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Teniendo en cuenta el proceso de actualizacién del Modelo Estandar de Control
Interno, de acuerdo con lo dispuesto en el Decreto 943 del 21 de mayo de 2014,
que se ejecuto en el afio 2014, se cred un Plan de Trabajo con el fin de efectuar el
mantenimiento y desarrollo de Modelo durante la vigencia 2015, el cual se ha
venido ejecutando. Cabe puntualizar que el modelo se encuentra asi:

Moédulo de Control de Planeacion y Gestion:

Componente Talento Humano:

1. Se actualizaron los documentos que contienen los Principios y Valores,
como consta en la Resolucion No. 2014-130-000677-5 del 22 de diciembre
de 2012 por medio de la cual se actualizo el Cadigo de ética y el Cddigo de
Buen Gobierno para la Empresa de Licores de Cundinamarca. Asi mismo
se procedio a ratificar el compromiso de Alta Direccién con el Sistema, a
través de la firma de un Acta, cuyo objetivo es el mantenimiento del
Modelo Estandar de Control Interno MECI 1000:2014. Estos Cddigos se
difundieron a través del correo electrénico y se encuentran publicados en la
intranet, se ha continuado su difusién a través del correo electrénico de la
ELC.

2. En cuanto, al Desarrollo del Talento Humano, se cuenta con los Manuales
de Funciones y Competencias Laborales que definen los perfiles de cada
uno de los cargos, es asi como se cuenta con la Resolucién No. 2012-
104-000168-5 del 30 de marzo de 2012 “ Por la cual se modifica el Manual
de Funciones, requisitos minimos y competencias laborales de los
trabajadores oficiales” , Acuerdo de la Junta Directiva No. 0003 del 15 de
abril de 2008 “Por el cual se modifica el Acuerdo No. 007 del 19 de junio de
2007” y el Acuerdo No. 007 del 19 de junio de 2007, “ Por el cual se adoptd
el Manual especifico de Funciones, Requisitos y de competencias laborales
para los empleos de la planta de personal de Empleados Publicos de la
ELC.” Es importante mencionar, que las funciones son socializadas a los



servidores en el momento de su posesion y que se requiere adelantar un
proceso de induccion y reinduccion que garantice el empoderamiento de las
mismas. Para lo cual se cre6 el Programa de Induccion y Reinduccion.
Frente al Plan Institucional de Formacion y Capacitacion para el afio 2015
de acuerdo con el Manual de Procesos y procedimientos se elaboré el
respectivo diagnostico de necesidades, el cual arrojo como resultado el
Plan Anual de Capacitacion y este se ha venido desarrollando. Asi mismo;
se expidi6 la Resolucién No. 2014-130-000678-5 del 22 de diciembre de
2012 “Por la cual se fijan los lineamientos para la planificacion, Ejecucion,
Seguimiento y Evaluacion del Plan Institucional de Capacitacion y
Formacion de la ELC”. La cual entro en vigencia en 2015, y se ha tenido
en cuenta por parte de la Subgerencia de Talento Humano para consolidar
el Plan que ha permitido el mejoramiento continuo.

. Se cuenta con un Programa de Induccién y Reinduccion, el cual se elabora
anualmente de acuerdo a lo planteado en el Manual de Procesos y
procedimientos que establece en cuanto al ingreso de nuevos servidores
gue se debe efectuar socializacién sobre temas especificos como son:
Reglamento Interno de Trabajo, Codigo de Etica, Plan Estratégico, Plan de
Accién, Programas y proyectos de la ELC, Programa de Salud Ocupacional
y Seguridad Integral, Codigo Unico Disciplinario, Sistema de Control
Interno. Se elabora registro el cual reposa en la respectiva historia laboral.
Con el fin de fortalecer el Programa en el proceso de actualizacién del
MECI 1000:2014 se expidio la Resolucion No. 2014-130-000679 -5 del 22
de diciembre de 2014 “Por el cual se fijan lineamientos para la Planificacién,
Ejecucion, Seguimiento y Evaluaciéon de la Induccion y Reinduccion”. Y si
bien el proceso de Reinduccién no se estaba llevando a cabo, para 2015 se
estructuro un Programa de Reinduccién.

