CONSTANCIA DE PRESENTACION DE ENTREGABLE

La Contraloria General de la Republica hace constar a través de este documento, la presentacion virtual del Informe de PLAN DE
ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION correspondiente al periodo 2024 de la entidad MUNICIPALIDAD
DISTRITAL DE LINCE cuyo(a) titular es MALCA SCHNAIDERMAN LARA identificado(a) con DNI N° 07719159

El evaluador de este reporte es ALDO JESUS EDGAR URQUIZA MAYURI.

martes, 26 de marzo de 2024

Subgerencia de Prevencion e Integridad

Contraloria General de la Republica

Nota:

Lainformacién reportada es sujeta de verificacién posterior.
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

PLAZO DE
OGRGANO O UNIDAD COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI IMPLEMENTACION
MEDIDA DE ORGANICA MEDIOS D?N OBSERVACIONES
REMEDIACION VERIFICACIO
RESPONSABLE FECHA DE FE.CHA DE
INICIO TERMINO
INFORME U OTRO
IDENTIFICAR LA DOCUMENTO QUE
TOTALIDAD DE CONTENGA INFORMACION
FUNCIONARIOS Y SOBRE EL NUMERO TOTAL
CULTURA LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ENTIDAD NO HAN EESSEEZESNT?NLQULG Sﬁ:ﬂm}gE BROURESS 2::&3;?;5‘&238; SE DEBE ESTABLECER
P ADO, AL MENOS, EN UNA CAPACI N SOBRE ! FECHA CORTE DE
ORGANIZACIONAL E?E’JHCI]:TE AT E'\:QOLSA 'EHN CION PU*;(EIE':C'O LABORAL Y CONTRACTUAL | ABASTECIMIENTO O LA PRI, [ 2al2e0a ENTIDAD CON VINCULO " .
’ ’ (EN CUYOQ CASOD SE QUE HAGAN SUS VECES. LABORAL Y CONTRACTUAL
ESTABLEZCA QUE (EN CUYO CASO SE
PARTICIPEN DE ESTABLEZCA QUE
CAPACITACIONES) PARTICIPEN DE
CAPACITACIONES).
SUPERVISAR LA
PROGRAMACION DE LA ©
LAS CAPACITACIONES CERTIFICADO DE ESTUDIO
SE COORDI CON
SOBRE ETICA E OFICINA DE  RECURSOS DEL EXPOSITOR Y OTROS ok FARAIN(;TEA s
CULTURA LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ENTIDAD NO HAN |INTEGRIDAD EN LA HUMANOS O DE DOCUMENTOS QUE UN EXFOSITOR ©
OREANZACIGHAL PARTICIPADO, AL MENOS, EN UNA CAPACITACION SOBRE FUNCION PUBLICA;: 1) |INTEGRIDAD PUBLICA ©  |03/01/2024  |31/12/2024 | SUSTENTEN. PARTICIPAR DE LAS
ETICA, INTEGRIDAD EN LA FUNCION PUBLICA. EXPOSITOR CON LA QUE HAGAN SUS SILABO DEL CURSO O CAPACITACIONES-QUE
CONOCIMIENTO Y Il) VECES. CAPACITACION O EFECTUE
SUPERVISAR EL MATERIAL A UTILIZAR )
CONTENIDO DE LA
CAPACITACION.
OFICINA DE RECURS0S
SULTORA LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ENTIDAD NO HAN Eiii'g::cli‘g&?:oaw HUMANOS O DE
ORGANIZACIONAL | PARTIGIPADO, AL MENOS, EN UNA CAPACITACION SOBRE EYEA E INTEBRIDAD EI'\; INTEGRIDAD PUBLICA O  |03/01/2024  |31/12/2024  |LISTA DE PARTICIPANTES
2 ETICA, INTEGRIDAD EN LA FUNCION PUBLICA. ¢ : ; LA QUE HAGAMN SUS
LA FUNCION PUBLICA,,. VEBES




DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

PLAZO DE
ORGANO O UNIDAD - COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE b IMPLEMENTACION MEDIOS DE OBSERVAGIONES
REMEDIACION RESPONSABLE FECHA DE | FECHA DE VERIFICACION
INICIO TERMINO
INFORME © DOCUMENTO
QUE CONTENGA: I)
INFORMACION SOBRE LA
EJECUCION DE LA O LAS
CAPAGITACIONES, 1)
VERIFICAR LA OFICINA DE RECURSOS NOMBRE DE EXPOSITOR, Ei;ﬁggﬁgﬁ [;E i
. LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ENTIDAD NO HAN Eﬁﬁ;‘é’:ﬁg:ﬁg 35 K :ﬁ::ggﬁ;vl‘ségi EB:SE)%?;T;JSEYDE Mo DEL 80% DEL NUMERO
ORGANIZACIONAL |PARTICIPADO, AL MENOS, EN UNA CAPACITACION SOBRE SERVIEHES. B A ORGANO RESPONSABLE | 03/012024  |31112/2024 SERVIDORES QUE TOTAL DE
ETICA, INTEGRIDAD EN LA FUNCION PUBLICA. FUNCIONARIOS Y
ENTIDAD EN LA O LAS DE LA IMPLEMENTAGION PARTICIPARON EN LAS SRR 1
CAPACITACIONES. SCI CAPACITACIONES EN
; ENTIDAD.
RELACION AL NUMERO
TOTAL DE FUNCIONARIOS
¥ SERVIDORES DE LA
ENTIDAD, DE ACUERDO A
LA FECHA CORTE.
EJECUTAR LAS
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ALTA DIRECCION |CAPAGITACIONES SOBRE SE COORDINARA CON
Y ORGANOS DE ADMINISTRACION INTERNA (ORGANOS DE | ;IMPLEMENTACION DEL CGR PARA QUE ASIGNE
CULTURA ASESORAMIENTO, APOYO Y LINEA) QUE PARTICIPAN EN LA |SISTEMA DE CONTRoL  |©F \©INA DE RECURSOS UN EXPOSITOR O
ORGANIZACIONAL |IMPLEMENTACION DEL SCI EN LA ENTIDAD NO HAN INTERNO;, DIRIGIDO A HUMANDS @ Lis QU WNEeTs  |Mdned. |LIETADE PARTIGIFANTES. PARTICIPAR DE LAS
RECIBIDO, AL MENOS, UMA CAPACITACION EN CONTROL LOS FUNCIONARIOS ¥ HRCAN SRS YENES; CAPACITACIONES QUE
INTERNO. SERVIDORES DE LA EFECTUE.
ENTIDAD.
PROGRAMAR LA O LAS
CAPACITACIONES SOBRE
&IMPLEMENTACION DEL
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ALTA DIRECCION |SISTEMA DE CONTROL §
Y ORGANOS DE ADMINISTRACION INTERNA (ORGANOS DE | INTERNG;, DIRIGIDO A SEGTIENADO-He BRI
CULTURA ASESORAMIENTO, APOYOQ Y LINEA) QUE PARTICIPAN EN LA |LOS FUNCIONARIOS Y GRS P BEGCRacs DL EXPOSITOR: SRARD
ORGANIZAGIONAL | IMPLEMENTACION DEL SCI EN LA ENTIDAD NO HAN SERVIDORES, ) ::g':: gﬁsové‘gEgUE Ll gi::;:?igm 5
RECIBIDO, AL MENOS, UNA CAPACITACION EN CONTROL EXPOSITOR CON ’ MATEF;IAI AUTILIZAR
INTERNO. CONOCIMIENTO Y 1) i T
SUPERVISAR EL
CONTENIDO DE LA
CAPACITACION,
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIAGION

