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Subsistema de Control Estratégico

Componente : Ambiente de Control

Elemento: Acuerdos, principios y protocolos éticos: Mediante Resolucidn No. De 2013 se formalizé el Cédigo de ética
institucional que recogid los principios y valores identificados y aceptados en diferentes espacios y documentos. Se contempla su
difusion en las actividades consignadas en el Plan Anticorrupcién y Atencidon al ciudadano, el cual se puede consultar en
http://www.bibliotecapiloto.gov.co/documentos/acerca-de-la-bpp/plan-estrategico-

bpp/plan_anticorrupcion atencion al ciudadana.pdf .

Elemento: Desarrollo Talento Humano: La institucion ha dado cumplimiento a las politicas publicas relacionadas con el talento
humano, entre ellas:

El Plan de Capacitacion y Bienestar: Elaborado por el Comité, se encuentra en ejecucidn, contempla fortalecer en los
evaluados y evaluadores, la metodologia y aplicaciéon de los instrumentos de evaluacidon del desempeiio. Otro de los
temas del Plan estd enfocado a fortalecer la induccion y reinduccidon con temas relacionados con la carrera administrativa,
el codigo Unico disciplinario, las politicas publicas sobre el quehacer institucional, entre otras.

Evaluacion del desempeiio. Todos los jefes y coordinadores evaluaron y concertaron objetivos de manera oportuna con
cada uno los servidores siguiendo el formato tipo para los de carrera administrativa y el formato establecido para los
provisionales.

Manual de funciones, requisitos, competencias laborales: Mediante Resolucién 052 de abril 26 de 2013 se aprobd el
ajuste al Manual de funciones, competencias laborales y requisitos de la planta de cargos de la institucion.

Elemento: Estilo de Direccion. El compromiso de la alta direccién, jefes y coordinadores ha sido permanente para la aplicacién
de herramientas y politicas que permita el ajuste y mejoramiento del MECI.

Componente: Direccionamiento Estratégico.

Elementos Planes y Programas. La institucion cuenta con un plan estratégico que es la guia para dar cumplimiento a la mision
que consiste en " propiciar el libre acceso a la informacion, la cultura el aprendizaje y generaciéon de conocimiento, contribuyendo
a la formacion de sujetos criticos e independientes para contribuir al mejoramiento de la calidad de vida y la transformacion
social. Plan estratégico que se encuentra publicado en http://www.bibliotecapiloto.gov.co/documentos/acerca-de-la-bpp/plan-
estrategico-bpp/ADGEN A11 P001 C02 TDES.pdf. Con base en el Plan estratégico la institucion elaboré el Plan de Accion de
manera participativa a través de cada una de las dependencias, procesos y teniendo en cuenta las lineas estratégicas.

Elemento: Modelo de Operaciéon por Procesos. La institucion tiene identificada su cadena de valor, constituida por cada uno
de los procesos que interrelacionados integran recursos y necesidades de los usuarios para satisfacer sus requerimientos. El
modelo de Operacién fue aprobado mediante Resolucion No. 051 de 2013 comprende los procesos estratégicos: Planeacion
institucional, Comunicacion, Gestién del Conocimiento. Los procesos misionales: Gestion de la Informacion, Difusion de la
Informacion, Gestion y Difusién del Patrimonio, Gestion y fomento a la lectura, Gestidn y fomento a la Cultura; Procesos de
Apoyo: Gestion Financiera, Gestion del Talento Humano, Gestidn Administrativa, Gestion y Desarrollo de las TICs, Procesos de
Evaluacion y Control: Control Interno y Evaluacidén y Mejoramiento.

Elemento: Estructura Organizacional. La entidad cuenta con una estructura organizacional conformada por la Direccidén y dos
Divisiones: de Informacion y Cultura y Administrativa y Financiera con una planta de empleo global, lo que le permite tener un
nivel de flexibilidad. Sin embargo la planta de cargos fue aprobada en 1993, conformada por tres niveles jerarquicos: nivel
profesional, Técnico y Asistencial, siendo este Ultimo el de mayor porcentaje de servidores. Los niveles de responsabilidad y
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funciones y organigrama s esta definido segun el Decreto 189 de 1993.

Componente Administracién del Riesgo.

La institucion ajustdé el mapa de riesgo, correspondiente a varios procesos de la entidad, igualmente aprobd la metodologia
siguiendo los lineamientos del Departamento Administrativo de la Funcién Publica, para la revisidn, ajuste, manejo y actualizacion
de los riesgos institucionales. En el Plan Anticorrupcion y Atencion al Ciudadano se aprobd la construccion del Mapa de Riesgos de
Corrupcién y su Plan de Manejo, que sera liderado por el comité de Transparencia conformado éste mediante Resolucion No.186
de 2011.

