Reasentamientos presenta un cumplimiento promedio en el Proyecto de
inversion 3075 del ochenta y dos punto veintinueve por ciento (82.29%). Sin embargo,
para |a meta Plan de Desarrollo: “Reasentar 3.232 hogares localizados en zonas de alto
nesgo no mitigable” alcanzé el cuarenta y siete punto ochenta y siete por ciento
(47.87%). El cumplimiento de esta meta acumulada hasta la vigencia 2015 es del
cincuenta y tres por ciento (53%), lo cual quiere decir gque en el primer semestre de
2016, en aras del cumplimiento total de la meta, se deben reasentar 1.523 familias que
equivalen al cuarenta y siete por ciento (47%).

2. En general lo reflejado en el plan de accion esta incluido en el FUSS y algunas de estas
acciones también se reflejan en el mapa de riesgos. De esta manera, las dependencias
reportan la misma informacion en mas de una herramienta, con incrementos de tiempo para
su diligenciamiento y poca utilizacion del mismo en el analisis de los resultados.

3. Se presentan errores en las formulas de los indicadores y en el acumulado del avance, de

las diferentes herramientas publicadas en calidad, en especial la del plan de accion. Fue
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necesario recalcular el porcentaje de cumplimiento de las acciones para llegar determinar la
calificacion de los conceptos analizados en la evaluacion por dependencias. Lo anterior
genera que se registren errores en la informacion oficial y dispuesta para ser auditada por
los entes de control.

4. En algunas herramientas no existe coherencia entre la accién planteada, el indicador que la
mide y el avance de cumplimiento.

5. En algunos indicadores no es posibie contar con la trazabilidad de la informacién que se
reporta.

6. En las herramientas no se reporta la totalidad de la informacién solicitada (indicadores,
seguimientos).

7 Para la calificacion de la evaluacién por dependencias, en el punto de servicio no conforme
aplicable a las direcciones misionales, se tomé el porcentaje reportado en la matriz de
servicio no conforme. Sin embargo, en las auditorias se evidencia que en las Direcciones de
Reasentamientos Humanos y Mejoramiento de Vivienda existe coherencia entre lo definido
como producto conforme y la medicién que se realiza al servicio prestado, para definir si es
conforme o no. Para la Direccion de Mejoramiento de Barrios es importante analizar lo
reportado porque corresponde al seguimiento del proceso.

8. Algunos procesos no atienden oportunamente los hallazgos y oportunidades de mejora
identificados en 1as auditorias internas.

9. No se cumplen las acciones en las fechas establecidas en las diferentes herramientas {plan
de mejoramiento por procesos, plan de mejoramiento con la Contralorfa, plan de accion,
mapa de riesgos y plan anticorrupcion). Preocupa especialmente el plan de mejoramiento
suscrito con la Contraioria de Bogota D. C., que en el seguimiento llevado a cabo en enero
de 2016 registra un cumplimiento del setenta y ocho punto sesenta y un por ciento (78.61%)
para las acciones por vencer el 31 de diciembre.

Recomendaciones

2y

1. Formular una adecuada planeacién de las metas de inversién para la vigencia 2016 y
efectuar seguimiento periddico a las mismas, de tal forma que permitan la toma de
decisiones sobre las acciones y el resultado obtenido.

5 Efectuar analisis de los riesgos registrados en el respectivo mapa, frente a las acciones
adelantadas en la vigencia 2015, y dejar debidamente documentados el andlisis y las
conclusiones. Este ejercicio debe servir de base a la formulacion del mapa de riesgos de
2016.
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3. Atender en forma oportuna las recomendaciones y los hallazgos generados por auditorias
internas. Asi mismo, dar aviso de su cumplimiento a Control Internc para el correspondiente

clerre.

4. Cumplir oportunamente el plan de mejoramiento suscrito con la Contraloria de Bogota D. C.

5. Analizar las diferentes herramientas de gestién, en aras de gue sean un instrumento de
toma de decisiones para los procesos, que disminuya el reporte de la misma informacién en

las diferentes herramientas y garantice el analisis de datos y resuitados.

6. Revisar en la matriz de servicio no conforme la coherencia de la caracterizacion de servicio
conforme con la medicién que se efectta y reporta.

7. Generar puntos de control que garanticen:

* La coherencia entre las acciones formuladas en las diferentes herramientas, el

producto esperado y el indicador que lo mide.

* Que las formulas de las herramientas reflejen el avance de cumplimiento de las

acciones.

* Latrazabilidad de los datos que permiten caicular el indicador.

* Que la informacion reportada en las herramientas de gestion y publicadas en calidad
sea veraz y confiable.

BB RN oo

JUAN MANUEL RODRIGUEZ PARRA

Asesor de Control Interno

jrodriguezp@cajaviviendapopular.qov.co

Proyectd: Gloria Marcela Luna Riafie — Profesianal Universitario — Centrol Intemo% ’

Anexe: 14 folias
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Evaluacién de Gestién por Dependencias

Codigo:  208-CI-Ft-05

Versién: 2 Pig. 1del

Vigente desde: 26-feb-2015

Dependencia a evaluar:|Oficina Asesora de Planeacion

Vigencia: 2015

Objetives

re!

dos con i3

Objetivo estratégico

Objetivos especificos

1. Fortalecer |a gestién de la entidad a través de un talento humanc comprometido
que contibuya a la eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y al
cumpiimiento de las metas institucionales al servicio de la poblacidn sujeta de

atencién.

5. Desarrollar & implementar un sistema integrado de gestion institucional basade

©n procesos y la mejora continua.

Este proceso tiene comc objetive formutar hneamienios, metodotogias y
estrategias que le pemitan a la Caja de ia Vivienda Popular contar con
instrumentos adecuados para la planeacion, seguimiento y contro! de las
accicnes ejecutadas, en virtud de la misién y funciones encomendadas a la
entidad.
(tomado Manua!l de calidad V5)

Compromisos asociados al p «ei objetive

Medicién de compromisos

institucional indicador; Nombre y formuia | Teooultade | Resultado Anailsls de resuitado
parclal fing|
Se enmarca el cumplimiento de estas actividades en Ia|
I.- PROYECTO DE INVERSION: Direccién de Gestion Corporativa y CiD, Considerando
1. Proyecto de tnversion: Parlicipa en dos (2) proyectos|Porcentaje de cumplimiento de s7.50% |3u@ muchas actividades presentadas en el POA, estén
de inversion: acciones vs la programadas, PU% lenmarcadas en actividades de esa direccion.
Sin embarge se vesdfica el cumplimiento de fas
aclividades en cabeza de esta dependencia
En este proyecto de inversion participan varias
dependencias fransversales, y se puede verificar el
alcance de ia paricipacion en las actividades
individuales del POA y en el cumplimiento de metas
intermedias.
En e FUSS, se alimenta de 26 actividades
T . - presentadas deniro del POA, de las cuales la QAP
;;i:;::i?a d:t:;al:;irg:_len(o institucionai para aumentar la Pgrf;entijesclie cump\';‘rnaldean;u de 75.00% tiene 8 actividades, con un promedio ge cumplimiento
g acciones vs la progra : det 87,5%. Hay dos actividades que se reportan como)
50% enmarcadas como:
1. Efectuar el mantenimiento preventivo y correctivo
de fo5 equipps informatices propiedad de la entidad
2.- Presentar semestraimenie a 1a Alta Direccion los
resultados de ias actividades implementadas para el
sistema integrado de gestion.
En este proyecio de inversion participan dos areas con|
5 1943 Fortalecimienio  institucional para i 1a Oficina Asesora de Comunicaciones. Se formuiaron
transparencia, participacion  ciudadana, control y Pnrf:emaje de cumplimiento de 100,00% cince actividades de'las cuales 2 son respunsahmdabd
responsabilidad social y anticorrupeitn acciones vs la programadas. de la QAP, y se tiene un cumplimiento del 100%
) enmarcadas en ia formuiacion y seguimiento dei Plan
Anticorrupcion y Atencion al Ciudadano.
Ejecucion Prasupuestal Porcentaje  de  ejecucién NA
presupuestal
Metas infermedias Porf:en(aje de cumpfimiento do NA
acciones vs i programadas.
. Se fermularon cuatro (4) acciones, baja su puntuacién
Il- PLAN DE ACCION 2015 96.55% |ja formuicion de 1 ultima accion, Se presemtan
acciones cgfificadas como de eficiencia, pero Ia
1.- Disenar, impiementar y socializar el Boletin £stadistico 160 00% presentacion dei indicador es de eficacia,
Institucional '
. Porcentaje de cumplimiento de
2.- Elaborar & impiementar un cuadro de mando OAP. acciones vs Ia programadas. 100,00%
3.- Mantener y/o implementar el sistema integeado de
L . 100,00%
gestion acorde al pian de trabajo.
4.- Administrar el Pian de Adquisiciones a través de|
SISCO. 86.60%
ili.- PLAN DE MEJDRAMIENTO DEL PROCESO. 71,59%
haliazgos atendidos vs Se han formulado las acciones para alender ios
Formutacign de acciones: Equivale al 56% hallazgos identificados hasta el 50.00% hal{aAzgos fufma[_\zados. Total de haltazgos 49 y se han
19 de disiembre de 2015 definido 49 acciones. Se han cerrado 19 de Jas 44
. acclones que se programaron cerrar con fecha de
Cieme de acciones: Equivale ati 50% (se deben tomar|Cierre de acciones en el 2015 21.59% corte a 37 de diclempre de 2015.
\59%

acciones que se vencian al 31 de diclembre de 2015)

vs total acciones formuladas
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Evaluacion de Gestién por Dependencias

Codigo: 208-Cl-Ft-06

Version: 2 Pag. 1del

Vigente desde: 26-feb-2015

Dependencia a evaluar:|Oficina Asesora de Planeacién

Vigencia: 2015

Objetives institucionales reiacionadss con la dependencia

Objetive estratégico

Objetivos especificos

1. Fortalecer la gestién de |a entidad a través de un talento humano comprometidol
que contibuya a fa eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y al
cumplimiento de las metas institucionaies al servicio de la poblacion sujeta de

atencion.

5. Desarrollar & implementar un sistema integrado de gestion institucional basada

en procesos y la mejora continua.

Esle proceso liene como objelivo formufar lineamientos, metodologias y
estrategias gue le permitan 2 1a Caja de la Vivienda Popular contar con|
instrumentos adecuades para la planeacidn, seguimiento y control de ias
acciones ejecutadas, en virtud de [a mision y funciones encomendadas a ia
entidad.
(tomado Manual de calidad V5)

Compromisos asoclados ai cumplimiento de j

Medicién de compromisos

institucionat \ndicador: Nombre y formula Resultado | Resultado Andlisis de resuitado
Porcentaje de cumplimienta de Se tiene 3 acciones con fecha de core a 31 de Dic
W.- PLAN DE MEJDRAMIENTO SUSCRITO CON LAllas accienes de mejoramiento 56,679 2015, de alas cuales se cierran dos, queda pendiente
CONTRALORIA DE BOGOTA D.C. de 1a contraleria vencidas a 31 whe
de diciembre de 2015,
Porcentaje de cumplimiente de Se tienen 10 riesgos formulades, de los cuales 4 se
/.- MAPA DE RIESGDS. acciones vs Ja programadas. 64.08% |encuentran en zona de riesgo alia y 6 en zona de
1- Incumplimiento en el seguimiento de metas de los 23:1@!“'?:3'0 esﬁ plantearon pueve acciones y su
proyecios de Inversion de los programas misionales dela 100% P .
CVP.
2 .- Entrega inoportuna & incompleta de informacion a los 99%
diferentes entes externos.
3- Incumplimiento en los requisitos establecidos eft 1a
Norma Técnica Distrital de! Sistema Integrade de Geshidn &1%
NTDSIG 001:201 1
4.-No lograr hacer una evaluacion oportuna frente al nive! N . . .
X . N Este riesge no tiene fermutada ninguna aecion en e
o
i: rp:zi:’g:';ce\ama;:::i:bzg ende no definir los grupos i .52% archivo publicade en fa carpeta de calidad.
5.- Exponer al pefsonal de la CVP a2 lesiones fisicas al 59.09%
maomento de realizar Jas valoraciongs respectivas, Porcentaje de cumplimiento de Rl
5. Realizar una inadecuada evaluacien de (as viviendas.| acciones vs fa programadas.
72.73%
(PIRE}
7.- No justificar los gastos realizades al memento de 76.16%
atender la emergencia. (PIRE) R
8 - No brindar una respuesta oportuna y articulada con las
demds entidades distritales al momento de atender una 59,09%
emergencia. (PIRE)
9.- No contar con lo§ recursos o los servicios para brindar| 76.19%
atencién de las emergencias de maner opertuna. (PIRE) '
T T U T OGO CeTTe T para o
mangjo de fos Impactes Ambientales identificados 0.00%
(ASPECTDS E IMPACTOS AMBIENTALES)" .
. Porcentaje de Avance de
VIL-PLAN ANTICORRUPCION VIGENCIA 2015. ejecucion de! plan NA NA No cuenta con Riesges de anticorrupeion
anticerrupeion.
Calificacién vigencia: 77,30%

Evaluacién de Contro! Interne a los compromisos de ia dependencia

La dependencia die cumplimiento a su gestion institucionai, para obtener en la vigencia 2015 una calificacion dek: 77,30%
Se tienen acciones sin cumplimiente total en 1a matriz de niesgos para ia vigencia 2015 y no tiene farmulado riesgoes de cormupcian.

Recomendaciones para la mejora de la dependencia como resultado de ia evaluacién de Control interno

Revisar |a presentacian de indicadores enmarcados coma eficacia y efectividad, considerando que come se presentan sen indicadores de cumplimiento.