PLAZO DE
= COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ORGA”OAO UNIDAD | mpLEMENTACION MEDIOS DE o
ORGANICA
REMEDIACION VERIFICACION
RESPONSABLE FECHA DE | FECHA DE
INICIO TERMINO
INFORME O DOGUMENTO
QUE CONTENGA: I)
INFORMACION SOBRE LA
EJECUCION DE LA O LAS
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ALTA DIRECCION |VERIFICAR LA gg:ﬂ'ﬁ?gf::f%ﬂ or |SE CAUTELARA LA
Y ORGANOS DE ADMINISTRACION INTERNA (ORGANOS DE  |PARTICIPACION DE LOS GFICINA DE RECURSOS 6 SPSBEAIE Bl OS' PARTICIPACION DE MAS
CULTURA ASESORAMIENTO, APOYO Y LINEA) QUE PARTICIPAN EN LA |FUNCIONARIOS Y HUKANDS 0 LA LI VIR r—— FL}JNCIONARIOS ¥ ] [JEL 80% DEL NUMERO
ORGANIZACIONAL [IMPLEMENTACION DEL SCI EN LA ENTIDAD NO HAN SERVIDORES DE LA MR SUB Vs % SR e i TOTAL DE FUNCIONARIOS
RECIBIDO, AL MENOS, UNA CAPACITACION EN CONTROL ENTIDAD EN LA O LAS g = PARTICIPAI; SNE Lk Y SERVIDORES DE LA
N ; CIT. ; ;
INTERNO CAPACITACIONES. . ENTIDAD
RELACION AL NUMERO
TOTAL DE FUNGIONARIOS
Y BERVIDORES QUE
PARTICIPAN EN EL SCI
IDENTIFICAR A LOS INFORME O DOCUMENTO
FUNCIONARIOS Y QUE CONTIENE
LOS FUNCIONAR SERVIDORES DE LA ALTA DIRECCI :
“ M F A o SERVIDORES DE LA ALTA|OFICINA DE RECURSOS INFORMACION DE LOS
Y ORGANOS DE ADMINISTRACION INTERNA (ORGANOS DE
SLTURA ASESORAMIENTO, APOYO Y LINEA) QUE PARTICIPAN EN LA DIRECCION Y ORGANOS |HUMANOS O LA QUE FUNCIONARIOS Y SE DEBE ESTABLECER
ORGANIZACIONAL |IMPLEMENTACION DEL SCIEN LA ENTIDAD NO HAN iET:EmeJ;AC'ON g‘;zi:gﬁgig:gw; G202 |avizined gi’:::ggi:s RUE LEE)H:“&%TJ: HE
RECIBIDO, ENOS, UNA CAPACITACION EN L !
e AW A CORTRD PARTICIPAN EN LA DE IMPLENTACION DEL SCI DIRECTAMENTE EN LA
’ IMPLEMENTACION DEL IMPLEMENTACION DEL
SCI. SCI.
EVALUAR LA INFORME O DOCUMENTO
IMPLEMENTACION DE QUE HAGA SUS VECES EN
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS |MEDIDAS DE EL QUE CONTENGA LA
O LA QUE HAGA SUS VECES ND HA OTORGADO REMEDIACION Y CONTROL T — EVALUACION DE LAS SE EVALUA EL
iRk RECONOCIMIENTO A LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES ESTABLECIDOS EN LOS ENVIARA INFORME A LA MEDIDAS DE CUMPLIMIENTO DE LOS
RSN RTONAL POR LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE PLANES DE ACCION OFICIVA DE RECURSOS 03/01/2024  |31/12/2024 |REMEDIACION Y CONTROL | PLAZDS Y CONDICIONES
REMEDIACION ¥ CONTROL CONFORME A LAS CONDICIONES |ANUAL Y LOS HEMANGS IMPLEMENTADAS DE LOS | ESTABLECIDOS EN EL
Y PLAZOS PROGRAMADOS, ESTABLECIDOS EN EL PLAN DE  |FUNCIONARIOS Y FUNCIONARIOS Y PAA.
ACCION ANUAL, SERVIDORES QUE SERVIDORES QUE
PARTICIPARON EN LA PARTICIPARCN EN SU
MISMA. IMPLEMENTACION.
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

EJE DEFICIENCIAS DEL SCI ORGANO O UNIDAD |Mp:ELn:::T?qiloN TR R L
MEDIDA DE SRGRNEA MEDIOS DE OBSERVACIONES
REMEDIACION RESPONSABLE FECHA DE | FECHA DE VERIFICACION
INICIO | TERMINO
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS |DIFUNDIR LOS
O LA QUE HAGA SUS VECES NO HA OTORGADO LINEAMIENTOS INTERNO E"E;gﬁg’*;?&%mﬁo
_— RECONOCIMIENTO A LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES | QUE ESTABLECEN LAS | OFICINA DE RECURSOS DOCUMENTO QUE HAGA | A DIFUSION DEBE
ORGANIZAGIONAL | POR LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE REGLAS DEL HUMANOS O LA QUE 030112024 | 311202028 |l ol EFECTUARSE DE MANERA
REMEDIACION Y CONTROL CONFORME A LAS CONDICIONES |PROCEDIMIENTO DE HAGAN SUS VECES. VBECEA DG [PERANENTE
Y PLAZOS PROGRAMADOS, ESTABLECIDOS EN EL PLAN DE  |OTORGAMIENTO DE GEf s s
ACCION ANUAL. RECONOCIMIENTOS. )
ELABORAR LINEAMIENTOS
INTERNOS QUE
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANDS |CONTENGA LAS REGLAS PROYECTO DE
O LA QUE HAGA SUS VECES NO HA OTORGADO PARA EL OTORGAMIENTO S —
ea— RECONOCIMIENTO A LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES ~ |DE RECONOCIMIENTOS A |OFIGINA DE RECURSOS SO TERSEAES
ORGANIZAGIONAL | POR LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE LOS FUNCIONARIOS Y |HUMANGS O LA QUE HAGA |03/01/2024 | 31/12/2024 ety
REMEDIACION Y CONTROL CONFORME A LAS CONDICIONES |SERVIDORES POR LA | SUS VEGES. ity
¥ PLAZOS PROGRAMADOS, ESTABLECIDOS EN EL PLAN DE | IMPLEMENTACION DE LAS
RECONOCIMIENTOS.
ACCION ANUAL MEDIDAS DE
REMEDIACION ¥ CONTROL
DEL SCI.
ENTREGAR DOCUMENTO QUE
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS |RECONGCIMIENTO A B
O LA QUE HAGA SUS VECES NO HA OTORGADO FUNCIONARIOS Y e R,
CULTURA RECONOCIMIENTO A LO_S FUNCIONARIOS ¥ SERVIDORES SERVIDORES QUE OFICINA DE RECURSDS RECONOCIMIENTOS POR
POR LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE PARTICIPARON EN LA [HUMANOS O LA QUE HAGA [03/01/2024  |31/12/2024 )
ORGANIZACIONAL z LA IMPLEMENTACION DE
REMEDIACION Y CONTROL CONFORME A LAS CONDICIONES |IMPLEMENTACION DE LAS |SUS VECES. nians
Y PWOS PROGRAMADOCS, ESTABLECIDOS EN EL PLAN DE  |MEDIDAS DE REMEDIACION ¥
ACCION AMUAL. REMEDIACION Y CONTROL CONTROL.
DEL SCI.
APROBAR LOS
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANDS gg:iﬂé]:?;gg;N&EsﬂNOS ACTO RESQLUTIVO O
O LA QUE HAGA SUS VECES NO HA OTORGADQ o AR OFICINA DE RECURSOS DOCUMENTO QUE HAGA
ik RECONOGIMIENTO ALOS FUNCIONARIOS ¥ SERVIDORES | 2= 0 = HUMANOS SOLGITARA LA SUS VEGES QUE APRUEBA
ORGANIZAGIONAL POR LA IMPI‘_EMENTACION DE LAS MEDIDAS DE RECONOCIMIENTOS POR APROBACION AL TITULAR |03/01/2024 22024 EL LINEAMIENTO INTERNO
REMEDIACION Y CONTROL CONFORME A LAS CONDICIDNES IMPLEMENTAGION DE DE LA ENTIDAD O QUE REGULA EL
Y F’LﬁtZOS PROGRAMADOS, ESTABLECIDOS EN EL PLAN DE MEDIDAS DE AUTORIDAD COMPETENTE OTORGAMIENTO DE
ACCION ANUAL REMEDIACION ¥ RECONDCIMIENTOS.
CONTROL.




DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIAGION

PLAZO DE
COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI ORGANO O UNIDAD |  |uini EMENTACION
MEDIDA DE OFGANIEA MEDIOS DE OBSERVACIONES
REMEDIACION ; VERIFICACION
RESPONSABLE FECHA DE | FECHA DE
INICIO TERMINO
INFORME O DOCUMENTO
SUS VECES
SUPERVISAR QUE LA Ef;;’;g‘: mm;;\ - A
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS EE?&L:_?;;S: :f::‘rs;f%ﬂ SR CANTIDAD DE PERSONAL 25;2&5?:;&?80?
T GLAGHE HAGA BUS VEGES HO HA EJECUTARG EL PERSONAL INCORPORADO |HUMANOS O LA OUEOS 030112024  |31/12r2024 | CORFORADOY DE PERSCNAL ’
ORGANIZACIONAL | PROCESC DE INDUCCION DEL PERSONAL, EN LOS CASOS O RENCORICRADO e REINCORPORADQ ASI INCOI;EF'ORAD s
QUE CORRESPONDE. SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE, APEARIE D PERiO[;O g COMO QUIENES O —
g PARTICIPARON EN LAS )
: INDUCGIONES
REALIZADAS.
DOCUMENTO QUE
EVIDENCIA LA EJECUCION
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS |EJECUTAR LAS T T DE LAS CAPAGITACIONES
CULTURA O LA QUE HAGA SUS VECES NO HA EJECUTADO EL JORNADAS DE INDUCCION MRS S A 03012024 |3112/2004 | EFECTUADAS COMO
ORGANIZACIONAL [PROCESO DE INDUCCION DEL PERSONAL, EN LOS CASOS  |AL PERSONAL Y HADA DL S Ve PARTE DEL PROGRAMA
QUE CORRESPONDE, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE. REGISTRAR LAS MISMAS. ! DE INDUCCION, DEBE
INCLUIR LISTA DE
PARTICIPANTES.
INFORMES U OTRO
DOCUMENTO QUE
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS | IDENTIFICAR AL A RECURE0S ESS;':::DE&‘;EWDO
CULTURA O LA QUE HAGA SUS VECES NO HA EJECUTADO EL PERSONAL INCORPORADO HOMANGE O LA oaibiinad  |3i/iamoed | PERSONAL GON VINGULOD
ORGANIZACIONAL [PROCESO DE INDUCCION DEL PERSONAL, EN LOS CASOS |0 REINGORPORADO EN LA S LABORAL BeoRESBAnG
QUE CORRESPONDE, SEGU NORM ICABLE. DAD. ’
RRESP , SEGUN LA NORMATIVA APL ENTIDAD O ENCOPORNTS
DURANTE EL PERIODO
EVALUADO.
DOCUMENTO QUE
APRUEBA EL PROGRAMA
RO
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS | -BORARLA DE INDUCCION AL
PLANIFICACION DE LA OFICINA RECURSOS
CULTURA O LA QUE HAGA SUS VECES NO HA EJECUTADO EL ihars b HUMANOS © LA QUE HAGA |0ai01/2024 | 31/1212004 | PERSONAL QUE SE
ORGANIZACIONAL | PROCESO DE INDUCCION DEL PERSONAL, EN LOS CASOS —— A A RIS EaEs INCORPORA O
QUE CORRESPONDE, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE, NORBATIVA ARLIGABLE d REINCORPORA,
* CONFORME LA
NORMATIVA VIGENTE.
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURS0S HUMANOS CORREQC ELECTRONICO
O LA QUE HAGA SUS VECES NO EJECUTO LAS ACTIVIDADES |DIFUNDIR EL PLAN DE QUE EVIDENGIE LA
ULTURA 4
i DE CAPACITACION CONTENIDAS EN EL PLAN DE DESARROLLO DE LAS piliebirc B REGOECE 03/01/2024  [31/12/2024  |DIFUSION DEL PLAN DE
ORGANIZACIONAL HUMANOS i
DESARROLLO DE LAS PERSONAS O DOCUMENTO QUE HAGA | PERSONAS DESARROLLO DE LAS
SUS VEGES, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE. PERSONAS
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

PLAZO DE =
= COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ORGANO O UNIDAD | o) EMENTACION MEDIOS DE
ORGANICA VERIEEACION OBSERVACIONES
REMEDIACION
RESPONSABLE FECHA DE | FECHA DE :
INICIO | TERMINO
INFORME O DQCUMENTO
SUPERVISAR LA QUE HAGA SUS VECES
EL RESPONSAEBLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS | EJECUCION DE LAS QUE EVIDENGIA LA
UE HA VECES NO EJECUTS DADE DADES D C ESTA SUPER
T OLAQ GA 5US JEC LAS ACTIVIDADES [ACTIVI S DE EIGIIA DEAECORSES EJECUCION DE LAS S VISION SE
OEEANIZACIGNAL DE CAPACITACION CONTEMIDAS EN EL PLAN DE CAPACITACION MRS 03/01/2024  |31/12/2024  |ACTIVIDADES DE DEBE EFECTUAR DE
DESARROLLD DE LAS PERSONAS O DOCUMENTO QUE HAGA | CONSIGNADAS EN EL CAPACITACION MANERA PERIODICA
SUS VECES, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE. PLAN DE DESARROLLO DE CONTENIDOS EN EL PLAN
LAS PERSONAS, DE DESARROLLO DE LAS
PERSONAS
INFORME O DOCUMENTO
QUE HAGA SUS VECES
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS E:'ﬁ\?ﬁ;ﬁf@%?g: Sg:;i;i:q :;": .
0 LA QUE HAGA SUS VECES NO EJECUTO LAS ACTIVIDADES
CULTURA i CAPACITACION OFICINA DE RECURSDS EJECUCION DE LAS
DE CAPACITACION CONTENIDAS EN EL PLAN DE 03/01/2024 | 31/1212024
ORGANIZACIONAL CONSIGNADAS EN EL HUMANOS ACTIVIDADES DE
DESARROLLO DE LAS PERSONAS O DOGUMENTO QUE HAGA
8US VECES, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE FLAN DERERARRILLODE CAPACITACKIN
y : LAS PERSONAS. CONTENIDAS EN EL PLAN
DE DESARROLLO DE LAS
PERSONAS,
EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS |APROBAR EL PLAN DE
ACT UTORIO QUE
G O LA QUE HAGA SUS VECES NO EJECUTO LAS ACTIVIDADES |DESARROLLO DE LAS OFICINA DE RECURSOS AERSE';?E :“ ———
OREANEZACIGHAL DE CAPACITACION CONTENIDAS EN EL PLAN DE PERSONAS PDP, HUMANOS O AUTORIDAD  |03/01/2024 | 31/12/2024 DESARROL;O e A
DESARROLLO DE LAS PERSONAS O DOCUMENTO QUE HAGA | CORRESPONDIENTE AL |COMPETENTE PERSGRAL
SUS VECES, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE. PRESENTE ANO. s
PROGRAMAR LA INFORME U OTRO
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES QUE PARTICIPAN EN LA |EJECUCION DE LAS DOCUMENTO QUE
ACION cIO ES . ASi C. le] GA EL
IDENTIFIGACION Y VALORACION DE LOS RIESGOS, ASi SAPACITACIONES SOBRE CONTEN EN COORDINACION GON
COMO EN LA DETERMINACION DE LAS MEDIDAS DE ¢GESTION DE RIESGOS, CONTENIDO DE LA 1. BREAES
GESTION DE CONTROL NO HAN RECIBIDO, COMO MINIMO, UNA DIRIGIDO A LOS OFICINA DE RECURSOS CAPACITACION Y
0310172024 |31/12/2024 RESPONSABLE DEL
RIESGOS CAPACITACION SOBRE GESTION DE RIESGOS EN LOS FUNCIONARIOS ¥ HUMANOS REQUISITOS MINIMOS SR TENADE CONTROL
ULTIMOS SEIS MESES ANTES DEL VENCIMIENTO DEL PLAZO |SERVIDORES QUE DEL EXPOSITOR , ASI ST ERNG
PARA PRESENTAR EL PLAN DE ACCION ANUAL ¢ SECCION  |PARTICIPAN EN LA COMO LA '
MEDIDAS DE CONTROL IMPLEMENTACION DEL PROGRAMACION (FECHA,
le]} HORA, MODALIDAD, ETC.)
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIAGION

PLAZOQ DE
ORGANO O UNIDAD S GCOMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ki IMPLEMENTACION MEDIOS DE OBSERVACIONES
REMEDIACION RESPONSABLE FECHA DE | FECHA DE VERIFICACION
INICIO TERMINO
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDDRES QUE PARTICIPAN EN LA INFRME U OTRG EN CASO DE HABER MAS
IDENTIFICACION Y VALORACION DE LDS RIESGOS, AS| Ezﬁgéi‘ﬁ;: gévf;;SDE gﬁgurf‘:;?‘qﬁﬁi[:“zfa DE UNA FECHA DE
COMO EN LA DETERMINACION DE LAS MEDIDAS DE PARTICIPACION, SE
GESTION DE CONTROL NO HAN RECIBIDO, COMO MINIMO, UNA FUNG AR OFICINA DE RECURSO0S LOS FUNGIONARIS ¥ INDICARA A FIN DE
RIESGOS CAPACITACION SOBRE GESTION DE RIESGOS EN LOS EE?::E@?ESESU& HUMANOS na_mu:aozz: St ISDEE?:E;?;EDSUS _— LLEGAR A LA TOTALIDAD
ULTIMOS SEIS MESES ANTES DEL VENGIMIENTO DEL PLAZO : DE FUNCIONARIOS Y
PARA PRESENTAR EL PLAN DE ACCION ANUAL ¢ SECCION Y LEMEN RN DB, FAREHIRAREL EIN. Bt SERVIDORES
MEDIDAS DE CONTROL ek EAPALITAGIONES CURRE CAPACITADOS.
"GESTION DE RIESGOS”
INFORME U OTRO
DOCUMENTO QUE
ACREDITE LA EJECUGION
DE LA GAPACITACION Y
CANTIDAD DE
EJECUTAR LAS g::g:gg:zlss ¥
GAPACITACIONES SOBRE PARTICIPANTES, EN EL
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES QUE PARTICIPAN EN La | ¢CESTION DE RIESGOS,, QUE SE IDENTIFIQUE: 4,
IDENTIFICACION Y VALORACION DE LOS RIESGOS, ASi R NOMBRE DE LA
COMO EN LA DETERMINACION DE LAS MEDIDAS DE PUNCINIARIDS ¥ CAPACITACION, FECHAS |SE COORDINARA CON LA
GESTION DE CONTROL NO HAN RECIBIDO, COMO MINIMO, UNA weprbolses D OFICINA DE RECURSOS DE EJECUCION, NOMBRE |CGR PARA PARTICIPAR
RIESGOS CAPACITACION SOBRE GESTION DE RIESGOS EN LOS HREAR SIS HUMANDS Gaied SR04 DE EXPOSITOR Y DE LAS CAPACITACIONES
ULTIMOS SEIS MESES ANTES DEL VENCIMIENTO DEL pLAzo |SYE SY REA,UZAC'OP' CONOCIMIENTO EN LA [QUE EFECTUE.
PARA PRESENTAR EL PLAN DE ACCION ANUAL ¢ SECCION e s MATERIA; ADJUNTAR:
MEDIDAS DE CONTROL 2Ela MESES ANTES DEL LISTA DE
VENCIMIENTO DEL PLAZO
PARA PRESENTAR EL PAA- Zigﬁlz?s”;: SF', AL
MEDIDAS DE CONTROL. '
CERTIFICADOS O
CONSTANGIAS DE
PARTIGIPACION L) OTROS
DOCUMENTOS QUE
ACREDITEN LA
PARTICIPAGION. ]
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

PLAZO DE
I COMENTARIOS U
EJE DEFICIENGIAS DEL SCI ORGANO O UNIDAD | 1o EVENTACION
: MEDIDA DE OREAEA MEDIOS DE OBSERVACIONES
REMEDIACION VERIFICACION
RESPONSABLE FECHA DE | FECHA DE
INICIO | TERMINO
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES QUE PARTICIPAN EN LA ::[LT(;LE:‘;:: C?SL?S T SE GENERARA UNA LISTA
IDENTIFICACION Y VALORACION DE LOS RIESGOS, AS| SERNBARES GUE KT I CON EL NOMBRE,
COMO EN LA DETERMINACION DE LAS MEDIDAS DE PARTICIPAN EN LA ORGANO © UNIDAD ERTIRIRA (S CARGO, AREA Y
GESTION DE CONTROL NO HAN RECIBIDD, COMO MINIMO, UNA DENTIFICACION Y ORGANICA RESPONSABLE 03012024  |31122024 | FUNCIONARIOS ¥ PRODUCTO PRIORIZADO
RIESGOS CAPAGITACION SOBRE GESTION DE RIESGOS EN LOS VALORAGION DE: 156 DE LA IMPLEMENTACION i sl EN EL QUE PARTICIPAN
ULTIMOS SEIS MESES ANTES DEL VENCIMIENTO DEL PLAZO RESCOSVEN EA DEL SCI/ GM/ ORH ESAREELL bE 4 LOS FUNCIONARIOS Y
PARA PRESENTAR EL PLAN DE ACCION ANUAL ; SECCION DETERMINACION DE LAS nh—————— SERVIDORES
MEDIDAS DE CONTROL N ) IDENTIFICADOS.
MEDIDAS DE CONTROL
DOCUMENTO CONTIENE
EL FUNCIONARIO PUBLICO RESPONSABLE DEL MONITOREO |IDENTIFICAR LA ;[g;::oj; MERAbRDE
NO REMITE AL ORGANQ DE CONTROL INSTITUCIONAL LA TOTALIDAD DE LAS BB ARG HES aUE CADA UNO DE LOS
DOCUMENTACION QUE EVIDENCIA LA IMPLEMENTACION DE | RECOMENDACIONES SEREE AL RPN TS INFORMES, CONTARA CON
GESTION DE LAS RECOMENDACIONES FORMULADAS EN LOS INFORMES |DERIVADAS LOS Bk ek i ) Beisinn:  [engsest [NPORMES b services” SU RESPECTIVO PLAN DE
RIESGOS DE SERVICIOS DE CONTROL EMITIDO POR LOS ORGANOS | INFORMES DE SERVICIOS ADMJMST‘RATNA SECBRTEDL FORTERRR ACCION, A FIN DE
DEL SISTEMA NACIONAL DE GONTROL, DE ACUERDO A LOS | DE CONTROL POSTERIOR R EVIDENCIAR LOS
PLAZOS ESTABLECIDOS Y SEGUN LA NORMATIVA PENDIENTES DE WPLEMERTACIGN AVANCES.
APL LE. MP ; :
ICAB IMPLEMENTACION. DURANTE EL PERIGDO
DE EVALUACION.
INFORME O DOCUMENTO
A
S
EL FUNCIONARIO PUBLICO RESPONSABLE DEL MONITORED |RESPONSABLE DE ACCLIGRABAS ESTE ES REALIZADO POR
NO REMITE AL ORGANO DE CONTROL INSTITUCIONAL LA MONITOREO LA s T—— CADA ORGANO O UNIDAD
DOCUMENTACION QUE EVIDENCIA LA IMPLEMENTACION DE | DOCUMENTACION QUE T T—— RESPRCTO A LA ORGANICA RESPONSABLE
GESTION DE LAS RECOMENDACIONES FORMULADAS EN LOS INFORMES |EVIDENGIE EL AVANCE DE £ i NTTTTL TR kit A— DE LA IMPLEMENTACION
RIESGOS DE SERVIC|OS DE CONTROL EMITIDO POR LOS ORGANOS  |LA IMPLEMENTACIGN DE DE LAS

