RESOLUCION DE CONTRALORIA N° 149-2016-CG

CONTRALORIA GENERAL

Sabado, 14 de mayo de 2016

Aprueban la Directiva N° 013-2016-CG-GPROD denominada “Implementacion del Sistema de

Control Interno en la Entidades del Estado” Aprueban la Directiva N° 013-2016-CG-GPROD
denominada “Implementacion del Sistema de Control Interno en la Entidades del Estado”

(SEPARATA ESPECIAL)

CONCORDANCIAS: R.J.N° 353-2016-FONDEPES-J (Aprueban el Reglamento del Comité de
Control Interno del FONDEPES)

R.N° 004-2017-CG (Guia para la implementacion vy fortalecimiento del Sistema de Control
Interno en las entidades del Estado)

R.M.N° 625-2017-MINEDU (Aprueban la Politica Institucional de Gestion de Riesqos
en el marco del Sistema de Control Interno en el Ministerio de Educacion)

Lima, 13 de mayo de 2016

VISTO, la Hoja Informativa N° 00022-2016-CG/PEC de la Gerencia Central de Planeamiento
Estratégico que recomienda la aprobacion del proyecto de Directiva “Implementacion del Sistema
de Control Interno en las entidades del Estado”;

CONSIDERANDO:

Que, el articulo 6 de la Ley N° 27785, Ley Orgénica del Sistema Nacional de Control y de la
Contraloria General de la Republica, establece que el control gubernamental consiste en la
supervision, vigilancia y verificacion de los actos y resultados de la gestion publica, en atencién al
grado de eficiencia, eficacia, transparencia y economia en el uso y destino de los recursos y bienes
del Estado, asi como del cumplimiento de las normas legales y de los lineamientos de politica y
planes de accion, evaluando los sistemas de administracién, gerencia y control, confines de su
mejoramiento a través de la adopcién de acciones preventivas y correctivas pertinentes;

Que, el articulo 7 de la citada Ley Organica, establece que el control interno comprende las
acciones de cautela previa, simultdnea y de verificacién posterior que realiza la entidad sujeta a
control, con la finalidad que la gestion de sus recursos, bienes y operaciones se efectle correcta y
eficientemente, siendo responsabilidad del Titular de la entidad fomentar y supervisar el
funcionamiento y confiabilidad del control interno para la evaluacion de la gestion y el efectivo
ejercicio de la rendicién de cuentas, propendiendo a que éste contribuya con el logro de la misién y
objetivos de la entidad a su cargo;

Que, la Ley N° 28716, Ley de Control Interno de las Entidades del Estado, establece que la
Contraloria General de la Republica es la entidad competente para dictar la normativa técnica de
control que oriente la efectiva implantacion y funcionamiento del control interno en las entidades
del Estado, asi como su respectiva evaluacion;

Que, la Ley N° 30372, Ley del Presupuesto del Sector Publico para el Afo Fiscal 2016, en su
Quincuagésima Tercera Disposicién Complementaria Final, establece la obligacion de todas las
entidades de los tres niveles de gobierno de implementar su Sistema de Control Interno, en un
plazo maximo de treinta y seis (36) meses, contados a partir de su entrada en vigencia; para lo cual
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la Contraloria General de la Republica emitira las disposiciones conteniendo los plazos por cada
fase y nivel de gobierno y los demas lineamientos que sean necesarios;

Que, en ese contexto, resulta necesario normar la implementacion del sistema de control interno
en las entidades del Estado en sus tres niveles de gobierno, con el fin de fortalecer el control
interno para el eficiente, transparente y correcto ejercicio de la funcién publica en el uso de los
recursos del Estado;

Que, conforme al documento del visto, la Gerencia Central de Planeamiento Estratégico
propone la aprobacion del proyecto de Directiva denominada “Implementacion del sistema de
control interno en las entidades del Estado”, en ejercicio de la funcién establecida en el numeral 10
del articulo 19 del Reglamento de Organizacion y Funciones de la Contraloria General de la
Republica, aprobado por Resolucion de Contraloria N° 027-2016-CG;

En uso de las facultades previstas en el articulo 32 de la Ley N° 27785, Ley Organica del
Sistema Nacional de Control y de la Contraloria General de la Republica;

SE RESUELVE:

Articulo Primero.- Aprobar la Directiva N° 013-2016-CG-GPROD denominada “Implementacién
del Sistema de Control Interno en la entidades del Estado”, cuyo texto forma parte integrante de la
presente Resolucion.

Articulo Segundo.- La presente Directiva entrara en vigencia a partir del dia habil siguiente a la
publicacién de la presente Resolucion en el diario oficial EI Peruano.

