Resolucion Ministerial
N° YoM -2016-MINAM

Lima, 30 DIC 20%

Visto, el informe N.° 004-2016-MINAM/SG/CCI de fecha 30 de diciembre de 2016, de
la Secretaria Técnica del Comité de Control Interno del Ministerio del Ambiente; el informe
N.° 501-2016-MINAM/SG/OAJ de fecha 30 de diciembre de 2016, de la Oficina de Asesoria
Juridica y demas antecedentes; y

CONSIDERANDO:

Que, por Decreto Legislativo N.° 1013 se cre6 el Ministerio del Ambiente — MINAM
como organismo del Poder Ejecutivo, con personeria juridica de derecho publico, cuya
funcién general es disefar, establecer y supervisar la politica nacional y sectorial ambiental,
asumiendo la rectoria con respecto a ella; y constituyendo un pliego presupuestal;

Que, mediante Ley N.° 28716, Ley de Control Interno de las Entidades del Estado, se
establecieron las normas para regular la elaboracién, aprobacién, implantacion,
funcionamiento, perfeccionamiento y evaluacion del control interno en las entidades del
Estado, con el propésito de cautelar y fortalecer los sistemas administrativos y operativos
con acciones y actividades de control previo, simultaneo y posterior, contra los actos y
practicas indebidas o de corrupcién, propendiendo al debido y transparente logro de los
fines, objetivos y metas institucionales;

Que, mediante Resolucién de Contraloria N.° 149-2016-CG, publicada en el Diario
Oficial El Peruano el 14 de mayo de 2016, se aprob¢ la Directiva N.° 013-2016-CG/GPROD
denominada “Implementacién del Sistema de Control Interno en las Entidades del Estado”,
la cual es de obligatorio cumplimiento para las entidades del Estado sujetas a control por el
Sistema Nacional de Control, de conformidad con lo establecido en el articulo 3 de la Ley N.°
27785, Ley Organica del Sistema Nacional de Control y de la Contraloria General de la
Replblica;

Que, de acuerdo a lo dispuesto en la Actividad 5, del subnumeral 7.2.2 del numeral
7.2 del articulo 7 de las Disposiciones Especificas de la precitada Directiva, se establece,
entre otros, que el Comité es responsable de realizar la actualizacion del diagnéstico del
sistema de control interno a través del equipo de trabajo con el apoyo de los funcionarios
responsables y coordinadores de control interno. Los resultados obtenidos producto del
diagnéstico seran plasmados en un informe que es aprobado por el Comité y presentado a
la Alta Direccion para que disponga la elaboraciéon del Plan de Trabajo para el cierre de
brechas.




Que, mediante Resolucion Ministerial N.° 225-2016-MINAM, de fecha 22 de agosto
de 2016, se conforma el Comité de Control Interno del Ministerio del Ambiente, responsable
de promover, orientar, coordinar y realizar seguimiento a las acciones para la
implementacién del Sistema de Control Interno (SCI) en el Ministerio del Ambiente;

Que, mediante informe N.° 003-2016-MINAM/SG/CCI, la Secretaria Técnica del
Comité de Control Interno del Ministerio del Ambiente, indica que ha presentado a la Alta
Direccion, el informe de Actualizacion del Diagnéstico del Sistema de Control Interno que
contiene los resultados del estado situacional del SCI.

Con el visado de la Secretaria General, Oficina de Planeamiento y Presupuesto y de
la Oficina de Asesoria Juridica; y,

De conformidad con lo establecido en el Decreto Legislativo N.° 1013, que aprueba la
Ley de Creacion, Organizaciéon y Funciones del Ministerio del Ambiente; la Ley N.° 28716,
Ley de Control Interno de las entidades del Estado; el Decreto Supremo N.° 007-2008-
MINAM, que aprueba el Reglamento de Organizacién y Funciones del Ministerio del
Ambiente; la Resolucién Ministerial N® 225-2016-MINAM, que conforma el Comité de Control
del Ministerio del Ambiente; y, la Resoluciéon de Contraloria N.° 149-2016-CG, que aprueba
la Directiva N.° 013-2016-CG/GPROD “Implementacién del Sistema de Control Interno en
las Entidades del Estado”;

SE RESUELVE:

Articulo 1.- Aprobar la Actualizacién del Diagnéstico del Sistema de Control Interno
del Ministerio del Ambiente para la Implementacion del Sistema de Control Interno, el mismo
que como anexo forma parte integrante de la presente Resolucion.

Articulo 2.- Autorizar al Comité de Control Interno la elaboracién del Plan de Trabajo
para el cierre de brechas del Sistema de Control Interno.

Articulo 3.- Disponer la publicaciéon de la presente Resolucion Ministerial en el Portal
Institucional de Ministerio del Ambiente (www.minam.gob.pe) y en el Portal del Estado
Peruano (www.peru.gob.pe).

Registrese, comuniquese y publiquese

¢

Elsa Galarza Conteras
Ministra del Ambiente



http://www.minam.gob.pe
http://www.peru.gob.pe.
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ACTUALIZACION DEL DIAGNOSTICO DEL
SISTEMA DE CONTROL INTERNO
MINISTERIO DEL AMBIENTE

Introduccion

El diagnostico del Sistema de Control Interno, corresponde al analisis para

determinar el estado situacional de la Implementacién del Sistema de Control

Interno en el Ministerio del Ambiente, teniendo como referente las Normas de

Control Interno aprobadas por la Contraloria General de la Republica.

El Ministerio del Ambiente en el afio 2012, elaboré y aprobé el “Diagnéstico de

Control Interno”, el cual sirvié de base para la formulacién de los Planes de Trabajo

anuales que el Comité de Control Interno del MINAM ejecutaba de manera

progresiva para la implementacion del Sistema de Control Interno de la Entidad.

1.1

Antecedentes

La anterior gestién, con la finalidad de conocer los avances en la
implementacién del Sistema de Control Interno, solicitdé a un consultor
realizar una actualizacién del diagnéstico. El producto de dicha consultoria
fue presentado al CCl el 22 de junio del 2016, acordando que el consultor
debia actualizar su informe recabando informacién de los comités y/o grupos
de trabajos correspondientes.

En ese sentido, la nueva gestién del CCl con el apoyo de la Oficina de
Planificacién y Presupuesto realizé una nueva evaluacién y consideré que
el producto entregado por el consultor contenia informaciéon relevante la
misma que podia ser considerada como base para el diagnéstico
actualizado de la situacién del Sistema de Control Interno en el MINAM. En
ese sentido, se acordé revisar y contrastar la informacién con las Listas de
Verificacién de la “Guia para la Implementacién del Sistema de Control
Interno de las entidades del Estado” permitiendo elaborar el presente
documento en el marco de lo establecido en la Directiva N° 013-2016-
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CG/GPROD ‘“Implementaciéon del Sistema de Control Interno en las
entidades del Estado”.

1.2 Objetivo
Elaborar y actualizar el Diagnéstico del Sistema de Control Interno del
MINAM, estableciendo el nivel de avance en la implementacion del
mencionado Sistema, identificando las brechas pendientes de cerrar, a partir
de cuyos resultados se debera formular el Plan de Trabajo que definira el
curso de accion que debera seguir el MINAM para implementar el SCI.
Base Legal

Ley N° 27785, Ley Organica del Sistema Nacional de Control y de la
Contraloria General de la Republica de 23 de julio de 2002.

Ley N° 28716 — Ley de Control Interno de las Entidades del Estado de 18 de
abril de 2016.

Normas de Control Interno aprobadas mediante la Resolucién de Contraloria
N° 320-2006-CG de 3 de noviembre de 2006.

Guia para la implementaciéon del Sistema de Control Interno, aprobadas
mediante la Resolucion de Contraloria N° 458-2008-CG de 30 de octubre de
2008.

Quincuagésima tercera Disposicion Complementaria Final de la Ley N°
30372, Ley de Presupuesto del Sector Publico para el afio fiscal 2016 de 6
de diciembre de 2016.

Directiva N° 013-2016-CG/GPROD, Implementacién del Sistema de Control
Interno en las entidades del Estado, aprobada mediante Resolucion de
Contraloria N° 149-2016-CG de 14 de mayo de 2016.

Actualizacion del Diagnéstico del Sistema de Control Interno

3.1

”?°6 .

Revision del Diagnéstico del Control Interno (2012) del MINAM

%
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El diagnéstico realizado a los componentes del sistema de control interno

del MINAM en el afio 2012, respecto al nivel de desarrollo, organizacion y

grado de madurez de sus componentes concluyé en lo siguiente:

a)

b)

d)

Ambiente de Control, refiere que el MINAM se encontraba en etapa
inicial (grado de madurez 1.89) debido a que los documentos como
directivas, reglamentos, procedimientos, manuales, politicas, entre
otros, se encuentran en proceso de redefiniciéon. Asimismo, sefiala que
la mayor parte del personal desconoce los temas relacionados con el
control interno y demuestra un minimo de participacién en actividades

relacionadas.

Evaluacién de Riesgos, refiere que el MINAM se encontraba en la
etapa inicial, casi inexistente (grado de madurez 1.20) debido a que no
se ha realizado una evaluacién integral de riesgos a nivel de todos los
procesos del MINAM. Se sefala que el MINAM no cuenta con
procesos Yy macroprocesos debidamente identificados y

documentados.

Actividades de Control Gerencial, sefiala que el MINAM se
encontraba en proceso (grado de madurez 2.27), debido a que cuenta
con documentacion integral de sus procedimientos, mediante el
Manual de Procedimientos — MAPRO, no obstante, no se han
identificado, disefiado o formalizado actividades de control que
permitan establecer alguna estrategia de respuesta a los riesgos que

podrian aplicar a los procesos del MINAM.