Dificultades

Componente : Ambiente de Control

Elemento: Desarrollo del Talento Humano. El Plan de Capacitacidén y Bienestar fue presentado por la Jefe de Personal, al Comité
Técnico, no obstante, el plan registra algunos debilidades relacionadas con la carencia de un diagndstico de necesidades de manera
participativa, ni se establecieron los criterios para establecer prioridades. No se evidencia que en el Plan se haya incorporado la
metodologia de Proyectos de Aprendizaje en equipo.

El Manual de Funciones, competencias y requisitos el cual fue ajustado y aprobado falta aun su difusién, tal como lo establece el
mismo manual.

Elemento Estructura Organizacional: Aun, la entidad no se ha ajustado la nomenclatura de su planta de cargo, toda vez que la
entidad desde el afio 2006 paso6 del orden nacional al orden territorial y por consiguiente la rige el decreto 785 de 2005, en lo
relacionado con nomenclatura y requisitos.

Componente Administracion del Riesgo. El mapa de riesgo elaborado y aprobado no cuenta adn con la rigurosidad de la
metodologia establecida, por cuanto en el analisis no se determind de manera clara los criterios para valorar los riesgos y éstos no se
revaluaron con los controles existentes. Igualmente el plan de manejo carece de los responsables y sus respectivos indicadores. El
analisis de los riesgos abarco solo algunos de los procesos.

Subsistema de Control de Gestion

Componentes Actividades de Control.

Elementos Politicas de Operacidén. La institucion cuenta con politicas adoptadas y divulgadas correspondiente a la adopcién de
manuales, procesos, procedimientos, reglamentos, constitucion de equipos de trabajo y comités, politicas que han permitido el
funcionamiento de la entidad, a través de la ejecucion de los procesos y procedimientos para el cumplimiento de la misién y objetivos
institucionales.

Elemento de Procesos y procedimientos. A través del Manual de Operacion establecido la cadena de valor de la institucion se
tiene identificado los procesos y procedimientos con un nivel medio de documentaciéon. Con la Resolucién No.051 del 26 de abril del
2013 se recopilaron dichos documentos para su control y estandarizacion y a su vez identificar los procedimientos con bajo nivel de
documentacion con el fin de que los responsables establezcan las acciones pertinentes para protocolizar el paso a paso. Igualmente
esta consolidacion de documentos permitird preservar el conocimiento y desarrollo de las actividades que respaldan el cumplimiento
de los objetivos y la misidn institucional.

Elemento controles. En cada uno de los procedimientos se han establecidos los respectivos controles a los cuales se les hace los
seguimientos a través de las auditorias de control interno y procesos de autoevaluacion y autocontrol por parte de los responsables.

Elemento Indicadores: Se elabor6 un documento que recoge el marco tedrico de los indicadores que se constituye en un insumo
para la identificacion, definicion y adopciéon de una bateria de indicadores, que permita evaluar y monitorear la gestion, los planes
estratégico y Plan de Accion y disponer de instrumentos que permitan la toma de decisiones.

Componente Informacion
Elemento Informacion primaria. La institucion contraté a una profesional con el fin de implementar la unidad de correspondencia y
capacitar a los responsables del registro y organizacién de los documentos generados y recibidos por la institucion en las TRD y la



aplicacién de los procedimientos de gestion documental aprobados por la entidad en el 2011 mediante Resolucion No. ----------- .

Ademads, la entidad cuenta con los mecanismos de identificacién de las fuentes de informacién y los procedimientos para su
administracion y manejo. Estas corresponden a:

¢ Normatividad. Leyes, decretos, circulares entre otras, emanadas del gobierno nacional, entidades de control y del municipio
de Medellin que son importantes para orientar el quehacer institucional.

e Solicitudes de Informacién. Por parte de las entidades publicas y de la ciudadania,

e El buzdn de sugerencias, quejas y reclamos proveniente de la ciudadania.

e Existen los procedimientos y los medios que garantizan la recepcidn, tramite, respuesta y generacién de informacién, entre
ellos. Correspondencia, correo electrénico, encuestas de usuarios, via telefénica, de grupos de trabajo internos, de la
comunidad, pagina webs, entre otros, los cuales se direccionan a través de funcionarios, procesos o dependencias segun la
competencia.

e La informacién se clasifica y direcciona a la dependencia competente para tramite de acuerdo a las responsabilidades,
funciones y procedimientos establecidos.

e La informacidon secundaria informal corresponde a la gestién del conocimiento y competencias de los funcionarios,
desarrollada en cumplimiento de sus funciones y de la interaccidn con los otros grupos internos y externos.

