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RESUMEN

Como parte de la implementacion del Control Interno en la Universidad de
Sancti Spiritus, “José Marti Pérez” a partir de las normas establecidas por la
Contraloria General de la Republica de Cuba, mediante la resolucion 60 del
2011, y la necesidad de armonizar los procedimientos para su ejecucion a las
condiciones especificas de Sede Central y todas sus areas, existe la necesidad
de perfeccionar el manual que oriente y regule su materializacion y
perfeccionamiento continuo, considerando las regulaciones establecidas.

Para el desarrollo de la investigacion se emplearon métodos de nivel tedrico,
empirico y estadistico, asi como técnicas e instrumentos que permitieron
analizar las causas del problema y proponer el perfeccionamiento del manual
de control interno.

En el marco conceptual del presente trabajo se profundiza sobre el desarrollo
histérico del marco tedrico referencial del control interno, fundamentalmente en
la sociedad actual cubana; ademas se estudid sobre la elaboracion de
manuales de procedimientos. El diagndstico arrojo las limitaciones en la
aplicacion de procedimientos de control interno, fundamentalmente en las
areas de la Universidad de Sancti Spiritus “José Marti Pérez”, que no se
encuentran acorde a las normativas vigentes en Cuba, expresando la
necesidad de que el manual de procedimientos para el perfeccionamiento del
control interno, sea utilizado como material de consulta en la Universidad de
Sancti Spiritus “José Marti Pérez” y en todas sus dependencias.

Los resultados de su evaluacion, a partir de las técnicas aplicadas, consideran
que el mismo es pertinente, adecuado, aplicable a todas las areas, teniendo en
cuenta sus caracteristicas, demostrando su validacion; sin la utilizacion de
grandes recursos, generando impacto en los directivos y trabajadores de estas

areas, lo que evidencia su efectividad.



SUMMARY

As part of the implementation of Internal Control in the University of Sancti
Spiritus, "José Marti Pérez" based on the standards established by the General
Comptroller of the Republic of Cuba, through resolution 60 of 2011, and the
need to harmonize procedures for its execution to the specific conditions of
Headquarters and all its areas, there is a need to perfect the manual that guides
and regulates its materialization and continuous improvement, considering the

established regulations.

For the development of the research, theoretical, empirical and statistical
methods were used, as well as techniques and instruments that allowed
analyzing the causes of the problem and proposing the improvement of the

internal control manual.

In the conceptual framework of this work, the historical development of the
theoretical reference framework of internal control is deepened, fundamentally
in current Cuban society; In addition, the preparation of procedure manuals was
studied. The diagnosis revealed the limitations in the application of internal
control procedures, mainly in the areas of the University of Sancti Spiritus "José
Marti Pérez", which are not in accordance with the regulations in force in Cuba,
expressing the need for the manual of procedures for the improvement of
internal control, be used as reference material in the University of Sancti

Spiritus "José Marti Pérez" and in all its dependencies.

The results of its evaluation, based on the techniques applied, consider that it is
relevant, appropriate, applicable to all areas, taking into account their
characteristics, demonstrating their validation; without the use of large
resources, generating impact on managers and workers in these areas, which

demonstrates their effectiveness.
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INTRODUCCION

En los Lineamientos del VII Congreso del Partido, se plantea que “...La elevacion
de la responsabilidad y facultad de las empresas hace imprescindible
fortalecer su Sistema de Control Interno (SCI), para lograr los resultados
esperados en cuanto al cumplimiento de sus planes y metas con eficiencia,

orden, disciplinay el acatamiento absoluto de la legalidad,...”

En el afio 2011, fue aprobada por la Contraloria General de la Republica de Cuba
(CGRC) la Resolucion 60/2011, que pone en vigor las definiciones del Control
Interno, el contenido de sus componentes y sus normas, asi como la
implementacion de los planes de prevencion de riesgos, quedando derogadas

Resoluciones Ministeriales 297/2003 y la 13/2006 respectivamente.

A partir de septiembre del 2018 la Universidad de Sancti Spiritus “José Marti
Pérez” (UNISS) viene trabajando con la Resolucion No0.268/2018 Ministerio de
Finanzas y Precios (MFP) relacionada con los procedimientos de control interno y
en conjunto con la Resolucion No. 60 de 1ro de marzo de 2011. La cual se hace
necesario establecer para llevar los procedimientos de control interno asociado a
cada subsistema de la contabilidad. Garantizar que las operaciones que se
registran en la Contabilidad se establezcan sobre documentos primarios confiables
conformados a lo regulado en las Normas Cubanas de Informacion Financiera,
donde se definan los elementos generales de control interno que deben cumplir
las entidades en los diferentes subsistemas contables, en correspondencia con lo
dispuesto en las Normas del Sistema de Control Interno establecidas mediante la
Resoluciéon No. 60 de 1ro de marzo de 2011, de la Contraloria General de la
Republica, de manera que contribuyan a que los hechos econémicos se registren
oportunamente. Se aplica a todas las entidades econOmicas de la actividad
presupuestada y no presupuestada, incluyendo las cooperativas agropecuarias y

las no agropecuarias, radicadas en el territorio nacional.



Donde las entidades disefiaran el formato de los modelos a emplear como
documentos primarios, respetando los datos de uso obligatorio establecidos para
cada subsistema. Teniendo acceso a las Normas Cubanas de Informacion
Financiera actualizadas, donde identificaran los procesos y sus responsables, a
partir de definir por escrito las funciones de cada puesto de trabajo, para dar
cumplimiento a los objetivos trazados para las diferentes actividades, garantizando

gue exista contrapartida entre ellas.

La UNISS tiene como mision “...formar de manera continua, profesionales
integrales, revolucionarios, comprometidos con la solucion trascendente de las
necesidades del territorio y la nacién en el desarrollo y produccion cientifica,
tecnologica y artistica, con pertinencia, actualidad, eficacia, eficiencia y
racionalidad; fieles a las tradiciones e historia y con la voluntad de innovacion en el
logro de una calidad para todos, que se geste desde la formacion contextualizada
y una gestion compartida, en correspondencia con la politica del PCC, los
fundamentos del ideario martiano y con un claustro integralmente preparado con
reconocido prestigio, que asume su compromiso con la Revolucién. Adecuado

aseguramiento materia y financiero”.

La UNISS, ha venido trabajando en la implementacion del Sistema de Control
Interno (SCI) desde el afio 2003, a partir del surgimiento de la Resolucion 297/03
del Ministerio de Finanzas y Precios y de forma reciente en la implementacion de
la Resolucién 60/2011 de la Contraloria General de la Republica, con el objetivo
de lograr el incremento de la eficiencia y eficacia en el trabajo de sus diferentes

areas.

No obstante los esfuerzos realizados, los resultados obtenidos en auditorias
internas, el autocontrol sistematico, asi como los controles internos de
intercambio, ponen de manifiesto la existencia de insuficiencias que limitan la
efectividad del SCI, resultando imposible alcanzarla sin una adecuada integracion
de todas las areas de la Universidad, asi como la apropiaciéon del conocimiento

requerido para hacer posible su perfeccionamiento continuo.



Esto se observa en un conjunto de manifestaciones que se perciben a un nivel real

y que originan el problema, entre ellas:

>

Insuficiente preparacion de los directivos y trabajadores docentes y no
docentes sobre las normas y principios del SCI

Limitado conocimiento de directivos y trabajadores en la identificacion,
evaluacion y prevencion de los riesgos que se generan en sus puestos de
trabajo.

Falta de sistematicidad del trabajo, el control y la exigencia en el
mejoramiento y perfeccionamiento continuo del SCI

No se garantiza la integracion de los principios basicos del SCI vinculados a
todas las areas del centro.

Deficiencias en el proceso de auto evaluacién y de actualizacion del SCI
gue garantice un mejoramiento contindo y contribuya a prever y limitar los
riesgos, proporcione una seguridad razonable al logro de los objetivos y una
adecuada rendicion de cuentas.

Los resultados de las acciones de control interno y externas no son
evaluados con los trabajadores sistematicamente y estos no realizan el
control permanente sobre las actividades que ellos mismos llevan a cabo
Aunque se ha logrado ampliar la participaciéon de los trabajadores en la
aplicacion de la guia de autocontrol, no se logra que esta participacion sea
lo suficientemente activa con propuestas que contribuyan a perfeccionar la
actividad de control.

Son insuficientes las acciones de supervision y control, en los casos que no
es posible la division de tareas y responsabilidades.

No se encuentra elaborado el diagrama del flujo de la informacion de la
entidad, definiendo el emisor, receptor, canales de comunicacion,
frecuencia, formato, almacenamiento y soporte de los documentos y bases
de datos relevantes

Existen insuficiencias con la elaboracién del Plan de Prevencion de Riesgos

de algunas areas al no contemplar en toda su magnitud, los riesgos



relacionados con la seguridad informatica y la proteccion de la Informacion
Oficial y la actuacion.

» La no actualizacion del Manual de Control Interno limita la orientacion a
directivos y trabajadores sobre la implementacibn de los objetivos

fundamentales que se establecen en la Resolucion 60/11 de la CGRC.

La propuesta del perfeccionamiento del Manual de Control Interno para la UNISS,
se lleva a cabo para garantizar la integracién de todos los principios basicos del
control interno vinculados a todas las actividades, tiene como principal objetivo la
aplicacion eficiente de las politicas, reglamentos y procedimientos implantados,
con el propoésito de asegurar el cumplimiento de los objetivos y metas de la

entidad, de ahi su importancia y la necesidad de su cumplimiento.

Por lo que la presente investigacion centra su contenido en el perfeccionamiento
del Manual de Control Interno, ya que seria muy conveniente para la entidad
seguir contando con el instrumento que favorezca el fortalecimiento del SCI. Por
esta razon el aporte del trabajo es practico y pudiera ser aplicable a cualquier otra
Universidad del pais. Siendo el objeto de estudio el SCI en la UNISS, el Campo

de Accion se enmarca en su perfeccionamiento.

Las insuficiencias en el perfeccionamiento del SCI de la UNISS José Marti Pérez,
dificultan la adecuada integracién de todas sus areas, limitando su efectividad;
constituyendo éste el problema cientifico de la investigacién.

Objetivo General
Perfeccionar el Manual de Control Interno orientado a incrementar la efectividad
del SCI de La UNISS y sus areas.

Objetivos Especificos
1. Caracterizar el desarrollo histérico del control interno en el entorno social

cubano, las particularidades de su perfeccionamiento a partir de la implementacion



de la Resolucion No. 60/11 de la CGRC, asi como las metodologias disponibles
para la elaboraciéon de los manuales de control interno.

2. Diagnosticar el grado de implementacion que presenta el SCl en la UNISS
“‘José Marti Pérez”, atendiendo a lo establecido en la Resolucion 60/11 de la
CGRC.

3. Perfeccionar el Manual de Control Interno que oriente y regule el
perfeccionamiento continuo del SCI en la UNISS “José Marti Pérez”.

4. Analizar los resultados obtenidos en la presente investigacion con la direccién

de la entidad, para su implementacion.

En el proceso de investigacion se aplico métodos del nivel tedrico y empiricos.
De los tedricos el historico logico, analisis y sintesis, induccion y deduccion,
abstracto y concreto y entre los empiricos: la revision de documentos,
reglamentaciones, normativas, resoluciones y bibliografia relacionada con la
tematica, asi como la observacion y la entrevista a directivos y trabajadores. Se
emplearan los métodos estadisticos matematicos relacionados con la estadistica
descriptiva para el procesamiento de los datos obtenidos y las valoraciones

realizadas.

El trabajo de diploma esta estructurado en introduccién; dos capitulos: en el
primero se realiza el estudio de las fuentes bibliograficas del Control interno y las
metodologias establecidas para la elaboracion de los manuales de control interno,
en el segundo se realiza una caracterizacibn y diagnostico del grado de
implementacion que presenta el SCI en la UNISS “José Marti Pérez”, atendiendo a
lo establecido en la Resolucion 60/11 de la CGRC, y se propone perfeccionar el
manual de control interno para la UNISS. Se ofrecen ademas, conclusiones,

recomendaciones, bibliografia y anexos.



CAPITULO | FUNDAMENTACION TEORICA
1.1 - Marcos conceptual del control interno

En el presente capitulo se muestra, en orden cronoldgico, el resultado de los
estudios realizados con relacion a los distintos marcos conceptuales que han
caracterizado al control interno desde la primera definicion del control interno
establecida por el Instituto Americano de Contadores Publicos Certificados-AICPA
en 1949 hasta la resolucién No. 60 del 2011 de la CGRC, asi como metodologias

establecidas para la elaboracion de los manuales de control interno.
1.1.1 - Informe COSO

En 1992, tras varios afios de trabajo y discusiones se publica en Estados Unidos
el denominado Informe COSO (Committee Of Sponsoring Organizations) - Comité
de Organizaciones Patrocinadores de la Comision Treadway, sobre Control
Interno. Surgié como una respuesta a las inquietudes que planteaban la diversidad
de conceptos, definiciones e interpretaciones existentes en torno a la tematica
referida, su redaccion fue encomendada a Coopers & Lybrand (version en ingles).
El informe es un manual de control interno y es difundido al mundo de habla
hispana en asociacion con el Instituto de Auditores Internos de Espafia (IAl) en
1997, fue elaborado para uso de los consejos de administracion de las empresas
privadas en Espafia y en los paises de habla hispana.

El Informe plasma los resultados de la tarea realizada durante mas de cinco afos
por el grupo de trabajo que la Treadway Commission, National Commission On
Fraudulent Financial Reporting - Comisién Nacional de Informes Financieros
Fraudulentos, creado en Estados Unidos en 1985 y constituido por representantes

de las siguientes organizaciones:

» American Accounting Association (AAA) — Asociacion Norteamericana de
Contabilidad.



» American Institute of Certified Public Accountants (AICPA) — Instituto
Norteamericano de Contadores Publicos Asociados.

» Financial Executive Institute (FEI) — Instituto Ejecutivo Financiero.

Y

Institute of Internal Auditors (I1A) — Instituto de Auditores Internos.
» Institute of Management Accountants (IMA) — Instituto de Contabilidad

Gerencial.

Se trataba entonces de materializar un objetivo fundamental: definir un nuevo
marco conceptual del control interno, capaz de integrar las diversas definiciones y
conceptos que venian siendo utilizados sobre este tema, logrando asi que, al nivel
de las organizaciones publicas o privadas, de la auditoria interna o externa, o de
los niveles académicos o legislativos, se cuente con un marco conceptual comun,
una vision integradora que satisfaga las demandas generalizadas de todos los

sectores involucrados.

El Informe COSO, brinda el enfoque de una estructura comun para comprender al
control interno, el cual puede ayudar a cualquier entidad a alcanzar logros en su
desempefio y en su economia, prevenir pérdidas de recursos, asegurar la
elaboracién de informes financieros confiables, asi como el cumplimiento de las
leyes y regulaciones, tanto en entidades privadas, como en publicas. El concepto
de control interno discurre por cinco componentes: 1) ambiente de control, 2)
evaluacion del riesgo, 3) actividades de control 4) informacién y comunicacion; vy,

5) supervision.

Estos componentes se integran en el proceso de gestién y operan en distintos
niveles de efectividad y eficiencia, los que permiten que los directores se ubiquen
en el nivel de evaluadores de los sistemas de control, en tanto que los gerentes
gue son los verdaderos ejecutivos, se posicionen como los propietarios del
sistema de control interno, a fin de fortalecerlo y dirigir los esfuerzos hacia el

cumplimiento de sus objetivos.



En el ambito publico, después de haber sido materia de discusion el tema del
control interno en sucesivos Congresos internacionales, en 1971 se define el
concepto de control interno. Ello ocurre en el Seminario Internacional de auditoria
Gubernamental realizado en Austria en 1971, bajo el patrocinio de la Organizacion
de Naciones Unidas y la Organizacion Internacional de Entidades Fiscalizadoras

Superiores (INTOSAI), definiéndose el control interno de la siguiente manera:

Es..." El plan de organizacion y el conjunto de medidas y métodos coordinados,
adoptados dentro de una entidad publica para salvaguardar sus recursos, verificar
la exactitud y el grado de confiabilidad de sus datos contables, promover la

eficiencia en las operaciones y estimular la observacion de la politica..."

El interés por este tema respondia a dos hechos importantes: en primer lugar, a
partir de la década de los 70" el sector publico habia crecido de manera
significativa en los paises en desarrollo, tanto en magnitud como en volumen de
operaciones, y, en segundo lugar, las entidades publicas eran muy reacias a
efectuar cambios para disponer de una administracion moderna y eficaz, a pesar

gue se encontraban en un escenario distinto.

Con ocasion del Xl Congreso Mundial de Entidades Fiscalizadoras Superiores
realizado en Washington, en 1992, se aprueban las directrices del control interno
que fueron elaboradas por la Comision de Normas de Control interno integrada por
diversas Instituciones Superiores de auditoria (ISA's). Estas directrices fueron
instituidas, con el propdsito de fortalecer la gestion financiera en el sector publico,
mediante la implementacién de controles internos efectivos. En su contenido se
define con claridad los objetivos del control interno en el ambito publico, asi como
las responsabilidades de cada entidad en la creacidbn, mantenimiento y

actualizacion de su estructura de control interno.

Se trataba entonces de materializar un objetivo fundamental: definir un nuevo
marco conceptual del control interno, capaz de integrar las diversas definiciones y

conceptos que venian siendo utilizados sobre este tema, logrando asi que, al nivel



de las organizaciones publicas o privadas, de la auditoria interna o externa, o de
los niveles académicos o legislativos, se cuente con un marco conceptual comun,
una vision integradora que satisfaga las demandas generalizadas de todos los

sectores involucrados.
Definicidén y Objetivos

En el informe COSO se define que el Control Interno es un proceso integrado a los
procesos, y no un conjunto de pesados mecanismos burocraticos afiadidos a los
mismos, efectuado por el consejo de la administracién, la direccién y el resto del
personal de una entidad, disefiado con el objeto de proporcionar una garantia

razonable para el logro de objetivos incluidos en las siguientes categorias:

» Eficaciay eficiencia de las operaciones.
» Confiabilidad de la informacién financiera.

» Cumplimiento de las leyes, reglamentos y politicas.
Completan la definicién algunos conceptos fundamentales:

» El control interno es un proceso, es decir un medio para alcanzar un fin y no
un fin en si mismo.

» Lo llevan a cabo las personas que actian en todos los niveles, no se trata
solamente de manuales de organizacion y procedimientos.

» Soélo puede aportar un grado de seguridad razonable, no la seguridad total,
a la conduccion.

» Esté pensado para facilitar la consecucién de objetivos en una o mas de las
categorias sefaladas las que, al mismo tiempo, suelen tener puntos en

comun.

Al hablarse del control interno como un proceso, se hace referencia a una cadena
de acciones extendida a todas las actividades, inherentes a la gestion e integrados
a los demas procesos basicos de la misma: planificacion, ejecucion y supervision.

Tales acciones se hallan incorporadas (no afadidas) a la infraestructura de la



entidad, para influir en el cumplimiento de sus objetivos y apoyar sus iniciativas de
calidad. Por ello, a fin de lograr una adecuada comprension de su naturaleza y
alcance, a continuacion se define el término Control Interno aplicable para las

entidades del sector publico: Definicion de control interno.

Es un proceso continuo realizado por la direccion, gerencia y otros empleados de
la entidad, para proporcionar seguridad razonable, respecto a si estan lograndose

los objetivos siguientes:

» Proteger y conservar los recursos publicos contra cualquier pérdida,
despilfarro, uso indebido, irregularidad o acto ilegal;

» Cumplir las leyes, reglamentos y otras normas gubernamentales,

» Elaborar informacion financiera valida y confiable, presentada con
oportunidad; vy,

» Promocion de la efectividad, eficiencia y economia en las operaciones vy, la

calidad en los servicios.

Este Gltimo objetivo se refiere a los controles internos que adopta la administracion
para asegurar que se ejecuten las operaciones de acuerdo a criterios de
efectividad, eficiencia y economia. Tales controles comprenden los procesos de
planeamiento, organizacion, direccion y control de las operaciones en los
programas, asi como sistemas de medicion de rendimiento y monitoreo de las

actividades ejecutadas.

Segun la Comision de Normas de Control Interno de la Organizacién Internacional
de Entidades Fiscalizadoras Superiores (INTOSAI) 1992, el control interno puede
ser definido como el plan de organizacion, y el conjunto de planes, métodos,
procedimientos y otras medidas de una institucion, tendientes a ofrecer una

garantia razonable de que se cumplan los siguientes objetivos principales:

» Promover operaciones metodicas, economicas, eficientes y eficaces, asi

como productos y servicios de la calidad esperada.
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» Preservar al patrimonio de pérdidas por despilfarro, abuso, mala gestion,
errores, fraudes o irregularidades.

> Respetar las leyes y reglamentaciones, como también las directivas y
estimular al mismo tiempo la adhesion de los integrantes de la organizacion
a las politicas y objetivos de la misma.

» Obtener datos financieros y de gestibon completos y confiables y

presentados a través de informes oportunos.

Ambas definiciones (COSO e INTOSAI) se complementan y conforman una
version amplia del control interno: la primera enfatizando respecto a su caracter de
proceso constituido por una cadena de acciones integradas a la gestion, y la

segunda atendiendo fundamentalmente a sus objetivos.

1.1.2 Emision de la Resolucion 297 del 2003, del Ministerio de Finanzas y
Precios sobre el Sistema de Control Interno

En Cuba, en la Resolucion Econdmica del Quinto Congreso del Partido Comunista
de Cuba se senala: “...En las nuevas condiciones en que opera la economia, con
un mayor grado de descentralizacion y mas vinculados a las exigencias de la
competencia internacional, el control oportuno y eficaz de la actividad econémica
es esencial para la direccién a cualquier nivel...” Resolucion Econdémica del V
Congreso del Partido Comunista de Cuba. Periédico Granma del 7 de Noviembre
de 1997. Tabloide, Pag.4, mientras que en los Lineamientos Generales de la
Politica Econémica y Social del Partido, del VI_Congreso del Partido Comunista de
Cuba, abril del 2011, en su articulo No. 8 se plantea: “El incremento de facultades
a las direcciones de las entidades estara asociado a la elevacion de su
responsabilidad sobre la eficiencia, eficacia y el control en el empleo del personal,
los recursos materiales y financieros que mantengan; unido a la necesidad de
exigir la responsabilidad a aquellos directivos que con decisiones, acciones u

omisiones ocasionen dafos y perjuicios a la economia”.
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Lo anterior demuestra que en Cuba al igual que en el resto del mundo, y adecuado
a las caracteristicas y condiciones ha sido necesario definir, -en la Politica
Economica que se precisa en dicho documento- lineas de accién e investigacion
vinculadas con la necesidad del control y del papel que deben desempefar los
cuadros de direccidn en todas las instancias, en la custodia de los bienes y
recursos que el Estado ha puesto en sus manos, para todo lo cual resulta

imprescindible disponer de control interno.

Es asi, que en varios paises del mundo se crean diferentes comisiones o0 grupos
de trabajo para laborar sobre esta tematica, con el objetivo - entre otros -, de
alcanzar una definicion consensuada de control interno, asi como de definir la
manera de evaluarlo, cuestiones a las que Cuba no es ajena, siendo una palpable

demostracion la constitucion del Comité de Normas Cubanas de Contabilidad.

En Cuba se ha institucionalizado la aplicacion del control interno en las entidades
y organismos del Estado mediante la Resolucion 297 del 2003, del MFP, esta
resolucién establece los objetivos que busca la administracion se cumplan en aras
del bienestar comun aplicando una adecuada gestién y control ciudadano
conforme a las caracteristicas estudiadas y analizadas en el informe COSO para
su adecuado disefio, interpretacion, implementacion y evaluacion; resolucion de
gran trascendencia para el cumplimiento de objetivos publicos en el desarrollo de
las actividades propias de cada entidad, asi como también facilita el accionar de
los organismos de control del estado en sus procesos de evaluacion. El nuevo
concepto y modelo del control interno, ayudan a complementar el trabajo del
auditor y el revisor fiscal en el cumplimiento de las expectativas de un
asesoramiento empresarial oportuno y preventivo que son indispensables para las
entidades, mas hoy en dia debido a las condiciones cambiantes del mercado a las

cuales se pueden ver enfrentadas.

Siendo los contadores y auditores los grandes participes en la administracion de
las entidades como asesor o consultor, son estos profesionales los que deben

adquirir el compromiso de propender el desarrollo empresarial con la
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implementacion de concepto como el de control interno moderno que seria de
gran utilidad en la consecucion de objetivos y metas institucionales sobretodo de
las pequefias y medianas empresas que son las mas urgidas de una adecuada
asesoria operativa, financiera y normativa, categorias que relne en su estructura

conceptual y aplicativa el control interno.
1.1.2.1 Definicién y objetivos

Dentro de los nuevos conceptos del control interno, la definicion que sobre el

mismo se plantea en la resolucion 297 del 2003 del MFP es como sigue:

“...El control interno es un proceso efectuado por el Consejo de Administracion, la
direccién y el resto del personal de una entidad, disefiado con el objeto de
proporcionar un grado de seguridad razonable en cuanto a la consecucién de

objetivos dentro de las siguientes categorias:

» Confiabilidad de la informacién.
» Eficacia u eficiencia de las operaciones.
» Control de los recursos de todo tipo a disposicion de la entidad.

» Cumplimiento de las leyes reglamentos y politicas establecidas”.
De esta definicion resulta interesante destacar los aspectos siguientes:

a) El control interno se define como un proceso, y por lo tanto el mismo podra
ser evaluado en cualquier punto de su desarrollo. Al ser considerado como un
proceso, el mismo es un medio para alcanzar un fin, y no un fin en si mismo.
Asimismo, el control interno debe estar integrado a los procesos operativos de la

entidad, y no ser un “agregado” a los mismos.

b) Todos los integrantes de la organizacidon son responsables por el control
interno, ya que lo llevan a cabo las personas que actlan en todos los niveles, no
tratandose solamente de manuales de organizacion y procedimientos que indican

lo que se debe hacer. La responsabilidad por el control interno no es exclusiva de
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ningun evaluador externo al proceso operativo de la entidad, como

tradicionalmente se ha supuesto.

C) El control interno solo puede proporcionar un grado de seguridad razonable
con relacion al logro de los objetivos fijados. La seguridad total o absoluta no
existe en este sentido, ya que pueden tomarse decisiones erroneas o producirse
acuerdos entre varias personas que vulneren el sistema de control interno por mas

fuerte que el mismo sea.

Independientemente al énfasis e interés desarrollado en los Gltimos afios en varios
paises, acerca de la gran diversidad de conceptos y puntos de vista relacionados
con el control interno, sus normas, evaluacion, informes, etc., continua siendo una
tematica tan amplia como los propios objetivos y perspectivas en que el mismo
puede ser contemplado, y que se encuentran materializados en leyes, decretos
leyes, proyectos de leyes, resoluciones, reglamentos, normas, directivas, informes

y bibliografia especializada.

Por consiguiente, el alcance de dichos documentos es tan amplio como los
posibles objetivos del control interno y las diversas perspectivas desde las que
puede ser visto. Contienen diferentes definiciones, diferentes opiniones acerca de
la funcién del control interno, como debe establecerse, como debe evaluarse, sin
olvidar que siempre se redactaran en defensa de los intereses de la clase
dominante en la sociedad que se trate.

Por todo ello, Cuba requiere cada vez mas, disponer de mayor informacién sobre
lo que acontece a nivel internacional al respecto, con el objetivo de no solo brindar
informacion actualizada en el ejercicio de la docencia, sino de estar en
condiciones de poder proponer criterios sobre el particular, ser capaces de hacer
participe cada vez mas a la direccion de las diferentes actividades econdémicas

cubanas en la implantacion, operacion y evaluacion del control interno.
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Asi como de aumentar su sensibilidad hacia el mismo, al igual que a los auditores
internos y externos, organismos de control y centros educacionales, para disponer
de sistemas eficaces de control interno para la direccibn y control de las
actividades de las entidades, asi como medio eficaz para evitar la corrupcion y la

comision de acciones fraudulentas.
1.1.2.3 Componentes del Sistema de control interno.

El marco integrado de control que plantea la resoluciéon 297 del 2003 del MFP,
consta de cinco componentes interrelacionados, derivados del estilo de la
direccion, e integrados al proceso de gestion:

Ambiente de control.
Evaluacion de riesgos.
Actividades de control.

Informacién y comunicacion.

vV V VYV V V

Supervision.

No se trata de un proceso en serie, en el que un componente incide
exclusivamente sobre el siguiente, sino que es interactivo multidireccional en tanto

cualquier componente puede influir, y de hecho lo hace, en cualquier otro.

Existe también una relacion directa entre los objetivos (Eficiencia de las
operaciones, confiabilidad de la informaciéon y cumplimiento de leyes vy
reglamentos) y los cinco componentes referenciados, la que se manifiesta
permanentemente en el campo de la gestién: las unidades operativas y cada
agente de la organizacion conforman secuencialmente un esquema orientado a
los resultados que se buscan, y la matriz constituida por ese esquema es a su vez

cruzada por los componentes.
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1.1.3 Emision de la Resolucion 13 del 2003 y del 2006 del extinto Ministerio

de Auditoria'y Control sobre el Plan de prevencion.

La Resoluciéon 13 del 2003 del extinto Ministerio de Auditoria y Control aprueba y
poner en vigor las “Indicaciones para la elaboracion y sistematico control del Plan
de Medidas para la Prevencion, Deteccion y Enfrentamiento a las Indisciplinas,

llegalidades y Manifestaciones de Corrupcion”.

1.1.3.1 Plan de prevencion.

El plan de prevencion constituye una Herramienta estratégica contra la corrupcion,
su principal objetivo es prevenir las indisciplinas, ilegalidades y manifestaciones de
corrupcion, constituye un objetivo estratégico del partido y gobierno. Por lo que
como resultado del esfuerzo que realiza el pais en esta direccion se establecio la
confeccion de los planes de prevencién. El cual debe ser entendido como el
conjunto de acciones de caracter ideoldgico, técnico-organizativo y de control,
dirigidas de modo consciente a eliminar o reducir al minimo posible, las causas y
condiciones gque propician hechos de indisciplinas e ilegalidades, que continuadas
y en un clima de impunidad, propician y facilitan las manifestaciones de
corrupcion.

La Revolucion Cubana realiza un colosal esfuerzo para alcanzar niveles de vida
materiales y humanos, “con todos y para el bien de todos”. En este contexto; Fidel
maximo dirigente de la Revolucidn -perenne vigia y critico profundo del proceso
revolucionario- alertdé sobre los graves peligros que asechan. Asi, en la
Universidad de la Habana senald el 17 de noviembre de 2005 que “... Este pais
puede autodestruirse por si mismo; esta Revolucion puede destruirse, los que no
pueden destruirla hoy son ellos (refiriéndose a los imperialistas); nosotros si,
nosotros podemos destruirla, y seria culpa nuestra. Nosotros estamos invitando a
todo el pueblo a que coopere con una gran batalla... es la batalla contra todos los
robos, de cualquier tipo, en cualquier lugar...”

En la Resolucién 13 del 2003 del extinto Ministerio de Auditoria y Control se define

el Plan de Prevencion como: Conjunto de acciones politico ideologicas, técnico
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organizativas y de control, dirigidas de modo consciente a eliminar o reducir al

minimo posible, las causas y condiciones que propician hechos de indisciplinas e

ilegalidades, que continuadas y en un clima de impunidad, propician y facilitan las
manifestaciones de corrupcion. Teniendo entre sus principales objetivos:

» Crear un clima de maxima honradez y eficiencia en los colectivos laborales.

» Implicar coordinada y cohesionadamente a las direcciones administrativas y

los colectivos laborales en la identificacion de puntos vulnerables,

manifestaciones negativas y la determinacion de acciones para prevenirlas.

» Lograr que el control y la prevencion, se constituyan en una cultura de la

direccién, en una forma de pensar y actuar.

Como resultado de su aplicacién practica durante tres afios, y tomando en
consideracion la experiencia acumulada y como via para el perfeccionamiento de
esta importante herramienta, es derogada la Resolucion 13 del 2003 del extinto
Ministerio de Auditoria y Control y en su lugar se aprueba por el propio Ministerio
de Auditoria y Control la resolucion 13 del 2006 "Indicaciones para la elaboracion y
sistematico control del Plan de medidas para la Prevencién de Indisciplina,

llegalidades y Manifestaciones de corrupcion”.

1.1.4 Resolucién 60 de 2011, Normas del sistema de control interno, de la

Contraloria General de la Republica de Cuba.

Esta disposicion tiene por objetivo establecer normas y principios béasicos de
obligada observancia para la Contraloria General de la Republica y los sujetos a
las acciones de auditoria, supervision y control de este Organo. Constituye un
modelo estandar del Sistema de Control Interno. En la misma se precisa que el
control interno es el proceso integrado a las operaciones con un enfoque de
mejoramiento continuo, extendido a todas las actividades inherentes a la gestion,
efectuado por la direccidén y el resto del personal; se implementa mediante un
sistema integrado de normas y procedimientos, que contribuyen a prever y limitar
los riesgos internos y externos, proporciona una seguridad razonable al logro de

los objetivos institucionales y una adecuada rendicion de cuentas.
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Surge como una necesidad de aclarar términos y aplicaciones sobre los sistemas
de control interno que se han establecido en las entidades al amparo de la anterior
resolucién 297 del 2003, del Ministerios de Finanzas y Precios y la 13 del 2006 del
extinto Ministerio de Auditoria y Control.