ADMINISTRATIVA

RECOMENDACIONES

DEL SISTEMA NACIONAL DE CONTROL, DE ACUERDO ALOS  |LAS RECOMENDACIONES DERIVADAS DE LOS RECOMENDACIONES.
PLAZOS ESTABLECIDOS Y SEGUN LA NORMATIVA DERIVADAS DE LOS INFORMES DE SERVICIO SE INFORMARA DE
APLICABLE, INFORMES DE SERVICIO DE CONTROL MANERA BIMENSUAL
DE \
RERPLITIL. ROSTERIGH POSTERIOR, CONFORME
AL PLAN DE ACCION.
Chdige de airlragat T BO0g2 =8l Fetha tie aprohacion: 1570372024 (09 28 Al




DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

PLAZO DE
ORGANO O UNIDAD COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE i IMPLEMENTACION MEDIOS DE OBSERVACIONES
REMEDIACION RESFONSABLE FECHA DE | FECHA DE VERIFICACION
INICIO | TERMINO '
INFORME O DOCUMENTO |EL DOCUMENTO
) :E:nﬁ?: igﬁ?g&'&; 2 QUE A{:REplTA IDENTIFICARA LAS
EL FUNCIONARIO PUBLICO RESPONSABLE DEL MONITOREQ OEL AVANGE ol INFORMACION REMITIDA |ACCIONES REALIZADAS Y
NO REMITE AL ORGANO DE CONTROL INSTITUCIONAL LA EVIDENGIA LA AL OCl O CGR DEL SU RESPECTIVA
DOCUMENTACION QUE EVIDENCIA LA IMPLEMENTAGION DE - AVANGE DE LA EVIDENCIA, CONFORME A
GESTION DE LAS RECOMENDACIONES FORMULADAS EN LOS INFORMES ilg::::;ﬁg:g:;; LAB E:E:gﬁﬁ;ﬂ“ RE Ty e IMPLEMENTACION DE LAS |LO INFORMADO POR LAS
RIESGOS DE SERVICIOS DE CONTROL EMITIDO POR LOS ORGANOS R DR P RECOMENDACIONES AREAS INVOLUCRADAS.
DEL SISTEMA NACIONAL DE COPITROL. DE ACUERDO A LOS A —— DERIVADAS DE LOS SE CAUTELARA EL
PLAZOS ESTABLECIDOS Y SEGUN LA NORMATIVA BE GONTRIA PESTERION INFORMES DE SERVICIO |CUMPLIMIENTO DE LOS
APLICABLE, SURANTE EL PEIBRG > DE CONTROL PORCENTAJES. SE
e POSTERIOR, DURANTE EL |INFORMARA DE MANERA
PERIODO EVALUADO. BIMENSUAL
DOCUMENTO ACREDITA
LA EVALUACION Y
VALIDACION DE LA EL DOCUMENTO
EVALUAR Y VALIDAR EL INFORMACION QUE IDENTIFICARA LA
SUSTENTO DE LA SUSTENTA LA IMPLEMENTACION DE LAS
AT KA WEENTADO LA oD |1 PN E L e T s
GESTION DE FORMULADAS ENLOS INFORMES DE'SERVIGIDS DE DERIVADAS DE LOS CERENGIA MUNIBIFAL - DERIVADAS DE LOS INFORMADQ POR LAS
—— CONTROL EMITIDO POR LOS ORGANOS DEL SISTEMA PR ESPECIALISTA 03/01/2024  |31/12/2024 INFORMES DE SERVICIO | AREAS INVOLUGRADAS.
NACIONAL DE CONTROL, DE ACUERDO A LOS PLAZOS ADMINISTRATIVA
: 2 DE CONTROL POSTERIOR, DE CONTROL POSTERIOR |SE CAUTELARA
RO DR A HORMT A NS EM T E DE ACUERDO A PLAZOS REMITIDAS AL OCI ¥ CGR |ELCUMPLIMIENTO DE LOS
ESTABLECIDOS EN EL {EN LOS CASOS QUE PORCENTAJES,
PLAN DE ACCION. CORRESPONDAN), DE SE INFORMARA DE
ACUERDO A LOS PLAZOS | MANERA BIMENSUAL"
ESTABLECIDOS EN EL
PLAN DE AGCION.
DOCUMENTO CONTIENE
IDENTIFIGAR LA LISTADO ENUMERADO DE
LA ENTIDAD HA IMPLEMENTADO LAS RECOMENDAGIONES ggggﬂii%‘fglé‘:is ;gi\::’c:gﬁnb‘fso[);m B0
SR FORMULADAS EN LOS INFORMES DE SERVICIOS DE SRR GERENCIA MUNICIPAL - BOSTERIOR Y s
RIESHGE CONTROL EMITIDO POR LOS ORGANOS DEL SISTEMA INEORMES DE SERVIBIOS ESPECIALISTA 03/01/2024 | 31/12/2024 ST
NACIONAL DE CONTRO'L, DE ACUERDO A LOS PLAZOS BECONTRGL POSTERIOR ADMINISTRATIVA SR RO AR
ESTABLECIDOS Y SEGUN LA NORMATIVA VIGENTE. FENDIENTES B RECIBIDAS POR LA
IMPLEMENTACION. ENTIDAD DURANTE EL
PERIODO DE EVALUACION.
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

PLAZO DE
: COMENTARIOS U
EJE DEFICIENGIAS DEL SCI ORGANO O UNIDAD LEMENTACION :
MEDIDA DE S IMP MEDIOS Dg OBSERVACIONES
REMEDIACION VERIFICACION
RESPONSABLE FECHA DE | FECHA DE
INICIO | TERMINO
INFORME O DOCUMENTO
QUE HAGA SUS VECES EN
EET;;IE? I(; RE{;SPENSABLE DONDE LAS AREAS ESTE ES REALIZADO POR
HED INVOLUCRADAS CADA ORGANO O UNIDAD
LA ENTIDAD HA IMPLEMENTADO LAS RECOMENDACIONES | DOCUMENTACION QUE REBETEN A SRAANIEA RESRORGABLE
LADAS E N = . s
e FORMU! SENLOS| FORMES DE SERVICIOS DE EVIDENCIE LA ' GERENCIA MUNICIPAL o - DE LA IMPLEMENTAGION
RS CONTROL EMITIDC POR LOS ORGANOS DEL SISTEMA IMPLEMENTAGION DE LAS |ESPECIALISTA 0310112024 |31/12/2024 b8 REEOUERCENES [Ge AR
NACIONAL DE CONTROL, DE ACUERDO A LOS PLAZOS RECOMENDACIONES ADMINISTRATIVA SERIVAGAS BE (05 RECOMENBACIONES
ESTABL S Y SEGU :
Bl EBE SR NI AN RIE &i@;:ﬂizsnr‘:sﬁil 5 INFORMES DE SERVICIO |SE INFORMARA DE
DE CONTROL POSTERIOR DE CONTROL POSTERIOR, |MANERA BIMENSUAL.
’ CONFORME AL PLAN DE
ACCION,
INFORME, MEMORANDO
T UMENTO
IDENTIFICAR LA gu(; ggNzg:E i
EL TITULAR DE LA ENTIDAD O RESPONSABLE DE LA TOTALIDAD DE LAS CRTARG. BRORERAED B
DEPENDENCIA NO REMITE AL ORGANO DE CONTROL SITUACIONES ADVERSAS R TS
BESTISHBE INSTITUCIONAL LA DOCUMENTACION QUE EVIDENCIA QUE DERIVAN DE LOS GERENCIA MUNICIPAL - B e, e
gy HABER CORREGIDO LAS SITUACIONES ADVERSAS INFORMES DE SERVICIO  |ESPECIALISTA 03/01/2024 3111212024 CESNETROE. SIMUCTANES ¥
FORMULADAS EN LOS INFORMES DE LOS SERVICIOS DE DE CONTROL SIMULTANEO [ ADMINISTRATIVA AP
CONTROL SIMULTANEO DE ACUERDO A LOS PLAZOS PENDIENTES DE . PENB
ESTABLECIDOS Y NORMATIVA VIGENTE. CORREGIR, DURANTE EL e CORREESIR DURANTE
PERIODO DE EVALUAGION. & PERIODO BE
EVALUACION,
REMITIR AL ORGANO DEL
DOCUMENTO QUE
SNG OUE DORREIPORDA; ACREDITA INFORMACION
LAS EVIDENCIAS QUE Gpiatingmion
b s B Ul RESRECTODEUS S GuTERA QU o
: E2) "GERENGIA MUNICIPAL - ACCIONES CORRECTIVAS |REMITA LA EVIDENCIA DEL
CESTIORBE INSTITUCIONAL LA DOCUMENTAGION QUE EVIDENCIA CORRECTIVAS Y ———— Y PREVENTIVAS DE LAS | 100% DE LAS
RESCOS HABER CORREGIDO LAS SITUAGIONES ADVERSAS PREVENTIVAS DE LAS ADMINISTRATIVA TITULAR |03/0172024  |31/1212024 SITUACIONES ADVERSAS |SITUACIONES ADVERSAS
FORMULADAS EN LOS INFORMES DE LOS SERVICIOS DE SITUACIONES ADVERSAS BELA BRI B AR DELOR ISENTIFICADAS EN LOS:
CONTROL SIMULTANEO DE ACUERDO A LOS PLAZOS DERIVADAS DE LOS INFORMES BESERIOES [ IIFORMES
ESTABLECIDOS Y NORMATIVA VIGENTE, INFORMES DE SERVICIO ey )
g;ﬁ?:g:f é G SIMULTANEQ, DURANTE
oy EL PERIODO EVALUADO.
EL PERIODD EVALUADO.
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