Programa de Bienestar, se formula de acuerdo al Procedimiento planteado
en el Manual de Procesos y Procedimientos, anualmente y se ha venido
ejecutando con actividades como: Vacaciones recreativas para los nifios de
los servidores que tengan hasta doce afos, programa de
acondicionamiento fisico para los servidores publicos, Juegos Interno,
actividad de fin de afio (viaje a Paipa) etc....

Plan de Incentivos, no aplica para la Entidad por ser una Empresa Industrial
y Comercial del Estado cuyos trabajadores en su mayoria son trabajadores
oficiales. Salvo los miembros de la Alta Direccion que son Empleados
Publicos y algunos servidores de confianza y manejo.

. Sistema de Evaluacion de Desempefio, no aplica por tratarse de una
Empresa Industrial y Comercial del Estado cuya planta de personal en su
mayoria son trabajadores Oficiales vinculados mediante contrato individual



de trabajo. No se tiene implementado ningln mecanismo para evaluacion
de los mismos.

Componente Direccionamiento Estratéqgico

1. Planeacion, se cuenta en la Entidad con los respectivos Planes y
programas, es asi, como fue adoptado mediante el Acuerdo 005 del 26 de
septiembre de 2012 el Plan Estratégico Institucional denominado “Néctar y
Santafé compitiendo por Cundinamarca”, los lideres de los Procesos son
los encargados de ejecutar los Planes y programas, que se desarrollan a
través de los planes de accion que son construidos por ellos mismos y que
cuentan con unas actividades, metas e indicadores cuyo cumplimiento es
monitoreado por la Oficina Asesora de Planeacion y Sistemas de
Informacion, quien consolida los informes trimestralmente. Ademas se
cuenta con los informes que se rinden ante la Junta Directiva

2. La Vision y Mision de la Entidad, se encuentran adoptadas en la Entidad y
han sido publicadas a través de diferentes medios como en la pagina Web,
a través de la intranet, retablos que se encuentran en los diferentes
despachos. Asi mismo y de acuerdo con el proceso de actualizacion del
Modelo Estandar de Control Interno MECI 1000: 2014, se llevaron a cabo 2
reuniones con todo el personal en el casino de la Empresa, en la primera
realizada el 14 de Octubre de 2014, el sefior Gerente General presento
exposicion sobre Informe de Gestidn y Rendicién de Cuentas con corte a 30
de Septiembre de 2014, y el 16 de diciembre de 2014, se expuso el estado
de avance del MECI. Se evidencia en los registros de asistencia.

Se requiere realizar la evaluacion del proceso de Rendicion de Cuentas, para
lo cual se cre6 como accion de mejora la Encuesta de evaluacién de la
Rendicion. Dicha encuesta esta pendiente de ser implementada, para
posteriormente ser tabulada. Resultados frente a los cuales se deberan
adoptar las acciones de mejora pertinentes

3. Objetivos Institucionales, dentro del Plan Estratégico Institucional se
definieron los Objetivos Institucionales ampliamente difundidos en todas las
areas y a cuyo cumplimiento le apuntan sus programas, metas e
indicadores. El cumplimiento de los mismos es monitoreado por parte de la
Oficina Asesora de Planeacion y Sistemas de Informacién, contando como
insumo fundamental los informes que remiten los lideres de los procesos
trimestralmente, o mensualmente para consolidar los informes que se
rinden ante la Junta Directiva de la ELC.

4. Modelo de Operacion por Procesos

El Mapa de Operacion por Procesos, se socializé acorde con el Manual de
Procesos y Procedimientos, y se adopté mediante la Resolucion 0046 del 23 de