1 Disposiciones
Generales

11
Componentesy

CONSTA DE M
III Controles

I(VC/qq)I’WLOS Asociados a las
Seemiteel 1° de e

marzodel 2011 IVVinculos
Sistemas de
Gestion

18 10 Secciones
ARTICULOS

La resoluciéon establece, que cada 6érgano, organismo, organizacién y entidad
disefia, armoniza, implementa y autocontrola de forma sistematica de acuerdo con
su mision, vision, objetivos, estrategias fundamentales, -caracteristicas,
competencias y atribuciones, en correspondencia con lo establecido en la Ley No.
107 del 2009, Ley de la Contraloria General de la Republica de Cuba y validan el
Sistema de Control Interno de las dependencias que le estan subordinadas, de
acuerdo con su estructura. Correspondiéndole, conforme a lo establecido en el
capitulo Il “Del sistema de control interno” en los articulos 15 y 16 de la citada
Ley No. 107, la responsabilidad de la maxima autoridad, en la aprobacion del
Sistema de Control Interno que se disefie y se decida implementar en su érgano,

organismo, organizacién y entidad.
1.1.4.1 Principios basicos.

En el disefio e implementacion del Sistema de Control Interno, la Resolucién 60 de

2011, Normas del sistema de control interno, de la Contraloria General de la
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Republica de Cuba, establece que los 6rganos, organismos, organizaciones y

entidades deben cumplir con los principios basicos siguientes:

Cargoy

descargo Autocontrol

Fyacion

Objetividad ( de
W{Hi[i&ﬁuf

/" Probidad Division de
administrativa K Funciones

———

1. Legalidad. Los érganos, organismos, organizaciones y entidades dictan normas
legales y procedimientos en correspondencia con lo establecido en la legislacion
vigente, para el disefio, armonizacion e implementacion de los Sistemas de
Control Interno en el cumplimiento de su funcion rectora o interna a su sistema,
para el desarrollo de los procesos, actividades y operaciones, tal como lo consigna
el Reglamento de la Ley No. 107 en el Articulo 78.

2. Objetividad. Se fundamenta en un criterio profesional a partir de comparar lo
realizado de forma cuantitativa y cualitativa, con parametros y normas
establecidas.

3. Probidad administrativa. Se relaciona con el acto de promover con honradez
la correcta y transparente administracion del patrimonio publico y en consecuencia
exigir, cuando corresponda, las responsabilidades ante cualquier pérdida,

despilfarro, uso indebido, irregularidades o acto ilicito.
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4. Division de funciones. Garantiza que los procesos, actividades y operaciones
sean controlados y supervisados de manera que no pongan en riesgo Su
ejecucion, contrapartida y limiten su revision.

5. Fijacion de responsabilidades. Se establecen las normas y procedimientos
estructurados sobre la base de una adecuada organizacion, que prevean las
funciones y responsabilidades de cada area, expresando el como hay que hacer y
quién debe hacerlo, asi como la consecuente responsabilidad de cada uno de los
integrantes de la organizacion, estableciendo en forma obligatoria que se deje
evidencia documental, de quién y cuando efectia cada una de las operaciones en
los documentos y registros.

6. Cargo y descargo. Este principio estd4 intimamente relacionado con el de
fijacion de responsabilidades y facilita su aplicacion. La responsabilidad sobre el
control y registro de las operaciones de un recurso, transaccion, hecho econémico
o administrativo, debe quedar claramente definida en la forma establecida.

7. Autocontrol. Obligacion que tienen los directivos superiores, directivos,
ejecutivos y funcionarios de los 6rganos, organismos, organizaciones y demas
entidades, estas ultimas con independencia del tipo de propiedad y forma de

organizacién, de autoevaluar su gestiébn de manera permanente.
1.1.4.2 Caracteristicas generales
En la resoluciéon es planteado también que el Sistema de Control Interno disefiado

por los O6rganos, organismos, organizaciones y demas entidades, tiene que

presentar las caracteristicas generales de ser integral, flexible y razonable, donde:
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In tegra [ e Procesos-actividades-operaciones
e Enfoque sistémicoy participativo

T& .6 & ® Caracteristicasy condiciones propias

e Actualizacion periddica

e Lograr los objetivos y seguridad

Wonas& razonable

e Satisfacercon calidad sus necesidades

El Sistema de Control Interno esta relacionado con el concepto de seguridad
razonable, al reconocer la existencia de limitaciones y riesgos en los procesos,
actividades y operaciones, originados por errores en interpretaciones de normas
legales, en la toma de decisiones, por acuerdos entre personas y al evaluar la

relacion costo — beneficio.
1.1.4.3 Componentes del Sistema de control interno

Al igual que los marcos conceptuales anteriores, la resolucion 60 del 2011, el
Sistema de Control Interno esta formado por cinco componentes interrelacionados
entre si, en el marco de los principios basicos y las caracteristicas generales; los

gue se encuentran estructurados en normas, estos son los siguientes:

21



No obstante en la resolucién 60 del 2011, se presentan cambios en cada uno de
sus componentes, asi como en algunas de las normas que los integran, los que se

muestran a continuacion:

Cambios del componente Ambiente de control

Cambios del componente Gestion de riesgos y prevencion




Cambios del Componente Actividades de control

Cambios del componente Informacién y Comunicacién

Cambios del componente Supervisién y monitoreo
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1.1.5 Resolucion 268/2018, Procedimientos de Control Interno, del Ministerio
de Finanzas y Precio

A partir de septiembre del 2018 la UNISS viene trabajando con la Resolucion
N0.268/2018 MFP relacionada con los procedimientos de control interno. La cual
se hace necesario establecer para llevar los procedimientos de control interno
asociado a cada subsistema de la contabilidad. Garantizar que las operaciones
gue se registran en la Contabilidad se establezcan sobre documentos primarios
confiables conformados a lo regulado en las Normas Cubanas de Informacion
Financiera, donde se definan los elementos generales de control interno que
deben cumplir las entidades en los diferentes subsistemas contables, en
correspondencia con lo dispuesto en las Normas del SCI establecidas mediante la
Resolucién No. 60 de 1ro de marzo de 2011, de la CGRC, de manera que

contribuyan a que los hechos econdmicos se registren oportunamente.

Se aplica a todas las entidades econdmicas de la actividad presupuestada y no
presupuestada, incluyendo las cooperativas agropecuarias y las no agropecuarias,
radicadas en el territorio nacional. Donde las entidades disefiaran el formato de los
modelos a emplear como documentos primarios, respetando los datos de uso
obligatorio establecidos para cada subsistema. Teniendo acceso a las Normas
Cubanas de Informacién Financiera actualizadas, donde identificaran los procesos
y sus responsables, a partir de definir por escrito las funciones de cada puesto de
trabajo, para dar cumplimiento a los objetivos trazados para las diferentes

actividades, garantizando que exista contrapartida entre ellas.

1.1.5.1 Elementos generales de control interno que deben cumplir las

entidades en los diferentes subsistemas contables

Efectivo en caja y banco

La caja tiene que tener la autorizacion escrita del Jefe maximo de la entidad,
respaldando la tenencia de las cuantias existentes de cada uno de los fondos,

donde las funciones estén por escrito en poder del cajero y se delimiten de tal
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manera que el mismo no tenga acceso a los libros y registros oficiales de
contabilidad, se realizaran arqueos sorpresivos al menos una vez al mes y
establecer la actualizacion de los modelo de Control de Cheques y Transferencias
Bancarias Emitidos y mensualmente conciliar los saldos de las cuentas bancarias,
con los Estados de Cuentas Bancarios; al detectarse faltantes o sobrantes de

efectivo se confeccionaran los expedientes de los mismos.

Cuentas y Documentos por Cobrar

Las funciones entre los almaceneros, facturadores y funcionarios que firman la
factura y los que efectian el registro contable de las cuentas y efectos por cobrar,
siempre que existan condiciones para ello tienen que separarse, de no existir
estas condiciones, la maxima direccion de la entidad debe implementar
mecanismos de control que comprueben y minimicen los riesgos por falta de
contrapartida. Cada cliente tiene que poseer un Expedientes de Cobro y realizarse
mensualmente conciliaciones con aquellos de las cuentas por cobrar que hayan
excedido el periodo establecido para su cobro, segun contrato. Los efectos por
cobrar (titulos de crédito) se deben registrar correctamente y analizarlos por

clientes y controlar su vencimiento y cobro.

Inventarios

La llave de acceso a los almacenes sera conservada por el personal facultado y se
estableceran medidas de seguridad para la debida proteccion de los productos, de
acuerdo a lo regulado por el Ministerio de Comercio Interior para la Logistica de
Almacenes en el que se establecera por escrito los funcionarios, (cargos, nombres
y firmas) autorizados al acceso a ellos y los autorizados para solicitar las entregas
de productos a los mismos. Controlando las existencias de los productos en
almacén a través del modelo Tarjetas de Estiba y efectuando las anotaciones

inmediatamente después de haberse realizado los movimientos de cada producto.

Activos Fijos Tangibles e Intangibles

Habilitar los registros y Submayores relacionados con estas operaciones,

manuales o automatizados segun corresponda y realizar las anotaciones en el
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momento en que se originan las mismas y por los documentos primarios
correspondientes, en el caso de los activos fijos intangibles, realizar las
anotaciones una vez obtenida la titularidad del activo fijo intangible. Hacer
chequeos fisicos periédicos, segun el plan de chequeo elaborado, bajo la
supervision de personas no responsabilizadas con el cuidado y control de estos
medios, comparando las existencias fisicas entre los submayores y el modelo
Control de Activos Fijos Tangibles, dejando evidencia de los mismos. Elaborar y
firmar el Acta de Responsabilidad por la custodia de dichos bienes, por cada
responsable de area, haciendo constar todos y cada uno de los activos fijos
tangibles en existencia bajo su control y reportar a las areas de contabilidad, por la

persona que tiene bajo su custodia activos fijos tangibles.

Cuentas v Documentos Por Pagar

Separar las funciones entre las personas que realizan las compras, reciben los
productos en el almacén, autorizan el pago y firman los cheques, siempre que
existan condiciones para ello, habilitando los registros y Submayores relacionados
con estas operaciones, manuales o automatizados segun corresponda y efectuar
las anotaciones en el momento en que se originan las mismas y por los
documentos primarios correspondientes y que las operaciones de débitos y
créditos contabilizados en las cuentas correspondientes, se corresponden con los

contenidos econdmicos de las mismas.

NOminas

Separar las funciones entre las personas que controlan y reportan el tiempo
trabajado, el que elabora la nédmina, el que la registra contablemente y el que
efectia el pago o acredita las tarjetas magnéticas; habilitando los registros y
Submayores relacionados con el control de estas operaciones, manuales o
automatizados segun corresponda y realizar las anotaciones en el momento en
que se originan las mismas y por los documentos primarios establecidos. Se
revisara y aprobara por quien corresponda, todos los calculos de las ndminas,

antes de efectuar la extraccion del efectivo correspondiente para su pago, o la
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acreditacion de las tarjetas magnéticas, los que deben estar amparados por las
prenéminas, reportes de salario y tarjetas de entrada y salida del personal u otros
controles, segun corresponda; estableciéndose controles para la extraccion del
efectivo y posterior liquidacibn de las ndéminas, que se entregan a los
establecimientos o unidades, o se pagan centralmente, cuando corresponda este

meétodo de pago.

Contabilidad General

Establecer medidas que permitan registrar las operaciones contables diariamente,
en el momento que se producen y realizar el cierre de la contabilidad
oportunamente, en los términos establecidos por las normas contables; en caso de
que la contabilidad se registre en sistemas soportados en las Tecnologias de la
Informacién, se estableceran procedimientos de salvas de los datos
periodicamente, cumpliendo con los elementos de seguridad informatica
establecidos al efecto en el Plan aprobado. Garantizar que los modelos
Comprobantes de Operaciones emitidos, sean numerados consecutivamente y
expresen el detalle del origen de las operaciones que se asientan, ya sea a partir
del sistema contable soportado en las Tecnologias de la Informacién o
manualmente, segln corresponda. En caso que sea manualmente, los mismos
seran foliados por un trabajador distinto al que realiza el registro en el modelo
Mayor.

1.2 Manual de Procedimientos y de Funciones.

La empresa en el momento de implementar el sistema de control interno, debe
elaborar un manual de procedimientos, en el cual debe incluir todas las
actividades y establecer responsabilidades de los funcionarios, para el

cumplimiento de los objetivos organizacionales.

Uno de los elementos que mayor atencion han provocado en el proceso de disefio
de los sistemas de Control Interno en las entidades y en sus cuadros es el

sentimiento el de: qué debe tener mi organizacion para cumplir con lo que
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establece la Resolucion 60 del 2011 de la Contraloria General de la Republica,
sobre las Normas de control interno.

En este sentido no es posible dar recetas, cada organizacion tiene sus
particularidades. Si bien existen algunas evidencias que se pueden construir por la
legislacion vigente en el pais, los riesgos son inherentes a cada entidad y las

acciones de control se conciben en dependencia de sus caracteristicas.
1.2.1 Manual de procedimientos.

El Manual de Procedimientos es un elemento del Sistema de Control Interno, el
cual es un documento instrumental de informacion detallado e integral, que
contiene, en forma ordenada y sistematica, instrucciones, responsabilidades e
informacion sobre politicas, funciones, sistemas y reglamentos de las distintas
operaciones o actividades que se deben realizar individual y colectivamente en
una entidad, en todas sus areas, secciones, departamentos y servicios. Requiere
identificar y sefialar quién, cuando, cdmo, dénde, para qué y por qué de los pasos

gue integra cada uno de los procedimientos.

Las entidades en todo el proceso de disefiar e implementar el sistema de control
interno, tiene que preparar los procedimientos integrales, los cuales son los que
forman el pilar para poder desarrollar adecuadamente sus actividades,
estableciendo responsabilidades a los encargados de las todas las &reas,
generando informacion util y necesaria, estableciendo medidas de seguridad,
control y autocontrol y objetivos que participen en el cumplimiento con la funcién

empresarial.

El sistema de control interno aparte de ser una politica de gerencia, se constituye
como una herramienta de apoyo para las directivas de cualquier entidad para
modernizarse, cambiar y producir los mejores resultados, con calidad, eficiencia y

mejoramiento continuo.
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La evaluacion del sistema de control interno por medio de los manuales de
procedimientos afianza las fortalezas de la empresa frente a la gestion,
en razon de esta importancia que adquiere el sistema de control interno para
cualquier entidad, se hace necesario hacer el levantamiento de procedimientos
actuales, los cuales son el punto de partida y el principal soporte para llevar a
cabo los cambios que con tanta urgencia se requieren para alcanzar y ratificar la

eficiencia, efectividad, eficacia y economia en todos los procesos.

Todos los procedimientos que se encuentran dentro del manual deben ser objetiva
y técnicamente identificados, dandole la importancia que cada uno merece dentro
del proceso productivo u operacional, destacando los Obijetivos, politicas y

componentes del mismo, como son:

1. El desarrollo y mantenimiento de una linea de autoridad para complementar los

controles de organizacion.

2. Una definicion clara de las funciones y las responsabilidades de cada area o
departamento, asi como la actividad de la organizacion, esclareciendo todas las
posibles lagunas o areas de responsabilidad indefinida.

3. Un sistema contable que suministre una oportuna, completa y exacta

informacion de los resultados operativos y de organizacién en el conjunto.

4. Un sistema de informacién para la direccidbn y para los diversos niveles
ejecutivos basados en datos de registro y documentos contables disefiados para
presentar un cuadro lo suficientemente informativo de las operaciones, asi como

para exponer con claridad, cada uno de los procedimientos.

5. La existencia de un mecanismo dentro de la estructura de la empresa, conocido
como la evaluacion y autocontrol que asegure un analisis efectivo y de maxima

proteccion posible contra errores, fraude y corrupcion.
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6. La existencia del sistema presupuestario que establezca un procedimiento de
control de las operaciones futuras, asegurando, de este modo, la gestion

proyectada y los objetivos futuros.

7. La correcta disposicion de los controles validos, de tal forma que se estimulen
la responsabilidad y desarrollo de las cualidades de los empleados y el pleno
reconocimiento de su ejercicio evitando la necesidad de controles superfluos asi

como la extension de los necesarios.

No existe un criterio Unico en su clasificacion; y su conformacion depende de la
cultura que vaya adquiriendo la organizacion sobre este tema, de la estructura de
la unidad organizativa y de la necesidad de diferenciar determinados procesos o
actividades. Partiendo de los diferentes elementos que integran el manual de

procedimientos, su contenido debe recoger, entre otros, los siguientes aspectos:

. Introduccion.

. Objetivos del manual.
. Alcance.

. Marco conceptual.

. Responsabilidad de la direccion.

o oA W N P

Desarrollo  (objetivos, principios basicos, caracteristicas generales,

componentesy normas).

\l

. Organizacién de las evidencias del sistema de control interno.

8. Términos y definiciones.

o

. Anexos (organigrama de la entidad y otros).

Estos manuales, se desarrollan para cada una de las actividades u operaciones
gue tengan que ver con los procesos administrativos y operativos, de acuerdo con
los lineamientos y exigencias establecidas por la ley. Dependiendo de estos
elementos la aplicacion se daria en el momento de plantear y justificar quiénes

deben utilizar el manual de procedimientos.
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Todos los empleados de la empresa deberan consultar permanentemente este
manual para conocer sus actividades y responsabilidades, evaluando su resultado,
ejerciendo apropiadamente el autocontrol; ademéas de presentar sugerencias
tendientes a mejorar los procedimientos.
También los jefes de las diferentes unidades porque podran evaluar objetivamente
el desempefio de sus subalternos y proponer medidas para la adecuacion de
procedimientos modernos que conlleven a cambios en el ambiente interno y
externo de la empresa para analizar resultados en las distintas operaciones.
Ademas los organismos de control tanto a nivel interno como externo, que facilitan
la medicion del nivel de cumplimiento de los procedimientos y sus controles, que
han sido establecidos para prevenir pérdidas o desvios de bienes y recursos,
determinando los niveles de eficiencia y eficacia en el logro de los objetivos
institucionales; estableciendo bases solidas para la evaluacién de la gestion en
cada una de sus areas y operaciones.
Correspondera a los Jefes de éareas funcionales, frente a los manuales de
procedimientos: Dirigir su disefio, establecimiento, aplicacion y control, propender
por el cumplimiento y actualizacion de los manuales establecidos, detectar las
necesidades de creacion y actualizacion de procedimientos de acuerdo a nuevas
normas y tecnologias, con la participacion activa de los trabajadores; por medio de
un seguimiento permanente, proponer los cambios necesarios que lleven a la
reestructuracion de las areas y al cumplimiento de los objetivos.
Con la participacion activa de los trabajadores en el levantamiento de
procedimientos es posible alcanzar los siguientes objetivos:
» Implementar métodos y procedimientos del Sistema de Control Interno de la
empresa.
» ldentificar los tramites de cada operacion y su funcionario responsable.
» ldentificar las funciones del personal en cada actividad, proceso, operacion
0 transaccion.
» Determinar el tiempo invertido en cada una de las actividades para
establecer la duracion total del procedimiento. Ejemplo: cuanto tiempo se

gasta el tramite de un contrato, una cuenta, recepcion de suministros,
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» Establecer controles para fomentar la descentralizacion y desconcentracion
de funciones por medio de una adecuada segregacion y planeacion de las
cargas de trabajo.

» Fomentar la modernizacion y simplificacion de los tramites, evitando
demoras, pasos innecesarios y sobre todo costos injustificados.

» Establecer tiempos estandar o promedio para cada paso de un
procedimiento, con el fin de detectar las dependencias que demoran los
tramites sin justa causa.

» Sentar la base documental para la elaboracién de los Manuales de
Procedimientos y Funciones.

» Estimular la innovacion, el constante perfeccionamiento y actualizacién de
los procedimientos.

» Establecer indicadores, estandares, indices o razones validos para evaluar

la gestion.

La tendencia actual en el manejo de los procedimientos es eliminar por todos los
medios ese paradigma originado en el famoso control previo, que esta mandado a
recoger o sea mediante el control y revisiones con firmas u cufos, es decir donde
otro empleado revisa al anterior para determinar si se realizaron las tareas o
labores correctamente o se cumplieron los requisitos tanto de documentos, como
de otros elementos erradamente utilizados en el pasado, por el contrario lo que se
debe aplicar en una gestion administrativa moderna es exigir que cada empleado
asuma con autoridad, seriedad sus obligaciones y funciones, responsabilizandose
de lo que le toca hacer, y haciéndolo bien, a tiempo, con calidad y productividad es

decir que las cosas se cumplieron con eficiencia.

Por estas razones es que en el sefialamiento de los Puntos de Control, ademas de
las Medidas de Seguridad o Preventivas, se deben cumplir con una buena técnica
de control que consiste en exigir dentro del respectivo procedimiento, datos o
informes que se puedan comprobar y reconfirmar para un analisis de resultados,

por ejemplo disefiando metas en cifras, indices o indicadores y compararlos con
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los mismos datos reales o ejecutados, determinando variaciones e investigando
sus causas Y efectos, manteniendo una permanente informacién estadistica de los

mismos y sus tendencias.

1.2.2 Manual de funciones.

Una vez elaborados los procedimientos de cada una de las areas y operaciones
respectivas se procedera a elaborar los manuales de funciones los cuales tendran
como base principal los formatos Unicos donde en las columnas de
responsabilidad y cargo se trasladan al respectivo manual de funciones el cual a

continuacion se define y se indica su contenido.

Es un instrumento de trabajo que contiene el conjunto de normas y tareas que
desarrolla cada empleado en sus actividades cotidianas y serd elaborado
técnicamente basados en los respectivos procedimientos, sistemas, normas y que
resumen el establecimiento de guias y orientaciones para desarrollar las rutinas o
labores cotidianas, sin interferir en las capacidades intelectuales, ni en la
autonomia propia e independencia mental o profesional de cada uno de los
trabajadores u operarios de una empresa ya que estos podran tomar las
decisiones mas acertadas apoyados por las directrices de los superiores, y
estableciendo con claridad la responsabilidad, las obligaciones que cada uno de
los cargos conlleva, sus requisitos, perfiles, incluyendo informes de labores que
deben ser elaborados por lo menos anualmente dentro de los cuales se indique
cualitativa y cuantitativamente en resumen las labores realizadas en el periodo, los
problemas e inconvenientes y sus respectivas soluciones tanto los informes como
los manuales deberan ser evaluados permanentemente por los respectivos jefes

para garantizar un adecuado desarrollo y calidad de la gestion.

El manual de funciones indica que hacer y como hacer el trabajo en funcién de
cumplir con la planeacion, aplicable al Recurso Humano, es decir mision, vision,
objetivos, procedimientos para que éstos se cumplan con eficiencia y eficacia,

después la organizacion, ejecucion y control que dispone el proceso administrativo
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aplicada a la administracion de personal. Para su desarrollo se tendra en cuenta
los manuales de procedimientos, reglamento de trabajo, manuales de operaciones
y mantenimiento, analisis de cargos, valuacion de cargos, analisis de carga
laboral.

El proceso de elaboracion del Manual de Funciones se aplica a cualquier proyecto
gue requiere organizar, los elementos del proceso de administracion, es decir en

Planeacién, Organizacién, Ejecucion y Control.

Los manuales representan una herramienta indispensable para toda empresa u
organizacion, ya que les permite cumplir con sus funciones y procesos de una
manera clara y sencilla. Por lo tanto, un manual de control interno para la
implementacion, auto evaluacion y perfeccionamiento continuo, garantizara la
eficiencia y eficacia del proceso, y brindara a la direccion una herramienta atil de

control.

Conclusiones del Capitulo |

Teniendo como base todos estos aspectos estudiados durante la realizacion de
este capitulo, la autora de esta investigacion cuentan con la preparacion
adecuada en cuanto a los temas tratados, facilitando asi la elaboracion de la

metodologia a seguir para el logro de disefio esperado en esta investigacion.

Con su culminacién se le da cumplimiento al primer objetivo especifico propuesto,

el cual resulta fundamental para el desarrollo del presente trabajo.
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CAPITULO Il: MANUAL DE PROCEDIMIENTOS PARA EL
PERFECCIONAMIENTO DEL CONTROL INTERNO EN LA UNIVERSIDAD DE
SANCTI SPIRITUS.

En el presente capitulo se realiza una caracterizacion de la organizacion
estratégica de la Universidad de Sancti Spiritus, asi como la aplicacion de un
grupo de instrumentos relacionados con los métodos empiricos empleados, que
expresen como resultado el diagndstico del grado de implementaciéon que
presenta el SCI, atendiendo a lo establecido en la Resolucién 60/11 de la CGRC,
dando cumplimiento al segundo objetivo de investigacion, ademas, se plantea el
perfeccionamiento del Manual de Control Interno para la UNISS, estando la
propuesta orientada a incrementar la calidad del SCI. Todos estos resultados dan

respuesta a los objetivos de investigacion tercero y cuarto.
2.1- Caracterizacion de la Universidad de Sancti Spiritus "José Marti Pérez"

La Universidad Central “Marta Abreu” de Las Villas fundd en 1976, hace 35 anos,
la Filial Universitaria “José Marti” en Sancti Spiritus. El nucleo inicial de 5
trabajadores conformd un colectivo que se complementaba con profesionales
expertos de la produccién y los servicios, que impartian docencia en dos carreras

en el Curso para Trabajadores.

En el afio 2003 se le otorga a la Filial Universitaria, la condicion de Centro
Universitario de Sancti Spiritus (CUSS) “José Marti Pérez” dandosele nuevas
tareas de alto compromiso con las necesidades y prioridades de la provincia de
Sancti Spiritus. En su inicio contaba con las carreras de Contabilidad y Finanzas,
Agronomia, Cultura Fisica y la culminacion de estudios de los espirituanos
matriculados en la UCLV en carreras como Derecho, Medicina Veterinaria,

Agronomia, las matriculas anuales eran inferiores a los 600 estudiantes.

A partir de este momento en el CUSS comenzaron a desarrollarse una serie de

transformaciones con el objetivo de poner a relieve los cambios que se venian
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organizando en la universidad cubana, y en el afio 2010 se le otorga la condicion
de Universidad. Esto ha propiciado el inicio de un importante nUmero de carreras
necesarias para el territorio y el incremento en cerca de diez veces con respecto a
la matricula existente hace seis afios. Lo anterior ha influido en las concepciones y
la practica de la gestion universitaria en el alcance de su labor académica y
cientifica, asi como del proceso de universalizacion de la ensefianza en la

educacion superior.

A partir del aflo 2014 la antigua UNISS se unifica con la Universidad Pedagdgica
Silverio Blanco y pasa a ser una sola universidad manteniendo el nombre de “José
Marti”.

La UNISS cuenta con una estructura organizativa vertical encabezada por la
Rectoria en un primer nivel jerarquico que se encuentra apoyada en sus funciones
por una Secretaria General de Ingresos y Ubicacién Laboral y los dos
Vicerrectorados, tres Direcciones Generales, cinco facultades y siete Centros
Universitarios Municipales (CUM), dos residencias estudiantiles y una residencia de

posgrado. (Anexo No. 1)

Cuenta la UNISS con un claustro de excelencia integrado por mas de 100
Doctores en Ciencias y de 500 Masteres en Ciencias, cerca de un centenar de
Profesores Titulares y mas de 200 Profesores Auxiliares. En ella se cursan 38

carreras universitarias.

La formacién de profesionales para el desarrollo de la sociedad espirituana se
concreta en un total que supera los treinta y seis mil egresados, de diferentes
carreras, y mas de tres mil masteres y especialistas como parte de la formacion

posgraduada.

En materia de cooperacion internacional puede hablarse de la existencia de 40
convenios que representan las intenciones de trabajo en redes académicas

conjuntas, la publicacion en revistas cientificas y el intercambio institucional en
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areas como la formacién profesional, las Ciencias Pedagdgicas, el uso eficiente de
la energia y las fuentes renovables, la produccion sustentable de alimentos y el
desarrollo humano sostenible, fundamentalmente con universidades de

Venezuela, México, Alemania, Argentina, Brasil, Italia, Bélgica y Espafa.

En esta arista del trabajo, 2017 abri6é las puertas también al “Lehman College”,
institucidon universitaria norteamericana (New York) con la cual se firmd un
Memorando de Entendimiento (MDE) entre cuyos aspectos claves se encuentran
el intercambio de estudiantes y el desarrollo de dos proyectos de investigacion
conjunta: uno centrado en profundizar en los estudios sobre la presencia latina en
los EE.UU., (que tiene como proyecciones la creacion de una plataforma
interactiva), y otro que versa sobre raza y género, y el 2018 comenzo con la firma
de un acuerdo de cooperacion con la Facultad de Educacion de la Universidad de

Besancon/ Francia.

Como resultado de los procesos de Evaluacion y Acreditacion, la universidad
espirituana ostenta la categoria de Calificada y cuenta con nueve programas

acreditados-
Cinco en la formacién de posgrado:

Maestria en Ciencias de la Educacién (Cecess). Certificada
Maestria en Direccion. Certificada
Maestria en Ingenieria Industrial. Certificada

Maestria en Ciencias Pedagodgicas. Certificada

YV V V VY V

Doctorado en Ciencias Pedagdgicas. Certificado
Cuatro en la formacién de pregrado:

» Carrera de Contabilidad y Finanzas. Certificada
» Carrera Pedagogia Psicologia. Certificada
» Carrera Ingenieria Informatica. Certificada

» Carrera Agronomia. Certificada
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» Carrera Logopedia. De Excelencia

La misién de la universidad se encuentra expresada en “...formar de manera
continua, profesionales integrales, revolucionarios, comprometidos con la solucion
trascendente de las necesidades del territorio y la nacién en el desarrollo y
produccion cientifica, tecnoldgica y artistica, con pertinencia, actualidad, eficacia,
eficiencia y racionalidad; fieles a las tradiciones e historia y con la voluntad de
innovacion en el logro de una calidad para todos, que se geste desde la formacion
contextualizada y una gestion compartida, en correspondencia con la politica del
PCC, los fundamentos del ideario martiano y con un claustro integralmente
preparado con reconocido prestigio, que asume su compromiso con la Revolucién.

Adecuado aseguramiento materia y financiero”.

La UNISS "José Marti Pérez", como Universidad Territorial Universalizada
Sustentable, forma de manera continua en la sociedad profesionales integrales,
revolucionarios, comprometidos con la solucién trascendente de las necesidades
del territorio y la nacion en el desarrollo y produccién cientifica, tecnoldgica,
artistica, con el objetivo de contribuir a la elevacién de la calidad de vida de la
poblacion; fieles a las tradiciones e historia y con la voluntad de innovacién; en el
logro de una calidad para todos, que se geste desde la formacion contextualizada y
una gestion compartida, en correspondencia con la politica del Partido Comunista
de Cuba (PCC), programas de la Revolucion y los fundamentos del ideario

martiano, con un claustro integralmente preparado.

La vision de la universidad se encuentra expresada como:

Contribuimos a alcanzar una nacion soberana, independiente, socialista,
democratica, préspera y sostenible mediante la formacion, con calidad acreditada,
de profesionales integrales, con profundo sentido humanista, competentes, cultos,
portadores de nuestros valores y comprometidos con la Patria; un sistema de
ciencia, tecnologia e innovacion, en nexo con el entorno y vinculado a las

prioridades nacionales y del territorio espirituano, que permite satisfacer con los
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resultados cientificos las demandas internas y externas, maximizando los
impactos economicos y sociales en funcion del desarrollo local y del pais; una
educacion de postgrado consolidada que satisface las demandas de capacitacion
y superacion de profesionales y cuadros, priorizando la formacion de doctores,
gue articule con los programas de pregrado y lineas de investigacion priorizadas,
que favorezca el intercambio nacional e internacional y se anticipe a los
requerimientos de la sociedad, creando las capacidades para enfrentar nuevos
desafios sociales, productivos y culturales; un claustro revolucionario, de
excelencia, innovador, estable, de amplia cultura general integral, sélida
preparacion politica ideoldgica, motivado, capaz de lograr las transformaciones
necesarias para el perfeccionamiento de la educacion superior cubana, que
cuenta con el reconocimiento de las organizaciones con las que interactua; el
accionar de cuadros preparados y motivados que promueven e impulsan la inter-
institucionalidad y dirigen con alto sentido de pertenencia, empleando
eficientemente los recursos con que dispone la UNISS en funcién del logro de los
objetivos, para el enaltecimiento de los trabajadores y el mejoramiento de las

condiciones de estudio, trabajo y vida de la comunidad universitaria.

De acuerdo a la estructura organizativa de la UNISS, esta responde a dos tipos de
organizacion: una funcional, descrita en el Anexo No. 1, y que se relacionan con
un grupo de actividades principales y de apoyo; y una segunda, que responde a los

procesos principales que se derivan de su mision.

