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	Evaluación de Gestión por Dependencias

Oficina de Control Interno


	1. Fecha: 22-01-2019
	2. Dependencia a evaluar: DIRECCION JURIDICA 

	3. Objetivos Institucionales relacionados con la dependencia:
    Objetivo No.3 Consolidar a Función Pública como un Departamento eficiente, técnico e innovador.

	4. PRODUCTO SGI
	5. MEDICIÓN DE PRODUCTOS 

	
	5.1. Avance producto SGI  (%)
	5.2. Análisis de Resultados
	5.3. Evaluación control interno (10%)

	Conceptos jurídicos tramitados (Operativo)
	100
	En cumplimiento de la programación trimestral establecida por la Dirección Jurídica, se observa que se emitieron los conceptos solicitados por los grupos de valor. A 31 de diciembre se tramitaron 7069 solicitudes de las 7470 recibidas, conforme los registros que reposan en el SGI.  
Consultados por parte de la Oficina de Control Interno, los sistemas de información del Departamento - SGI y ORFEO, se encontró lo siguiente:

· Registro en SGI: 7470 solicitudes recibidas.

· Reporte en ORFEO: 7321 consultas recibidas.
Como se puede observar existe una diferencia de 149 peticiones, consultada la Dirección Jurídica informa que esta diferencia en los registros, obedece a las consultas pendientes de trámite de la vigencia 2017, las cuales se encontraban dentro de los términos de Ley (30 días hábiles). 
De acuerdo a las evidencias entregadas por la Dirección, el control para absolver las peticiones, se lleva a cabo a través de una matriz en Excel, en la cual se contabilizan las consultas recibidas y contestadas por el Grupo de Asesoría, Conceptos y Relatoría. La Oficina de Control Interno, evidenció el control referido por la Dependencia.

De otra parte, se observan en ORFEO siete (7) radicados con respuesta extemporánea: Seis de ellos generados por la falta de asociación del radicado de entrada con el de salida y uno catalogado como derecho de petición, siendo una consulta.  Revisado uno a uno por la Oficina de Control Interno, se evidenció la oportunidad en la respuesta.

Conforme lo expuesto con anterioridad, esta Oficina evidencia el cumplimiento del 100% del ítem propuesto por la Dependencia.  
Es importante fortalecer los trámites en el Sistema de Gestión Documental, al dar respuesta a las PQRSD. 

Evidencia:

\\Yaksa\11602gacr\2018\TRD\INFORMES\GESTION\CONCEPTOS
Consulta ORFEO 25/01/2019

	1%

	Defensa Jurídica Gestionada

(Operativo)
	100
	El Grupo de Defensa Judicial para el cumplimiento de este producto, definió dos (2) hitos con cumplimiento semestral:

Hito 1: Llevar a cabo Comités de Conciliación:       

Se llevaron a cabo 41 Comités, en los cuales se gestionaron 75 solicitudes de Conciliación.
Hito 2: Demandas y acciones de tutela tramitadas -  cada semestre del año.

Se contestaron 79 demandas y 181 acciones de tutela en la vigencia 2018.

Se evidencia por parte de la Oficina de Control Interno el cumplimiento a cabalidad de las funciones a cargo del proceso de defensa jurídica. 

De otra parte, se recomienda registrar en el aplicativo SGI, únicamente la información directamente relacionada con el Hito propuesto, por cuanto se evidenció la inclusión en el SGI de otras actividades procesales diferentes a las estipuladas en los Hitos. 
Evidencia:

\\Yaksa\11603gdj\2018\DOCUMENTOS_APOYO\ACTAS_COMITE_CONCILIACION 

Actas No. 1 - 41 

\\Yaksa\11603gdj\2018\DOCUMENTOS_APOYO\CRONOGRAMA_ACTIVIDADES
2018-01-01_Cronograma_actividades/Hoja: Traslados.