Articulo Cuarto.- Las entidades que se encuentren en proceso de implementacién de su
Sistema de Control Interno se adecuaran al modelo previsto en la Directiva aprobada por la
presente Resolucion, a partir de la actividad que corresponda desarrollar.

Articulo Quinto.- Encargar al Departamento de Tecnhologias de la Informacién la publicacién de
la presente Resolucion y la Directiva que lo aprueba en el Portal del Estado Peruano
(www.peru.gob.pe), asi como en el portal web (www.contraloria.gob.pe) y en la intranet de la
Contraloria General de la Republica.

Registrese, comuniquese y publiquese.
FUAD KHOURY ZARZAR

Contralor General de la Republica
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1. FINALIDAD

Dar cumplimiento a lo dispuesto en la Quincuagésima Tercera Disposicion Complementaria
Final de la Ley N° 30372, Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2016, con el fin
de fortalecer el control interno en las entidades del Estado para el eficiente, transparente y correcto
ejercicio de la funcién publica en el uso de los recursos del Estado.

2. OBJETIVOS

* Regular el modelo y los plazos para la implementacion del Sistema de Control Interno que
deben realizar las entidades del Estado en los tres niveles de gobierno.

* Medir el nivel de madurez del Sistema de Control Interno con base a la informacion que deben
registrar las entidades de todos los niveles de gobierno a través del aplicativo informatico
Seguimiento y Evaluacién del Sistema de Control Interno.

3. ALCANCE
Las disposiciones contenidas en la presente Directiva son 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 Republica.

* Los Organos de Control Institucional.

* Las unidades organicas de la Contraloria General de la Republica, de acuerdo a su
competencia funcional.

4. SIGLAS Y REFERENCIAS

Comité : |Comité de Control Interno

Contraloria |: |Contraloria General de la Republica

Ley N° 28716 . [Ley N° 28716 - Ley de Control Interno de las Entidades del Estado y sus
" |modificatorias.

Ley N° 27785 |. |Ley N° 27785 - Ley Organica del Sistema Nacional de Control y de la
" |Contraloria General de la

Republica y sus modificatorias.

Ley N° 30372 [: [Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2016.

OCl . |Organo de Control Institucional

SCI . | Sistema de Control Interno




5. BASE LEGAL
* Constitucion Politica del Pera.

* Ley N° 27785 - Ley Organica del Sistema Nacional de Control y de la Contraloria General de
la Republica, y sus madificatorias.

* Ley N° 28716 - Ley de Control Interno de las Entidades del Estado, y sus modificatorias.
* Ley N° 30372 - Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2016.
* Ley N° 27783 - Ley de Bases de la Descentralizacion, y sus modificatorias.

* Decreto Supremo N° 004-2013-PCM, que aprueba la Politica Nacional de Modernizacién de la
Gestion Publica al 2021.

* Resolucién de Contraloria N° 320-2006-CG, que aprueba las Normas de Control Interno.

* Resolucién de Contraloria N° 458-2008-CG, que aprueba la “Guia para la Implementacion del
Sistema de Control Interno de las entidades del Estado”.

* Resolucién de Contraloria N°273-2014-CG, que aprueba las Normas Generales de Control
Gubernamental, y su modificatoria.

6. DISPOSICIONES GENERALES
6.1 Competencia de la Contraloria General de la Republica

De conformidad con el articulo 6 de la Ley N° 27785, la Contraloria General de la Republica
ejerce el control gubernamental, evaluando para ello los sistemas de administracion, gerencia y
control, confines de su mejoramiento a través de la adopcion de acciones preventivas y correctivas
pertinentes. El control gubernamental es interno y externo y su desarrollo constituye un proceso
integral y permanente.

El articulo 7 de la mencionada ley establece que el control interno comprende las acciones de
cautela previa, simultanea y de verificacion posterior que realiza la entidad sujeta a control, con la
finalidad de que la gestion de sus recursos, bienes y operaciones se efectle correcta y
eficientemente, siendo responsabilidad del Titular de la entidad fomentar y supervisar el
funcionamiento y confiabilidad del control interno para la evaluacién de la gestion y el efectivo
ejercicio de la rendicién de cuentas, propendiendo a que este contribuya con el logro de la misién y
objetivos de la entidad a su cargo.

La Ley N° 28716 establece que la Contraloria dicta la normativa técnica de control que oriente la
efectiva implantacion y funcionamiento del control interno en las entidades del Estado, asi como su
respectiva evaluacion.

La Quincuagésima Tercera Disposicion Complementaria Final, de la Ley N° 30372, establece la
obligacidn en todas las entidades de los tres niveles de gobierno, de implementar su SCI, en un
plazo maximo de treinta y seis meses de su entrada en vigencia; para cuya implementacion la
Contraloria emite las disposiciones que sean necesarias.