En correspondencia con la organizacion de los procesos universitario, la UNISS se
desarrolla a partir de dos procesos esenciales: los relacionados con los procesos
de pertinencia e impacto, que agrupa los subprocesos de formacion, investigacion
cientifica y la extension universitaria; y los procesos de existencia, que garantizan
el aseguramiento material, financiero y humano. De acuerdo a esta estructura, la

organizacién de la UNISS se expresa en cinco areas de resultado clave:

ARC-1 Formacion de pregrado

ARC-2 Formacién de posgrado
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ARC-3 Ciencia, Tecnologia e Innovacion
ARC-4 Recursos Humanos

ARC-5 Relaciones Interinstitucionales

Procesos de la educacion superior
» Formacion de pregrado

Formacion de posgrado

Ciencia, tecnologia e innovacion
Recursos humanos

Relaciones interinstitucionales
Extension universitaria

Recursos materiales y financieros

Informacién, comunicacion e informatizacion

YV V.V V V V VY V

Internacionalizacion

Las universidades en Cuba poseen caracteristicas diferentes a las empresas, en
cuanto a perfeccionamiento empresarial se refiere, a pesar de que el centro
todavia no se encuentra en este proceso, teniendo definido solamente cuatro
areas de resultados claves, con sus objetivos estratégicos, aprobados por el

Ministerio de Educacién Superior, como son:

*

< Objetivos estratégicos por Areas de Resultados Claves hasta el afio
2021

ARC - 1: FORMACION DE PREGRADO

Objetivo No. 1 Formar profesionales integrales que se caractericen por su
profundo sentido humanista, firmeza politico ideolégico, por ser competentes,
cultos y comprometidos con la Revolucion (Lineamientos vinculados 115, 117,
118, 119, 121 y 122. Objetivos del Partido vinculados: 52, 56, 62, 63, 64 y 65.
Plan Nacional de Desarrollo Social hasta 2030, parrafos vinculados: 280, 281 y
282).

Criterios de Medidas
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CM1.

El acceso a la educacion superior se incrementa y diversifica con equidad

social y en correspondencia con las necesidades locales vy territoriales.

a)
>

b)

CMm2.

La matricula aumenta en un 20% con respecto al 2016

La matricula aumenta en un 19% con respecto al 2016 en la sede central,
en particular en las carreras de ciencias Pedagogicas, Agropecuarias y
Economicas.

Se incrementa la matricula de CUM en un 21%, con énfasis en Agronomia,
Contabilidad y carreras pedagdégicas seleccionadas.

Se cubren a un 100% las plazas de ingreso a las carreras con énfasis en

ciencias agropecuarias, empresariales, economicas y pedagaogicas.

El sistema de gestion del proceso de formacion integral de los estudiantes

universitarios en el eslabdn de base es eficiente.

a)

b)

>
d)
CM3.

El 95% de los estudiantes encuestados y los criterios emitidos por expertos
consideran que los profesores contribuyen a la formacién de los estudiantes
como profesionales revolucionarios comprometidos con su historia patria y
la actualizacion del Modelo de Desarrollo Econémico y Social Cubano.

Se logra una permanencia del 80% de los profesores principales de afio y
72 % en el propio afio académico.

Composicion del claustro de los primeros afios en las categorias de
Profesores Titulares y Auxiliares.

75% Primer Afo

67% Segundo Afio

La permanencia del claustro de los primero y segundo afios es del 70 %

Las disciplinas de Marxismo-Leninismo e Historia de Cuba contribuyen a

elevar el desarrollo de la cultura general integral desde los fundamentos de la

ideologia de la Revolucién Cubana en los estudiantes.

a)

b)

El 91 % de los estudiantes encuestados manifiesta satisfaccion con esta
preparacion

El 89% aprueba las comprobaciones realizadas con un 80 % de calidad
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CM4. En todas las carreras se logra desde el curriculo, contribuir a la preparacion
para la defensa, y se obtienen resultados superiores por parte de los estudiantes
en el conocimiento de la Seguridad Nacional, Defensa Nacional, Defensa Civil y
Reduccion de Riesgos de Desastres asi como en las asignaturas especiales, lo

qgue se expresa en:

a) El 92 % de satisfaccion con la calidad de las actividades docentes de la
Disciplina

b) El 98% de los estudiantes de carreras afines a especialidades militares
comprometidos a formarse al llamado de la patria

c) ElI 98% incorporado a la MTT, con igual asistencia a las REM convocadas.

d) El compromiso voluntario de 98 % de estudiantes de nuevo ingreso de
integrarse con el juramento a las MTT

CM5. Los estudiantes participan con compromiso revolucionario, pertinencia y

responsabilidad en las tareas de impacto econémico y social.

a) El 100 % de los estudiantes participan en tareas de impacto econdmico y
social y su satisfaccion con las tareas es mayor al 90%.

b) Las instituciones educativas donde se vinculan los estudiantes del contingente
pedagdgico José Marti manifiestan una satisfaccion del 90 %.

c) Las instituciones educativas del municipio La Sierpe muestran una
satisfaccion del 95 % con la labor del contingente Wilson Rojas.

d) Los estudiantes seleccionados de las carreras Contabilidad y Finanzas y
Derecho participan en las tareas del Control Interno y la Contraloria muestra
una satisfaccion de 95 % con su labor.

e) Los estudiantes seleccionados para las tareas relacionadas con las
rendiciones de cuentas y elecciones del poder popular muestran una
satisfaccion del 90 % con la labor que realizan.

CM6. Los planes de estudio se cumplen con calidad.

a) El 100% de las carreras posibles se logran acreditar.
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b) El 92 % de los estudiantes aprueban los ejercicios integradores en las

c)

visitas a las Facultades.
Se logra impartir el 100 % de las practicas de laboratorios del plan de
estudio.

d) E 92% de los empleadores encuestados poseen criterios favorables sobre

CM7.

la calidad de los egresados.

Las Facultades garantizan para todas sus carreras, de conjunto con los

organismos y entidades, el desarrollo con calidad de las préacticas laborales.

a)
b)

c)

d)

El 95 % de los estudiantes reconocen la calidad de las practicas laborales.
El 94% de los trabajo de diploma se vinculan a la solucion de problemas
locales o del territorio.

Se incrementa en al menos uno el numero de convenios entre las
facultades y filiales universitarias municipales con instituciones y empresas
del territorio.

El 100% de las asignaturas vinculan sus contenidos con la practica laboral y
su relacion con los lineamientos econémicos y sociales del VI Congreso del
PCC.

Las facultades logran vincular al 90 % de los alumnos de los cursos diurnos
para realizar las practicas laborales en sus municipios de residencia y son

atendidos por los CUM correspondientes.

CM8. Se logran incrementar los principales indicadores de calidad relacionados

con los resultados docentes.

a)
>
>
b)

c)
d)

El Curso Diurno:

Alcanza una eficiencia académica de 55 %.

Alcanza una eficiencia de ciclo de 73 %.

Se logra que el 15 % de los estudiantes con requisitos realizan examen de
premio y el 11 % se presente a las convocatorias para subir notas.

El CPE alcanza una eficiencia de ciclo de 45%.

La EaD logra un indice de éxito de 3.
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CM9. El plan de trabajo metodoldgico contribuye al fortalecimiento del eslabén de
base, lo que se manifiesta en el incremento de los indicadores globales de

promocion y la gestion de calidad en el proceso de formacion profesional.

a) Se realizan al menos, dos controles a clases en cada semestre a los
adiestrados, instructores y asistentes, y se avanza en el rigor de sus
calificaciones.

b) Se realiza un control a clases en cada semestre a los profesores auxiliares
y mas del 95 % son evaluados de bien.

c) Se realiza un control a clases a los profesores titulares en el afo.

d) Los profesores presentan las experiencias derivadas del trabajo cientifico-
metodologico con al menos un trabajo en la conferencia y seminarios
cientifico metodoldégicos.

e) Los niveles organizativos y de direccion del trabajo metodologico son
dirigidos por profesores con categoria docente principal de Prof. Auxiliar o

Titular.

CM10. En el proceso docente educativo, se aplican concepciones y practicas
pedagogicas que estimulan el aprendizaje autonomo y colaborativo de los
estudiantes, con mayor uso y aplicacion de las tecnologias de la informacion y las

comunicaciones.
a) El 97% de las asignaturas estdn montadas en plataformas interactivas.

b) EI 100 % de las asignaturas de las carreras, con la modalidad de educacién

a distancia, estan montadas en la plataforma interactiva.

c) El 95% se siente satisfecho con el uso de las TIC en el proceso de

formacion

CM11. Las facultades garantizan a sus estudiantes disponibilidad, actualizacion y
calidad de los libros de textos basicos de la carrera, ya sea en formato impreso o

digital, en particular los correspondientes al curriculo base.

a) El 91% de los estudiantes encuestados manifiestan satisfaccion.
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b)En el 95 % de las carreras se introducen los resultados del trabajo

cientifico en la docencia.

c) El 100% de los materiales basicos elaborados en las carreras de las
disciplinas estan en el FTP bibliogréfico.

CM12. Se aplica la politica de perfeccionamiento de la ensefianza del idioma
inglés y se validan sus resultados, lograndose eficiencia y calidad en el egreso de

los estudiantes;

a) Se aplica la politica en todas las carrereas que comienzan con el plan E.
b) El 90% de los estudiantes manifiesta satisfaccion con la aplicacion de la

politica.

CM13. Se desarrollan programas de formacion de Ciclo Corto con calidad y
pertinencia en especialidades pedagogicas, y otras de acuerdo con las

necesidades del territorio en alianza con los OACE interesados.

CM14. La gestion del proceso de extension universitaria se realiza desde la
concepcion del trabajo sociocultural constituyendo el proyecto la forma

organizativa basica.

a) El 100% de las facultades disponen de al menos un proyecto extensionista
donde se gestiona la actividad del proceso, con actividades especificas
para cada carrera y afio académico.

b) El 90 % de los estudiantes encuestados reconocen el trabajo de extension
universitaria en la carrera, facultad y universidad.

c) EI 90 % del claustro, empleador y comunidad avalan con criterios favorables

los resultados de extension universitaria.

CM 15: El 90% de la comunidad universitaria se considera informada de los
resultados mas relevantes que se generan en el proceso de formacién en la
universidad, a través del empleo eficiente del sistema de comunicacion segun los
organigramas, flujos de informacion, uso de canales y su variedad de soportes, asi
COmMO reconoce que Se promueven y promocionan en la institucion y en el

territorio.
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ARC - 2: FORMACION DE POSGRADO

Objetivo No. 2: Promover la formacion de doctores potenciando la incorporacion
de jovenes talentos comprometidos con la Revolucion y que se desempefian en
las diversas areas del conocimiento, para la continuidad y el relevo necesario en
el desarrollo previsible de la UNISS y del territorio. (Lineamientos vinculados 118,
122. Objetivos PCC vinculados 152, 154, 155, 157).

Criterios de Medida.

CM 1. Ingresan no menos de 34 nuevos aspirantes pertenecientes al claustro de
profesores acorde con las necesidades de las diferentes areas de la ciencia, con
incrementos  sustanciales en ciencias econdmicas, ciencias técnicas,
agropecuarias, humanisticas y sociales.

CM 2. Defienden 20 aspirantes sus tesis doctorales exitosamente, pertenecientes
al claustro de profesores de la UNISS.

CM 3. Gestionan convocatorias a becas doctorales el 90 % de las areas de la
UNISS, priorizando las é&reas de ciencias econOmicas, ciencias técnicas,
agropecuarias, humanisticas y sociales. Se incorporan a estas becas el 60 % de
los profesores jovenes.

CM 4. Se forman 7 doctores externos cubanos en el programa de Ciencias
Pedagdgicas y se identifican y atienden en el 50 % de las instituciones las
potencialidades para la formacién de doctores en las diferentes areas de las
ciencias.

CM 5. Se actualiza el programa de doctorado en Ciencias Pedagdgica y se
presenta a la Comisién Nacional de Grados Cientificos para su aprobacion.

CM 6. Se presentan 34 nuevos temas de doctorados en las &reas priorizadas de
la estrategia de formacion doctoral de la UNISS.

CM 7. EI 75 % de los doctores del claustro son tutores o cotutores de aspirantes,
o atienden para la presentacion del tema de doctorado a los profesores incluidos
en la estrategia de formacion doctoral de la UNISS.

CM 8. El 85% de la comunidad universitaria se considere informada de los

resultados mas relevantes que se generan desde la formacion de posgrado.
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Objetivo No. 3: Contribuir al desempefio de los profesionales del sector estatal y
no estatal satisfaciendo con calidad las necesidades de superaciéon y del posgrado
como parte de su formaciéon continua en correspondencia con las demandas del
desarrollo econdmico y social del territorio espirituano. (Lineamientos vinculados
118, 122, 141, 143. Objetivos PCC vinculados 152, 154, 157).

Criterios de Medida.

CM 1. Se da respuesta al 80% de las necesidades de superacion y posgrado de
los trabajadores del sector estatal, como parte de su formacién continua, con la
participacion activa de la UNISS en diadlogo interactivo con las entidades laborales
de las localidades y el territorio.

CM 2. Se desarrollan acciones de superacion y posgrado para los profesionales
del sector no estatal y se satisface el 50% de sus demandas de acuerdo a las
capacidades de la UNISS.

CM 3. Se gestiona el 90% de los programas de posgrado de nueva creacion,
incluyendo los de la modalidad a distancia, para satisfacer las necesidades de
desarrollo del territorio en correspondencia con la actualizacion del modelo
Econdmico y Social.

CM 4. ElI 100% de los programas de posgrado académico que estan
contemplados en las estrategias de calidad de la universidad se evalian y
obtienen categorias superiores de acreditacion.

CM 5. Se autoevaltan el 100 % de los programas que se gestionan en la UNISS
(Programas doctoral, maestria y especialidades, y diplomados) como expresion
de la mejora continua y queda evidencia del andlisis realizado en los 6rganos de
direccion de las areas que los gestionan.

CM 6. El 90 % de los responsables de la capacitacion y superacién del sector
estatal y no estatal en el territorio se consideran informados del quehacer de la
universidad en funcién de las respuestas a las demandas de superacion y

capacitacion.

Objetivo No. 4: Contribuir, en el territorio espirituano, mediante la preparacion y

superacion de los cuadros y reservas de las organizaciones estatales, gobiernos
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locales y las nuevas formas de gestion no estatal, al cumplimiento de las funciones
asignadas, en correspondencia con la actualizacion del Modelo Econémico y
Social Cubano. (Lineamentos actualizados 104,122, 254, 269 y Objetivos del PCC
73,77y 78).

Criterios de Medida.

CM 1. La contribucion de la asesoria metodoldégica al 100% de los Sistemas de
Preparacion y Superacion de los Cuadros y Reservas (SPSCR) da respuesta a la
proyeccion estratégica de desarrollo de las organizaciones y de los gobiernos
locales.

CM 2. Se comprueba que el 80 % de las acciones de preparacion y superacion de
los cuadros y reservas estan dirigidas a reforzar previamente las competencias
para los cargos en los que seran designados.

CM 3. Se verifica en el 100 % de las organizaciones visitadas que los resultados
de la gestion de los cuadros y reservas se considera un indicador de relevancia
para evaluar el impacto de la capacitacion.

CM 4. Se capacita al 100 % de las organizaciones estatales y gobiernos locales en
las normas juridicas referentes a la politica sobre Perfeccionamiento de las
Escuelas Ramales y Centros de Capacitacion, una vez aprobadas.

CM 5. Se capacita al 90% de los cuadros y reservas sobre las normativas
aprobadas en el perfeccionamiento de los organismos estatales, gobiernos locales
y las nuevas formas de gestion no estatal, en correspondencia con la actualizacion
del Modelo Econdémico y Social Cubano.

CM 6. El 90 % de los cuadros y reservas de las organizaciones estatales,
gobiernos locales y las nuevas formas de gestion no estatal se consideren
informados del quehacer de la universidad en funcion de las respuestas a sus

necesidades de superacion y capacitacion.

ARC - 3: CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION
Objetivo No. 5: Incrementar los resultados de la investigacién — desarrollo y la
gestion de la innovacion, de manera que desempefien un papel decisivo en el

desarrollo econdmico y social del pais (Lineamientos vinculados: 14, 98, 100, 101,
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102, 103, 106, 110, 156, 159. Conceptualizacion, péarrafos: 48, 52, 107, 113. Plan
Nacional de Desarrollo Social hasta 2030, parrafos: 19; 91; 138; 140; 148; 152;
156; 157; 181).

Criterios de medida.

CM 1. Se logra una alta visibilidad de los resultados de la ciencia y tecnologia de
la UNISS a través de publicaciones en revistas cientificas referenciadas,
alcanzando 46 articulos en Grupo 1, 66 en el Grupo 2, 112 en el Grupo 3 y 67 en
el Grupo 4. Se obtienen 10 patentes de invencion o modelos de utilidad en Cuba.
Se realizan semestralmente en el 100 % de las areas actividades de divulgacion y
de extension como parte de la aplicacién de los resultados en la practica social.
CM 2. Los ingresos por comercializacion de productos y servicios son expresion
de la articulacion con la practica social de la I+D universitaria y alcanzan 325 000
CUC y 800 000 de CUP.

CM 3. La estructura de proyectos expresa pertinencia de la CTI de la UNISS y no
sobrepasan el 25% de proyectos institucionales. El financiamiento y recursos por
proyectos alcanzan un monto mayor de 35 000 de CUC de fuentes nacionales y
400 000 de fuentes extranjeras.

CM 4. Se logra a nivel nacional en el periodo 5 premios de la ACC o de innovacién
y 2 de los entregados por los OACE como UNISS o en colaboracion. Se mantiene
la relevancia por los resultados de la 1+D+i a nivel provincial alcanzando el 50% de
los premios del CITMA de I1+D e innovacién y 20% del forum de ciencia y técnica.
CM 5. Se alcanzan impactos significativos a nivel territorial, empresarial e
institucional, por la gestién de resultados relevantes en defensa; tecnologias de la
informacioén; medioambiente; agroindustria; energia; turismo, ciencias econémicas,
sociales y humanisticas; deportes, educacién, educacion superior.

CM 6. Se logra preparar el 90 % del claustro universitario y de los estudiantes para
una cultura informacional en el uso de las herramientas tecnoldgicas, bases de
datos remotas y gestores bibliograficos en sus investigaciones.

CM 7. Se logra posicionar la revistas Pedagogia y Sociedad en la base de dato

Scielo y en el directorio DOAJ. La revista Margenes en la base de datos Latindex.
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CM 8. Se participa con la cifra prevista y se obtiene anualmente un premio en los
Forum Estudiantiles Nacionales de Ciencias y en los Concursos.

CM 9. El 90% de la comunidad universitaria se considere informada de los
resultados mas relevantes que se generan desde la ciencia, la tecnologia y la

innovacion institucional.

Objetivo No. 6: Lograr impacto de los procesos universitarios integrados sobre el
desarrollo econémico y social local, consolidando a la universidad como aliado
estratégico de los gobiernos en la gestion estratégica del desarrollo local (GEDL) y
en el logro de una solida base econémico productiva, en el escenario de las
transformaciones en marcha en la gestiébn de gobierno (Lineamientos vinculados:
17,91, 117, 118, 121, 122, 133, 148, 149, 154, 163, 170, 189, 194, 231, 232, 254,
261, 264 y 273. Conceptualizacion: Parrafos 100, 204, 220, 223, 237. PNDES
2030. Parrafos 35, 49, 65, 66, 92, 128, 153, 169, 194, 215, 216, 248).

Criterios de medida.

CM 1. Incremento pertinente y con calidad de la matricula de CPE-CUM en un 20
%, con énfasis en agronomia, contabilidad y carreras pedagdgicas seleccionadas.
Insercidbn en sus municipios del 20 % de los estudiantes de curso diurno en
proyectos de DL. Inicio de la educacion superior de Ciclo Corto para el DL en
carreras y CUM seleccionados. Avances hacia un sistema de gestion de la
formacion de profesionales para el DL, que incluya los IPVCE.

CM 2. Se logra, por parte del CETAD y los CUM, la capacitacién y asesoria en
planeacién estratégica y la imparticion de 1 diplomado, 8 cursos y 16 talleres en
gestion de gobierno para el DL, donde se capaciten 300 cuadros y reservas de los
gobiernos locales, posibilitando mejorar la elaboracién e implementacion de las
estrategias de desarrollo econdmico y social municipales (EDESM) y avances
hacia un sistema de GEDL.

CM 3. La capacitacion contribuye a una mejor gestion de proyectos y de los
programas integrales de desarrollo municipal (PIDM) en el 88% de los municipios,

con la imparticion anual en los CUM de 2 diplomado y 10 cursos, donde se
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capaciten el 80 % de los especialistas locales, con énfasis en agroindustria,
habitat, energia, medio ambiente y educacion, y avances hacia un sistema de
capacitacion municipal pertinente con el DL.

CM 4. Contribuciéon a una mejor gestion del desarrollo socio comunitario en las
EDESM en 4 municipios. Desarrollo de 30 proyectos socio comunitario articulados
con las EDESM y con impacto en los PIDM. Capacitacion del 60 % de delegados
municipales y lideres comunitarios en las localidades atendidas por la UNISS. La
actividad de la Cétedra Universitaria del Adulto Mayor y la Céatedra Cultura
Cientifica mejoran la integracién de la universidad-escuela-familia-comunidad.

CM 5. Avances en la gestion de un sistema de innovacion local (SIL) articulado
con las EDESM y PIDM. Mejora la estructura y relevancia de 10 proyectos de
iniciativas municipales de desarrollo local (IMDL) y otros proyectos pertinentes de
i+D+l con mayor protagonismo de los CUM. Aportes por cada municipio de
tecnologias y capacidades de absorcién, financiamiento para proyectos por 30 000
CUP y 10 000 CUC en moneda liquida o por valor de equipos y medios, y
contribucion al desarrollo de sistemas de gestion local de la agroindustria, habitat,
energia, medio ambiente y gobierno en linea.

CM 6. Atencién e impacto diferenciados a los 6 municipios priorizados, en base a
los resultados de los CM 1-5 y a otros indicadores de la gestion universitaria del
conocimiento y la innovacion para el desarrollo local (GUCID-Local).

ARC - 4: RECURSOS HUMANOS

Objetivo No. 7: Alcanzar resultados superiores en el trabajo para contribuir a la
excelencia del claustro, con vista a su 6ptimo desempefio profesional como
activistas de la ideologia y politica de la Revolucién Socialista Cubana.
(Lineamientos vinculados: 103, 104, 117, 118 y 122. Objetivos del Partido
vinculados: 42, 47, 50, 56 y 66).

Criterios de medida.

CM.1. El Plan de superacién de los departamentos docentes garantiza la

preparacion politica e ideoldgica, cientifica, profesional, pedagodgica, econémica,
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juridica y para la defensa, del 100% de sus profesores, contribuyendo al
cumplimiento de los objetivos y la mision de la organizacion MES.

CM.2. El plan de trabajo individual del 95 % de los profesores se corresponde con
las exigencias de su categoria docente, cientifica o académica, logrando una
utilizacion eficiente del fondo de tiempo.

CM.3. El 95 % de la evaluacion de los profesores se corresponde con su plan de
trabajo individual y con los resultados de su desempefio.

CM.4. Disminuye en un 5 % respecto al afio 2016, la fluctuacion por bajas del
claustro de profesores.

CM.5. Se logra un mejor disefio y aplicacion del sistema de estimulacién, logrando
un incremento, de las propuestas de condecoraciones propias del Sistema
Educacional.

Distincion “Por la Educacién Cubana”

Medalla “José Tey”

Orden “Frank Pais” |l grado

YV V VYV V

Orden Frank Pais” | grado

CM.6. Mejora la composicién del claustro, a partir de la formacion de:
= Profesor Titular
» Profesor Auxiliar
» Medalla “Rafael Maria de Mendive”
Profesor de Mérito
CM.7. Se logra la formacién de 75 nuevos doctores en el claustro.
CM.8. Se fortalece el claustro por las vias de reincorporacion de profesores
jubilados y la incorporaciéon de profesionales de la produccion y los servicios con
experiencia profesional, en correspondencia con las necesidades de la
universidad.
CM.9. El 100% de los recién graduados durante el cumplimiento del servicio social
cursan los diplomados de formacién basica.
CM 10. El 90 % de los adiestrados que cursan el diplomado de formacion basica,

manifiestan satisfaccion con el mismo.
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CM.11. Se reduce en un 10 % las bajas de los adiestrados, una vez concluido el
servicio social.

CM.12. Se garantiza la preparacion del 96 % del claustro en las actividades de
Seguridad y Defensa Nacional y Reduccion de desastres.

CM.13. El 100 % del claustro universitario se considera informado de los procesos
de cambio de categorias, a través del empleo eficiente del sistema de
comunicacion segun los organigramas, flujos de informacion, uso de canales y su
variedad de soportes.

CM. 14. El 95 % del claustro universitario se encuentra actualizado en temas

relacionados con el uso de las TIC.

Objetivo No. 8: Lograr avances en la seleccion, promocion, preparacion,
superacion, estabilidad y control de la disciplina y actuacion ética de los cuadros y
reservas, lo que tributa al avance del Sistema de Educacion Superior. (Lineamiento
vinculado: 269 y Objetivos del Partido vinculados: 73, 74 75, 76, 77, 78,79 y 82).

Criterios de medida.

CM.1. La estabilidad de los cuadros en el cargo es del 80%, logrando una mejor
proyeccién de la liberacion o renovacion paulatina y el transito adecuado por estos.
La de los Jefes de Departamento docente al menos en un 80 %.

CM.2. Avanza la composicion de los cuadros con respecto a los jévenes, mujeres
(57%), mujeres en cargos decisorios (100%) negros y mestizos (14%), Profesores
Auxiliares y Titulares (65%) y Doctores en Ciencias (37%), sobre la base del mérito y
cualidades personales.

CM.3. Mejora la seleccion y atencidon de los cuadros y las reservas. El 95% de los
cuadros promovidos provienen de la reserva.

CM.4. El Sistema de preparacion y superacion logra que los cuadros y la reserva
estén preparados para el cargo especifico al que se le promueve, que se concreta
en el plan de preparacion y superacion y plan de desarrollo individual. Anualmente 5
cuadros y reservas cursan los Diplomados de Administraciéon Publica o Direccion y

Gestion Empresarial.
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CM.5. El plan de evaluacion de los cuadros se cumple al 98% con la calidad y rigor,
en correspondencia con los resultados del trabajo en el &mbito en que dirigen y los

valores de la Organizacion.

ARC - 5: RELACIONES INTERINSTITUCIONALES

Objetivo No. 9: Promover los procesos interinstitucionales a nivel nacional e
internacional, haciendo uso de redes, convenios y otras formas de relacion
como soporte, para que la universidad contribuya al progreso socioeconémico
local y al desarrollo exitoso de la actividad docente, la investigacion cientifica y de
innovacion tecnoldgica y de extension universitaria. (Lineamientos vinculados: 01,
04, 08, 10, 12, 15, 30, 31, 33, 56, 64, 76, 78, 80, 108, 110, 111, 112, 114, 115,
119, 122, 140, 142, 143, 145, 146, 147, 148, 150, 151, 152, 161, 162, 164, 172,
176, 253. Objetivos del Partido vinculados: 45, 53 y 56).

Criterios de medida.

CM 1. Se logra el cumplimiento del 100% de los compromisos de la colaboracién
internacional, en respuesta a las prioridades del gobierno y las capacidades de
respuesta de la UNISS.

CM 2. Se logra que el 18 % del claustro realice acciones de movilidad en funcién
de la mejora de la calidad y la visibilidad internacional, como resultado de la
integracion del proceso de internacionalizacion a la docencia, la investigacion, la

extension, y la gestion universitaria.

CM 3. El 80 % de las areas docentes estan insertadas en redes académicas,
asociaciones, fundaciones o entidades que le son afines a sus perfiles de
conocimiento.

CM 4. Se mantienen activos el 90 % de los convenios Yy se logran mas de 71
becas y 4 proyectos internacionales, que permiten desarrollar estancias de

investigacion para la formacion doctoral, las publicaciones en revistas de alto
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impacto, la participacion en eventos internacionales y la movilidad de profesores y
estudiantes.

CM 5. Se incrementa en un 50% los ingresos provenientes de la exportacién de
bienes y servicios, de la contratacién por CIH, de las carreras de pregrado, el
posgrado internacional y los cursos de idioma.

CM 6. El 100 % de los convenios con entidades territoriales, nacionales e
internacionales poseen los expedientes, donde se pueden verificar los resultados
de las acciones que tributan a su desarrollo.

CM 7. ElI 90 % de las areas cuentan con la cartera de negocios a partir de los
resultados cientificos y diferentes servicios que pueden prestar en frontera y en el
exterior.

CM 8. El 100% de las &reas docentes divulgan y promueven sus principales

resultados en la red UNISS e internet.

Andlisis Estratégico

Fortalezas

1. Universalizacion y contextualizacién de la UNISS en el territorio.

Cultura de mejora de la calidad a través de procesos de autoevaluacion.
Captacion de profesores con experiencia en la produccion y los servicios.

Desarrollo del postgrado a través de maestrias y especialidades.

o bk 0N

Impacto, reconocido por el MES y las autoridades en la provincia, en la
preparacion de cuadros del territorio.
6. Desarrollo de investigaciones por proyecto enfocadas al Desarrollo Local.

Debilidades

1. Insuficientes profesores con categoria académica y cientifica para
incrementar las acciones vinculadas con el perfeccionamiento de la
universidad en el territorio.

2. Falta de conectividad y limitaciones en el desarrollo de la Informatizacion
en la comunidad universitaria.

3. Insuficientes Carreras y programas de maestrias acreditados.
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El trabajo metodologico no alcanza el mismo nivel de desarrollo en todas las
carreras y filiales.

Falta integraciéon entre facultades y las filiales en funcién del Desarrollo
Local.

Escasa visibilidad internacional a través de publicaciones de reconocido

prestigio.

Oportunidades

1. Voluntad politica del pais para impulsar los programas de la Revolucion y en
particular de la educacion.

2. Politica del MES de integracion de las IES e interés de algunos CES de la
region para trabajar integradamente.

3. Politica del MES de apoyo a los CES de menor desarrollo.

4. Existencia de los OACE y OLPP y sus relaciones de trabajo con los territorios.

5. Desarrollo de lainformatizacién de la sociedad.

6. Interés de universidades extranjeras de establecer relaciones de
colaboracion.

Amenazas

1. Incremento de la tensién militar internacional y recrudecimiento del
blogueo de EEUU.

2. Dificultades econdmicas - financieras del pais.

3. Limitaciones en el financiamiento en divisas para el aseguramiento de los
procesos universitarios.

4. Sectores econémicos de mejor remuneracion y condiciones de trabajo.
Migracién de profesores y estudiantes hacia el trabajo por cuenta propia.

6. Fuga de cerebros hacia el exterior del pais.

Problema Estratégico General

Si se mantiene la tension militar internacional y el recrudecimiento del bloqueo de

EEUU, las dificultades econdmicas - financieras del pais y las limitaciones en el

financiamiento en divisas para el aseguramiento de los procesos universitarios, y
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continta el bajo niumero de profesores con categoria académica y cientifica, la
falta de conectividad y limitaciones en el desarrollo de la informatizacion en la
comunidad universitaria, asi como la poca integracion entre facultades y las filiales
en funcién del Desarrollo Local, entonces esto traera como consecuencia que no
se pueda hacer valer el desarrollo del postgrado a través de maestrias y
especialidades, el impacto en la preparacion de cuadros del territorio y el
desarrollo de investigaciones por proyecto enfocadas al Desarrollo Local, por lo
que no se podra aprovechar la politica del MES de integracién de las IES e interés
de algunos CES de la region para trabajar integradamente, el desarrollo de la
informatizacion de la sociedad y el interés de universidades extranjeras de

establecer relaciones de colaboracion.

Solucién Estratégica General

Para disminuir el efecto del problema estratégico general es necesario
aprovechar al maximo la politica del MES de integracion de las IES e interés de
algunos CES de la region para trabajar integradamente, el desarrollo de la
informatizacion de la sociedad y el interés de universidades extranjeras de
establecer relaciones de colaboracion, mediante la potenciacién del postgrado a
través de maestrias y especialidades, la preparacion de cuadros del territorio y el
desarrollo de investigaciones por proyecto enfocadas al Desarrollo Local y de esta
forma poder atenuar la existencia del bajo nUmero de profesores con categoria
académica y cientifica, la falta de conectividad y limitaciones en el desarrollo de la
informatizacion en la comunidad universitaria, asi como la poca integracién entre
facultades y las filiales en funcién del Desarrollo Local y a la vez minimizar los
efectos de la tension militar internacional y el recrudecimiento del bloqueo de
EEUU, las dificultades econdmicas - financieras del pais y las limitaciones en el

financiamiento en divisas para el aseguramiento de los procesos universitarios.
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2.2- Diagnostico del proceso de perfeccionamiento del SCI en la

Universidad de Sancti Spiritus

Para dar cumplimiento al segundo objetivo de investigacion, se somete a un
diagnéstico, que tiene como proposito valorar el estado de implementacion del SCI
sobre la base de lo establecido en la resolucion 60 del 2011 de la CGRC, y su
influencia en el perfeccionamiento del SCI de la UNISS.

En el diagndstico de la implementacion del SCI se tomé como muestra la sede
central y el 100% de sus areas. Para un mejor trabajo, la misma se subdividi6é en
unidades organizativas. De 25 areas previstas aplicaron la Guia 25 para un 100%.
Lo realizado rebela el sentido de pertenencia de cuadros y trabajadores por
materializar los Lineamientos del Congreso del Partido, los objetivos de trabajo
emanados de la 12 Conferencia Nacional, asi como el conjunto de procesos y
acciones direccionadas por la institucion en la busqueda de la excelencia en los

resultados del trabajo.