	1%

	Gestor normativo de Función Pública actualizado

(Estratégico)
	100
	Para actualizar el Gestor Normativo, se definió la elaboración del documento denominado “Diagnóstico de Interoperabilidad con otros sistemas de información”; se evidencia el cumplimiento de este producto en el mes de Julio. 
Evidencia:

\\Yaksa\11602gacr\2018\DOCUMENTO_APOYO\Gestor_normativo_2018\Interoperabilidad
2018-07-31_Documento_diagnostico_interoperabilidad  

En lo relacionado con la actualización del Gestor Normativo, se estableció efectuar la concordancia entre las normas y la jurisprudencia.  Los registros en el Sistema de Gestión Institucional –SGI, reflejan la armonización del Decreto 1083 de 2015, la Ley 909 de 2004, la Ley 996 de 2005, el Decreto 1042 de 1978, la Ley 1757 de 2015, la Ley 617 de 2000, la Ley 995 de 2005, el Decreto 2164 de 1991, la Ley 1010 de 2006, la Ley 91 de 1989, la Ley 136 de 1994, el Decreto 1045 de 1978, el Decreto Ley 2400 de 1968, la Ley 1105 de 2006, la Ley 1221 de 2008, el Decreto 254 de 2000, la Ley 019 de 2012, la Ley 1474 de 2011.  Así mismo, se efectuó la concordancia con los conceptos emitidos por el Departamento Administrativo de la Función Pública y se activaron hipervínculos para la Guía de Administración Pública - ABC de situaciones administrativas.
Lo enunciado fue debidamente publicado en el Micrositio del Gestor Normativo – EVA.
Evidencia:

\\Yaksa\11602gacr\2018\DOCUMENTO_APOYO\Gestor_normativo_2018\Normas_concordadas
http://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=62866
Se elabora diagnóstico y plan de trabajo, teniendo en cuenta la priorización de normas, obteniendo un resultado de 11.311 registros normativos depurados, lo que incluyó:
-Modificación del tema, subtema y restrictor a 9.918 registros.

-Creación del tema, subtema y restrictor a 1.356 registros.

-Eliminación de 37 registros.

Evidencia:

\\Yaksa\11602gacr\2018\DOCUMENTO_APOYO\Gestor_normativo_2018\FEBRERO
2018-01-24_Plan_de_trabajo_gestor

2018-01-24_Asignación_de_actividades

2018-12-07_Consolidado_depuracion_normativa

\\Yaksa\11602gacr\2018\DOCUMENTO_APOYO\Gestor_normativo_2018
\\Yaksa\11602gacr\2018\DOCUMENTO_APOYO\Gestor_normativo_2018\Normas_concordadas
Con las anteriores actividades, se evidencia que la dependencia cumplió con el producto planteado.  

	2.4%

	Modelo de gestión jurídica en Función Pública Consolidado

(Estratégico)
	100
	Se definió el plan de trabajo y las estrategias para la consolidación del Modelo de Gestión Jurídica, quedando registradas en un documento debidamente aprobado por el Director del área.

En trabajo conjunto con la Oficina de Comunicaciones, se elaboraron las piezas gráficas y se llevó a cabo la socialización del Modelo (abril – noviembre); así mismo, se presentaron los informes de seguimiento a la implementación.
Durante las jornadas de socialización, se atendieron las inquietudes, sugerencias y aportes de las áreas, lo cual condujo a efectuar los ajustes al modelo y alinearlo con el Modelo Integrado de Planeación y Gestión - MIPG.
El último informe emitido, concluye que, con la sensibilización y concientización sobre los beneficios de la implementación del Modelo de Gestión Jurídica, contribuye a: 
-Mejorar la calidad normativa
-Armonizar y racionalizar las normas existentes
-Propender por llenar vacíos existentes en las normas
-Crear mayores niveles de certidumbre
-Crear unidad de criterio jurídico y homogeneidad en los temas de competencia de la entidad
-Establecer directrices sobre la prevención del daño antijurídico
-Promover el uso de la conciliación, en aquellos casos en que exista alta probabilidad de condena contra la entidad y
-Fortalecer las competencias de los servidores públicos, para aumentar su capacidad de análisis en la información, el uso de tecnologías y hacer énfasis en su capacidad preventiva y anticipatoria.  
El fin de las socializaciones del Modelo de Gestión Jurídica, fue asegurar que todas las áreas, tanto Misionales como de Apoyo, conocieran sus objetivos, sus componentes estratégicos y lograran articularlos a MIPG e integrarlos como Política en su Gestión.