6.2 Control Interno

El Control Interno es un proceso continuo dindmico e integral de gestion, efectuado por el
Titular, funcionarios y servidores de la entidad, disefiado para enfrentar los riesgos y dar seguridad
razonable de que se alcancen los objetivos institucionales. De esta manera se contribuye a
prevenir irregularidades y actos de corrupcion en las entidades publicas.

6.3 Objetivos del Control Interno
Los objetivos del Control Interno para el sector publico son los siguientes:

a) Promover y optimizar la eficiencia, eficacia, transparencia y economia en las operaciones de
la entidad asi como la calidad de los servicios publicos que presta.

b) Proteger y conservar los recursos publicos contra cualquier pérdida, dispendio, uso indebido,
acto irregular o ilegal como mecanismo de lucha contra la corrupcion

c¢) Efectuar una rendicién de cuentas oportuna con informacién valida y confiable.

d) Adaptarse a los cambios del entorno y lograr efectos sustantivos sobre los resultados de la
entidad mediante la mejora continua.

6.4 Sistema de Control Interno

El SCI es el conjunto de acciones, actividades, planes, politicas, normas, registros,
organizacion, procedimientos y métodos, incluyendo las actitudes de las autoridades y el personal,
organizados Yy establecidos en cada entidad del Estado; cuya estructura, componentes, elementos
y objetivos se regulan por la Ley N° 28716 y la normativa técnica que emite la Contraloria sobre la
materia.

La normativa peruana respecto al SCI, toma lo establecido por el Marco Integrado de Control
Interno - COSO, cuya estructura se basa en cinco componentes. Asimismo, la Ley N° 28716
establece siete componentes para el SCI, respecto de los cuales mediante Resolucion de
Contraloria N° 320-2006-CG, se agrupa en el componente de supervision; los componentes de
actividades de prevencién y monitoreo, seguimiento de resultados y los compromisos de
mejoramiento establecidos en la Ley N° 28716, alineando de esta manera los componentes del SCI
al COSO.

El SCI estructura sus cinco componentes sobre la base de principios, cuya aplicacién promueve
la mejora de la gestion publica. En el siguiente gréafico se presenta la comparacién normativa
respecto a los componentes del SCI:

Gréfico N° 1
Componentes del Sistema de Control Interno

Enlace Web: Gréafico N° 1 (PDF).

6.5 Gestién por procesos

Los procesos son definidos como una secuencia de actividades que transforman una entrada o
insumo (una solicitud de un bien o un servicio) en una salida (la entrega del bien o el servicio),
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afiadiéndole un valor en cada etapa de la cadena (mejores condiciones de calidad, precio, rapidez,
facilidad, comodidad, entre otros).

Los procesos son de tres tipos: los “procesos estratégicos” que definen y verifican las politicas,
estrategias, objetivos y metas de la entidad, los “procesos operativos” que resultan directamente de
la produccién de un bien o servicio y los “procesos de apoyo” que sirven de manera transversal a
todas las actividades, que en la entidad estan regulados por los Sistemas Administrativos
nacionales.

6.6 Gestién de riesgos

Es un proceso efectuado por los funcionarios y servidores publicos de la entidad, que se aplica
en la fijacion de la estrategia y a los distintos niveles de entidad; esta disefiado para identificar
eventos potenciales que podrian afectar a la entidad y permite administrar el riesgo dentro de los
limites aceptados, proveyendo la seguridad razonable para la consecucién de objetivos de la
entidad.

6.7 Obligaciones y responsabilidades de los funcionarios y servidores publicos en la
implementacion del Sistema de Control Interno

Los funcionarios y servidores publicos de la entidad son responsables de implementar, ejecutar
y mantener actualizado el Sistema de Control Interno, en el marco de sus funciones y
competencias sefialadas en el articulo 6 de la Ley N° 28716, la Quincuagésima Tercera
Disposicion Complementaria Final de la Ley N° 30372 y las disposiciones establecidas en la
presente Directiva.

7. DISPOSICIONES ESPECIFICAS
7.1 Modelo de implementacién del Sistema de Control Interno

El Modelo de implementacion del SCI en las entidades del Estado comprende las fases de
planificacién, ejecucién y evaluacién, constituida cada una de ellas por etapas y estas Ultimas por
actividades, las cuales se desarrollan secuencialmente a fin de consolidar el Control Interno de la
entidad.

Las entidades deben iniciar o complementar su Modelo de implementacion observando en qué
etapa y fase se encuentran, de tal manera que cada entidad culmine la implementacion
oportunamente.

A continuacion se muestra el Modelo de implementacion del SCI, con sus respetivas fases,
etapas y actividades.

Gréfico N° 2
Modelo de implementacién del Sistema de Control Interno

Enlace Web: Gréafico N° 2 (PDF).