Elemento Sistemas de informacion. La institucion cuenta con varios sistemas de informacion para soportan los procesos
misionales y de apoyo vy facilitar la interaccidén con los diferentes usuarios internos y externos para el cumplimiento de los objetivos y
la misidn institucional. Entre ellos se cuentan con el Catalogo bibliografico, Xenco - software financiero- y la pagina web, los cuales
ofrecen de manera oportuna, agil y segura la prestacion de los servicios y el reporte de informacion.

A través de la pagina web y el catdlogo se ofrecen servicios virtuales de referencia, renovacion, consulta de los libros, libros y
documentos patrimoniales virtuales. A disposicion de los usuarios se cuenta con el catalogo bibliografico que integra las bases de
datos del material bibliografico existente de aproximadamente 32 Unidades de Informacion, Biblioteca Publica Piloto y sus filiales, Los
Parques Bibliotecas de Medellin, Bibliotecas corregimentales y de Proximidad, Las Bibliotecas de los Municipios del Area Metropolitana,
y algunos Centros de Documentacidon. Con este catdlogo y otros, los usuarios puede consultar o identificar en qué Biblioteca se
encuentra el libro o documento, algunos de ellos se puede acceder en forma digital.

Otras bases de datos se tienen Catalogo bpp digital, imagenes del Archivo Fotografico que el usuario puede consultar, estudiar y
apreciar los documentos patrimoniales que la institucién conserva. El Megabuscador, es otro recurso que integra las bases
bibliograficas con documentos patrimoniales de varias instituciones. Los e-book a disposicidn de los usuarios para acceder
digitalmente a ellos.

Elemento Comunicacion Publica y Medios de comunicacidén. En desarrollo de las politicas publicas de democracia participativa,
rendicion de cuentas y gobierno el linea, la institucion ha identificado la informacion institucional para su publicacion especialmente en
la pagina web. Paralelo a la pagina web se utilizan medios impresos, radio, televisién, correos electrénicos y otros que le permiten
divulgar los servicios y establecer comunicacion con los diferentes grupos de usuarios en cumplimiento de su objetivos y de la misidn
institucional.

Dificultades

Elemento Procesos y Procedimientos: la institucion aln no ha implementado el sistema de calidad, no obstante la cadena de
valor se encuentra identificada, sin embargo, los niveles de documentacion y estandarizacion son bajos, generando poca claridad en
algunos de los responsables de dichos procesos en lo relacionado con :la caracterizacion, proveedores, productos, insumos, y la
interrelacion otros los demas procesos.

Indicadores: La institucion cuenta con un plan estratégico 208-2018con sus objetivos y estrategias, sin embargo los objetivos aun
no se han cuantificados o determinado el punto de llegada. Las metas son elementos basicos para la construccion de indicadores.

Elemento informacion primaria. El proceso de peticiones, quejas, reclamos, sugerencias, es un procedimiento que si bien se
encuentra formalizado en la institucion, no existe integralidad en sus acciones, lo que no permite evidenciar el valor agregado que
los resultados del proceso genera a la gestion institucional. Igualmente registra debilidad en cuanto la actualizacion, difusion y
documentacidén de unos protocolos de recepcidn, y tramite de las quejas, sugerencias y reclamos que se hacen a través de medios
presenciales, via telefénica y otros.

Elementos: Sistemas de Informacion y Medios de Comunicacion. La Entidad rinde los informes oportunamente, solicitados por
las diferentes instituciones, sin embargo no existe un inventario donde se identifique el tipo de informe, el responsable, la
periodicidad, las normas que lo soportan, los medios como se presentan, etc., Que permitan disponer de un instrumento para ejercer
el seguimiento y control



La institucion utiliza varios medios para realizar la Rendicion de la Cuenta, entre ellos la pagina web, redes sociales, boletines,
cartelera, radio, television regional y comunal y otros, Sin embargo no cuenta con una politica o procedimiento establecido que le
permite precisar periodicidad, cobertura, estrategias segliin grupos poblacionales ni establecer medidas de seguimiento, evaluacion y
control relacionado con la politica. La falta de la politica y/o procedimiento documentado genera incumplimiento y atraso en colgar en
la pagina web, o la publicacidon en otros medios, la informacion basica que se debe rendir a la ciudadania.

