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wit: MAHVERSIBAD NACIONAL DE SAN ANTONIO ABAD DEL CUSCO

L. 2007 SECRETARIA GENERAL
RESOLUCION N°R- CEGE .201T-UNSAAC
i TSRS 27 JUN. 2017

EL RECTOR DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN ANTONIO ABAD DEL CUSCO:

VISTO, el Oficio N° 277-2017-VRAD-UNSAAC, regisirado con &l Expedienfe N* 725387,
cursado por DR. MANRIQUE BORDA PILINCO, Vicerrector Adminisirative de la Inshitucion,

solicitando Aprobacién de Diagndstico del Sistema de Control Interno y Plan de Trabafo de
la UNSAAC, v,

CONSIDERANDO:

Que, mediante expediente de Visto, el Vicermector Administrativo de la Institucion, hace de
conocimiento que e Comité de Contral Inlsrno de la Universidad Nacional de San Anfonio
Abad del Cusco en fecha 13 de junio de 2017, ha analizado s informes emilidos por el
Consultor Roman Mamani Coaquira, profesional contratado por la Instifucidn para elaborar
el Diagndstico del Sislema de Conirol Inferno de fa UNSAAC y el Pcl'ép tfe Trabajo para la
implementacién y ciems de brechas del Sistema de Control lmermo, déntro del marco de la
Ley 28716 Ley de Control Inferno de las Entidades del Estade y la Gilima Resolucién de
Contraloria N* 04-2017-CG de fecha 18 de enerc de 2017, en lal senfido solicita fa
Aprobacién de Diagndstico del Sistema de Control Interno y Plan de Trabajo de fa UNSAAC;

Que, con Oficio N® 017-2017-RMC/CCCLUNSAAC el Mg Roman Mamani Coaguira,
Consultor de la UNSAAC prasenta el Informe N* 003-RMC/CCCI-UNSAAC, comprendiendo
el Plan de Trabajo para la Implementacitn del Sistema de Confrol Interno en la Universidad
Nacional de San Antonio Abad del Cusco, comespondients al periodo de junio de 2017 a
mayo da 20718 (segundo enfregabie);

Que, el objetivo del Diagnéstico del Sistema de Control Inferno es determinar el estado actual
el Sisterna de Conirol Interna de la Universidad Nacional de San Anfonio Abad del Cusco en
relacidn a la normafiva vigente y aprobada por la Contraloria General de la Repoblica y
recomendar acciones gue permitan fortalecar yio implementar ef Sisterma de Control Intarmo
en la Instifucién; de otro lado el Plan de Trabajo fiene comno objefivo establecer las acciones a
realizar. definir los responsables y resultados oblenar dasde Jafar.ﬁahas.tannv.rsmhm de 2018,
incluyendo la fase de evaluacion;

Que, la Auforidad Universitaria ha tomado conocimiento del referido expediants y ha dispuesto
fa emisidén de la Resolucion comespondigntes;

Eslando & lo solicitado, Ley N® 30518 Ley 28716 - Ley de Confrol y en uso de las
afribuciones conferidas por la Ley y Estaluto Universitanio.

RESUELVE:

PRIMERO.- APROBAR el INFORME DE DIAGNOSTICO DEL SISTEMA DE CONTROL
INTERNO DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN ANTONIO ABAD DEL CUSCO,
presentado por el Vice Reclorado Adminfstrative de la Insfitucidn, cuyo confenido comprends
Antecedentes, Base Lagal, Objetivo del Informe, Diagndstico del Sistema de Control Interno,
Aspecios a Implementar, Conclusiones y Recomendaciones y que como anexo conshifuye
parte de la presente Resolucion.
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SEGUNDO.- APROBAR ef PLAN DE TRABAJO PARA IMPLEMENTAR EL SISTEMA DE
CONTROL INTERNO DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN ANTONIO ABAD DEL
CUSCO, preseniado por &l Vice Recforade Administrative de la Insfitucidn, cuyo conterndo
comprende  Anfecedenfes, Objetivo, Mefodologla, Plan de Accidn, Conclusion,
Recomendacion y Anexo y que como anexo constifuye parte de la presente Resolucidn,

TERCEROQ.- DISPONER que el Vicerraciorado Administrative proceda a la publicacién del
presente documenio en la pagina web de Ia Institucidn para conocimiento de foda fa
comunidad universifaria, asimismo difunda en todss las dependencias universitarias de Ja
institucian.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

TR.: VRAC- VRIN- VRAD- OCl- DIRECCION DE PLANIFICACION - UNIDAD DE
FPRESUPUESTO- U DE ORGANIZACION ¥ METODOS.- DIGA- (L FINANZAS.- U
LOGISTICA - U. TALENTO HUMANO.- A. EMPLEQ.- A ESCALAFON ¥ PENSIONES.- A
REMUNERACIONES.- A. SELECCION Y EVALUACION.- COMITE DE CONTROL
INTERNO.- FACULTADES (10).- DEFARTAMENTOS ACADEMICOS (36).- ESCUELAS
PROFESIONALES (44).- DEPENDENCIAS UNIVERSITARIAS (25).- MG ROMAN MAMANI
COAQUIRA- (I RED DE COMUNICACIONES- A JURIDICA- U IMAGEN
INSTITUCIONAL - ARCHIVO CENTRAL - ARCHIVO. 5G: BNCHALPFRMCCHUGPES CCVM.

Lo gue comunico a Ud. para su conocimiento y fines consigulentes

Atenfameanie,

NEVERSIOIAD WACIONAL DF SAX ABDDE B
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SINTESIS GERENCIAL
INTRODUCCION,

El Diagnostico, se realiza para determinar el estado sttuacional de la
Implementacidén del Sistema de Control Interno (SCI1) de  |a Universidad
Macional de San Antonio Abad del Cusco, de acuerdo al programa de
trabajo, con la recopilacion de informacion, estudio y analisis de los
documento de gestion, enfrevista a las Autoridades Universitarias,
Funcionarios y Jefas de las Unidades Organicas y aplicacion de un
cuastionario relacionado &l nivel de funcionamiento del SCI, a los
trabajadores de Escuelas Profesionales y Administratives. Ello ha
suynificacdo sensibilizaros en el tema de Control Intemo, asi como
involucrar al personal sobre el rol aclivo que debe desempenar en la
implementacién  de la estruclura del Sistema de Control Intemo de la
entidad, de conformidad a la Resolucion de Contraloria N® 320-2006-CG
publicada el 3 de noviembre de 2008, gue aprueba las Nomas de Control
Interno con el objetive principal de propiclar el fortalecimiento de los
sistemas de control intemo y mejorar la gestion publica, en relacion con la
proteccion del patrimonio piblico y el logro de los objetivos ¥y metas de las
entidades comprendidas en el dmbite de competencia del Sistema Nadional
de Control {SNC), bajo [a supervision de los fitulares de las entidades v de
los jefes responsables de la administracidn gubermamental.

La Ley N" 30372 — Ley de Presupuesto del Sector Plblico para el afio
Fiscal 2016, establecid que todas las Entidades del Estado, de los tres
niveles de Goblemno, en el marco de lo dispuesto en la Ley N® 28716, la
obligacién de implementar su Sistema de Control Intemo, en un plazo
maximeo da lreinta y seis (38) messs, contados a partir de la vigencia de la
refenda Ley, en su quincuagésima Tercera disposicion complementaria
final, para el caso de la UNSAAC, comprende 2 afos. La Contraloria
General de [a Repidblica, emite la “Directve  N°® 013-2016-CG/GPROD,
para [a Implementacion del Sistema de Control Intermo en las Entidades dal
Estado” aprobada por la Resolucién de Contraloria N® 149-2018-C3, de 13
de mayo de 2016, con &l contenido de los plazes por cada fase, etapas,
nivel de gobiemo y los demas lineamiento necesarios, con el fin de
fortalecer el control interno para el eficiente, transparente vy correclo
ejercicio de la funcion publica en &l uso de los recursos del Estado v tuvo
como objetive General: Elaboracion del informe de diagndstico de estado
situacional dal Sistema de Control Intermo de la Universidad Maclonal de
San Antonio del Cusco, leniendo en cuenta la aplicacion de las Normas de
Control Interno, en los cinco (5) componentes sigulentes: Ambiente de
Control, Evaluacidn de Riesgos, Actividades de Control Gerencial,
Informacion y Comunicacion, y Supenvision.
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Postariormenta la Resolucion de Copfraloria N® 004-2017-CG, el 18 de
enerc de 2017, publicade el 20 de enero de 2017, Guia para la
Implementacikin y Fortalecimiento del Sistema de Control Intemo en las
Entidades del Estado. Esta Resolucion, tiene el objetivo de orientar el
desarrollo de las actividades para la aplicacion del modelo de
implementacion del Sistema de Control interno en las entidades del Estado
de los tres niveles de gobierno, a fin de fortalecer el Control Interno para &l

eficiente, transparente y adecuado ejercicio de la funcién plblica en el uso
de los recursos del Estado.

El alcance de esle diagnostico es a nivel de la Universidad Nacional de
San Antonio Abad del Cusco (en la Sede Central y Filiales de la UNSAAC),
en el periodo de 16 de enero de 2017 al 26 de mayo de 2017.

FORTALEZAS.

2.1, Compromiso y liderazgo del Reclor, conjuntamente con otras
Autoridades Universitarias, sobre la necasidad de implementar ol
Sistema de Conirol Intemo, como medio de mejora de la gestion
instifucional.

2.2 Predisposicion para la implementacién del SCI, por los
Vicerreclores:  Administrativo, Investigacion vy Académico,
asimismo, por los Directores de Planificacion, Direccion General
de Administracién y de algunos Decanos y Directores de Ezcuslas
Profesionales.

2.3. La buena predisposicién del Presidente del Comiteé, de los=
miembros dal Comité de Control Interno de continuar con el

fortalecimiento y consolidacion de la implementacion del Sisterna
de Control Interno de la entidad.

2.4, El avance de algunos elementos de control como lo demuestra la
evaluacion documentaria y la predisposicion de aceptacian como
medio de control a Estatuto, Plan Estratégico y otros documaentos

de gestion.
DEBILIDADES.
3.1. El Componente de ambiente de control, se encuentra en un

nivel de estado “bajo” porque, el nivel de evaluacitn de
documentos nommatives muestran buenos resultados, no asl la
percepcion de conccimiento sobre la Implementacion de Control
Internc en este componenta,

Con relacion a los componentes de Evaluacion de Riesgos,
Actividades de Control, Informacion y Comunicacién, y

Supervision, se encuentran en un estado “bajo”, de acuerdo a
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los resultados de las encuestas realizadzs en |la entidad, sobre
percepcion de conocimiento de Sistema de Confrol Interno a los
trabajadores vy docentes de la UNSAAC; también lo sefiala el
analisis docurnental.

IV. RECOMEMNDACIONES PRINCIPALES:

4.1,

4.2,

4.4

4.4,

La entidad, debe fomeantar como cultura de Sistama de Conirol
Intermo a todo el personal (autoridades universitarias,
funcionarios, trabajadores administrativos y docentes) de |a
Universidad MNacional de San Anionio Abad del Cusco, eslo
debido a los bajos niveles de resultados de la encuesta realizada
&n la entidad, sobre percepcion de conocimiento de Sistema de
Control Intemo a los trabajadores y docentes de [a entidad,
demuestra un nivel bajo. sdlo la evaluacikin documental mejora
éste calificativo, porque la comunidad universidad aprecia los
nuevos instrumentos de gestion.

Es necesario apoyar a la gestion institucional con la
implementacion de Gestién por Procesos y Gestion de Riesgos en
forma inmediata.