Asegurar la documentacién del proceso se presenten Jos contrales que se identifican en ta Malnz de Riesgos.
Se recemienda medir el seguimiento a fa formulacién de fas herramientas de 108 distintos procesos, verilicando & cum

indicaderes corresponda a |a matriz formalizada en esta vigencia e identificacién del tipo de indicader (Eficacia. eficiencia y efectividad)

Se recomianda revisar la definicion de riesgos de corrupeibn.

plimignto de su entrega y asegurar que a medicién de los

Fecha: 5 de febrero de 2016
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Evaluacion de Gestién por Dependencias

Cédigo: 208-Ci-Ft-06

Version: 2 Pig.1del

Vigente desde: 26-feb-2015

Dependencia a evaluar:|Cficina Asesora de Comunicaciones

Vigencia: 2015

Objetivos insti

relacionados con la dependencia

Objetivo estratégico

Objetivos especificos

1. Fortalecer y mejorar ios procesos y esquemas de comunicacion y divuigacion.

El proceso de Comunicaciones tiene como objetive Contribuir a la transparencia de
las actuaciones de la entidad, a través de la implementacién de mecanismos de
rendicion de cuentas y el cumplimiente de obligaciones de informacién interna y

externa.
Compromisos asociados al cumpiimiento def objetivo Rooult dMedic:n d: A;omp romisos
Institucional . esuitado esultado Analisis de resultado
Indicador: Nombre y formula roial final ulta
PROYECTO DE INVERSION: NIA
PLAN DE ACCION 2015 Porcentaje de cumplimiento de 94,00% IEn ta matriz del plan de accion evaluada en el
acciones vs fa programacdas. prasents documento s la que s encuentra publicada
en la carpeta de calidad con corte Diciembre 15 de
2015, donde se evidencia el correspondients
seguimiento de las actividades y e calculo del
indicador.
PLAN DE MEJORAMIENTO DEL. PROCESO. 20,00%
hailazgos » gffenmdos ve 0.00% De fa auditoda notficada & 11 de diciembre, f
Formulacion de acciones: Equivale al 50% hgilazgdqg ident xcagcéishasta el proceso no ha enviado el plan de majoramisnto a la
19 de diciembre de - fecha de esta evaluacion.
Cierre de acciones: Equivale al 50% (se deben tomar|Cierre de acciones en el 2015 20,00% Dentro del proceso auditor & efectud evaluacion de
acciones que se vencian al 31 de diciembre de 2015), vs total acciones fermuladas las acciones que se encontraban abierlas, plan de
mejoramiento que se construyo durante la ejecucion
del procedimiento,
Porcentaje de cumplimiento de
PLAN DE MEJDRAMIENTO SUSCRITO CON LA|las acciones de mejoramiento 100.00% £} proceso contaba con 3 accicnes de esie plan las
CONTRALOCRIA DE BOGOTA D.C. de la contraleria vencidas a 31 ' cuales ias cumplieron en su totalidad
de diciembre de 2015.
Porcentaje de cumplimiento de La evaluacion al mapa de riesgos se efectia teniendo
acciones vs a programadas, en cuents lo relacionado en fa herramienta como)
MAPA DE RIESGOS. 77,46% acciones a ejecutar para mitigar el r_\esgo,. ya que la
misma se encuentra con inconsistencias en la
formulacion.
Porcentaje de  Avance ds El proceso identificé un riesgo con cuatro {4)
ejecucion del plan acciones, cuya evaluacion se encuentra evidenciada
anticorrupcion en el informe de seguimiente al plan anticorrupcion,
asi:
1« Mapa de riesgos: 90%
A 2- Plan de accidn estrategia anti tramites: 20%
PLAN ANTICORRUPCION VIGENCIA 2015 64,00% 3- Plan de accién esirategia rendicion de cuentas:
80%
4- Plan de accién mecanismos para mejorar ei servicio
al ciudadano: 86%, esie proceso participa en tres
acciones de las 10 acciones gue se tienen en este
componente de ias cuales sjecuta 2.
Calificacion vigencia: 71,09%

Evaluacion de Control Interno a los compromisos de la dependencia

La dependencia dio cumplimiento a su gestion Institucional, obteniendo una calificacion para la vigencia 2015 de 71,09%. Se registran porcentajes bajos en los criterios de plan
de mejoramiento por proceses, mapa de fiesgos y pian anticorrupcion de la vigencia 2015 En cuanto a los proyectos de inversion estos serdn evaluados en la Direccion

Corporativa, ya que el director(a) es el gerente del proyecto

Recomendaciones parz la mejora de la dependencia como resaltado de fa evaluacion de Control interno

Plan de Mejoramiente por procesos como se le indico en la Auditena intema de diciembre de 20185, se requiere atender los planes de mejoramiento en las fechas establecigas,

atender los hailazgos y el seguimiento a 1as acciones determinadas para efiminar |as causas.

En la herramienta mapa de rissgos no hay coherencia entre las acciones formuladas, i0s seguimientos y los indicadores, ademas como oporiunidad de masjora debe ser revisado

para constatar que las acciones formuladas aporten para mitigarios, reducirlos © avitarlos.

Fecha: 5 de febrero de 2016
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Evaluacion de Gestion por Dependencias

Cdodigo: 208-Ci-Ft-06

Version: 2 Pég.1del

Vigente desde: 26-feb-2015

Dependencia a evaluar:

Direccion Juridica

Objetivos institucionales relacienados con la dependencia

Objetivo estratégico

Objetivos egpecificos

1. Fortalecer ia gestion de fa entidad a través de un talento humane comprometido que
contribuya a la eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y al cumplimiento de las
metas institucionales al servicio de |a poblacion sujeta de atencion.

2. Promover la cultura de transparencia y probidad en desarclle de los objativos y

procesos de la entidad.

1. Ef proceso de Prevencion del Dafio Antijuridico v Representacion Judicial tiene
como objetivo conirolar la causacion del perjuicio resultante de la accién u omision
de los servidores pulblicos, a través del anaiisis histérice de la informacién, ia
generacidn e implementacion de confroles v la ejecucion del respectivo seguimiento
y Contar con una asesoria legal sfectiva en la emision de conceptos |
representacion judiciai de ta entidad.

Proceso: Aquisicién de Bienes. El objetivo del proceso es coordinar 1a adquisicion de
fos bienes y servicios de la CAJA DE LA VIVIENDA POPULAR, atendiendo
principios de transparencia, economia y responsabilidad.

Compromisos asociados al cumplimiento del objetivo

Medicién de compromisos

institucional

indicador: Nombre y formuia

Resultado
parcial

Resultado
final

Anilisis de resuitado

1.- PROYECTO DE INVERSION:

N/A

N/A

il.- PLAN DE ACCION 2015

61,00%

Proceso: Dafio Antijuridico

Porcentaje de cumplimiento de
acciones vs |a programadas.

100,00%

Se formularon dos acciones para el proceso que
consistieron  en  capacitacion  para  mantener|
actualizade e SIPRQJ y la acluslizacién de los
procedimientos.

Se realizé la capacitacion para matener actualizado el
aplicativo SIPRO..

En cuante a fa accion sobre actualizacién de
procedimientos, se direcciond a la elaboracién vy,
aprobacion de la ficha de seguimiento a ios abogados
contralistas de defensa judicial. De otra parte se
verificé la normatividad aplicable al proceso para
actualizarios de acuerdo a los cambios que surgieran,
encontrandose que no hubo modificacion normatival
que impactara los procedimientss vigentes.

Proceso: Adquisicidn de Bienes

22,00%

Las acciones formuladas consistieron en el
fortalecimiento  de la  cultura anticorrupcicn, el
establecimiento de las condiciones minimas en la
acreditacion de experiencia para los procesos de
conlratacion, la actualizacion de los formatos de las
etapas precontractuales, contractuales ¥
posiconiractuales de la entidad en o sistema "S|SCO”
y actualizar y socializar el Manual de Contratacion.

Ei cumplimiento de estas acciones se llevd a cabo
mediante la realizacién el dia 24 de Junio de 2015
jorrada de sensibilizacién sobre cultura de
anticorrupcion  en la Fundacién Cultural, Teatro
Fontibon, la expedicién v publicacién de la Resolucion
014 del 7 de Enero de 2015, sobre el ajuste de lag
condiciones minimas de experiencia en los procesos
contraciuales y la realizacidn de reuniones con la
Oficina de Planeacion para definir los formatos de|
actuatizacion en el sislema SISCQ. Queda pendiente
la actualizacion del Manual de Contratacion.

ll.- PLAN DE MEJORAMIENTO DEL PROCESO.

45,62%

Proceso: Dafic Antijuridico y Representacién Legal:
Formulacién de acciones: Equivale al 50%

hallazgos alendidos ]
hallazgos identificados hasta el
19 de diciembre de 2015

Nota: Se consolidan los dos
procescs:. Dafio  antijuridico y
Adquisicion de Bienes,

37,84%

En el Plan de mejoramiento para los procesos Dafio
antijuridico y Adquisicion de Bienes contiens 36
Hallazgos y una recomendacion, correspondientes a
tas vigencias 2012, 2013, 2014 y 2015, Se formularon
Acciones a 28 hallazgos que equivale al 75% de estos
y su nivel de cumplimiento sobre el 50% el dei
37,84%,

Para la vigencia 2013 no se han formulado acciones
para atender cuatro (4) hallazgos identificados, iguaf
situacidn se presenta para la vigencia 2015, no se han|
formulado acciones para atender cinco (5) hallazgos
identificados

Proceso: Daio Antijuridico y Representacion Legal:
Cierre de acciones: Equivale al 50% (se deben tomar
acciones que se vencian al 31 de diciembre de 2015).

Cierre de acciones en el 2015
vs total acciones formuiadas.

Nota: Se consolidan ios dos
procesos: Dafo antijuridico y
Adquisicion de Bienes.

7,78%

En el Plan de Mejoramiento se encuentran 45
acciones formuladas, de las cuales a 31/12/2015 se
encontraban 7 acciones cerradas pertenecientes al
proceso de Adquisicion de Bienes,

IV. PLAN DE MEJDRAMIENTO SUSCRITO CON LA
CONTRALORIA DE BOGOTA D.C.

Porcentaje de cumplimiento de
las acciones de mejoramiente
de la contraloria vencidas a 31
de diciembre de 2015,

8B,71%

V.- MAPA DE RIESGOS.

82,86%




it Evaluacién de Gestién por Dependencias

Codigo: 208-Ci-Ft-06

Versién: 2 pég.ldel

Vigente desde: 26-fek-2015

Dependencia a evaluar:{Direccién Juridica

Vigencia: 2015

Objetivos institucionales relacionados con 1a dependencia

Objetivo estratégico QObjetivos especificos
1. Fortalscer Ia gestion de la entidad a través de un talento humano comprometido U8l Ey roceso de Prevencion del Dafio Antijuridice y Representacion Judicial tiene
contribuya a la eficiencia, eficacia y efechyldad administrativa y al cumplimiento de las| ..o abjetive controlar a causacién del perjuicio resultante de 1a accion u omision
rznetpasmsmucuonaie‘s a sedr\ncno dela pob»]amon Sué?éage alezcion. fo de bi de los servidores plblicos, a través del andlisis histérico de la informacién, la
- romO\:ier1 a ct_udtudra e transparencia y probidad en dssarrollo de fos Objelivos Y| oonoracian e implementacion de controles y fa ejecucion del respectivo seguimiento
procesos aeé a entida y Contar con una asesoria legal efectiva en la emision de conceptos
representacién judicial de ta entidad
Proceso: Aquisicién de Bienes. Ei objetivo del procese es coordinar fa adquisicién de
los bienes y servicios de ta CAJA DE LA VIVIENDA POPULAR, atendiendol
principios de transparencia, economia y responsabilidad.
s _ . Medicién de compromis
Compromisos asociados al cumplimiento del objetive R ! comp o3
institucional indicador: Nombre y formula esultado Resultado Andiisis de resultado
parcial final
Proceso : Dafio antijuridico y representacion legal
Parcentaje de cumplimiento de Se evidencid que el Director Juridico en los casos en
. o acciones vs la programadas. que los procesos se gquedan sin Representacién
Na realizar una adecuads y oportuna defensa judicial, 100.00% Legal, asume ef control plenc de esta actividad.
Porcentaje de cumplimiente de Se realizd control de legalidad a 1650 Actos!
. . o acciones vs la programadas. administrativos expedidos por la Caja de la Vivienda
ativo ilegales. 9 . : - .
Validar Acto Administrativo llegaies 100.00% Popular, Esta accidn ha sido eficaz para evitar 1a
materializacion del riesgo identificado.
Porcentaje de cumplimientc de A corte del 15 de diciembre se han celebrado 13
acciones vs la programadas. comités de concifiacién en los cuales no se presentd
iniciar procesos judiciales que no ameriten ser llevados a . solicitud alguna sobre el inicio del proceso judicial
cabo. 100,00% Las acciones lievadas a cabo fueron efectivas para
que dentro de la vigencia de 2015 ef riesgo fueral
eliminado.
'C!Tm 5 56 obtenga el Vaior 087 Dien aguaicado en1d Porcentaje de cumplimiente de No se iniciaron cobros coactivos durante ia vigencia
licitacién y por ende, este valor, no se pueda abanar al accicnes vs la programadas. 100.00% 2015.
saldn de |a sancidn
Porcentaje de cumplimiento de Se notificaron personalmente 312 actos|
. -, . - acciones vs la programadas. administratives registrades ante la Dirsccion Juridica.
No se notifiguen los Actes administrativos en los términos 100.00% Le accién conlleve a que se hiciera una adecuadal
A L N ,00%
estabiecidos en la normatividad vigente. administracion del riesgo, el cual ne se materializo.
Proceso: Adquisicion de Bienss y Servicios
r p | dientes de | No se elaboré el procedimiento de Convenios debido|
a de documentacion en los expedientes de los A - i i
alta de do i hP , nl N Porcertaje de cumplimiento de . a que no se ha terminado de actualizar el ‘Mam:izﬂ de
convenios que reposan en el archivo de la Direccion acciones vs la programadas 0,00% Contratacién. En consecuencia la materializacidn del
Juridica 9 : . ; ; ‘
riesgo tiene una alta probabilidad de ocurrencia.
pPara 4 cesiones realizadas se revisé toda g
. . R documentacién y se verificd que el Cesienario
Que se lleve a cabo una cesién contractual no Parcentaje de cumplimiento de 100, 00% cumpliera con los requisitos de experiencia e
. . N 00%
conveniente para la Entidad. acciones vs la programadas. idoneidad exigidos. El riesgo ne se materializé en
ninguna de as cesiones.
Qe ST 05 TASTS SMT qUE SE MOCTqUe UM Conans, O §& Durante el periodo 2015 se reaiizo revision de tada
celebre una Cesidn, una suspension y reinicio de la documentacién y cumplimiento de requisitos a
contrates, o una Contratacion por Concurso de Méritos guinientos catorce (514) procesos de contratacion
Abierto, de Méritos con Precalificacion, Directa, Porcentaje de cumplimiente de 100 00% directa. ademds se verificaron las garantias
Licitacian Publica, seleccion abreviada de meneor cuantia, |accicnes vs la programadas it cunsta{ando que cumplan con los rEqwsitos‘
seleccitn abreviada por subasta inversa y Minima establecidos en el Pliego de condiciones y en el
Cuantia, estes no queden amparados frente a un Contrato
eventiial sinieatra _
Durante la vigencia 2015 se atendieron fos siguientes
procesos contractuales:
1) Quinientos catorce {514) procescs de contratacion
directa.
2 Dieciséis (18) Congursos de Méritos Ablerto.
3) Doce (12) Licitaciones Publicas.
4) Treinta y uno (31) Minima Cuantia.
Iniciar un Proceso contractual por Concurso de Méritos SC) D\§:|5|ete {17} Seleccion abreviada de Menor
con Precalificacion, Concurso de Méritos Abierto, P taie d imiento d 6uagFlaAl sis (16) Seleccien Abroviad Subast
Uicitacién Pablica, Minima Cuantia, par Seleccion oreeniaje de carelm moge | 10000% |0 pciecis (16) Seleccién Abreviada - Subasia
Abreviada de Menor Cuantia o por Seleccion Abreviadg |2CCI0NeS ¥8 @ programacas ;‘)VS:_:‘,C atro (24) Convenios
or Subasta Inversa, de forma ilegal. nicuar A 10S.
P 9 Total: Seiscientos treinta (630)
De los cuales se atendieron correctaments 1as
observaciones de los plieges de condiciones, se ha
revisado la documentacion precontractual en su
justificacion,  estructuracion,  requisitos  minimas|
habilitantes, ponderacién y evaluacion final antes de
- su adjudicacion.
EvaluaciorGestionDependencias Vigencia 2015 Hoja2 de3
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Evaluacion de Gestion por Dependencias

Codigo: 208-Cl-Ft-06

Versidn: 2 Pag. ldel

26-feb-2015

Vigente desde:

Dependencia a evaluar:|Direccién Juridica

Objetivos institucionales relacionados con la dependencia

Objetivo estratégico

Objetivas especificos

procescs de la entidad.