Sistemas de Informacién y Comunicacion, consigna que el MINAM
se encuentra en etapa inicial (grado de madurez 1.75) debido a que
los canales de comunicacién interna o externa no estan claramente
definidos y formalizados, que permitan un adecuado flujo de
informacién relacionada, directa o indirectamente con los objetivos

estratégicos y operativos.
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e) Supervision, considera que el MINAM se encuentra en proceso
(grado de madurez 2.67) debido a que se cuenta con normas o
procedimientos internos para las actividades de prevenciéon vy
monitoreo, monitoreo oportuno del control interno, reporte de
deficiencias, implantacién y seguimiento de medidas correctivas,
autoevaluacion y evaluaciones independientes, todas ellas a través de

directivas.

Lo sefialado se grafica de la manera siguiente:

Grado de Madurez del Sistema de Control Interno
Ministerio del Ambiente (2012)

Ambiente de
gontrol

4
3189
-
1

Evaluacién de
Riesgos

?Z]
Informacion y & =, Actividad de
Comunicacién Contro! Gerencial

Donde:

Escala Avance Descripcién

0-1 Inexistente No cuenta con ningun avance en el componente.

1.01 -2 | Inicial Los componentes de control interno se encuentran
formalizados y sus normas basicas se encuentran
incorporadas en muy pocos procesos.

En proceso Los componentes de control interno estan
201-3 definidos
formalmente y sus normas basicas se encuentran
en proceso de incorporacion (parcialmente) en los
procesos.

3.01 -4 | Implementado | Los componentes de control interno estan
definidos formalmente y todos sus componentes y

A e -
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Avance - | PR

. Escala Descripcion

normas basicas se encuentran incorporados en la
mayoria de los procesos.

Los componentes de control interno estan
definidos formalmente y sus normas basicas se
encuentran incorporadas en todos sus procesos.

401-5 | Optimo

Fuente: Adaptado del Diagnéstico de Control Interno (2012)

De acuerdo con las conclusiones del Informe de “Diagnéstico de
Control Interno” (2012), a dicha fecha las brechas en el avance en la

implementacion del Sistema de Control Interno se graficaba de

q/w

%
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acuerdo a lo consignado en el cuadro siguiente:

Cuadro N° 1

Matriz de Maduracion de las brechas por
componentes de control interno
Ministerio del Ambiente (2012)

. Normas de control internou

Componente Ambiente de Control

Componente Evaluacion de Riesgos

Componente Actividades de Control Gerencial

Componente Informacién y Comunicacion

Componente Supervision

Dénde:
oo b . Grado.y AT
+ Grafico: Descripcion del alcance de la brech
y o ‘ cobegtura:‘ S i &
Los procesos de la entidad cuentan con documentos normativos
Razonablemente | jytermos de gestion vigente (politicas, manuales, procedimientos,
cubierto directivas, circulares, entre otros), y en su formulaciéon se han
considerado los componentes de Control Interno y las Normas Bésicas.

i%{ :
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Gréfico

Descripcion del alcance de la brecha

Sustancialmente | S€ han formulado documentos normativos de gestion y se aplican en la
mayoria de los procesos, se encuentran vigentes y consideran los

cubierto componentes de Control Interno y las Normas Bésicas.

Parcialmente Se cuenta con documentos de gestion que cubren parcialmente, y/o se
encuentran en proceso de aprobacién considerando los componentes

cubierto de Control Interno y las Normas Bésicas de manera limitada.

Se han formulado algunos documentos de gestion interna, no se
encuentran vigentes, o no se cumplen con los mismos, limitando el
cubierto cumplimiento de las funciones y responsabilidades, se aplican criterios
personales (discrecionalidad) en el desarrollo de las funciones.

Limitadamente

No se ha formulado ningin documento de gestién interna, hay
discrecionalidad en el cumplimiento de las funciones asignadas
informalmente y los procedimientos que se ejecutan varian de acuerdo
al criterio personal.

No cubierto

O &e

Fuente: MINAM, Diagnéstico de Control Interno (2012).

3.2 Avance en laimplementacion del Sistema de Control Interno 2014 -2015

El Contralor General de la Republica, mediante el Oficio N° 2097-2015-
CG/DC (29SET2015), se dirigié al Ministerio del Ambiente, informando
respecto a los resultados del analisis del grado de implementacion del
Control Interno correspondiente al afio 2014, informando el siguiente grado

de avance:

- C1 - Ambiente de Control 52%
- C2 — Evaluacién de Riesgos 0%
- C3 — Actividades de Control 36 %
- C4 - Informacién y Comunicacién 52%
- C5 — Supervision 20 %

El promedio al cual habria arribado la Contraloria General respecto al indice
de implementacién del Sistema de Control Interno en el MINAM es de 32%.

3.3 Actualizacion del Diagnostico del Sistema de Control Interno a
Diciembre 2016 (Nuevo estado de las brechas del SCI)

o |
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En adicién a la informacion contenida en los puntos 3.1 y 3.2, mediante el
Informe N° 022-2016-MINAM/OCI, se efectio la “Evaluacion de la
Implementacién del Sistema de Control Interno al mes de Octubre de 20167,
determinandose que existen avances muy significativos pero que todavia
existen brechas que deben ser cerradas para lograr implementar el SCI al
100%.

Toda esta informacién ademas del acervo documentario recibido del Comité
de Control Interno que efectud labores entre 2012 y primer semestre del
2016, ha servido de insumo para la actualizacién del Diagnéstico del

Sistema de Control Interno del Ministerio del Ambiente.

En ese sentido, se procedid a la evaluacibn de cada uno de los
componentes, a través de la lista de verificacion del Sistema de Control
Interno, tal como se muestra en el anexo 1, obteniéndose el siguiente grado

de madurez:

Cuadro N° 2

Cuadro comparativo del Grado de Madurez segun el diagnéstico por
componentes (2012-2016)

Fsp e | Grado de madurez_

Arﬁbiente de Cbhiro!

Donde:

Evaluacion de Riesgos 1.2 0
Actividades de Control

Gerencial 2.27 3.29
Sistemas de 1.75 4.07
Informacion y

Comunicacién

Supervisién 2.67 417

g 5
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Escala 1 Avance .. Descripcién -
0-1 Inexistente No cuenta con ningun avance en el
componente
1.01-2 Inicial Los componentes de control interno se

encuentran formalizados y sus normas
basicas se encuentran incorporadas en
muy pocos procesos

201-3 En Proceso Los componentes de control interno estan
definidos formalmente y sus normas
basicas se encuentran en proceso de
incorporacion (parcialmente)

3.01-4 Implementado | Los componentes de control interno estan
definidos formalmente y todos sus
componentes y normas basicas se
encuentran incorporados en la mayoria de
los procesos

4.01-5 Optimo Los componentes de control interno estan
definidos formalmente y sus normas
basicas se encuentran incorporadas en
todos sus procesos ‘

Tal como se puede apreciar en el cuadro anterior, la mayoria de los |
componentes han crecido significativamente en su nivel de maduracion
respecto al afio 2012, siendo los componentes de Ambiente de control
(4.58), Sistemas de Informacién y Comunicacion (4.07) y Supervision (4.17)
los que mas han avanzado, lograndose ubicar en la escala de 4.01 a 5, con

lo cual habrian alcanzado un nivel de avance “Optimo”.

El componente Actividades de Control Gerencial, también ha crecido
respecto al afio 2012, ubicandose en la escala de 3.01 a 4 con lo cual su

L nivel de avance es “Implementado”.

4%% —

Para el componente Evaluacién de Riesgos, segln lo establecido en la Guia
para la Implementacién del Sistema de Controi Interno de las Entidades del
Estado, se identifican dos tipos de Riesgos, uno a nivel de entidad y el otro
a nivel de procesos; en el primer caso estaran en funcién a los objetivos

institucionales de caracter general y en el segundo, en funcion de los

objetivos de cada proceso; en ese sentido de lo evaluado a traves de la Lista
¥y 8 \
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3.4

3.5

de Verificaciéon se ha determinado que este componente tiene un grado de
madurez de 0 ubicandolo en la escala de 0-1 lo cual significa que este se

encuentra en un nivel “Inexistente”.

Debe precisarse que en tanto no conozcamos la magnitud de las
consecuencias potenciales y su posibilidad de ocurrencia, no se podra saber
a ciencia cierta si todos los esfuerzos realizados en los demas componentes
del Sistema de Control Interno estan permitiendo el logro de las metas y los
objetivos establecidos.

En ese sentido, es recomendable iniciar el proceso de relevamiento de
informacién a fin de poder elaborar el Mapa de Procesos de la Entidad y
generar su despliegue hasta el nivel de actividades; una vez terminado este
proceso se debera proceder a clasificar, valorizar, priorizar y determinar

cuales son los procesos mas criticos para poderios gestionar.

Identificacion de Brechas

Las brechas son las acciones pendientes de realizar con miras a lograr un
nivel éptimo en cada uno de los componentes, las mismas que seran el

insumo principal para la formulacién del plan de trabajo.

La identificacién de brechas por cada componente del Sistema de Control
Interno se presenta en el Anexo 2.

Anexos

Anexo 1: Lista de Verificacion

Anexo 2: Identificacién de Brechas por cada Componente de Control
(actualizado a diciembre de 2016)

Anexo 3: Oportunidades de mejora

%




Anexo: 01 —- Lista de Verificacion

NO

Elementos

Si

No

- Documento de Soporte/Comentarios

1. Ambiente de Control

1.1 Filosofia de Direccién

1

La Direccion muestra interés de
apoyar al establecimiento vy
mantenimiento de control interno en
la entidad a través de politicas,
documentos, reuniones, charlas y
otros medios.

Se ha suscrito el Acta de Compromiso por la Alta Direccion; asimismo,
se ha conformado el Comité de Control Interno y se aprobd su
Reglamento.

Mejora: Solicitar a los miembros del CCI, la designacién de un
representante como miembro alterno para que participe en el CClI, tal
como lo establece la Directiva N° 013-2016-CG/GPROD.

La Direccién reconoce y promueve
los aportes del personal que
mejoran el desarrollo de las
actividades laborales.