Para tales efectos se emplearon un grupo de técnicas relacionadas con el analisis
y revisibn documental, la consulta de miembros del Comité de prevenciéon y
Control y la guia de autocontrol de la CGRC, para la evaluacion del SCI, (Anexo

No. 2) orientadas a determinar las causas de la problemética planteada.

Este, no fue un proceso mas pues resulté una practica util que pudo contribuir al
mejoramiento del desarrollo de buenas practicas en funcion del cumplimiento de la
esencia misma del autocontrol, que en esta ocasion se realizO muy cerca de la
vez anterior (mayo), por lo que los planes de medidas elaborados por las 22 areas
(100%) reflejan una disminucién en el nimero de medidas con relacion al proceso

anterior, dado al poco espacio de tiempo transcurrido entre una y otra aplicacion.

El total de medidas propuestas alcanza una cifra de: 109, las que por

componentes se comportan asi:

» Componente |: Ambiente de control: 33

» Componente II: Gestion y Prevencion de Riesgos: 29
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» Componente llI: Actividad de Control: 24
» Componente IV: Informacion y Comunicacion: 14

» Componente V: Supervision y Monitoreo: 9

Como se aprecia los componentes mas autodetectados fueron el I, Il y I, lo que
coincide con el proceso anterior. Es significativo expresar que la aplicacion de la
Guia de Autocontrol, alcanza avances en nuestra institucion con relacion a lo
aplicado el afio anterior y al propio proceso realizado en mayo reciente. Se han
logrado vencer situaciones que venian presentandose tales como: la
contextualizacion de la Guia, la tendencia a equivocar a qué componente
corresponde cada medida adoptada en las areas y la realizacién de valoraciones
finales acerca de la calidad del proceso realizado. En este sentido se constatd que
todas las Guias han sido adecuadas aunque requieren un perfeccionamiento, las
medias elaboradas responden cabalmente al componente que corresponden y
todos hicieron valoraciones finales con sus trabajadores.

En el Anexo No. 2A de este informe se presentan las deficiencias mas comunes
detectadas. La informacion recepcionada fue uniforme y en agrupadas por

componentes.

Como resultado de la aplicacion de la Guia de Autocontrol en la UNISS,
expresamos que las deficiencias mas sefialadas por componente fueron las

siguientes:
2.2.1- Componente | Ambiente de Control:

El componente Ambiente de Control sienta las pautas para el funcionamiento legal
y arménico de los érganos, organismos, organizaciones y demas entidades, para
el desarrollo de las acciones, reflejando la actitud asumida por la maxima direccion
y el resto del colectivo en relacion con la importancia del Sistema de Control
Interno. Este puede considerarse como la base de los demas componentes.
Conforma el conjunto de buenas practicas y documentos referidos a la

constitucion de la organizacion, al marco legal de las operaciones aprobadas, a la
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creacion de sus 6rganos de direccion y consultivos, a los procesos, sistemas,
politicas, disposiciones legales y procedimientos; lo que tiene que ser del dominio

de todos los implicados y estar a su alcance.

Falta sistematizacion de las acciones del manual de procedimientos. Existen
imprecisiones en la adecuada disciplina que garantice el cumplimiento de los
planes de trabajo firmados por el jefe inmediato. En algunos casos no esta el
cumplimiento de las actividades de estos planes segun el modelo establecido para
ello. No se encuentra el manual de procedimientos, donde se relacionan los
procedimientos a seguir en cada uno de los procesos fundamentales en algunas
areas ya que faltan por concluir. En los planes de trabajo mensuales de algunos
cuadros y especialistas no aparecen reflejadas las acciones de control segun lo
previsto en el plan de prevencion y riesgo. Por su parte en el plan anual de
capacitacion, aun es insuficiente el diagnostico para determinar las necesidades
de preparacion asi como el plan individual de capacitacion. Los trabajadores no
poseen el dominio necesario del contenido de la RM 60/2011 para lograr la
eficiencia en el control permanente en las areas y son insuficientes las buenas
practicas para el tratamiento de la evidencia documental prevista en la legislacion
archivistica cubana y las normas del sistema de gestion documental que permita,

de forma transparente y responsable la rendicion de cuenta sobre todo en la DRI.

Faltan evidencias documentales de la rotacion sistematica del personal en las
tareas con mayor probabilidad de comisién de irregularidades del area DRI y faltan
niveles de cumplimiento de las normas establecidas para garantizar la salud de
estudiantes y trabajadores que emplean sustancias peligrosas sobre todo en la
facultad de Ciencias Pedagdgicas.

2.2.2- Componente Il Gestion y Prevencion de Riesgos:

El control interno y la administracibn de los riesgos son dos elementos

inseparables, que dentro de una organizacion se deben tener en consideracion, ya
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gque ambos guardan un estrecho vinculo, ademas son responsabilidad de la

maxima direccion de la Organizacion y del auditor interno, asi como su supervision

En algunos casos se plantea que la evaluacion de los riesgos por actividades o
procedimientos no constituye un trabajo sistémico y no se conservan todas las
actas de las reuniones con los trabajadores para la determinacion de los objetivos
de control. No existe un adecuado control de las evidencia de la evaluacion y
actualizacion sistematica del Plan de Prevencion de Riesgos a partir del analisis
de las causas y condiciones y las vulnerabilidades identificadas por diferentes
acciones de control. Los locales estan protegidos y con loa ASP pero las puertas
y persianas estan deterioradas en diferentes locales sobre todo de los CUM. Falta
precision al realizar la planificacién del proceso de proteccion fisica, para evitar o
disminuir los peligros y vulnerabilidades que propician hechos delictivos sobre todo

para el periodo vacacional.

Faltan evidencias de la evaluacion y actualizacién sistematica del Plan de
Prevencion, en los Departamentos docentes y Secretaria general de la Fac.C
Agropecuarias. La situacion que presentan los estantes de los locales del
Departamento de Ciencias Naturales que contiene las sustancias peligrosas, no
responde a las indicaciones del MININT. No se involucra al 100 % de los
trabajadores en el analisis de los riesgos que puedan afectar el cumplimiento de

los objetivos y metas de la organizacion.

De igual forma que en el componente anterior, se observa diferente grado de
implementacion del componente Gestion y prevencion de riesgos en las diferentes
areas, entre los aspectos que influyen negativamente en su perfeccionamiento se
encuentran: la no participacion de los trabajadores en la confeccion y actualizacion
de la identificacion de los riesgos, la determinacion de los objetivos de control y el

Plan de prevencion y control.
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2.2.3- Componente lll Actividades de Control

El componente Actividades de Control establece las politicas, disposiciones
legales y procedimientos de control necesarios para gestionar y verificar la calidad
de la gestion, su seguridad razonable con los requerimientos institucionales, para
el cumplimiento de los objetivos y misibn de los Organos, organismos,

organizaciones y demas entidades.

Las actividades de control son aplicables a las operaciones de todo tipo, las que
tributan a la fiabilidad de la informacion financiera y al cumplimiento de las
disposiciones legales correspondientes al marco de desarrollo de la actividad, asi
como a la comprobacién de las transacciones u operaciones econémicas que le
dan cobertura a los objetivos y metas en cuanto a su exactitud, autorizacion y
registro contable conforme a las normas cubanas establecidas al efecto, con un

enfoque de mejoramiento continuo.

A pesar de que algunas areas se encuentran trabajando en la coordinacion entre
las diferentes areas de trabajo, mediante flujograma de operaciones, la gran
mayoria de ellas no han iniciado este proceso, o al menos no existen evidencias
sobre el mismo, por lo que no esta definida la relacion entre las areas, ni la
informacién, documentacion y servicio que se recibe y envia o presta, dado el

caso, de un area, direccién o departamento a otro.

Insuficiencias en algunas areas donde no existe el acta de responsabilidad
material por el responsable de estos activos hasta tanto no sean ubicadas en el
area que le corresponde. Gestionar los proceso de bajas de los AFT, que llevan
mucho tiempo en desuso en el depdésito del CUM Cabaiguan para la adecuada
actualizados los inventarios. Se cometen errores que llevan a la indisciplina y la

corrupcion al elaborar el procedimiento de viaticos y otros gastos.

Existen movimientos de AFT sin el debido control e informacién oportuna y rapida

al area contable y actualizacion de las Actas de los AFT por areas; morosidad en
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el proceso de baja de los AFT por la parte contable y desactualizacion de las
Actas de Responsabilidad Material de los AFT de algunas areas.

Existen dificultades con la no realizacibn de copias de resguardo de la
informacion. Se trabaja en la actualidad por establecer las Fichas de Costo de los
diferentes procesos, éstas aln no siempre se emplean como Sistema para
analizar las desviaciones y la eficiencia de los mismos, para la toma de decisiones
y los precios de los productos de alimentacion ofrecidos a los trabajadores deben
establecerse en base a la ficha de costo previamente elaborada.

2.2.4- Componente IV Informacion y Comunicacién:

El componente Informacion y Comunicacion precisa que cada entidad debe
disponer de informacién oportuna, fiable y definir su sistema de informacién
adecuado a sus caracteristicas de cada lugar; que genera datos, documentos y
reportes que sustentan los resultados de las actividades operativas, financieras y
relacionadas con el cumplimiento de los objetivos, metas y estrategias, con

mecanismos de retroalimentacion y la rendicion transparente de cuentas.

No todas las areas cuentan con los diagramas de flujo de informacion o no se
encuentran actualizados. No se encuentra elaborado el diagrama del flujo de la
informacion de la entidad, definiendo el emisor, receptor, canales de
comunicacién, frecuencia, formato, almacenamiento y soporte de los documentos
y bases de datos relevantes. No existe un sistema de Informacion y Comunicacion
optimo en la Facultad de CTE. El programa de comunicacién de la facultad de C
Ped., aun no esta concluido, de manera que defina el contenido informativo, su
origen, destino y periodicidad que posibilite en lo fundamental su gestion. Los
CUM no identifican deficiencias ni trazan medidas en este componente.

El proceso de rendicidbn de cuentas a nivel de universidad es planificado, y se
cumple el mismo, no obstante no existe un documento guia para la rendicion de

cuentas. A nivel de areas este proceso no se encuentra organizado.

63



2.2.5- Componente V Supervision y Monitoreo:
El objetivo del componente es garantizar la deteccion de fallas y establece los
mecanismos de control para que el Sistema de Control Interno funcione
adecuadamente, permitiendo realizar las correcciones y modificaciones necesarias
a través de dos modalidades de supervision:
» Actividades continuas que son aquellas que incorporadas a las actividades
normales generan respuestas dinamicas.
» Evaluaciones puntuales que son ejecutadas por los responsables de las
areas, por auditorias internas planificadas o auditorias externas. Incluye
ademas actividades de monitoreo y seguimiento sistematico realizados por

todas las estructuras de direccion.

En la universidad existe una Plan de autocontrol, no obstante a nivel de areas se
presentan dificultades, tanto en la calidad de las respuestas, como en el analisis,
su evaluacién y cumplimiento. No existe ademas un disefio de Sistema de
Supervision y Monitoreo. Existe un Comité de proteccion y Control a nivel de
universidad, con representantes de cada una de las areas, la aplicacion de esta
estructura fue necesaria debido a que los Comité establecidos a nivel de areas no
funcionaban.

Son insuficientes las acciones de supervision y control. No siempre se logra medir
el impacto sobre el control y cumplimiento de las tareas, de manera que se
constate la calidad, motivacion y resultados de trabajo en algunas facultades. Los
resultados de las acciones de control interno y externas no son evaluados con los
trabajadores sistematicamente por lo que estos no realizan el control permanente
sobre las actividades que ellos mismos llevan a cabo. Son insuficientes evidencias
de la discusion en las sesiones sindicales de los Planes de Medidas con los
trabajadores en correspondencia con los resultados de las acciones de control

recibidas.

No obstante, teniendo en cuenta los cambios producidos en el escenario actual,

donde se debe considerar el desarrollo alcanzado por los miembros del comité

64



que representan las areas y la posibilidad de contar con un Manual de Control
Interno, resulta aconsejable reestructurar el actual Comité de Prevencion y Control
y proceder a la creacion en todas las areas que cuenten con Consejo de direccion,
a constituir su propio Comité, lo cual facilitara la rendicion de cuentas a ese nivel,

asi como el disefio y aplicacion del Sistema de Supervision y Monitoreo.

2.2.6- Resumen de la evaluacion del grado de implementacidén del Sistema
de Control interno, por Componentes.

COMPONENTE UNISS AREAS DE LA UNISS
Ambiente de Control Aceptable Deficiente
Gestion y Prevencion de Riesgos Aceptable Deficiente
Actividades de Control Aceptable Aceptable
Informacién y Comunicacion Aceptable Deficiente
Supervision y Monitoreo Aceptable Deficiente

La tabla anterior permite evaluar la situacién que presenta el Sistema de Control
Interno tanto a nivel de UNISS, como a nivel de areas. Se puede apreciar que a
nivel central el sistema de control interno de forma general presenta un grado de
implementacion Aceptable, no ocurre asi en las &reas, que como promedio
presentan una situacién desfavorable en la implementacion de casi todos los

componentes.

2.3- Perfeccionamiento del Manual de Control Interno para la UNISS

Como parte del perfeccionamiento del SCI, acorde a lo establecido en la
resolucion 60 del 2011 de la CGRC, Normas de Control Interno, se hace necesario
actualizar el manual de procedimientos, donde se incluyan todas las areas del
centro, se establezcan las responsabilidades de los funcionarios y trabajadores,
para el cumplimiento de los objetivos. En el manual de control interno establece el

modo de organizar y controlar de forma sistematica todos los componentes y
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normas que lo integran; asi como, la responsabilidad de cada area de la

universidad en la actualizacion y perfeccionamiento del sistema.

Este manual, sera fundamental para orientar, sin que constituya una receta pre
elaborada, los procedimiento para identificar y sefialar: quién, cuando, cémo,
donde, para qué y por qué, de las normas que integra cada uno de los
componentes, de forma detallada, ordenada, sistematica e integral, de las distintas
operaciones o actividades que se realizan en las diferentes areas de control de la
UNISS.

El manual de procedimientos propuesto, cuya estructura se muestra tiene como
objetivo reunir en un solo cuerpo y de forma organizada los procedimientos de
implementacion, actualizacion y autocontrol de las diferentes normas que integran
los cinco componentes del sistema de control interno, de manera que se pueda
dar cumplimiento a lo establecido en la resolucion 60 del 2011 de la CGRC y del

Ministerio de Educacion Superior sobre las normas del control interno.

La idea central sobre el perfeccionamiento del manual es brindar a los directivos
del centro, maximos responsables de la implementacion, perfeccionamiento y
autocontrol del SCI y demas trabajadores, por la participacion activa que les
corresponde en todo el proceso de control interno de la entidad; por lo que el
manual debe ser de libre acceso para todos. Los procedimientos que en el mismo

se establecen son de obligatorio cumplimiento.

Para la confeccion o elaboracion de cada procedimiento que en este manual se
describen, se tomaron como base las normas sobre control interno establecidas
por la Contraloria General de la Republica de Cuba y por el MES, también se
hicieron valoraciones de las autoevaluaciones aplicadas en las areas y listas de
chequeo; ademds, encuestas, encuentros con especialistas y miembros del
Comité de Prevencién y Control del centro, que dieron criterios, opiniones, puntos

de vistas que ayudaron a rectificar, actualizar, e incorporar los elementos que se

66



consideraron necesarios. Ademas fueron consultados Manuales de Control Interno

elaborados por otras entidades y organismos.

2.4- Contenido del Manual.

El desarrollo del Manual de Control Interno se estructura en seis apartados o

capitulos, los cuales reunen informacion importante y necesaria para orientar las

actividades y operaciones que se ejecutan especificamente en la UNISS,

atendiendo a sus caracteristicas, en relacion con el SCI y tiene de forma general la

siguiente estructura, (Anexo No. 3)

Titulo: Manual de Control Interno para la Universidad de Sancti Spiritus "José

Marti Pérez".

1- Introduccion

Se realiza una breve caracterizacion de la UNISS, asi como, se explica la

importancia de la elaboracion del manual de control interno.

2- Objetivos del Manual

Se describen los objetivos que se persiguen con la elaboraciéon del Manual de

control interno, estos son:

> Integrar los principales requerimientos, normativas, procedimientos e
instrucciones, regulados por la CGRC, a través del Reglamento de la Ley 107
del 2009, la Resolucion 60 del 2011 y la Resolucién 268/2018 para el
cumplimiento de las normas del SCI de los cinco componentes que lo
integran, asi como, los objetivos establecidos por la maxima direccion del
MES, incorporando otras reglamentaciones que por su caracteristica lo
requieran.
> Disefar el conjunto de modelos y documentos de caracter obligatorio o

complementario, que constituiran documentacion primaria de las operaciones

gue garantizaran la efectividad del SCI implementado.
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3- Se definen el alcance y el nivel de acceso.

» Alcance: Los procedimientos e instrucciones de control interno que se
describen en el manual, son de uso obligatorio para la UNISS y sus
diferentes areas.

» El manual de control interno es para uso directivos, funcionarios y
trabajadores por lo que es de libre acceso para todos.

4- Referencias normativas

Las que se corresponden con normas y disposiciones vigentes en materias de
control interno, aprobadas por los organismos correspondientes y otras
regulaciones internas o externas que son de aplicacién y cumplimiento para la
UNISS:

> Contraloria General de la Republica de Cuba, Reglamento de la Ley 107 del
20009.

» Contraloria General de la Republica de Cuba, Ley 107 del 2009.

» Ministerio de Finanzas y Precios, Resolucion 54 /2005 de fecha 24/3/2005.
Establece indicaciones para la elaboracion de los manuales como parte del
Control Interno.

» Contraloria General de la Republica de Cuba, Resolucion 60: Definicion del
Sistema de Control Interno. Contenido de los Componentes y Normas, de
fecha 03/03/2011.

» Ministerio de Finanzas y Precio, Resolucién 268/2018 de fecha 26/01/2018.
Procedimientos de Control Interno No. 4, elementos de Control Interno en los
subsistemas contables.

» El Reglamento Orgénico del Ministerio de Educacion Superior.

» Estrategia de la UNISS 2017 — 2021.

5- Desarrollo

Para cada componente y normas que lo integran se desarrollan los procedimientos
de acuerdo a las caracteristicas de la UNISS y sus areas, se incluyen ademas,
otros procedimientos atendiendo a la importancia y la necesidad de su

implementacion.
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Los procedimientos estan estructurados en capitulos, titulos y subtitulos, se
definen en cada uno, orientaciones y procedimientos para el disefio e
implementacion de cada uno de los cinco componentes a partir de los principales
requerimientos del sistema de control interno, ademas se relacionan y explican las
normas que integran cada uno de los componentes y las orientaciones
metodoldgicas para su implementacion y perfeccionamiento. También se dan
indicaciones para la organizacion de las evidencias en la carpeta del control
interno y se sugieren aspectos a tener en cuenta en la evaluacion de cada
componente., se establecen técnicas para determinar las relaciones entre las
diferentes areas, se dan las instrucciones a seguir por las personas que participan
en su cumplimiento y las definiciones de los conceptos basicos que se manejan.
Capitulo 1- Orientaciones Generales sobre la actualizacion y aplicacion de la
Resolucién 60: Normas del SCI. Contenido de los Componentes y Normas, de
fecha 03/03/2011, de la Contraloria General de la Republica de Cuba.

Capitulo 2- Orientaciones y procedimientos para el disefio e implementacion del
Componente Ambiente de Control y sus normas, adecuados a las diferentes

actividades y operaciones que se desarrollan en la UNISS.

Capitulo: 3- Orientaciones y procedimientos para el disefio e implementacion del
Componente Gestion y Prevencion de Riesgos y sus normas, adecuados a las
diferentes actividades y operaciones que se desarrollan en la UNISS.

Capitulo 4- Orientaciones y procedimientos para el disefio e implementacion del
Componente Actividad de Control y sus normas, adecuados a las diferentes

actividades y operaciones que se desarrollan en la UNISS.

Capitulo 5- Orientaciones y procedimientos para el disefio e implementaciéon del
Componente Informacién y Comunicacion y sus normas, adecuados a las

diferentes actividades y operaciones que se desarrollan en la UNISS.
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Capitulo 6- Orientaciones y procedimientos para el disefio e implementacién del
Componente Supervision y Monitoreo y sus normas, adecuados a las diferentes

actividades y operaciones que se desarrollan en la UNISS.

6. Conceptos basicos

A los efectos del presente Manual de Control Interno se aplican los términos vy
definiciones establecidos en las normativas del Sistema de Control Interno
establecidos en la Resolucion 60 del 2011 de la CGRC y que pueden ser de
interés para directivos, funcionarios y trabajadores de la UNISS y sus areas.

7. Anexos

En el Manual elaborado se presentan como anexos los modelos siguientes:

A-1.- Mapa de inventario de riesgos.

A-2.- Plan de prevencién de riesgos.

A-3.- Flujograma informativo.

A-4.- Plan de medidas de la aplicacion guia de autocontrol del sistema de control
interno.

A-5.- Guia para la evaluacion del desemperio del SCI.

A-6.- Rendicion de Cuentas de las areas que tienen constituidos el Comité de
Prevencion y Control.

A-7.- Plan de Supervision.

A-8.- Resultados de las Supervisiones.

A-9.- Reporte de Hechos e Incidencias.

A-10 Aspectos a considerar en las reuniones del Comité de Prevencién y Control.

Conclusiones del capitulo I

Para alcanzar calidad en el perfeccionamiento del SCI en la UNISS “José Marti
Pérez”, es preciso perfeccionar el Manual de Control Interno, ya que seria muy
conveniente para la entidad seguir contando con un instrumento que favorezca el
fortalecimiento del propio sistema. Es preciso, para ello, partir de los objetivos
estratégicos trazados para la UNISS y las caracteristicas que definen la

organizacién estructural y funcional de la misma.
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CONCLUSIONES

Los fundamentos tedricos sistematizados permitieron caracterizar el desarrollo
historico del control interno y las particularidades de las definiciones, obijetivos,

componentes y normas a considerar en un Manual que se propone.

El diagndstico realizado a la Uniss y a todas sus areas, demostro la necesidad de
actualizar el Manual de control interno que reuna los procedimientos para el
perfeccionamiento, de los cinco componentes y las normas que integran el
sistema, los cuales estan sujetos a lo establecido por la resolucion 60 del 2011 por
la CGRC.

Con el manual actualizado se propone ademas, orientaciones metodolégicas para
su perfeccionamiento, organizacion de evidencias, y ademas, sugerencias para su
autoevaluacion, a partir de siete capitulos, expresando como cualidad la

flexibilidad del mismo al permitir actualizarse y perfeccionarse continuamente.

Para la evaluacion del Manual propuesto, se presentd a la direccion de la entidad,
acordandose que el contenido del Manual constituye la solucién a una carencia en
esta entidad, que es pertinente porque satisface tal necesidad como expectativa
de los usuarios del mismo, y tiene impacto al reorganizar el control interno en la
Uniss y sus areas de acuerdo a lo establecido por la CGRC, lo que evidencia su

efectividad.
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RECOMENDACIONES

Dar continuidad a la presente investigacion mediante la validacion de Manual
propuesto en la Uniss, y acorde a los resultados obtenidos y ajustes realizados,
que contribuyan a su precision, confiabilidad y sencillez, implementarlo en la

institucién y todas sus dependencias.

Mantener la actualizacion y vigencia del Manual de control interno en
correspondencia con los cambios o0 nuevas indicaciones emitidas por la
Contraloria General de la Republica de Cuba y el Ministerio de Educacion

Superior.
Se propone su generalizacibn a otras universidades, considerando las

caracteristicas propias de cada una de ellas, y la naturaleza flexible del Manual

para el perfeccionamiento continuo del sistema de control interno.
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Anexo no. 1: Organigrama General de la Universidad de Sancti Spiritus “José Marti Pérez”
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Anexo No.2: Guia aplicada para evaluacién del Control Interno en la Sede

Central y atodas las areas de la UNISS.

COMPONENTE «AMBIENTE DE CONTROL»

NO. |

ASPECTOS A VERIFICAR

Si | NO | NP

Planeacion, planes de trabajo anual, mensual e individual

=

Definidos los objetivos de trabajo de la entidad.

El plan anual de actividades asegura la correspondencia entre los
objetivos de trabajo, las actividades y los recursos de la entidad,
respondiendo a la instrumentacion de las actividades recogidas en el
plan de actividades principales del 6rgano u organismo al que se
subordina, de acuerdo a las regulacion aprobada por el Presidente de
los Consejos de Estado y de Ministros para la planificacion.

Para la elaboracion del plan anual de actividades, se tiene en cuenta

entre otros aspectos los siguientes:

- La misién de la entidad.

- Los objetivos de trabajo de la entidad

- Las funciones definidas de cada area y puesto de trabajo.

- Las actividades a realizar en cada proceso o subproceso.

- Los riesgos mas relevantes o sea aquellos que ponen en peligro el
cumplimiento de los objetivos y la mision de la entidad (Plan de
Prevencion de Riegos).

- El Plan de actividades debe contener las tareas de consulta y
discusion del Plan econdémico y el Presupuesto anual con los
trabajadores en todas sus etapas 0 procesos

Se analiza el cumplimiento de la planeacion y se adoptan las medidas
gue correspondan

Elaborado el plan de trabajo mensual sobre la base de lo aprobado en
el plan anual de actividades de cada nivel de direccién, puntualizando
las actividades que hayan sufrido cambios y las nuevas, como
resultado del proceso de direccion, teniendo en cuenta también que
en el cumplimiento del mismo se incluyan las acciones de control y
seguimiento a realizar por la propia entidad para solucionar las
deficiencias o limitaciones que se detecten, lo que debe incidir en la
actualizacion de los planes de Prevencion de Riesgos.

Cada cuadro, funcionario y especialista elabora su plan de trabajo
individual, teniendo presente el plan de trabajo mensual del nivel de
direccidbn a que se subordina, el aseguramiento de los objetivos y
tareas que responda a su responsabilidad y a las misiones asignadas.
El jefe inmediato superior revisa, aprueba y analiza el cumplimiento
del plan aprobado.

Se informa a los niveles que correspondan, el cumplimiento de los
planes de trabajo.




NO. | ASPECTOS A VERIFICAR H

Si | NO | NP

Integridad y valores éticos

8.

Firmado por los cuadros el Cadigo de Etica de los Cuadros del Estado
cubano. Se evalian en las rendiciones de cuenta y en las
evaluaciones la observancia de los preceptos éticos.

>

Identificados por los trabajadores los valores éticos de la entidad.

10.

Cuenta la entidad con un Codigo de ética especifico para la actividad.

11.

Se conoce por los trabajadores y se aplica el Reglamento Disciplinario
aprobado.

12.

Se cumple el Convenio Colectivo de Trabajo elaborado conjuntamente
entre la administracion y la organizacion sindical, habiendo sido
discutido y aprobado por los trabajadores, el que debe mantener su
vigencia por un periodo maximo de tres afos.

X[ X|X]|X

13.

Creado y actualizado el registro consecutivo de medidas disciplinarias.

14.

Existe evidencia de la preparacion general de los cuadros y reservas,
su vinculacion con los demas trabajadores, para lograr una cultura de
responsabilidad administrativa.

X | X

Idoneidad demostrada

15.

Creado el comité de expertos y se conservan las actas de las
reuniones, asi como las recomendaciones emitidas en cada caso y
cualquier otra informaciéon o documentacion probatoria del asunto en
cuestion.

16.

Se utilizan en las entidades que lo requieran las buenas practicas para
definir perfiles de competencia para cada cargo establecido segun las
normas cubanas.

17.

Cada trabajador conoce sus tareas o funciones establecidas en el
calificador de cargos y en los contenidos especificos de trabajo, y se
refleja su cumplimiento en las evaluaciones de desemperio.

18.

Elaborado y actualizado un registro de la plantilla de personal y el
registro de trabajadores, de acuerdo con la legislacion vigente del
MTSS.

19.

El plan anual de capacitacién se confecciona a partir de lo establecido
en la legislacion vigente del MTSS, considerando ademas la
integracion del diagnostico o determinacion de las necesidades de
preparacion y el plan individual de capacitacion.

Estructura organizativa y asignaciéon de autoridad y responsabilidad

20.

Se cuenta con la disposicion que aprueba la constitucion de la entidad
y su objeto social o encargo estatal, segun proceda.

X

21.

Poseen los certificados de inscripcidbn en los registros publicos
correspondientes segun la actividad que realiza la entidad (Registros
de la Oficina Nacional de Estadistica e Informacién y la Oficina
Nacional de Administracion Tributaria, entre otros).

X

22.

Se cuenta con la documentacién que aprueba la plantilla de cargos,
asi como con el organigrama de la entidad, los que se corresponden

con la estructura organizativa de la entidad y sus necesidades.




NO. ASPECTOS A VERIFICAR Sl NO | NP
23. | Identificados los procesos, actividades y sus responsables, a partirde | X
las funciones de la entidad, para dar cumplimiento a los objetivos

trazados.
24. | Elaborado y aprobado por la maxima direccion, el manual de | X
procedimientos, donde se relacionan los procedimientos a seguir en
cada uno de los procesos fundamentales.
25. | Elaborado: X
- El manual de funcionamiento interno, donde se establecen las
funciones y relaciones entre las areas y puestos de trabajo de
acuerdo con los procesos y actividades que se desarrollan para el
cumplimiento de los objetivos de trabajo de la entidad, asi como la
autoridad y responsabilidad de los distintos puestos de trabajo,
encontrandose aprobado por la maxima direccion.

- El Reglamento Organico, segun corresponda.

26. | Se aplica el sistema de informaciéon del Gobierno, conforme a lo| X
establecido en la legislacion vigente.

27. | Se aplican las normas obligatorias emitidas por la Oficina Nacional de | X
Normalizacién para los procesos que lo requieran.

28. | Cuentan con asesoramiento juridico y se le da seguimiento a los | X
dictamenes sobre aspectos legales de la gestibn que desarrolla la
entidad.

29. | En los casos que proceda, se controla y exige la tramitacion agil y X
oportuna de las demandas judiciales para el reconocimiento de
deudas entre las partes del contrato, considerando lo siguiente:

- Si existen obligaciones de cobro no ejecutadas.
- Estan estas obligaciones de pago reconocidas por la entidad
deudora.
- De no estar documentadas se ha instado ante el tribunal en el
proceso correspondiente.
- De haberse obtenido fallo favorable del tribunal, medidas
adoptadas para su cumplimiento.
- Si el fallo del tribunal fue desfavorable, medidas adoptadas
para su cobro y delimitacién de responsabilidades.
30. | Se elaboran y controlan los diferentes tipos de contratos derivados de X

las relaciones de trabajo, monetarias y mercantiles, pactados con

personas naturales y juridicas, segun lo establecido en las normas

vigentes, teniendo en cuenta:

- Se exige por la calidad del proceso de negociacion, elaboracion,
firma, ejecucién, reclamacién y control de los contratos.

- Se controlan segun lo establecido por la legislacion vigente los
contratos vinculados con el comercio exterior, los convenios, y
proyectos de colaboracion, cumpliendo estas relaciones
contractuales las disposiciones de la Aduana General de la
Republica.




NO.

ASPECTOS A VERIFICAR

NO

NP

31.

Elaborado y actualizado el plan de seguridad informatica de acuerdo
con la legislacion vigente.

32.

Elaborado y actualizado el plan de seguridad y proteccion fisica
conforme a lo establecido legalmente.

33.

Los cuadros, funcionarios y trabajadores designados cuentan con las
resoluciones de nombramiento, asi como se debe contar con los
contratos de trabajo en los casos que corresponda y tener definido por
escrito sus deberes, derechos y la responsabilidad material de los
recursos que custodian.

34.

Existe evidencia del proceso de entrega y recepcion del cargo y se
evallua con rigor el plan de medidas elaborado para solucionar las
deficiencias y limitaciones presentes en la organizacion.

35.

Cuentan con las disposiciones que aprueban la constitucion de los
organos de direccion, colegiados y consultivos y se conservan las
actas de sus respectivas reuniones.

36.

La estructura y organizacion de las areas econdmicas y contable se

corresponden con la misidon de su organizacién y el volumen de las

operaciones para garantizar los procesos de revision sobre:

- Elaboracion, ejecucion y cumplimiento del Plan Econémico y el
Presupuesto Anual asignado

- Veracidad de la informacion administrativa

- Cumplimiento de los deberes formales del Sistema tributario

- Analisis economico-financieros y su situacién de producirse
cambios técnico — organizativos.

37.

Integrados y armonizados los sistemas de gestion que aplica la
entidad al sistema de control interno.

Politicas y practicas en la gestion de los recursos humanos

38.

Tienen los procedimientos, las politicas y practicas en la gestién de
los recursos humanos para el reclutamiento, seleccién y aprobacion
del personal.

39.

Se conservan las actas de conformacion de los érganos de justicia
laboral de base, y las correspondientes a las asambleas con los
trabajadores para el andlisis de la eficiencia.

40.

Esta elaborado y se cumple un programa de salud y seguridad de los
trabajadores.

41.

Esta elaborado y se cumple el procedimiento de acogida a nuevos
trabajadores.