7.2 Fase de planificacién

El desarrollo de esta fase permite que el Titular de la entidad y sus principales funcionarios se
comprometan formalmente a implementar el SCI; asi como a obtener informacion relevante sobre
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su estado situacional, que le permita identificar las brechas y desarrollar actividades para el cierre
de las mismas por cada componente del SCI. Esta fase comprende las etapas siguientes:

7.2.1 Etapal - Acciones preliminares

Constituyen las actividades de formalizacion del compromiso institucional para la
implementacion del SCI, las cuales se describen a continuacion:

Actividad 1: Suscribir acta de compromiso

Para formalizar el compromiso institucional, el Titular y la Alta Direccién de la entidad, suscriben
el acta de compromiso, en el que manifiesten la necesidad e importancia de implementar el SCl y
de conformar el Comité.

Deben estar incluidos todos Los funcionarios de la Alta Direccion, sin excepcion, segun lo
estipulado en las normas internas de cada organizacién. Es prioritario difundir esta accion a todo el
personal de la entidad a fin de dar a conocer el compromiso asumido por la misma. De
incorporarse nuevos funcionarios a la Alta Direccidn, en forma posterior al compromiso formal, se
suscribe un acta de compromiso individual, a mas tardar a los treinta dias calendario posteriores a
la designacion en el cargo.

Actividad 2: Conformar Comité de Control Interno

A partir de la suscripcién del acta de compromiso, se constituye el Comité mediante resolucion
suscrita por el Titular de la entidad, responsable de promover, orientar, coordinar y realizar
seguimiento a las acciones para la implementacion del SCI.

En la resolucién de conformacién del Comité, se hace referencia al cargo, unidad organica
funcional, asi como al rol que se asigna a cada uno de los miembros del Comité.

El Comité depende directamente del Titular de la entidad, a quien informa el cumplimiento de
las actividades establecidas en cada una de las etapas de implementacién del SCI.

Para la conformacion, instalacion y funcionamiento del Comité, se considera lo siguiente:
- El Comité esta conformado por un presidente, un secretario técnico y miembros.

- EI Comité en su totalidad esta conformado un minimo de cinco y un maximo de siete miembros
titulares, con igual numero de suplentes, los que deben ocupar cargos directivos con capacidad y
atribuciones para la toma de decisiones.

- Las funciones y responsabilidades de los miembros del Comité respecto de las labores de
implementacion y la asistencia a las sesiones, se especifican en el Reglamento del Comité, el cual
es elaborado por este y aprobado por el Titular de la entidad.

- La participacion de los miembros suplentes durante el proceso de implementacién del SCl,
esta orientada al apoyo del seguimiento y monitoreo del cumplimiento de las acciones de cada una
de las fases del proceso de implementacion del SCI.

- En relacion a las municipalidades que, de acuerdo al Programa de Incentivos a la Mejora de la
Gestion Publica del Afio 2016 aprobada por Decreto Supremo N° 400-2015-EF se clasifican como;



CNP (Municipalidades de ciudades no principales) con 500 o mas VVUU (viviendas urbanas) y
CNP con menos de 500 VVUU, el minimo de integrantes del Comité es de tres miembros, con igual
numero de suplentes, los que deben ocupar cargos directivos con capacidad y atribuciones para la
toma de decisiones.

- EI Comité debe instalarse en un plazo maximo de siete dias habiles, contados desde el dia
siguiente de emitida la resolucién de su conformacion, lo cual debe constar en el acta de
instalacién respectiva.

- El Comité sesiona como méaximo cada sesenta dias calendarios.

- El Secretario Técnico del Comité registra los avances alcanzados y acuerdos adoptados en
cada sesion en un libro de actas y custodia la documentacion generada durante la implementacion
del SCI.

- Los miembros titulares solo en casos de ausencia debidamente justificada y, no por méas de
dos sesiones al afio, pueden solicitar ser reemplazados en las sesiones de Comité por los
miembros suplentes quienes gozan de las mismas atribuciones.

- De tratarse de una entidad que cuenten con instancias descentralizadas o dependencias
desconcentradas, el Comité de la entidad elige la forma de organizarse para realizar la
implementacién del SCI. Para ello se consideran dos escenarios; i) que un funcionario de la
instancia descentralizada o dependencia desconcentrada integre el Comité de la entidad a fin de
articular las acciones de implementacién del SCI, ii) que las instancias descentralizadas o
dependencias desconcentradas inicien la implementacion del SCI siguiendo los lineamientos de la
presente Directiva, dando cuenta al comité de la entidad de sus avances a fin de tomar
conocimiento y efectuar la seguimiento correspondiente.