Evidencia: \\Yaksa\11601geafp\2018\TRD\PROYECTOS\ANALISIS_POLITICA\MODELO_DE_GESTION_JURIDICA
Ver carpetas mensuales.
2018-06-30_Informe_modelo_gestion_juridica_primer_semestre_2018
2018-11_30_Informe_modelo_gestion_juridica_segundo_semestre_2018
2018-11-30_Modelo_gestion_juridica_dj

Se evidencia que la dependencia cumplió con el producto planteado.  
	5.6%

	TOTAL
	         10%

	6. Evaluación de la Oficina de Control Interno a los compromisos de la dependencia:

Durante el periodo evaluado la Dirección Jurídica, ha mostrado los avances necesarios para alcanzar las metas propuestas en cada uno de los productos programados.

Se evidenciaron los ajustes a las metas e indicadores de los productos “Conceptos jurídicos tramitados - Defensa Jurídica Gestionada” y “contestación de demandas y acciones de tutela”, de acuerdo con las sugerencias emitidas por parte de la Oficina de Control, en el seguimiento llevado a cabo en el mes de diciembre de 2018.
6.1 Indicadores

· Acciones y demandas contestadas: Reporta la ejecución realizada de las solicitudes de acciones y demandas recibidas, cumpliendo los términos de ley. La frecuencia del indicador es trimestral, la meta es el 100%. (Ascendente)

Se observa que el Grupo de Defensa Judicial como punto de control, cuenta con una matriz de seguimiento para las fechas de vencimiento en la contestación de tutelas y demandas. EL reporte del indicador alcanzo el 100% (Sobresaliente).
· Defensa jurídica gestionada: Mide el cumplimiento de demandas y acciones de tutela contestadas; la frecuencia del indicador es personalizada. Frecuencia semestral, la meta es acumulada (100%) (Ascendente).

El indicador registra el 100% (Sobresaliente), en cada reporte semestral se registró que se contestaron las demandas y acciones de tutela de acuerdo con los términos establecidos en la normativa vigente.

· Conceptos jurídicos tramitados: Mide el porcentaje de conceptos jurídicos tramitados en Función Pública en el trimestre. La frecuencia del indicador es trimestral, la meta es acumulada (100%) (Ascendente).
Una vez analizado el indicador, se observa que trimestralmente se presentaron los informes del número de solicitudes recibidas vs las solicitudes tramitadas, se logró la meta (100%) para el mes de diciembre.
· Gestor normativo de Función Pública actualizado: Reporta la actualización de normas relacionadas con temas de Función Pública en el gestor normativo, la meta es acumulada (100%) (Ascendente)

El indicador refleja que se encuentra cumplido, según lo programado en un 100 % (diciembre de 2018), se incorporaron en el Gestor Normativo 305 normativas, entre Leyes, Decretos, Decretos DUR, actos legislativos, directivas y decretos de estructura.

6.2 Riesgos 

En el mapa de riesgos institucional, se observa el riesgo denominado “Incumplimiento legal”, con la siguiente descripción: “contempla el incumplimiento a la normativa vigente, sobre las contraídas por la Entidad y/o requisitos legales exigibles”, valorado con nivel de aceptación asumir-bajo. 
La Oficina de Control Interno, observó entre otros, el cumplimiento de los controles establecidos por el proceso para este riesgo: 
1. Asistencia a capacitaciones de interés con la Agencia Nacional de Defensa Jurídica
2. Control de las intervenciones judiciales, llevado a cabo a través de las matrices “novedades procesales” y “cronograma de actividades”.  