PLAZO DE
COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI ORGANO O UNIDAD | 1io) EMENTAGION
MEDIDA DE OHGANICA MEDIOS Dg OBSERVACIONES
REMEDIACION VERIFICACION
RESPONSABLE FECHA DE FE’CHA DE
INICIO TERMINO
CONSOLIDAR LAS INFORME, ACTA DE
EVIDENCIAS QUE REUNION O DOCUMENTO
ACREDITAN LA QUE ACREDITA QUE SE
CORRECCION DE LAS CONSOLIDO ¥ VALIDO
LA ENTIDAD NO HA CORREGIDO LAS SITUACIONES SITUACIONES ADVERSAS CON EL SNC LA
GESTION DE ADVERSAS FORMULADAS EN LOS INFORMES DE SERVICIOS |FORMULADAS EN LOS GERENCIA MUNICIPAL - INFORMACION QUE LAS SE CAUTELAEA E.
DE CONTROL SIMULTANEQ, DE ACUERDQ A LOS INFORMES DE SERVICIO  |ESPECIALISTA 03/01/2024  [31/12/2024 | SITUACIONES ADVERSAS
RIESGDS CUMPLIMIENTQ DEL 100%
PROGEDIMIENTOS Y PLAZOS ESTABLECIDOS EN LA DE CONTROL SIMULTANEO | ADMINISTRATIVA FORMULADAS EN LOS
NORMATIVA VIGENTE. Y VALIDAR CON EL 8NG INFORMES DE SERVICIO
LA INFORMACION QUE DE CONTROL
CORRIGE LAS MISMAS, DE SIMULTANEO, DE
ACUERDO A LOS PLAZOS ACUERDO A LOS PLAZOS
ESTABLECIDOS. ESTABLECIDOS.
INFORME, MEMORANDO U
IDENTIFICAR LA OTRO DOCUMENTO QUE
TOTALIDAD DE LAS CONTIENE EL LISTADO
LA ENTIDAD NO HA CORREGIDO LAS SITUACIONES SITUACIONES ADVERSAS ENUMERADO DE TODOS
ERTIANBE ADVERSAS FORMULADAS EN LOS INFORMES DE SERVICIOS |QUE DERIVAN DE LOS GERENCIA MUNICIPAL - LOS INFORMES DE
B DE CONTROL SIMULTANEOQ, DE ACUERDOC A LOS INFORMES DE SERVICIO  |ESPECIALISTA 03/01/2024  |31/12/2024 |SERVICIO DE CONTROL
PROCEDIMIENTOS Y PLAZOS ESTABLECIDOS EN LA DE CONTROL SIMULTANEQ | ADMINISTRATIVA SIMULTANEO Y LAS
NORMATIVA VIGENTE. PENDIENTES DE SITUACIONES ADVERSAS,
CORREGIR, DURANTE EL PENDIENTES DE
PERIODO DE EVALUACION. CORREGIR, DURANTE EL
PERIODO DE EVALUACION.
EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO HA APROBADQ Y
CAPACITAR A TODO EL
LA IMP TACIO ND
ComoAs G Do oot o s [PERSOMRLDE 4 usaDEPATCRANTES
sl A \;ECES QUE GARANTICE EL FUNCIONAMIENTO DE LA EATIOAR AN DE SOU. - BUPGERENCH DE 03/01/2024  [31/12/2024 BE LA GAFSGITAGION
RIESGOS GARANTIZAR LA RIESGO DE DESASTRES SOBRE EL PLAN DE
ENTIDAD ANTE UN DESASTRE O CUALQUIER EVENTO QUE
T : P ;
INTERRUMPA PROLONGADAMENTE SUS OPERACIONES, gg:Rﬁljg:EDSDE i CEHTILIDAD GPERATIVA
SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE. :
INFORME DEL AREA DE
PRESUPUESTO U OTRO
L TID, P
coraT oAbt U ge 19088 08 REcunsos
PRESUPUESTARIOS OFICINA DE ACREDITA LA ASIGNACION
CONTINUIDAD OPERATIVA O DOCUMENTO QUE HAGA SUS
GESTION DE NECESARIOS PARA LA PLANEAMIENTO Y DE RECURSOS
E T l LA 4 4
RIESGOS EE$| Digii?;mﬂoézi:;;;g%SEFO“LIE;;CE’\?EENT oque |MPL EMENTACION DEL PRESUPUESTO / TITULAR | 02/01/202 TR PRESUPUESTARIOS
g CON ECE : A LA
INTERRUMPA PROLONGADAMENTE 5US OPERACIONES, ;;‘;'EETENA NS PELAENTIRAD LFEI;_ESMAERF\II?.:CFEE B
N L g ’
SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE PN DR SR TRIIBAD
OPERATIVA.
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