Es conveniente la difusion de los Instumentos de gestion
(Reglamento de Organizacibn y Funciones - ROF, Plan
Estratégico Institucional- PEI, Plan Operativo Institucional -POl ¥
entre otros) y demas procedimientos establecidos por la entidad,
para que conozcan fodos los funcionarios, trabajadores y
docentes, a fin de lograr los ohjetivos y metas establecidos por la
Universidad Nacional de San Antonio Abad del Cusco.

Es necesario la implementacion de los procedimienios, para la
evaluacidn y comunicacion de las deficiencias de contrel intemo,
de forma oporiuna a las partes responsables de aplicar medidas
comreclivas, incluyendo la Alta Direccién, y demas procedimientos
de acuerdo al componente de Supervision de Confrol Intemo ¥
principios de Modelo COS0 2013,

Cusco, 26 de mayn ﬂ[ﬂ 2017

e ﬂ

P MAT r.,. |:|'| nEns
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INFORME DE DIAGNOSTICO DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO DE
LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN ANTONIO ABAD DEL CUSCO

1 ANTECEDENTES.

Fue creada con el nombre de Real Universidad de San Antonio
Abad por Brevede  Eleccidn  del papa Inocencio Xl dado
en Roma, Santa Maria La Mayor el 1° de marzo de 1682, se autorizd
otorgar los grados de Bachiller, Licenciado, Maestro y Doctor. El
documento papal fue ratificado por el rey Cardes Il, mediante Real
Cédula denominada execustur, dada en Madrid el 1? de junio de 1692.

Tuve como primer rector al Dr. Juan de Cardenas y Céspedes, y el
primer grado académico conferido fue el de Doctor en Teologia a Pedro
de Oyardo, el 30 de octubre de 1656,

Ha sido alma mater de los Presidentes de la Republica del Pery, José
Luis Bustamante y Rivero, guien fuera ademds presidente de la Corte
Internacional de Justicia; Serapio Calderdn Chirinos y Valentin Fanlagua
Corazao. También ha sido alma mater de Francisco Xavier de Luna
Pizarmo Presidente del Primer Congreso Constituyente del Femd, y gestor
de la primera constitucién de la repdblica del Perd, de los tantos que
dieron realce a nuestra  fricentenaria Universidad MNacional de San
Antonio Abad del Cusco.

En la actualidad, la gestion administrativa y académica, esta a cargo del
Doctor Baltazar Nicolas Caceres Huambo, Rector de la Universidad
MNacional de San Antonio Abad del Cusco, elecio en las Elecciones
de segunda vuelta de la UNSAAC de 18 diciembre de 2013, en
cumplimiento a la nueva ley universilana.

En la segunda vueila elecloral citada anteriormente, se ha slegido al
rector y tres vicermeciores, los decanos y vicedecanos de las Facultades
de la Universidad Nacional de San Antonio Abad del Cusco (Unsaac),
con la creacién de 10 macro facultades bajo las disposiciones de una
nueva Ley Universitana,

Mision.

Formar profesionales de alta caldad academica, humanistica y
competitiva; creativos e innovadores, con solido sustento en valores y
principios, capaces de comprometorse con el desamollo social,
econdmico, cultural v politice sestenido y ambientalments sustentable a
la socledad, en el marco de un proceso integrado de desamollo de la
region y del pais
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Visian.

Ser una Institucion académica por excelencia, acreditada, auténoma, descentraiizada vy
participativa, solida, con gobiemo y gestion eficiente y estable. Ser una institucidn donde
se estimula la creatividad y productividad de todes =us miembros. Es una instituclén
inspirada en los mas altos valores como la democracia, la honestidad, la transparencia, la
justicia, la libertad, la equidad, |a solidaridad y la toderancia; donde se respete el derecho a
la diferencia y a la dignidad humana. Es una institucldn estratégica comprometida con el
desarrollo de la regidn y & pais.

Objetives Institucionales Universitarios

OEN. Mejorar la calidad de la formacion profesional de los estudiantes universitarios
La universidad busca desarmollar mejores competencias en los futuros egresados para que
sean profesionales lideres, con espirlu emprendedor v con capacidad para atender las
demandas sociales y praductivas del pals.

OEIZ. Fortalecer la investigacion cientifica, tecnolégica, humanistica, en docentes ¥
estudiantes

La universidad busca desarroliar fas capacidades basicas para desarrallar la investigacisn,
como eje sustancial en la formacion prefesional y para formular y ejecutar adecuadaments
proyectos de investigacion que conlribuyan a la resolucidn de problemas en el 4mbito local,
ragional o nacicnal,

OEI3. Desarrollar la responsabilidad social en la universidad para beneficio de la
region Cusco y otras zonas de influencia.

La wuniversidad busca mejorar los servicios de proyeccisn social, extension cultural ¥
educacidn continua, v la integracidn de éstos con la formacion profesional de pregrado v
posgrado,

OEl4. Mejorar la calidad de |a ensenanza, sustentadeo an la investigacién clentifica,
tacnologica y humanistica con impacto social, en la Escuela de Post Grado.

Lz universidad busca que la educacién de posgrado se desarrofle en relacion con las
necesidades sociales, productivas y de generacidn de conocimientos, planteando
soluciones relevantas s fos problemas nacicnales o regionales.

OEIS. Modernizar la gestion administrativa en la institucién,

La universidad busca mejorar los procesos de planificacin, conduccién, supervision,
evaluacion y de coordinacion dentro de la administracion central, laz facultades y las
diversas areas y unidades desconcentradas

ORGANIGRAMA ESTRUCTURAL DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN ANTONIO
ABAD DEL CUSCO

Mediante la Resolucion NRO. CU-181-2018-UNSAAC de 17 de junio de 2018, se aprusba
el organigrama estructural de Facultades, elaborado por |a Direceitn de Planificacion, y la
Unidad de Organizacidn y Métodos die la Entidad, en coordinacidn con el Vicerrectorada
Administrativo,

COMITE DE CONTROL INTERNO DE LA UNSAAC

Mediante Resolucion NRO., R-0437-2016-P-UNSAAC, da 18 de marzo de 2016 la
conformacion det Comité de Control Interno de la  Universidad Macional de San Antonio
Abad del Cusco y estad conformado por ko sigulente:

- Dr. Manrigue Borda Pilinco : Prasidente del Comité

- Mgt Lino Prisciliano Flores Pacheco - Secretano Técnico

- Dr. Wilbert Eulogio Pinares (Gamama © Integrants

- Mgt. Victor Ldpez Durand : Integrante
= Mgl. Guido Elias Farfan Escalanie : Integrarite
- Dr. Roger Venero Gibaja  Integrante
= Dr. Jogé Félix Pazos Mirands - Integrante
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Con la Resolucion NRO. R-1386-2016, de 12 de agosto de 2016, se
dispone la ampliacion de la Resolucion NRO. R-0437-2016-P-UNSAAC,
de 18 de marzo de 2016, designando a los inlegrantes suplantes del
Comité da Control Interno de la UNSAAC, con el detalle siguients:

-Mgt. Fanny Virginia Bejar Ugarte

-ng. M.SC. Luis Justino Lizarraga Valencia
-Abog. Miriam Cajigas Chavez

-CPCC. Judith Rojas Sierra

-CPC Gloria Maria Olarte Hurtado

-Br. Juan Luis Ochoa Jara.

1.1  Origen

Enla Ley N® 27785, © Lay Organica del Sistema MNacional de Control y de
la Contraloria General de la Republica®, en el articule 7°, establece que
el control intermo comprendsa las acciones de cautela previa, simultanea
y de verificacién posterior que realiza fa entidad sujeta a confrol, con la
finalidad que la gestién de sus recursos, bienes y operaciones se efectie
correcta y eficientemente, siendo responsabilidad del Titular de la
entidad fomentar y supenisar el funcionamiento y confiabilidad del
control interno para la evaluacion de la gestion y &l efectivo ejercicio de
la rendicién de cuentas, propendiendo a que éste contribuya con el logro
de la misidn y objetivos de la entidad a su cargo.

La Ley N° 28716, Ley de Control Intemo de las entidades del Estado,
aprobada por el Congreso de la Republica y publicada ef 18 de abnl de
2006, se dio con el proposito de caulelar y fortalecer sus sistemas
administrativos y operativos con actividades de control previo,
simultaneo y posterior, para el debido vy transparente logro de los fines,
objetives y metas institucionales, asi como contra los actos y practicas
indebidas de corrupcidn.

Resolucion de Contraloria N® 320-2006-CG de 30 de octubre de 2006 vy
publicada el 3 de noviembre de 2008, aprueba las Nomas de Control
Intemo con el objetivo principal de propiciar & fortalecimiento de los
zistemas de control interno y mejorar la gestion pablica, en relacién con
la proteccian del patrimonic piblice y el logro de los objetives y metas de
las entidades comprendidas en el dmbito de competencia de! SNC, bajo
la supervision de los fitulares de las entidades y de los jefes
rasponsables de la administracion gubarnameantal.

Mediante Decrato de Urgencia N* 067-2009 de 22 de junio da 2002, se
modificd el ariculo 10 de la Ley 28716, sefialando, que la
implementacidn del Sistema de Control Internc sera de aplicacién
progresha, teniendo en cuenta la naturaleza de las funciones de las
entidades, asi como la disponibilidad de los recursos presupuestales,
debiendo entrar en vigericia cuando se culmine la aprobacion de todas
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las Leyes de Organizacién y Funciones de los diversos Sectores del
Goblerno Nacional y de sus respectivos documentos de gestién y entre
otros.

Mediante la promulgacion de la Ley N® 20743 de 30 de junio de 2011, se
modificd dei arliculo 10 de la Ley N® 28718, Ley de Control Interno de la
Entidades del Estado. Sustitiyase cuarto parrafo del articulo 10 de la
Ley 28716, por el lexto siguiente: “Articulo 10. Competencia nomativa
de la Contraloria General de [a Repablica (...) El marco nomativo v la
normativa tecnica que emite la Contraloria General de la Republica en el
proceso de implantacién del Sistéma de Control Interno, toma en cuenta
ia naturaleza de las funciones de las entidades, proyectos de inversién,
actividades y programas sociales que estas administran™.  Asimismeo,
mediante la Ley referido, se ha derogado los articulos 2 y 3 del Decreto
de Urgencia 067-2009, Decreto de Urgencia que modifica el articulo 10
de la Ley N° 2816, asi cualguier disposicion que se oponga o resulta
incompatible con la presente Lay.

Con |a Ley N° 30372 — Ley de Presupuesto del Sector Publico para el
afio Fiscal 2018, en el que, se establecid gue todas las Entidades del
Estado, de ios tres niveles de Goblemo, en el marco de lo dispuesto en
ta Ley N° 28716, la obligacion de implementar su Sistema de Contral
Interno (SCI), en un plazo maximo de treinta y seis {36) meses, contados

a partir de la vigencia de la referida Ley, en su quincuagésima Tercera
disposicion compiementaria final,

Directiva N* 013-2016-CG/GPROD, para la Implementacion del Sistema
de Contrel Interno en las Entidades del Estado" aprobada por la
Resolucion de Contraloria N® 149-2016-CG, de 13 de mayo de 2016,
con el contenido de los plazos por cada fase, etapas, nivel de gobierno y
los demas lineamiento necesarios, con el fin de fortalecer &l control
interno para el eficiente, transparente y cormrecto ejercicio de la funcién
publica en el uso de los recursos del Estado.

Con la Resolucion de Contraloria N® 004-2017-CG, de 18 de enero de
2017 y publicado 20 de enero de 2017, se aprueba la “Guia para la
implementacion y fortalecimiento del Sistera de control Interno en las
Entidades del Estado” y deroga la Resolucidn de Contraloria N* 458-
2008-CG, de 30 de oclubre de 2008, Guia para la Implementacion del
Sisterna de Control Interno de las Entidades del Estado.