1. Fortalecer la gestion de [a entidad a través de un talento humano comprometido que
contribuya a la eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y al cumplimiento de las
metas institucionales al servicio de la poblacion sujeta de atencion.

2. Promover {a cultura de transparéncia y probidad en desarrallo de jos cbjetivos y

1. El proceso de Pravencion del Dafic Antijuridico y Representacién Judicial tiene
come objetive controlar la causdeion del perjuicio resultante de Ja accion u omision
de los servidores plblicos, a través dsl analisis historice de la informacion, la
generacién e implementacion de controles y ta ejecucion del respectivo seguimiento
y Contar con una asesoria
representacion judicial de la entidad.

Proceso; Aquisicion de Bienes. El objetivo det proceso es coordinar |2 adquisicién de
los bienes y servicios de fa CAJA DE LA VIVIENDA POPULAR, alendiendo)
principios de transparencia, economia y responsabilidad.

legal efectiva en la emisidn de conceptos vy

Compromisos asociados al cumplimiento del objetivo

Medicién de compromisos

institucional Indicador; Nombre y formula Result-ado Resultado Anélisis de resultade
parciai final
SR —
Durante la vigencia 2015 se atendieron los siguientes
procesos contractuales:
1) Dieciséis {16) Concursos de Mérilos Abierto,
2) Doce {12} Licitaciones Pubiicas
. L 3) Treint; ini antia,
Que el Pliego de condiciones en los contratos por ) einta y uno &1 vame_a Cu .
. . L A o . L 4) Diecisiete {17} Seleccién abreviada de Menor|
Cancurse de Méritos Abierto, Lititacién Pdblica y por Porcentaje de cumplimiento de 100 0% Cuantia
iz . h ,00% .
Selseciin Abreviada Subasta Inversa, no sea coflerente  facciones v la programadas. 5) Dieciséls (16) Seleccion Abreviada - Subasta
con |las necesidades de la entidad. 1
nversa.
8) Veinticuatro {24) Convenios.
De los cuaies se atendieron correctamente las|
observaciones de los pliegos de condiciones.
. ) . . De los Quinientos calorce (514) procesos de
Que ef Contratista este impedido para desarroliar el Parcentaje de cumplimiento de 100.00% contratacion directa, se revisaron los antecedentes del
objeto contractual, dentro de ia contratacién Directa acciones vs ia programadas. ’ los contratistas.
; imi Nao se jmiciaron proceses sancionatorios.
Iniciar un procese sancionatorio ilegal. Pcrgeﬂta)e de cumplimiento de 100.00%
acciones vs la programadas.
Durante el timestre se tramitaron dos (2)
Que se liquide un contrato de manera ilegal, Porgenta;e de cumplimiento de 100,00% nquxqacnones de contratos de las cuales se verificé la
acciones vs la programadas jegalidad del acto,
Durante el trimestre se presentaron 19 suspensiones
Realizar la suspensidn de un contrato que impacta Porcentaje de cumplimiento de 100.00% de las cuales se revisd el Acta que soporta la
negativamente la Entidad. acciones vs la programadas. ' suspension contractual verificando que sea coherente
con los plazos y demas especificaciones
Durante el ftrimestre se tievaron a cabo 6
Que se Termine anticipadamente un contrato por mutuo  |Porcentaje de cumplimiento de 100.00% terminaciones anticipadas de las cuales se realizo la
acuerdo o unilateral que no sea conveniente para fa CVP. |acciones vs la programadas. e respectiva revision,
{@VOLET Un ACTO AAMEMISITAIVG GUE Graenc terrmnacion ; i No se revocaron actos administrativos
unilateral del contrato sin contar con las justificaciones || CrecTikaje de cumplimiente de 100,00% V
N acciones vs la programadas.
suficientes
El riesgo de Negligencia en la a tencién en la defensa
. Porcentaje de Avance de juridicial de la e_ntzdad para favorecer mterese; de
VIl PLAN ANTICORRUPCION VIGENCIA 2015 ejecucion del plan 100,00% terceros [a§ acciones for_mu!adas fugron cumplidas.
y i Eslas =acciones condujeron a vitar que se
anticorrupcion. - 3 . o
materializara el riesgo identificado.
Calificacién vigencia: 77,64%

Evaluacién de Control Interno a [os compromisos de la dependencia

ia calificacién fina! de la Dependencia.

La dependencia dic cumplimiento a su gestion institucional, para obtener en Iz vigencia 2015 una calificacion de 77,64%
Al realizar la evaluacion a los procesos, los criterio referidos a 1os planes de Accitn, Planes de Msjoramiento tanto del proceso come el suscrito con fa Conlraloria, el avance de
los indicadores se encuentran por debajo de! 50% de cumplimiento. El no cumplimienta de las acciones formuladas en los mencionados planes incide de manara importante en

Recomendaciones para la mejora de la dependencia como resultado de [a evaluacién de Control Interno

identificados en la auditoria de 2015.

Para |a vigencia 2016 se encuentra pendiente formular el plan de mejoramiento para los cuatro {4) hallazgos identificados en la |z auditoria de 2013 y de cinco (5) hallazgos

En la accién que contempla la conversion de los documentos de las actuaciones judiciales a PDF, durante el seguimiento realizade por Control Interno se observa que ésta
accion no se ha cumplide at 100%. En consecuencia falta convertir a PDF algunos documentos de actuaciones judiciales.
Referente a las acciones formuladas en los mapas de riesgos, se encuentra pendiente la accion que correésponde a elaborar un procedimiento para suscribir convenios.

Fecha: 5 de febrero de 2016

O Nm gy

Juan Manuel Rodriguez Parra

Asesor Control inferno




Evaluacidn de Gestion por Dependencias

Cédigo: 208-CI-Ft-06

Versidn: 2 Pag. Ide L

Vigente desde: 26-feb-2015

Dependencia a evaluar: |Direccion de Reasentamientos Humanos

Vigencia: 2015

Objetivos institucionales relacionados con la dependencia

Objetivo estratégico

Objetivos especificos

metas institucionales al servicio de ia poblacion sujeta de atencion recuperacion del espacio, g
3. Promover la cultura de transparencia y probidad en desarrollo de los objetivos y|integral.
procesos de {a entidad.

1. Fortalecer la gestién de |a entidad a través de un talento humano comprometido que|Et objetivo del proceso, es contribuir a la proteccion del derecho fundamental z la
contribuya & la eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y al cumplimiento de las|vida de los hogares localizades en zonas de alto riesgo no mitigable y a ia

traves de la ejecucidn de acciones de intervencion,

Compromisos asociados al cumplimiento def objetivo

Medicidn de compromisos

Resultade | Resultade

institucional icador; bre
Indica Nombre y formula parcial Anal

Analisis de resultado

PROYECTO DE INVERSION:
82,29%

Meta Plan de Desarrolio: Proyecto de inversién 3075:(Porcentaje de cumplimiento de 47.87%
Reasentar 3.232 hogares localizados en zonas de alto|acciones vs la programadas.
riesgo no mitigable. Para la vigencia 2015 se proyecte
reasentar 1.360.

Se reasentaron 651 familias de 1360 programadas
para ia vigencia 2015, La meta pian de desarrollo
tiene un cumplimiento acumuiado del 53% es dacir
que para el primer semestre del 2018 se deben
reasentar 1.523 familias el 47%.

Meta Proyecto: Relocalizar transitoriamente mediante Porcentaje de cumplimiento de 100,00%
ayuda temporal @ 2.391 hogares localizados en zonas de|acciones vs la programadas
alto riesgo no mitigahle (familias nuevas que ingresan a
relocalizacién transitoria).

Para |a vigencia 2015, datos registrados en el FUSS,
se programé relocelizar transitoriamente a 421
familias y se realizaron 708 relocalizaciones,
supergndo lo programado en un 29%. Se presenta
una inconsistencia con o que esta registrado en la
formulacién del proyecto de inversidn No. 3075 208~
REAS-MN-01 en 1z pagina 30, donde se indica, paraj
la vigencia 2015, relocalizar 2.391 familias.

La medicion se realiza con el reporte que estd en el
FUSS fomando hasta el 100%.

Asignar valor Unico de reconocimiente a hogares Porcentaje de cumplimiento de 88,77%
localizados en zonas de allo riesgo no mitigabie, acciones vs la programadas.

Se asignaron 492 VUR de 567 programados para la
vigencia 2015

Adquirir predics en altc riesgo no mitigable via Decreto Porcentaje de cumplimiento de 100,00%
511 de 2010. acciones vs la programadas.

En ia vigencia 2015 se adquirieron 78 PAR de 10
proyectados, lo que representa un cumplimiento de la
mela en un 780%, para efectos de la medicién se
tomara e/100%.

Seleccionar de vivienda, por parte de las familias|Porcentsje de cumplimiento de 50,65%
vinculadas al programa de reasentamiento. acciones vs la programadas.

814 familias seleccionaron altemativa de vivienda de
1.607 familias proyectadas para Ia vigencia 2015.

Porcentaje de ejecucion 90,70%
presupuestal, vigencia y
reserva.

Ejecucién Presupuestal

Ei presupuesto disponible para Iz vigencia de 2015 es
$46,003,738,762 y de reservas $11,513,055,618, ia
ejecucion al cierre de! affo fue $40.901,513,288 para
la vigencia y $11,268,815,337 para la reserva, o que
nos da una ejecucidn de vigencia y reserva del
90.70%. Se evidencia en este informe que se da
cumplimiento  def  presupuesto  sin  lograr el
cumplimiento de las metas.

Porcentaje de cumplimiento de N/A
acciones vs la programadas.
WMetas intermedias: Entrega de predios en alto riesgo,
PAR, a ia entidad competente

Durante el mes de diciembre se han reportado 82
predios PAR a las entidades competentes para
adecuacion, con un acumulado de 1.465 para la
presente vigencia. Como no es posible identificar 1o
proyectado para el aho no es posible registrar un
resuitado parcial.

Porcentaje de cumplimiento de 100,00%

.. o . dcciones vs ia programadas
[Atencicn integral a |as familias identificadas por IDIGER prog

Se han atendido 4.798 familias de una meta estimada
de 4.050 proyectadas para el 2015, equivalents ai
117.23% de cumplimiento. Para ta calificacion se toma)
el 100% de cumplimiento.

PLAN DE ACCION 2015 Porcentaje de cumplimiento de 86,00%
acciones vs la programadas.

Se revisa el plan de accion que se encuentra
publicade en calidad con corte & 15 de diciembre de
2015,

PLAN DE MEJORAMIENTO DEL PROGESO. 53,12%

hallazgos atendidos vs 25,00%
haltazgos identificados hasta el
19 de diciembre de 2015.

Formulacion de acciones: Equivale al 50%

De veintidds (22) hallazgos registrados en la matriz]
consolidada manejada por control  interno  se
formularon acciones para atender once (11). Las
once (11) restantes corresponden a la auditoria
cerrada el 15 de diciembre que deberia formularse el
plan de mejoramiento a més tardar el 29 de diciembre,
a la fecha (enero 28de 2016) &i plan de mejoramiento
de este informe, estd en revisién de coherencia por|
parte de contro! internc.