Mediante el Memorando Multiple N° 200-2015-MINAM/SG, se
realizaron actividades orientadas al reconocimiento de los logros y
desemperfio de los colaboradores del MINAM, en el marco del “Taller de
desarrollo e implementacion de estrategias de reconocimiento, trabajo
en equipo e integracion; para el fortalecimiento del clima y la cultura
organizacional en el Ministerio del Ambiente”, viéndose traducido en la
entrega de diplomas y placas recordatorias otorgadas al personal.
Mejora: Incluirlo en el plan de cultura organizacional para el afio 2017 y
los afios siguientes, realizar un reconocimiento de los logros vy
desempefio de los colaboradores del MINAM

La Direccion incentiva el desarrollo
transparente de las actividades de
la entidad.

Se cuenta con un portal web institucional.

Directiva N.° 006-2014-MINAM, Cédigo de Etica de la Funcién Publica
del Ministerio del Ambiente.

Directiva N.° 007-2014-SG-MINAM, Normas que Regulan la Atencién
de Solicitudes de Acceso a la Informacion Publica y el Contenido del
Portal de Transparencia Estandar.

Directiva N.° 003-2013-MINAM/SG, Directiva para la Atencién de
Reclamos, Quejas por Defecto de Tramitacién y Denuncias.

Directiva N° 001-2011-SG/MINAM, Directiva que Regula Ila
Fiscalizacion Posterior Aleatoria de los Procedimientos Administrativos
Contenidos en el TUPA del Ministerio del Ambiente.

>(//%©

Se toman decisiones frente a
desviaciones de indicadores,
variaciones frente a los resultados

Se efectia el seguimiento semestral de los indicadores del PSEM, PEI
y trimestralmente del POI, comunicandose a la SG mediante informe.
La OGA a través de sus equipos competentes realiza las conciliaciones

¥




N° Elementos Si | No Documento de Soporte/Comentarios
contables, dejandose evidencia con las areas que correspondan, dejando constancias de ello mediante
mediante actas. actas y de encontrarse desviaciones se toman las medidas correctivas

pertinentes. Asimismo, se realizan arqueos inopinados a los
responsables de las Cajas Chicas de la entidad dejandose constancia
en actas.

5 La Direccién proporciona el apoyo | X Las direcciones brindan el apoyo logistico y de personal para las
logistico y de personal para un labores de control.
adecuado desarrollo de las labores Mejora: En el marco de lo establecido en la Directiva N° 013-2016-
de control CG/GPROD se solicitara la designacion de un representante de cada

organo del MINAM como enlace con el CCI.

6 La Direccion demuestra una actitud | X Se ha implementado un sistema informatico para el seguimiento a la
positiva para implementar las implementacién de las recomendaciones contenidas en los informes de
recomendaciones del OCI control.

La SG remite memorandums a todas las areas que tienen pendientes
de implementar recomendaciones y efectia un seguimiento de su
cumplimiento.

1.2 Integridad y Valores Eticos

7 La entidad cuenta con un cédigo de | X Se cuenta con la Directiva N.° 006-2014-MINAM, Cadigo de Etica de la
Etica debidamente aprobado, y Funcién Publica del Ministerio del Ambiente.
difundido mediante talleres o
reuniones

8 La administracién ha difundido la X La difusién se realiza en la etapa de induccién del nuevo personal, a
“Ley del Codigo de Etica de la través de talleres que se programan a lo largo del afio, asimismo, se
Funcién Puablica” incluyen anualmente actividades respecto al Cédigo de Etica de la

Funcién Publica en el PDP.
9 Se comunican debidamente dentro X El MINAM cuenta con una clave de acceso al Registro Nacional de

de la entidad las acciones
disciplinarias que se toman sobre
violaciones éticas.

Sanciones y Destituciones, donde se registra las acciones disciplinarias
aplicadas al personal. Asimismo, las amonestaciones escritas se
archivan en el legajo de personal, de acuerdo con lo dispuesto en la ley
30057.

Mejora: Se sugiere publicar en la pagina web el listado de las
sanciones impuestas por infracciones al Cédigo de Etica




N° Elementos ‘

Si

No i

10 La DlreCC|on demuestra un
comportamiento ético, poniendo en
practica los lineamientos de
conducta de la entidad.

Los I|neam|entos de conducta se encuentran establemdos en Ia
Directiva N.° 006-2014-MINAM, Cédigo de Etica de la Funcién Publica
del Ministerio del Ambiente y en el Reglamento Interno del Servidor
Civil (RIS) y demuestra un comportamiento ético cumpliendo sus
disposiciones

Mejora: Que todo el personal directivo y Alta Direccién publique en la
pagina web su Hoja de Vida y Declaraciéon Jurada de Iintegridad

11 | Se sanciona a los responsables de
actos ilegales de acuerdo con las
politicas definidas por la Direccion.

Se sanciona a los actos ilegales tomando como base el RIS que se
encuentra vigente y expidiéndose las Resoluciones correspondientes
Mejora : A fin de mejorar se requiere aprobar y difundir la directiva del

1.3 Administracion Estratégica

Régimen Disciplinario y Procedimiento Sancionador

12 | La Direccién ha difundido y es de
conocimiento general la vision,
mision, metas y objetivos
estratégicos de la entidad.

Se difunden a través de los talleres de induccion de los nuevos
trabajadores que se incorporan a la entidad. Asimismo, en la pagina
web se encuentran colgados el PESEM y PEI, que contienen la visién,
misién y metas y objetivos estratégicos.

Mejora: A fin de mejorar Ia difusién a todas las oficinas se propone
realizar banners, posters, material promocional, etc. en coordinacion
con el equipo de Comunicaciones

13 | La Direccién asegura que todas las
areas y departamentos formulen,
implementen y evalien actividades
concordantes con su plan operativo
institucional

Directiva N.° 004-2013-SG-MINAM, Normas para la Formulacién,
Aprobacion del Plan Operativo Institucional.

Se cuenta con un aplicativo AIPLAN

Se realizan talleres con todos los érganos del MINAM.

14 | Los planes estratégicos, operativo y
de contingencia se elaboran,
conservan y actualizan segun
procedimiento documentado.

Los planes estratégicos y operativos se realizan de acuerdo a lo
dispuesto por CEPLAN y para el caso del POl adicionalmente se
cuenta con la Directiva N.° 004-2013-SG-MINAM - Normas para la
Formulacién, Aprobacion del Plan Operativo Institucional.

El Plan de Contingencia Informatico se encuentra elaborado de
acuerdo a la normativa vigente, encontrandose pendiente Ia
subsanacién de observaciones por parte del 6rgano responsable.
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Reglamento de Organizacién y
Funciones (ROF) debidamente
actualizado.

N° Elementos Si | No Documento de Soporte/Comentarios

15 | Todas las unidades organicas| X * Laevaluacién se realiza trimestralmente, de acuerdo a la RM N° 367-
evalian periédicamente su plan 2015-MINAM que aprobé el POI 2016.
operativo con el fin de conocer los + Mejora: Esta actividad se mantiene para el periodo 2017.
resultados- alcanzados y detectar
posibles desvios.

16 | La entidad ha formulado el analisis X » Se realiz6 a través de talleres para la formulacién del PESEM, PEl y
de la situacién con participacién de POLI.
todas las gerencias para definir su
direccionamiento y desarrollo de los
servicios. »

17 | Los resultados de las mediciones X De acuerdo a las evaluaciones realizadas al POl en los Ultimos dos
efectuadas a los planes operativos semestres éstas estan dentro del nivel aceptable establecido por la
en los ultimos dos semestres estan metodologia empleada para la evaluacién del POI.
dentro niveles esperados.

1.4 Estructura Organizacional

18 | La estructura organizacional se ha X » La estructura Organizacional se realizé6 sobre la normativa vigente,
desarrollado sobre la base de la ajustandose a la realidad, siendo aprobada con el DS N° 007-2008-
misién, objetivos y actividades de la MINAM
entidad y se ajusta a la realidad + Mejora: Mejorar la estructura organica considerando hasta el tercer

nivel organizacional en aquellas Direcciones que o ameriten.

19 | El Manual de Organizacion y X » ElI MOF se encuentra aprobado mediante R.M 068-2011-MINAM, que
Funciones (MOF) refleja todas las refleja las funciones especificas asignadas a cada cargo tomando como
actividades que se realizan en la base el ROF y el CAP. Asimismo se han aprobado incorporaciones de
entidad y estan debidamente perfiles de puestos con la RSG 058-2016.
delimitadas

20 | La entidad cuenta con un X |+ Se cuenta con un ROF aprobado mediante Decreto Supremo N.° 007-

2008-MINAM, el cual sera actualizado ajustandose a la realidad y la
normativa vigente.

+ Pendiente: Se viene elaborando una propuesta de estructura
organizacional que haga mas eficiente la organizacién

oo
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21 | Todas |as personas que Iaboran en X Los reglmenes laborales 728 y 276 se encuentran prewstos en eI PAP

la entidad ocupan una plaza y CAP.

prevista en el PAP y un cargo

incluido en el Cuadro para

Asignacién de Personal (CAP)

22 | La Direccién se asegura de que los [ X En la etapa de induccion.

trabajadores conozcan los En la web institucional

documentos normativos  (MOF, Mediante talleres.

ROF, CAP y demas manuales) que Mejora: Entregar a cada nuevo trabajador un USB que contenga el

regulan las actividades de la entidad ROF, MOF del area en que va a laborar y las Directivas de caracter
general que debera tener en cuenta en el cumplimiento de sus
funciones.