De acuerdo a la Gula y la Directiva N* 013-2016-CG/GPROD, para la
implementaciin del Sistema de Control Intemo en las Entidades dal
Estado, el trebajo del diagndstico del estado situacional del Sistema de
Control Interno, se inicia con la Resolucidn N® R-0437-2016-UNSAAC.
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de 18 de marzo de 2016, con la designacién de los integrantes del
Comité de Control Intermo; asimismo, mediante [a Resolucion N” R-
1386-2016-UNSAAC de 12 de agosto de 2016, se resuelve con la
dasignacién de los suplementes de los integrantes del comité. Mediante
el acta N® 002 de 8 de mayo de 2016, se formaliza el compromiso
institucional, por el sefior Rector Dr. Baltazar Nicolas Caceres Huambo,
las autoridades universitarias, los seficres decanos de las distintas
facultades y funcionaros, manifestando su compromise de implameantar,
mantener y perfeccionar el Sistema de Control Intemo, de acuerdo a la
normativa vigente. Por oficio N® 008-2017-RMC/CCCIUNSAAC, da 06
de febrero de 2017, se inicia el diagnostico del Sistema de Control
intermo de la Universidad Nacional de San Antonio Abad del Cusco, de
conformidad a la “Guia para la implementacion y fortalecimiento del
Sistema de control Interno en las Entidades del Estado”.

1.2 Obijetivo.

Determinar e estado actual del Sistema de Control Intemo de la
Universidad Nacional de San Antenic Abad del Cusco en relacion a la
normativa vigenie y aprobada por la Conlraloria General de la Republica
y recomendar acciones que pemnitan fortalecer yio implementar el
Sistema de Control Intermo en la Inslitucion.

1.3 Alcance.

El diagnéstico del Sistema de Control Intemno, se realiza a nivel de |a
entidad (Unidades Organicas de |la Sede Central y Filiales de |a
Universidad Macional da San Antonio Abad del Cusco), teniendo en
cuenta los lineamientos que establece el Estatuto, Plan Estratégico
Institucional de La UNSAAC, 2017-2019 y Plan Operative 2017,

2 BASE LEGAL

- Conslitucidn Politica del Peni de 1993,

- Ley Universitaria N® 30220

- Estztuto de la Universidad Nacional de San Antonio Abad del Cusco,
promulgado con Resolucion N° 001-2015-AE-UNSAAC, de 14 de
agosto de 2015

- Ley N° 30057 - Ley del Servicio Civil

Ley N° 28175 - Ley de Marco del Empleo Pablico.

Ley N° 27815 - Ley del Codigo de Etica de la Funcion Pablica

Ley N® 29783 = Ley de Seguridad y Salud de Trabajo

Ley N® 30372, Ley de Presupuesic del Sector Poblico para el Afo

Fiscal 2016,

[ ] ] [
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- Decrsto Supremo N 004-2013-PCM, que aprueba la Politica
Nacional de Modernizacion de la Gestion Pablica al 2021,

- Decreto Legislative N° 1023, Decreto Legisialive que crea la
Autoridad Nacional del Servicio Civil = SERVIR, rectora del sistema
administrativo de geshion de recursos humanos

- Decreto Legislativo N® 276, Ley de Bases de la Carrera
Administrativa y su Reglamento.

- Decreto Supremo N° 040-2014-PCM, Reglamento General de la Ley
N® 30057 - Ley del Servicio Civil. ‘

- Decreto Supremo N® 003-07-TR, Texto Unico Ordenado del D. Leg.
N® 728, Ley de Productividad y Compeiitividad Laboral.

- Decreto Supremo N° 023-211-PCM - Aprueba el Reglamento de la
Ley 20622, denominado "Reglamento de Infracciones y Sanciones
para la responsabilidad administrativa funcional derivada de los
informes emitidos por los drganes del Sistema Nacional de Control™,

- Dacreto Supremo N* 008-2010-PCM, aprueba el Reglamento del
Tribunal Servicio Civil. Y sus modificatorias.

Decreto Supremo N®  075-2008-PCM. Reglamento del Decreto
Legislativo N® 1057.

- Decreto Supremo N° 005-2012-TR, Reglamento de la Lay N°® 26783,
Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

- Ley N° 30057, Ley del Servicio Civil",

- Decreto Supremo N°® 043-2006-PCM que aprueba los “Lineamientos
para la elaboracion y aprobacion del Reglamento de Organizacion y
Funciones por parte de las Entidades de la Administracién Piblica”.

- Resolucién Nre. CU-182-2016-UNSAAC "Reglamento  de
Crganizacion y Funciones” de la Universidad Nacional de San
Antonio Abad del Cusco.

- Ley N° 20822 — Ley que modifica la Ley N® 27785, Ley Orgénica del
Sistema Nacional de Control ¥ de la Contraloria General de |a
Replblica, amplia las facullades en el proceso para sancionar en
materta de responsabilidad administrativa funcional.

- Ley N°27785, Ley Organica del Sistema Macional de Control y de la
Contraloria General de la Repiblica.

- Ley N 28716: Ley de Control Interno de las Entidades del Estado de
18 de abril de 2006.

- FResolucibn de Contraloria N° 320-2006-CG: Aprusba nomnas de
contral Interno.,

- Decreto de Urgencia 0B87-2009 que modifica e Art. 10 de la Ley
28716.

- Ley N® 28743, que modifica del articulo 10 de la Ley N® 28716, Lay
de Control interno de la Entidades del Estada.

- Directiva N® 013-2016-CG/GPROD, aprobado por la Resolucion de
Contraloria General N* 149-2016-CG de 13 de mayo de 2016,
“Implementacién del Sistema de Control Interno en las Entidades del
Estado”,

- Resolucion de Contralorfa N® 004-2017-CG, de 18 de enem de 2017
¥ publicado 20 de enero de 2017, "Guia para la Implementacién y
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Fortalecimienta del Sistema de contral intemo en las Enfidadaes dal
Estado” y deroga la Resolucion de Contraloria N* 458-2008-C(.
- Control Interno — Marco Integrado COS0 2013.

3 OBJETIVO DEL INFORME

Presentar el informe de diagndstico de estado situacional del Sistema de
Control Interno de la  Universidad Nacional de San Antonio Abad del
Cusco, y recomendaciones de acciones que pemmitan fortalecer la
implementacion del Sistema de Control Interno de  la entidad, bajo los
cinco  (5) componentes y 17 principios de COS0 2013. Estes
componantas y principios son.

Componentes de Control Interno:

Ambiente de Control

Evaluacion de Riesgos
Actividades de Control Gerencial
Informacion y Comunicacion
Supendision.

Principios de Modelo COS0 2013:

1. La entidad demuesira compromiso con la integridad y los valores
eticos.

2. La alta direccién demuestra independencia de ia direccion y ejerce la
supernvision del control intemo.

3, La gerencia establece con la supervision de la alta direccion las
estructuras, las lineas de reporie y los niveles de autoridad y
responsabilidad apropiados para la consecucion de |os objetivos.

4. La entidad demuestra compromiso para atraer, desarrollar y retener a
profesionales competentes en alineacion con los objetivos de |a
organizacion.

5. La entidad define las responsabilidades de las personas a nivel de

" control interno para la consecucion de los objetvos.

6. La entidad defina loe objetivos con suficiente claridad para permitir la
identificacin y evaluacion de los riesgos relacionados.

7. La entidad identifica los riesgos para la consecucion de sus objetivos
en todos los niveles de la organizacion y los analiza como basa sobre
la cual determinar como se deben geslionar.

8. La entidad considera |a probabilidad de fraude al evaluar los riesgos
para la consecucion de los objetivos.

8. La entidad identifica y evalia los cambios que podrian afectar
significativamente al SCL

10.La entidad define y desanmolla actividades de control que contribuyen
a la mitigacién de los riesgos hasta niveles aceplables para la
consecucion de los ocbjetivos.
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11.La entidad define y desamolla actividades de control a nivel de
organizacion sobre la tecnologia para apoyar la consecucion de los
objetivos.

12.La entidad despliega las actividades de control a través de politicas
que establecen lineas generales de Control Intemne y procedimientos
que llevan dichas politicas a la practica.

13.La entidad obtiene o genera y utiliza informacién relevante y de
calidad para apoyar el funcionamiento del control intermo.

14.La enlidad comunica la Informacion internamente, incluidos los
objetivos y responsabilidades que son necesarios para apoyar el
funcionamiento del SCI.

15.La entidad se comunica con las partes interesadas extemnas sobre los
aspecios clave que afectan el funcionamiento del control intemo.

16.La entidad selecciona. desamolia y realiza evaluaciones continuas yio
independientes para determinar si los componentes del SC| estan
prasantes y en funcionamiento.

17.La entidad evalla y comunica las deficiencias de control intermo de
forma oporiuna a las parles responsables de aplicar medidas
camreclivas, incluyendo la Alta Direccion.

4  DIAGNOSTICO DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO.

La metedologia de trabajo realizado, para el presente diagndstico de la
mplementacidn del Sistema de Control Interno en la Universidad
Nacional de San Antonio Abad del Cusco, se basé en el programa de
trabajo para el diagnostico aprobadeo por la Resolucidn Nro. R-0148-
2017-UNSAAC, de 07 de febrero da 2017, con la definicion dei objetivo,
alcance, actividades, cronograma de frabajo y responsables, presentada

a la Presidencia del Comité de Control interno de la entidad y aprobaria
con el CCl.

4.1. Actividades previas.

El diagndstico del presente informe antecede al cumplimients de las
acciones preliminares, tales como suscripcion de acta de compromiso,
conformacion del CCl y aprobacion del programa de trabajo, para
concretizar el diagnostico se ha solicitado la  designacion de
Coordinadores y Equipo de Trabajo Operativo para brindar soporte al
CCl, para las fases de planificacion y principalmente pars la ejecucion
durante el proceso de implementacién del SCI. Pam cumplimiento del
programa de frabajo para el diagnostico, se ha puesto en conocimiento a
la autoridad universitarla, del inicio y a fin de que den las facilidades,
con el apoyo de recursos humanos, disponibilidad presupuestara y
financiera, matenales y tecnolégico, entre ofros, para el desarmollo del
diagnostica del Sisterma de Control Intemo en la Sede Central v Filiales,
de la Universidad Nacional de San Antonio Abad del Cusco.
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4.2. Recopilacién de Informacion.

En base al programa de trabajo para el diagnostico, se ha realizado |a
recopilacian de informacién  documental interna, relacionado a los
controles establecidos en la enfidad, las mismas que se encuentran
asociadas a los componentes del SCIL. Se han solicitado a la entidad,
mediante el oficio N® 008-2017-RMC/CCCI-UNSSAAC de 13 de febrero
de 2017, oficic N° 010-2017-RMC/CCCI-UNSSAAC y 011-2017-
RMC/CCCI-UNSSAAC, ambos, de 15 de marzo de 2017,

Asimismo, se ha efectuado la recopilacién de los documentos
nommativos emitidos por la entidad (Estatulo, Planes, resoluciones y
entre otros), verificando su concordancia con los componentes del SCI

Se realiza entrevista a las Autoridades Universitarias (Vice Rectores,
Decanos y Directores de Escuelas Profesionales) y funcionanios de la
UNSAAC. a fin de recabar informacién sobre el estado situacional de
los controles establecidos en la entidad.