Cierre de acciones: Equivaie al 50% (se deben tomar{Cieire de acciones en e] 2015 28,12%
acciones que se vencian al 31 de diciembre de 2015), vs total acciones formuladas

Se formularen diez y seis acclones que debian
cumplirse en la vigencia 2015, a 31 de diciembre se

cerraron nueve (9)
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Evaluacién de Gestién por Dependencias

Codigo: 208-Cl-Ft-06

Version: 2 pig.idel

26-feb-2015

Vigente desde:

Dependencia a evaluar:|Direccién de Reasentamientos Humanos

Vigencia: 2015

Ohbjetivos institucionales relacionados con la dependencia

Objetivo estratégico

Objetivos especificos

1. Fortalecer la gestion de la entidad a través de un talento humano comprometido que
contribuya a la eficiencie, eficacia y efectividad administrativa y al cumplimiento de las
metas institucionales al servicio de la pobiacion sujeta de atencion

El objetivo del proceso, es contribuir a 1a proteccion del derecho fundamental a la
vida de los hogares jocalizados en zonas de alto riesgo no mitigable y a Ia
recuperacion del espacio, a través de la ejecucidn de acclones de intervencidn

3. Promover la cultura de transparencia y probidad en desarrollo de los objetivos y|integral.
procesos de 1a entidad
Compromisos asociados al cumplimiento del objetive Medicion de compromisos .
institucionat Indicador: Nombre y formula Resultado | Resultado Andlisis de resultado
narcial final
Porcentaje de cumplimiento de
PLAN DE MEJORAMIENTC SUSCRITC CON LAllas acciones de mejoramiento N
CONTRALORIA DE BOGOTA D.C. de la contrzloria vencidas & 31 74,00%
de diciembre de 2015.
Porcentaje de cumplimiento de De acuerda al reparte publicado en calidad con carte
acciones vs la pragramadas. a 15 de diciembre de 2015 el porcentaje de
. cumplimiento de las actividades es del 91%.
WMAPA DE RIESGOS. 91,00% Nao se puede verificar la trazabilidad entre el calculo
del indicador y lo reportado como cumplimiento
Porcentaje de cumplimiento al Se registra la medicion publicada en la carpeta de
seguimiento del Producto @ calidad con core al 15 de diciembre de 2015,
servicio No confarme. tomando e promedio del producto conforme
registrado.
PRODUCTO Y SERVICIC NO CONFORME: {tener en _ |En @ informe de auditoria de diciembre de 2015 <o
cuenta los informes de auditofia interna) 81,00% Ldentff_\co una no coqurm;dad rs_:fgrente ale a_llfa de
relacion entre los reguisitos definidos del servicio en
ta hoja *Servicio Conforme” con la medicion que se
realiza en la hoja “Servicio no conforme”. ({ver]
informe)
Porcentaje de  Avance de En el informe de seguimiento al plan anticorrupcion y
ejecucion del plan atencion al ciudadano con corte at 31 de diciembre de
anticorrupcion. 2015 y publicado en la pagina web de la entidad se
reporta para el primer componente un cumplimiento
PLAN ANTICORRUPCION VIGENCIA 2015: No cuenta del 47% para la Direccion de Reaseniamientos
con Rigsgos de anticomupcion 82,33% |Humanos y en sl segundo y tercer componente en
actividades que se realizan en conjunto con otras
dependencias se registra un 100%, el promedio de
estas aclividades es de 82,33%.
Calificacién vigencia: 78,53%

Evaluacién de Control Interno a los compromisos de la dependencia

La calificacion obtenida por esta dependencia para la vigencia 2015 es 78,53%.
En el plan de mejoramienta por procesos estan pendientes de atencion los hallazgos correspondientes al informe de auditoria det
que se formularon y vencian antes del 31 de diciembre del misma afio.

Se registra porcentaje bajo en el criterio de planes de mejoramiento por procesos.

15 de diciembre de 2015 y cumplir las acciones

Recomendaciones para la mejora de la dependencia como resuitado de la evaluacion veriticada por Control Internc

acumulado evidencie &l avance conseguido.

Se recomienda mejorar la formulacidn de los proyectos de inversion, atendiendo la experiencia de la entidad.
Se requiere en las herramientas de Gestion del 8IG, dejar trazabilidad de los datos que permiten el céiculo de los indicadores.
Ajustar la formulacion de las herramientas, verificando su coherencia con el indicador y con la ponderacion que se definan en cada herramienta, de tal forma que el resultadol

Atender oporiunamente los haliazgos identificado en las auditorias internas y las acciones planteadas en los planes de mejoramiento.
Efectuar andlisis del mapa de riesgos del 2015 y dejar soporte de las conclusiones.
Revisar el informe de auditoria interna de diciembre de 2015, relacionados con e} servicio no conforme v las debilidades encontradas en el proceso.

Fecha: 5 de febrero de 2016

EvaluacionGestionDependencies Vigencia 2015

Juan Manuei Rodriguez Parra

Hoja 2 de 2

Asesor Control interno



Evaluacién de Gestion por Dependencias

Codigo:  208-Ci-Ft-06

Versidl

2 Pdp.1de 1

Vigente desde; | 26-feb-2015

Dependencia a evaluar: | Direccion de Mejoramiento de Vivienda

Vigencia: 2015

Objeti

o,

mstit

dos con 12 dep

Objetivo estratégico

Objetivos especificos

1. Fortalecer ia gestion de la entidad a fravés de un taiento humano comprometido que

contribeya a ta eficiencia, eficacia y

metas institucionales al servicio de fa poblacion sujeta de atencién
3. Promover la cultura de trensparencia y probidad en desarrollo de los objetivos y

procesos de la entidad

ativa y at Himi de las

Ei objetivo del proceso es;

Prestar asistencia técnica, legal y financiera que permita mejorar tas condiciones
constructivas y de habitabiiidad de tos inmuables localizados en los territorios
Priorizados con & fin de garantizar ei derecho a la vida ¥ a una vivienda digna.
{fomado Manual de caifided V5)

Medicién de compromisos

Gomp i fados al i del objetis
institucional Indicador: Nombre y formuta | ReSultado | Resultado Anélisis de resultado
parcia final

I.- PROYECTO DE INVERS{ON: Porcentaje de cumplimiento de|

Esta Direccidn es responsable de dos {2) proyeclos de|acciones vs ta programadas. o

inversitn, el 7328 con una metz fisica v el 962, tiene dos| 79.77%

metas formuladas.

1.1.1 Meta Fisica: Pl 7328 - Mejoramiento de vivienda enjNumero de viviendas mejoradas Se cumphit en ta vigensia 2015 con 1063 mejoramientos del

sus condiciones fisicas, / Meta vigencia 2015 1255 vivienda, sin embarge dentro de la vigencia, en reportes dell

23 - Mejorar 3000 Viviendas En las 25 UPZ delviiendas majoradas process Se descontaron 2 unidades en & mes de febrero def

mejorarmiento integral, 2015, gue realmente fuson 49 y se disminuyeron en 2

feportando 47, 10 anterior para sutbsanar la inconsistencia
presentada an & repone ge metas a diciembre 31 de 2014,
que fue 705 y realmente fueron 703, come se aclaré en &
correo gectrdnico enviado a planeacion ef ¢iz 6 de marzo gef
2015 atas 11:41 a.m. Les dos reportados corresponden a.
84.70% 1. Error por repeticion: CC. 1016031542 dél proyecta
N CVP2013 El Amparo Kennedy Hab |
2. Obra sin finalizar: CC. 41450298 del proyests IDPC2013
Las Cruces. Esta obra se finalizd en mayo de 2015
Para ¢l cigrre de vigencia 2015 solo se descontd una unidad
ajustando el error tepertade en la vigeticia 2014,
Viviendas construidas/ Meta Esta meta se habia suspendido al finalizar la vigenela 2014,
Vigencia 2015 50 viviendas Fero se dabid retomar. Se ha adélantado muchas actividades|
que presentan gestibn sin embargo no se ha fnalizade

112 Mete Fisica: Pi 962- Gestion para {a| ningln proyecto rural,

Construccion y Mejoramiento de Vivienda Rural. 0,00% Se ha realizado diferentes actividades cen la SDHT, con el fin)

- Construir cincuenta (50) viviendas en zona rural. de asegurar conceplos y taner claridad en & alcatce de los

proyectps con el fin de gue sea mas expedito el inicio del
B5108 preyectns por parte del oferente y asegwrar unal
efectividad en esta meta,

- Mejorar y ocho {248) vivi en{Numero de viviendas rurales El calculn para este indicader 58 registra en el 100%, perc su|

ZOna rural, mejoradas / Meta vigencia 2015; cumglimiento fue mayor superando fa meta. Se reporta 232
185 viviendas rurales mejoradas viviendas rurales mejoradas que coresponde al 125,41%.

Se debe asegurar ef reporte que se presenta an el FUSS con

100.00% el fin de definir claramente la meta. en el reporte de diciembre
se feporta dentro del planear 1a mets del proyectn de
inversion del cuatienio, no la vigencia

1.2 Ejecucién Presupuestal proyectos de inversion Porcentaje de ejecucibn
|presupuestal

%.2.1.1 Ejecucitn Presupuestal, Pl 73238 Presupuesto ¢jecutade a 31-12- No se da e cumpiimiento total poF que obedece a menores
20715/Presupliesto disponible en valores en la adjudicacion en & proceso de contratacion, poy|
{a vigencia 98 06% cuanto los plazos de la contratacién fueron menores = los,

v programados inicialmente, ¥ a la tenminacion de algunos
contatDs de préestacion de servicios,

12.1.2 Ejecucién de reservas PI7328 Giros de reservas @ 31-12-] No se da e cumplimiento total y obedece a una terminacion
2015/Reservas Presupuestales antitipada del proveedor GEOCING S A S contrato 466 de)
para la vigencia 39.42% 2014, ya gue segun memorando de esa Direccitn de fechal

Ll 26 de enero de 2016, se tiene acta de terminacion anticipadal
pOr mutup acuerdo de fecha 29 de diciembre de 2015,

1.22.1 Ejecucién Presupuestal, PI962 Presupuesto ejecutado a 31-12- Mo se da el cumplimiento total por que obedece a
2015/Presupuesto disponible en valores en |z adjudicacion en ¢ procesa de contratacién, por)
la vigencia 95.56% cuanto los plazos de la contratacion fueron menores a los,

” programadas inicillments, y a fa terminacién de algunos,
contratos de prestacion de servicios,

1.2 2.2 Ejecucion de reservas PI962 Giros de reservas a 31-12-
2015/Reservas  Presupuestales|  190,00%
pars la vigencia

1.3- Metas intermedias Paorcentaje de cumplimiente de Se presents e cumplimiento de estas metas en tres POA|

1.3.1 Para el Pi7328, se definieron siete (7} metas|acciones vs la programadas. formulados: POA 2015, POA 2014 y POA 2013, enmarcado

intermedias y se ven presentadas en actividades def POA, 100.00% en 12 API'S de cada vigencia. Se reporta 5035 asistencias

correspondientes a: lécnicas, que supera fa meta de 2300, Se reports un

1. Realizar 2.300 asistencias 1écnicas a hogares cumplimiente del 100%

2. Senshilizar a 1255 bensficiatios de los subsidios - Se presenta dentro del FUSS. fos gatos como textos

SDVE B87.73%

3. Capacitar 2 50 maestros Se capacitaton 123 maestros de obra hasta oclubre, segln

reporte de FUSS. en e POA de 2015 se tiene una

§00,00% L que presenta seguimiento a esta actvidad. Seé
da por cumplida la meta de acuerdo con lo
programando,

4. Solicitar ante curadurias la expedicion de 115 actos de Se solicitaron 19 actos de

reconocimiento 16,52%

5. Realizar 30 tramites para obtencién de Hoencias def Se solicharon 46 licenctas de construccion

construccion, 35.38%

6. Presentar 18 proyectos de mejoramiento de vivienda a Se presenta en comité de elegibiidad reafizado por Ial

la SDHT para la icidn de las r i de o0 Secretaria Distrital del Habitat & 18 de marzo de 2015 19|

elegibilidad 100.00% proyectas APIS 2015 que fueron aprobados. Se cumpli Ia|
meta

7. Realizar 1259 supervisiones 2 l& interventoria de las Se reporta en e FUSS publicads en Oficial, un total de 866,

obras de mejoramiento. sin embarge 1a dependencia actualize este archivo con 1o

69.00% regizadn en dicdiembre que np se considern en estal

pubiicacisn. 2014 21
indicador de 70.88%

supenvisiones para un total del




Cddige: 208-Cl-Ft-06
-l Evaluacién de Gestion por Dependencias Versién: 2 Pag.1del
preTs
i Vigente desde; | 26-feb-2015

Dependencia a evaluar: |Eireccién de Mejeramiento de Vivienda Vigencia 2015
Objetivas instituc relacionados con la dependenci
Objetivo estraiégico Objetivos especificos

1. Fortalecer la gestion de fa entidad a través de un talento humano comprometido que|Ef phjetivo del proceso es:

contribuya a la eficiencia, elicacia y efectvidad administrativa y al cumplimiente de |as|Prestar asistencia técnica, fegal y financiera que permita mejotar las dic

metas institucionales al servicio de la poblacién sujeta de atencién constructivas y de habitabilidad de fps inmuebies Ipcatizados en los territorios

4. Promover la cultura de transparencia y probidad en desarrodo de los objetives y priorizados con &} fin de garartizar el derecho ala viday a una vivienda digna.

procesos de la entidad {tomado Manual de calidad V5)

Compromi 1atlos &l eympl del objetivo Medicién de compromisos

institucional Indicador: Nombre y formulz | Resuiade | Resultado Analisis de resultado
parcial final

1.3.2 Para el Pi962, se definieron tres (3) metas Se realizan 616 asistencias técnicas, supera ta meta de 255,

intermedias y algunas se ven presentadas en actividades 100,008 Se da cumpiimiento tatal

del FOA, correspondientes a: 0.00%

1. Realizar 255 asistencias técnicas a hogares

2. Realizar 185 supenvisibnes a |a interventoria de las Se reporta mas ce l¢ pragramado, se reaizan 245

obras de mejoramiento de vivienda rural 100,00% supervisianes que se presentan en ¢! FUSS.

3. Gestionar und alianza plbiico — privada. 1 proyecto. Na se ve reflejada en el FUSS este cumplimiento se realizo
registios en & FUSS 2014, Sin embarge esta meta se ve
presentada en a formuiacion del proyesta de inversion

1t.- PLAN DE ACCION 2015 Poreentaje de cumplimiento de Este plan de accidn se formuia & cumplimiento de las metas

acciones vs la programadas. 65,50%  |intermedias de cada uno de ios proyectos.

2.1 PAG Para i 7328 Porcentaje de cumplimierts de 71.00% Se formulason § . que tiene un iento del

acciones vs |a programadas, : 1%
22 PAG 2015 para el 962 Porcentaje de cumplimiento de N Se formularon 4 . que tiene un i del
acciones vs la programadas 60,00% 80%
- PLAN DE MEJORAMIENTO OEL PROCESQG. Cumplimiento de los Planes de Se da un al pan de i en un
Mejoramiento por processs 73,08%. Se ha Ll fento de la i6
o def plan de Mejoramiento, sin embarge se debe mejorar en (@)
73,08% | atencién de los tiempos para el cumglimiente de la accién
Cerrar accianes opbHunamente
Formulacian de acciones: Equivale al 50% hallazgds atendidos vs Se han formulade las aeciones para atender fos haflazgas
hallazgos idenfificades hasta el 50,00% formalizados. Total de hallazges 11 y se definido 24
18 de diciembre de 2015, acciones

Cietfe de acciones, Equivale al 50% (se deben tomar|Cierre de acciones en el 2015 Se tienen farmalizadas 13 acciones can cierre al 31 de Dic|

aceciones que se venclan al 31 de diciemtra de 2013). vs total acciones formuladas 23,08% de 2015, de fos cuales se cetraron 6 acdiones, pendientes 7.