23 | Se han elaborado manuales de X Se ha aprobado el Mapa General de Procesos mediante la R.M. N.°

procesos con sus respectivos flujos 381-2014-MINAM, pero debe ser actualizado y documentado en el

de informacién marco de la normativa de la SGP-PCM y SERVIR.
Se cuenta con un Manual de Procedimientos - MAPRO aprobado, el
cual sera reemplazado por Manual de Procesos y Procedimientos.
Pendiente: Elaborar y aprobar el Manual de Procesos y procedimientos
del MINAM, luego de la realizacion del mapeo de procesos

1.5 Administracién de los Recursos Humanos ’ = S
24 | La entidad cuenta con mecanismos, X Se cuenta con un Reglamento Interno de Servidores Civiles del

politicas y procedimientos MINAM, aprobado mediante RSG N.° 024-2016-MINAM.

adecuados para la seleccién, Se cuenta con la Directiva N.° 008-2016-MINAM-SG, Normas y

induccién, formacion, capacitacién, Procedimientos para la Contratacion Administrativa de Servicios bajo el

compensacioén, bienestar social y Régimen del Decreto Legislativo N.° 1057.

evaluacién de personal. Directiva N° 09-2016-MIANM-SG Directiva de control de asistencia,
permanencia, permisos, licencias y vacaciones.
Directiva N° 05-2016-MINAM-SG Normas y Procedimientos para el
acceso a la capacitacion de los servidores civiles del MINAM.
Directiva N° 04-2009-MINAM/SG Normas Internas y Procedimientos
para la Realizacion de Practicas Pre Profesionales y Profesionales en
el Ministerio del Ambiente, aprobada con Resolucion de Secretaria
General N° 032-2009-MINAM.
Se cuenta con una escala remunerativa aprobada para el personal




N° Elementos Si | No Documento de Soporte/Comentarios
sujeto al régimen 728, aprobada con DS N° 298-2016-EF. Asimismo se
cuenta con una escala de incentivos laborales para el personal sujeto al
régimen del DL 276, aprobado con DS N° 177-2012-EF y el
Memorando Muiltiple N° 123-2014-MINAM/SG-OGA.
Se realizan Campafias de bienestar social (Campafias de Salud)
Mejora: Para mejora continua se propone realizar un plan que
contenga las actividades de bienestar social.
Se esta coordinando la participacion del MINAM en el piloto de SERVIR
vinculada a la gestidén del rendimiento de personal.
Se elaborard una Directiva que promueva el reconocimiento de los
servidores civiles.
25 | Se cuenta con un programa de | X A la fecha se viene implementando el programa de induccion de
induccién al personal que ingresa personal y se continuara en el 2017.
relacionados con el puesto al que
ingresa y de los principios éticos
26 | Las unidades organicas cuentan | X Con los regimenes de contratacion existentes se cuenta con el
con la cantidad de personal personal adecuado.
necesaria para el adecuado Mejora: A la luz de la revisién de la estructura organizacional se debe
desarrollo sus actividades. efectuar un estudio de cargas de trabajo y dimensionamiento del
personal, de modo que se puedan redistribuir los puestos de manera
mas eficiente entre todas las unidades organicas.
27 | La entidad elabora anualmente un | X Anualmente se elabora un PDP y para el 2017 se esta elaborando,
plan de formacién y capacién del siendo su fecha maxima de aprobacion el 31 de marzo.
personal, con la participacién de
todas las areas y se da
cumplimiento al mismo
28 | La escala remunerativa estd en| X Se cuenta con una escala remunerativa aprobada para el personal
relacién con el cargo, funciones y sujeto al régimen 728, aprobada con DS N° 298-2016-EF. Asimismo se
responsabilidades asignadas. cuenta con una escala de incentivos laborales para el personal sujeto al
régimen del DL 276, aprobado con DS N° 177-2012-EF y el
Memorando Multiple N° 123-2014-MINAM/SG-OGA aplicable al
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*




N° Elementos Si | No Documento de Soporte/Comentarios
personal CAS
Mejora: Tomar en cuenta los rangos salariales establecidos en el
Reglamento de Compensaciones de la Ley SERVIR de manera
referencial para actualizar el Memorandum Muitiple 123-2014-
MINAM/SG-OGA.
1.6 Competencia Profesional
29 | Se han identificado las | X Se cuenta con un clasificador de cargos actualizado mediante RM N°
competencias necesarias para cada 392-2016-MINAM de fecha 20DIC2016.
cargo previsto en el CAP y no han Mejora: Se adecuara el Clasificador de Cargos en el marco de la
sido plasmadas en un documento normativa vigente.
normativo (perfil del cargo).
30 | El personal que ocupa cada cargo | X Se cuenta con un clasificador de cargos actualizado y aprobado
de trabajo cuenta con las mediante RM N° 392-2016-MINAM
competencias establecidas en el El personal CAS ingresa por concurso publico conforme a la normativa
perfil del cargo. vigente, verificando el cumplimiento del perfil requerido para el puesto.
Mejora: Se adecuara el Clasificador de Cargos en el marco de la
normativa vigente.
31 | El titular, funcionarios y deméas| X Se han realizado capacitaciones que permiten el involucramientos de

servidores son conocedores de la
importancia del desarrollo,
implantacién y mantenimiento del
control interno.

todos los servidores de la Entidad.
Mejora: Se prevé realizar 03 talleres de control interno.

1.7 Asignacién de Autoridad y Responsabilidad

32

La autoridad y responsabilidad del
personal estan claramente definidas
en los manuales, reglamentos u
otros documentos normativos.

X

Se encuentra claramente definido en el MOF respecto del personal de
confianza, de direccién y de los servidores de los regimenes 276 y 728.
Respecto de los servidores del régimen CAS, sus funciones estan
claramente establecidos en los Términos de Referencia de su contrato.
Asimismo, en cada Directiva se sefiala quiénes son los responsables
de los procesos correspondientes a cada tema tratado en la misma.
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sistema de control interno de la
entidad.

N° Elementos Si | No Documento de Soporte/Comentarios
33 | Estos documentos normativos son X Se ha actualizado el CAP (RM N° 396-2016-MINAM) y el Clasificador
revisados periédicamente con el fin de Cargos (RM N° 392-2016-MINAM)
de ser actualizados o mejorados. Los perfiles de puestos CAS, se actualizan en las respectivas
convocatorias.
OAJ ha realizado una revision de las Directivas existentes en el MINAM
recomendando la actualizacién en algunos casos, lo que ya se viene
realizando.
Pendiente : Incorporar los perfiles actualizados al MOF
34 |{ Todo el personal conoce sus| X Se tiene como base el Reglamento de Organizacién y Funciones,
responsabilidades y actia de aprobado mediante el D.S N° 007-2008-MINAM.
acuerdo con los niveles de Se cuenta con un MOF aprobado mediante R.M N° 068-2011-MINAM.
autoridad que le corresponden. Se tiene los TDR de contratacién en los cuales se definen las
responsabilidades del Servidor CAS.
1.8 Organo de Control Institucional
35 | Los Organos de Control evalian los X Se evallian los controles a los procesos identificando oportunidades de
controles de los procesos vigentes e mejora (Recomendaciones) en sus respectivos informes. Se continuara
identifican oportunidades de mejora en el afio 2017.
acorde a su plan de trabajo
36 | Son de comprobada competencia e X Todos han ingresado por concurso publico de méritos; ademas del
idoneidad profesional los miembros personal de carrera perteneciente al régimen 276, cuentan con
que conforman el equipo de trabajo personal CAS que ha ingresado a laborar por concurso publico de
del OCI méritos
37 | ElI OCI evalta periédicamente el X Anualmente por disposicion de la Contraloria General.

2. Evaluacion de Riesgos

21 ‘Plé‘ﬁeamiento de la Administracién de Riesgos

1

Se ha desarrollado un Plan de
actividades de identificacion,
andlisis o valoracién, manejo o
respuesta y monitoreo y
documentacion de los riesgos.

X

Pendiente: Se contratara una consultoria para que elabore un Plan de
actividades de identificacion, andlisis o valoracién, manejo o respuesta
y monitoreo y documentacién de los riesgos.
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%




N° Elementos Si |"No Documento de Soporte/Comentarios

2 | La Direccién (Directorio, Gerencia y X Pendiente: Se contratara una consultoria para que realice el
Jefaturas) ha  establecido vy diagnéstico integral de la Gestion de Riesgos en el MINAM. Es
difundido lineamientos y politicas importante precisar que la consultoria estara orientada a través de sus
para la administracién de riesgos. productos a la identificacién y valoracion de los riesgos.

Luego del término de la consultoria se estableceran lineamientos y
politicas para la administracién de riesgos; es de precisar

3 El planeamiento de la X Pendiente: Se contratara una consultoria para que realice el
administracion de riesgos es diagnédstico integral de la Gestion de Riesgos en el MINAM. Es
especifico en algunas areas, como importante precisar que la consultoria estara orientada a través de sus
en la asignacion de productos a la identificacién y valoracién de los riesgos. Luego del
responsabilidades y monitoreo de término de la consultoria se podrd establecer la asignacién de
los mismos. responsabilidades y monitoreo de los mismos.

4 L.a entidad cuenta y ha puesto en X Pendiente: Se contratard una consultoria para que realice el
practica el Plan de Administracién diagnostico integral de Jla Gestion de Riesgos en el MINAM. Es
de Riesgos. importante precisar que la consultoria estara orientada a través de sus

productos a la identificacién y valoracién de los riesgos. Luego de ello
se elaborara y se pondra en practica el Plan de Administracion de
Riesgos una vez que se culmine el Plan de Riesgos

2.2 Identificacion de Riesgos

5 Estan identificados los riesgos X Pendiente: Se contratard una consultoria para que realice el

significativos por cada objetivo diagnéstico integral de la Gestién de Riesgos en el MINAM. Es
importante precisar que la consultoria estara orientada a través de sus
productos a la identificacién y valoracién de los riesgos.
Una vez que se culmine la consultoria se podran determinar los riesgos
significativos por objetivo.

6 | Se han identificado los eventos X Pendiente: Se contratard una consultoria para que realice el

negativos (riesgos) que pueden
afectar el desarrollo de Ilas
actividades

diagnéstico integral de la Gestion de Riesgos en el MINAM. Es
importante precisar que la consultoria estara orientada a través de sus
productos a la identificacion y valoracion de los riesgos.