enero de 2008 y modificado mediante la Resolucion No. 137 del 25 de marzo de
2008, por medio de la cual fue modificado el articulo 6 de la Resolucion 0046 del
23 de enero del 2008, en la actualidad cuenta con 2 Procesos Estratégicos:
Planeacion y Comunicacion e Informacion , 2 Procesos Misionales: Produccion y
Comercializaciébn, 4 Procesos de Apoyo: Gestion del Talento Humano,
Administrativo, Financiero, Juridico, y 3 Procesos de Evaluacion y Control: Control
Interno, Control de Calidad y Control Disciplinario. Sin embargo, como
consecuencia de la implementacion de los Procesos para cumplimiento de las
Buenas Practicas de Manufactura, y el sistema ERP-SAP, estos han sido
ajustados, razén por la cual se expidid la Instruccion Extraordinaria No. 002 de
2015, que tuvo como obijetivo la “Implementacion, revision y ajuste permanente de
los Procesos y Procedimientos para el funcionamiento del ERP SAP de la
Empresa de Licores de Cundinamarca”. Asi mismo; mediante al Resolucion No.
2015-104-0004005 se actualizo el Manual de Procesos y Procedimientos de la
Empresa de Licores de Cundinamarca, acorde con la implementacion del Sistema
ERP-SAP y las Buenas Practicas de Manufactura, considerando cambios
significativos en el desarrollo de los Procesos de la Empresa por ejemplo: En los
modulos Financiero, Presupuestal, Contable, logistica, etc. Cabe puntualizar, que
dentro de las metas del Plan Estratégico Institucional se contempld la obtencion de
la Certificacion en Calidad, tarea que lidera la Alta Direccion y frente a la cual se
han desarrollado avances importantes, entre los cuales se puede destacar la
creacion del Manual de Calidad, la consolidacion del listado maestro de
documentos entre otros.

Divulgacion de Procedimientos. Los procedimientos son conocidos por cada una
de las areas, sin embargo en su mayoria el personal de la Empresa viene
desarrollando sus actividades hace mucho tiempo, y el proceso de reinduccién
requiere ser fortalecido, en el desarrollo de las auditorias se evidencio que algunos
conocen el procedimiento, otros no o incluso al conocerlos no son tenidos en
cuenta sino que desarrollan las actividades de acuerdo a la experiencia en
muchos de los casos. Los lideres de procedimiento argumentan o no conocerlos o
estar desarrollando las actividades de otra manera. Como consecuencia del
desarrollo de la implementacion del Sistema ERP-SAP en el 2014 y salida en vivo
en el 2015, asi como del cumplimiento de la Normatividad frente a las Buenas
Practicas de Manufactura se adopta la Resolucién No. 2015-104-0004005 “se
actualizo el Manual de Procesos y Procedimientos de la Empresa de Licores de
Cundinamarca”. Es importante, sefalar que este ajuste de los Procesos y
Procedimientos, asi como la construcciéon de los nuevos, ha sido realizado por los
lideres de los mismos y que cuentan con la revision del lider del Proceso, por lo
tanto se requiere continuar con la retroalimentacion del Manual a todos los niveles
con el fin de lograr la interiorizacion y el respectivo empoderamiento.



5. Estructura Organizacional La Empresa cuenta con una estructura flexible
que permite trabajar mediante los procesos y procedimientos de acuerdo
con las responsabilidades y autoridad requerida, y adoptada mediante el
Decreto No. 00000273 de 2009 “Por el cual se modifica y se establece la
organizacion de la Empresa de Licores de Cundinamarca”.

6. En cuanto a los Indicadores de Gestion:

El Plan Estratégico Institucional, cuenta con un plan de accion que es elaborado
anualmente por cada Lider de Proceso que define unas metas de producto, unas
actividades, indicadores de la meta para la vigencia, indicador de base meta de
producto y un indicador meta de producto cuatrienio, junto con el responsabile.

El seguimiento principal de los Indicadores del Plan Estratégico se realiza en los
informes trimestrales de Gestibn que son efectuados por cada una de las
Subgerencias y Oficinas y rendidos a la Oficina Asesora de Planeacién y Sistemas
de Informacién, quien cuenta con las evidencias respectivas, y realiza la medicion
trimestralmente.

Mediante a la Resolucion No. 2014-104-000575-5 del 22 de diciembre de 2014, se
adopt6 el Manual de Indicadores de Gestion por Procesos para la Empresa, y se
cuenta con una Metodologia aplicada para la formulacién de indicadores, asi
como de la ficha Hoja de Vida de indicadores. Se debe mencionar que cada lider
de proceso es responsable de medir los indicadores de eficiencia, eficacia y
efectividad de los procesos, de acuerdo a las frecuencia establecidas

7. Politicas de Operacion, la Entidad adopto en el mes de diciembre de 2014,
a través de la Resolucion No. 2014-130-000578-5, el Manual de Politicas
de Operacion de la ELC, el cual fue validado por la Alta Direccién y con el
fin de efectuar la respectiva socializacién la Oficina Asesora Juridica remitio
la misma via correo electrénico a los servidores de la Empresa.