Por otra lado se ha realizado encuestas de percepcion de conocimiento
del Sistema de Control Interno, efectuado a los trabajadores y docentes
de la Universidad Nacional de San Antonio Abad del Cusco, con relacion
3 la implementacion del SCl, conforme la Resolucion de Contraloria N°
004-2017-CG, que aprueba la Implementacién y Fortalecimiento del
Sistema de Control Interno en las entidades del Estado.

4.3. Andlisis de la informacion.

En base al programa de trabajo para el diagnostico, se ha realizado el
estudio y andlisis de la informacién documental y normativa interna
vinculada con el Sistema de Control Intemo vigente. Se inicié con el
recojo de la normativa intema, lo que se acompafio con una entrevista a
las Autoridades y Funcionarios, para luego efectuar la evaluacién acerca
de la importancia de los documentos de gestion con una ponderacion de
1 & 10 puntos, el grado de avance de 0 a 100% y finalmenta el avance o
cumplimiento se determina con la aplicacion de la formula que se
establece en la Guia, como se observa el item.

La aplicacién de las escuesta de percepcion de conocimiento del
Sistema de Control Interno al personal Docente y Administrative, con 44
preguntas relaciondos a las actividades principles de la entidad,
agrupadas en 5 componentes y vinculados a los 17 principios de
modelo COSO 2013. Se ha encuestado a 268 senvidores de la
Institucién, que equivale aproximadamente al 20%, incluyendo al
personal de la Sede Central y Filiales de la Universidad Nacional de San
Anotnio Abad del Cusco. El cuestionario consistié sobre la percepcidn
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del conocimiento del Siastema de Control Interno de la entidad, de los
cuales se determing el porcentaje de conocimiento para establecer el
respectivo nivel,

4.4. Presentacion de resultados

4.4.1. Evaluacion de la normativa interna.

Como parte importante del diagnéstico del Sistema de Control Intemo,
se realiza una evaluacion de la normativa interna que existe en ia
enlidad con respecto de las Normas de Centrol Intemo {NC1), en los
formatos propuestos por la CGR. En allo se analiza Jos requisitos que
deben cumplir los documentos de gestion de acuerde a las disposiciones
legales y las buenas practicas de gestion, los mismos que se han
evaluado, con una ponderacién de 0 a 10 y determinado de porcentaje

de avance o cumplimiento a través de frabajo con funciones, que a
continuacién se muastra:

ELEMENTO DE

IMPOR % "
CUMPLIMIENTO

TANCI
A DEL
(1AL AVANC
10) o | E
1 | Concordancia 10
con la Ley
Universitaria :
2 | Concordancia B
0N oiras
| normativas
Refleja 10 100
adecuadameanta
los  principios,
fines ¥ fa
autonomia

e

ESTATUTO
UNIVERSITARI
0 (Ev)

universitari

Ezld en
dafinka la
organizacion
académica

a0

Las
disposiciones
sobre

locakes
giecundo.

las |
as

Las
disposiciones
sobng los
Estudiantes es
adecuada.

80

ir.78
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T |ia
Responsabilida
d Soclal T 50
Lintvarsitaria
@sla conforme. |
8 |La Defanzoria
Universitaria
esta nomada T al
adecuadamants

8 | Dispone
adecimdaments
O £ W
' fumin?:g al T 60

personal
atministratiy,
El Gobismo
Linversitario
estd bban |
dafinido. 5

ﬂ-—hr

Es un instrumento de gestion mas importante en la vida unersitaria,
porque constituye la norma gue define las demds documenios de
gestion, porgue comporta la famosa autonomia universitaria, que sirve
sobre todo para definir acciones académicas, de investigacion y
proyeccidn social. Es el documento gque loda la comunidad reconoce y
utiiza. Su calificative alcanza a 77.78%. eslo debido a que esla en
proceso de actualizacion.
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[IMPOR| %
TANCI | AVANCE
INSTRUMENTO ELEMENTO DE CUMPLIMIENTO A DEL AVANC
(1AL | ELEMENT .
L 10) 1]
Diagnostico:
- Caracterizacion Genaral
11z |dentificacion de & situacion 16 100
institucional, analisis de hechos y
tandancias (analisis nterma y
axfarnso ). -
Parspeciivas de mediano y largo plazo:
Vision y Misidn institucional, 10 100
Prioridades Insiitucionalas, 10 100
» | Lineamientos de politica v
instiiucional.
Indicadores para la medicién del
desempefio a nival de impacto 10 70
final del periodo del plan.
Programacion Multianual
Objetivos estratégicos generales -
indicadores para la medicidn 10 o
del desempefio a nivel resullado,
Objetivos estraléglcos especificos
PLAN - indicadores para la medicién 10 80
ESTRATEGICO | 5 |98l desempeiio a nivel resultado.
INSTITUCIONA Acciones parmanentes o a0
L (PEI) temporales - indicadores para la 10 %
medicitn del desempafio a nivel
producto.
Programacion mullianual de
inversidn plbfica proyectos/ 10 80
programas.
S ha elaborado de acuerdo a las
4 | directivas nackmales. " 1{bu-_ i
Se articulan los lineamientos de
5 | politica nacional, regional, 10 100
regional especifica y provincial.
Esta vinculado a un presupuesto. 10 100
7 Existe un érgano responsable de 10 100
su formulacitn.
8 Existe un drgano responsable de 10 7 [
sU evaluacion, H
8 |Es evaluado, 10 70
1 El resultado de la evaluacion se
0 hace do conocimiento de la 10 70

Alta Direccidn.
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Este instrumento de gestion es de vital importancia para la Institlucion, come tal
ge ha calfficado con un nivel de importancia méaximo, 2e ha llevado a cabo en
sendas talleres y ha merecido una opinién favorables de CEPLAN, a pesar que
no esta aprobado por la Asamblea Universitaria, por elio el resumen de avance
llega a 90.00 %.

' ||||Pu¢|: ﬁmgm:ﬁ o
ELEMENTO DE TAN DEL
[ EERIMENTD CUMPLIMIENTO A(1 AL | ELEMENT | AYENC
10) O
i|Es concordante con los
objetivos estratégicos del PEL 10 100
Existen lingamientos ¥
2 meiodologia para U
formulacidn, ¥ &5 concordante
con estos. 10 100
Reflaja las metas
3 | presupuestanas que s& espera
alcanzar para €l ano fiscal. 10 80
Contiene  los  procesos a
desarmliar en el corto plazo;
pracisando las tareas
PLAM necesarias para cumplr kas
OPERATIVO 4 metas presupusstarias 10 70
INSTITUCIONA establecidas pra dicho
L (PO} periodo; gsi  como =
oportunidad de su ejecucion, a
nivel de cada dependencia
¢ .
5 Existe un &gano responsable
de su formulacion. Lol oo 100 ,
g Exisie un drgano responsable
|~ | de su evaluacion. 10 70
7 | Su aprobacidn es opartuna, 10 B0
8| Es evaluado. 10 70
|El resultado de la evaluacibn
9 |se hace de conocimiento de ka 8333
| Alta Direccidn. 10 e g

El plan operativo es otro instrumento de gestién importante, puesto gque el
conjunto de acciones de diferentes unidades orgénicas gue constituyen la
aplicacion presupuestal. El nivel de importancia llega a nivel maximo, con un
nivel de avance superior, en términes globales significa 83.33 % de avance.
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INSTRUMENTO

——

ELEMENTO DE
CUMPLIMIENTO

IMPOR

TANCI

A (1 AL
10)

% AVANCE
DEL
ELEMEMNT
o

%

AVANC

REGLAMENTO
DE
ORGANIZACIO
NY
FUNCIONES
(ROF)

[Su formulacian es
concordante con los
lineamientos establecidos en

la normativa vigenta.

10

o0

SU aprobacidn es
conrcordante con los
lineamientos establecidos en
la normativa vigente.

10

a0

Se observan las
disposiciones sobre creacion,
organizacién v funcionas
contenidas en las nomas
que regulan o procesc de
descentralizacihn v
modernizacion de fa gestion
del Estado,

10

Se ha diseflado la
organizacién con criterios de
simplicidad y flexibilidad qgue
permitan el cumplimiento de
los fines de kb Entidad con
mayores niveles de eficiencia
y una meor atencion sl
ciudadano.

10

Ta

Se ha observado el principio
de especialidad conforme al
cual se deben integrar las
funciones afines v eliminar
posibles conflictos de
competencia y cualquier
duplicidad de funciones entre
sus drganos y unidades
crganicas o con olras
entidades de la
administracién publica.

10

[{4

Se obsarva el principio de
lagakdad de las funciones.

10

it

Todas las funciones y
competencias que las
normas sustantivas
establecen, han sido
recodidas y asignadas a
algun érgano de la Entidad.

10

a0

#3.00

=159



INPOREE G MAGNOSTICD OEL SEFTEMA OF CONTROL IWTERMD DE LA UNIVERSIDAD MALCIOM AL DR SN ANTONAD ARAD

DHEL GLISEL

Cuida la coherencla entra la
asignacion de competencias
y rendicién de cuentas. Se
tiene claramente asignadas
sls competencias de modo
tal que pueda determinarsea la
calidad de su desempeno y e
grado de cumplimiento de
sus funciones.

10

|

Tiene informe t&enico v '-ag‘;ll
fgue los sustenta,

10

1 Tiene informe previo que

varifica el cumplimiento de
bos raguisibos.

10

A pesar que hubo avances discusiones para la aprobacion de este documenta,
una vez definido por Resolucién del C.U., ha merecido su afencion porque
significa la organizacin én si, la aplicacion de la Ley Universitaria y el Estatuto
Universitaria, considerade como un instrumento clave para el ordenamiento de
la Institucion y es base para las otros documentos: CAP, MPP vy otros, por

eso llega a un nivel de B3 %.

IMPOR | sy atice | %
INSTRUMENT ELEMENTO DE TANCI DEL AVANC
(o] CUMPLIMIENTO A (1 ELEMENT E
AL 10) o
1| Concordante con el ROF 10 ). 100
2| Se encuentra actualizada 10 100
q Responde & las nacesidades
ESTRUCTUR || la organizaciin ra
A 4| Favorece la organizacion 80
ORGANICA | |horizontal i
(EO) 5| Favareca la EIFgEI'IiEEL':iﬂ-I'I 0. 74
vertical 2 8 100
La ubicacion de los organos
&|en el disefio es concordanta
| |con la nomativa vigente 10 90 '

La caria de organizacién, no puede ser sino la expresion de la organicidad.

inetitucional, por ello el nivel de importancia es alto y apreciacion del nivel de
avance es alto y consecuentements el nivel de avance también es alto, con

90.64%.
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IMPO e
R AVAN u
INSTRUME TANC | CE
NTO ELEMENTO DE CUMPLIMIENTO IA (1 DEL A:EH
AL |ELEME
10) NTO
MANUAL | 1| Concordante con el ROF B 50
DE Comncidencia de los cargos con los P
n?:?;:!fn # indicados en el CAP 8 50 50.00
FUNCIONE | 2| 5@ asignan las funciones con claridad B 50
S (MOF) |4 Existe segregacién de funciones g8 50 _

El MOF ubica las unidades y los diferentes puestos con sus correspondientes
funciones, por elio fiene un nivel de importancia alto, pero menor que el
Estatito o P.E., tienen un avance a 50% porgue mersce ser aclualizado.