Una vez que se culmine la consultoria se podran determinar los riesgos
significativos.
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7 | Se ha  participado en |Ia X Pendiente: Se contratara una consultoria para que realice el
identificacion de los riesgos de las diagnédstico integral de la Gestion de Riesgos en el MINAM. Es
actividades de las diferentes importante precisar que la consultoria estara orientada a través de sus
unidades organicas 0 procesos productos a la identificacion y valoracion de los riesgos. La misma que

debe contemplar la participacion de las unidades organicas para su
implementacién

8 En la identificacion de riesgos se ha X Pendiente: Se contratard una consultoria para que realice el
tomado en consideraciéon aspectos diagnéstico integral de la Gestion de Riesgos en el MINAM. Es
internos (de la entidad) y externos importante precisar que la consultoria estara orientada a través de sus
(fuera de la entidad) productos a la identificacion y valoracion de los riesgos.

2.3 Valoracién del Riesgo

9 En el desarrolio de sus actividades X Pendiente: Se contratard una consultoria para que realice el
se ha determinado y cuantificado la diagnéstico integral de la Gestion de Riesgos en el MINAM. Es
posibilidad de que ocurran los importante precisar que la consultoria estara orientada a través de sus
riesgos identificados (probabilidad productos a la identificacion y valoracion de los riesgos.
de ocurrencia)

10 | En el desarrollo de sus actividades X Pendiente: Se contratard una consultoria para que realice el
se ha cuantificado el efecto que diagnéstico integral de la Gestion de Riesgos en el MINAM. Es
pueden ocasionar los riesgos importante precisar que la consultoria estara orientada a través de sus
identificados (impacto) productos a la identificacién y valoracién de los riesgos.

11 | Los riesgos, sus probabilidades de X Pendiente: Se contratard una consultoria para que realice el
ocurrencia, impacto y cuantificacién diagnéstico integral de la Gestion de Riesgos en el MINAM. Es
han sido registrados por escrito importante precisar que la consultoria estara orientada a través de sus

productos a la identificacion y valoracién de los riesgos.
2.4 Respuesta al Riesgo

12 | Se han establecido las acciones X Pendiente: Luego de concluida la consultoria se estableceran las
necesarias (controles) para afrontar acciones necesarias (controles) para afrontar los riesgos evaluados
los riesgos evaluados

13 | Se han definido lineamientos para X Pendiente: Luego de concluida la consultoria se definiran lineamientos
efectuar seguimiento periédico a los para efectuar seguimiento periédico a los controles desarrollados con
controles desarrollados con respecto a los riesgos.
respecto a los riesgos.
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3. Actividades de Control.

Documento de Soporte/Comentarios.

3.1 Procedimiento de Autorizacién y Aprobacion

1 Los procedimientos de autorizacion
y aprobacién para los procesos,
actividades y tareas  estan
claramente definidos en manuales o
directivas y son realizados para
todos los procesos y actividades.

X

Se cuenta con Ia RM N° 229-2016-MINAM. de fecha 17AG0O16, a

través de la cual se delegan facultades a los Viceministros, a la
Secretaria General, Oficina General de Administracién y Oficina de
Planeamiento y Presupuesto.

Todas estas acciones estan contempladas en los procedimientos y
directivas, a la fecha se cuenta con 44 directivas vigentes, las cuales
contienen procedimientos.

Mejora : Como parte de la mejora continua se evaluaran todas las
directivas, a fin de determinar la pertinencia de las mismas

2 Los procedimientos de autorizacion
y aprobacién para los procesos,
actividades y tareas han sido
adecuadamente comunicados a los
responsables.

Se realizan talleres y se difunden las directivas.

Se cuenta con un inventario de directivas, las cuales pueden ser
descargadas de la Intranet del MINAM.

Mejora: Como parte de la mejora continua se realizaran talleres de las
directivas mas usadas.

3.2 Segregacion de Funciones

3 Las actividades expuestas a riesgos
de error o fraude han sido
asignadas a diferentes personas o

y equipos de trabajo

Como buena practica para el caso de la caja chica y en el area de
logistica, se ha establecido la rotacién del personal (los sectoristas
rotan de Unidad Orgénica).

Mejora : Para la mejora continua se propone elaborar una directiva o
documento similar que permita institucionalizar esta buena practica

4 | Se efectia rotaciéon periddica del
personal asignado en puestos
susceptibles a riesgos de fraude

Como buena practica para el caso de la caja chica y en el drea de
logistica, se ha establecido la rotacién del personal (sectoristas rotan
de Unidad Organica).

Mejora : Para la mejora continua se propone elaborar una directiva o

3.3 Evaluacién Costo - Beneficio |

5 El costo de Ilos controles
establecidos para sus actividades
estd de acuerdo a los resultados
esperados (beneficios)

Pendiente: Con la valoracién del riesgo, se evaluara el costo-beneficio
de implementar los controles correspondientes.




N° Elementos Si | No Documento de Soporte/Comentarios
6 | Se toma en cuenta que el costo de X Pendiente: Con la valoracién del riesgo, se evaluara el costo-beneficio
establecer un control no supere el de implementar los controles correspondientes.
beneficio que se puede obtener
3. 4 Controles sobre el acceso a los recursos o archivos

_-—:

7 | Se han establecido politicas y| X Directiva N.° 005-2009-SG-MINAM - Normas y procedimientos para la
procedimientos documentados que administracién de los archivos.
se siguen para la utilizacién y Directiva N.° 001-2013-SG-MINAM, Normas y procedimientos para el
proteccibn de los recursos o registro, uso adecuado, custodia fisica y control de los bienes muebles.
archivos.
8 El acceso a los recursos o archivos | X Se encuentran establecidas en las siguientes directivas:
queda evidenciado en documentos Directiva N.° 005-2009-SG-MINAM - Normas y procedimientos para la
tales como recibos, actas, entre administraciéon de los archivos.
otros Directiva N.° 001-2015-MINAM-SG-OGA, Normas para la habilitacion,
administracion, control y custodia de la caja chica.
9 Periédicamente se comparan los | X Se realizan en la entidad arqueos de caja e inventarios conforme a las
recursos  asignados con los siguientes directivas:
registros de la entidad (por ejemplo Directiva N.° 001-2015-MINAM-SG-OGA, Normas para la habilitacién,
arqueos, inventarios u otros). administracion, control y custodia de la caja chica.
Directiva N° 002-2014-SG-MINAM, Normas y procedimientos para la
toma de inventario fisico de bienes muebles del ministerio del
ambiente.
Mejora: Como parte de la mejora continua se actualizara la Directiva
N.° 001-2015-MINAM-SG-OGA, Normas para la habilitacion,
administracién, control y custodia de la caja chica, en el marco de la
normativa vigente.
10 | Se ha identificado los activos| X Directiva N.° 001-2013-SG-MINAM, Normas y procedimientos para el

expuestos a riesgos como robo o
uso no autorizado, y se han
establecido medidas de seguridad
para los mismos.

registro, uso adecuado, custodia fisica y control de los bienes muebles.
Se cuenta con un seguro de Bienes Patrimoniales

Se cuenta con una empresa contratada para efectuar la seguridad y
vigilancia de los diferentes locales y bienes de la entidad
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11 | Los documentos internos que X Se cuenta con el Slstema de tram|te Documentarlo (SITRADOC) en eI
genera y reciben las unidades cual se otorga numeracion automatica a cada tipo de documento.
organicas  estan  debidamente
numerados y protegidos.

3.5 Verificaciones y Conciliaciones o , e

12 Las unidades orgamcas X Se realiza a través de la verificacion del cumplimiento de las directivas
periddicamente llevan a cabo por cada érgano y mediante la evaluacion del POIL.
verificaciones sobre la ejecucion de
los procesos, actividades y tareas.

13 | Periédicamente se comparan los | X En lo referente a las actividades se realiza a través de la evaluacion del
resultados con los registros de los PO,
procesos, actividades y tareas Se realiza la evaluacion de metas de las Politicas Nacionales de
utilizando para ello distintas fuentes Obligatorio cumplimiento.

Se realiza la evaluacién presupuestal semestral y anual.
3.6 Evaluacion - de Desempefio ;.

14 | La entidad cuenta con indicadores X Se cuenta con indicadores de desempefio ligados a Productos vy
de desempefio para los procesos, Resultados desde la logica de los PpR, mas no a las actividades y
actividades y tareas tareas

15 | La evaluacion de desempefio se | X A través de la evaluacién del POI
hace con base en los planes
organizacionales y disposiciones
normativas vigentes.

3.7 Rendicion de Cuentas . £ i ) (
16 [La  entidad  cuenta  con| X Directiva N°  001-2015-MINAM-SG, _ Procedimientos para el

procedimientos y lineamientos
internos que se siguen para la
rendicién de cuentas.

otorgamiento y rendicién de cuentas de viaticos por comision de
servicio.

Directiva N° 003-2015-MINAM-SG, Normas y procedimientos para la
entrega y recepcion de cargo de los servidores civiles del ministerio del
ambiente.
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N° Elementos Si | No Documento de Soporte/Comentarios

17 | La administracién exige X Esto se hace tnicamente para el personal con nivel de funcionarios,
periédicamente la presentacién de Directivos Superiores y aquellos exigidos por norma expresa.
declaraciones juradas a su personal

18 | Conoce sus responsabilidades con X Se desarrollan talleres respecto a la rendicién de cuentas.
respecto de las rendiciones de Mejora: Como parte de la mejora se programaran talleres para reforzar
cuentas. el conocimiento respecto a las rendiciones de cuenta, los cuales

estaran contemplados en el PDP por ser acciones transversales.
3.8 Documentos de procesos, actividades y tareas

19 [ El personal conoce qué procesos X Pendiente: Se va a realizar el Mapeo de Procesos, identificacion de
involucran a su unidad organica y oportunidades de mejora, manuales de procesos y procedimientos.
qué rol le corresponde en los Luego, se realizaran talleres con las unidades organicas a fin de que
mismos conozcan los procesos que los involucra.