Componente Administracion de Riesqos:

Dentro del proceso de ejecucion del Plan de Trabajo para la actualizacion el
MECI 1000:2014, contando con un Asesor Externo  ejecutdé el taller de
Administracion de Riesgos llevado a cabo los dias el dia 31 de Octubre y 11 de
noviembre de 2014 dirigido a los lideres de cada area escogidos por los lideres
de los Procesos. Taller en el cual se reviso tanto la Politica de Administracién de
Riesgos, como los Mapas de Riesgos por Procesos. Actividades que contaron
con el acompafiamiento de la Oficina de Control Interno. Lo anterior, implica un
avance significativo en materia de Riesgos, como quiera que el Mapa de Riesgos
adoptado mediante la Resolucién No. 123 del 7 de marzo de 2008 fue actualizado
como se mencioné mediante la Resolucién No. 2014-130-00674-5 del 22 de
diciembre de 2014. Fue asi como en cuanto a:

e Politicas de Administracion del Riesgo: Mediante la Resolucién No. 2014-130-
00674-5 del 22 de diciembre de 2014, se adoptdé y reglamento la Politica de
Administracion de Riesgos en la Empresa. La cual fue socializada, sin
embargo; se requiere continuar con su socializacion con el fin de que sea
empoderada y apropiada por todos los servidores publicos.

¢ Identificacion de los Riesgos: dentro de la Resolucion No. 2014-130-00674-5
del 22 de diciembre de 2014, se sefal6 en el articulo 6, la metodologia para
identificar los Riesgos, esta metodologia fue tenida en cuenta en el momento
de realizar la identificacion de los Riesgos de la Entidad que permitieron
expedir el respectivo Mapa de Riesgos Institucional, el cual fue construido por
un representante de cada area y validado posteriormente por los lideres de los
Procesos.

e Analisis de Valoracién del Riesgo: En la construccion del Mapa de Riesgos
Institucional se tuvo en cuenta la valoracion del riesgo de acuerdo a la
metodologia contemplada en la Resolucion No. 2014-130-00674-5 del 22 de
diciembre de 2014 articulo 7 y 8. Asi mismo se realiz6 la respectiva valoracion
de los controles existente segun tabla de valoracion esto permitié definir el
Riesgo Residual.

e Mapa de Riesgo por Proceso luego de aplicar la metodologia sefalada en la
Resolucién No. 2014-130-00674-5 del 22 de diciembre de 2014, se construyd
el Mapa de Riesgos por Proceso, el cual fue validado por los lideres de los
Procesos.

e Mapa de Riesgos Institucional, se adopté mediante la Resolucion No. 2014-
130-00674-5 del 22 de diciembre de 2014, el cual cuenta con el capitulo No. 6,
denominado Seguimiento, lo que ha implicado que se realice el monitoreo



como autoevaluacion de los lideres de los procesos, y cuyos resultados de
medicion vienen siendo monitoreados por la Oficina de Control Interno, con el
fin de que la Alta Direccion frente al producto de los resultados obtenidos sea
la base que permita la toma de decisiones para la generacion de acciones que
permita mitigar los mismos.

e Modulo de Control de Evaluacion y Sequimiento:

Componente Autoevaluacidn Institucional:

e Autoevaluacién del Control y Gestidn

1. En cuanto a la Autoevaluacion del Control, la Alta Direccion dentro de la
ejecucion del Plan de Trabajo para la actualizacion del MECI 1000:2014, y de
acuerdo con la Asesoria Externa cred un cuestionario de Autoevaluaciéon del
Control el cual estd pendiente de aplicacion, se espera se desarrolle
conjuntamente con cada una de las areas, consolidando los resultados en un
informe final, con el fin de tomar las acciones de mejora a que haya lugar. Se
busca:

-La verificaciébn y evaluacion para determinar la calidad y efectividad de los
controles internos a nivel de los procesos.

-Verificar la existencia de cada uno de los elementos de control del Modelo
Estandar de Control Interno MECI 2014, asi como evaluar su efectividad en los
procesos, areas responsables y la entidad.