- ElI Comité puede conformar uno o mas equipos de trabajo que sirvan de soporte durante la
implementacion del SCI en la entidad, para lo cual especifica las actividades encargadas una vez
conformados. Los equipos de trabajo reportan al Comité.

- El Comité solicita formalmente a cada unidad organica de la entidad la designacién de un
coordinador de control interno. Los coordinadores interactian con el Comité durante el proceso de
implementacion del SCI a fin de facilitar informacion y atender consultas.

- EI Comité, en coordinacion con el Titular de la entidad promueve la implementacién de la
gestién por procesos y de riesgos a través de los equipos de trabajo o unidades organicas
conformadas o que se conformen para tal fin, fortaleciendo con ello el SCI.

Actividad 3: Sensibilizar y capacitar en Control Interno

El plan de sensibilizacién y capacitacion en Control Interno, que involucra también aspectos de
gestién por procesos y gestién de riesgos se elabora dentro de los noventa dias calendarios
siguientes a la instalacién del Comité, y se ejecuta inmediatamente después de su aprobacioén por
la unidad organica competente.

La sensibilizacién esta dirigida a los funcionarios y servidores publicos de la entidad y la
capacitacién principalmente a los equipos de trabajo involucrados en la implementacién del SCl y
progresivamente al personal de la entidad.

7.2.2 Etapa Il - Identificacién de brechas



Comprende las actividades preparatorias para la elaboracion del diagnéstico de control interno,
con la finalidad de conocer el estado situacional de su implementacién en la entidad, las cuales se
describen a continuacion:

Actividad 4: Elaborar el programa de trabajo para realizar el diagnostico del SCI

El programa de trabajo es elaborado por el Comité y probado por el titular de la entidad.
Constituye un instrumento que permite a la entidad definir el curso de accion (lineamientos y
procedimientos), ordenarse, prever y estimar los recursos (humanos, presupuestarios, materiales y
tecnoldgicos, entre otros) que se requiere para el desarrollo del diagnostico; en él se plantean las
actividades, tiempo de ejecucion y los responsables, de acuerdo a la envergadura de la entidad.

El programa de trabajo describe lo siguiente:

* Objetivos del diagnostico

* Alcance del diagnéstico

* Descripcion de las actividades a desarrollar que se incluyen en el plan operativo de entidad
* Cronograma de trabajo (con fechas programadas de inicio y término)

* Responsable de cada actividad

Actividad 5: Realizar el diagnéstico del SCI

El informe de diagndstico es el documento que contiene los resultados del estado situacional
del SCI, en el cual se identifican brechas, entendidas estas como la diferencia entre el criterio
(normativo y buenas practicas aplicables a la gestién) y lo planificado en los instrumentos de
gestién, con la situacion encontrada en la entidad respecto de los componentes del SCI.

Para la elaboracion del diagnéstico se requiere el andlisis de los controles, de los procesos y la
identificacién de riesgos de la entidad, para lo cual son de aplicacién las herramientas que la
Contraloria proponga para ello o las que a su criterio la entidad considere utilizar, a fin de
establecer su estado situacional.

Respecto al analisis de la gestion por procesos la entidad debe considerar entre otros aspectos,
la identificacién de sus procesos, la estructura del mapa de procesos, la descripcion de los
procesos y la elaborado del manual de gestién de procesos y procedimientos, considerando lo
establecido en la “Metodologia para la implementacion de la gestidon por procesos en las entidades
de la administracion publica” emitido por la Presidencia del Consejo de Ministros-PCM vy otras que
a juicio de la entidad considere utilizar.

Respecto al analisis de la gestion de riesgos, la entidad debe considerar entre otros aspectos, la
elaboracion de la politica de riesgos, el manual de gestién de riesgos y del plan de gestion de
riesgos.

El Comité es responsable de realizar el diagnéstico 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 elaboracion del Plan de Trabajo para el cierre
de brechas.



Transcurrido dos afios de emitido el diagnéstico sin que la entidad haya elaborado el Plan de
Trabajo, es necesario actualizar el mismo a fin de conocer el nuevo estado situacional de las
brechas respecto del SCI.

7.2.3 Etapa lll - Elaboracion del plan de trabajo para el cierre de brechas

Comprende la formulacién de las acciones para el cierre de brechas identificadas en el
diagnéstico, para lo cual considera la siguiente actividad:

Actividad 6: Elaborar el plan de trabajo con base en los resultados del diagndstico del
SCI

El plan de trabajo es el documento que define el curso de accion a seguir con la finalidad de
cerrar las brechas identificadas en el diagndstico.

Por cada brecha identificada se debe indicar las acciones para cerrarla, las cuales se registran
en el plan de trabajo, consignando la unidad organica, funcionario o servidor publico responsable;
asi como los recursos y plazos de inicio y fin para su implementacion trazados en un cronograma
de ejecucion.