COMPONENTE «GESTION Y PREVENCION DE RIESGOS»

NO. |

ASPECTOS A VERIFICAR

. SI NO | NP

Identificacién del riesgo y deteccion del cambio

42.

Conformado el grupo para la identificacion y analisis de los riesgos que

X




NO.

ASPECTOS A VERIFICAR

NO

NP

puedan afectar el cumplimiento de los objetivos y metas de la
organizacion, sean externos e internos, clasificados por procesos,
actividades y operaciones de cada area, con la participacion de los
trabajadores.

43.

Se analizan periddicamente los riesgos identificados en cada proceso,
actividad y operacion, que afectan el cumplimiento de los objetivos y
metas de la entidad.

Determinacion de los objetivos de control

44.

En reuniones presididas por la méxima autoridad, el dirigente sindical,
representantes de las organizaciones politicas y los trabajadores, se
realiza un diagnéstico utilizando el informe emitido por el grupo de
trabajo y se realiza la determinacion de los objetivos de control.

45.

Se conservan las actas de las reuniones por areas con los
trabajadores para la determinacion de los objetivos de control y fueron
antecedidas de un trabajo de informacion y preparacion de los
trabajadores.

Prevencion de riesgos

46.

Elaborado el Plan de Prevencion de Riesgos de la entidad, a partir de
los riesgos mas relevantes contenidos en los respectivos planes de
Prevencién de Riesgos de las areas y considerando el autocontrol
como una de las medidas.

47.

Se consideran en el Plan de Prevencion los riesgos mas relevantes
relacionados con la seguridad informatica, la seguridad y proteccion
fisica, la proteccion de la Informacién Oficial en la entidad y la
actuacion ética.

48.

Aprobado el Plan de Prevencion de Riesgos por parte del 6rgano
colegiado de direccibn y los trabajadores, dejando evidencia
documental mediante acta de la reunién.

49.

Existe evidencia de la evaluaciéon y actualizacion sisteméatica del Plan
de Prevencion de Riesgos a partir del andlisis de las causas y
condiciones y las vulnerabilidades identificadas por diferentes acciones
de control.

50.

De existir riesgos financieros en su entidad, estos son administrados
para la toma de decisiones, considerando lo siguiente:

- Pérdidas por el impacto del cambio en la politica cambiaria.

- Pérdidas por variacion de precios.

- Pérdidas por variacion de la tasa de interés.

- Otros.

COMPONENTE «ACTIVIDADES DE CONTROL»

NO.

H ASPECTOS A VERIFICAR

| SI | NO NP

Coordinacion entre areas, separaciéon de tareas y responsabilidades y niveles de

autorizacién




NO. ASPECTOS A VERIFICAR Sl NO | NP
51. | Se garantiza la division de funciones y la contrapartida en las tareas y X
responsabilidades esenciales, relativas al tratamiento, autorizacion,
registro y revision de las transacciones y hechos.
52. | Se incrementan las acciones de supervision y control, en los casos X
que no es posible la division de tareas y responsabilidades.
53. | Relaciones de familiaridad: X
- Realizado el levantamiento de relaciones de familiaridad y en este
se encuentran identificadas las relaciones que afectan la
contrapartida.
- Esta elaborado y se cumple el plan de accion para dar solucion a
las relaciones de familiaridad cuando se afecta la contrapartida.
54. | Comprobadas las responsabilidades por areas y los niveles de | X
autorizacion definidas en el Reglamento Orgénico y en el Manual de
Funcionamiento, segln corresponda.
55. | Estdn definidas las firmas autorizadas para las diferentes | X
transacciones y operaciones de la entidad.
Documentacion , Registro oportuno y adecuado de las transacciones y hechos
56. | Las transacciones, operaciones y hechos cuentan con un soporte X
documental demostrativo, fiable y que garantice la trazabilidad de la
misma.
57. | El sistema costo implantado se corresponde con el tipo de actividad X
que realiza la entidad e incluye:
- Areas de responsabilidad y centros de costo definidos.
- Meétodos de calculo del costo empleado.
- Andlisis de las desviaciones del costo y su aplicaciéon en la toma de
decisiones.
- Fichas de costo y precio.
58. | Utilizadas como herramientas de direccién los resultados obtenidos en X
el calculo de las razones financieras con la situacion real de la entidad
considerando de proceder las siguientes:
- Razones de liquidez: general, inmediata y acida.
- Razones de actividad: ciclo de cobros, ciclo de pagos, ciclo de
efectivo y ciclo de inventarios.
- Razones de endeudamiento: razén de endeudamiento, deuda-
activos, deuda-patrimonio, calidad de la deuda y cobertura de los
intereses.
— Razones de rentabilidad: margen de utilidad, rentabilidad financiera
y rentabilidad economica.
- Administracion financieramente del inventario.
- La estructura del inventario y sus respectivos ciclos deben
corresponderse con las necesidades de la entidad.
- La no existencia de inventarios ociosos y de lenta rotacion.
— Conocimiento de los instrumentos de cobros y pagos que puede
emplear y seleccionarlos adecuadamente.
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Andlisis de antigiiedad de las cuentas por Cobrar y Pagar y que
sus saldo estén conciliados y documentados.

59.

Revisado que los procedimientos contables cumplan con las normas
de control interno de los subsistemas contables vigentes por el
Ministerio de Finanzas y Precios.

60.

Se comprueba la efectividad del control interno en el Subsistema
Efectivo en Caja, teniendo en cuenta lo siguiente:

El efectivo y valores equivalentes se mantienen en un lugar
apropiado que ofrezca garantia contra robos, incendios, etc. y el
cajero tiene firmada el Acta de Responsabilidad Material por la
custodia del efectivo y otros bienes valores depositados en la caja
de seguridad.

Se cumple lo establecido con relacién a la tenencia y custodia de
la combinacion de la caja seguridad.

Son verificados el importe de los ingresos cobrados en efectivo y
se corresponden con la suma de los documentos justificantes.

Se controlan como esta establecido los modelos de Recibo de
Efectivo que se encuentran en poder del cajero.

Se controla que los cobros en efectivo procedentes de ingresos,
no se utilicen para efectuar pagos.

Se realizan arqueos al efectivo en caja de forma sorpresiva y al
término de cada mes.

La suma del efectivo en caja mas los documentos pagados y no
reembolsados coinciden con el fondo autorizado.

Se deposita en el banco al dia habil siguiente, el efectivo
recaudado; de no ser asi existe un documento por las personas
facultadas que aprueba otro término.

Se controlan los vales para pagos menores y sus justificantes
como esta establecido.

Tienen establecido el registro para el control de los cheques
emitidos, cargados por el banco, caducados y cancelados.

Se revisan los documentos que dan origen a los cheques antes de
firmarlos.

Se controla que las personas autorizadas a firmar cheques no
contabilicen dichas operaciones.

61.

Se comprueba la efectividad del control interno en el Subsistema
Efectivo en Banco, teniendo en cuenta lo siguiente:

Existe control sobre los cheques emitidos, cargados por el Banco,
caducados y cancelados.

Al menos una persona de los que firman los cheques, tiene que
revisar los documentos que dan origen a la emision de éstos, antes
de firmarlos.

Las operaciones de las cuentas bancarias se concilian
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periddicamente y existe evidencia de las conciliaciones de todas
las cuentas de Efectivo en Banco, mensualmente.

- Se revisan las operaciones y justificantes correspondientes a
cobros automaticos.

- Los pagos efectuados deben corresponderse con los conceptos y
los montos aprobados en los presupuestos correspondientes.

- Los funcionarios autorizados para firmar cheques no pueden
contabilizar estas operaciones.

62.

Se comprueba la efectividad del control interno en el Subsistema
de Inventarios, teniendo en cuentan lo siguiente:

- Se cumple con la politica de gestion de inventarios establecida por
el Ministerio de Comercio Interior.

- La persona del almacén que cuenta, mide y pesa todos los
productos recibidos no tiene acceso al documento del
suministrador (recepcién a ciega).

- Los submayores de inventario del area contable deben estar al dia.

- El almacén informa las existencias de cada producto en todos los
modelos de entradas y salidas, después de anotados estos
movimientos y dichas existencias tienen que cotejarse diariamente
con los submayores de inventario, localizandose inmediatamente
las diferencias detectadas.

- Es obligatorio elaborar un plan anual y efectuar conteos periédicos
del 10% de los productos almacenados, y cuando estos chequeos
arrojen sistematicamente diferencias, se realiza un inventario
general anual y se depuran las mismas conforme a la legislacion
vigente.

- El personal de los almacenes tiene que tener firmadas actas
de responsabilidad material por la custodia de los bienes materiales
y en caso de faltantes o pérdidas, aplicarseles dicha
responsabilidad, de acuerdo con lo establecido.

- Cuando se detecten faltantes o sobrantes de bienes materiales se
elaboran los expedientes correspondientes y se contabilizan
inmediatamente, tramitandose y aprobandose dentro de los
términos establecidos.

- Las producciones terminadas y las producidas para insumo
remitidas a los almacenes tienen que estar amparadas por el
documento justificativo de la entrega de éstas.

- Se controla a través de las tarjetas de estiba y de los submayores
de inventario, los materiales y los equipos por instalar destinados al
proceso inversionista, asi como los productos recibidos o remitidos
en consignacion y en depaosito.

- En caso de detectarse diferencias fisicas entre lo facturado por
ventas de productos y lo recibido como pagos por los clientes,
deben elaborarse los expedientes de faltantes correspondientes.




NO.

ASPECTOS A VERIFICAR

NO

NP

- Debe existir un control eficaz de los utiles y herramientas en uso;
en caso de detectarse faltantes o sobrantes de estos bienes se
elaboran los expedientes correspondientes, se contabilizan
correctamente y se aplica la responsabilidad material.

- El personal del almacén no tiene acceso a los registros contables ni
a los Submayores de Control de Inventarios.

- EIl area contable tiene que revisar los precios y célculos de los
productos recepcionados.

- Los inventarios ociosos por exceso o0 por desuso deben ser
controlados separadamente, asi como activarse y dar seguimiento
a las gestiones para su eliminacion.

63.

Se comprueba la efectividad del control interno en el Subsistema
Activo Fijos, teniendo en cuenta lo siguiente:

- Cada responsable de é&rea tiene firmada un Acta de
Responsabilidad Material de los activos fijos bajo su custodia.

- En el area Contable debe constar con la informacién minima
indispensable de estos bienes, para su correcta identificacion
verificAndose la suma de sus valores con el saldo de la cuenta
control correspondiente periédicamente.

- Los modelos de control por areas de los activos fijos tangibles
deben encontrarse actualizados, en éstas y en el area contable.

- Debe elaborarse inmediatamente a su ocurrencia los modelos de
movimientos de estos bienes, por las altas, bajas, traslados,
enviados a reparar, ventas, etc.

- Es preciso elaborar el plan anual y efectuar chequeos perioédicos y
sistematicos del 10% de estos bienes y en caso de detectarse
faltantes o sobrantes elaborarse los expedientes correspondientes,
contabilizarse éstos correctamente y aplicarse en el caso de
faltantes, la responsabilidad material.

- Los valores de los activos fijos tangibles se deprecian
mensualmente de acuerdo con las regulaciones vigentes y en base
a las tasas establecidas para su reposicion.

- Cuando proceda, dicha depreciacibn debe aportarse al
Presupuesto del Estado correctamente y en el plazo fijado.

- Cuando se sustituya el responsable de un area debe efectuarse el
chequeo de todos los activos fijos tangibles bajo su custodia, a fin
de fijar la responsabilidad material correctamente.

— Las bajas, ventas y traslados de estos bienes deben estar
aprobadas por los funcionarios autorizados.

— Los activos fijos intangibles deben controlarse en submayores
habilitados al efecto y amortizarse mensualmente.

— Comprobar el cumplimiento de las obligaciones establecidas por la
legislacion vigente para el uso de los vehiculos estatales, en las
gue se incluyen las relacionadas con el registro de vehiculos del

XX X X
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Ministerio del Interior.

64.

Se comprueba la efectividad del control interno en el Subsistema
NOmina, teniendo en cuentan lo siguiente:

- Debe existir separacion de funciones entre la persona que controla
el tiempo laborado, la que confecciona la nbmina, la que la paga y
la que la registra.

- Debe procederse a revisar y aprobar las nominas antes de la
extraccion del efectivo para su pago.

- Deben establecerse controles eficientes para la forma de pago
mediante tarjetas prepagadas y por la entrega del efectivo para
pago Y liquidacion de néminas.

- Numero del cheque de extraccion del efectivo para pago de la
noémina, cuyo importe debe concordar con el total de los salarios,
vacaciones y subsidios a pagar a los trabajadores.

- Es preciso garantizar la actualizacién del modelo SC-4-08 “Registro
de salario y tiempo de servicio”.

- [Es necesario comprobar la actualizaciéon de los Submayores de
Vacaciones y el cuadre de la suma de sus saldos con el de la
cuenta control correspondiente, no debiendo acumularse tiempo en
exceso al autorizado por el Ministerio de Trabajo y Seguridad
Social.

- Se controlan segun lo establecido en la legislacion vigente los
pagos por concepto de estipendio alimentario y de estimulacion.

65.

Se comprueba la efectividad del control interno en el tema de
Inversiones, teniendo en cuenta de proceder lo siguiente:

- La entidad posee el Plan de Inversiones para cada afio.

- En el caso de tratarse de una inversion nominal de la rama
productiva, la entidad cuenta con el estudio de factibilidad técnico
econdmico.

Para la realizacion del estudio de factibilidad:

- Se realiza el Pliego de Concurrencia, con la participacion como
minimo de tres suministradores o proveedores.

- Se cuenta con el documento que acredite su aprobacion por el
Ministerio de Economia y Planificacion.

- Se desglosa por componentes y se define la fuente de
financiamiento.

- El Estudio de Factibilidad se basa en la documentacion técnica del
proyecto elaborada a nivel de ingenieria basica o anteproyecto.

- Los gastos incurridos en la fase de Preinversion pasan a formar
parte del costo total de la inversion en el componente Otros
Gastos.

— Existe correspondencia entre el presupuesto que aparece reflejado
en el Estudio de Factibilidad y el de la obra.
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- Las condiciones y términos de facturacion de los proyectos son las
acordadas en el contrato entre el Inversionista y el Proyectista.

- Se llenan correctamente las cartas limites y se actualizan teniendo
en cuenta las salidas de los materiales segun el vale de entrega.

- Los pagos que se realizan, provienen de la cuenta Efectivo en
Banco-Inversiones.

- Después de concluida la inversion, los activos fijos estan
registrados por su valor en la cuenta control correspondiente.

- La certificacién de Avance de Obra emitida por el constructor esta
firmada por el inversionista directo, como constancia de su
aprobacion a los trabajos reportados y a los precios establecidos.

- El que es designado como inversionista directo, revisa y aprueba
los documentos por compras de materiales, equipos y activos fijos
tangibles y por la contratacion de proyectos, asistencia técnica y
otros gastos del proceso inversionista.

- Cuenta con los cheques que mensualmente se certifican los gastos
incurridos en la ejecucion de inversiones con medios propios y su
contabilizacion correctamente.

- Las reparaciones gque se ejecutan estan autorizadas.

- Existe evidencia de que periddicamente se verifica, por el area de
contabilidad y a pie de obra con el inversionista, si los reportes
contabilizados se corresponden con el valor de los trabajos
realizados y se evaltuan los resultados de la inversion.

- Se le informa al Organo u Organismos al que se subordina y al
Ministerio de Economia y Planificacion, el comportamiento del
proceso de inversién desde la planificacion hasta la evaluacién de
resultados y cumplimiento de lo regulado al respecto.

66.

Se comprueba la efectividad del control interno en el Subsistema

Cuentas por cobrar, teniendo en cuenta lo siguiente:

- Los modelos en blanco de facturas y 6rdenes de compras o de
servicio deben controlarse en el area de contabilidad por persona
ajena a la que los confecciona, estar prenumerados y controlarse
por dicha é&rea las numeraciones de los emitidos y de los no
utilizados.

- Es preciso que exista separacion de funciones entre el empleado
del almacén que efectie la entrega de productos o mercancias, el
gue confecciona la facturacion y el que contabilice la operacion, asi
como del que efectue el cobro.

- Deben conciliarse periédicamente las facturas emitidas y los cobros
efectuados segun los datos contables con los de los clientes.

— EI registro contable de las facturas debe efectuarse en orden
numerico, manteniéndose actualizados los submayores de los
clientes y no presentar saldos envejecidos.

- Deben mantenerse actualizados los submayores de Cuentas por
Cobrar Diversas y no presentar saldos envejecidos.
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- No deben existir saldos por pagos anticipados, fuera de los
términos pactados para su liquidacion y en caso de corresponder a
importes que permanezcan en poder de los proveedores,
trasladarlos a la cuenta de depdsitos y fianzas.

- Deben elaborarse expedientes por la cancelacion de las Cuentas
por Cobrar y aprobarse y registrarse correctamente.

- Las Cuentas por Cobrar a clientes, las diversas y los Pagos
Anticipados tienen que analizarse por clientes, asi como por cada
Factura y cobro realizado y por edades y ser analizados por el
Consejo de Direccion.

- La provision para cuentas incobrables debe estar autorizada vy
operarse correctamente.

- Los efectos por cobrar pendientes y los descontados deben
controlarse contablemente por sus vencimientos.

- Deben habilitarse expedientes de cobros por clientes contentivos
de cada factura emitida y del cheque cobrado; asi como de las
reclamaciones aceptadas.

67.

Se comprueba la efectividad del control interno en el Subsistema
Cuentas por Pagar, teniendo en cuenta lo siguiente:

- Es preciso conciliar periddicamente los importes recibidos vy
pendientes de pago segun controles contables, con los de los
suministradores.

- Deben elaborarse expedientes de pago por proveedores
contentivos de cada factura, su correspondiente informe de
recepcion (cuando proceda) y el cheque o referencia del pago,
cancelandose las facturas con el cuio de “Pagado”.

- Es preciso mantener al dia los submayores de Cuentas por Pagar a
suministradores, los de Cuentas por Pagar Diversas y los de
Cobros Anticipados y no presentar saldos envejecidos.

- Deben liquidarse en tiempo los préstamos bancarios recibidos.

- Las Cuentas por Pagar a proveedores, las diversas y los Cobros
Anticipados deben desglosarse por cada factura recibida y cada
pago efectuado; asi como por edades y analizarse por el Consejo
de Direccion.

- Las devoluciones y reclamaciones efectuadas a suministradores
deben controlarse para garantizar que los pagos se realicen por lo
realmente recibido.

— Mensualmente debe verificarse que la suma de los saldos de todos
los Submayores de las cuentas por pagar coincidan con los de las
cuentas de control correspondientes (Incluyendo los de Depdsitos
Recibidos).

- Los Efectos por Pagar deben registrarse correctamente,
analizandose sus fechas de vencimiento para efectuar sus pagos
correctamente.
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68.

Se comprueba la efectividad del control interno en el tema
Combustible y Otros Portadores Energéticos, considerando lo
siguiente:

- Cuenta con un Plan de Ahorro Energético y se analiza en el
Consejo de Direccion el cumplimiento de ese plan, quedando
evidencia en las actas levantadas.

- Todos los equipos poseen sus normas de consumo especificas y
se analizan con periodicidad y sobre la base de pruebas de
consumo.

- Existe evidencia documental de las acciones de control y
supervision que realizan a la adquisicién de combustibles.

- Existe correspondencia entre los datos del modelo 5073-03
“Balance de consumo de portadores energéticos” y los registros
primarios de combustible y hay contrato firmado entre las partes en
caso de haber equipos de transporte que no forman parte de los
Activos Fijos Tangibles de la entidad.

- [Estan establecidas normas de consumo para todos los equipos y la
periodicidad en que se revisan, a fin de mantenerlas actualizadas,
utilizandose estas para el control del consumo de combustible a los
medios de transporte.

- Hay correspondencia entre la informacion contenida en las Cartas
Porte y las Hojas de Ruta, referido a: horario de recepcion y
entrega de las cargas, las distancias recorridas y el combustible
consumido.

- En caso de que exista algun vehiculo con el odémetro roto, se
verifica que se esté trabajando con la Tabla de Distancia de
recorridos.

- Se entrega combustible solamente a vehiculos que se encuentren
funcionando y las tarjetas magnéticas se custodian en la caja de
seguridad o en el area que se decida por la entidad.

- Existe un adecuado control de la entrega y devolucién de las
tarjetas prepagadas en caja y hay documento firmado por las
personas que las reciben y entregan.

- Hay documento que autorice la compensacion y autorizacion del
combustible a vehiculos privados.

- Se controlan las Hojas de Ruta y se analiza el kilometraje.

- En los casos donde se utiliza Sistema de Posicionamiento Global
(GPS) en los vehiculos, comprobar la correspondencia con las
Hojas de Ruta la distancia recorrida, el combustible consumido y en
los casos que proceda, verificar la carga fisica real con respecto a
la reflejada en los documentos.

- La persona encargada del control de las tarjetas, tiene un listado de
las personas autorizadas a la recogida de las mismas y sus
asignaciones.

- Para la adquisicion de combustible son entregadas las tarjetas por
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el encargado del control, mediante un documento que permita
exigir la responsabilidad material si procede, de acuerdo con la
legislacion vigente.

Se entregan los comprobantes que avalen el consumo total de
combustible al final de cada mes y estos estan firmados al dorso
por el chofer del vehiculo y contiene el nimero de chapa del auto
que fue serviciado.

Se liquida el consumo de combustible dentro del mes y mediante
los vales que emiten los servicentros o por documento de entrega-
liquidacion que confeccione la entidad, al que se le adjunta dichos
vales.

Los modelos registro de control de tarjetas prepagadas de
combustible y de entrega-liquidacion de combustible, contienen los
datos de uso obligatorio que establece la legislacion vigente.

Existe un contrato que ampare la utilizacion del Grupo Electrogeno,
el cual esta firmado por la entidad montadora y la inversionista.

69.

Se comprueba la efectividad del control interno en el tema
Faltantes, Pérdidas y Sobrantes, teniendo en cuenta lo siguiente:

En los casos de faltantes, pérdidas o sobrantes de Activos Fijos
Tangibles, bienes materiales o recursos monetarios: se determinan
éstos en unidades fisicas y en valor en aquellos casos en que
solamente proceda legalmente; el monto de la depreciacion
acumulada de los Activos Fijos Tangibles; las causas y condiciones
gue les dieron lugar, investigaciones o comprobaciones realizadas;
y la denuncia en caso de faltantes, ante el O6rgano estatal
competente.

En los casos de mercancias por faltantes de Origen en las
Operaciones de Comercio Exterior, se cuenta con: la factura del
proveedor; la certificacion de conocimiento de embarque; el
certificado de supervision de la mercancia en origen por una
tercera entidad; la declaracion de mercancia; el certificado del
pesaje por la Empresa de Servicios de Certificacion y Pesaje de las
Cargas; el certificado de supervision de la mercancia en destino
por una tercera entidad; y la reclamacion al proveedor o al seguro.
En los casos de cancelaciones de cuentas por cobrar y por pagar,
se cuenta con: el nombre del o de los clientes o suministradores;
las causas por las que no se efectué el cobro o pago; la constancia
de las gestiones realizadas para el cobro; la certificacion del
suministrador de la no existencia del adeudo.

En los casos de cancelaciones de cuentas por cobrar y por pagar
debido a faltantes de mercancias en la entrega que son
transportadas por un tercero: tiene constancia de las gestiones
realizadas con éste y su resultado. De ser imputable al
transportista, siempre que lo haya firmado, se reconoce la cuenta
por cobrar a éste y se cancela el faltante.
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En los casos de cancelaciones de cuentas por cobrar y por pagar
debido a faltantes de mercancias en la entrega, por las
transportaciones realizadas con medios propios que no son
responsabilidad del transportista: se tramita el expediente de
faltante de inventario.

En los casos de cancelaciones de cuentas por cobrar y por pagar
debido a faltantes de mercancias en la entrega, que son faltantes
de Origen y responsabilidad del proveedor. se procede a la
reclamacion y se reconoce la cuenta por cobrar contra la cuenta
faltante, cerrando el expediente. Lo mismo se hace cuando son
mercancias cubiertas por el seguro.

En el caso de consumo material 0 gastos no registrados en el afio,
se cuenta con: los documentos que amparan los gastos; las causas
por las que no se efectuod el registro en su oportunidad; y el importe
total.

El expediente destinado para los ajustes, realizados a
consecuencia de las rebajas de precios minoristas, por pérdidas de
calidad en los productos agropecuarios, cuenta con: las actas
detalladas y certificadas por los funcionarios e inspectores
autorizados para aprobar las citadas rebajas; y el importe total.

Las pérdidas por baja de productos vencidos, cuentan con: las
actas detalladas y certificadas por los funcionarios e inspectores
autorizados para aprobarlas; un listado que contenga, para cada
producto, la descripcion, la cantidad, el precio, el importe, la fecha
de adquisicion y la fecha de vencimiento; el importe total de la
pérdida, la certificacion del destino de los productos vencidos; y las
gestiones realizadas por la entidad antes de su fecha de
vencimiento, pasa su utilizacién o venta.

Se analizan las causas que generan las mermas y deterioros en
exceso a las normas técnicas; el importe de cada producto y el
monto total de la afectacion.

Las cancelaciones por adeudos con el 6rgano estatal o el
Presupuesto del Estado, que no son tramitadas oportunamente,
cuentan con: el documento primario que genera el adeudo; el
importe total; y la certificacion del Ministerio de Finanzas y Precios
o del 6érgano estatal que autorice la cancelacion del adeudo.

Los errores contables de afios anteriores, cuentan con la evidencia
documental que sustente el error; el importe total; y el informe de
causas Yy condiciones que fundamenten los errores detectados.
Cuando se detectan diferencias en los procesos de actualizacion o
depuracion de la contabilidad, se posee la evidencia documental
gue sustente el error; el importe total; y el informe de las causas y
condiciones que fundamente los errores detectados.

Las pérdidas ocasionadas por situaciones excepcionales, cubiertas
0 no por polizas de seguro, tienen: el informe de las tasaciones
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certificadas por la entidad competente; y el importe total.

En el caso de detectarse un presunto hecho delictivo, se procede a
la realizacion de la denuncia policial teniendo en cuenta lo que
establece la legislacion vigente.

70.

Se comprueba la efectividad del control interno en el Subsistema
de Costo, teniendo en cuenta de proceder lo siguiente:

La entidad debe establecer y aplicar un sistema que le permita
conocer los costos de sus producciones por areas y procesos y
determinar las desviaciones desglosadas por conceptos, al
compararse con las Fichas de Costo confeccionadas.

Es imprescindible la actualizaciéon de las Fichas de Costo por
producciones.

Deben realizarse andlisis periddicos y sisteméticos de las
informaciones de costo y de las causas de las desviaciones
determinadas y analizarse éstas en el Consejo de Direccion.

Es conveniente elaborar presupuestos de gastos por areas de
responsabilidad y compararse éstos con los gastos reales
incurridos en las mismas, analizdndose las causas de las
desviaciones detectadas.

Los gastos deben registrarse al incurrirse y analizarse por los
elementos (conceptos) de gastos establecidos por las entidades.
En las unidades presupuestadas deben mantenerse actualizados
los registros de los gastos presupuestarios devengados, analizados
por grupos presupuestarios y epigrafes y partidas.

Los precios de los productos y servicios prestados facturados,
deben establecerse, de proceder, en base a las Fichas de Costo
elaboradas y tanto éstos como los de las mercancias vendidas
deben haber sido aprobados por el nivel correspondiente.

Los gastos indirectos de produccion deben trasladarse a los costos
directos de cada producto elaborado o servicio prestado,
mensualmente.

Deben definirse los métodos para la determinacién de las unidades
equivalentes y para el tratamiento de los residuos, subproductos,
productos intermedios y defectuosos.

Acceso restringido a los recursos, activos y registros

71.

Se cumplen los procedimientos de seguridad realizados para proteger
y conservar los recursos y registros que constituyen evidencia de los
actos administrativos.

72.

Se revisa que se cumplan los niveles de acceso a las areas y
dependencias.

73.

Las personas autorizadas para acceder a los recursos, activos,
registros y comprobantes; rinden cuenta de su custodia y utilizacion.

Rotacién del personal en las tareas claves

74. \ Existe un plan de rotacion del personal que tiene a cargo las tareas
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con mayor probabilidad de comisién de irregularidades.

75.

Existe evidencia documental de la rotacion sisteméatica del personal en
dichas tareas.

76.

En el caso de contar con pocos trabajadores y dificultarse el
cumplimiento de esta norma, se aumenta la periodicidad de las
acciones de supervision y control.

Control de las tecnologias de la informacién y las comunicaciones

7.

Cumplen las politicas, normas y procedimientos escritos para la
planificacion, ejecucion, evaluacion y control del uso de las tecnologias
de Informacion para el logro de los objetivos de la entidad.

78.

Comprobado el cumplimiento del Plan de Seguridad Informética, el

cual contiene entre otros aspectos, procedimientos para:

- Proteccién contra virus y otros programas dafiinos.

- Obtencién de copias de resguardo.

- Verificacion peridédica de la seguridad de la red, para detectar
posibles vulnerabilidades.

- Eliminar la adicion de algun equipo o la introduccion de cualquier
tipo de software en una red, sin la autorizacion de la direccion de la
entidad.

- Asegurar la integridad, confidencialidad y oportunidad de la
informacion, de acuerdo a los servicios que se reciben y se ofertan.

- Garantizar que tanto para la asignaciéon o para el retiro de los
identificadores de usuarios en los sistemas, el jefe inmediato del
usuario, notifica la solicitud de otorgamiento o retiro de permisos de
acceso a quienes corresponda, definiendo los derechos vy
privilegios, y dejando la evidencia documental.

- Salvar y analizar las trazas de los diferentes servicios,
especificando quién la realiza y con qué frecuencia y permitiendo
gue sean auditables.

X X X

79.

Verificar que los sistemas contables financieros utilizados por la
entidad cuenten con certificado actualizado emitido por la entidad
autorizada.

80.

Se realizan inspecciones sorpresivas para detectar entre otros

aspectos:

- Las extracciones o0 préstamos no autorizados de bienes
informéticos.

- El control y uso adecuado de los servicios informaticos y
telefonicos.

81.

Al producirse un incidente o violacion, se reporta la informacion
oportunamente a la Oficina de Seguridad para las Redes Informaticas
(OSRI) y a la instancia superior de la entidad, de acuerdo con la
importancia de la misma.

Indicadores de Rendimiento y desempefio

82. | Estan establecidos indicadores cualitativos y cuantitativos para medir
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NO. ASPECTOS A VERIFICAR SI | NO | NP

el desempefio del personal.

83. | Existen y se cumplen los procedimientos escritos de como aplicar los X
indicadores de rendimiento y de desempefio.

COMPONENTE «INFORMACION Y COMUNICACION»

NO. | ASPECTOS A VERIFICAR . SI | NO | NP

Sistema de informacion, flujo y canales de comunicacion

84. | Implementado un sistema para la gestion de la informacion que
garantice: X
- La elaboracion del diagrama del flujo de la informacién de la

entidad, definiendo el emisor, receptor, canales de comunicacion,

frecuencia, formato, almacenamiento y soporte de los documentos X
y bases de datos relevantes.
- Clasificada la informacién oficial de la entidad, identificando su X

contenido, periodos de conservacion y otros aspectos especificos.
- Determinar los accesos a la informacién.

85. | Verificar que la entidad cuenta y cumple con el programa de | X
comunicacion institucional que defina el contenido informativo, su
origen, destino y periodicidad, y posibilite en lo fundamental con su

gestion: X

- Desarrollar cohesion, armonia e implicacion de todos los
trabajadores. X

- Fortalecer identidad e imagen interna y externa que de respuesta a
politicas institucionales. X

- Incrementar economia, eficiencia y eficacia de los recursos,
potenciar el sentido de pertenencia y desarrollar valores éticos y de
la cultura organizacional.

86. | El sistema para la gestion de la informacion logra que la comunicacion | X
descendente, facilite que los trabajadores conozcan y entiendan los
principios y metas de la organizacion.

87. | El sistema para la gestion de la informacion logra que la comunicacion | X
ascendente, permita la mejora continua de la organizacion al
retroalimentarse de la opinién de los trabajadores.

88. | El sistema para la gestion de la informacion logra que la comunicacion | X
horizontal, garantice la agil y rapida respuesta de los problemas que se
presentan en los diferentes procesos y fortalece el trabajo en grupo y
el desarrollo de la inteligencia colectiva.

Contenido, calidad y responsabilidad

89. | Estan definidos los responsables de la informacion y comunicacion en | X
la entidad.

90. | Se aplican las politicas establecidas para garantizar la calidad de la X
informacion relevante, su organizacion y conservacion, que permita ser
auditada.
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NO. ASPECTOS A VERIFICAR Si NO | NP

91. | Existe una adecuada disciplina informativa que garantice el | X
cumplimiento de lo establecido para el sistema informativo y el
intercambio entre sus integrantes.

Rendicién de Cuentas

92. | Aplica su entidad las buenas practicas para el tratamiento de la X
evidencia documental prevista en la legislacion archivistica cubana y
las normas del sistemas de gestion documental que permita, de forma
transparente y responsable la rendicion de cuenta de los cuadros y
funcionarios

93. | Los cuadros y funcionarios informan de forma integral acerca de la | X
probidad de su gestidon y toma de decisiones.