W~ PLAN DE MEJORAMIENTO SUSCRITO CON LA|Porcentaje de cumplimiento de Esta direccion fiene 7 actiones suscritas con 1a contralaria,

GONTRALORIA DE BOGOTAC.C. ias acciones de mejoramiento de 1as cuales 5 acciones se deberian cerral con corte al 31

de la contralotia vencidas a 31 de diciembre y se dio cumptimienta. Se registra ¢l cisure en el
i 100,00% imiento realizado por Goniral intema ef pasado 26 d
de dicierrbre de 2015. seguimienta reafizade por Coniraf Interna ef pasado e
enera de 2019

V.- MAPA CE RIESGOS. Porcentaje de cumplimiento de Se tiene formuiado nueve {9) resgos del pracese, de fos

7. Mapa de Riesgos. Se tienen formulados nueve (G))acciones vsla programadas. M " cuales una de ellos esta enmarcade para ¢l proyects def

fiesgos con diferentes aclividades, ¢uyo cumplimiento 1,00%  linversién 962 y los acho () restantes en e Proyecte de

cofresponde a: Inversign 7328,

R1.- Menor gjecucion de! valor dei subsidio en obra, Riesgo Nueve dentro de fa Matriz de riesgos para esta

79.00% vigencia

R2- No se realice una aderuada supenvision a los . Riesgo Nueva dentro de la Matiz de riesgos para estal

documentas soporte del desarrollo de los prayectos. 75.00% vigencia

R3- Insuficiente asignacién de recursos financieros para Esta matiiz cuenta con siete (7) riesgas gue se hatian)

eidesarralio de los proyectos en la Direceidn. formulada para fa vigencia 2014 y se presentan dos nueves|
presentades en este Wforme coma R1y R2. Los fesgas
estén calficados asi: seis (6} riesgas en zana afta y tres (3}
en zana baja, Las dos riesges nuevos se ealiisaron coma
zona alta. Se identfica que =xisten controles y se califican
como 05 “Son efectivos v estan documentados’ . sin
embargg sé revisan los procedimientas y no se encuentral

75.00% esta alineacién, Se debe revisar las Controles descrilas,
- presentindolos como controles y asegurar que las acciones
fortalezcan ef cantal con e fin de asegurar su mitigacion y|
pader bajara caificacidn del iesga
Se farmulan acciones para atender a los riesgos y se lega a
un cumpliments de estas acciones, Se recomienda evaluar
las ageiones ¥y continuarl con la fermutacian para la vigencia
2016,

R4.- Cambic de Administracian Distrital yio cambio en la

auu"“ ién de la ent\gafi que geheren nuevas 75.00%

decisiones frente al sector Habitat,

R5.- Pérdida total o parcial de la informacitn radicada en

la direccion por los ciudadanos 100,00%

R6.- Falta de Competencia de los profesionales que

pertenacen a ta Dirsccidn . 75.00%

R7. Falta de seguridad

10000%

RS- Adudicar subsidies en lerritorios rurales no

recenacidos por POT 100.00%

RS- Demara de mas de cinca {5) dias hébiles para el

inicic de la obra luego de que & oferente haya recibido e 50,00%

Vi- PRODUCTO Y SERVICIC NO CONFORME: (tener|Porcentaje de cumplimiento al Se han idenlificado dos fipes de preductos No ganforme:

en cuenta los informes de auditaria interna) seguimiento del Producte o 1. Asistenzia técnica para et wamite de Licencias de|

senvicic No confarme. yio Actos de Recor presentande un|
cumplimienta de canfarmidad def 65%
2. Asi técnica para et i de |as condicianes|
habitacionaes de vivienda de los hogares., Presettands un|

72,00% |nivet de conformidad det 79%
Se debe revisar la identificacidn del products No confarme,
como se indicé en al informe de Auditaria, formalizado 8f 23
de diciembre
FyaluacioG estionDe pendeneias Vigensia 2015 Haja 2 de3 Vavienda



Codigo: 208-CI-Ft-06
el Evaluacién de Gestién por Dependencias version: 2 Pig. 1de 1
- vigente desde; 26-feb-2015

Dependencia a evaluar: ’Eireccién de Mejoramiento de Vivienda Vigencia:

Objeti institucionales refacicenades con 1a
Objetive estratégico Objetivos especificos

1. Fortalecer ia gestion de la entidad a través de un talento humano comprometido que|El objetivo del proceso es;
centribuya a la eficiencia, eficacia y efectividad administrativa ¥ al curmplimiento de las|Prestar asistencia técnica, iegal y financiera que permita mejorar fas condiciones

metas institucionales al servicio de la poblacién sujeta de atencion constructivas y de habitabilidad de los inmuebles localizados en fos territorios
3. Promover la cultura de transparancia ¥ probidad en desarrollo de los objetivos y|priorizados con el fin de garantizar el derecho a la vida y a una vivienda digna.
procesos de la entidad (tomado Manualde calidad V5)

Medicién de compromisos

Gompromi i alc limiento dei objeti
institucional indicador: Nomibre y formula | ReSultado | Resu I;ado Analisis de resultado
Vii.- PLAN ANTICORRUPCION VIGENCIA 2015: Porcentaje de Avance de Se tienen formulados tres (3) riesgos con cuatro actividades,
Mapa de Riesgos de corrupcion: Bjecueion del pian| se reporta el cumplimienta de estas actividades asi;
RY. Los enlaces ¢ intermediarios en las comunidades, |anticorrupcién. R cumplimiento del 96%

R11: Se fermuid dos actividades, una se cumplié con un
81% Ia otta no se cio cumplimiento. Pramedin: 41%:

R22; Se reformuia ef R10, que Se tenia presentado hasta la
vigencia 2014, Cumplimiento: 94%

cobran tramites que ante la CVP sen gratuitos,

R11.- Uso indebido de ios recursos dei subsidio por parte
del oferente. ) o - §7.75%
R22. Cobro por actividades del procedimiento de tramite
anie curadusias urbanas para expedicion de licensias de
construccidn y mal manejo de dineros para el pago de,
expensas e impuestos.

Caiificacion vigencia: 77,01%

Evaluacién de Gontrol Interno a los compromisos de ia dependencia
La dependencia presenta una calificacion de77 01%. para Ia vigencia 2015. se fegistra un porcentaje bajo en el cumplirmiento dei PAG. Pianes de mejoramiento poOr procesos en|
cietre de acclones por procesos y cumplimiento de acciones en el Plan Anticorrupcion v atencion al ciudadano.
Deniro de lo que se reporta para cumplimiento de meta del Pt 7328, se considera (as obsas de APIS 2013, 2014 y 2015 que incluye una actividad nueva de reforzamiento
estructural, ademds de ios mejoramientos de vivienda. y el proyecto de "Colores de Bolonia®, que no se ve refiejado en el POA.

Recemendaciones para [a mejora de la dep la como r de fa ion verificada por Control Interno
Asegurar que |a lectura de las herramientas sean informes ejecutivos (FUSS. POA. PAG) y contengan todos [9s tituios requeridos para Una buena lectura e informacion y sean
documentos de seporte de fas actividades realizadas. £ POA de los proyectos de inversion es la feente primaria del FUSS,
- Se recornienda que en el FUSS, se presente de forma ejecutiva el seguimiento a metas intermedias, de la misma forma que fas metas def proyects de inversion. (Ver FUSS
proyecto 3075)
- Asegurar que en |a herramienta de riesgos se presents el campo de avance del indicador. No se pusde tomar este cumplimiento para cada riesgo.
- En la nerramienta def PAG se presemta el cumplimiento de actividades que se presentan en el POA y el cumplimients de metas del plan de desarollo] se recomienda
presentar de forma general el cumplimiento dei POA y fermular acciones que e den valor agregado al proceso, bien para gestionar ef cumpiimiento de la meta del plan de
desarrolio o cumplimiento del Plan estratégico de Ja enfidad.
- Revisar la documentasion de fos controles de los riesgos vs los procedimientas de este proceso de Mejoramiento de Vivienda.

Fecha: 5 de febrero de 2016 f)” Q}\[,\

Juan Manuei Redriguez Parra

Asesor Control Interfio




Evaluacién de Gestion por Dependencias

Codigo: 208-Cl-Ft-06

Versién: 2 Pag.2del

26-feb-2015

vigente desde:

Dependencia a evaluar:|Direccién de Mejoramiento de Barrios

Vigencia: 2015

Objetivos institucionales relacionados con la deg

Objetivo estratégico

Objetivos especificos

1. Fortalecer la gestidn de la entidad a traves de un falente humano comprometido que
contribuya a la eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y al cumplimiento de las
metas institucionaies al servicio de la pobiacion sujeta de atencion

2. Promover ia cuftura de transparencia y probidad en desarroiic de los objetivos y|
procesos de la entidad. Mejorar las condiciones de vida de ia pobiacién objeto de atencion

localizada en la ciudad legat de origen informal,

El objetivo del procesc es ejecutar obras de intervencion fisica = escala barrial yio|
obras menores de espacio publico en los barrios ubicados en los ierritorios
priorizados por el secior Habitat, medianie [a ejecucién de acciones conjuntas,
articuladas y sostenibles, que contibuyan a compiementar el desarrofic urbanc de la
ciudad en zonas con alta vulnerabilidad.

Compromisos asaciados ai cumplimiento del objetivo

Medicitn de compromisos

Institucional Indicador: Nombre y formula Res:::dc Ra;:!t?do Anélisis de resultado
PROYECTO DE INVERSION: 97.29%
Proyecic de inversidn: Porcentaje de cumplimiento de Para la vigencia 2015 se programaron realizar 147
12 - Realizar 158 procesos de mejoramiento integral delacciones vs ia programadas 91,16% procesos de [os cuales se ejecutaron 134 y 11
barrios procesos se ejecutaran en 2016
285 - Intervenir integralmente el sector de Chiguaza Porcentaje de cumplimiento de Se programaron 11 Intervencicnes en el sector
acciones vs ka programadas. 100,00% Chiguaza y se ejecutaron 14, Que implicé una
! efecucion del 127.27%
Intervenciones priorizadas que Se realizaron los estudios y disefios de las obras
Ejecutar el 100% de las intervenciones priorizadas que  [inciden en los  territorios definidas por la SDHT en el marco def convenio 237
inciden en los territorios definidos poria SDHT en et definidos por t2 SDHT en ef 100.00% de 2015 que equivale al 30%. Se contrataron las
marco del convenio 237 de 2015 marco del convenio 237 de 0,00% obras en los meses de Noviembre y Diciembre para
2015 realizadas avanzar en el cumplimiento del 70% restante del
periodo 2012-2016
Para la vigencia 2015 se realizé una apropiacién
. . . . L. " presupuestal de $21,225 miliones, de los cuales se
jecucion Presupuestal breentaje de ejecucion presupties| 92,60% sjecutaron  $19.655 milones y se constituyeron|
reservas presupuestales por § 3,607 millones
Metas intermedias:
Porcentaje de cumplimiento de El resultado del indicador del 84,1% describe el
1, Realizar 158 procesos de mejoramiento integral de acciones vs la programadas avanc? ‘de tas actividades dgsarrolladas para el
barrios 84.10% complimiento de la meta y es diferente a ja meta del
. ) proyecto giobal (95,84) debido a que en este Ultimo se
encuentra ia totalidad de fos procesos realizados.
Porcentaje de cumplimiento de En este proyeclo el nimero de accicnes que se
e . . acciones vs la programadas. ejecutaron fusron superiores 2 las programadas. Sin
2. Intervenir integralmente 1G0% ¢l sector de Chiguaza 160,00% smbargo, se deja como nivel de cumplimiento el 100%
Porcentaje de cumplimiento de La meta fijada para la vigencia 2015 fue del 30%. En
acciones vs la programadas. esie proyecto, las acciones se encaminaron a realizar
los Estudios de mercadoe, Estudios y Disedios de las
obras, Interventorias, Estudios Previos, Anexos
3. Ejecutar el 100% de las intervenciones priorizadas que Técnicos, acompafamientos en los proceses de|
inciden en los territorios delinidos por la SDHT en 2l 100,00% Seleccion, Evaluacionss técnicas, Econémicas vy,
marco del convenio 237 de 2015 revision documentat hasta el momenic de ia fima de
tas respectivas actas de inicio de las cbras. La meta
fue cumplida en el 100%.
Duranie la ejecucion de las obras, las interventorias
cada vez gue por alguna razén se preveia el
incumplimiento  del cronograma, propiciaban los
PLAN DE ACGION 2015 Forclenta;e de cumplimienic de 99,60% a_cercamrentcs con el o los contvatistas para reatizar el
acciones vs la programadas. ajuste del cronograma de acuerdo a  los
requerimientos de la obra. Esto con el fin de
garantizar los avances de obra de confermidad con el
objeto contractual.
PLAN DE MEJORAMIENTO DEL PROCESOC. 93,05%
:a::azgos i %\;enjldos vs En el proceso fueron identificados 38 haliazgos y a
Formuiacion de acciones: Equivale al 50% aiiazgos i ebn!l :5 o3 :asla el 50,00% todos les fueron formuladas ias acciones de
19 de diciembre de 2015. mejoramiento. El nivel de cumplimiento fue del 50%
Cierre de acciones: 'Equnva!e al §0f/6 (se deben tomar|Cierre de gcciones en el 2015 Las acciones cerradas en la vigencia 2015 fueron 31
acciones que se vencian aj 31 de diciembre de 2015). vs total acciones formuladas 43.05% de un total de 34 acciones formuladas. £ nivel de
cumplimiento fue de! 43,05%
Porcentaje ¢e cumplimiento de Se suscribieron 10 accionss con la contraloria ¢e las
las actio . . . . -
PLAN DE MEJORAMIENTC SUSCRITO CON LA dE: Ia Cccénl;:m?: v::é:ijr:;njzn;: 100.00% ;g??s & acciones se vencian a 31 de Diciembre del
ONTRALORIA DE BOGOTA D.C de diciembre de 2015, Las 6 acCiones fueron cerradas con oporunidad y su
nivel de cumplimiento fue del 100%
Porcentaje de cumplimiento de
MAPA DE RIESGOS. acciones vs fa programadas. 91,63%
{Nimero de procesos Qbr_as @ Durante la vigencia 2015, este riesgo mantuve un
E&D con wn inCumplimiento ! ",
" promedio del 9,75% el cual se encugntra por debajol
mayor al 10% del cronograma / o
. L. ded timite establecido por el proceso {10%)
Total de las Obras en ejecucion) ; R
. . . . 1m0, Sin embargo; dentro de los trimesires tercero y cuarto
Posible incumplimiento en el cronegrama de los contratos |*100 <= 10% . M L
. . 90,25% el riesgo superd el limile establecido 17% y 13%
de E y D, Obra & interventoria .
respectivamente
Se toma ef 90,25% que es el valor con e cual se
evidencia la administracion del riesge en términcs de
reduccion del impacto en su materializacion,
(Presupuesto disponible para l1a .
sjecucion de E&D, obra e Aungue el caiculo del indicador describe el
interventoria {  Valor de comportamiento  del porcentaje de presupuesto
contratos mas disponible de cada perfodo y su resuftado es positivo
modificacionss)* 100 (107%); es importante analizar la conveniencia de
Posible incumplimiento en el cronograma de los contratos | »=1 93.00% elegir entre un riesgo que administra la dispenibilidad
.00%

de E y D, Obra e interventoria

de recursos y un posible riesge encaminade a faita de
sjecucién de los recursos asignados para el programa
mejoramiento de barrios. Esto con el obleto de
cuantificar el nivet de cumplimiento de los recursos
asignados en cencordancia con el Pian de Desarrolle,
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Dependencia a evaluar:lBireccién de Mejoramiento de Barrios

|
Vigencia: 2015

Obijetivos institucionales relacionados con la dependencia

Objetivo estratégico

Objetivos especificos

2. Promover la cultura de transparencia y probidad

localizada en la ciudad legal de origen informal.