Los tramites y servicios aun se encuentran en la etapa de edicion en el SUIT.

La pagina web se encuentra en un nivel de avance asi.
Fase de Informacién: 60%

Fase de Interaccion: 65%

Fase de Transaccion en Linea: 50%

Fase de Transformacion en linea: 50%

Fase de Democracia en Linea: 0%.

Subsistema Control de Evaluacion

Componente Autoevaluacion.

Elemento evaluacion del Control. La Direccidn y los responsables de los procesos realizan autoevaluacion de cada uno de los
procesos y puntos de control con el fin de determinar la efectividad del Sistema de Control Interno MECI y establecer las acciones de
mejoramiento y de fortalecimiento.

Igualmente se realizan evaluaciones a la gestion, a través de los seguimientos trimestrales a los planes de Accién de las dependencias
coordinados por la Direccion de la Entidad.

Evaluacion Independiente: La Oficina de Control Interno registra un Plan de Auditorias, con una cobertura enfocada a la evaluacion
de los elementos de control, a los procesos, y a la gestidn institucional. El Plan se encuentra en ejecucion de acuerdo con el
cronograma establecido.

Se formularon los planes de mejoramiento suscritos con la Contraloria y a los internos, resultados de las auditorias realizadas por el
ente de control.

La Contraloria General de Medellin, realizé auditoria enfocada a la rendicidén de la cuenta y al drea financiera. El informe presentado

por el ente de control fue favorable y limpio para la institucion. Se elabord y presentd el plan de mejoramiento de los hallazgos
administrativos identificados en la auditoria y en el informe.

Dificultades

Elementos planes de Mejoramiento, institucional, por proceso e individual.

Los planes de mejoramiento que se formulan, en algunos casos, no alcanzan a superar de manera efectiva los hallazgos y en otros
casos registran un nivel de incumplimiento, especialmente en aquellos que se formulan internamente, resultado de auditorias de
control interno.

Falta implementar planes de mejoramiento individual, resultado de las evaluaciones del desempefio.

Estado general del Sistema de Control Interno

La ultima evaluacién del sistema de Control Interno registrd una calificacion del 77.32%, el cual se encuentra en un rango de buen
desarrollo pero requiere mejoras en algunos de sus elementos. Este porcentaje se mantiene debido a que el componente de
administracion del riesgo continua en un nivel de desarrollo bajo.

El grupo de talento humano en cabeza de las directivas realiza esfuerzos por convertir la biblioteca y el sistema de biblioteca en
agencias de practica social, de espacios para el encuentro ciudadano, y centros de intercambio para la produccién, el intercambio y la
divulgacion cultural, basada en las mejores practicas que beneficie a la ciudadania y un equipo humano con principios y valores.



Recomendaciones \

Continuar con el fortalecimiento de cada uno de los elementos del MECI, con énfasis en: Administracion del riesgo, estructura
organizacional, actividades de control y planes de mejoramiento que contribuyan, asi mismo, al cumplimiento de las funciones y
mejoramiento institucional.

Ajustar el Plan estratégico con proyectos y metas globales y medibles en el horizonte corto, mediano y largo plazo y que permita ser
el referente para la elaboracién del Plan Anual de Accidn.

Continuar con el fortalecimiento del talento humano en lo relacionado a su planeacién, ajuste de nomenclatura, Planes de
Capacitacion, bienestar, induccidn y reinduccion, ajustados a las necesidades institucionales y utilizando las nuevas metodologias de
capacitacidon que permitan el desarrollo de las competencias del “ser” “del saber” y “saber hacer”. Igualmente mayor seguimiento y
evaluacion del impacto de dichos planes.

Se recomienda capacitar en la metodologia de riesgo que permitan a los responsables de los procesos identificar los riesgos y elaborar
el plan de manejo.

Se recomienda ajustar la metodologia de los indicadores que midan la eficiencia, eficacia y efectividad de los planes, programas y
proyectos institucionales y que sean instrumentos de apoyo al analisis de la gestion y a la toma de decisiones.

Se recomienda para la documentacion de procesos y procedimiento se trabaje con base en los formatos modelos de calidad y del DAFP
que permitan identificar el P-H-V-A , los insumos, productos, proveedores y clientes que permitan una estandarizacion.

Implementar la politica y procedimiento de planes de mejoramiento individual con base en la Circular 100-03 del DAFP. Igualmente
celeridad y seguimiento a la ejecucion de los diferentes planes de mejoramiento.

Olga Lucia Gallego Sierra
Profesional Universitario Control Interno