-Verificar la efectividad del Sistema de Control Interno para procurar el
cumplimiento de los planes, metas y objetivos previstos.

2. Frente a la Autoevaluacion de la Gestion, con la Asesoria Externa y en
ejecucion del Plan de Trabajo para la actualizacion junto con la Alta Direccion
se defini6 una metodologia de Autoevaluacion de la Gestibn con base en
Indicadores, la cual consiste en el diligenciamiento de un Formato Disefio de
Indicadores, y busca Analizar los resultados obtenidos con la aplicacién de
cada indicador de la siguiente forma:

- Evaluar si el comportamiento del indicador presenta desviaciones frente a la
meta y los rangos de gestion definidos, o si presenta cualquier tipo de
comportamiento que amerite su revision.

- Definir las acciones correctivas inmediatas. Si la desviacion es significativa,
tener en cuenta este aspecto para definir el Plan de Mejoramiento
correspondiente.



- Analizar el conjunto de controles e indicadores establecidos para la entidad
para determinar la necesidad de definirlos, replantearlos o eliminarlos.

- Elaborar un Informe de Autoevaluacion de la Gestion por Area Organizacional
0 por Procesos.

- Presentar el Informe de Autoevaluacibn de la Gestibn al Comité de
Coordinacion del Sistema de Control Interno.

Los anteriores instrumentos estan pendientes por implementarse.
3- Auditoria Interna

Dentro del Manual de Proceso y Procedimientos, se encuentra definido el
Procedimiento de Auditoria interna ELC-PV-SCI01-001, versién 2008. En
desarrollo del mismo se formula el Plan de Auditoria Interna proyectado
anualmente por la Oficina de Control Interno y aprobado en Comité
Coordinador de Control Interno. El cual se ejecuté en un 100% durante la
vigencia 2014, considerando que fue necesario ajustarlo por falta de personal y
por la cantidad de trabajo que desarrolla el despacho.

En la actualidad se viene ejecutando el Plan de Auditoria vigencia 2015. Sin
embargo; es necesario contar con mas personal, por las actividades diarias,
como las funciones que desarrolla el despacho, retrasan la ejecucion del
mismo.

Se debe puntualizar que por parte del Comité Coordinador de Control Interno y
con el fin de fortalecer la labor de auditoria se celebr6é contrato con el fin de
ejecutar 8 auditorias especificas.

- El Informe Ejecutivo Anual, es realizado por la Oficina de Control Interno y
enviado al Departamento Administrativo de la Funcion Publica, antes del 28
de febrero de cada afo, el cual fue realizado a través del aplicativo que se
dispone para tal en la pagina WEB, y que consta en la Certificacion expedida
con radicado No. 1426 del 24 de febrero de 2015.

5- Planes de Mejoramiento, Si bien dentro del Modelo Estandar de Control
interno se plantean tres clases de Planes de Mejoramiento, para la ELC, se
debe sefalar que el Plan de Mejoramiento Individual, no aplica como
quiera; que en su mayoria son trabajadores Oficiales vinculados a través de
Contrato Individual de Trabajo y el nimero restante son Empleados
Publicos de libre nombramiento y remocion, por ser personal de confianza
y manejo.

Aplican entonces, dos clases de Planes de mejoramiento:



1. Plan de Mejoramiento Institucional, se construye una vez es entregado el
Informe Final de Auditoria Proveniente del respectivo Ente de Control, y es
elaborado por cada uno de los lideres de los Procesos, de acuerdo a los
hallazgos efectuados, el cual contempla la Estrategia, la Actividad, el
tiempo de ejecucion, el indicador de cumplimiento y el responsable. Se
suscribe por el Representante Legal de la Entidad y el Jefe de Control
Interno, y es aprobado por la Contraloria Departamental de Cundinamarca,
como consta en el Oficio C 141640089 del 27 de noviembre de 2014 y
fueron reportados los cuatro avances. Se debe mencionar que una vez es
aprobado el Plan de Mejoramiento para la respectiva vigencia este es
remitido a cada lider de Proceso quien es el encargado de realizar las
acciones propuestas y remitir a la Oficina de Control Interno los avances
respectivos para consolidacion del respectivo avance, y el monitoreo y
seguimiento frente al cumplimiento de las acciones. Se puntualiza, que la
Contraloria Departamental realizo visita en los meses de Octubre y
Noviembre de 2015, y en la actualidad la Entidad se encuentra pendiente
del envid del Pre informe con el fin dar respuesta al mismo y una vez en
firme proceder a levantar el Plan de Mejoramiento respectivo para su
respectiva aprobacion por parte del Ente de Control. Asi como; la remision
dentro de los términos definidos de los cuatro avances.