PLAZO DE
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ORGANO OUNIDAD | yyp gMENTACION MEDIOS DE e sl
ORGANICA OBSERVACIONES
REMEDIACION HESHONEABLE FECHA DE | FECHA DE VERIFICAGION
INICIO | TERMINO
EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO HA APROBADC Y AC-I(—;O RESOLUTNO‘; A
GARANTIZADO LA IMPLEMENTACION DEL PLAN DE CONFORMAR EL GRUFPO 235 L\:EEEQT,C;;\?::-FD]; PGOR
GESTON DE CONTINUIDAD OPERATIVA O DOCUMENTO QUE HAGA SUS DE COMANDO PARA LA GERENCIA DE AUTORIDAD COMPETENTE
RIESGOS VECES QUE GARANTICE EL FUNCIONAMIENTO DE LA GESTION DE LA DESARROLLO URBANO / 01/02/2024 31122024 EN EL QUE SE DESIGNA EL
ENTIDAD ANTE UN DESASTRE O CUALQUIER EVENTO QUE CONTINUIDAD OPERATIVA | TITULAR DE LA ENTIDAD GRUPO DE COMANDO
!NTEFRUMPA PROLONGADAMENTE SUS OPERACIONES, EN LA ENTIDAD CONFORME A LA '
SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE. NORMATIVA ESTABLECIDA
ACTO RESOLUTIVO ©
DOCUMENTO QUE HAGA
SUS VECES EMITIDO POR
EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO HA APROBADO Y AUTORIDAD COMPETENTE
GARANTIZADO LA IMPLEMENTACION DEL PLAN DE ELABORAR Y AFROBAR EL |SUBGERENCIA DE EN EL QUE SE APRUEBA
GESTION DE CONTINUIDAD OPERATIVA O DOCUMENTO QUE HAGA SUS PLAN DE CONTINUIDAD DE [GESTION DE RIESGO DE EL PLAN DE CONTINUIDAD
RIESGOS VECES QUE GARANTICE EL FUMCIONAMIENTO DE LA OPERATIVA Y DIFUNDIRLO |DESASTRE f GERENCIA DE |01/03/2024 31112/2024 : AS| COMO EL
ENTIDAD ANTE UN DESASTRE O CUALQUIER EVENTO QUE DE MANERA INTERNA Y DESARROLLO URBANOD / DOCUMENTO (INFORME,
INTERRUMPA PROLONGADAMENTE SUS OPERACIONES, EXTERNA TITULAR DE LA ENTIDAD CORREQ ELECTRONICO
SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE. MASIVO U OTRO) QUE
ACREDITA LA DIFUSION
INTERNA Y EXTERNA DEL
MISMO
REALIZAR EL CALCULO
DEL PORCENTAJE DE LAS
MEDIDAS QUE TIENEN LA INFORME, MEMORANDC O
CONDICION DE DOCUMENTO QUE
IMPLEMENTADAS ORGANO 0 UNIDAD EVIDENCIA EL NIVEL DE ﬁ:!EP?:nITEENL;:T:EACEC‘)_M o
LA ENTIDAD NO HA IMPLEMENTADO COMO MINIMO, EL 90% |DURANTE EL PERIOCDO ORGANICA RESPONSABLE IMPLEMENTACION DE LAS MiN!-MO EL 90% DE LAS
SUPERVISION DEL NUMERO DE MEDIDAS DE REMEDIACION ¥ CONTROL 2024, RESPECTO DE LA DE LA IMPLEMENTACION 03/01/2024 311212024 MEDIDAS DE

CONSIGNADAS EN EL PLAN DE ACCION ANUAL.

TOTALIDAD DE MEDIDAS

DEL 8CI - TODAS LAS

REMEDIACION ¥ CONTROL

MEDIDAS CONSIGNADAS
EN LOS PLANES DE

DE REMEDIACION Y UNIDADES ORGANICAS CONSIGNADAS EN EL AGGICN ANUAL.
CONTROL FORMULADAS PLAN DE ACCION ANUAL
EN LOS RESPECTIVOS (*)-
PLANES DE ACCION
ANUAL.
Codigo de enfragable N 53 i6 Fecha de sprobacion 15032024 0926 Al




DETERMINACION DE ME

DIDAS DE REMEDIACION

PLAZO DE
EJE DEFICIENGIAS DEL SCI MEDIDA DE ORGANO O UNIDAD | ) EMENTACION MEDIOS DE SUMENTARIOS |
ORGANICA OBSERVACIONES
REMEDIACION RESPONSABLE FECHA DE FE'CHA DE VERIFICACION
INICIO TERMINO
REALIZAR EL ENVIO A LA
CGR DEL PLAN DE ACCION
ANUAL - SECCION ORGANO O UNIDAD Eg::;:?fgofo
LA ENTIDAD NO HA IMPLEMENTADO COMO MINIMO, EL 90% | MEDIDAS DE ORGANICA RESPONSABLE T =
SUPERVISION DEL NUMERO DE MEDIDAS DE REMEDIACION ¥ CONTROL REMEDIACION, EN CASO | DE LA IMPLEMENTACION  |03/01/2024 | 31/12/2024 SRR B NS
CONSIGNADAS EN EL PLAN DE ACCION ANUAL, CORRESPONDA, Y EL DEL 5CI - TODAS LAS LGS PLANES DE ACGION
PLAN DE ACCION ANUAL - |UNIDADES DRGANICAS ey
SECCION MEDIDAS DE ’
CONTROL.
REALIZAR EL ANALISIS
RESPECTO A LA
IMPLEMENTACION DE LAS |ORGANOS O UNIDADES
LA ENTIDAD NO HA IMPLEMENTADO COMO MINIMO, EL 90% | MEDIDAS DE ORGANICAS
SUPERVISION DEL NUMERQ DE MEDIDAS DE REMEDIACION Y CONTROL REMEDIAGION Y DE RESPONSABLE DE LA 01/04f2024  [31/12/2024 | INFORMES
CONSIGNADAS EN EL PLAN DE ACCION ANUAL. CONTROL PARA CONOCER | IMPLEMENTACION DEL
S| SE HA IMPLEMENTADO |SCI
EL PORCENTAJE MINIMO
DEL 90%
INFORME O DOCUMENTO
QUE HAGA SUS VECES,
DETERMINAR SILA O LAS DONDE SE DETERMINE A
. GM - TODAS LAS ] i
LOS GRGANOS O UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES | MEDIDAS DE S S— TRAVES DEL ANALISIS
DE LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE REMEDIACION | REMEDIACION £ QUE LA O LAS MEDIDAS | SE CAUTELARA EL
SUPERVISION NO HAN DETERMINADO SI LAS MEDIDAS DE REMEDIACION | PERMITIERON SUPERAR Efsgﬁgéﬁséiﬁ: i 03/01/2024  |31/12/2024  |DE REMEDIACION ANALISIS DEL 100% DE
IMPLEMENTADAS EN EL PERIODO EVALUADO PERMITIERON |LAS DEFICIENCIAS DEL PR P, IMPLEMENTADAS LAS MEDIDAS.
SUPERAR LAS DEFICIENCIAS DEL CONTROL INTERNQ., CONTROL INTERNO EN EL e PERMITIERON SUPERAR
PERIODO EVALUADQ. LAS DEFICIENCIAS
IDENTIFICADAS EN EL
CONTROL INTERNO.
INFORME U OTRO
IDENTIFICAR LAS MEDIDAS DOCUMENTO EN EL QUE
DE REMEDIACION SE IDENTIFICA A LOS
LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES | REGISTRADAS EN EL ORGANOS O UNIDADES
DE LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE REMEDIACION | APLICATIVO SEI[;EEQ%;:&MCAS ORGANICAS A CARGO DE
SUPERVISION NO HAN DETERMINADO SI LAS MEDIDAS DE REMEDIACION | INFORMATICO, Asl como —————— 03/01/2024  [31/12/2024  |LA EJECUCION DE LAS
IMPLEMENTADAS EN EL PERIODO EVALUADO PERMITIERON |LOS ORGANOS O (MPLEMENTACIGN DEL SCI MEDIDAS DE
SUPERAR LAS DEFICIENCIAS DEL CONTROL INTERNO. UNIDADES ORGANICAS REMEDIACION, DE
RESPONSABLES DE SU ACUERDO A LOS PLANES
EJECUCION,. DE AGCION ANUAL
ENVIADOS A LA CGR.
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION
PLAZO DE
COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI ORGANO O UNIDAD |  vip) EMENTACION
MEDIDA DE SREATIER MEDIOS Dg OBSERVACIONES
REMEDIACION VERIFICACION
RESPONSABLE FECHA DE | FECHA DE
INICIO TERMINO
SOLICITAR A LAS MEMORANDO O
UNIDADES DRGANICAS DOCUMENTO QUE HAGA
RESPONSABLES DE LA SUS VECES, EN EL QUE SE
LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES ;‘::ED?SE;O;EDE LR oM = TODAS LAS g(ﬂ‘;j?;k:: ;‘ %?{giﬁ;;ig
DE LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE REMEDIACION RéMEDmCEON QUE UNII;)ADES ORGANICAS DETERMINEN SILA O LAS
SUPERVISION NO HAN DETERMINADO S| LAS MEDIDAS DE REMEDIACION ey LA'O ks lpsponsasiEsne A 03/01/2024  |31/12/2024 VEBIGAE BE
IMPLEMENTADAS EN EL PERIODO EVALUADO PERMITIERON A e IMPLEMENTAC-ION . REMEDIACION
SUPERAR LAS DEFICIENCIAS DEL L INTERNO,
A hdths G REMEDIACION IMPLEMENTADAS
PERMITIERON SUPERAR PERMITIERON SUPERAR
LAS DEFICIENCIAS DEL LAS DEFICIENCIAS DEL
CONTROL INTERNO. CONTROL INTERNO.
ELABORAR Y REMITIR EL
ANALISIS DONDE SE
INFORMES, MEMOS O
LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES ;ELTSEI:E[}%UE Lanlas ggx:%ig IHlARES DOCUMENTO DONDE SE
DE LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE REMEDIAGION REMEDI»CEC}ION PSP BE A DESCRIBA EL ANALISIS
SUPERVISION NC HAN DETERMINADO S| LAS MEDIDAS DE REMEDIAGION NPT RN iR IMPLEMENTSCION Bt 01/04/2024  131/12/2024 | QUE LA MEDIDA HA
IMPLEMENTADAS EN EL PERIODO EVALUADO PERMITIERON PERMITIOO SUPERAR LA [SC1- U0 GUE TIENE MED PERMITIDO SUPERAR LAS
SUPERAR LAS DEFICIENCIAS DEL CONTROL INTERNO. [ ! DEFICIENCIAS
DEFICIENCIAS REMED, DENTIFICADAS
IDENTIFICADAS EN EL
CONTROL INTERNO
INFORME O DOCUMENTO
QUE ACREDITA QUE SE
REALIZO EL ANALISIS
LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES ;igfg‘glﬁfé:?i - TR COMPARATIVO EN LA
DE LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE CONTROL NO N R UN";ADES T — CUAL DETERMINA QUE EL
HAN DETERMINADO S| LAS MEDIDAS DE CONTROL PERMITIERONREDUCIR | RESPONSABLES DE LA 100% DE LAS MEDIDAS DE |SE CAUTELARA EL
SUPERVISION IMPLEMENTADAS EN EL PERIODD EVALUADO PERMITIERON S RGeS EIECCION DE Uik 03/01/2024 | 3111212024 | CONTROL ANALISIS DEL 100% DE
REDUCIR LOS RIESGOS QUE AFECTABAN EL DESARROLLO Y AFECTAN EL DESARROLLO | MEDIDAS DE IMPLEMENTADAS LAS MEDIDAS.
ENTREGA DE LOS PRODUCTOS HASTA ALCANZAR UN NIVEL VR B LS DRk B e PERMITIERON REDUCIR
DE TOLERANCIA PERMISIBLE POR LA ENTIDAD. A, i LOS RIESGOS QUE
o AFECTAN EL DESARROLLO
Y ENTREGA DE LOS
PRODUCTOS.
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