94. | Existe un cronograma con las fechas de las rendiciones de cuenta. X

95. | Después del analisis detallado de la rendicion de cuentas, se guarda el | X
acta.

96. | En la rendicibn de cuenta se incluyen aspectos fundamentales | X
relacionados con:

- El uso, custodia y destino de los recursos. X
- La evaluacién del cumplimiento de los objetivos y metas. X
- Las incidencias ocurridas. X
- La situacion financiera de la entidad. X
- Actuacion y conducta ética. X
COMPONENTE «SUPERVISION Y MONITOREO»
NO. | ASPECTOS A VERIFICAR . SI | NO | NP
Evaluacion y determinacion de la eficacia del sistema de control interno

97. | El sistema de control interno implementado se corresponde con los | X
principios y caracteristicas que se refrendan en la Resolucion No.
60/11 de la Contraloria General de la Republica.

98. | Adecuada la Guia de Autocontrol General a las condiciones y | X
caracteristicas de la entidad.

99. | Analizados los resultados de las acciones de control interna y externas | X
con los trabajadores y se elabor6 del plan de medida correspondiente.

100. | Se realizan peridédicamente autoevaluaciones del sistema de control | X
interno y se deja evidencia documental de su andlisis con los
trabajadores.

101. | Realizan los trabajadores el control permanente sobre las actividades | X
gue ellos mismos llevan a cabo.

102. | Se controla la aplicacion del Sistema de Control Interno en las X
unidades subordinadas.

103. | Conformado el expediente de las acciones de control de acuerdo con | X
la legislacion vigente.

104. | Existen auditores internos en la entidad y han elaborado un plan de | X
auditoria interna que se cumple.
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NO. ASPECTOS A VERIFICAR Sl NO | NP

105. | Se logra medir el impacto sobre el control y cumplimiento de las tareas, | X
constatando mayor calidad, motivacion y mejores resultados de
trabajo, producto del cambio en la mentalidad de los directivos en
cuanto al desarrollo de sus funcionen a partir de la implementacion y
actualizacion del modelo de gestion economica aprobado en los
Lineamientos de la Politica Econdmica y Social del Partido y la
Revolucion.

Comité de prevencion y control

106. | Constituido el Comité de Prevencion y Control, presidido por el jefe UNI
maximo de la entidad, mediante un documento legal. SS

107. | La composicion, permanencia y periodicidad de las reuniones, del UNI
Comité de Prevencion y Control estan definidas por la maxima SS
autoridad, mediante evidencia documental, asi como el cronograma de
reuniones y de los temas tratados, acuerdos adoptados y su
seguimiento en las sesiones de trabajo. Se conservan las actas y
acuerdos como evidencia de los analisis realizados.

108. | Se analizan con la rigurosidad requerida los casos de indisciplinas, UNI
ilegalidades y presuntos hechos delictivos y de corrupcion. Se aplican SS
las medidas disciplinarias pertinentes

109. | Los hechos o conductas que pueden ser constitutivas de delitos, se UNI
dan a conocer a las  autoridades correspondientes, SS

independientemente de la medida disciplinaria que se decida
imponérsele al infractor.
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ANEXO No. 2A: Andlisis del resultado de la aplicacién de la guia de
autocontrol de la UNISS. Deficiencias mas comunes detectadas
en la UNISS, agrupadas por componente y temas.

COMPONENTE I. AMBIENTE DE CONTROL

Manuales de Procedimiento, Funcionamiento, Reglamento Organico

Falta sistematizacion de las acciones del manual de procedimientos, donde se
relacionan los procedimientos a seguir en cada uno de los procesos fundamentales en
la DRI.

Son insuficientes las buenas practicas para el tratamiento de la evidencia documental
prevista en la legislacion archivistica cubana y las normas del sistema de gestion
documental que permita, de forma transparente y responsable la rendicién de cuenta
de los funcionarios del area de la DRI.

Faltan evidencias documentales de la rotacion sistematica del personal en las tareas
con mayor probabilidad de comisién de irregularidades del area en la DRI.

No existe una adecuada disciplina que garantice el cumplimiento de los planes de
trabajo firmados por el jefe inmediato.En algunos casos no esté el cumplimiento de las
actividades de estos planes segun el modelo establecidos para ello.

Implantar un sistema de control que garantice el chequeo sistemético del plan de
trabajo para conocer las acciones Yy logros obtenidos en cada una de las etapas en el
CUM Cabaiguan.

Aunque esta elaborado el programa de salud y seguridad de los trabajadores, en la
entidad existe un alto nivel de hacinamiento de los trabajadores por la insuficiencia del
espacio fisico en el CUM Fomento.

No se encuentra actualizada la documentacion que aprueba la plantilla de cargos
necesidades.

No se encuentra el manual de procedimientos, donde se relacionan los procedimientos
a seguir en cada uno de los procesos fundamentales.

No se han concluido la elaboracién del manual de funcionamiento interno en algunas
areas.

Actualizar el registro consecutivo de medidas disciplinarias impuestas a trabajadores
del centro en este periodo en CUM Yaguajay.

Realizar un llamado a la exigencia por el respeto, la ética y la disciplina de los
docentes en el proceso de cuidado de exdmenes para evitar actos de negligencia en
CUM Yaguajay.

No siempre se garantiza que los cuadros aseguren el cumplimiento de los procesos
del Sistema de trabajo con los cuadros y reservas desde la planificacion anual hasta la
individual.

El plan anual de capacitacion, aun es insuficiente el diagnostico para determinar las
necesidades de preparacion y el plan individual de capacitacion.

El Plan de seguridad informatica elaborado segun la legislacion vigente, requiere que
la pagina Web de la facultad, no impida a la Facultad contar con un instrumento que
permita el flujo de la informacion.

En los planes de trabajo mensuales de cuadros y especialistas no aparecen reflejadas
las acciones de control segun lo previsto en el plan de prevencion y riesgo.
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El cumplimiento de las normas establecidas para garantizar la salud de estudiantes y
trabajadores que emplean sustancias peligrosas.

Los trabajadores no poseen el dominio necesario del contenido de la RM 60/2011 para
lograr la eficiencia en el control permanente en las areas.

No siempre se logra que cada cuadro, funcionario y especialista elabore su plan de
trabajo individual, teniendo presente el plan de trabajo mensual del nivel de direccion a
que se subordina, el aseguramiento de los objetivos y tareas que responda a su
responsabilidad y a las misiones asignadas.

No existe evidencia de la preparacion general de los cuadros y reservas, su
vinculacién con los demas trabajadores, para lograr una cultura de responsabilidad
administrativa

El cumplimiento del plan de trabajo individual no se realiza con la calidad necesaria ni
se entrega en el tiempo establecido en todos los casos por cuadros y funcionarios.

En ocasiones no se informa a los niveles que correspondan, el cumplimiento de los
planes de trabajo.
Falta de sistematicidad en la elaboracién de los planes de trabajo.

Disefio de Puestos de Trabajo, Funciones, Tareas, Plantilla de Cargos, Perfiles de
Competencia

No es suficiente la exigencia por el estricto cumplimiento de los procedimientos
indicados para el trabajo con la cantera y la reserva de cuadros con énfasis en la
objetividad de la reserva y la proyeccién del transito promocional en cada area.

Esta incompleta la plantilla aprobada y trabajar por lograr su completamiento.

No existe una adecuada disciplina informativa que garantice el cumplimiento de lo
establecido para el sistema informativo y el intercambio entre sus integrantes

Actualizar las personas con diferentes tareas y responsabilidades esenciales, relativas
al tratamiento, autorizacion, registro y revisiones de control, para que no se afecte la
divisién de funciones y la contrapartida.

Capacitacion

Reelaborar el plan de capacitacion y desarrollo, adecuando su contenido a la nueva
situacion del Departamento para el afio 2019.

El plan anual de capacitacion no siempre se confecciona a partir de lo establecido en
la legislacion vigente del MTSS, considerando ademas la integracion del diagnéstico o
determinacion de las necesidades de preparacion y el plan individual de capacitacion.

No forma parte de la cultura organizacional el estudio consciente y sistematico de los
reglamentos y cddigos en todas sus areas.

Sistema de Control Interno y sus relaciones

Trabajar por mejorar el sistema de trazabilidad del componente planeamiento del
Departamento.

Coordinar con la Direccion General el mantenimiento y reposicion del alumbrado
nocturno de seguridad, atendiendo en primer lugar a los objetivos vitales de la Sede
Central y laterales de los edificios

ly?2

COMPONENTE 2 GESTION Y PREVENCION DE RIESGOS

Identificacion de Riesgos y Obijetivos de Control

N No existe un adecuado control de las evidencia de la evaluacién y actualizacion
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sistematica del Plan de Prevencion de Riesgos a partir del analisis de las causas y
condiciones y las vulnerabilidades identificadas por diferentes acciones de control.

No esta actualizado el estado de los riesgos identificados, vinculados con la seguridad
de los locales del centro que estan en proceso de gestion en el CUM cabiguan.

Los locales estan protegidos y con loa ASP pero las puertas y persianas estan
deterioradas en diferentes locales sobre todo de los CUM.

El efectivo del pago de los trabajadores no se mantiene en un lugar apropiado que
ofrezca garantia contra robos en dos CUM.

Se debe controlar mas los contratos derivados de las relaciones de trabajo, monetarias
y mercantiles, pactados con personas naturales y juridicas, segun lo establecido en las
normas vigentes en CUM Trinidad.

Insuficiencias en el nivel gestion de los departamento de la DGD en el proceso de
formacion doctoral, en la introduccién de los resultados cientificos derivados de las
tesis de doctorados y maestrias, y en la obtencion de publicaciones en los niveles
exigidos, que afectan el cumplimiento de los objetivos de trabajo.

Actualizar el plan de prevencion de riesgo del CUM

Realizar una correcta planificacion del proceso de proteccidon fisica, para evitar o
disminuir los peligros y vulnerabilidades que propician hechos delictivos, prestar
atencion especial, al periodo vacacional.

Faltan evidencias de la evaluacion y actualizacion sistematica del Plan de Prevencion,
en los Departamentos docentes y Secretaria general de la FCAgropecuarias.

El Control a las medidas de los PPR de las &reas no siempre se realiza en
correspondencia con lo planificado.

La situacién que presentan los estantes de los locales del Departamento de Ciencias
Naturales que contiene las sustancias peligrosas, no responde a las indicaciones del
MININT.

No se involucra al 100 % de los trabajadores en el analisis de los riesgos que puedan
afectar el cumplimiento de los objetivos y metas de la organizacion

Plan de Prevencién de Riesgos

Actualizar el plan de prevencion de riesgo del CUM Trinidad.

Determinar a través del andlisis del grupo, un nuevo riesgo identificado en el proceso
de aplicacion de las Pruebas de Ingreso a la Educacion Superior, que afectan el
cumplimiento de los objetivos, metas vy disciplina del CUM Yaguajay.

Falta control en las visitas integrales los niveles de concrecion en los planes de
prevencion de las éareas la identificacibn de los posibles riesgos vinculados al
cumplimiento de la politica de cuadros.

Insuficiencias en las evidencias que reflejen los controles referidos al PPR.

Son insuficientes las acciones de control y seguimiento para solucionar las deficiencias
o limitaciones que se detecten, lo que atenta contra la actualizacién del plan de
Prevencion de Riesgos de esta area.

El Archivo no tiene las condiciones idéneas para el tratamiento y preservacion de la
evidencia documental prevista en la legislacion archivistica cubana sefalado en la
Gltima auditoria a la Secretaria general.

Existen insuficiencias con la elaboraciéon del Plan de Prevencion de Riesgos de
algunas areas al no contemplar en toda su magnitud, los riesgos relacionados con la
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seguridad informatica y la proteccion de la Informacion Oficial y la actuacion.

No existe un adecuado control de las evidencia de la evaluacion y actualizacion
sistematica del Plan de Prevencion de Riesgos a partir del analisis de las causas y
condiciones y las vulnerabilidades identificadas por diferentes acciones de control.

Falta de evidencias de las acciones de orientacién, control y asesoria en los
departamentos de la DGD

Evidencia Documental

Aun es insuficiente la evidencia de la participacion de los trabajadores en la
identificacion de los riesgos y objetivos de control.

Algunas éareas de la universidad carecen de las evidencias documentales de su
analisis con los trabajadores de las autoevaluaciones del sistema de control interno.

Faltan algunas evidencias en algunas &reas de que se analizan los riesgos
identificados periédicamente y de la actualizacion del Plan de Prevencién de conjunto
con los trabajadores

COMPONENTE 3 ACTIVIDADES DE CONTROL

a) Coordinacion entre areas, separacion de tareas, responsabilidades y niveles de
autorizacion

Insuficiencias en algunas areas donde no existe el acta de responsabilidad material
por el responsable de estos activos hasta tanto no sean ubicados en el area que le
corresponde.

Gestionar los proceso de bajas de los AFT, que llevan mucho tiempo en desuso en el
depdsito del CUM cabaiguan para la adecuada actualizados los inventarios

No lograr la calidad en la prestacién del servicio.

Cometer errores que llevan a la indisciplina y la corrupcién al elaborar el procedimiento
de viaticos y otros gastos.

No tener seguridad de la existencia de los AFT y de su estado técnico de todas las

areas.

Falta dinamica en la extraccién de los textos y afecta al presupuesto.

b) Documentacion, registro oportuno y adecuado de las transacciones y hechos

No disponer de la ficha de costo si se decide aplicar en un momento determinado.

Movimientos de AFT sin el debido control e informacion oportuna y rapida al area
contable y actualizacion de las Actas de los AFT por &reas.

Morosidad proceso de Baja de los AFT por la parte contable.

No esta elaborado el registro de familiaridad en la vicerrectoria.

Desactualizacion de las Actas de Responsabilidad Material de los AFT de algunas
areas.

c) Acceso restringido a los recursos, activos y registros

En algunas areas los modelos de control de los activos fijos tangibles no se
encuentran actualizados.

No en todas las areas estan actualizados los modelos de control de los activos fijos
tangibles, lo cual repercute en el area contable.

d) Control de las tecnologias de la informacion
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No se realizan copias de resguardo de la informacién en algunas areas.

Sistemas de costo y fichas de costo

Se trabaja en la actualidad por establecer las Fichas de Costo de los diferentes
procesos, éstas aun no se emplean como Sistema para analizar las desviaciones y la
eficiencia de los mismos, para la toma de decisiones.

Los precios de los productos de alimentacién ofrecidos a los trabajadores deben
establecerse en base a la ficha de costo previamente elaborada.

COMPONENTE 4 INFORMACION Y COMUNICACION

Flujo de Informacion

Aunque la entidad cuenta y cumple con el programa de comunicacion institucional que
define el contenido informativo, su origen, destino y periodicidad, y posibilita en lo
fundamental su gestién, pueden desarrollarse que fortalezcan la identidad e imagen
externa en funcidén de respuesta a las politicas de la institucion en el CUM Fomento.

No existe un sistema de Informacion y Comunicacion 6ptimo en la Facultad de CTE.

Morosidad en la entrega de informacion a la secretaria Docente de acuerdo a los flujos
de informacion establecidos en la FCTE.

No se encuentra elaborado el diagrama del flujo de la informacién de la entidad,
definiendo el emisor, receptor, canales de comunicacion, frecuencia, formato,
almacenamiento y soporte de los documentos y bases de datos relevantes.

El programa de comunicacién de la facultad de C Ped., aun no esta concluido, de
manera que defina el contenido informativo, su origen, destino y periodicidad, y
posibilite en lo fundamental su gestion.

Rendicién de Cuentas

No es suficiente la participacion de los trabajadores en la elaboracién del anteproyecto
del presupuesto y en el analisis de la ejecucion del mismo en algunas unidades
organizativas

Otros

La cultura de preservar la documentacion de la evidencia de las actividades realizadas
no es la adecuada y en sentido general no se ajusta a los requerimientos exigidos en
la legislacion vigente para esta actividad.

COMPONENTE 5 SUPERVISION Y MONITOREO

Son insuficientes las acciones de supervision y control, en los casos que no es posible
la division de tareas y responsabilidades en la DRI.

No siempre se logra medir el impacto sobre el control y cumplimiento de las tareas, de
manera que se constate la calidad, motivacion y resultados de trabajo en la Fac de C
Ped.

Guias de Auto Control

Aunque se ha logrado ampliar la participacion de los trabajadores en la aplicacion de
la guia de autocontrol, no se logra que esta participacion sea lo suficientemente activa
con propuestas que contribuyan a perfeccionar la actividad de control.

Auditores Internos

Las dos plazas de auditor interno en la ULT estan vacantes, el plan de 2017 se
cumplié al 75 %.

Acciones de Control
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Los resultados de las acciones de control interna y externa no son evaluados con los
trabajadores sistematicamente.

Insuficientes evidencias de la discusidén en las sesiones sindicales de los Planes de
Medidas con los trabajadores en correspondencia con los resultados de las acciones

de control recibidas

Los trabajadores no realizan el control permanente sobre las actividades que ellos

mismos llevan a cabo.

Insuficientes evidencias de la discusion en las sesiones sindicales de los Planes de

Medidas con los trabajadores en correspondencia con los resultados de las acciones

de control recibidas.
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Anexo No. 3: Manual de Control Interno de la UNISS.

Elaborado

Revisado

Aprobado

Nombres

Esp. Yeni Leidy Cancio Valdés
Profesora auditoria

Facultad de Ciencias Técnicas y
Empresariales

Carrera de Contabilidad y Finanzas
UNISS

Claudia Palmero Gomeéz
Estudiante

Facultad de Ciencias Técnicas y
Empresariales

Carrera de Contabilidad y Finanzas
UNISS

MSc. Yolae Anastacia Calderon Megrath
Jefe de Carrera Contabilidad y finanzas
UNISS

Dr. Naima Trujillo Barreto
Rectora UNISS

Fecha emision 30 abril 2019

Firmas
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1. Introduccién

La actual Universidad de Sancti Spiritus “José Marti Pérez” (UNISS), comienza
como Filial adscripta a la Universidad Central de Las Villas (UCLV), en el curso
1976 -1977, con dos carreras: Ingenieria Agronoma y Control Econémico. Como
resultado de su continuo avance en el curso 1994-1995, es aprobada como Sede
Universitaria adscripta a la UCLV.

En el curso 2003-2004 se le otorga la categoria de Centro Universitario,
perfeccionando sus actividades y con el desarrollo del proceso de la
universalizacion se incrementan nueve carreras, logrando ademas avances en la
actividad de postgrado.

En el curso 2009-2010, alcanza la condicién de Universidad; contribuyendo con
los procesos sociales, politicos y econémicos del territorio.

A partir del afio 2014 la antigua UNISS se unifica con la Universidad Pedagdgica
Silverio Blanco y pasa a ser una sola universidad manteniendo el nombre de “José
Marti”. Su estructura incluye dos

La UNISS cuenta con una estructura organizativa vertical encabezada por la
Rectoria en un primer nivel jerarquico que se encuentra apoyada en sus funciones
por una Secretaria General de Ingresos y Ubicacion Laboral y los dos
Vicerrectorados, tres Direcciones Generales, cinco facultades y siete Centros
Universitarios Municipales (CUM), dos residencias estudiantiles y una residencia
de posgrado.

Cuenta la UNISS con un claustro de excelencia integrado por mas de 100
Doctores en Ciencias y de 500 Masteres en Ciencias, cerca de un centenar de
Profesores Titulares y mas de 200 Profesores Auxiliares. En ella se cursan 38
carreras universitarias.

La formacién de profesionales para el desarrollo de la sociedad espirituana se
concreta en un total que supera los treinta y seis mil egresados, de diferentes
carreras, y mas de tres mil masteres y especialistas como parte de la formacién
posgraduada.

En materia de cooperacién internacional puede hablarse de la existencia de 40
convenios que representan las intenciones de trabajo en redes académicas
conjuntas, la publicacion en revistas cientificas y el intercambio institucional en
areas como la formacion profesional, las Ciencias Pedagdgicas, el uso eficiente de
la energia y las fuentes renovables, la produccion sustentable de alimentos y el
desarrollo humano sostenible, fundamentalmente con universidades de
Venezuela, México, Alemania, Argentina, Brasil, Italia, Bélgica y Espafa.

29



En esta arista del trabajo, 2017 abri6 las puertas también al “Lehman College”,
institucion universitaria norteamericana (New York) con la cual se firmé un
Memorando de Entendimiento (MDE) entre cuyos aspectos claves se encuentran
el intercambio de estudiantes y el desarrollo de dos proyectos de investigacion
conjunta: uno centrado en profundizar en los estudios sobre la presencia latina en
los EE.UU., (que tiene como proyecciones la creacion de una plataforma
interactiva), y otro que versa sobre raza y género, y el 2018 comenzé con la firma
de un acuerdo de cooperacion con la Facultad de Educacion de la Universidad de
Besancon/ Francia.

Como resultado de los procesos de Evaluacion y Acreditacién, la universidad
espirituana ostenta la categoria de Calificada y cuenta con nueve programas
acreditados.

Entre los Objetivos de la UNISS esta el fortalecimiento del SCI con vista a la
prevencion de delitos e indisciplinas en las diferente areas. Teniendo en cuenta lo
dispuesto en la Ley 107/09 de la CGRC, los organismos estan obligados a
mantener SCI conforme a sus caracteristicas, competencia y atribuciones
institucionales ademas establecer y actualizar, en el marco de su competencia, las
normas y otras disposiciones requeridas al efecto, con el fin de mantener,
controlar y evaluar la efectividad del sistema implementado en las instancias de
direccion que les competen; es por ello que se elabora el presente Manual de
Control Interno de la UNISS teniendo en cuenta las experiencias de su
implementacion y actualizacion a partir de la Resolucion 60 del 2011 de la CGRC,
Normas de control Interno y en la Resolucién 268/18 Procedimientos de Control
Interno, del Ministerio de Finanzas y Precio.

2. Objetivos

* Integrar los principales requerimientos, normativas, procedimientos e
instrucciones, regulados por la CGRC a través del Reglamento de la Ley 107 del
2009 vy la Resoluciéon 60 del 2011, para el cumplimiento de las normas del SCI de
los cinco componentes que lo integran, asi como, los objetivos establecidos por la
méaxima direccion del MES, incorporando otras reglamentaciones que por su
caracteristica lo requieran.

» Disefiar el conjunto de modelos y documentos de caracter obligatorio o
complementario, que constituiran documentacion primaria de las operaciones que
garantizaran la efectividad del SCI implementado.

3. Alcance

Este Manual se aplica a todas las areas integrantes de la UNISS en el
cumplimiento de sus funciones especificas, segun corresponda, para el desarrollo
del SCI y la mejora continua de su eficacia, por lo que los procedimientos e
instrucciones de control interno que se describen en el manual, son de uso
obligatorio tanto para la UNISS como en sus diferentes areas.
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El Manual de Control Interno es para uso directivos, funcionarios y trabajadores
por lo que es de libre acceso para todos.

4. Referencias normativas

Las que se corresponden con normas y disposiciones vigentes en materias de
control interno, aprobadas por los organismos correspondientes y otras
regulaciones internas o externas que son de aplicaciéon y cumplimiento para la
UNISS:

e Contraloria General de la Republica de Cuba, Reglamento de la Ley 107 del
2010.

e Contraloria General de la Republica de Cuba, Ley 107 del 2009.

e Ministerio de Finanzas y Precios, Resolucion 54 /2005 de fecha 24/3/2005.
Ministerio de Finanzas y Precios, Resolucion 268/2018. Procedimientos de
Control Interno, del Ministerio de Finanzas y Precio.

e Establece indicaciones para la elaboracion de los manuales como parte del
Control Interno.

e Contraloria General de la Republica de Cuba, Resolucion 60: Definicion del
SCI. Contenido de los Componentes y Normas, de fecha 03/03/2011.

e El Reglamento Orgéanico del Ministerio de Educacion Superior.

e Estrategia de la UNISS 2017 — 2021.

e Lineamiento de la Politica Econdmica y Social del Partido y la Revolucién 2011.

5. Desarrollo

Para cada componente y normas que lo integran se desarrollan los procedimientos
de acuerdo a lo establecido por la resolucion 60 de 2011 de la CGRC vy las
caracteristicas de la UNISS y sus areas, se incluyen ademds, otros
procedimientos atendiendo a la importancia y la necesidad de su implementacion.

Los procedimientos que se muestran en el presente manual estan estructurados
en 6 capitulos, el primero de ellos esta destinado a orientaciones de caracter
general y en los restantes capitulos se definen en cada uno los cinco
componentes y las normas que los integran, ademas los principales
requerimientos del SCI, se ejemplifican evidencias que deben conformar el
expediente de control interno, en cada uno de sus componentes y se dan las
instrucciones a seguir por las personas que participan en su cumplimiento,
perfeccionamiento, evaluacion y autocontrol del sistema.

En el desarrollo del trabajo que se viene llevando a cabo con motivo de la
implementacion de la Resolucion 60-2011 de la CGRC, con vistas a perfeccionar
el SCI propio de la entidad, se vienen confrontando dudas en la interpretacién y
puesta en practica de la misma, especificamente en el ,como? hacerlo y llevarlo a
cabo. Con ese objetivo, se muestra una definicibn en ese sentido, con vistas a
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que le resulte mas claro a la empresa llevar a cabo el estudio y las
investigaciones a realizar.

Capitulo 1: Orientaciones Generales sobre la actualizacion y aplicacién de la
Resolucion 60: Normas del Sistema de Control Interno. Contenido de los
Componentes y Normas, de fecha 03/03/2011, de la CGRC

1.1Generalidades

En los Lineamientos del VII Congreso del Partido, abril del 2016, se plantea que la
elevacion de la responsabilidad y facultad de las empresas hace imprescindible
fortalecer su SCI, para lograr los resultados esperados en cuanto al cumplimiento
de sus planes y metas con eficiencia, orden, disciplina y el acatamiento absoluto
de la legalidad; mientras que en la Ley No. 107 del 1 de agosto del 2009, de la
CGRC, en su Articulo nimero 11 del Capitulo I, Disposiciones Generales, se
define SCI, como las acciones establecidas por la legislacion especial en esta
materia, que se diseflan y ejecutan por la administracién, para asegurar la
consecucién de los objetivos siguientes:

a) proteger y conservar el patrimonio contra cualquier pérdida, despilfarro, uso
indebido, irregularidad o acto ilicito;

b) asegurar confiabilidad y oportunidad en la informacién que se recibe o se
brinda;

c) garantizar la eficiencia y eficacia de las operaciones econémicas, mercantiles u
otras similares que se realicen, de acuerdo con su objeto social o encargo estatal;
d) cumplir con el ordenamiento juridico;

e) cumplir con el ordenamiento técnico establecido por los organismos rectores,
para el empleo de herramientas, equipos, instrumentos y otros medios de caracter
similar, en la realizacién de los distintos procesos a su cargo.

1.2 Deberes y Obligaciones

Mientras que el Capitulo Il de la referida Ley, del SCI, en el articulo 17, se
establecen los deberes y obligaciones respecto al mismo por parte de la maxima
autoridad y de los dirigentes subordinados, de los 6érganos, organismos,
organizaciones y entidades.

Ademas de los deberes establecidos en la legislacién correspondiente, tiene los
siguientes:

a) velar por el adecuado desarrollo de la actividad del 6rgano, organismo,
organizacion o entidad a su cargo, respetando el objeto social o encargo estatal
gue lo determina.

b) adoptar de inmediato las medidas necesarias ante cualquier evidencia de
desviaciones o irregularidades en la administracion de los recursos o el
incumplimiento de las disposiciones legales vigentes.
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c) analizar e implementar de inmediato, las observaciones, recomendaciones y
disposiciones formuladas como resultado de las acciones de control.

d) asegurarse de que el SCI se correspondan con las particularidades de las
instituciones que dirige.

Ademas como obligaciones establecidas en la legislacion correspondiente, tienen
las siguientes:

a) actuar con la rigurosidad requerida en los casos de indisciplinas, ilegalidades y
hechos que impliquen manifestaciones o presenten evidencias de actos de
corrupcion.

b) proceder, en los casos que corresponda a determinar, los responsables
colaterales, cuya inaccion facilitd la ocurrencia de indisciplinas, ilegalidades y
actos de corrupcion, aplicando las medidas disciplinarias pertinentes.

c) en los casos de violaciones consistentes en hechos o conductas que pueden
ser constitutivas de delitos, ponerlas en conocimiento de las autoridades
correspondientes, independientemente de la medida disciplinaria que decida
imponer al infractor.

El Reglamento Organico del Ministerio de Educacion Superior, en sus articulos 26
y 27 se establece la Misién y las Funciones principales generales de los Centros
de Educacion Superior.

La misién de los Centros de Educacién Superior es:

Satisfacer las necesidades sociales mediante la formacién integral y continua de
profesionales, el aporte de resultados cientifico-técnicos y culturales relevantes y
la extensidn de su acciéon a la comunidad y al pais, con el objetivo de contribuir a
la elevacion de la calidad de vida de la poblacion y al perfeccionamiento del
sistema educativo cubano.

Las funciones principales de los Centros de Educacion Superior son:

1. Dirigir el proceso de formacion de integral de los estudiantes universitarios, que
les garantice una sélida cultura politico ideolégico y social humanistica, asi
como una elevada competencia profesional, para defender la Revolucion en el
campo de las ideas y cumplir cualquier tarea que se les encomiende, educados
en una actitud comunista ante el trabajo, la propiedad social, en el estudio y
ante la sociedad; que desarrollen una actitud antiimperialista, internacionalista,
proletaria y de patriotismo socialista;

2. dirigir la implementacion y desarrollo de la formacion marxista leninista de los
cuadros, profesores, estudiantes y demas trabajadores, asi como en la
estrategia maestra principal sobre el trabajo politico e ideologico;

3. dirigir metodolégicamente los consejos provinciales para la educacion superior
en los municipios (COPESUM) en su funcionamiento, su proyeccion y el
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10.

11.

12.

13.

cumplimiento por estos de las indicaciones y los documentos normativos del
Consejo Nacional para la Educacion Superior en los municipios;

. implementar y desarrollar la formacion académica de posgrado en coordinacion

con los Organismos de la Administracion Central del Estado, los gobiernos de
los territorios, las asociaciones de profesionales y las organizaciones politicas y
de masas y la superacion continua integral de los profesionales universitarios
con el perfeccionamiento constante de la calidad de la preparacion, tomando en
consideracion las crecientes y continuas exigencias de la ciencia, la técnica y la
produccion, asi como los intereses de la cultura y el progreso social;

. dirigir la superacion integral de los cuadros, profesores, investigadores, recién

graduados en adiestramiento y trabajadores;

. desarrollar la investigacion cientifica e innovacion tecnolégica como elemento

consustancial de la educacion superior, con la realizaciébn de trabajos de
investigacion cientifica que contribuyan a la construccion y desarrollo de la
sociedad socialista, elevar el nivel cientifico de los cuadros y esencialmente la
calidad de la ensefianza;

. implementar la politica de cuadros y sus reservas establecida por el pais;

. promover, difundir y encauzar la influencia e interaccion creadora del centro de

educacion superior en la vida social del pais y del territorio, mediante la
extension de la cultura universitaria y la divulgacion de los conocimientos entre
la poblacion;

. contribuir a la preparacién y superacion de los cuadros y sus reservas del

territorio en coordinacién con los Organismos de Administracion Central del
Estado y los gobiernos territoriales, acorde con la politica trazada por el Partido,
el Gobierno y el Estado;

dirigir y controlar el sistema de ingreso a la educacién superior en la provincia,
de acuerdo con la politica trazada por el Gobierno;

promover y controlar la introduccién de técnicas de direccion en los Organismos
de la Administracion Central del Estado, el consejo de administracion provincial
y los consejos de administracién municipales, de acuerdo con la politica trazada
por el Gobierno;

coordinar y controlar la actividad de atencién a los estudiantes universitarios
extranjeros en la universidad;

desarrollar la cultura econémica fundamentada en el uso eficiente de los
recursos materiales, humanos y financieros en correspondencia con el modelo
cubano.
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Con la aplicacion de cada una de estas funciones se le da cumplimiento a lo que
se establece en la Resolucion 60 del 2011 de la CGR, de ahi su importancia y la
necesidad de su observancia.