20 | Los procesos, actividades y tareas X Pendiente: Se va a realizar el Mapeo de Procesos, la identificacion de
de la entidad se encuentran oportunidades de mejora, manuales de procesos y procedimientos.
definidas, establecidas y Luego, se realizaran talleres con las unidades organicas a fin de que
documentadas al igual que sus conozcan los procesos que los involucra.
modificaciones

3.9 Revisi6n de Procesos , Actividades y Tareas

21 | Se revisan periédicamente con el fin X Pendiente: Cuando se obtenga el mapeo de procesos se realizaran las
de que se estén desarrollando de revisiones periédicas.
acuerdo a lo establecido en la
normativa vigente

22 | Se implementan las mejoras X Para el caso de Directivas y Procedimientos TUPA se implementan las
propuestas y en caso de detectarse mejoras en caso de detectarse deficiencias.
deficiencias se efectian las
correcciones necesarias.

Ay
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3.10

Controles para las Tecnologias de Info

rmacién y Comunicaciones

23 |

Se cuenta con politicas vy
procedimientos escritos para la
administracién de los sistemas de
informacién.

X

Directiva N° 003-2016-MINAM-SG, Normas que regulan los estandares
de seguridad de la informacion.

Resolucién Ministerial N.° 221-2013-MINAM, aprobé la “Politica de
Seguridad de la Informacién del Ministerio del Ambiente” y los
“Lineamientos de la Politica de Seguridad de la Informacién del
Ministerio del Ambiente”.

Directiva N° 008-2011-SG-MINAM “Normas para la obtencién de copias
de respaldo y resguardo de la Informacién procesada en el MINAM”
aprobada con Resolucién de Secretaria General N° 058-2011-MINAM
Directiva N° 002-2015-MINAM-SG, Normas que regulan el uso del
correo electrénico institucional.

Se cuenta con un POl informatico aprobado con RM N° 105-2016-
MINAM

Se cuenta con el PETI aprobado mediante RM N° 092-2016-MINAM vy
con evaluacién al Il semestre 2016.

Directiva N° 006-2011-SG-MINAM “Normas para el uso correcto de los
Equipos de cémputo en el MINAM” aprobado mediante Resolucién de
Secretaria General N° 055-2011-MINAM

Existe un inventario de Licencias de software

Se ha elaborado el Plan de contingencias el que se encuentra para
subsanacion de observaciones por el area competente.

24

Es restringido el acceso a la sala de
cémputo, procesamiento de datos, a
las redes instaladas, asi como al
respaldo de la informacién (Backup)

Se utilizan tarjetas de proximidad para el control de acceso al centro de
datos.

Directiva N° 008-2011-SG-MINAM, Normas para la obtencioén de copias
de respaldo y resguardo de la informacién procesada.

Mejora: Como parte de la mejora se revisard y actualizard de
corresponder la directiva antes mencionada.

25

Los sistemas de informacién
cuentan con controles y sistemas
que evitan el acceso no autorizado

Directiva N° 005-2011-SG-MINAM, Uso correcto de acceso a la red,
internet - intranet y correo electrénico del Ministerio del Ambiente.
Mejora: Como parte de la mejora se revisarda y actualizara de
corresponder la directiva antes mencionada.

JY\
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N° Elementos Si | No Documento de Soporte/Comentarios

26 | La entidad cuenta con un Plan| X Aprobada mediante R.M N.° 105-2016-MINAM y se actualiza
Operativo Informatico anualmente.

27 | El Area de Informatica cuenta con X Pendiente: Se ha elaborado el Plan de contingencias el que se
un Plan de Contingencias. encuentra para subsanacién de observaciones por el area competente.

28 | Se han definido los controles de | X Se utilizan tarjetas de proximidad para el control de acceso al centro de
acceso general (seguridad Fisica y datos.
Légica de los equipos centrales) Directiva N* 003-2016-MINAM-SG, Normas que regulan los estandares

de seguridad de la informacién.

29 | Se han creado perfiles de usuario X Directiva N.° 002-2015-MINAM-SG, Normas que regulan el uso del
de acuerdo con las funciones de los correo electrénico institucional.
empleados, creacién de usuarios Actualmente se cuenta con un procedimiento interno que define los
con accesos propios (contrasefas) Niveles de seguridad password y niveles de acceso a los sistemas.
y relacién de cada usuario con el Asimismo se cuenta con perfiles para el acceso a la intranet e internet.
perfil correspondiente

30 | Los programas informaticos X Directiva N° 004-2011-SG- MINAM “Normas para la administracion de
(software) de la entidad cuentan con software legal en el Ministerio del Ambiente”
licencias y autorizaciones de uso.

31 | La entidad cuenta con un adecuado X Existe un correo exclusivo para la atencion del servicio de soporte
servicio de soporte técnico para las técnico.
tecnologias de la Informacién y
Comunicacién (TIC).

32 | Se lleva el control de los nuevos X Se lleva el control mediante actas de conformidad al proveedor donde
productos ingresados a desarrollo se da la conformidad al producto en su totalidad y cualquier
asi como de las modificaciones de modificacion que se realice se controla con las actas de pase a
los existentes en carpetas produccioén.
documentadas.

33 | La entidad ha definido politicas X Directiva N.° 002-2015-MINAM-SG, Normas que regulan el uso del
sobre el cambio frecuente de correo electrénico institucional.
contrasefias, sobre su uso y cuando
el personal se desvincule de las
funciones.
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34

La entidad ha establecido controles
para la adquisicién de paquetes
software

Directiva N.° 002-2016-MINAM-SG, Normas y procedimientos del ciclo
de vida del software

4. Informacién y Comunicacion

4.1 Funciones y Caracteristicas de la Informacioén

1 La informacién Gerencial es X Se realizan informes de seguimiento al PSEM, PEIl y POI, asi como los
seleccionada, analizada, evaluada y informes de avance de ejecucion presupuestaria, que son elevados a la
sintetizada para la toma de alta Direccién.
decisiones. La entidad ha creado la plataforma del SINIA que contiene informacién

para la toma de decisiones.

Mejora: Contar con un sistema que contenga toda la informacion
relevante que la Alta Direccién requiera para tomar decisiones y
efectuar el seguimiento en el cumplimiento de sus acciones priorizadas.

2 Se han definido los niveles para el X El personal cuenta con niveles de acceso, asi como con perfiles
acceso del personal al sistema de especificos, Directiva N° 05-2011-SG-MINAM “Uso correcto de acceso
informacion. a la red, internet, intranet y correo electronico del MINAM.

Para el caso del SINIA se cuenta con administrador, usuarios internos y
externos
Mejora: Preparar una Directiva donde se precisen los niveles de
acceso a determinada informacion relevante, especialmente de Ailta
Direccién.

4.2 Informacién y Responsabilidad

3 Los titulares y funcionarios X Se elaboran informes periddicos del PEI, POl y seguimiento de la
identifican las necesidades de implementacién de convenios donde se proporciona informacién del
informacién de todos los procesos y cumplimiento de las actividades y metas programadas. El resultado de
han implementado los controles estos informes son comunicados a los responsables a fin de tomar las
necesarios en las areas respectivas. medidas correctivas.

4 | Se cuenta con  politicas y| X Resolucién Ministerial N.° 221-2013-MINAM, aprobé la “Politica de

procedimientos que garantizan el
adecuado suministro de informacién
para el cumplimiento de sus
funciones y responsabilidades.

Seguridad de la Informacion del Ministerio del Ambiente” y los
“Lineamientos de la Politica de Seguridad de la Informacién del
Ministerio del Ambiente”.
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N° Elementos Si | No Documento de Soporte/Comentarios

+ Directiva N° 003-2016-MINAM-SG, Normas que regulan los estandares
de seguridad de la informacién.

*+ Mejora: Elaborar una Directiva o Lineamientos que regulen
especificamente el adecuado suministro de informacion para el
cumplimiento de funciones y responsabilidades

4.3 Calidad y Suficienci ; : , ‘

5 La informacién interna y externai X » SIFYS (sistemas administrativos)
que maneja la entidad es util, + SIAF
oportuna y confiable en el desarrollo + SITRADOC
de sus actividades. + SINIA (externa).

» Plataforma geoservidor
» Informacién técnica proveniente de los Organismos Publicos adscritos.

6 Se han disefiado, evaluado e | X + Directiva N° 003-2016-MINAM-SG, Normas que regulan los estandares
implementado mecanismos para de seguridad de la informacion.
asegurar la calidad y suficiencia de
la informacién.

4.4 Sistemas de Informacién

7 La entidad esta integrada a un solo X » Para la Gestion Administrativa se cuenta con los sistemas integrados
sistema de informacién y se ajusta a SYGFIS y SITRADOC
las necesidades de sus actividades.

8 Periédicamente se solicita a los | X + Se lleva un control a través del correo sistemas@minam.qgob.pe, de los
usuarios opinién sobre el sistema reclamos e inquietudes para priorizar las mejoras.
de informacion registrandose los
reclamos e inquietudes para
priorizar las mejoras.

4.5 Flexibilidad al Cambio

9 Se revisan periédicamente los X *+ No se cuenta con una disposicion especifica, respecto a la revisién
sistemas de informacién y de ser periddica y redisefio de los sistemas.
necesario se redisefian para + Pendiente: Evaluacion de la Directiva N° 007-2011-SG/MINAM
asegurar su adecuado “Normas para la estandarizacion del software de base en el Ministerio

del Ambiente”

4
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Comunicacion Interna

I La e\(htldawd ha elaborado ylfundldo }

archivo institucional cuenta con una
ubicacién y
apropiado.

acondicionamiento

documentos que orienten la

comunicacion interna.