1. Fortalecer la gestién de la entidad a través de un talento humane comprometide que
contribuya a la eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y al cumplimiento de las
metas institucionales al servicio de la poblacién sujeta de atencidn

en desarrollc de los objetivos y

procesas de |a entidad. Mejorar ias condiciones de vida de fa poblacién objeto de atencion

El objetivo del proceso es ¢jecutar obras de intervencidn fisica a escala barrial y/o
obras menores de espacio publico en ios bardos ubicados en los territorios
priorizados por el sector Habitat, mediante la ejecucidn de acciones conjuntas,
articuiadas y sostenibles, que contribuyan a complementar &} desarrollo urbano de la
ciudad en zonas cen alta vulnerabifidad.

Medicién de compromisos

Compromisos aseciados al cumplimiento del obj i
institucional Indicador: Nombre y formula Res':‘::":o Re:_u“ﬂdo Analisis de resultado
Porcentaje de cumptimiento al Se presentaron incumplimientos en los contratos Nos.
PRODUCTO Y SERVICIO NO CONFORME: (tener en  |seguimientc del Producte o 81.00% 510, 582 y 589 de obra. El avance de las obras fue del
cuenta fos informes de auditaria interna) servicio No conforme: R 81% y el servicio no conforme fue del 19%
Contratos de Obra
En los contratos Nos. 539 y 582 correspondiente a
Porcentaje de cumplimiento al contratos de estudios y disefies se Ppresentan
- evidencias de no cumplimients dando como resultado
seguimiento  del Froducto o .
. X un avance del B6% y del 14% para el servicio no
UCTO Y SERVICIO NO CONFORME: (tener en sensio. o conforme: conforme.
zlong los informes de auditoria intema) . Estudios y Diseflos 86,00% Sin embargo, en el informe de Auditoria finalizado el
31 de Diciembre de 2015 se deja como oportunidad
de mejora "Revisar las herramientas de Servicio no
conforme y Disefic y desarolle, con el fin de dar
claridad en la herramierta a utiizar para su medicion”,
PLAN ANTICORRUPCION VIGENGIA 2015: Porcentaje  de  Avance  de Las acciones adelantadas por la dependencia se|
R26.- Manipulacion de fa informacion manifestada en: 1) [S8SUSon del plan dirigieror, a convocar 2 fa comunidad puerta a puerta
trafico indebido; o 1) guardar informacién valiosa para el anticorrupcion 100.00% para informar sobre los proyectos, a los comités de
desarrofio de! proceso con el fin de favorecer a una de las WWHR | yeeduria, realizar reunicnes informativas con las
partes, a cambio de una contraprestacién comunidades donde se adelantan los proyectos y a
actualizar los procedimientos.
Caiificacion vigencia: 95,01%

Evaluacién de Control Interno a los compromisos de la dependencia

La dependencia dio cumplimiento a su gestién institucle
En ta mayoria de los criterios 2 evaluar se evidencit
priorizadas por (a SHDT en el marco del convenio 237 4

nal, para oblener en la vigencia 2015 una calificacion de 95,01%.

que el avance de l0s indicadores estuvo por encima del 80%. En el proyecio ejecutar el 100% de las intervenciones
= 2015, ta coordinacion interinstitucional no fue lo suficienlemente agil para avanzar en la ejecucion de las Obras. Solo se

adelantaron los estudios y disefios y evaluaciones respectivas y $¢ adelantaron las respectivas convocatorias para (a contralacion de las obras al final de la vigencia, con &l
riesgo de que el cambio de administracién cambie de politicas para ejecutar estas abras.

Recomendaciones para |a mejora de la dependencia como resuitado de la evaluacion verificada por Control Interrto

seguimiento.

Con relfacion al producte o servicio no conforme, se sugiere hacer u
obra ya esta finalizada. Ver informe de Auditoria dei 311212015

Se evidencio que en el proyecio Intervenir integralmente el sector de Chiguaza se sumé el porcentaje 9,0
porcentaje cuando la obra finaliza ya debe estar incluido en el total ejecutado. En consecuencia ¢! total ejecutado es de 127% y no de 136% como se presenia en el cuadro de

Respecto al Plan anticorrupcién se sugiete asignar porcentajes a cada linea de accién para precisar su cumpiimiento
Frente a los objetivos especificos, en (a formutacién del proyecto mejoramiento de barrios exis
SIG. En este titimo documento se define el objetive general del proceso. Se recomienda realizar un andlisis de coherencia enire estos dos documentos.

n andlisis sobre la conveniencia de definirlo en el periodo durante el cual se se ejecuta la obra, o cuando ia

3% que coresponde al estado de la obra cuando fue suspendida. Este

fen unos objetives especificos diferentes a los que se establecen en e! Manual del

Fecha: 5 de febrerc de 2016

EvaluacionGestion Oependencias vigencia 2015

Juan Manue! Rodriguez Parra
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Asesor Controt interno
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Evaluacion de Gestion por Dependencias

Codigo: 208-CI-Ft-06

Versién: 2 Pég.ldel

Vigente desde: 26-feb-2015

Dependencia a evaluar:|Direccién de Urbanizacion y Titulacion

—I Vigencia: 2015

Objetivos institucionaies relacionados con ia dependencia

Objetivo estratégico

Objetivos especificos

1. Fortalecer la gestién de la enfidad a través de un talento humano comprometido gue
contribuya a la eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y al cumplimiento de fas metas
institucionales al servicio de {a poblacion sujeta da atencion

3. Promover la cultura de transparencia y probidad en desarrolic de ios objetivos y procesos

de |a entidad

El objetivo del procese de Urbanizaciones y Titulacién es asesorar téenica, juridica y socialmente a las
familias de estrate 1 y 2 que se encuentren ocupando bienes fiscales o privados sn barrios
legalizados para que obtengan, a fravés de los mecanismos establecidos por fa ley, el titulo de

propiedad de su vivienda.

Compromisos asoclados al cumpiimiento dei objetivo

Medicién de compromisos

Resultado

Resultado

Institucional Indicador: Nombre y formuia iar final Anilisis de resuitado
PROYECTO DE INVERSION: 69,51%
Proyecio de inversion 471 - TITULAR 6.000 PREDIOS  |Porcentaje de cumplimiento de 100,00% El proceso proyecto para la vigencia 2015 la titulacion de 2300 pradios
acciones vs la programadas. y al finalizar el periodo alcanzo a titular 2,787 pasando lo programado,
sin embargo estan metas que son 497 aportan a la meta del cuatrenic
de la Bogota Humana.
Ejecucidn Presupuestal Porcentaje de sjecucion 90,47% El presupuesto disponible para la vigencia de 2015 es $5.370.690.388
presupuestal y de reservas $348.971.854, la ejecucidn al cierre del afic fue
$5.738.185.126 para la vigencia y $340.803.102 para fa reserva, o
que nos da una ejecucion de vigencia y reserva del 90.47%
Metas intermedias Porcentaje de cumplimiento de 100,00% Las metas intermedias del proyecto se desarrollaron de acuerdo con
acciones vs la programadas os tres (3) de los mecanismos de Btulacion, as cuales fueron
cumplidas al mas del 100%
Proyecto de inversion 691 - Desarrollo de proyectos
de vivienda de inferés prioritaric
Viabilizar 13 Ha, De suelo para proyectos ViP. Porcentaje de cumplimiento de Se tenia proyectado viabilizar 3,6 hecléreas, de las cuales a 31 ge
acciones vs fa programadas, diciembre de 2015 fueron viables 0,79 hectareas. Esta meta fue
cumplida en un 22,57%, una de las limitantes para que esta meta no
22 579% se cumpla es que los predios que s2 han venido analizanda para
! determinar viabilidad no cumplen con las condiciones técnicas
requeridas para el desarrolio de proyecios VIP yio ef valor del drea Util
no permite el cerre financierc de los proyectos,
Msta 2. Desarrollar proyectos para tres mié doscientas{Numero de viviendas de interes Se programo entregar 1,542 viviendas VIP de las cuales se entregaron
treinta y dos (3.232) de viviendas de interés prioritario. prioritario entregadas / Total de 120 viviendas VIP, con un cumplimiento del 7,78%, |a justificacion de la
viviendas programadas para et 7 78% no entrega de viviendas se encuentra registrada en et FUSS.
2015 (1,542 viviendas de '
interés prioritario).
Ejecucion Presupuestal Porcentaje de ejecucion 96,26% El  presupuesto disponible para la vigencia de 2015 es
presupuestal $27.208.010.741,56 y de reservas $329.769.170, la ejecucién al cierre
del afio fue $26.175.019.495,40 para fa vigencia y $328 769.170 para|
ia reserva, 1o que nos da una ejecucién de vigencia y reserva def
96,26%
Metas intermedias Porcentaje de cumplimiento de NIA Para este proyecto el proceso 1o genero metas intermedios, registran
acciones vs la programadas. en el FUSS los logros obtenidos para el cumplimiento del indicador.
PLAN DE ACCION 2015 Porcentaje de cumplimiento de 98,00% 97,50% iLa Direccidn programo y desarrolio 3 actiones, con un total de 8
acciones vs la  programacdas aclividades, la accion 1 y 3 fueron desarrolladas al 100% vy la accion 2
proyecto 471 efl un 93.3% para un total det 98%, de este proyecto.
Las acciones 1y 3 se svalian sobre 100%, aungue se registra en el
instrumento un cumplimiento 22 5% adicional,
Porcentaje de cumplimienta de 97,00% La Direccion programo y desarrolio para el proyecto 4 acciones, con
acciones vs la programadas igual numere actividades, la accion 1, 92%, 2 100%, 3 100% vy 4 94%
proyecto 691 para un total de! 87% dei proyecto
PLAN DE MEJORAMIENTO DEL PROCESO.
98,00%
Formutacion de acciones: Equivale al 50% hallazgos atendidos vs hallazgos 50,00% El proceso formulo el plan de mejoramiento de las recomendaciones
wentificados hasta el 19 de efectuadas en fa Auditoria intema de Diciembre de 2014,
diciembre de 2015.
Cierre de acciones: Equivale al 50% (se deben tomar|Cierre de acciones en el 2015 vs 48,00% En el 2015 se tenian programadas 28 acciones, de las cuales 3 se
acciones que se vencian al 31 de diciembre de 2015). total acciones formuladas reprogramaron para culminar en el 2018, se ejecutaron 24 acciones v,
queda pendiente 1 accion, es de anctar que estas acciones se|
generaren el procesos auditeres de los afes 2013 y 2014,
PLAN DE MEJORAMIENTO SUSCRITO CON LA|Porcentaje de cumplimiento de Este proceso contaba con 23 acciones de las cuales 19 se vencen con
CONTRALORIA DE BOGOTA D.C. las acciones de mejoramianto de fecha 31 de diciembre de 2015 y se ejecutaron 11 para un
la contraloria vencidas a 31 de 57,89% |cumplimiento dei 57,89%
diciembre de 2015,
MAPA DE RIESGOS. Porcentaje de cumplimiento de El mapa de riesgos por procescs cuenta con B riesgos, con igual
acciones vs la programadas. 24.00% numero de acciones, sin embarge hay dos acciones que el proceso
YR determine que no debian efectuar y se debid gestionar la modificacidn
de las acciones
PRODUCTOQ Y SERVICIO NO CONFORME: {tener en|Porcentaje de cumplimiento ai El proceso genero este instrumento para fos 4 mecanismos de
cuenta los informes de auditoria interna) seguimiento  del Producto o titulacion con que cuenta la Entidad, y solamente se genero un servicio
servicio Ne conforme. no conforme que da un porcentaje de 0,013% del mecanismo de
cesion, tomaron como base los siguientes servicios prestades y
o, |Feportados del 1 de julio al 30 de septiembre, asi:
100,00% o o
Cesidn; 728 con un servicio no conforme
Escrituracion: 105
Pertenencia: 50

Mediacién: o]




| . IVigente dgesqe; | £0-1€0-2U13 |

Dependencia a evaluar: | Direccion de Urbanizacion y Titulacion Vigencia: 2015

Objativos instituclonales relacionados con la dependancia

Dbijetivo estratégico Objetivos especificos
1. Fortalecer 12 gestion de ia enfidad & través de un talanto fumano compremelide gue E| nbjetivo del proceso de Urbanizaciones y Titulacion es asesorar téenica, juridica y socialmente a las
contribuya ala eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y al cumplimiento de las metas f mi!ilas de esF:rato 1y 2 o enc ¥ ‘ scunando bie 6 a’ll ry ad barfio
institucionales al servicio de la peblacion sujéta de atencién ,a : ¥ £ que s uentren ocupando bienes fiscales o privados en barrios
3. Promover 12 CUllura de transparencia y probidad en desarrollo de los objetivos y procesos egal_lzados para qL.JE chlengan. a través de los mecanismos establecidos por la ley, el fitulo de
. propiedad de su vivienda.
de la entidad
Compromi asociados ai cumplimiento def objetivo Medicién de compromisos
instituclonal Indicador: Nombre y formula Result.ado Resuttado Analisis de resuitado
parcial finat
PLAN ANTICORRUPCION VIGENCIA 2015: Porcentaje  de Avance de Esta evaluacion conterpla los 4 componentes del plan anticorrupcicn,
ejecucion del plan asi:
anticarupcion. 1- Mapa de riesgos: El proceso identificd tres riesgo con cince (5)
acciones, cuya evaluacion se encuentra evidenciada en el informe de
sequimiento al plan anticorrupcion 87%
2- Plan de accion estrategia anti tramites. Este proceso participa en
dos acciones de este componente y como resultado se tierie 100%
99,25% |3- Plan de accidn estrategia rendicién de cuentas: este proceso
participa en 4 acciones de este compenents para una total de 100%
4- Plan de accién mecanismos para mejorar @l servicio al ciudadano:
Este proceso participa en una accion de tas 10 acciones propuesias de|
aste componente 1a cual se gjecuto. 100%
Calificacién vigencia: 86,59%

Evaluacién ge Control Interne a los compromisos de la dependencia
La dependencia dic cumplimiento a su gestion institucional, obteniendo una calificacién para fa vigencia 2015 de B86,59%. Se registran porcentajes bajos en la evaluacion de fas metas Proyecto de
inversion 681 - Desarrolio de proyectos de vivienda de interés prioritaric y el plan de mejoramiento de la Contraloria.