INSTRUMENTO

PRESUPUEST
o
INSTITUCIONA
L
DE APERTURA

(PIA)

concordancia con los

objetivos estratégicos del

%
IMPOR
ELEMENTO DE TANCI A"h‘:EHLCE A\"EHC
CUMPLIMIENTO Al |cieMENT E |
AL 10}
1| Alineado con el PEL 10 100
2 | Alineado con el FO1. 10 a0
Su  estructura considera:
1) Exposicidn de Motivos
2} Base Legal
3) Prohibicion para el afio
3 |fiscal H B0
4) Estimacion de los
ingresos (por fuentes de
financiamiento)
5) Estimacion de los gastos e
La estructura funcional 90.88
4 refleja las metas 10 100 }
prasupuestaras fijadas
para el gjercicio.
Las propuestas de gasto
5|son consistentes con los 2] 80
objetivos institucionales. |
Se distnbuye la asignacidn
& presupuestaria  total de 8 A
acuerdo & los objetivos que
se esperan alcanzar.
So proponen actividades y
7 proyectos &n g an
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DEL CUBCD

pliego.

Considera la pravision del
gasto de las aclividades y

g |Proyecios y su forma de

financiamienio, dentro de
los limites de la asignacion
presupueastaria total.

10

100

El gasto esta orentado a

9| cubrir la mayor cantidad de

ann]gpﬁ _E_rinritarias.

a0

Es aprobado

0 oporiunamenta e ingresado

en el SIAF.

10

———————

100

El presupuesto de apertura, también es importante, califica de entre 8 a 10 en
la escala, su nivel de avance también es superior, con el nivel de avance de
promedio de 80.88%.

IMPOR | % AVANCE oy
INSTRUMENT ELEMENTO DE TANCI DEL AVANC
O CUMPLIMIENTO A(1 AL | ELEMENT E
10) o
Reafirza un andlisis de |la
1 |ontidad {estructura, oo 00
funclonatidad, etc.).
Toma B cuenta la
2 | prospectiva estratégica de la| 00 o0 '
entidad. 1
Analiza la parlicipacion actual
3 |de las TICs en la Entidad yv| 00 oo
|| sus principales procescs.
PLAN Analiza las arguitecturas de
ESTRATEGICO | 4 |datos, software y tecnologia | 00 00
DE &n general,
TECNOLOGIA 2 ﬁﬂﬂ la catera de| ., o0 00
o proyectos. =
DE Prioriza  la  carfara de 0o a0
INFORMACION | & | provectos.
(PETI) Contiens i0s  lin@amientos
7 |para la mplementacion ded| 00 oo
PETL
B | Se encuentra sctuslizado. 00 00 |
Zg ha formulado de acuerdo
8 |los lineamientos establecidos O 0o
an la normativa vigante,
1 | 8e vincula a un presupuasio. oo D0

-3
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DEL A0

Nota: La Direccion de Sistemas de Informacion no presentd ni facilitd la
informacién pertinente.

El Plan Estratégico de Tl ¢ simplemente PETI, e=s otro instrumento de gestion
imporiante en las Entidades Pdblicas, por cuanto la politica de modemizacién
de la Gestion Publica va al encuentro del goblemo electronico; en la UNSAAC
hay ausencia de ello, a pesar de existir un Centro de Cémpulo, Red de

Comunicaciones, dirigida por la Direccidn de Sistemas de Informacion.

—

_— | IMPORT % AVANCE o
ENTO DE A DEL
YT RN CUMPLIMIENTO | NCIA(1 | ELEMENT “‘E”‘:
AL 10) (8]
Considera 1o establecido en el
1jarticulo 4° de la Ley del 10 100
Emplac Pablica,
2| Concordanie con &l ROF. 10 85
3| Concordants con el CAP, 10 a5
CLAEI;ICADG 4 | Sa encuentra actualizado. 10 100 84,29
Responde a las necesidades
e ::;5?05 3| de Ia organizacion. i i
Es concordante con fa
6 | normativa emitida por B
SERVIR. i
? Aprobado por &l Titular da 1a 10
Entidad. |

El Clasificador de Cargos, ha sido aprobado recientemente por Resolucidn
Rectoral NRO. R-0564-2017-UNSAAC, elaborado por la Unidad de

Organizacion y Métodos, por lo tanto el grado de avance as 94 20%.

-

IMPOR
INSTRUMENT ELEMENTO DE TANCIa | % AVANCE |
O CUMPLIMIENTO {‘!mﬁi.L ELEMENTO AVANCE
Formulado en concordancia
1 | con la normativa vigenta. i b
Formulado & particr de la
2| estructura orgénica establecida| 10 100
CUADRO DE por el ROF de la entidad. 80,61
ASIGNACION " Observa las  disposiciones 4
DE PERSONAL | 31 sobre clasificacion de cargos| 10 &0
(CAP) que se encuentren vigenies,
Consigna los cargos de
4|eonfianza de conformidad con| 100 |
s disposiciones  legales [
| |vigentes. W |




INFORME DF DIAGHNOSTICO DEL EISTEMA DE CONTROL INVIRRO TF LA UNIVEFCSHDAL NATKSAL DE SAN ANTOURIG ADAD

DEL CUSCO

Sa ha presentado en formato
que 2e incluye en los anaxos
5 adjuntandoge el  resumean 10 80
cuanfitative que consigna la
clasificacion por grupos
ocupacionales. -
6| Se encuentra actuaiizado. B =
- Aprobado PO autoridad a
compatanta.

e —

——

El cuadro de asignacion de personal constituye otro elemento de gestion que
no se actualizd desde el afio 2013, hubo intentos de actualizacion pero han
fracasado por la adecuacién de la nueva Ley Universitaria y el Estatuto, que
felizmente ahora se fiene aprobado por Resolucién Rectoral, que esta en
espera del consentimiento del SERVIR, el resuitado final de avance es 90.61%.

%0
lupnm'i
INSTRUMEN ELEMENTO DE /U R vy
TO CUMPLIMIENTO NCIA( | parenr | E
AL 10) o
1 | Identificacién del puesto. oo [ili] |
2 |Misién del puesto. 00 00 |
%UF%EEE 3 | Funciones del puesto. 00 oo
o™ [ [Conbioe 0 [ @ | o
Fﬂﬁ_” 5 | Requisitos del puesto. N R
g Habilidades o a0 a0
competenclas.

El Manual de Perfiles de Puestos, documento exigido por la Ley de SERVIR,
todavia no se ha elaborade debido precisamente porgue los doocumentos
requisitos y propia organizacion ha estado en proceso de adecuacion.

| T |- %
' iIMPOR
INSTRUMENT ELEMENTO DE SaNGH] ATC
(] CUMPLIMIENTO A (1 ELEMENT e
AL 10) 0
| Formulado en concordancia
PLANDE |1|con la normativa emitida por B a0
DESARROLL | |SERVIR_ 4 lsaton
()] 5! ' Responde a las necesidades g 70 :
DE LAS de la Entidad.
PERSONAS |3 Se encuentra a-u:tuallzadn 8 100
(P.D.P.} 4| 5e aprobd oportunamente. 8 100
| 5| Se ejecuta. 8 J GRS /]
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DEL

El Plan de Desarmollo de Personas, es exigido por la Ley de SERVIR, la
UNSAAC tiene aprobado por la Resolucidn Rectoral, que fiene un grado de
importancia afto, en todo caso tiene un nivel de avance aceptado, aungue los
evaluadores coinciden en sefialar que esa ejecucion es lente, porgue, el
porcentaje de avance llega apenas a 80 %.

INSTRUMENTO

ELEMENTO DE
CUMPLIMIENTO

| IMPOR

T

ANCIA

{1 AL
10)

Yo
AVANCE
DEL
ELEMENT
o

AVANC

TEXTO UNICO
DE
PROCEDIMIENT
0S
ADMINISTRATIV
0s
(TUPA)

Formuiado de acuerdo a
[os Lineamientos para la
elaboracion y aprobacion
dal TUPA esztablacidos an
ia nomativa vigente,

10

70

Antighedad no supera los
dos afios segdn
nomativa vigente.

10

Contiene  Procadimientos

en los que se splica &l
Silencio Positivo,

10

Contiens Procedimientos
en loz que se aplica el
Silencia Negatlvo.

10

Los  procedimientos  han
sido materia de
simplificacitn
administrativa.

10

Y

Los ¢ procedimisnios
contemplan pluralidad de
instancias.

o729

Los plazos s0n
proporcionales al fipo de
Tramite.

'.;i'tsigna areas responsables
de cada tramite.

10

&

Aprobado  por autoridad
competante.

—h

El edlculo da costos s ha
realizado con &
metodolagia de
determinacion de costos
dae

los procedimientos
administrativas ¥ servicios
prestados an exclusividad,
spmbada con [Consignar

normativa vigente],

[}
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El TUPA, consfituye para al usuario un documento de suma importancia porque
precisa los procedimientos, requisitos v costo de los procesos, el comité de
mejora continua es el que se ocupa de su actualizacion y simplificacién, sin
embargo, por falta de personal, tiempo v dificultad que implica este proceso,
poco 0 nada se ha avanzado; a pesar de ello el nivel de avance llega 57.29%.

%
IMPOR
AVANCE %
INSTRUMENTO b T:"m DEL |AVANG
(1 ELEMENT| E
AL 10) o
:I:T_SE encuentra actualizado. o 10
iSe  han identificado
2 claramente los procssos y 8 20
| procedimisntos. =
| Concordante con la
3 normativa y metodologia 8 10
vigente para su
MANUAL DE elaboracion. itk 1
PROCEDIMIENT Concordante c©on los 20.81
os 4 fincamiantos de la g a0
ADMINISTRATIV | ' | modemizacién de  la
05 (MAPRO) Gestion Plblica. i
Contienea Ios
procedimientos
astratégicos, de linea y de
Glapoyo, es decr, los 8 20
procedimientos intermos
| (externos comemplados en|
| el TUPA

MAPRCO, es un documento de gestion exigido por la Ley de SERVIR,
actualmente hay intentos de realizar el manual, pero constituyen esfuerzos
gistadas que no conlleva a un estudio integral, por ello su calificacion es muy
bajo, con un avance de 20.81%.

En sintesis, éste andlisis de documentos normativos en la UNSAAC muestra
que el nivel de avance de aplicacion es allo, ya que de log 15 documentos
analizados, mas del 66% estan en el nivel de avanca complelo de
implementacion del Sistema de Control Intemo, el 13% esla en &l nivel medio y
el resto estd en un nivel muy bajo; éstos dltimos constiluyen elementos de
preocupacién inmediata, vale decir deben elaborarse con urgencia el Plan
Estratégico de la Tecnologia de Informacién, manual de perfiles y el manual de
procedimientos. Obviamente no estin incluidos en estos analisis los ofros
documentos que son exigidos en la gesfién moderna del Estado, tales como
manual de Gestibn por Procesos y Geslion de Riesgos, por cuanio al
requerirlos no existia.
=36
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DEL CUSC0

El grupo gue acompafa aste analisis sefiala claraments ios controles que son
deficientes o ausentes para la buena gestion institucional.

Documentos Analizados
Estatuio Universitario
Plan Estratégico

Plan Operativo

ROF

Estructura Organica

MOF

PlA

PETI (Flan Estratégico T.1.)
Clasificador de Cargos
CAP

Manual de Perfiles

Plan Desamollo.
de Personas
TUPA

MAPRO

% DE AVANCE DE IMPLEMENTACION DE DOCUMENTOS DE
GESTION PARA EL CONTROL INTERND

Clasificador de Car

w8 e Avance

e — - x —— e o
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INFORNE DE MAGNOETIRD DEL BIETEMA DE CONTROL IKVERRD DE La UnIVERSIDAD MACHOSAL OF SAN ANTONED ASAD
OEL CUGEE

4.4.2. Resultados de la percepcién del conocimiento del Sistema de
Control interno en la UNSAAC

En los sigulentes cuadros y graficos s& presenta los resultados de la

encuesta aplicada a los senvidores administratives y docentes de la
UNSAAC, por cada uno de los componentes del modelo COS0 2013.