N° _Elementos Si. | No Documento de Soporte/Comentarios
4.6 Archivo Institucional o - B
10 | La entidad cuenta con una' unidad [ X La SG tiene la funcién de administrar la documentacion e informacion
organica que se encarga de (externa e interna).
administrar la documentacién e Mejora: Incluir en la estructura organica de la Entidad una unidad que
informacién  generada  por la se encargue de estas funciones.
entidad.
11 | La administracién de los| X Directiva N° 005-2009-MINAM —SG “Normas y Procedimientos para la
documentos e informaciéon se administracion de los archivos del Ministerio del Ambiente”
realiza de acuerdo con las politicas Mejora: Como mejora se procedera a la revisién de la Directiva N° 005-
y procedimientos establecidos para 2009-MINAM-SG “Normas y Procedimientos para la administracion de
la preservacion y su conservacion los archivos del Ministerio del Ambiente”.
(archivos electrénicos, magnéticos y
fisicos).
12 | Los ambientes utilizados por el X La ubicacion no es apropiada, pues generan tiempos y controles no

adecuados (Ingreso y Salida del personal)

Pendiente :En la parte de infraestructura, se encuentra pendiente de
implementar un sistema de electricidad de acuerdo a las normas de
Defensa Civil

D|rect|v N.° 004-2014-M|NAM-SG,yl‘Dlsposmlones para la formulacion
de documentos de uso frecuente.

y procedimientos para la denuncia
de actos indebidos por parte del

14 | La administraciéon mantiene | X Se realizan las evaluaciones de los Planes (PEI, POI, PETI, PEGE,
actualizado a la Direccién respecto etc), asi como evaluaciones sobre la ejecucién presupuestal, y
al desempefio, desarrollo, riesgos, ejecucion de Convenios de Cooperacion.
principales iniciativas y cualquier
otro evento resultante.
15 | La entidad cuenta con mecanismos | X Existe un acceso en la pagina web de la entidad relacionado a

denuncias anticorrupcién
Mejora: Incluir en la web del MINAM el Sistema Nacional de Denuncias

(SINAD) de la Contraloria. Asimismo, elaborar una Directiva para
denunciar actos de corrupcion.

DZA/
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permiten que la informacién fluya de
manera clara, ordenada y oportuna

N° ~ Elementos Si | No Documento de Soporte/Comentarios
' 4.8 Comunicacién Externa

16 | La entidad cuenta con mecanismos | X A través de la web, del portal de Transparencia, redes sociales, etc., se
y procedimientos adecuados para informa sobre la gestién institucional.
informar hacia el exterior sobre su
gestion institucional

17 | El portal de transparencia de la| X Si, el OCI periddicamente efectia la revision de la actualizacién del
entidad se encuentra Portal de Transparencia, en caso detecte alguna desactualizacion ésta
adecuadamente actualizado se corrige a la brevedad.

18 | La entidad cuenta con mecanismos | X Directiva N° 007-2014-SG-MINAM, Normas que regulan la atencién de
y procedimientos para asegurar la solicitudes de acceso a la informacién publica y el contenido del portal
adecuada atencién de los de transparencia estandar.
requerimientos externos de Si, tal como se corrobora de los informes del OCI, siempre se han
informacién (Ley de Transparencia atendido los requerimientos externos.

y Acceso a la Informacién Publica)
4.9 Canales de Comunicacion o

19 | Se ha implementado alguna politica | X Directiva N.° 004-2014-MINAM-SG, Disposiciones para la formulacion
que estandarice una comunicacion de documentos de uso frecuente.
interna y externa, considerandose Guia para publicaciones del Ministerio del Ambiente ( RM N.° 093-
diversos tipos de comunicacion: 2015-MINAM)
memorando, paneles informativos, Directiva N.° 006-2016-MINAM-SG, Normas para la formulacion,
boletines, revistas. actualizacién y aprobacién de directivas.

Mejora: Revisar y actualizar la Guia de Publicaciones y aprobar un
Manual de Identidad Institucional
20 | Estos canales de comunicacién | X A través de la Directiva 004-2014-MINAM-SG, Disposiciones para la

formulacién de documentos de uso frecuente.

Guia para publicaciones del Ministerio del Ambiente ( RM N.° 093-
2015-MINAM)

Directiva N.° 006-2016-MINAM-SG, Normas para la formulacion,
actualizacién y aprobacién de directivas.
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5. Supewlstén B

5 1 Actmdades de Prevenc:én y Momtoreo

En el desarrollo de sus Iabores se

Directiva N° 007-2016-MINAM-SG, Procedimiento para el seguimiento

1 X
realizan acciones de supervisiéon y monitoreo del plan operativo institucional.
para conocer oportunamente si Directiva N° 001-2011-SG/MINAM, Directiva que regula la fiscalizacién
éstas se efectuan de acuerdo con lo posterior aleatoria de los procedimientos administrativos contenidos en
establecido, quedando evidencia de el TUPA.
ello. Directiva N° 001-2016-MINAM, Procedimientos para el seguimiento de

los proyectos y programas de inversién publica durante la fase de
inversién del Sector Ambiental.

Comité de Seguimiento de programas y proyectos de Inversién Publica
Priorizados del Sector Ambiental.

2 Las unidades organicas realizan X Aun cuando todavia no se han definido formalmente los procesos,
acciones para conocer algunas Direcciones efectuan el seguimiento a sus procedimientos.
oportunamente si los procesos en Directiva N° 007-2016-MINAM/SG “Procedimiento para el seguimiento
los que interviene se desarrollan de y monitoreo para el Plan Operativo Institucional”, aprobado con RS N°
acuerdo con los procedimientos 063-2016-MINAM
establecidos (monitoreo). Directiva N° 06-2014-SG/MINAM “Normas para la formulacion,

aprobacion, suscripcion, seguimiento, monitoreo y evaluacién de los
convenios de cooperacién en el Ministerio del Ambiente” aprobada
mediante RSG N° 053-2014-MINAM

5.2 Seguimiento de Resultados ’ 5 o

3 Las def|C|enC|as y Ios problemas X La evaluacién del POI se realiza trimestralmente, de acuerdo a la RM
detectados en el monitoreo se N° 367-2015-MINAM que aprobé el POI 2016.
registran y comunican con prontitud Se realizan talleres comunicando la ejecucion presupuestal a fin de
a los responsables con el fin de que tomar las acciones correctivas.
tomen las acciones necesarias para Se realizan talleres para informar sobre los avances trimestrales del
su correccion. POI.

Se realiza la evaluacién semestral del PEL

4 | Cuando se descubre oportunidades X Mediante Memorando u Oficios.

de mejora, se disponen medidas
para desarrollarlas.
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5 | Serealiza el seguimiento a la X Se remite al OCI informes sobre el avance de la implementacién de las
implementacién de las mejoras recomendaciones derivadas de sus informes de control.
propuestas a las deficiencias
detectadas por el OCI.

5.3 Compromiso de Mejoramiento

6 La entidad efectua periédicamente | X Los 6rganos hacen seguimiento al POl en coordinacion con la OPP a
autoevaluaciones que le permite fin de cumplir sus metas de acuerdo a lo programado.
proponer planes de mejora que son
ejecutados posteriormente.

7 | Se implementan las | X A través de las reprogramaciones
recomendaciones producto de las
autoevaluaciones realizadas.

8 Se implementan las | X El OCI establece recomendaciones a los Organos, las mismas que son

recomendaciones que formulan los
Organos de control, las mismas que
constituyen compromisos de
mejoramiento.

recogidas y evaluadas por los érganos para su implementacién, siendo
la Secretaria General el 6rgano supervisor de las implementaciones.
Los érganos del MINAM analizan, coordinan e implementan en lo que
corresponde las recomendaciones del OCI.
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Anexo: 02 —

Identificacion de Brechas por cada Componente de Control

(Actuallzado a Diciembre de 2016)

No

o Elemento

Accné "

1. AMBiENTE DE CONTROL

1.4 Estriictura Organizacional

La entidad cuenta con un Reglamento de Orgamzauon

Elaborar una propuesta de Estructura Organizacional acorde a la

oPP

20
y Funciones (ROF) debidamente actualizado. realidad actual
23 Se han elaborado manuales de procesos con sus Elaborar y Aprobar el Mapa General de Procesos y procedimientos del | OPP

respectivos flujos de informacion

MINAM en el marco de la normativa de la SGP-PCM y SERVIR

1.7 Asignacién de Autoridad y Responsabilidad

33

Se ha desarrollado un Plan de actividades de
identificacion, andlisis o valoracion, manejo o
respuesta y monitoreo y documentacion de los riesgos.

Incorporar los perfiles actualizados al MOF

OGA-RRHH, OPP,
OAJ

2. Evaluacién de Riesgos

2.1 Planeamiento de’la Admmustrac:én de Riesgos )

1 Se ha desarrollado un Plan de actividades de Realizar el diagnostico integral de la Gestidn de Riesgos en el MINAM, SG-Comité de
identificacion, andlisis o valoracién, manejo o con apoyo de un consultor externo Control de
respuesta y monitoreo y documentacion de los riesgos. Riesgos

2 La Direccion (Directorio, Gerencia y Jefaturas) ha
establecido y difundido lineamientos y politicas para la
administracién de riesgos.
3 El planeamiento de la administracion de riesgos es
especifico en algunas areas, como en la asignacion de
responsabilidades y monitoreo de los mismos.
4 La entidad cuenta y ha puesto en practica el Plan de
Administracion de Rie 0s.
2.2:ldentificacion de Riesgos, « » . ; s gy
5 Estan identificados los riesgos sugnlflcatlvos por cada Identificar, con apoyo de un consultor externo, los riesgos Comité de
objetivo significativos como parte del diagnodstico integral de la Gestién de Control de
6 Se han identificado los eventos negativos (riesgos) que | Riesgos en el MINAM Riesgos

pueden afectar el desarrollo de las actividades

S




N° Elemento Accién Responsable
7 Se ha participado en la identificacion de los riesgos de
las actividades de las diferentes unidades organicas o
procesos
8 En la identificacion de riesgos se ha tomado en
consideracion aspectos internos (de la entidad) y
externos (fuera de la entidad)
2.3 Valoracion de Riesgos
9 En el desarrollo de sus actividades se ha determinado y | Realizar, con apoyo de un consultor externo, la valoracién de los Comité de
cuantificado la posibilidad de que ocurran los riesgos riesgos identificados como parte del diagnoéstico integral de la Gestiéon | Control de
identificados (probabilidad de ocurrencia) de Riesgos en el MINAM Riesgos
10 En el desarrollo de sus actividades se ha cuantificado el
efecto que pueden ocasionar los riesgos identificados
(impacto)
11 Los riesgos, sus probabilidades de ocurrencia, impacto
y cuantificacion han sido registrados por escrito
2.4 Respuesta al Riesgo
12 Se han establecido las acciones necesarias (controles) Establecer, con apoyo de un consultor externo, las acciones necesarias | Comité de
para afrontar los riesgos evaluados para afrontar los riesgos evaluados, como parte del diagnéstico | Control de
integral de la Gestion de Riesgos en el MINAM Riesgos
13 Se han definido lineamientos para efectuar Establecer, con apoyo de un consultor externo, los lineamientos para Comité de
seguimiento periddico a los controles desarrollados el seguimiento periédico de los controles desarrollados, como parte Control de
con respecto a los riesgos. del diagndstico integral de la Gestién de Riesgos en el MINAM Riesgos