El plan de trabajo describe lo siguiente:

* Objetivo del plan de trabajo

* Descripcion de las acciones para el cierre cada brecha identificada

* Responsables de implementar cada accion.

* Recursos requeridos para la ejecucion de las acciones.

* Cronograma de trabajo (con fechas programadas de inicio y término)

El plan de trabajo es elaborado por el Comité y aprobado por el Titular de la entidad a fin de que
disponga su implementacion, en los plazos establecidos y asigne los recursos necesarios.

De producirse el cambio del responsable de una accion, para el cierre de brechas, definido en el
plan de trabajo el Comité debe designar formalmente un nuevo responsable.

Las acciones que se definen en el plan de trabajo, en lo que corresponda, deben concordar con
la programacion de actividades del plan operativo de la entidad y de cada unidad orgénica o
dependencia responsable, para garantizar la implementacién exitosa del SCI. ElI CCl es el
encargado de velar por el cumplimiento estricto del mismo.

7.3 Fase de ejecucién

El desarrollo de esta fase permite dar cumplimiento al plan de trabajo formulado por la entidad,
es decir, implementar las acciones traducidas en protocolos, lineamientos, politicas por
componentes de SCI, entre otros, con el fin de cerrar las brechas identificadas en la fase de
planificacién, comprende la etapa siguiente:



Etapa IV - Cierre de brechas

Corresponde a la ejecucion de las acciones formuladas en el plan de trabajo, a fin lograr el
fortalecimiento de la gestion de la entidad, para lo cual se lleva a cabo las siguientes actividades.

Actividad 7: Ejecutar las acciones definidas en el plan de trabajo

El Titular de la entidad dispone la implementacion del plan de trabajo en los plazos establecidos
en el mismo. Cada area, dependencia o unidad organica de la entidad cumple con implementar las
acciones asignadas de acuerdo a su competencia, incorporando estas actividades a sus planes
operativos.

El Comité, en coordinacién con los equipos de trabajo conformados por este, realiza el
seguimiento al cumplimiento del plan de trabajo.

Las acciones para el cierre de brechas que se ejecutan en esta actividad consolidan la
implementacion del SCI en la entidad. Es decir, que los controles existan, estén formalizados y
estén operando en la entidad.

La Contraloria verifica los avances e implementacién del SCI mediante mediciones periédicas
respecto al nivel de madurez del SCI que se realiza mediante el aplicativo informatico Seguimiento
y Evaluacion del Sistema de Control Interno.

7.4 Fase de evaluacion

La evaluacion es permanente y acompafia la evolucién de las fases de planificacion y ejecucion,
con la finalidad de retroalimentar el proceso de implementacion para la mejora continua del SCI de
la entidad, Comprende la etapa siguiente:

Etapa V - Reportes de evaluacién y mejora continta

Comprende las actividades enfocadas a viabilizar la evaluacion periédica de la implementacién
del SCI, asi como su mejora continua y difusion de los logros alcanzados al interior de la entidad,
las cuales se describen a continuacion:

Actividad 08: Elaborar reportes de evaluacién respecto a la Implementacién del SCI

En la fase de planificacion, el Comité elabora un reporte de evaluacion al término de cada una
de sus etapas, de acuerdo al formato establecido en el Anexo N° 01.

En la fase de ejecucion el Comité, elabora reportes de evaluacion trimestral de la
implementacion del plan de trabajo, de acuerdo al formato establecido en el Anexo N° 02.

Los reportes de evaluacién de las fases de planificacién y ejecucion, visados y suscritos por
cada miembro del Comité, se remiten al Titular de la entidad a fin de que tome conocimiento del
estado situacional y disponga de las acciones que correspondan. Asimismo, se registran en el
aplicativo informatico Seguimiento y Evaluacion del Sistema de Control Interno.

Actividad 09: Elaborar un informe final

Al término del plazo de implementacion del Sistema de Control Interno, el CClI elabora un
informe final que recoja la informacion del proceso de implementacion del SCI de la entidad, de
acuerdo al formato establecido en el Anexo N° 03.



El informe final visado y suscrito por cada miembro del Comité, se remite al Titular de la entidad
para que tome conocimiento de la implementacién y garantice la continuidad del Control Interno en
la entidad. Asimismo, se registra en el aplicativo informatico Seguimiento y Evaluacién del Sistema
de Control Interno.

Actividad 10: Retroalimentar el proceso para la mejora continua del SCI

Con la informacion obtenida de los reportes de evaluacién, el Comité retroalimenta de manera
constante el proceso de implementacion del SCI, con la finalidad de contrastar lo planificado en el
proceso para la implementacion del SCI con lo efectivamente realizado, a fin de que la entidad
alcance el nivel de mejora continua de su SCl y afiance las fortalezas de la entidad para lograr la
eficiencia, eficacia y transparencia de la gestién de la entidad.