1.3 Principios bésicos del Control Interno

a. Legalidad. Los érganos, organismos, organizaciones y entidades dictan normas
legales y procedimientos en correspondencia con lo establecido en la legislacion
vigente, para el disefio, armonizacién e implementacion de los SCI en el
cumplimiento de su funcion rectora o interna a su sistema, para el desarrollo de los
procesos, actividades y operaciones, tal como lo consigna el Reglamento de la
Ley No. 107 en el Articulo 78.

b. Objetividad. Se fundamenta en un criterio profesional a partir de comparar lo
realizado de forma cuantitativa y cualitativa, con parametros y normas
establecidas.

c. Probidad administrativa. Se relaciona con el acto de promover con honradez
la correcta y transparente administracion del patrimonio publico y en consecuencia
exigir, cuando corresponda, las responsabilidades ante cualquier pérdida,
despilfarro, uso indebido, irregularidades o acto ilicito.

d. Division de funciones. Garantiza que los procesos, actividades y operaciones
sean controlados y supervisados de manera que no pongan en riesgo Su
ejecucion, contrapartida y limiten su revision.

e. Fijacion de responsabilidad. Se establecen las normas y procedimientos
estructurados sobre la base de una adecuada organizacion, que prevean las
funciones y responsabilidades de cada area, expresando el como hay que hacer y
quién debe hacerlo, asi como la consecuente responsabilidad de cada uno de los
integrantes de la organizacion, estableciendo en forma obligatoria que se deje
evidencia documental, de quién y cuando efectia cada una de las operaciones en
los documentos y registros.

f. Cargo y descargo. Este principio esta intimamente relacionado con el de
fijacion de las responsabilidades y facilita su aplicacion. La responsabilidad sobre
el control y registro de las operaciones de un recurso, transaccion, hecho
econémico o administrativo, debe quedar claramente definida en la forma
establecida. Debe entenderse como el maximo control de lo que entra y sale;
cualquier operacion registrada en una cuenta contraria a su naturaleza, la entrega
de recursos (descargo) debe tener una contrapartida o recepcion (cargo) y cuando
esta operacion se formaliza documentalmente la persona que recibe firma el
documento asumiendo la custodia de lo recibido.

g. Autocontrol. Obligacion que tienen los directivos superiores, directivos,
ejecutivos y funcionarios de los O6rganos, organismos, organizaciones y demas
entidades, estas ultimas con independencia del tipo de propiedad y forma de
organizacién, de autoevaluar su gestion de manera permanente; y cuando
proceda, elaborar un plan para corregir las fallas e insuficiencias, adoptar las
medidas administrativas que correspondan y dar seguimiento al mismo en el
organo colegiado de direccion, comunicar sus resultados al nivel superior y rendir
cuenta a los trabajadores.
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1.3.1 Los principios del control interno incluyen aspectos tales como los que
se relacionan a continuacion:

Estructura organizativa: esto significa que cada entidad debe crear un
organigrama funcional donde quede plasmada la estructura organizativa y los
niveles de autoridad y responsabilidad de cada area.

Establecimiento de lineas de responsabilidad: que cada trabajador incluyendo
cuadros y dirigentes conozcan sus funciones, que exista un documento en el cual
se establezcan las atribuciones del personal, evitando de esta forma el uso de
atribuciones indebidas.

Actualizacion de los Manuales de procedimientos: que las diferentes areas
cuenten con todos los Manuales de procedimientos y regulaciones necesarias
para el cumplimiento eficiente de sus funciones.

Sistema de modelos y registros para evidenciar las operaciones de la
entidad: que se cumpla con el sistema de modelos establecidos para cada
teméatica que conjuntamente con los procedimientos garanticen la realizacion de
las acciones o hechos econdmicos.

Plan de supervision: contar con un plan de inspecciones 0 supervisiones las que
tienen que ser llevadas a cabo por las distintas areas especializadas. Para contar
con una adecuado sistema de supervisidn y monitoreo es importante que se
realicen acciones de fiscalizacion por parte de las areas rectoras, evidenciados en
planes debidamente aprobados por el correspondiente Consejo de Direccion, el
cual tendra la responsabilidad de controlar su cumplimiento.

Practicas adecuadas para ejecutar los procedimientos de control: debe
hacerse una utilizacion correcta de las técnicas de auditoria establecidas en el
Reglamento de la Ley 107 del 2009, de la CGRC, por otra parte, es necesario la
revision constante del fortalecimiento de la actividad de auditoria, asi como lograr
una correspondencia entre la cantidad de auditores y las areas a auditar
garantizando asi el cumplimiento del Plan anual de auditoria, el que debe estar
aprobado por el Rector, con el visto bueno del jefe de la Unidad de Auditoria del
MES.

1.4 Caracteristicas Generales

El SCI que se disefie por los 6rganos, organismos, organizaciones y entidades,
tiene las siguientes caracteristicas generales:

a. Integral: considera la totalidad de los procesos, actividades y operaciones con
un enfoque sistémico y participativo de todos los trabajadores.

b. Flexible: responde a sus caracteristicas y condiciones propias, permitiendo su
adecuacion, armonizacion y actualizacién peridédica. En entidades que cuenten
con reducido personal, establecimientos y unidades de base, debe ser sencillo,
previendo que la maxima autoridad o alguien designado por él, se responsabilice
con la revisién y supervision de las operaciones.

c. Razonable: diseflado para lograr los objetivos del SCI con seguridad razonable
y satisfacer, con la calidad requerida, sus necesidades.
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El disefio del Control Interno en la UNISS, se lleva a cabo para garantizar la
integracion de todos los principios basicos vinculados a todas las actividades,
tiene como principal objetivo la aplicacion eficiente de las politicas, reglamentos y
procedimientos implantados con el proposito de asegurar el cumplimiento de los
objetivos y metas de la entidad.

La UNISS debe contar, segun se establece en el Reglamento de la Ley 107 del
2009, de la CGRC, en su articulo numero 30, con un Expediente de las acciones
de control recibidas o efectuadas, donde bajo un indice Unico y debidamente
foliados se encuentren todos los documentos que lo conforman, que incluyen los
resultados de auditorias, supervisiones, controles, inspecciones, comprobaciones
y verificaciones que realicen las autoridades facultadas para ello; planes de accion
adoptados para erradicar las deficiencias e irregularidades sefialadas; referencia
de las medidas disciplinarias, administrativas o de otro tipo aplicadas, en
respuestas a estas, el dictamen resolviendo los recursos de apelacion y las
resoluciones acerca de los procedimientos especiales de revision, en los casos
que proceda.

La actual concepcion del Control Interno plantea: El control interno es el proceso
integrado a las operaciones con un enfoque de mejoramiento continuo, extendido
a todas las actividades inherentes a la gestion, efectuado por la direccion y el resto
del personal; se implementa mediante un sistema integrado de normas vy
procedimientos, que contribuyen a prever y limitar los riesgos internos y externos,
proporciona una seguridad razonable al logro de los objetivos institucionales y una
adecuada rendicion de cuentas. Como se puede observar hace una integracion de
todos los procesos o areas de trabajo de una organizacion.

1.5 Limitaciones y Componentes del Sistema de Control Interno

El SCI esta relacionado con el concepto de seguridad razonable, al reconocer la
existencia de limitaciones y riesgos en los procesos, actividades y operaciones,
originados por errores en interpretaciones de normas legales, en la toma de
decisiones, por acuerdos entre personas y al evaluar la relacion costo — beneficio.

La caracteristica de proceso, adjudicada en el concepto de control interno, refiere
gue sus elementos se integran entre si e implementarse de forma interrelacionada,
influenciados por el estilo de direccion.

El adoptar sistemas mas avanzados y rigurosos, asimilables por la economia de
las entidades, influird también en el estilo de direccion, teniendo en cuenta que las
entidades no se supeditan a un Unico propietario o a un pequefio grupo de ellos y
qgue, por ende se obliga a una necesaria retroalimentacion de los sistemas de
control interno y de las disposiciones y regulaciones establecidas por los Organos
y organismos del Estado competentes.

37



1.5.1 Los componentes del control son:

e Ambiente de Control.

e Gestion y Prevencion de Riesgos.
e Actividades de Control.

¢ Informacion y Comunicacion.

e Supervisién o Monitoreo.

Capitulo 2: Procedimientos para el disefio e implementacion del Componente
Ambiente de Control y sus normas, orientaciones metodolégica vy
organizacion de las evidencias correspondientes a este componente
adecuados a las diferentes actividades y operaciones que se desarrollan en
la UNISS

2.1 Componente Ambiente de Control

El ambiente o entorno de control constituye el andamiaje para el desarrollo de las
acciones y refleja la actitud asumida por la alta direccidon en relacién con la
importancia del control interno y su incidencia sobre las actividades de la entidad y
resultados, por lo que debe tener presente todas las disposiciones, politicas y
regulaciones que se consideren necesarias para su implantacion y desarrollo
exitoso.

El Ambiente de control establece:

Pautas para el funcionamiento legal y armonico de la entidad.

Refleja la actitud asumida por la direccién y los trabajadores.

Constituye la base de los deméas componentes del control interno.

Fija el tono de la organizacion al influir en la conciencia del personal.

La direccion de la entidad y el auditor interno, pueden crear un ambiente adecuado
Si:

e Existe una estructura organizativa efectiva.
e Se aplican sanas politicas de administracion.

e Cumplimiento de leyes y politicas que seran asimiladas de mejor forma si el
personal la tiene a la vista por escrito.

Si la UNISS o sus areas tienen documentacion legal, en sus expedientes de la
derogada resolucion 297 del 2003, del Ministerio de Finanzas y Precios, solo tiene
que actualizarla y guardada en las carpetas correspondientes, no hay que repetir
lo mismo para el expediente de la actual resolucién 60 de 2011 de la CGRC.
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El componente Ambiente de Control sienta las pautas para el funcionamiento legal
y armonico de los érganos, organismos, organizaciones y demas entidades, para
el desarrollo de las acciones, reflejando la actitud asumida por la maxima direccion
y el resto del colectivo en relacion con la importancia del SCI. Este puede
considerarse como la base de los demés componentes. Conforma el conjunto de
buenas préacticas y documentos referidos a la constitucion de la organizacion, al
marco legal de las operaciones aprobadas, a la creacién de sus érganos de
direccién y consultivos, a los procesos, sistemas, politicas, disposiciones legales y
procedimientos; lo que tiene que ser del dominio de todos los implicados y estar a
su alcance. Se estructura en las siguientes normas:

2.2 Normas para garantizar un adecuado Ambiente de Control en las
Empresas:

a) planeacion, planes de trabajo anual, mensual e individual: la maxima
autoridad de los érganos, organismos, organizaciones y demas entidades debe
integrar a su Sistema de Control Interno, el proceso de planificacion, los objetivos
y planes de trabajo, para relacionarlo con los procesos, actividades y operaciones
en el interés de asegurar el cumplimiento de su misién y de las disposiciones
legales que le competen;

b) integridad y valores éticos: el SCI se sustenta en la observancia de valores
éticos por parte de los directivos superiores, directivos, ejecutivos, funcionarios y
trabajadores de los 6rganos, organismos, organizaciones y demas entidades, cuya
direccién desempefia un papel principal al contribuir con su ejemplo personal a
elevar el compromiso ético y sentido de pertenencia de todos sus integrantes, los
que deben conocer y cumplir el Cédigo de Etica de los Cuadros del Estado
Cubano, el Reglamento Orgéanico, el Manual de Procedimiento, el Convenio
Colectivo de Trabajo, el Cddigo de Conducta Especifico si lo hubiere y su
Reglamento Disciplinario Interno, segun corresponda. El desarrollo de estos
valores conforma una cultura organizacional definida, la cual permite preservarlos
y contribuir a su fortalecimiento en el marco de la organizacion y su entorno. Para
esto, los 6rganos, organismos, organizaciones y demas entidades deben definir de
manera participativa sus valores, los que deben formar parte de la gestién y se
miden de forma cualitativa mediante el actuar de sus miembros;

c) idoneidad demostrada: la idoneidad demostrada del personal es un elemento
esencial a tener en cuenta para garantizar la efectividad del SCI, lo cual facilita el
cumplimiento de las funciones y responsabilidades asignadas a cada cargo. El
proceso de seleccién y aprobacion del personal, debe asegurar que el candidato
seleccionado posea el nivel de preparacion y experiencia en correspondencia con
los requisitos y competencias exigidos; una vez incorporado a la entidad, debe
consultar los manuales de funcionamiento y técnicos, los cuales se aprueban por
la maxima autoridad, asi como recibir la orientacién, capacitacién y adiestramiento
necesarios para desempefiar su trabajo;

d) estructura organizativa y asignacion de autoridad y responsabilidad: los
organos, organismos, organizaciones y demas entidades elaboran su estructura
organizativa, para el cumplimiento de su mision y objetivos, la que se grafica
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mediante un organigrama, se formaliza con las disposiciones legales y
procedimientos que se disefian, donde se establecen las atribuciones vy
obligaciones de los cargos, que constituyen el marco formal de autoridad y
responsabilidad, asi como las diferentes relaciones jerarquicas y funcionales en
correspondencia con los procesos, actividades y operaciones que se desarrollan;

e) politicas y préacticas en la gestion de recursos humanos: los 6rganos,
organismos, organizaciones y demas entidades establecen y cumplen las politicas
y practicas en la gestion de recursos humanos, para ello disefian los
procedimientos donde se relacionan las acciones a desarrollar en cumplimiento de
las disposiciones legales establecidas a tal efecto; prestan especial atencion a la
formacion de valores; al desarrollo en funcion de incrementar sus capacidades; asi
como deben mantener por parte de los jefes inmediatos un control sistematico y
evaluacién del cumplimiento de lo establecido en los planes de sus subordinados.

2.3 Orientaciones  metodologicas para la implementacion vy
perfeccionamiento del Componente Ambiente de Control

e La direccién de la UNISS tiene que trabajar por motivar en los trabajadores el
estudio de los principios de Control Interno y de la base normativa de la entidad.
Por otra parte se debe mantener un alto nivel de actualizacién de los
procedimientos establecidos para la seleccién, capacitacion, formacion,
rotacion, promocion, evaluacién del desempefio del personal lo que tiene que
ser controlado por el &rea de Recursos Humanos.

e Cuando sea necesario que se apliguen sanciones, las mismas tiene que estar
acorde con la legislacion laboral vigente, y las que sean consecuencia del
resultado de las auditorias tienen que ser consultadas con los auditores
actuantes en un término de 10 dias segun la legislacion vigente emitida por la
CGRC. Por otra parte cada medida disciplinaria, tiene que contar con el analisis
de la responsabilidad colateral como se establece en la Ley 107/09 de la
CGRC.

e En cuanto a la autoridad y responsabilidad de los distintos puestos de trabajo es
imprescindible contar por escrito con un documento en el que se definen los
deberes, derechos y responsabilidad material de los recursos que custodia.

e En este componente el triunfo radica en que la direccion superior predique con
su ejemplo de forma integral y sistémica en todo lo establecido, con la moral,
integridad y valores éticos que demandan las actividades en que se desarrolla y
distinguen en la entidad.

e Mantener la elaboracion de Resoluciéon con los nombres y apellidos de las
personas responsables en la custodia y actualizacion de los documentos como
Actas, plantillas, Resoluciones, y otros para evitar su duplicidad.

¢ El plan de capacitacion abarca a todas las categorias ocupacionales

e No solo exigir y ordenar a los subordinados, sino, ademas, reconocer y
motivarlos en cada momento que proceda.

e Lograr que los intereses individuales de los trabajadores se corresponda con los
requerimientos que de él se exigen en el desempefio de su labor.
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Existen documentos que independientemente de su lugar de custodia, los jefes
de las areas deben poseerlos, al menos, en formato digital para su
conocimiento y aplicacion (Ejemplo: Cadigo de ética de los cuadros)

Existen otros documentos que, ademas, tienen que ser del conocimiento y
dominio de los trabajadores (Ejemplo: Cédigo de conducta y Reglamento
disciplinario interno)

Para lograr un organigrama que responda al objeto social de la entidad elaborar el
manual de organizacion (Resolucién No0.42/2002 del Ministerio de Justicia) debe
estar implementado y actualizado, incluyendo:

Organigrama y estructura de la entidad.

Funciones de cada una de las areas.

Niveles de autoridad y responsabilidad

Contenido de trabajo de las ocupaciones.

Procedimiento organizativo de la entidad tales como: periodicidad y forma de
efectuar los despachos, consejos de direccion y otras de esta naturaleza.
Proyeccion estratégica y direccion por objetivos.

La entidad tendra reglamentado el reglamento de evaluacion del desemperio,
requisitos para la idoneidad demostrada; sistemas de pago y estimulacion;
programa integral de salud y seguridad en el trabajo y su programa de
capacitacion.

Tener presente los documentos legales actuales del MINTRAB vy las
especificadas por el MES en particular.

El Expediente de Acciones de Control, segun se establece en el Reglamento de la
Ley 107 del 2009 de la CGRC, en su articulo 30, debe contener los siguientes
documentos:

un indice Unico;

los resultados de auditorias, supervisiones, controles, inspecciones,
comprobaciones y verificaciones que realicen las autoridades facultadas para
ello;

planes de accion adoptados para erradicar las deficiencias e irregularidades
sefaladas; referencia de las medidas disciplinarias, administrativas o de otro
tipo aplicadas en respuestas a estas;

el dictamen resolviendo los recursos de apelacion;

resoluciones acerca de los procedimientos especiales de revision, en los casos
que procedan;

ademas, los documentos que lo conforman deberan estar debidamente foliados.

2.4 Organizacion de las evidencias del Componente Ambiente de Control

Para dotar a la entidad de elementos necesarios para crear un adecuado ambiente
de control, es importante elaborar el expediente con los siguientes documentos
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que constituyen evidencia para cada una de las cinco normas que integran este
componente:

Componente No 1: Ambiente de Control

No. Nombre del documento Custodia del
documento
Planeacion, planes de trabajo anual, mensual e individual
1 | Objetivos de trabajo de la entidad
2 | Plan de Actividades Principales
3 | Plan anual a partir del plan de Actividades Principales
4 | Objetivos de trabajo por areas
5 | Plan de trabajo anual por areas
6 | Plan de trabajo mensual por areas
7 | Planes de trabajo individual.
8 | Andlisis del cumplimiento de los objetivos y planes de
trabajo
9 | Plan de presupuesto anual
Andlisis del plan de presupuesto con los trabajadores
Integridad y valores éticos
1 | Firma del Cd4digo de Etica de los Cuadros del estado
cubano
Programa de formacién de cultura ética de la entidad
3 | Reglamento Disciplinario (Elaborado y discutido y
aprobado por los trabajadores )
4 | Convenio Colectivo de Trabajo (Elaborado y discutido y
aprobado por los trabajadores )
5 | Registro consecutivo anual de medidas disciplinarias
aplicadas
6 | Otros Cadigos de conducta especifico si lo hubiere,
Firmados
Idoneidad demostrada
1 Documento de creacion del Comité de Ingresos
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Descripcidn de los puestos de trabajo por cada cargo
Inventario actualizado de las competencias y
necesidades de capacitacion de los trabajadores
Plan anual de Capacitacion

Procedimiento para el desempefio

Estructura organizativa y asignhacion de autoridad y responsabilidad

g A W N B

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22

Organigrama de la entidad

Resolucion de constitucion de la entidad
Resolucion donde se nombre al Rector
Resolucién del objeto social de la entidad aprobado
Resolucién del Comité de Prevencion y Control.
Funciones y objetivos

Resoluciones emitidas por el Rector de la UNISS para
la operacion de las cuentas bancarias y las firmas
autorizadas

Resoluciones de nombramiento de directivos y
funcionarios

Resoluciéon de constitucion de 6rganos directivos y
consultivos

Certifico de inscripcién en el REEUP

Documento que aprueba la plantilla de cargos
Identificados los procesos y actividades

Manual de Procedimientos

Manual de Recursos Humanos

Manual de Contabilidad

Manual de Control Interno

Manuales, Politicas y normas

Otros manuales técnicos

Plan de seguridad Informatica

Plan de Seguridad y Proteccion Fisica

Plan de Auditoria aprobado
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Programacion de la rendicién de cuentas de los
23 | directivos

24 | Programacion de la rendicion de cuentas del Comité de
25 | control y Prevencion

26 | Actas de los Consejos de direccion

27 | Actas de las asambleas de afiliados

28 | Actas comision de cuadros

Actas del Comité de prevencion y control

29 | Contratos de trabajo

30 | Documentacién delegacion de autoridad formal y
responsabilidad subordinados

31 | Plantilla aprobaday actualizada

32 | Disefio de los puestos de trabajo, acorde con la
legislacién vigente

Base Legal del Sistema de Control Interno
Expediente de Acciones de Control

Politicas y practicas en personal

Procedimientos relacionados con la captacion,
seleccion y aprobacion del personal

Actas del Comité de Ingresos

Actas de los Organos de Justicia Laboral de Base

Manual de bienvenida a nuevos trabajadores

o o1 B~ WN P

Politica de recursos humanos

2.5 Evaluaciéon del Componente Ambiente de Control

Para autoevaluar de forma sistematica la actualizacion y eficacia del Componente
de Ambiente de Control la direccion de la UNISS y cada una de las areas, deben
aplicar la guia de autocontrol establecida por la CGRC y adaptada a las
condiciones especificas del centro y de cada una de sus areas, ademas valorar los
siguientes aspectos:

e Conocimiento y aceptacion consciente de los trabajadores de las normas
escritas (Codigos de Conducta) y de Etica establecidos en la UNISS, que deben
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incluir cuestiones referidas a las practicas universitarias de general aceptacion,
los conflictos de intereses y los niveles esperados de comportamiento ético.

e Comprobar que las respuestas sean eficientes y contundentes en los casos de
actuaciones no conformes con las reglas establecidas, sobre la base de lo
establecido en la legislacion vigente. Verificar que se comunican las medidas
correctivas para que sean conocidas por toda la entidad.

e Cumplimiento de los procedimientos de seleccion, capacitacion, formacion,
evaluacion y promocion de los recursos humanos necesarios en la UNISS, asi
como que estén definidos, de forma clara y explicita, los contenidos de cada
puesto de trabajo y actividades que se le vinculan.

e Evaluar si la estructura organizativa es adecuada al tamafio de la UNISS, tipo
de actividad y objetivos aprobados, si se definen las lineas de responsabilidad y
autoridad, asi como los canales por los que fluye la informacion.

e Valorar la utilizacion de estilos de direccion correctos en cualquiera de los
niveles jerarquicos de la UNISS, en lo referente al respeto por los
procedimientos de control interno implantados.

Capitulo 3: Procedimientos para el disefio e implementacién del Componente
Gestion 'y Prevencién de Riesgos y sus normas, orientaciones
metodoldgicas y organizacion de las evidencias correspondientes a este
componente adecuado a las diferentes actividades y operaciones que se
desarrollan en la UNISS

3.1 Componente Gestion y Prevencion de Riesgos

Establece las bases para la identificacion y analisis de los riesgos que enfrentan
los dérganos, organismos, organizaciones y demas entidades para alcanzar sus
objetivos. Una vez clasificados los riesgos en internos y externos, por procesos,
actividades y operaciones, y evaluadas las principales vulnerabilidades, se
determinan los objetivos de control y se conforma el Plan de Prevencion de
Riesgos para definir el modo en que habran de gestionarse. Existen riesgos que
estan regulados por disposiciones legales de los organismos rectores, los que se
gestionan segun los modelos de administracion previstos.

Cada area de la UNISS esta en la obligacion de identificar todos los riesgos que
tienen que ser enfrentados para el logro de sus objetivos y metas, dentro de estos
riesgos se pueden encontrar aquellos que pueden ser de origen internos que son
los provocados por la propia entidad al no contar con todas las condiciones
necesarias para su materializacion aunque forman parte de su actividad
fundamental.

En este componente se establecen:

e Las bases para la identificacion y analisis de los riesgos.
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e Su clasificacion en internos y externos, por procesos, actividades vy
operaciones.

e Se evaluan las principales vulnerabilidades.

e Se determinan los objetivos de control.

¢ Se conforma el plan de prevencion de riesgos y como se gestionaran.

La direccion de la UNISS y de cada una de sus areas deben garantizar
procedimientos idoneos para la identificacibn de los riesgos, estimar su
importancia, evaluar la probabilidad o frecuencia en un afio en correspondencia a
hechos ocurridos, estadisticas, sefialamientos realizados y reaccionar ante los
acontecimientos o cambios que puedan influir en el logro de los objetivos previstos
y anticipar la ocurrencia de los riesgos. Con el objetivo de facilitar una mejor
comprension de los aspectos abordados en las normas que integran este
componente, se sugiere la revision y estudio del glosario de términos vinculados al
mismo, ver el Anexo 1 de la Resolucion No. 60 del 2011 de la CGRC.

3.2 Normas para garantizar una adecuada Gestion y Prevencion de Riesgos

a) identificacion de riesgo y deteccion de cambio: en la identificacion de los
riesgos, se tipifican todos los que pueden afectar el cumplimiento de los
objetivos. La identificacion de riesgos se nutre de la experiencia derivada de
hechos ocurridos, asi como de los que puedan preverse en el futuro y se
determinan para cada proceso, actividad y operacion a desarrollar.

b) determinacién de los objetivos de control: los objetivos de control son el
resultado o propoésito que se desea alcanzar con la aplicacion de
procedimientos de control, los que deben verificar los riesgos identificados y
estar en funcién de la politica y estrategia de la organizacién.

c) prevencion de riesgos: esta norma constituye un conjunto de acciones o
procedimientos de caracter ético, moral, técnico - organizativa y de control,
dirigidas de modo consciente a eliminar o reducir al minimo posible las causas
y condiciones que propician riesgos internos y externos, asi como los hechos
de indisciplinas e ilegalidades que continuadas y en un clima de impunidad,
propician manifestaciones de corrupcion administrativa o la ocurrencia de
presuntos hechos delictivos.

3.3  Orientaciones metodolégicas para la  implementacion vy
perfeccionamiento del Componente Gestién y Prevenciéon de Riesgos

e Los factores externos incluyen los econdmico - financieros, medioambientales,
politicos, sociales y tecnologicos y los internos incluyen la estructura
organizativa, composicion de los recursos humanos, procesos productivos o de
servicios y de tecnologia, entre otros.

e Para la adecuada identificacion del riesgo es importante conocer los cambios en
las condiciones, en que las entidades desarrollan su actividad: en el contexto
externo pueden presentarse en modificaciones en la legislacion y normas que
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conduzcan a cambios en la estrategia y procedimientos, alteraciones en el
escenario economico financiero que impacten en el presupuesto y de ahi en sus
planes y programas y desarrollos tecnolégicos que en caso de no adoptarse
provocarian obsolescencia de la organizacién, entre otros; en el interno,
crecimiento acelerado de los niveles de produccién o servicios, modificaciones
de caracter organizativo y de estructura u otros.

Para dar cumplimiento a lo expresado con anterioridad tanto la UNISS, como
todas las areas, se confeccionara el Mapa de inventario de riesgos, el que
constituird una herramienta de trabajo que permite valorar los cambios
ocurridos en las condiciones y en el tiempo, en este inventario se incluyen los
elementos siguientes:

= objetivos de control;

* riesgo, (para cada proceso, actividad y operacion a desarrollar, que afecte el
cumplimiento de sus objetivos);

» factores de riesgo (causas que lo provocan);

= probabilidad de ocurrencia;

* impacto (valoracion estimada de la afectacion);

Ejemplos de Procesos, Actividades y Operaciones

Entidad “UNISS”

Proceso: Secretaria docente

Actividad: Emision y salvaguarda de la Documentacion

Operaciones:

a) emisién de certifico de diplomados, postgrados y cursos;

b) actualizacién y custodia de expediente de alumnos

c) custodia de actas de examenes efectuados;

d) salvaguarda del local de secretaria.

Identificacién de riesgos:

a) falsificacion en los documentos emitidos;

b) expedientes desactualizados;

c) acceso de personal no autorizado al local;

d) alteracion de actas de exdmenes.

A partir del objeto social y teniendo los objetivos estratégicos y del afio
corriente, se determinaran los factores de riesgo a tener en cuenta al momento
de identificar dichos riesgos.

Cada area individualmente trabajara en la definicibn o redefinicién si fuera
necesario de sus objetivos de trabajo, las mismas analizaran con sus
trabajadores los posibles riesgos que pudieran atentar contra esos objetivos y
se describiran todos los riesgos para su aprobacion definitiva en el Consejo de
Direccion.

La gestion de los riesgos es eficaz cuando se observan las normas para la
identificacion, evaluacion y control de los riesgos de la entidad. Una vez
identificados los riesgos al nivel de proceso, actividad u operaciones, debe
procederse a su analisis. Existen diferentes criterios y meétodos para la
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evaluacion de los riesgos (Tabla 1), los que proporcionan integralidad al analisis
y son aplicables a las caracteristicas de la UNISS y sus areas.

e Una vez identificados los riesgos se procede a su analisis, determinando la
fuente, probabilidad e impacto de ocurrencia, ademas determinar el nivel de
prioridad que asume el riesgo. (Tabla 2) (Anexo A-1)

e Para la determinacion de la fuente, probabilidad e impacto, se sugiere la técnica
de trabajo en grupo y para determinar el nivel de prioridad, la Matriz de riesgo,
(llustracion 1) que permite visualmente determinar donde estan las principales
amenazas al SCI y es muy util para la preparacion del Modelo Plan de
Prevencion de Riesgos.

Tabla 1. Criterios para la evaluacion de los riesgos

No. CRITERIOS CLASIFICACION

1 Por su origen Internos: Son los provocados por la propia
empresa.

Externos: Son los elementos que desde fuera de la
organizacion pueden afectar en alguna medida el
cumplimiento de sus objetivos.

2 Segun probabilidad | Alta/ Ocurre o existen condiciones por encima de la
de ocurrencia media de la actividad.

Media/ Ocurre o existen condiciones cerca de la
media de la actividad.

Baja/ Ha ocurrido pocas veces y las condiciones
son adversas para su realizacion.

3 Segun efecto Alta/ Afectaciones de gran magnitud, peligran los
(Impacto) objetivos.
Medio/ Afectaciones que alargan el logro de los
objetivos.

Bajo/ Los dafios se erradican sin grandes
esfuerzos y con frecuencia no frenan la actividad.

¢ En funcidén de los riesgos identificados se procede a definir los objetivos de
control, los cuales deben expresar el resultado o propésito que se desea
alcanzar con la aplicacion de los procedimientos de control establecidos en el
Plan de Prevencion.

¢ Los objetivos de control definidos, se presentan en la columna OBJETIVOS, del
Mapa de Riesgos, constituyen la base para la elaboracion de las medidas a
aplicar, en el Plan de prevencion.

e En funcién de los objetivos de control determinados de acuerdo con los riesgos
identificados por la direccion de conjunto con los trabajadores de cada area o
actividad, al nivel de prioridad que asuma el riesgo y las medidas o acciones de
control necesarias, se elabora el Plan de Prevencion de Riesgos de cada area,
con los riesgos de primer nivel, (Tabla 3) (Anexo A-2) cuyos aspectos mas
relevantes tributan al de la UNISS, el que de forma general incluye los riesgos
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que ponen en peligro el cumplimiento de los objetivos y la misién. Los planes

elaborados son evaluados por el Comité de Prevencion y Control y aprobados

en el Consejo de Direccion correspondiente a cada area.

El Plan de Prevencion de Riesgos seré controlado y analizado en las reuniones

de cada area y en los Consejos de Direccion, incluyendo los riesgos de

segundo y tercer nivel que aparecen en el Mapa de inventario de riesgos.

En la elaboracion del Plan de prevencion debe considerarse que:

a) las Medidas a aplicar no deben reproducir funciones u orientaciones
metodoldgicas ya establecidas y no deben expresarse en forma de
aspiraciones y anhelos, sino en acciones concretas y medibles, que
respondan al como lograr lo plasmado en los objetivos de control;

b) la fecha de cumplimiento debe identificar en todos los casos, la fecha en que
se controla el cumplimiento de las medidas o evaltan los resultados;

c) el Responsable y el Ejecutante se refieren a la Comprobacién. El Ejecutante
es quien realiza la comprobaciéon y el Responsable se responsabiliza con que
se haya ejecutado la comprobacion;

d) incluye los Riesgos que ponen en peligro el cumplimiento de los objetivos y
la mision de la entidad o del area que corresponda;

Las evidencias que demuestren el cumplimiento, control y actualizacién del Plan

de Prevencién deben ser anexadas al propio plan.

El Plan de Prevencion debe ser actualizado sistematicamente y las

modificaciones que se le realicen deben ser anexadas al Plan, previa

aprobacion y firma del Rector.

llustracion 1

MATRIZ DE RIESGOS
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Tabla 2. Mapa de inventario de riesgos de la Secretaria Docente (Ejemplo)

No | OBJETIVOS RIESGOS FACTORES DE RIESGOS FUENTE PROBABI- |IMPACTO NIVEL DE
LIDAD RIESGO
Objetivos de control Segun operaciones | Causas y condiciones que Int. Ex AlM|B |[AIM|B Bajo, Medio
secretaria en el 2019 pueden provocar el riesgo ter. Alto
1 Incrementar la calidad 1.1 Falsificacion de La emision de los certificados
de la documentacion, la | documentos no estan protegido por X X X Medio
actualizacion de los emitidos. mecanismos de seguridad y
expedientes y el limitado en su elaboracién a
cumplimiento de las las personas autorizadas.
disposiciones legales
establecidas por el MES
1.2 Expedientes . . :
. Asignaturas sin el registro de
desactualizados las notas de CUrSOS X X X Alto
precedentes.
L e remnoes™ [ se noumpie con el scceso | | T 1x o
gecretarl’a local restringido a los locales o J
' ' registros limitados solo a
personas autorizadas.
3 Eliminar la presencia de | Alteracion de actas .
. No se garantiza la .
ggrlrggzitgst%c:%dsuras de examenes. salvaguarda de las actas de X X X Medio
. examenes.
examenes.

50




Tabla 3. Plan de prevencién de riesgos de la Facultad de Ciencias Técnicas y Empresariales (Ejemplo)

NO Actividad o Riesgos Posibles Manifestaciones Medidas a aplicar Respon | Ejecutante Fecha de
. sable cumplimient
area

0.