PLAZO DE
ORGANO O UNIDAD COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SClI MEDIDA DE oRGkNIE IMPLEMENTACION MEDIOS DE OBSERVACIONES
~ REMEDIACGION RESPONSABLE FECHA DE | FECHA DE VERIFICACION
INICIO TERMINO
IDENTIFICAR LAS MEDIDAS NSO R
LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES  |DE GONTROL DOCUMENTOAE: f CL}S?UE
DE LA IMPLEMENTAGION DE LAS MEDIDAS DE CONTROL NO |REGISTRADAS EN EL S ——— gi(ng:cgguw s
HAN DETERMINADO 51 LAS MEDIDAS DE CONTROL APLICATIVD UhioRBES oRBATiEAS e S———
SUPERVISION IMPLEMENTADAS EN EL PERIODO EVALUADO PERMITIERCON [INFORMATICO, ASI COMO —— e 03/01/2024 | 31/12/2024 R R BN BE s
REDUCIR LOS RIESGOS QUE AFECTABAN EL DESARRCLLO Y |LOS ORGANOS O ; ’
ENTREGA DE LOS PRODUCTOS HASTA ALCANZAR UN NIVEL |UNIDADES ORGANICAS IMPLEMENTAGION DEL 8} MED":;;SODEL%OSN; RoLésD 5
DE TOLERANCIA PERMISIBLE POR LA ENTIDAD. RESPONSABLES DE SU ‘;Ei oy C)NA i3 ALLAN
BIEULIGION. ENVIADOS A LA GGR.
SOLICITAR A LAS
UNIDADES ORGANICAS MEMORANDO O
RESPONSABLES DE LA DOCUMENTO QUE HAGA
EJECUCION DE LAS SUS VECES, EN EL QUE SE
LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES | MEDIDAS DE CONTROL SOLICITA A LOS ORGANCS
DE LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE CONTROL NO |QUE DETERMINEN Si T — O UNIDADES ORGANICAS
HAN DETERMINADO S| LAS MEDIDAS DE CONTROL ESTAS PERMITIERON i DETERMINEN SI LA O LAS
SUPERVISION IMPLEMENTADAS EN EL PERIODO EVALUADO PERMITIERON |REDUCIR LOS RIESGOS ::'S?j’;?f: Agﬁss BElA 03/01/2024  |31/12/2024 |MEDIDAS DE CONTROL
REDUCIR LOS RIESGOS QUE AFECTABAN EL DESARROLLO Y |QUE AFECTABAN EL T - IMPLEMENTADAS
ENTREGA DE LOS PRODUCTOS HASTA ALCANZAR UN NIVEL |DESARROLLO Y ENTREGA PERMITIERON REDUCIR
DE TOLERANCIA PERMISIBLE POR LA ENTIDAD. DE LOS PRODUCTOS LOS RIESGOS QUE
HASTA ALCANZAR UN AFECTAN EL DESARROLLO
NIVEL DE TOLERANCIA ¥ ENTREGA DE LOS
PERMISIBLE POR LA PRODUCTOS.
ENTIDAD.
ELABORAR Y REMITIR EL
ANALISIS DONDE SE 'NFORMFS' MENER G
LOS ORGANOS O UNIDADES DRGANICAS RESFONSABLES  |DETERMINE QUE LA O LAS DS:SMENTE?_ 23'.“3 §.§E
DE LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE CONTROL NO | MEDIDA (S) DE CONTROL | ORGANOS O UNIDADES EUE Lil‘?:flEDIDAAS e
HAN DETERMINADO S| LAS MEDIDAS DE CONTROL IMPLEMENTADAS HAN ORGANICAS PERMITIDO QUE LA
SUPERVISION IMPLEMENTADAS EN EL PERIODO EVALUADO PERMITIERON |PERMITIDG QUE LA RESPONSABLES DE LA 01/04/2024  |31/12/2024

REDUCIR LOS RIESGOS QUE AFECTABAN EL DESARROLLD Y
ENTREGA DE LOS PRODUCTOS HASTA ALCANZAR UN NIVEL

VALORACION DE LOS
RIESGOS ALCANCEMN UN

IMPLEMENTAR LAS
MEDIDAS DE CONTROL

VALORIZACION DE LOS
RIESGOS ALCANCEN UN
NIVEL DE TOLERANCIA

D = 1A PERMISIB RLAE 4 L DE TOLERA
E TOLERANC! ISIBLE PO NTIDAD :;V:MISIBLSPO?LTH PERMISIELE PARA LA
ENTIDAD
ENTIDAD

is enficgable N°BR04E

FOR2024 G028 AWM

T4




/ / — |

= e /3
Firma del Titular de la Entidad V°B* del Flimelona 34 e la U gSponsable de implementar el SCI

Cargo: ALCALDE Cargo: GERE
Nombre y Apellidos: MALCA SCHNAIDERMAN LARA Nombre y Apellidos: ALDE 5 EDGAR URQUIZA MAYURI
DNI: 07719159 DNI: 09081732

Codigo de enfragable N 85047 Pagma 16 de 18 Feovia de aprobacion: 15052024 09 28 Al