2. Plan de Mejoramiento por Procesos, es el resultado de las auditorias
internas efectuadas por la Oficina de Control Interno. Una vez se practican
las auditorias internas y aprobado el Plan de Mejoramiento presentado por
los lideres de los procesos, las acciones contempladas por los lideres de
los procesos son reportadas mediante avances a la Oficina de Control
Interno, quien efectla el seguimiento. Sin embargo, se reitera nuevamente
que la en la entrega de los informes de avances en algunas ocasiones no
es efectuada en oportunidad, incluso la misma entrega de los planes de
mejoramiento.

3. COMPONENTE EJE TRANSVERSAL INFORMACION Y
COMUNICACION

Informacion y Comunicacion interna y externa

La Entidad administra la Informacion Interna y externa a través del software
denominado Orfeo, Sistema de Gestibn Documental implementado por
etapas. Sin embargo, se requiere la implementacion al 100% de un software,
gue beneficie todo el proceso de Gestion Documental que involucra ventanilla
anica, informacion Interna y Externa, Peticiones, Quejas y Reclamos, etc. Que
permita garantizar la trazabilidad de la documentacion y la oportunidad en la
respuesta.

La recepcion de peticiones, se efectia a través de la ventanilla Unica de
correspondencia y son entregadas al area que compete dar tramite a la



misma, se debe fortalecer con el fin de generar informes y que permita
verificar la trazabilidad de todos los documentos. En la actualidad se
presentan grandes deficiencias frente a la consolidacion de informes que
permitan garantizar la confiabilidad de los tramites realizados, con ocasion de
la informacién recepcionada. Porque si bien los tramites se realizan en
muchos de los casos no queda registrado el tramite que se efectio o en su
defecto cuando se recepciona correspondencia interna 0 externa tampoco se
registra.

Frente a las Quejas y Reclamos existe una linea telefénica. Sin embargo debe
fortalecerse este mecanismo, generando registro de las mismas.

La Empresa cuenta internamente con varios buzones de sugerencias, los
cuales en varias ocasiones han sido abiertos por la Oficina de Control Interno,
pero en esos momentos no se ha encontrado ninguna sugerencia, ni reclamo.
Dentro del Plan de Trabajo del mantenimiento del Modelo se tienen previsto, la
aplicacion de una Encuesta que ya fue construida en la etapa de la
actualizacion con el fin de medir la percepcion del cliente interno.

Se reitera la necesidad de crear un mecanismo de sensibilizacién para que
sean utilizados y fortalecerse el procedimiento.

Se cuenta con la pagina WEB, en la cual se publican en cumplimiento de la
Ley todos los documentos requeridos por esta, y es de facil acceso. Sin
embargo, se debe fortalecer este mecanismo, de acuerdo con los parametros
de la Ley de Transparencia. Al interior de la Entidad se cuenta con la intranet.

Frente a la Rendicién de cuentas se disefid por parte del Asesor externo con
ocasién a la actualizacion del MECI 1000:2014, un instrumento para la
evaluacion de la misma, el cual debe ser implementado, se trata de una
Encuesta de Evaluacion que debera ser diligenciada por los asistentes, cuyos
resultados deberan ser tabulados y analizados con el fin de tomar acciones de
en pro de la mejora continua. Asi mismo, se consolido un documento
denominado Lineamientos de Rendicion de Cuentas en donde se relaciona
toda la normatividad frente al tema.

En cuanto, a las Tablas de Retencion Documental, la Entidad cuenta con ellas
las cuales fueron construidas de acuerdo a la documentacion que se maneja
en cada area. Sin embargo, estas deben ser actualizadas y proceder a
realizar el respectivo proceso de re-induccion que implique la implementacion
de las mismas por parte de todas las Subgerencias y Jefaturas. La
Subgerencia Administrativa, realizo Comité de Archivo en el mes de junio con



el fin de aprobar la realizacion de la eliminacion de la documentacion de
acuerdo al procedimiento establecido y contando con los tiempos sefialados
en las tablas, para lo cual el comité autorizo lo pertinente, en este momento se
esta llevando a cabo la selecciobn de las muestras para luego proceder a
levantar el respectivo cronograma y proceder a la eliminacion.