-28



IRECRUE OF MASKNDETICD DEL SISTOMA 0F COMTROL INTERND 0F LA UNVERSIDAT NACSIMAL DE RAN ANTONID ARAD DEL CUSCD

RESUMEN ENCUESTA DE PERCEPCION DE CONOCIMIENTO DE SISTEMA DE CONTROL INTERNO — UNSAAC

m TOTAL DE |RESPUESTA (1/1) RESPUESTA (%)
'N°| COMPONENTE PREGUNTA ENCUESTADOS| 3| MO |% TOTAL| SI(%) | NO (%)
_ .5e ha diundido, el Codigo de Etica de i3
funcién publica por medios de comunicacian, 268
| que permiten llegar a todo el personal de la
i UNSAACY 30 238 100.00% | 8.80% | 91.20%
tla UNSAAC, cuenta com un comite Yio
comisién sancionadora por Incumplimiento o 268
trasgresion del Cédigo de Etica de la Funcién
2 Publica? 189 249 100.00% | 4.40% | 95.60%
. ;Tiene conocimiento scbre la designacion dal 288
3 Comité de Contrel Interno de la UNSAAC? 10 258 | 100.00% | 2.80% | 97.20%
iConoce usted, el documento de gestidn o
4 siguiente: Estatulo Universitaric? 240 o8 100.00% | o4a0% | 520%
iConoce usted, el documenlo de gestion 68
5 siguiente: Plan Estratégica Institucional (PEH? 41 227 | 100.00% | 15.60% | B4.40%
AMBIENTEDE |[,Conoce usted, el documento de gestién 268
& CONTROL | siguiente: Plan Operativo Institucional (POL7 __240 28 100.00% | 94.80% | 5.20%
iConoce usted, el documento de gestion
sigiiente: Reglamente de Organizacion y 268
;! Funciones (ROF)? 13 255 100.00% | 4.40% | 95.60%
{Conoce usted, el documento de gestion
siguiente; Manual de Organizacion y Funcicnes 268
&) (MOF)? 12 256 100.00% | 4.00% | 96.00%
iConoce usted, el documento de geshidn
siguiente: Texto Unico de Procedimientos 268
8 Administrativos (TUPA)? 14 254 100.00% | 4.40% | 95.60%
10 . Se ha difundido el Estatute Universitario? 268 18 250 100.00% | 6.40% | 93.60%
iSe ha difundide e Plan Estratégico 268
11 Institucional (PEI}? 13 255 | 100.00% | 4.40% | 95.60%
i5e ha difundide el Plan Operativo 268
12 Institucional? 18 250 | 100.00% | 6.40% | 93.60%

25
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ACTIVIDADES DE
CONTROL

INFORME DE MAGNGSTHZ0 DEL WETEMA BE CONTROL INTERKND DE LA UNNVERSIDAD NACIMAL DE 3aN ANTONIC ANAD DEL CUECED

LConoce los procedimientos para la rotacién
penddica del personal ssignedo 3 puesios
suscaplibles a riesgos de frauda?

268

10

258

100.00%

2.80%

97.20%

LTiene conocimiento sobre los documentos de
gestién "Plan Esiratégico de Tecnologlas de la
infermacion = PETI (Aprobado)™?

10

258

100.00%

2.40%

97.60%

ﬂ_!ﬁ_ conocimignto sobre fos documentos oe
gestibn  “Plan Cperativo de  Sistemas de

Informacian {Aprabado)"?

10

258

100 00%

3.20%

08.80%

(Tiene conocimiento sobse los documentos de
gestion "Pran de Conlingencias (Aprobado)'?

268

262

1 0o () 3

2.00%

98.00%

.mu.._ﬁ:m conocimiento sobre Odros  planes de
Sistemas de informacitn (Software Académico,
SIMON-EVA y entre otros)?

230

100.00%

88.20%

10.60%

iSe ha difundido e “Plan Estratégico de
Tecnologias de  Informacion - PETI

{Aprobado)”?

268

100.00%

0.00%

100.00% |

;.52 ha ddundido el Plan Operativo de Sistemas
de Infarmacidn (Aprobado)?

268

100.00%

0.00%

100.00%

.8e ha difundido el Plan de Contingencias
iAprobada)?

268

100.00%

0.00%

100.00%

iS5e ha dfundido entre otros Planes de
Sisternas de Informacion?

10

100.00%

2.00%

98.00%

£ Tiana conocimiento, sobre las normas para el
usp y conservacidbn de las computadoras

personales (PC)7

10

100.00%

240%

87.60%

.n__n_u:n_nu las directivas o manuales que

registran las actividades y tareas dal Control

Interno de la UNSAACY

100.00%

0.00%

100.00%

a1
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INPORME DE DIACNOSTIECD DEL SISTENA DE CONTROL INTERRD 0F LA UNVERSIDAD NACIONAL DE SAN ARTONM AAD DEL CUECO

El componenta de Evaluacion de Riesgos nos permite Identificar los riesgos que enfrenta a nivel .”_.m ta entidad. no sdlo en el afan de
alcanzar los objetivos institucionales de caracter general, sino de las actividades colaterales, como la nivelacion logrado por los Cesantes y

Jubilados que desestahbiliza el funcionamiento de la Universidad. El Nivel de maduracion de este componente, es de promedic del 5.67/%
del total de encuestados y como se muesira en el grafico .

COMPONENTE: ACTIVIDADES DE CONTROL

o TR iy
= - I -
..__. €3 —
rnna.lr:.
[
viparala [ o
foksdon
porindica def}

pericl
asignadi n | E

:;;Eﬁ?g
38838553338

puasng
_ucnnu_n.u__.n_n._.
rlesdm de fa
fronide?
= PETi
rotado| T == =
31 {%] LB0% LADN 1.20% Lo o [l A0GH 00 200% A0% 000
N (%) 5h.a0% | S900N | T6B0% | 9.00% | 080N | 100.00% | oooow | 10000% | seoow | sreom | 100008

Elaborado: Por Consultor del comité de contral de la UNSAAC
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MEORME OF DIACMNASTICO BEL SISTEWA DE CONTROL INTERND DE LA UNWERSIDAD RACIOHAL DE SAN ANTONIO ABAD DEI DiISC0

Componente informacion y Comunicacion, busca implementar los mecanismos, soportes de la informacidn y comunicacion dentro de a
entidad, Nivel de maduracion de este componente, en promedio es 29.80% del total encuestados, esto debido al mayor conocimiento de
las preguntas de; 1 y 7 (izquierda y derecha) y dal resto se tiene bajo conocimienlo como se muestra en el grafico.

COMPONENTE: SUPERVISION
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Elaborado: Por consultor del comité de control infemo de la UNSAALC,

Componente de Supervisidn, de promedic de madurez 0,00 % del tolal de encuestados, esto debido a que, la enfidad todavia no ha
implementado los procedimientos para evaluaciones continuas yio independientes para determinar si los componentes estan presentas y
en funcionamiento, asimismo, para la comunicacion de deficiencias de control intemo de forma oportuna a las partes responsables de
aplicar medidas correctivas, de acuerdo al componante que cuenta con dos (2) principios de Modelo COSO 2013.
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El cuadro de resumen de la encuesta de parcepcitn de conocimiento y estado
de madurez (segun grafico) del Sistema de Control intemo de Is Universidad
Nacional de San Antonio Abad del Cusco (UNSAAC), siguients:

RN COMPONENTES R [T TR T

AMBIENTE DE CONTROL 1 2381% | 763%%
EVALUACION DE RIESGOS 6.67% 93.33%
ACTIVIDADES DE CONTROL 9.47% 90.53%
INFORMACION Y COMUMICACION 29.90% 70.10%
SUPERVISION 0.00% 100.00%

- En sintesis la encuesta de percepcidn de conocimiento del Sistema de
Control Intemo, muestra el estado de madurez de la implementacion dei S.C.1,
que s& resume en los siguientes promedios por componentes.

- En el cuadro se observa que el promedio de las respuestas negativas o de
desconocimients del nivel de implementacion de control interno supeisa
ampliamente a las respuestas afirmativas, a pesar que se utiliza un promedic
simple. En efecto el grifico correspondiente del componente: Amblente de
Control, presenta sblo dos actividades con una respuesta superior a 94% y al
resto de los diedsiete evaluados resultan con niveles muy bajos. ello implica
que el establecimiento de la cultura de control intema es muy bajo.

- Practicamente hay ausencia del componente de la Evaluacion de Riesgo, en
efects la Universidad nunca ha establecide documenlos con  las
denominaciones aludidas con las politicas, planes, directrices o similares que
parmitan identificar, evaluar y tratar al riesgo en forma directa.

- En el comportamiento de las actividades de control se refiere al
astablecimiento de controles de cardcter operativo, tales como procedimiento
de rotacién de personal, plan operativo del sisterna de informacion, plan de
contingencias, directivas para uso y conservacion de computadoras, etc. Es
clerto que existen innumerables acciones de caracler operativo, tales como
control de inventarios, arqueo de caja, protocolos de seguridad, elc. Claro que
no se pueden exigir todas, pero la institucion debe contar por lo menos con las
principales e imprescindibles que permitan gestionar con eficiencia. La
percepcion de estos componentes es muy bajo, lo que debe preocupar a la
Autoridad y a los funcionarios que estan ligados & la gestion,

- El sigulenta componente se refiere a la Informacién y Comunicacion que
busca implementar los mecanismos y soporte de |a informacién y comunicacion
dentro de la entidad, con un nivel de percepcion muy baja.

- Por dltimo el componente de Supervision implica el control directo de las
Autoridades y funcionarios a sus subordinados y el conjunto de acciones de
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PFOAME OF MAGHOS CO DEL SISTEWS DE CONTROL INTERAD DE LA UHAERSOAD NACKINAL DE AN ARTONID ABAD
DEL CUELD

generacion de informacion sobre el estado de la gestion, para la prevencion,
evaluacion y retroalimentacion, para cormegir la marcha de la institucion. Para

este nivel hay una percepcion muy baja.

NIVEL DE PERCEPCION DE CONOCIMIENTO DEL 5CI
AMBIENTE DE

FYALUACION DE

COMUNICACION 90.5 IR ONTROL

g §j il N

Elaborado: Por Consultor del comité de control de la UNSAAT,
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4.5

DEL CUELD

identificacién de brechas y oportunidades de mejorar a nivel de
entidad.

Después de haber realizado el andlisis a la informacion obtenida y
andlisis de la nommativa interna gue existe en la eniidad, asi la
evaluacidn de los resultados de las encuesias de percepcion de
conocimiento sobre 3Sisterna de Control Intermd, a confinuacion =e
determina las fortalezas y debilidades por cada componante de Control
Interno v relacionados con los 17 prncipios de COS0 2013,

Estas fortalezas y debilidades deben ser tomadas en cuenta parz la
implementacion del Sistema de Confrol Interno de 1a UNSAAC gue a
continuacion se detalla;



WECEME DE RIAGRDRTICD DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNG DE LA IBIVERSDAD RACIDRAL DF GAN ANTORD ABAD DEL CLECO

4.5.1. Componente de Ambiente de Control

S

Principio

Forialezas

Debllidades

1. La entidad demuestra
compromiso con la  inlegridad y
los valores éticos.

- En |la entidad, se aplica la Ley N® 27815 -
Ley del Codigo de Efica de la Funcion
Publica, y -D.S. N* 033-2005-PCM -
Reglamento de la Ley del Cédigo de Etica de
la Funcidn Pdblica, sin embargo, =H
conveniente mayor difuzitn de la nerma y la
emisién de un cidigo o nomma de Efica
institucional,

-Mediante la Resolucion Nro. R-0242-2017-
UNSAAC de 17.FEB2017, se ha
reconformado @ Comigidn de Transito al
Régimen del Servicio Civil, donde las
Autoridades, Funcionarios vy  demas
servidores se compromelen con el
fortalecimiento del SCI,

2. La alta direccion demuestra
independencia de

ia direccion v ejerce la
supamvision del control

intarno

Se ha designado al Comité de Control
Interno  (CCl) de la entidad, mediante
Resolucion NRO. R-0437-2016-P-UNSAAC,
de 18 de marzo de 2016
Independientemente de la Alta Direccidn,
conformado por Autoridades y Funcionarios
de todo nivel,

3. La gerencia establece con |a
supervision de la ala direccidn
lag estructuras, las lineas de
reporte y los niveles de autoridad
y responsabilidad apropiados
para |3 consecucion de los

Cuenta con Estatuto de la UNSAAC,
aprobado por la resolucion N 001-2015-AE-
UNSAAC, de 14 de agosto de 2015, que dio
origen a la adecuacidén de la nueva Ley
Universitaria y eleccidn de Autoridades; sin

embargo es necesario su actualizacidn.
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INFORME DE DLAGHDSTICO DEL GIETEMA DE CONTROL INTERKD DE L& UNIVEREIDAD NACIOMAL OE SAK ANTONID &RBAD DEL CLSCO

de Personal CAP-Provisional, aprobado por

de enero de 2017, el mismo que se ha sido
modificado v s& encuentra en proceso de
aprobacion por SERVIR.