Recomendaciones para ia mejora de la dependencia como resuitado de fa evaluacién verificada por Controi Interno
Te recomianda leher en cuenta que el cumplimiento de las accicnes programadas para la vigencia 2015, ya que hay (2) acciones gue superaron el 100% de lo programado programaco, esto con
ol fin de ajustar la programacion de la vigencia 2016 -

El mapa de riesgos por procesos dabe ser revisado para constatar que las acciones formuladas aporten para mitigarles, reducirlos © evitarlos.

Fecha: 5 de febrero de 2016 ’)F S\-’\ M Qj[\

Juan Manuel Rodriguez Parra

Asesor Control Interno
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Evaluacién de Gestion por Dependencias version: 2 Pig. 1 de 1

Codigo: 208-CI-Ft-06

Vigente desde: 26-feb-2015

Dependencia a evaluar:|Direccion Gestion Corporativa y CID

1 Vigencia: 2015

Objetivos institucionales refacionados con la dependencia

Objetivo estratégico Objetivos especificos
1. Fortalecer la gestion de la entidad a través de un lalento humano comprometido que]i. E objetivo del proceso Administracién de fa Informacién es administrar el flujo de
contribuya a la eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y al cumplimiento de las|informacién de la entidad, a través de ja implementacion de lineamientos y
metas institucionales al servicio de la poblacion sujeta de atencién. mecanismos de control que permitan guardar la debida confidencialidad, integridad y|
2, Promover una comunicacién integral para construir relaciones de confianza con los disponibilidad de la informacion
actores con los cuales interactda la entidad. 2. Ei objetivo del proceso Administracion y contro! de recursos es manejar los
3. Promover la cultura de transparencia y probidad en desarrollo de los objetivos y procesos|recurses administrativos y financieros de la CAJA DE LA VIVIENDA POPULAR, a
de Ia entidad. través de la adecuada programacion de caja, la custodia de los bienes de propiedad
4. Adoptar seluciones tecnolégicas de punta que respondan a las necesidades de la entidad|de a entidad y el registro de las operaciones financieras y contables, de conformidad
¥y que contribuyan al alcance de Jas metas institucionales. con los principios y normatividad legal vigente.
5. Desarrollar e implementar un sistema integrade de gestion institucional basado en|3. Ei objetivo del proceso Servicio al Ciudadano es prestar el servicio a la ciudadania
procesos y ia mejora continua en condiciones optimas de caiidad, garantizando !a accesibilidad, proteccion de los|
derechos de la ciudadania y brindando una atencion eficiente, oportuna y eficaz,
promoviendo ia participacion e interaccion permanente a través de los diferentes
canales.
Compromisos asociados al cumplimiento def objetivo Medicion de compromisos
institucional Indicador: Nombre y formula Result‘ado Resuitado Andlisis de resultado
parcial final
PROYECTQ DE INVERSION: 87,09%
Proyectos de inversion: Porcentaje de cumplimiento de Algunos de "Los logros oblenidos para el cumplimisnto
404 . Fortalecimiento institucional para aumentar lalacciones vs la programacas del Indicador” descritos en el FUSS, no coinciden con
eficiencia de la gestion; descripcion de la ejecucion de las actividades que
Meta proyecto: Ejecutar 100 % de ios planes de trabajo 96 82% ponderan su desarrollo mensual en el POA. lo que
definidos para e fortalecimiento de la  funcidn ! dificulta su verficacion, seguimiente y & andlisis de
administrativa y ¢f desarrolio institucional de la CVP. veracidad. Asi mismo, se reporta avance del 100% en,
algunas actividades, que una vez revisadas no lo
cumpien.
Proyectos de inversion: Porcentaje de cumplimiento de
943 - Fortalecimiento Institucional para la transparencia, |acciones vs la programadas
participacidn ciudadana, contro! y responsabilidad social y
anticorrupcion. o ) 94.70%
Meta proyecto: Disenar e implementar el 100% del plan
estratégico que promueva la cultura de la transparencia,
probidad y ética de lo piblico en 1a CvP.
Proyectos de inversion: Porcentaje de cumpiimiento de Como ejemplo de lo expresado; en esta meta proyecto
943 - Foralecimiento institucional para la transparencia,jacciones vs la programadas se formularon las siguientes dos actividades:
participacion ciudadana, control y responsabilidad social y 1) “Diseflar e implementar una estrategia para la
anticorrupcion. rendicion de cuentas de la CVP”. La estrategia para la
Meta proyecto: Implementar el 100% dei plan de trabajo R de C de la entidad fue disedada y elaborada en la
definido para el programa de “{ransparencia, probidad, vigencia 2014 (24/08/2014); sin embargo en el POA
probidad, lucha contra la corrupcidén y control social 5& reporta como ejecutada en el 100% en junio de
efectivo e incluyente” 2015.
2) ‘Elaborar un documento para fa rendicion de
cuentas, que contenga la eslandarzacion de las
buenas pricticas de la CVP  (normatividad,
91.32% procedimientos y metodofogias). El documento 208-
PLA-Pr-18 PROCEDIMIENTO PARA LA RENDICION
DE CUENTAS, PARTIC. CIUDADANA Y CONTROL
SOCIAL, descrito como soporte del cumplimiento, nol
incluyd la estandarizacidn de las buenas practicas de
la CVP; no obslante lo anterior, esta actividad se
reporta como ejecutada en el 100% en junio de 2015.
Revisado el documento registra como fecha de|
elaboracion el 12/12/2015; fecha de aprobacion
21/01/2016, la misma de entrada en vigencia.
Ejecucidn Presupuestal: 404 -  Fortalecimiento| El informe "Seguimientc FUSS_diciembre 2015 PI
institucional para aumentar la eficiencia de la gestion; . i 404" presenta como ejecucion (o), en la columna
Meta proyecto: Ejecutar 100 % de los planes de trabajo| Porcentaje de ejecucidn 95.96% "% Giros de las Reservas constiluidas"; cuando
definidos para el fortalecimiento de la funcién| Presupuestal ’ deberia ser 94,35% tal como se reporta aqui.
administrativa y el desarrollo institucional de fa CVP,
Ejecucion  Presupuestal: 404 - Fortalecimiento
institucional para aumentar la eficiencia de la gestion; P e do of .
Meta proyecto; Ejecutar 100 % de los planes de trabajo orcentaje de ejecucion 55,67%
definidos para el fortalecimiento de la funcion presupuestal
administrativa y el desarrolo institucional de la CVP.
Metas intermedias Porcentaje de cumplimiento de
acciones vs la programadas. NIA




Cédigo: 208-Ci-Ft-06
Evaluacién de Gestiéon por Dependencias Versién: 2 Pég. 1del
Vigente desde: 26-feb-2015
Dependencia a evaluar:|Direccién Gestion Corporativa y CID Vigencia:
Qbjetivos institucionales relacionados con la dependencia
Objetivo estratégico Objetivos especificos
1. Fortalecer la gestidn de 1a entidad a través de un talento humano comprometido que|1. E! objetivo del proceso Administracion de la Informacién es administrar el flujc de
contribuya a la eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y ai cumplimiento de las|informacion de ja entidad, a través de la implermentacién de lineamientos y
metas institucionales al servicio de ia poblacion sujeta de atencion. mecanismos de control que permitan guardar [a debida confidencialidad, integndad y|
2. Promover una comunicacién integral para construir relaciones de confianza con los disponibilidad de la informacion
actores con los cuales interactiia ja entidad. 2. El objetive de! proceso Administracion y control de recurscs es manejar los
3. Promover la cultura de transparencia y probidad en desarollo de los objetivos y procesos|recursos administrativos y financieros de la CAJA DE LA VIVIENDA POPULAR, a
de la entidad. través de la adecuada programacién de caja, la custodia de los bienes de propiedad
4. Adoptar solucicnes tecnolégicas de punta que respondan a las necesidades de la entidad(de la entidad y el registro de las operationes financieras y contables, de conformidad
y que contribuyan al aicance de las metas instifucionales. con los principios y nomatividad legal vigente.
5. Desarrollar e implementar un sistema integrade de gestién institucional basado en|3. Ei objetivo del proceso Servicio ai Ciudadanc es prestar el servicio a |a ciudadania
pracesos y la mejora continua en condiciones éptimas de calidad, garantizando la accesibilidad, proteccion de los
derechos de la ciudadania y brindando una atencion eficiente, oportuna y eficaz,
promoviendc la participacién e interaccion permanente a través de los diferentes|
canales.
Compromisos asociados al cumpiimiento dei objetive . Medicion do compramisos
institucional indicador: Nombre y formula Result.ado Resultado Andlisis de resuitade
parcial _|__final
PLAN DE ACCION 2015 Porcentaje ce cumplimiento de Para determinar la calificacion de cumplimiento de esta
acciones vs la programadas. herramienta e toman las acciones que estan bajo la
responsabilidad de la Direccion Corporativa y ClID en el
plan de accion de los procesos Administracion y
Control de Recursos, Administracion de fa informacion|
y Gestion Humana, asi:
-En  Administracion y controf de recurscs  Se|
programaron dos (2) acciones con un % ponderado
esperade dei 35% y se ejecuté el 27.67%. La
formulacian del indicador que mide una de las acciones
78.84% esta inconsistente. Se toma el corregide.
,84%  1.En Administracién de la informacion se formuiaren
dos (2) acciones con un % ponderado esperado del
60% y ejecutaron el 43%.
_Gestién Humana, se formulo una (1) accién con un
porcentaje ponderadc esperado dei 20% y se ejecuto)
el 20%.
El ponderado esperado total es del 115% y se cumplio
el 90.67% es decir cumpiieron el plan de accion en un
78,84%.
PLAN DE MEJORAMIENTD DEL FROCESO. 81,58%
hallazgos atendidos vs
Formulacidn de acciones: Equivale al 50% hallazgos identificados hasta 50,00%
el 19 de diciembre de 2015.
Gierre de acciones: Equivale al 50% (se deben tomar Cierre de accicnes en el 2015 21.58%
acciones que se vencian al 31 de diciembre de 2015). vs total acciones formuladas ’
PLAN DE MEJORAMIENTO SUSCRITO CON LA Porcentaje de cumpiimiento de
CONTRALORIA DE BOGOTA D.C. las acciones de mejoramiento de
la contraloria vencidas a 31 de 62,50%
diciembre de 2015.
MAPA DE RIESGOS. Porcentaje de cumplimiento de Se formuiaron tres (3) acciofnes en Administracion de
acciones vs fa programadas. 87,00% la informacion y dos (2) acciones de servicio a
ciudadano.
PLAN ANTICORRUPCION VIGENCIA 2015 Porcentaje de Avance de
ejecucion del plan 88,45%
anticorrupcidn.
Mapa de riesgos de corrupcidn Servicio al Ciudadano Porcentaje de avance en el
mapa de riesgos de corrupcion. 100,00%
Mapa de riesgos de corrupcion Administracion de la|Porcentaje de avance en el En esta herramienta de gestién, de cinco acciones|
Informacion mapa de riesgos de corrupcion. formuladas, la vinculada al ‘Desamolo e
implementacion del Sistema de informacién Misional,
para fa cusl se debe actuaiizarse nuevamente los
87.60% procedimienios”, reporta un cumplimienta del 58%.
Esta accion también estd vincuiada a PETIC 2012 -
2016: dada la importancia del sistema como
componente transversal de la gestion institucional.
EvaluacionGestionDependencias Vigencia 2015 Hoja 2de3 Corporativa
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Evaluacién de Gestion por Dependencias

Codigo: 208-CI-F-06

Versidn: 2 Pég.1de1l

26-feb-2015

Vigente desde;

Dependencia a evaluar: LDireccic’)n Gestion Corporativa y CID

-‘ Vigencia: 2015

Objetivos institucionales relacionados con la dependencia

Objetivo estratégico

Objetivos especificos

1. Forlalecer la gestion de la enfidad a través de un talento humano comprometido que
contribuya 2 fa eficiencia, eficacia y efectividad administrativa y al cumplimiento de las
metas institucionales al servicis de la pobiacion sujeta de atendian.

2. Promover una comunicacién integral para construir relaciones de confianza con los
actores con los cuales interactya a entidad,

3. Promover la cultura de transparencia y probidad en desarrollo de los cbjetivos y procesos
de la entidad.

4. Adoptar soluciones tecnoidgicas de punta que respondan a las necesidades de la entidad
y que contribuyan al alcance de las melas institucionales.