La Empresa actualiz6 la Politica de Comunicaciones con ocasion a la
actualizacion del MECI 1000:2014, Politica que fue socializada a través de la
Intranet de la Entidad. Se reitera que debe continuarse con la difusion y
materializacion de la misma.

Asi mismo, se gener6 un Plan de Comunicaciones que debe ser
implementado, que contiene unas Politicas, estrategias y orientaciones
operativas y las respectivas actividades de comunicaciéon. Se evidencia la
ausencia de un responsable especifico para esta labor, dentro de la planta de
personal, en la actualidad no se cuenta con el.

Cuando se trata de estrategias de comunicacién con los ciudadanos y grupos
de interés, la comunicacion es directa si son asuntos formales, cuando son
generales, se cuenta con la Pagina WEB, publicidad en medios de
comunicacion.

En la actualidad no se esta evaluando la medicion de la efectividad de los
Medios de Comunicacién sobre el cliente externo. Lo anterior, implico que se
disefiara una encuesta para medir la satisfaccion de los Distribuidores, la cual
se realizé por parte de la Subgerencia Comercial, se debe construir frente a
los resultados construir el respectivo plan de accién, en pro de la mejora
continua..

Sistemas de Informacién y Comunicacion

El Sistema de Gestion Documental fue implementado por etapas y se
adquirié el Software denominado ORFEO, de acuerdo a las necesidades de
la ELC. Sin embargo, se requiere la implementacion al 100% de un software,
gue beneficie todo el proceso de Gestibn Documental que involucra ventanilla
Unica, informacion Interna y Externa, Peticiones, Quejas y Reclamos, etc.

En la actualidad la empresa cuenta con varias fuentes de informacion tales
como Hardware: Datacenter, almacenamiento de informacion, equipos de
computo en red, impresoras en red, planta telefonica NEC y aparatos
telefonicos.

En Software:



Administracion de recursos financieros y fisicos: Ofimatica
Administracion del talento humano: SQL Server

Administracion documental: ORFEO, Microsoft office, seguridad perimetral y
seguridad informatica. Y para la comunicacion oficial, el correo institucional, el
buzoén de sugerencias, la intranet.

Para evitar que los usuarios instalen programas o aplicativos que no cuenten
con licencia, se cuenta con una politica restrictiva y se realizan las respectivas
visitas a los puestos de trabajo. EIl software se encuentra instalado en todos
los equipos y estos se encuentran debidamente licenciados.

En materia de produccion se cuenta con Lineas de produccion, montacargas,
parque automotor y laboratorio.

Se debe resaltar, que la Empresa adelanto la implementacion del ERP SAP, el
cual entro en vivo a partir del 1 de enero de 2015 e involucra entre otros los
moédulos de Inventarios, Almacén, Produccién, Costos, Presupuesto,
Contabilidad, Control de Calidad, Ventas, Mantenimiento, Tesoreria, Contratos
etc... Lo cual permite actualizar los Procesos y procedimientos. Considerando
que las operaciones de la ELC, seran trasladadas para realizarse en la planta
fisica, ubicada en el municipio de Cota, se hizo necesario que la Entidad
tomara medidas pertinentes para realizar los ajustes necesarios para
mantener el ERP-SAP. Se realiz6 la actualizacién de los procedimientos de
acuerdo con las BPM.

Medios de acceso a la informacién con que cuenta la entidad

Los medios de acceso a la informacién formal, son generados a través de la
Pagina WEB. En cuando a la publicidad en medios de comunicacion, existen
varias carteleras distribuidas para varios temas como comunicacion de Talento
Humano, Salud Ocupacional, Sindical, y Comités, Control Interno (Politica de
Autocontrol).

La Oficina de Control Interno con el fin de incentivar la politica de Autocontrol,
envia mensajes semanales a través del correo Institucional a los servidores.
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JEFE DE CONTROL INTERNO
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