Resolucion N* R-0060-2017-UNSAAC de 25 | -

En la entdad, existen sentencias
judiciales en calidad de cosa juzgada y en
gjecucion, los cuales afectan el normal
funcicnamiento de la Universidad.

- La entidad, cuenta con el Texto Unico de
Procedimiantos  Administrativos  (TUPA),
aprobadeo con la Resolucién Nro. R-1696-
2010-UNSAAC de 09 de sepltiembre de
2010 y modificado por Resoluciones Nros.
CU-049-2014-UNSAAC de 24 de febrero
de 2014, CU-185-2018-LUINSAAC de 30 de
junic de 2016, CU-0382-2016-UNSAAC de
22 de diciembre de 2016 y R-0221-2017-
LUNSAAC de 16 de febrero 2017, sin
embargo, su actualizacién es incompleta.

-La entidad, no cuenta con Plan
Estratégico de Goblemo Elecirdnico de
conformidad a |a Ley N°® 29904,

-Falta la formulacidén y aprobacibn dal
Cuadro de Puestos de la Entidad — CPE,
de acuerdo a la normativa vigente.

-Falta formular y aprobar el Manual de
Perfiles de Puesto - MPP vinculado al PEI
y al ROF de la UNSAAC.

- Mo se ha elaborado el Mapa de Procesos
{Diagrama y Fichas Técnicas) en la
entidad.
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BIFCAME DE (MAGHOSTICD DEL SISTEWA DE CONTROL BTEANG OF LA UNIVERSIDAD RASIONAL OF K ANTCMID ARAD DEL CUFRCO

de los Organos de Apoyo, de los Organos de
Linea y de los Organos Desconcentrados.

-Se formulan reporte de arguecs, inventarios
fisicos, procesos de adguisiciones, repories de
personal u otros efectuades periddicamente

-5e realiza la verificacién yfo conciliacién de los
registros contables, conciliaciones bancarias,
arqueos de caja, Inventarios fisicos, en la entidad.

-La UNSAAC, cuenta con los objefivos, acciones
e indicadares de desempefio, programacion de
actividades y Presupuesto Instifucional de
apertura, que se encuentran en &l Plan Operativo
institucional 2017.

-La entidad, cuenta con los  procedimientos
internos para la Rendicion de Cuentas de
olorgamiento de viaticos, pasajes y ofras
asignaciones por comigion de servicio, sin
embarge, es necesario la difusion de dichos
procedimientos de otorgamiento de viaticos por
vigjes a nivel nacional en comisién de servicios.

11, La entidad define y desarrofia
actividades de control a nivel de
organizacién sobre fa tecnologia

Mo hay evidenclas de la
documentacion, del  esiado
siluacional de los siguientes:

-a7
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-Registros de implementacion de
propuestas de mejoras de los
procesos, procedimientos,
Actividades o tareas.

-nforme ¢ reporles de las |
revisiones efectuadas a los
procesns, procedimientos,
actividades y lareas.

-Indicadores  aprobados para
medir la efectividad de Ilos
procesos, procedimientos,

actividades o tareas. |

4.5.4. Componente de Informacién y Comunicacion

Principio

Fortalezas

| Debilidades

13. La entidad obtiene o genera y
utiliza informacion relevante y de
calidad para apoyar al
funcionamiento del control intemo

Se cuenta con un Centro Coémpufo, que
procesa las matriculas, actas y archivos
acadamicos

Se cuenta con un sisfema de control de
accesos a la informacién, con una pagina web
recientemente inaugurado.

-Existencia del sistema integrado de gestiin

administrativa (SIGA), en proceso de
implementacian,

El Vicereclorado de Investigacion tiene un

El Centro de Computo requiere un
software modemo y actualizado, con
un buen nivel eguipamiento, con
personal capacitado e infraestructura
adecuada.

-A pesar de contar con la informackon
del resultado de las actividades
operativas, financieras y de confrol,
falta implementar:

- Norma que regula el sistema de
administracién documentaria de la
antidad.

-43
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INFORME DE MASGHNGSTION DEL SISTEMA DE CONTROL ITERND DE LA UNIVERZIDAD NACHOMAL DE SAN ANTORD ADAD DEL CUSCO

4.5.5. Componente de Supervision

Principio

Fortalezas

Debilidades

16. La entidad selecciona, desamolla y
realiza evaluaciones continuas o
independientes para determinar sl los
componentes del SC| estan presentes y
en funcionamiento.

La Autoridad realiza
reuniones de coordinacion
con las Facultades en forma
descentralizada.

-Todavia falta  implementar mecanismos
constantes de coordinacidn, control de ejecucién
de acuerdos y retroalimentacion de los acuerdos.
-Es pertinenta la implementacién de los
procedimientos de acciones de prevenciin ¥
menitoreo de riesgos de trabajo y de salud.

17. La entidad evalua y comunica las
deficiencias de control interno de forma

oportuna & las partes responsables de
aplicar medidas cormeclivas, incluyendo la

Alta Direccian.

Requiere el disefio de los procedimientos, para ia
evaluacién y comunicacion de las deficienclas de
control intemo, de forma oporiuna a las parles
responsables de aplicar medidas correctivas,
incluyendo la Alta Direccion.
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ASPECTOS A IMPLEMENTAR.-

Todos los aspectos a implementar se determinan a parlir de la matriz de
fortalezas y debilidades, los cuales consfituyen retos para el
forialecimiento comrecto de la implementacion del Sistema de Control
Interno en la Universidad MNacional de San Antonio Abad del Cusco,

AMBIENTE DE CONTROL.

5.1. Difundir ta Ley N® 27815 - Ley del Codigo de Etica de la Funcion
Publica y la emision de un cadigo o norma de Efica Institucional,
en concordancia a la citada Ley y obtener la declaracion jurada de
sujecion sl Codigo de Efica en legajos de los funcionarios y
trabajadores de la entidad.

52 Afanzar 8! proceso de [a implementacién de la Ley del Servicio
Civil, Ley N* 30057, y su Reglamento en la UNSAAC.

6.3. Difundir el Reglamento de Organizacion y Funciones (ROF), ¥
actualizar el manual de Organizacion y Funciones.

5.4. En Facultades y en las Escuelas Profesionales, actualizar planes
curriculares conforme a modelo educativo institucional, vy otros
documentos de gestion, como plan estratégico y reglamento
académico de cada unidad académica, con la finalidad de mejorar
la calidad de formacion  profesional de los estudiantes
universilarios.

£5.5 Fortalecer el sistema integrado de investigacion, de innovacion y
emprendimiento - en las Facultades, para elle debe existir
reglamento de funcionamiento de los Institulos de Investigacién y
Centro de Investigacion

568 Lograr & licenciamiento de la Universidad Macional de San
Antonio Abad del Cusco.

5.7. Se asigne mayores niveies de presupuesto para la adecuacian de
los servicios académicos yio se eval(e la sostenibilidad futura de
las Fillales de la LUINSAAC,

5.8. Obtener la autorizacion de SERVIR, el Cuadro para Asignacidn de
Fersonal CAP-Provisional, aprobado por Resolucién N° R-0060-
20M7-UNSAAC de 25 de enero de 2017 con su respectiva
maodificacion,

59 Actualizar el Texto Unico de Procedimientos Administratives
(TUPA), aprobado con la Resolucidn Nro. R-1696-2010-UNSAAC
de 00 de sepliembra de 2010 y modificade por Resoluciones

=5
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5.10.

=T &

5.12,

813

5.14,

5.15.

2.18.

5.17.

5.18.

5.19.

5.20.

GEL CLESGD

Nros. CU-049-2014-UNSAAC de 24 de febrero de 2014, CU-185
2018-UNSAAC de 30 de junic de 2016, CU-0382-2016-UN3SAAC
de 22 de diciembre de 2016 y R-0221-2017-UNSAAC de 16 de
febrero 2017.

Elaborar el Plan Estratégico de Gobierno Electranico de la
UNSAAC v Plan de Contingencias.

La defensa legal de los procesos judiciales y administrativos, se
efectué con eficlencia v eficacia, a fin de evitar los riesgos que
pueden afectar &l normal funcionamiento da la UNSAAC,

Formular y aprobar el Cuadro de Puestos de la Entidad — CPE,
de acuerdo a la normativa vigenta,

Formulacion y aprobacion del Manual de Perfiles de Puesto - MPP
vinculado al PE| y al ROF de la UNSAAC.

Elaborar el Mapa de Procesos (Diagrama y Fichas Técnicas) en la
entidad.

Elaborar y aprobar los Manuales de Gestibn de Procesos y
Procedimientos.

Aprobar el Reglamento Interno de Trabajo de la UNSAAC (RIT), al
acorde a la Ley de Servicio Civil =SERVIR. y su difusion a fodo &l
personal de la UNSAAC.

Elaborar el procedimiento de evaluacion de desempefic de los
trabajadores de la UNSAAC,

EVALUACION DE RIESGOS.

Impiementar la Gestion de Riesgos, que contenga Plan de
Gestion de Riesgos. Politica de Riesgos, Manual de Gestién de
Riesgos, Procedimientos para la Geslion de Riesgos.

Implemantar los siguientes  procedimientos: Reportes del
maonitoreo de los cambios externos (no controlables por la
entidad) que puedan impactar an af SCI. Reportes del monitorao
de los cambios internos (modelos de gestién, politicos,
institucionales o tecnolégicos) que pueden impactar en el SCI

ACTIVIDADES DE CONTROL.

La Direccién de Sisternas de Informacidn de la UNSAAC, debe
elaborar los siguientes documentos: Lineamienios schre la
politica de seguridad informatica. Perfiles de usuarios creados de
acuerdo a las funciones de los senidores. Plan Operativo
Informatico v Guia de Elaboracion. Plan de Confingencias
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5.23.

$.24.

5.25.

5.26.

5.27.

5.28.

2.9

5.30,

DEL CUETD

aprobado. Plan Estratégico de Tecnologias de Informacion — PETI
y su evaluacion. Normas para el uso y conservacion de [as
computadoras personales (PC) y perféncos. Y los demas
procedimientos de control, que deben ser desarrollados bajo &l
enfoque de NCI.

Desarrollar la Gestion por Procesos y Gestion de Riesgos que
coadyuve una mejor gestion de |a entidad.