	7. Recomendaciones de mejoramiento de la Oficina de Control Interno:

· Es importante que los profesionales encargados de las consultas o conceptos, cuando evidencien una petición que se encuentre mal clasificada, soliciten de inmediato el cambio de tipo de petición, para que no se generen reportes extemporáneos en el aplicativo ORFEO. 
· Establecer controles adicionales, para que la información registrada en el ORFEO sea coincidente con los registros en el SGI.

· Se evidenciaron dos (2) indicadores que se encuentran definidos de manera similar, los cuales registran los mismos avances:

1. Nombre: “Acciones y demandas contestadas”

Descripción: Reporta la ejecución realizada de las solicitudes de acciones y demandas recibidas, cumpliendo los términos de ley
2. Nombre: Defensa jurídica gestionada”
Descripción: Mide el cumplimiento de demandas y acciones de tutela contestadas
      Por favor revisar el tema y analizar la posibilidad de unificar el indicador.


	8. Firmas:

SANDRA MILENA RAMIREZ OSORIO
Auditor (es)
	LUZ STELLA PATIÑO JURADO
Jefe Oficina de Control Interno


Instructivo Diligenciamiento Formato Evaluación de Gestión por Dependencias
Oficina de Control Interno
1. Fecha: en esta columna registre la fecha de elaboración del informe de evaluación
2.
Dependencia a evaluar: indique el nombre de la dependencia a la cual se le práctica la evaluación de gestión.

3.
Objetivos Institucionales relacionados con la dependencia: relacione los objetivos de la entidad asociados a los objetivos prioritarios de la dependencia a evaluar.

4. 
Producto: escriba el nombre del producto (estratégico y operativo) asociado al cumplimiento del objetivo institucional, definido en el plan de acción anual.

5. 
Medición de Productos: la medición de compromisos busca evaluar objetivamente el desempeño de la dependencia, a través de la evaluación del cumplimiento de los productos estratégicos y operativos definidos en el plan de acción anual. Este ítem se despliega a través de tres (3) componentes: 

5.1.
Avance Producto SGI (%): en esta columna registre el avance en porcentaje del producto (establecido previamente en el plan de acción)

5.2. 
Análisis de Resultados (%): se describe brevemente el análisis e interpretación de los resultados, teniendo como fundamento los avances cuantitativos, cualitativos y las evidencias registradas.

5.3. 
Evaluación Control Interno (10%): se describe el valor equivalente al 10% del avance del producto que se está evaluando (definido en el SGI), con el fin de dar cumplimiento al Acuerdo 565 de 2016 de la Comisión Nacional del Servicio Civil, modificado mediante Acuerdo 20181000006176 del 10 de octubre de 2018 relacionado con la evaluación de desempeño laboral de los Empleados Públicos de Carrera Administrativa y en periodo de prueba.  

6. 
Evaluación de la Oficina de Control Interno a los compromisos de la dependencia: en esta columna la Oficina de Control Interno, producto de su estudio, análisis integral de la dependencia y su buen juicio deberá plasmar los resultados de la evaluación de la misma. En esta evaluación se tendrá en cuenta el resultado de los riesgos e indicadores identificados por cada dependencia.

7. 
Recomendaciones de Mejoramiento de la Oficina de Control Interno: como producto de la tarea de mejoramiento continuo propia del Jefe de Control Interno, en esta columna se identificarán las acciones y estrategias de mejoramiento que permitan superar las limitaciones presentadas en la gestión de la dependencia y le faciliten una gestión mucho más eficiente y eficaz. Estas recomendaciones deberán ser totalmente consistentes con las establecidas en el Plan de Mejoramiento Institucional. 

8.
Firmas: en esta columna el (los) auditor (es) y el Jefe de la Oficina de Control Interno mediante su firma suscribirán la evaluación realizada. 
PAGE  
F. Versión 3 
                                      Si este documento se encuentra impreso no se garantiza su vigencia.


Fecha: 2018-11-14
                           La versión vigente reposa en el Sistema Integrado de Gestión (Intranet)
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