Elemento

_Accién

3.. Actividades, de Control
3.3 Evaluacién Costo — Beneficio . . . . ) .
5 El costo de los controles establemdos para sus | Con la valoracion del riesgo, se evaluard el costo-beneficio de | Todos los
actividades estd de acuerdo a los resultados esperados | implementar los controles correspondientes. érganos
(beneficios)
6 Se toma en cuenta que el costo de establecer un
control no supere el beneficio que se puede obtener
3.8 Documentacion de Procesos, actividades y Tareas
19 El personal conoce qué procesos involucran a su | Se realizard, con apoyo de un consultor externo, el Mapeo de Procesos, | OPP
unidad organica y qué rol le corresponde en los | la identificacién de oportunidades de mejora, manuales de procesos y
mismos procedimientos. Luego de dicha elaboracidn, se realizaran talleres con
las unidades organicas a fin de que conozcan los procesos que los
20 Los procesos, actividades y tareas de la entidad se [ involucra.
encuentran definidas, establecidas y documentadas al
igual que sus modificaciones
3.9 Revisién de procesos, actividades y tareas
21 Se revisan periddicamente con el fin de que se estén | Se debera desarrollar el mapeo y despliegue de los procesos, luego de | OPP - EMC

desarrollando de acuerdo a lo establecido en la

normativa vigente

ello se identificaran los riesgos y se establecerd la periodicidad de
monitorear cada proceso, actividad o tarea, estableciendo una mejora
contmua en cada uno de ellos.

310 ,antrolgs para las tecnologias de Informacién y comunica

ciones

27

EI Area de lnformatlca cuenta con un Plan de
Contingencias.

Revisar y aprobar el Plan de Contingencia

OGA- lnformatlca

L
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4.5 Flexibilidad al cambio

Se revisan periédicamente los sistemas de informacién
y de ser necesario se redisefian para asegurar su

adecuado funcionamiento

Evaluacion de la Directiva N° 007-2011-SG/MINAM “Normas para la
estandarizacion del software de base en el Ministerio del Ambiente”

OGA-Informatica

4.6 Archivo institucional

12

Los ambientes utilizados por el archivo institucional
cuentan con una ubicacién y acondicionamiento

apropiado.

Implementar un sistema de electricidad en el archivo central de
acuerdo a las normas de Defensa Civil.
Actualizar las Directivas sobre Gestion Documental.

SG




Anexo: 03 — Oportunidades de Mejora

7 Elemento

(Actualizado a Diciembre de 2016)

.. Accién

Responsable

:1. AMBIENTE DE CONTROL

1.1 Filosofia de Direccién : 0 , . 4 -

1 La Direccion muestra interés de apoyar al | Solicitar a los miembros del CCl, la designacién de un | CCI
establecimiento y mantenimiento de control | representante como miembro alterno para que participe en el
interno en la entidad a través de politicas, | CCI, tal como lo establece la Directiva N° 013-2016-CG/GPROD.
documentos, reuniones, charlas y otros medios.

Elaborar un Plan de Sensibilizaciéon y Capacitacién en Control
Interno

2 La Direccion reconoce y promueve los aportes del | Incluir en el plan de trabajo el Plan Integral de Cultura | OGA-RRHH
personal que mejoran el desarrollo de las | Organizacional para el afio 2017
actividades laborales.

Elaborar una Directiva sobre Incentivos y Reconocimiento del
personal

5 La Direccién proporciona el apoyo logistico y de | Solicitar la designacién de un representante de cada 6rgano del | CCl
personal para un adecuado desarrollo de las | MINAM como enlace con el CCI, en el marco de lo establecido
labores de control en la Directiva N° 013-2016-CG/GPROD

1.2 Integridad y Valores Eticos

11 Se sanciona a los responsables de actos ilegales | Aprobar vy difundir la directiva del Régimen Disciplinario y | OGA-RRHH
de acuerdo con las politicas definidas por la | Procedimiento Sancionador
Direccién.

12 La Direccion ha difundido y es de conocimiento | Elaborar para todos los Organos del MINAM material de difusién | OPP -SG-
general la visién, misién, metas y objetivos | sobre la visién, mision y objetivos estratégicos del MINAM, asi | Comunicaciones
estratégicos de la entidad. como respecto al sistema de Control Interno (banners, posters,

etc.) en coordinacién con el equipo de Comunicaciones.
15 | Todas las unidades organicas evaldan | Continuar con la evaluacion trimestral del POI OPP

periédicamente su plan operativo con el fin de
conocer los resultados alcanzados y detectar
posibles desvios.




Responsable

N° Elemento Accién
1.5 Administracién de los Recursos Humanos
24 La entidad cuenta con mecanismos, politicas y | Realizar un plan que contenga las actividades de bienestar | OGA-RRHH
procedimientos adecuados para la seleccion, | social.
induccion, formacién, capacitacion,
compensacién, bienestar social y evaluacién de | Coordinar la participacién del MINAM en el piloto de SERVIR
personal. vinculada a la gestién del rendimiento de personal
1.6 Competencia Profesional
29 Se han identificado las competencias necesarias | Adecuar el Clasificador de Cargos en el marco de la normativa orpP
para cada cargo previsto en el CAP y no han sido | SERVIR.
plasmadas en un documento normativo (perfil del
cargo).
30 El personal que ocupa cada cargo de trabajo
cuenta con las competencias establecidas en el
perfil del cargo.
31 El titular, funcionarios y demas servidores son | Se prevé realizar 03 talleres de control interno que deberan estar | CCl - OGA-RRHH

conocedores de la importancia del desarrollo,
implantacion y mantenimiento del control interno.

contemplados en el Plan de Sensibilizacién y Capacitacion

1.7 Asignacién de Autoridad y Responsabilidad

33

Estos documentos normativos son revisados
periédicamente con el fin de ser actualizados o
mejorados.

Incorporar los perfiles actualizados al MOF

OGA-RRHH- OPP

3. Actividades.de Control

3.1P

rocedimiento de Autorizacién y Aprobacién

1

Los procedimientos de autorizacién y aprobacion
para los procesos, actividades y tareas estan
claramente definidos en manuales o directivas y
son realizados para todos los procesos y
actividades.

Evaluar todas las directivas a fin de determinar la pertinencia de
las mismas

OPP-EMC

%




Elemento

Los procedimientos de autorizacion y aprobacion

Realizar talleres de las directivas mas usadas.

OPP - EMC

asignados con los registros de la entidad (por
ejemplo arqueos, inventarios u otros).

para la habilitacion, administracién, control y custodia de la caja
chica, en el marco de la normativa vigente.

2
para los procesos, actividades y tareas han sido
adecuadamente comunicados a los responsables
3.2 Segregacion de Funciones :
3 Las actividades expuestas a riesgos de error o | Realizar una directiva o documento similar que permita controlar | Comité de
fraude han sido asignadas a diferentes personas o | los riesgos de error o fraude asignados a diferentes personas o Control de
equipos de trabajo equipos de Trabajo Riesgos
4 Se efectia rotacién periddica del personal
asignado en puestos susceptibles a riesgos de
fraude
3.4 Controles sobre el Acceso a los Recursos o Archivos .
9 Periédicamente se comparan los recursos | Actualizar fa Directiva N.° 001-2015-MINAM-SG-OGA, Normas | OGA-Tesoreria

3.7 Rendicion de Cuentas

18

Conoce sus responsabilidades con respecto de
las rendiciones de cuentas.

Programar talleres para reforzar el conocimiento respecto a las
rendiciones de cuenta, los cuales estaran contemplados en el
PDP.

OGA-RRHH

-3.10 Controles para las Tecnologias de la Informacién y Comunicaciones

24

Es restringido el acceso a la sala de cémputo,
procesamiento de datos, a las redes instaladas,
asi como al respaldo de la informacion (Backup)

Revisar y actualizar de corresponder la Directiva N° 008- 201 1-
SG-MINAM, “Normas para la obtencién de copias de respaldo y
resguardo de la informacion procesada.”

OGA-Informatica

25

Los sistemas de informacién cuentan con
controles y sistemas que evitan el acceso no
autorizado a la informacién

Revisar y actualizar de corresponder la Directiva N° 005-2011-
SG-MINAM, Uso correcto de acceso a la red, internet - intranet y
correo electronico del Ministerio del Ambiente.

OGA-Informatica

5 %




indebidos por parte del personal.

Elaborar una Directiva de denuncias de actos de corrupcién

N°® Elemento Accidén Responsable

4. Informacién y Comunicacién

4.6 Archivo Institucional

11 La administracién de Jlos documentos e | Revisar y actualizar la Directiva N° 005-2009-MINAM-SG | OPP
informacion se realiza de acuerdo con las politicas | “Normas y Procedimientos para la administracién de los archivos
y procedimientos  establecidos para la | del Ministerio del Ambiente”.
preservacibn y su conservacién (archivos | Evaluar la implementacion de la digitalizacion con valor legal de
electrénicos, magnéticos y fisicos). los documentos del MINAM

"4.7 Comunicacién Interna 7

15 La entidad cuenta con mecanismos y | Incluir en la web del MINAM el Sistema Nacional de Denuncias | CCl - OGA-
procedimientos para la denuncia de actos | (SINAD) de la Contraloria. Informatica

%
‘25 )
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