Actualizar el procedimiento y control de uso de los ambientes ¢
instalaciones de la Universidad.

Aprabar el Reglamento de Alquiler de ambientes an la UNSAAC.

INFORMACION Y COMUNICACION.

Desarrollar software que regule el sistema de administracion
documentaria de ia entidad, con su correspondiente normativa.
Conforme a la Directiva N° 003-2008-AGN/DNDAAIL

Elaborar procedimientos de coniroles de prevencion, para evitar
riesgos de pérdida, robo o siniestro de los documentos ©
expedientes de la entidad.

Implementar procedimientos para informacion preservada en
medios fisicos (archives decumentados fisicos ylo digitales)

Desarrollar un proyecto de factibilided para superar las
deficiencias del Centro de Computo.

SUPERVISION.

implementar procedimientos, para las evaluaciones continuas yio
independientes para determinar si los componentes del SCI estan
presentes y en funciocnamiento en la UNSAAGC.

Formular los procedimientos de acciones de prevencion y
manitoreo sobre fas actividades de la Institucién, para el logro de
sus objetivos establecidos en los Instrumentos de Gestion, esto
basado en el enfoque de Control Intemo, modelo COS0 2013,

Implementar  los procedimientos, para la evaluacion ¥
comunicacion de las deficiencias de control intemo, de forma
oporfuna a las parles responsables de aplicar medidas
correctivas, incluyendo la Alta Direccion.
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CONCLUSIONES.-

En sintesis la cultura del Sistema de Control Intemno en la UNSAAC, a5
bajo, las Autoridades, Docentes, Funcionarios y Senvidores no realizan
necesariamente con actividades bajo los cénones de auto contral y

autogestion, por elic el estado de la situacidn de la implementacion del
SCl, es como sigue:

6.1.

6.2

6.3.

G.4.

6.5.

En cuanto al componente del Ambiente de Control, =& evidencia
una percepcion negativa o de desconocimiento sobre &l nivel de
implernentacidn del Sisterna de Control Interno; lo que aflanza a
éste componente es la evaluacidn de los documentos nomativos
recientemente aprobados en este proceso de adecuacin a la
nueva Ley Universitaria, tales como: Estatute, Plan Estratégico,
Flan Operativo, ROF, Estructura Orgdnica; pero también son
aspectos negatives los documentos gue estdn atrasados en su
actualizacion, como TUPA, MOF y la falta de documentos
extgidos por la Ley Servir, por eso el calificativo de estado de la
implementacion del Sistema de Control Interno es bajo

La gran dabilidad sentida en este diagndstico es la ausencia del
components de Evaluacion de Riesgos, que permita idenfificar,
evaluar y plantear soluciones o atenuacién de los probables
efectos sobre la gestion institucional y al propio riesgo de los
derechos dal Personal Administrativo y de Docentes,

La implementacidn acerca del compenente de las Actividades de
Control, recae en el establecimiento de los controles en las
actividades operalivas, pero que fienen importancia al nivel del
sistema, la ausencia o falta de las directivas, planes de
contingencia, de seguridad y otros deben sistematizarse y deben
ser de conocimiento de la comunidad universitaria, por eso la
evaluacion demuestra también un nivel bajo en este proceso de la
implementacion de control interno.

Dentro de los componentes de Informacién y Comunicacion
estan los mecanismos y soporte de los canales de comunicacién
en entidad, que también tiene una percepcion baja.

Por ditimo el componente de Supervisidn que implica 1a potestad
de usc de |a autoridad en la direccién de las personas o
actividades en la Institucion parece estar ausente, los |efes
comenzando desde la autoridad hasta el Gitimo encargado de una
Jefatura tienen poder que no lo utiliza, por eso la percepcion sobre
el control de este componente es inexistente dentro del sistema
de control.
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7. RECOMENDACIONES.-

Tt

T2

f 8

Es necesaro que las Autoridades, Funcionarios y  demés
senvidores apoyen el -establecimiento de controles a nivel
institucional y de importancia al Comité de Control Interna, porque
los cambios de Gestibn Universitaria también parten de la
implementacién de confrol intemo, yva sea de naturaleza de
autocantrol, autogestion y autorregulacion. Para lo cual es
necesario e apoyo con recursos humanos, infraestructura,
inclusion de sus presupuastos en el Plan Estratégico y Plan
Operativo Institucional, log cuales parmitiran el cumplimiento del
plan de trabajo y consecuentemeanta al SCI.

Para gue las acciones a implementar se concreticen en un Plan
de Trabajo, no solo es funcion del Comité de Control Interno, sino
de toda la universidad, todas las unidades organicas y personas,
que realizan las actividades misionales: Ensefanza, Investigacion
Responsabilidad Social vy de apoyo.

incorporar las actividades definidas en el Plan de Trabajo en el

Plan Operativo Instilucional (POl) y consecuentemente [a
asignacion de presupuesto y olros recursos.

Cusco, 26 de mayo de 2017

- FTA R AR CTLACUIRA
GRS MAT T O3-DE0E
CONSULTOR

-5k



UNIVERSIDAD NACIONAL SAN ANTONIO ABAD DEL CUSCO
COMITE DE CONTROL INTERNO
FORTALECIMIENTO E IMPLEMENTACION DEL CONTROL
PLAN DE TRABAJO

INFOR ° 003-2017- CCI-UN

A . Dr. BALTAZAR NICOLAS CACERES HUAMEO
Rector Universidad Nacional de San Antonio Abad
del Cusco,

DE ] Dr. MANRIQUE BORDA PILINCO

Presidente del Comité de Control Intemo

ASUNTO Informe del plan de trabajo para la implementacion del
Sistema de Control Inlermo en la Universidad Nacional de
San Antonio Abad del Cusco.

FECHA : Cusco, 31 de mayo de 2017

1. ANTECEDENTES.

Conforme a la Ley N° 27785, " Ley Orgénica del Sistema Nacional de Control
y de la Contraloria General de la Republica”, Ley N° 28716, Ley de Control
Interno de las entidades del Estado; Resolucién de Contfralorfa N° 320-2006-
CG de 30 de octubre de 2006; Decreto de Urgencia N* DE7-2009; Ley 28716,
sefiala, que la implementacion del Sistema de Control Intemo sera de
aplicacion progresiva, tenfendo en cuenta la naturaleza de las funciones de las
entidades, asl como la disponibilidad de los recursos presupuestales,
deblendo entrar en vigencia cuando se culmine la aprobacion de todas las
Leyes de Organizacién y Funciones de los diversos Sectores del Goblerno
MNacional y de sus respectivos documentos de gestién y entre otros.

La Ley N° 30372 - Ley de Presupuesto del Sector Pablico para el afio Fiscal
2016, en &l que, se establecid que todas las Entidades del Estado, de los tres
niveles de Goblemo, en &l marco de lo dispueslo en ia Ley N® 28716, la
obligacion de implementar su Sistema de Control Intemo (SCI), en un plaro
maximo de treinta y seis (36) meses, contados a partir de la vigencia de la
referida Ley, en su quincuagésima Tercera disposicidn complementaria final,

La Directiva MN® 013-2016-CG/GPROD, para la Implementacion del Sistema
de Control Interno en las Entidades del Estado” aprobada por la Resolucion de
Confraloria N® 148-2016-CG, de 13 de mayo de 2016, con €l contenido de fos
plazos por cada fase, etapas, nivel de gobierno y los demas lineamiento
necesarios, con el fin de fortalecer el control interno para el eficiente,



transparente y correcto ejarcicio de la funcion plblica en el uso de los recursos
del Estado.

Sin embargo, en el proceso de llevar a cabe el diagnostico el 20 de enero de
2017, se publico la Resolucion de Contraloria N® 004-2017-CG, "Gula para la
implementacion y fortalecimiento del Sistema de control Intermo en las
Entidades del Estado”, que dercga la Resolucidn de Contraloria N° 458-2008-
CG, da 30 de octubre de 2008, Guia para ia Implementacion del Sistema de
Control Interno de las Entidades del Estado, por lo tanto, los miembros de la
Comisién han tenido que considerar la aplicacion de esta nueva directiva.

De acuerdo a la Guia sehalada anteriormente y fa Directiva N® 013-2016-
CG/GPROD, para la Implementacion y Fortalecimiento del Sisterna de Control
interno en las Entidades del Estado, comprende las siguientes fases:
Planificacion, ejecucion y evaluacion.

La Comisidn de Control Intemo de la UNSAAC, ha anallzado el diagndstico
entregado por el Consultor y hablendo sido aprobado por el mismo Comite,
con base a ello propone el Plan de Trabajo como Gltima fase de Planificacidn,
para pasar a la fase de Ejecucidn.

El presente documento establece las diferentes acciones que debe cumplir la
UNSAAC, para fortalecer y cerrar las brechas identificadas como resultado del
diagnastico del Sistema de Control Intama {SCI) y de la Resol No. R-0607-
201T-UNSAAC,

. OBJETIVO

El presente documento tiene como objetivo establecer las acciones a reaiizar,
definir los responsables y resultados a obtener desde la fecha hasta
noviembre de 2018, incluyendo la fase de Evaluacion.

3. METODOLOGIA

Para proponer el presente Plan de Trabajo, se ha considerado los siguientes
criterios: -

a. Setoma en cuenta los aspectos a implementar definidos en &l diagndstico
y la propuesta del plan de trabajo presentado por el Consultor, con base
a ello, la Comision del Comité Interno, organiza y define las diferentes
actividades y propone el presente plan de trabajo para clerre de brechas.

b. La Comision considera que esta propuesta es el iniclo en el esfuerzo de
mejorar el fortalecimiento en la implementacién de control interno en la
UNSAAC, no es un frabajo acabado ni compleio, el propio modelo de
Contraloria es insuficiente para establecer el control intemo en el mundo
académico, de investigacion y proyeccidn soclal; sin embargo, esto es el
inicio en el esfuerzo para majorar el control, que se supone continuara.



4. PLAN DE ACCION
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El presente plan define la programacion de las actividades a desamollarse en
la Universidad Macional de San Antonio Abad del Cusco, desde &l imes junio
de 2017 a noviembre de 2018, deposilando la confianza en los funcionarios o
servidor especifico responsable, Comité o Comision que esta constituido o por
formarse, que por la naturaleza de la Institucidn asumen sus diferentes
funclones dentro de las unidades Organicas.

El Comité de Control Intemno de la entidad, es el encargado de monitorear
todas las acciones planteadas, ademas de ocuparse de algunas de ellas,
esperamos que una vez aprobado por el Sr. Reclor, constiluya de estrclo
cumplimiento, conforme la Resolucién de Contraloria N° 004-2017-CG.

El Titular de |z entidad aprueba el plan de trabajo vy dispone su implementacion
en los plazos establecidos, y ordena asignar 0s recursos necesarios mediante
la incorporacion en el Plan Operativo de la Institucion.

. CONCLUSION.

Ei Plan de Trabajo, se ha formulado para el clemre de brechas del diagnostico
del Sistema de Control Interno, con base a2 las fortalezas y debilidades
Identificadas, asi como las recomendaciones de acciones a implementar del
diagntstico del Sistema de Control Intemo de la Universidad Nacional de San
Antonio Abad del Cusco.

6. RECOMENDACION.

Es conveniente el cumplimiento de las acciones a desammollarse para el cigmre
de brechas identificadas en el diagnostico del Sistema de Control Interno de la
Universidad MNacional de San Antonio Abad del Cusco, con la finalidad de
actualizar y mejorar los controles para la buena Gestion de la entidad.

. ANEXO

Se adjunta el Anexo N° 01, el Plan de Trabajo para la Implementacion del
Sisterna de Control Intemo de la UNSAAC, aprobado por la Comisidn de
Control Interno.
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