7.5 Difundir logros de la implementacion del Sistema de Control Interno al interior de la
entidad

Todas las actividades, buenas practicas y logros que realice u obtenga la entidad en las
distintas etapas del modelo de implementacion del SCI se difunde en el portal web Institucional y a
través de los medios informativos internos con los que cuente la entidad, en coordinacion con la
unidad organica de Comunicaciones, o las que haga su veces, con el objetivo de generar una
cultura de control interno en el personal de la entidad.

Los elementos de difusién referidos al Control Interno proporcionados por la Contraloria, son
ubicados en lugares visibles dentro de las instalaciones de la entidad.

7.6 Plazos

En el cuadro N° 1 se establece los plazos méximos en los que cada entidad debe implementar
su SCI, en funcién al nivel de gobierno, fase y etapa de implementacién, en cumplimiento a lo
sefialado en la Quincuagésima Tercera Disposicién Complementaria Final de la Ley N° 30372.

Cuadro N° 1

Plazos para implementar el Sistema de Control Interno - SCI

(En meses)
Plazos por nivel de Gobierno (en
meses)
Locales
CNP
con
500 o
Locales| .
Etapas de . : Tipo mas E |
Fase Implementacion Nacional Regional | ~f o y VVUU tapa | -
CPB y CNP Acc[on_es 2
con Planificacion | Preliminares
menos
de 500
VVUU
Etapa Il -
Identificacion 6 ! ! !




de brechas y

oportunidades

de mejora

Etapa Ill -

Elaboracion

del Plgn de 1 2 > 3

Trabajo para

el cierre de

brechas
Etapa IV -

Ejecucion Cierre de 13 16 16 20
brechas
Etapa V -
Reportes de

Evaluacion Evaluacion y 2 3 3 3
Mejora
Continua

Total plazo de

implementacion del SCI 24 30 30 36

Elaboracion: Departamento de Control Interno de la Contraloria
Donde:

CPA: Municipalidades de ciudades principales tipo “A”

CPB: Municipalidades de ciudades principales tipo “B”

CNP con 500 o mas VVUU: Municipalidades de ciudades no principales, con 500 o mas
viviendas urbanas

CNP con menos de 500 VVUU: Municipalidades de ciudades no principales, con menos de 500
viviendas urbanas

Nota: Para el caso de las entidades de nivel local A, B, CNP con 500 o mas VVUU y CNP con
menos de 500 VVUU se utiliza la clasificacion de municipalidades del Programa de Incentivos a la
Mejora de la Gestion Publica del Afio 2016, aprobada por Decreto Supremo N° 400-2015-EF. (*)

(*) De conformidad con el Articulo 1 de la Resolucién de Contraloria N° 490-2017-CG,
publicada el 30 diciembre 2017, se deja sin efecto lo establecido en el presente numeral y, en
consecuencia, establecer que rige para todos los efectos el plazo establecido en la
Quincuagésima Tercera Disposicion Complementaria Final de la Ley N° 30372, para las
entidades de todos los niveles de gobierno: nacional, regional y local. Las disposiciones
respecto a los plazos para cada una de las fases y etapas de implementacion del sistema de
control interno en las entidades de los diferentes niveles de gobierno, seran comunicadas
por la Contraloria General de la Republica, respetando el plazo a que se hace referencia en
el parrafo precedente.

7.7 Aplicativo Informatico “Seguimiento y Evaluacién del Sistema de Control Interno”



http://spij.minjus.gob.pe/CLP/contenidos.dll?f=id$id=peru%3Ar%3A27413b3$cid=peru$t=document-frame.htm$an=JD_490-2017-CG1$3.0#JD_490-2017-CG1

Las entidades de todos los niveles de gobierno registran de manera obligatoria y permanente la
informacidn correspondiente a la implementacion del SCI, en el aplicativo informatico Seguimiento
y Evaluacion del Sistema de Control Interno dispuesto por la Contraloria.

La informacién que la entidad ingresa al aplicativo informéatico esta referida a los productos
correspondientes a cada fase y etapa del proceso de implementacion del SCI y demas informacion
que solicite los médulos de dicho aplicativo.

La Contraloria, a través del mencionado aplicativo mide el nivel de madurez del SCI, con base a
la informacidn registrada por la entidad y de acuerdo a las disposiciones que emite la Contraloria,
para lo cual puede efectuar visitas selectivas a fin de corroborar el sustento de la informacién
registrada.

El OCI en el marco del servicio relacionado “Evaluacién de la implementacion del SCI”, valida
las evidencias que sustentan el grado de avance de la implementacién del SCI, registradas por la
entidad en el aplicativo informatico en virtud de lo dispuesto en la presente Directiva.