5. Desarrollar e mplementar un sistema integrado de gestion institucional basado en
Procesos y la mejora continua

1. El objetivo del proceso Administracion de fa Informacion es administrar el flujo de|
informacion de la entidad, a fravés de fa implementacién de lineamientos ¥,
mecanismos de control que permitan guardar la debida confidencialidad, integridad v,
disponibilidad de la informacién

2. El objetivo del proceso Administracion y control de recursos es manejar los
recursos administratives y financieros de la CAJA DE LA VIVIENDA POPULAR, a
través de la adecuada programacién de caja, la custodia de los bienes de propiedad
de la entidad y el registro de las operaciones financieras y contables, de conformidad
con los principios y normatividad legal vigente.

3. El objetive det proceso Serviclo al Ciudadano es prestar el servicio a fa ciudadanial
en condiciones Optimas de calidad, garantizando la accesibilidad, proteccion de los
derechos de fa ciudadania y brindando una atencion eficiente, oportuna y eficaz,
promoviendo la participacion e interaccién permanente a través de los diferentes
canales.

Medicion de compromiscs

Compromisos asociados al cumplimiento del objetive

institucional Indicador: Nombre y formula Result.ado Resultado Analisis de resultado
parcial final
Componente Estrategia Antitramites Porcentaje de Avance Las acciones relacionadas con ia identificacién de
componente Esirategia tramiles susceptibles de incorporacion en la cadena de
Antitramites tramites y del "Proyecto cadenas de tramites y|
74,00% servicios radicado ante ja Alta Consejeria Distrital de
TiC's”, son ios gue presenta menor nivel de ejecucion.
Componente Mecanismos para mejorar la atencion la|Porcentaje de Avance
Ciudadano componente Mecanismos para
mejorar la atencion la Ciudadano 92,00%
Calificacion vigencia: 80,91%

Evaluacion de Control interno a los compromisos de la dependencia

La dependencia dio cumplimiento a su gestion institucional, para obtener en la vigencia 2015 una calificacion de 80,91%.

Recomendaciones para la mejora de la dependencia como resuilado de la evaluacion de Control Intermno

1) La Direccién de Gestion Corporativa y Control Interno Disciplinaric tiene a su carge la gestion de dos
con otras dependencias de la entidad, tales como la Oficina Asesora de Planeacion y la Oficina Asesora de Comunicaciones, entre ofras, y como consecuencia algunas de las
fa falta de rigurosidad y veracidad en fa informacion reportada como avance de la
ejecucion de las aclividades, reflejada en los indicadores registrados tanto en POA, como en el FUSS; en especial en las meta proyecto. Por lo anterior, se sugiere depurar y
armonizar el manejo de ias mencionadas herramientas, son el fin de dar cumplimiento a lo prescrito en la
2) Esta dependencia es responsabie de la administracién dei proceso Administracion y control de recursos, el cual no ha formulado et mapa de riesgos de corrupcign. Por lo
anterior, se sugiere que para la vigencia 2016 se construya la mencionada herramienta, previo el andlisis

actividades vincutadas al uso de [as herramientas de medicion e informacion, incide en

COrrupGion.

proyectos de Inversion, en los cuales su responsabilidad es compartida

Ley 1712 de 2014 y su Decreto reglamentario 105 de 2015,

de la determinacién de los factores generadores de riesgos de

Fecha: 5 de febrero de 2016
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Evaluacién de Gestion por Dependencias

Cddigo: 208-Ci-Ft-06

Version: 2 Pag.1de 1

Vigente desde: 26-feb-20]5

Dependencia a evaluar:|Subdireccién Administrativa

Objetivos institucionales relacionades con la dependencia

Objetive estratégico Objetivos especifices
Administrar y desarroliar el talento humana de la Caja de fa Vivienda Poputar medante ef|E} objetivo del proceso es contribuir al logro de los objelivas institucionales a traves de la gestion de
fortafecimiento de sus competencias y el mejoramiento de las condiciones de frabajo con effinstrumentos administrativos que permitan mejorar fas competencias y Ia calidad de vida de los funcionarios
propésito de tener una planta de personal competente en el marco de un ambierte laboral|de 12 entidad.
segure que garantice fa cafidad en la prestacién de los servicios y el desempeiio de los
procesos de la Entidad
Compromisos asociados al cumpiimiento del ohjetivo Medicidn de compromisos
institucienai indicador: Nombre y formula R"i‘:':i:f" Ref;';j‘d" Anilsis de resultado
PROYECTO DE INVERSION: NA
PLAN DE ACCIDN 2015 Para determinar la calificacion en estd herramienta se tomaron las acciones
que estan bajo la responsabilidad de la Subdiraccién Administrativa, en el plan
de accion de Jos procesos Administracion de la Informacion. Administracion y
control de recursos y Gestion Humana, asi:
-Administracion de la Informacion, se toman dos (2) acciones con un %
ponderado esperado del 40%, det cual ejecutaron el 34%
-Administracion y control de recursos, se formuld una (1) accion con un %
) ponderado esperado de 25%; el cual registra una ejecucion de! 16.06%
Porcentaje de cumplimiento de 84,66% |-Gestién Humana, ia subdireccion admiristrativa registra responsabilidad en
acciones vs 1 programadas. tres (3) acciones con un % ponderado esperado del 80%, del cual sjecutd el
72.7%.
En total tienen acciones que suman un 145% ponderado esperado y del cual
se cumplieron el 122.76%, lo que represerta un cumplimiento totai del
84,66%.
PLAN DE MEJORAMIENTD DEL PRDCESD. £0,58%
haltazgos atendidos vs Se formuld pian de mejoramiento para seis (8) hallazgos de trece identificados
Fermulacion de acciones: Equivale at 50% hallazgos identificados hasta e! 23.08% (13)
18 de diciembre de 2015.
Presenta doce (12) acciones formuladas con programacién de cierme hasta e
Gierre de acciones: Equivale ai 50% (se deben tomar acef| /278 de acciones en ef 2015 37.50% 1N 212015, de tas cuales se cerraron nugve().
Vs total acciones formuladas
POTCENTES 08 CUMPIMIETIGS 08
PLAN DE MEJORAMIENTO SUSCRITO CON LAlies acciones de mejoramiento 100,00%
CDNTRALORIA DE BOGOTA D.C. de la contraloria vencidas a 31 ’
de Airiembrs As 9045
. . Se evallian una (1) accion de Administracion de a informacién, 3 acciones de
MAPA DE RIESGOS. Porcentaje de cumplimiento de 86,00% |Administracion y control de recursos y § acciones de gestion Humana.
acciones vs la programadas. 4
i - Este proceso formuld una (1) accion y presentd un cumplimiento del 100%
Administracion de la Informacion Pcryen(aje de cumplimiento de 100,00%
acciones vs [a programadas.
b taie o fimiento d Ei proceso programa tres (3} acclones, fas que cumphieron el 100%
. . orcentaje de cumplimiento de
i ! "
Administracion y control de recursos acciones vs 13 programadas. 100,00%
e Gestion Humana programd ocho (8) acciones con % promedio esperado de
Gestion Humana Porcentaje de cumplimiento de 58 00% 100%, del cuat cumplis el £8%.
acciones vs |a programadas. '
La Subdireccidn Admimistrativa formuld una accion en el proceso Gestion
. Porcentaje de Avance de Humana en el PAAC 2015, de la cual no presents gjecucion. De ofra pare en
PLAN ANTICORRUPCION VIGENCIA 2015 ejecucion def plan 0,00% el proceso Administracion y conrol de recursos de esta dependencia noj
anticorrupcion. formuié Mapa de Riesgos de Corrupsion vigencia 2015,
Calificacién vigencla: 66,25%

Evaluacién de Control Interno a los compromisos de la dependencia

La dependencia dio cumplimiento a su gestion institucional, para obtener en ia vigencia 2015 una calificacion de 86.25%.

Recomendaciones para la mejora de la dependencia como resultado de la evaluacion de Control Interno

1. Atender oportunamente el plan de mejoramiento vigente. haciéndole se:

posibilidad de cumpilr en forma eficiente, eficaz y efectva las fundiones a cargo de la dependencia.

2. Llevar a cabo las acciones formuladas para evitar o mitigar los riesgos vinculados a la subdireccion Administrativa, con el fin de aprovechar las aportunidad de mejora en la gestion del controt,

guimiento permanente, con el fin de aprovechar los resultados de la gestion del control, como insumo para incrementar la

Fecha:

5 de febrero de 2016

Juan Manue! Rodriguez Parra

Asesor Control Interno




Cédigo: 208-Cl-Ft-06

v Evaluacién de Gestidn por Dependencias Versin; 2 Pég. 1de 1
- o Vigente desde: 26-feb-2015
Dependencia a evaluar:|Subdireccion Financiera Vigencia:L 2015
Objetives instituci relagionados gon la dependencia
Objetivo estratégico Objetivos especificos

1. Fortaiecer fa gestion de la entidad a través de un talento humano camprometide que
contribuya a Ia eficiencia, eficacia y efectividad ad ministrativa y al cumpliniento de las metas

institucionaies al servicio de fa poblacién sujeta de atencidn Ei objetivo del proceso es manejar fos recursos administrativas y financieras de la CAJA DE LA VIVIENDA POPULAR, a

través de la adecuada programacion de <aja, la custodia de los bienes de propiedad de la entidad y el registro de las

3. Pramaver la culiura de fransparencia y probidad en desarroli de fas shjetivos y procescs operacionss financieras y contabtes, de conformidad con los principios y normatividad fegal vigente.

de [ entidad

Medicién de compromisos

Comprortisos al el limi del objetivo

p

institucional Indicador: Nombre y formula | Fo>ulfade [ Resultado Andlisis de resultado
Y parola] final
PRDYECTD DE INVERSION: Se incluird el cumplimienta del proyecia 404 “Fortalecmienio inskiucional para aumentar ia
NIA eficiencia de la gestion”, en fa Direccion Corporativa y CID.
PLAN DE ACCION 2015 Por_centaje de cumplimiento de 95,00% En el plan de accion de gestion del Process Adminisiracion y conirol de recursos se
acciones vs fa programadas. programaran dos (2} actividades y seis (8) subactividades para la Subdireccion Financiera
que presentan un cumplimiento del 95% teniendo en cuenta la ponderacion de la actividad
dentro del plan.
PLAN DE MEJDRAMIENTO DEL PROCESO. 75,00%
hallazgos atendidos vs hallazgos 31.25% Se tienen en la matriz conselidada de plan de mejoramiento veinticuatro (24) hallazgos para
Formulacién de acciones: Equivate al 50% identificados hasta el 19 de la Bubdireccién Finandiera y se le formuia plan a quince (45) de elios, lo que representa un
diciembre de 2015. total de 62.5%.

Clerre de acciones: Equivale al 50% (se deben tomar|Cierre do acciones en el 2015 vs 43,75%

acciones que se vencian al 31 de diciembre de 2015). total acciones formuladas Se formutaran dieciocho (18) acciones para atender log quince (15} hallazgos, de estos,

dos(2) se vencen en el 2016, cuatro (4} estdn abiertus y se cerraron catorce {14). E!
porceniaje de ias cerradas que s¢ vencian en la vigencia 2015 es el 87.5%

Porcentaje de cumplimiente de
ias acciones de mejoramiento de
PLAN DE MEJORAMIENTO SUSCRITO CON LAl cantralaria vencidas & 31 de
CONTRALORIA DE BOGOTA D.C. diciembre de 2015,

Para ia Subdireccidn Financiera se tienen suseritas doce (12) acciones con la Contralaria de|
88,88% |las cuales nueve (8) se debian cumplir en Ja vigencia 2015 y tres (3) en la vigencia 2015. Se
cumplieron ocho (8) de ias nueve (9) acciones lo que representa el 88.89%

Porcentaje de cumplimiento de

N Se determina el cumpfimiento del 87.27% de o registrads en la matriz de riesgos del Proceso]
acciones vs |a programadas.

de Administracion ¥ Contra!l de Recursos con corte ai quince (15) de diciembre de 2015, De

MAPA DE RIESGOS. 93,27%  |1as once (11) acsiones hajo Ia responsabilidad de la Subdiraceian Financiera, cuatre (4) que
presentan porcentaje de 0 y 24% deben tomarse al 100% atendiendo la formulacion det
indicador.

Porcentaje  de Avance de . . ., e .
PLAN ANTICORRUPCION VIGENCIA 2015 ejef:ucmn dei plan NIA No se tiene farmutados riesgos de corrupcion para esta subdireccién en ningune de los
anticorrupcion cuatro compoenentes.

Calificacién vigencia: 88,04%

Evaluacidn de Control Interno a los compromisos de la dependencia
La calificacion obtenida per esta dependencia para la vigencia 2015 es 88,04%. Se registra porceniaje bajo en ef critenio de pianes de mejoramtento POr Proceses.
En el plan de mejoramiente por procesos estdn pendientes de atencion los hallazgos correspondientes & Caja Fuerte identificadas el 24 de diciembre de 2014 y a las oportunidades de mejora de fa Auditoria combinada
al proceso Administracion y Controf de Recursos f 30 de septiembre de 2015.

Recomendaciones para ia mejora de la dependencia como resaltado de 1a evaiugcidn de Control Interno
Atender oportunamente los haliazgos identificados en ias auditorias

verificar las acciones no cumplidas en plan de accion ¥ Mapa de riesgos para determinar si deben dejarse en fa vigencia 2016,

Realizar el andlisis del mapa de riesgos de 2015 Para formufar el 2018, dejar evidencia y soporte de los anatisis.

,,).. [ MQJ,\_.

Fecha: 5 de febrera de 2016 Juan Manuel Rodriguez Parra

Asesor Controt Interno




CONSOLIDADO RESULTADOS
EVALUACION DE GESTION POR DEPENDENCIA

CALIFICACION
DEPENDENCIA DEFINITIVA
Oficina Asesora de Planeacion 77,30%
Oficina Asesora de Comunicaciones 71,09%
Direccién Juridica 77,64%
Direccion de Reasentamientos 78,53%
Direccién de Mejoramiento de Vivienda 77,01%
Direccién de Mejoramiento de Barrios 95,01%
Direccién de Urbanizaciones y Titulacion 86,59%
Direccion de Gestion Corporativa y CID 80,91%
Subdireccion Administrativa 66,25%
Subdirecciéon Financiera 88,04%
CALIFICACION ENTIDAD 79,84%
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