El presidente del Comité es responsable del registro de la informacién que se solicita en el
aplicativo informatico.

8. DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES
Primera.- Vigencia

La presente Directiva entra en vigencia a partir del dia habil siguiente de publicada la
Resolucién de Contraloria que la aprueba en el diario oficial El Peruano.

Segunda.- Absolucién de consultas

El Departamento de Control Interno de la Contraloria o la unidad organica que haga sus veces,
absuelve las consultas que las entidades formulen sobre la presente Directiva.

Tercera.- De la publicidad en el portal

Las entidades deben contar en su portal web institucional con una seccién de control interno, en
el que se difundan los avances en el proceso de implementacién del SCI.

Cuarta.- Informacion respecto al avance de la implementacion del Sistema de Control
Interno

A partir de la entrada en vigencia de la presente Directiva, las entidades tienen un plazo de
veinte dias habiles para elaborar y remitir al OCI de la entidad o al Departamento de Control
Interno de la Contraloria en caso de no contar con OCI, por Unica vez, un informe sobre los
avances de la implementacion del SCI, en cumplimiento a lo sefialado en la Quincuagésima
Tercera Disposicion Complementaria Final de la Ley N° 30372, el cual debe considerar la
informacion que se detalla en el Anexo N° 04.

Aquellas entidades que hayan cumplido con remitir el mencionado Informe a la fecha de entrada
en vigencia de la presente Directiva, no tienen la obligacion de presentarlo nuevamente.

Quinta.- De la elaboracién del plan de sensibilizacién y capacitacién



Las entidades que a partir de la entrada en vigencia de la presente Directiva cuenten con un
Comité instalado, y no hayan elaborado su plan de sensibilizacion y capacitacion, tienen un plazo
de noventa dias calendarios contados a partir de la entrada en vigencia de la presente Directiva
para su elaboracién, aprobacion y ejecucion.

Sexta.- De la generacién de usuarios de acceso al aplicativo informatico “Seguimiento y
Evaluacién del Sistema de Control Interno”

Las entidades publicas que a la fecha de entrada en vigencia de la presente Directiva tengan un
Comité de Control Interno conformado, deben remitir en un plazo maximo de veinte dias habiles el
archivo “Directorio de integrantes del Comité de Control Interno” cuya estructura se establece en el
Anexo N° 05, al correo electrénico sistemacontrolinterno@contraloria.gob.pe, con la finalidad de
generar los usuarios y accesos en el aplicativo informatico Seguimiento y Evaluacién del Sistema
de Control Interno.

Séptima.- Obligatoriedad del registro de la informacién y documentacion en el aplicativo
informatico “Seguimiento y Evaluacion del Sistema de Control Interno”

El registro de la informacion y documentacion de las acciones o medidas que adopten las
entidades en el proceso de implementacién del SCI, sera exigible al presidente del Comité, como
responsable del monitoreo de dicho proceso, una vez que el aplicativo informatico Seguimiento y
Evaluacion del Sistema de Control Interno se encuentre en funcionamiento, lo cual sera puesto en
conocimiento de las entidades de manera oportuna.

No obstante ello, las entidades deben continuar informando al OCI, en la forma y plazos que
sean requeridos, las acciones o medidas que adopte en el proceso de implementacion del SCI.

9. DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS TRANSITORIAS

Primera.- Las entidades bajo el alcance de la presente Directiva, deben incorporar
progresivamente en su Reglamento de Organizacion y Funciones, Manual de Operaciones o
documento que haga sus veces, funciones especificas para desarrollar las acciones de
implementacion del Sistema de Control Interno.

Segunda.- Las entidades que se encuentren en proceso de implementacion de su Sistema de
Control Interno se adecuaran al modelo previsto en la presente Directiva, a partir de la actividad
que corresponda desarrollar.

10. ANEXOS

Reporte de evaluacion de la implementacién del Sistema de Control Interno
Anexo N° 01: Fase de

Planificacion.

Reporte de evaluacion trimestral de la implementacion del Sistema de
Anexo N° 02: Control Interno - Fase

de Ejecucion.
Anexo N° 03: Informe final del proceso de implementacion del Sistema de Control Interno.

Informe de avance del proceso de implementacion del Sistema de Control
Anexo N° 04: Interno.

Anexo N° 05: Directorio de integrantes del Comité de Control Interno de la entidad.



Enlace Web: Anexos N°s. 1 al 5 (PDF).



http://spij.minjus.gob.pe/Graficos/Peru/2016/Mayo/14/RC-149-2016-CG-3.pdf
http://spij.minjus.gob.pe/Graficos/Peru/2016/Mayo/14/RC-149-2016-CG-3.pdf