13 Secretaria Desactualizacion | Expedientes desactualizados | Comprobaciones sistematicas a las | Oliurca Iuerr](al dci:?/r;(lzllgs dDeeI 1(5)C?L|Jb2ri
Docente de los datos | de los estudiantes. actividades  desarrolladas en la | Padilla .
) . o Anaisi Porto | de 2019
contenidos en los . . . secretaria docente para verificar la

Asignaturas sin el registro de Del 15 al 24

expedientes  de
los estudiantes.

las notas de Ccursos
precedentes.
indices académicos  sin

calcular.

calidad de la documentacion, la
actualizaciéon de los expedientes y el
cumplimiento de las disposiciones
legales establecidas por el MES.

de Julio de
2019
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3.4 Organizacion de las evidencias del Componente Gestion y Prevencion de
Riesgos
Para garantizar la actualizacion y mejora del SCI es importante elaborar el
expediente con los siguientes documentos que constituyen evidencia para cada
una de las tres normas que integran este componente:

Componente No 2. Gestion y Prevencidn de riesgos

No. Nombre del documento Custodia
del
documento
Identificaciéon del riesgo y deteccion al cambio
1 Mecanismos para captar los cambios
Grupo para la identificacion de riesgo
3 Identificacion y analisis de los riesgos por areas o
departamentos
Evaluacion cuantitativa y cualitativa de los riesgos
Informe de identificacién, andlisis y evaluacion de los
riesgos
Determinacion de los objetivos de control
1 Diagnostico para definir los objetivos de control
2 Medidas aplicar
Prevencion de Riesgos
1 Mapa de inventario de Riesgos
2 Plan de Prevencion por areas o actividades
3 Plan de Prevencion de la entidad
4 Incluir en el Plan del Plan de Seguridad Informatica
Incluir en el Plan el Plan de Seguridad y Proteccion Fisica
5 Incluir en el Plan el autocontrol como una medida
Acta de la aprobacion del Plan de Prevencion de Riesgos
en el Consejo de Direccion
7 Evidencias del seguimiento periodico del Plan de
8 Prevencion de Riesgos

3.5 Evaluacién del Componente Gestidon y prevencién de Riesgos
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Para autoevaluar de forma sistematica la actualizacion y eficacia del Componente
de Gestion y Prevencion de Riesgos, la direccion de la UNISS y cada una de las
areas, deben aplicar la guia de autocontrol establecida por la CGRC y adaptada a
las condiciones especificas del centro y de cada una de sus areas, ademas valorar
los siguientes aspectos: existencia de procedimientos idéneos para anticipar los
riesgos, identificarlos, estimar su importancia, evaluar su probabilidad o frecuencia
y reaccionar ante los acontecimientos o cambios (rutinarios o no) que influyen en
el logro de los objetivos previstos, tanto de fuentes internas como externas, asi
como a nivel de UNISS y de las areas o funciones mas importantes (docencia,
formacion politico ideoldgica, finanzas, recursos humanos, etc.).

Capitulo 4: Procedimientos para el disefio e implementacién del Componente
Actividad de Control y sus normas, orientaciones metodologica vy
organizacion de las evidencias correspondientes a este componente
adecuados a las diferentes actividades y operaciones que se desarrollan en
la UNISS

4.1 Componente Actividades de Control

Este componente establece las politicas, disposiciones legales y procedimientos
de control necesarios para gestionar y verificar la calidad de la gestién, su
seguridad razonable con los requerimientos institucionales, para el cumplimiento
de los objetivos y mision de los érganos, organismos, organizaciones y demas
entidades.

Las actividades de control son aplicables a las operaciones de todo tipo, las que
tributan a la fiabilidad de la informacién financiera y al cumplimiento de las
disposiciones legales correspondientes al marco de desarrollo de la actividad, asi
como a la comprobacién de las transacciones u operaciones econémicas que le
dan cobertura a los objetivos y metas en cuanto a su exactitud, autorizacion y
registro contable conforme a las normas cubanas establecidas al efecto, con un
enfoque de mejoramiento continuo.

4.2 Se estructura en las siguientes normas

a) coordinacion entre areas, separacion de tareas y responsabilidades y
niveles de autorizacion: el Sistema de Control Interno para que sea efectivo
requiere de una adecuada interrelacién y coordinacion de trabajo entre las areas
gue ejecutan los procesos, actividades y operaciones; cada operacion necesita de
la autorizacion de la autoridad facultada y debe quedar especificamente definida,
documentada, asignada y comunicada al responsable de su ejecucion.

b) documentacién, registro oportuno y adecuado de las transacciones y
hechos: todas las transacciones, operaciones y hechos econdémicos que se
realicen, deben tener soporte documental, ser fiables y garantizar la trazabilidad;
también debe garantizarse la salvaguarda de las actas de los 6rganos colegiados
de direccion y de las asambleas con los trabajadores para el analisis de la
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eficiencia. Los documentos podran estar en formato impreso o digital, segun se
determine por la entidad, salvo lo que expresamente se regule por los 6rganos y
organismos rectores.

Cc) acceso restringido a los recursos, activos y registros: el acceso a los
recursos, activos, registros y comprobantes, debe ser protegido, otorgandosele
permisos solo a las personas autorizadas, quienes estan obligadas a firmar actas
con las cuales se responsabilizan de su utilizacion y custodia.

d) rotacion del personal en las tareas claves: la rotacion del personal, siempre
gue sea posible y acordado por el 6rgano colegiado de direccion, puede ayudar a
evitar la comisién de irregularidades, permitir mayor eficiencia y eficacia de las
operaciones e impedir que un trabajador sea responsable de aspectos claves
inherentes a sus funciones por un excesivo periodo de tiempo en la funcion o
cargo.

e) control de las tecnologias de la informacién y las comunicaciones: los
organos, organismos, organizaciones y demas entidades que cuenten con
tecnologias de la informacion y las comunicaciones, integran y concilian el Plan de
Seguridad Informética con su SCI.

f) indicadores de rendimiento y de desempefio: los 6rganos, organismos,
organizaciones y demas entidades establecen sus indicadores de rendimiento y de
desempefio de tipo cualitativos y cuantitativos de acuerdo con sus caracteristicas,
tamafo, proceso productivo de bienes y servicios, recursos, nivel de competencia
y demas elementos que lo distingan, con el fin de evaluar el cumplimiento de los
objetivos fijados. Con la informacion obtenida se adoptan las acciones que
correspondan para mejorar el rendimiento y el desempeiio.

4.3  Orientaciones metodolégicas para la  implementacion vy
perfeccionamiento del Componente Actividades de Control

e Cada area debe establecer un balance entre la separacion de tareas y
responsabilidades y el costo del SCI, para que sea efectivo requiere de una
adecuada interrelacion y coordinacion de trabajo entre las areas que ejecutan
los procesos, actividades y operaciones; cada operacion necesita de la
autorizacion de la autoridad facultada y debe quedar especificamente definida,
documentada, asignada y comunicada al responsable de su ejecucion; si no se
puede cumplir con la separacion de tareas y responsabilidades, se deben
implementar controles alternativos sistematicos que aseguren razonablemente
el adecuado desempefio de los responsables.

e Para garantizar una seguridad razonable en el cumplimiento de las normas de
control es necesario que se cumpla con lo planteado en el principio de la
division del trabajo, fundamentalmente en lo vinculado con la contrapartida de
las operaciones, el cual es quizas el elemento mas importante para mantener
un riguroso control interno.

e Garantizar la separacion de las tareas es responsabilidad del jefe del area,
practica valida que limita las posibilidades de fraude y mejora también la
exactitud de los registros contables.
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Con relacion a los niveles de responsabilidad, se orienta el establecimiento del
limite de las funciones de cada persona, es decir definir documentalmente
cuales son las facultades de cada una de las personas en torno a su actividad
laboral las que tienen que estar debidamente firmadas por el trabajador, esto es
vélido para todas las &reas de la UNISS.
Con el propésito de evitar desvio de recursos u otras acciones de ilegalidad se
establece que los actos y transacciones relevantes solo pueden ser autorizados
y ejecutados por dirigentes, funcionarios y demas trabajadores que actuen
dentro de la esfera de su competencia, sus funciones y area de
responsabilidad, entiéndase como &rea de responsabilidad la Direcciéon o Grupo
de Trabajo; en las actas o tarjetas de firmas autorizadas que se encuentran en
los almacenes se refleja cuales son los recursos que puede autorizar el
directivo o funcionario, siempre tienen que estar en correspondencia con la
actividad que desempefia, se debe tratar por todos los medios de evitar que se
aprueben transacciones de un area en otra y cuando esto suceda por fuerza
mayor se tiene que argumentar debidamente por el firmante la causa existente.
Las transacciones y hechos deben ejecutarse de acuerdo con la autorizacion
general o especifica de la administracion y registrarse conforme a su
clasificacion, en el momento de su ejecucion, para garantizar su relevancia,
oportunidad y utilidad.
Las transacciones y los hechos que afectan a una entidad deben registrarse
inmediatamente que ocurre en sus modelos correspondientes, por otra parte
tienen que estar debidamente clasificados por el especialista encargado,
logrando el uso correcto de las cuentas contables que aparecen en el
Clasificador de Cuentas aprobado por el MES, un dato importante es que el
origen del hecho se debe corresponder con la cuenta afectada.
La informacion en sentido general y dentro de esta, la contable, debe cumplir
las cualidades necesarias para garantizar su eficiencia en la toma de
decisiones, la informacion que se encuentra en los documentos tiene que
cumplir los siguientes requisitos:
a) debe ser eficaz y eficiente;
b) tiene que brindarse en el tiempo establecido segun los procedimientos,
regulaciones y normativas legales;
c) debe exponerse en forma adecuada y abarcar todos los hechos econémicos
— financieros de la entidad.
La imagen fiel exige la representacién fiel de los efectos de las transacciones
asi como de otros eventos y condiciones de acuerdo con las definiciones y los
criterios de reconocimientos de activos, pasivos, ingresos y gastos fijados en el
marco conceptual segun las Normas Cubanas de Informacion Financiera por lo
tanto se considerara como razonable una informacion cuando cumpla con este
planteamiento.
Los activos deben estar debidamente registrados y cotejar las existencias
fisicas con los registros contables para verificar su coincidencia y prevenir
riesgos de sustraccion, despilfarro, uso indebido u otras irregularidades.
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Se establece que el acceso a los recursos, activos, registros y comprobantes
por los especialistas debe estar protegido por mecanismos de seguridad y
limitado a las personas autorizadas quienes estan obligados a firmar ACTA DE
RESPONSABILIDAD, asi como a rendir cuenta de su custodia y utilizacion en
caso de existir o detectarse deficiencias o incumplimientos en los mismos de
acuerdo a lo establecido.

Los trabajadores a cargo de aspectos claves deben ser empleados
periddicamente en otras funciones, con el objetivo de cumplir con la norma de
rotacion del personal.

En el caso de aquellas areas que por contar con pocos trabajadores, se dificulte
el cumplimiento de la norma referida a la rotacion del personal, es necesario
aumentar la periodicidad de las acciones de supervision y control.

De aplicarse esta norma, se elaborara un plan de rotacion del personal clave
teniendo en cuenta sus funciones y responsabilidades dentro del Control
interno, debidamente ordenado a partir de su preparacién para asumir las
responsabilidades en caso que sea necesario como: vacaciones, enfermedad y
otros, todo lo anterior amparado por Resolucién firmada por el Rector de la
UNISS.

El sistema de informacion contable, debe ser controlado con el objetivo de
garantizar su correcto funcionamiento, el que tiene que estar encaminado al
aseguramiento del control del proceso de los diversos tipos de transacciones.
Asimismo la informacion tiene que estar disponible en el tiempo oportuno para
permitir el control efectivo de los acontecimientos y actividades, posibilitando la
rapida reaccion ante factores econémicos y asuntos de control.

Esto ultimo quiere decir que se debe cumplir con la fecha de entrega de la
informacion por parte de las areas que tributan a contabilidad con el objetivo de
lograr el cierre en el tiempo establecido. La entidad tiene que crear los controles
necesarios para asegurar que toda la informacion obtenida sea valida y
confiable.

En el Plan de Seguridad Informatica con su SCI, se definen las actividades de
control apropiadas a partir de la importancia de los bienes e informacion a
proteger, en correspondencia con la legislacion vigente, considerando los
riesgos a que estan sometidos; los permisos de acceso a los diferentes niveles
de informacion automatizada, que deben quedar registrados mediante el
documento que corresponda, debidamente firmado.

Cada vez que se incorporen nuevas tecnologias se debe actualizar el inventario
de riesgos. Por otra parte la UNISS tiene que tener confeccionado su Plan de
Seguridad Informatica asi como el Reglamento de Seguridad Informatica. En el
plan se refleja la siguiente informacion:

a) caracterizacion del sistema informéatico de la entidad;

b) medidas técnico organizativas implementadas;

c) procedimientos implantados;

d) analisis y evaluacion de riesgos;
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e) ademas el Reglamento refleja las Politicas y las Normas dictadas por la
entidad para el uso de los servicios informaticos. Estas no pueden estar en
contradiccion con las establecidas por el MES.

e Para ejercer un mayor control sobre los medios informaticos, las partes y piezas
se establece que cada equipo tiene que contar con su correspondiente
EXPEDIENTE TECNICO en el que se reflejan todas las modernizaciones
efectuadas asi como los arreglos que generan cambio de piezas basicas en el
funcionamiento del equipo. Los trabajos de modernizacion u otros tienen que
estar amparados por las Ordenes de trabajo, las que tienen que estar
debidamente confeccionadas y firmadas como constancia del trabajo realizado.
La custodia y actualizacion del expediente técnico es responsabilidad del area
de informatica de la entidad.

e Para la implementacion de este componente lo primero que se debe concebir
por parte de la direccion de las areas es un analisis de las diversas funciones
de cada uno de los trabajadores, el cumplimiento de su Matriz de competencia
en correspondencia con los objetivos y metas fijados. Ademas deben estar
concebidos los analisis del cumplimiento de los indicadores del area ejemplo:
Andlisis del cumplimiento de los Planes y de las evaluaciones externas
recibidas, entre otros y su incidencia en el Control interno.

e Estas normas deben estar recogidas, como minimo, en manuales que
contengan los procedimientos referidos a: Control Interno, Contabilidad
General, Contabilidad de Costos y Recursos humanos, los que en cada caso
deben estar elaborados por la entidad.

e Otro aspecto importante para lograr un control riguroso es la implementacion y
uso adecuado de los Manuales de Normas y Procedimientos los que deben
estar al alcance de todos los trabajadores del area, estos manuales deben estar
presentes en cada una de las areas de la UNISS y revisar que contenga los
procedimientos referidos a:

Manual de Contabilidad General

e Examinar que incluya:

a) organizacién del registro contable, subdivisiones para el registro de la
informacion primaria (area, departamento, divisiones, entre otros);

b) principales caracteristicas de explotacion si utiliza sistema contable
soportado sobre tecnologia de la informacion;

c) detalle del sistema utilizado para el procesamiento del registro contable y de
la emision de las informaciones derivadas del mismo;

d) nomenclador de cuentas, que precise las cuentas, subcuentas y analisis,
tanto de uso general como especifico, que deben utilizarse en la entidad, de
acuerdo con las actividades que desarrolla y el modo de procesamiento de
la informacién;

e) definicion del contenido y uso de las cuentas, subcuentas y analisis;

f) disefio de los estados financieros de la entidad;

g) principios de control inherentes cada subsistema;
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h) procedimientos contables a aplicar, basados en las regulaciones emitidas
por los organismos globales y ramales, los especificos de cada entidad,
atendiendo a las particularidades de su actividad y a los requerimientos de
su organizacion y direccion. Estos procedimientos pueden contener
ejemplos ilustrativos del registro contable del hecho econémico; y

1) disefio del conjunto de modelos y documentos que se necesitan utilizar en
la entidad.

Manual de Contabilidad de Costos

e Comprobar que contenga:

a) Sistema de Contabilidad de Costos consecuente con las normativas
vigentes en esta materia,;

b) relacién de los centros de costos, gastos, areas de responsabilidad u otras
estructuras existentes en la entidad;

c) principios de control inherentes a la tematica de costos;

d) elementos de gastos, partidas de costos y agrupacion basica a utilizar en la
entidad y su descripcion;

e) distribucion y aplicacion de los gastos indirectos, especificando las bases
distributivas a utilizar en dichos gastos;

f) procedimiento de determinacién de las unidades equivalentes (cuando
proceda);

g) determinar métodos de costeo de subproductos, desechos, producciones
defectuosas recuperables o no, entre otros; y

h) disefio del conjunto de modelos y documentos especificos para la
planificacion, determinacién y analisis del costo de la entidad, de acuerdo
con las particularidades de las actividades que desarrolla la entidad.

e Verificar que en los referidos manuales se defina:

a) area de elaboracion de los modelos;
b) destino de las copias, si procede;
c) tiempo de retencién;y
d) lugar de conservacion de cada modelo o documento.
4.4 Organizacioén de las evidencias del Componente Actividades de Control

Para garantizar la actualizacion y mejora del Sistema de Control Interno es importante
elaborar el expediente con los siguientes documentos que constituyen evidencia para
cada una de las cinco normas que integran este componente:

Componente No 3. Actividades de Control

No. Nombre del documento Custodia del
documento

Coordinacion entre areas, Separacion de tareas , responsabilidades y
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Niveles de autorizacion

1 Cumplimiento de las relaciones entre areas y puestos
de trabajo, segun manual de funcionamiento y
reglamento organico

2 Cumplimiento de la separacion de tareas en las
actividades que lo requieran

3 Cumplimiento de las responsabilidades por areas y
niveles de autorizacion, segun manual de
funcionamiento y reglamento organico

4 Resolucién de firmas autorizadas y actas de
responsabilidad

5 Resolucién de firmas autorizadas a operar cuentas
bancarias

Resolucién de los puestos claves, si estan definidos.
Niveles de aprobacion de los movimientos de activos

Otras autorizaciones en diferentes procesos de la

© 00 N O

actividad

Manual de Organizacién de cada area

Documentacion , Registro oportuno y adecuado de las transacciones y
hechos

1 Soporte documental, fiable, de las transacciones

2 efectuadas

Actas de Consejo de Direccion y de la Seccién Sindical
sobre el analisis de la eficiencia

4 Contratos econémicos

Cumplimiento de las normas de control interno de los
subsistemas contable

6 Clasificador de cuentas

Naturaleza y contenido de las cuentas propias de la
UNISS

Acceso restringido a los recursos, activos y registros




1 Sefializacion de acceso a puntos vitales

2 Regulaciones internas que sefialen los diferentes
accesos gue pueden ofrecerse para los activos de
todas las areas y los diferentes registros en todos los
3 procesos.

Manual de organizacion de cada area

Rotacion del personal en las tareas claves

1 Procedimiento para la rotacion del personal que

interviene en procesos claves

Control de latecnologia de informacion

1 Plan de seguridad informéatica
2 Estrategia de informatizacion

3 Certificacion de los Sistemas Contables - Financieros
utilizados

Indicadores de rendimiento y desempefio

Criterios de medidas de los objetivos
2 Procedimiento de evaluacion del desempefio a través
de indicadores

4.5 Evaluacion del Componente Actividades de Control

Comprobar que esta debidamente segregada y diferenciada (en la medida de lo
racionalmente posible) la responsabilidad de autorizar, ejecutar, registrar y
comprobar una transaccion, teniendo en cuenta la necesaria coordinacion entre
las distintas areas de responsabilidad definidas en la entidad.

Verificar el registro y clasificacidbn oportuna de las transacciones y hechos
importantes, atendiendo a la importancia, relevancia y utilidad que ello tiene
para la presentacidon razonable de los saldos en los estados financieros.
Comprobar la realizacion de conteos fisicos, periédicos, de los activos y su
conciliacién con los registros contables.

Evaluar la calidad y cumplimiento de los planes de rotacion en el desempefio en
las tareas claves del personal involucrado.

Verificar que la direccion efectie analisis, periddicos y sistematicos, de los
resultados obtenidos, comparandolos con periodos anteriores, con los
presupuestos y planes aprobados y otros niveles de analisis que les sean utiles.
Evaluar la utilizacion del sistema de indicadores de rendimiento implementado
en la entidad para la puesta en marcha de acciones correctivas que disminuyan
o eliminen las desviaciones importantes.
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e Valorar el funcionamiento, utilizacion y respeto a los resultados de la Auditoria
Interna.

e Comprobar el cumplimiento de los controles de la tecnologia de informacién
referidos a:
a) Seguridad fisica de los equipos de informacion.

b) Controles de acceso.

c) Controles sobre software.

d) Controles de las operaciones de proceso de datos.

e) Controles sobre el desarrollo y mantenimiento de las aplicaciones.
f) Controles de las aplicaciones.

¢ Revisar que el plan de prevencion de riesgos elaborado ha tenido en cuenta el
diagnéstico de los riesgos internos o peligros potenciales, el analisis de las
causas que lo provocan o propician y las propuestas de medidas para prevenir
0 contrarrestar su ocurrencia.

e Comprobar que el plan de prevencion de riesgos, en cada una de las acciones,
define el tiempo o los momentos de ejecucién, los ejecutantes y los
responsables de su control.

Capitulo 5: Orientaciones y procedimientos para el disefio e implementacion
del Componente Informacion y Comunicacidon y sus normas, orientaciones
metodoldgica y organizacion de las evidencias correspondientes a este
componente adecuados a las diferentes actividades y operaciones que se
desarrollan en la UNISS

5.1 Componente de Informaciéon y Comunicacion

El componente Informacion y Comunicacion precisa que cada entidad debe
disponer de informacion oportuna, fiable y definir su sistema de informacion
adecuado a sus caracteristicas de cada lugar; que genera datos, documentos y
reportes que sustentan los resultados de las actividades operativas, financieras y
relacionadas con el cumplimiento de los objetivos, metas y estrategias, con
mecanismos de retroalimentacion y la rendicion transparente de cuentas.

5.2 Se estructura en las siguientes normas

a) sistema de informacion, flujo y canales de comunicaciéon: el sistema de
informacion se disefia en concordancia con las caracteristicas, necesidades y
naturaleza de los Organos, organismos, organizaciones y demas entidades, asi
como de acuerdo con los requerimientos establecidos para la informacion oficial
contable y estadistica que corresponda; es flexible al cambio, puede estar total o
parcialmente automatizado, provee informacién para la toma de decisiones,
cuenta con mecanismos de retroalimentacion y de seguridad para la entrada,
procesamiento, almacenamiento y salidas de la informacién, facilitando y
garantizando su transparencia.
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b) contenido, calidad y responsabilidad: Ila informacion contribuye al
cumplimiento de las responsabilidades individuales y a la coordinacion del
conjunto de actividades que desarrollan los 6rganos, organismos, organizaciones
y demas entidades para el logro de sus objetivos, debe transmitir la situaciéon
existente en un determinado momento, de forma confiable, oportuna, suficiente,
pertinente y con la calidad requerida.

c) rendicion de cuentas: los directivos superiores, directivos, ejecutivos y
funcionarios tienen el deber legal y ético de responder e informar acerca de su
gestion, administracion, manejo y rendimiento de fondos, bienes o recursos
publicos asignados y los resultados en el cumplimiento del mandato que le ha sido
conferido, asi como otros aspectos de interés que resulten necesarios, ante sus
organos superiores, consejo de direccion y colectivo de trabajadores.

5.3  Orientaciones metodolégicas para la  implementacion vy
perfeccionamiento del Componente de Informacion y Comunicacion

¢ El flujo informativo circula en todos los sentidos y niveles de la organizacion:
ascendente, descendente, transversal y horizontal y su disefio debe contribuir a
ofrecer informacién oportuna, clara y veraz para la toma de decisiones.

¢ Lainformacion relevante debe ser captada, procesada y transmitida de tal modo
que llegue oportunamente a todos los sectores y permita asumir las
responsabilidades individuales.

e La comunicacion es inherente a los sistemas de informacioén. Las personas
deben conocer, en tiempo, las cuestiones relativas a su responsabilidad
de gestion y control. Cada funcidbn debe especificarse con claridad,
entendiendo como tal las cuestiones relativas a la responsabilidad de los
individuos dentro del SCI.

e La existencia de lineas abiertas de comunicacién y una clara voluntad de
escuchar, por parte de los dirigentes, resultan vitales. Una accion vale mas que
mil palabras.

e Entre los principales Canales de Informacion y Comunicacion, se deben
considerar.

a) Comunicacion personal (cara- a cara).

b) Comunicacién grupal (en reuniones de trabajo).
c) Comunicacion electronica.

d) Comunicacién en copia impresa.

e La direccién de la UNISS y cada una de sus areas deben tener confeccionado
su flujograma informativo, el que debe contener: (Tabla No. 4)(Anexo A-3)

a) nombre del documento,

b) origen,

c) destino,

d) periodicidad,

e) responsable, y

f) fecha de cumplimiento.
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Para el traslado de informacion de manera transparente, agil, segura, correcta y
oportuna, a los destinatarios, ya sean internos o externos, se establecen en las
entidades diferentes canales de comunicacion como por ejemplo:

a) Oral: toda la informaciéon trasmitida de forma verbal en la organizacion, ya
sea formal (asambleas de afiliados, matutinos, asambleas de representantes,
consejos de direccion, despachos, quejas o solicitudes, encuentros, eventos,
entrevistas, contactos con los medios de divulgacion masiva) e informal
(contactos interpersonales y via telefonica).

b) Visual: todo tipo de sefializacién o indicacion visual (mural, solapin, niveles
de acceso a los locales y otros avisos, asi como logotipo, rotulos, afiches,
marca, nombre y lema comercial).

c) Correo Electronico y Fax: envio y recibo de informaciones.

d) Web interna: Intranet, Biblioteca Virtual, Archivo Magnético y Paginas Web.

e) Utilizacion del Manual del SIGENU en secretaria

El soporte de esta informacion puede estar:

a) Impreso: son todos los documentos que circulan en la organizacién en
formato de papel, ya sean de origen interno o externo (folletos, plegables,
encuestas, carpeta de negocios, informes, registros, procedimientos, cartas
de solicitudes, de respuestas u otras, quejas, solicitudes o reclamaciones,
indicaciones, normativas, legislaciones, boletines, hojas volantes).

b) Digital: la documentacion que circula en soporte magnético (CD, disquetes,
discos externos y extraibles, banco de imagenes, circulacion de boletines).
La direccion de la UNISS y en cada area se debe establecer y definir todas las
evidencias que soportan el funcionamiento y perfeccionamiento del Sistema de
Control Interno buscando siempre la transparencia y trazabilidad de las
acciones ejecutadas; siendo responsable de las mismas la Direccion y el

Sindicato.

Con el objetivo de generalizar las medidas que por su importancia o

significacion lo requieran, a partir de la investigacion, estudio y analisis

realizado acerca de los principales problemas que se presenten en la entidad, la
maxima direccion decide las acciones de divulgacion a desarrollar.

El sistema de informacion debe incluir un procedimiento que indique el emisor y

receptor de cada dato significativo y la responsabilidad por su actuaciéon y

comunicacion a quien lo utilice.

Para los sistemas automatizados es importante que se cumpla lo establecido en

el Plan de Seguridad Informatica. Los sistemas automatizados que se utilizan a

partir de indicaciones globales del MES, deben contar con la certificacion del

Ministerio de la Informatica y las Comunicaciones.

La UNISS elaborara un Plan de rendicion de cuentas de las diferentes areas al

Comité de Prevenciéon y Control, de forma tal que rindan informe del

funcionamiento del Control interno y las debilidades existentes, para el mismo

se utilizara el Modelo Rendicion de Cuentas de las areas que aparece en el

Manual (Anexo A-6); su analisis se realiza en el Comité de Prevencion y Control

y se ratifican los acuerdos en el Consejo de Direccion.
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e Las areas que tengan constituidos los Comité de Prevencion y Control,
elaboraran un Plan de rendicion de cuentas de cada uno de sus procesos, de
acuerdo a su estructura de forma tal que rindan informe del funcionamiento del
Control interno y las debilidades existentes, para el mismo se utilizard Modelo
A-6, que aparece en los anexos del Manual; su analisis se realiza en el Comité
de Prevencién y control y se ratifican los acuerdos en el Consejo de Direccion.

e A las reuniones de cada Comité de Prevencion y Control, deben asistir con
caracter permanente, como invitados, las organizaciones politicas y de masas,
las cuales conjuntamente con los dirigentes de la UNISS vy las areas, rendiran
cuenta ante los trabajadores.

e Tanto los responsables de procesos, como los directores de las areas deberan
rendir cuenta al menos dos veces al afio.
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Tabla No. 4: Flujograma informativo del Decano. Ejemplo

Area: Facultad Nombre del Origen Destino Periodicidad Responsable Fecha
No. documento cumplimiento
1 Plan mensual de UNISS Todas la areas Mensual Asesor del Rector  Abril
la UNISS
2 Plan anual UNISS Tosas la areas Anual Asesor del Rector
Presupuesto
UNISS
VRIP
Informes anuales  VRIP Facultades Anual
3 de Postrado
Decana
4 Plan mensual de Decana Colectivo laboral Mensual
la Facultada de la facultad
Decana
5 Cumplimiento Decana Asesor del Rector Mensual
Plan de trabajo
mensual
RRHH Decana
6 I-10 Decana Mensual
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5.4 Organizacién de las evidencias del Componente Informacion y
Comunicacion

Para garantizar la actualizaciéon y mejora del SCI es importante elaborar el expediente
con los siguientes documentos que constituyen evidencia para cada una de las tres
normas que integran este componente:

Componente No. 4 Informacién y Comunicacion

No. Nombre del documento Custodia del
documento

Sistema de informacidn, flujo y canales de comunicacion

Estrategia de Informacién y Comunicacion de la UNISS
Diagrama de flujo de informacion

Sistema de comunicacion adecuado

A W DN PP

Mecanismos de comunicacién de los trabajadores con
su nivel superior
5 Canales de comunicacién establecidos en los procesos

y en los puestos de trabajo.

Contenido, calidad y responsabilidad
Actas de consejos de direccion.

Cartas circulares internas

Manuales de procedimientos

A W DN P

Sistemas de informacion

Rendiciéon de cuentas
Programacioén de las Rendiciones de Cuentas

Procedimientos especificos o documento guia para la

rendicion de cuentas en los diferentes niveles

A W DN PP

Informes y reportes de las rendiciones de cuentas
efectuadas

5.5 Evaluacion del Componente Informacion y Comunicacion
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e Existen mecanismos para conseguir la informacion externa pertinente sobre las
condiciones de mercado, programas de competidores, novedades legislativas o
de organismos de control y cambios econdémicos.

e Se suministran, a los directores y jefes de departamentos, la informacion que
necesitan para cumplir con sus responsabilidades.

e La informacion esta disponible, en tiempo oportuno, para permitir el control
efectivo de los acontecimientos y actividades, posibilitando la rapida reaccion
ante factores econémicos comerciales y asuntos de control.

e Se ha desarrollado un plan informético, a largo plazo, vinculado con las
iniciativas estratégicas.

e Se aportan recursos suficientes, segun sean necesarios, para mejorar 0
desarrollar nuevos sistemas de informacion.

e Las vias de comunicacion, sesiones formales o informales de formacion,
reuniones y supervisiones durante el trabajo, son suficientes para efectuar tal
comunicacion.

e Existen mecanismos establecidos para que los empleados puedan aportar sus
recomendaciones de mejora.

Capitulo 6: Orientaciones y procedimientos para el disefio e implementacion
del Componente Supervision y Monitoreo y sus normas, orientaciones
metodoldgica y organizacion de las evidencias correspondientes a este
componente adecuados a las diferentes actividades y operaciones que se
desarrollan en la UNISS

6.1 Componente Supervision y Monitoreo

El objetivo del componente es garantizar la deteccion de fallas y establece los

mecanismos de control para que el SCI funcione adecuadamente, permitiendo

realizar las correcciones y modificaciones necesarias a través de dos modalidades

de supervision:

e Actividades continuas que son aquellas que incorporadas a las actividades
normales generan respuestas dinamicas.

e Evaluaciones puntuales que son ejecutadas por los responsables de las areas,
por auditorias internas planificadas o auditorias externas. Incluye ademas
actividades de monitoreo y seguimiento sistematico realizados por todas las
estructuras de direccion.

El objetivo es asegurar que el control interno funcione adecuadamente, a través de

dos modalidades de supervision: actividades continuas o evaluaciones puntuales.

Este proceso evalla la calidad del control interno en el tiempo, por lo es

importante monitorear el control interno para determinar si estd operando en la

forma esperada y si es necesario hacer modificaciones.

Resulta necesario tener en cuenta la necesidad de la constitucion del comité de
prevencion y control, integrado al menos, por un dirigente del maximo nivel y el
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auditor interno. Su objetivo seria la vigilancia del adecuado funcionamiento del SCI
y su mejoramiento continuo.

6.2 Se estructura de las siguientes normas

a) evaluacion y determinaciéon de la eficacia del Sistema de Control Interno:
el SCI es objeto de evaluacion para conocer la eficacia de su funcionamiento y
permitir su retroalimentacion y mejora continua; la evaluacion comprende un
conjunto de actividades de control incorporadas a los procesos, actividades y
operaciones que se llevan a cabo mediante el seguimiento de sus resultados.

b) comité de prevencién y control: los 6rganos, organismos, organizaciones y
demas entidades, constituyen mediante disposicion legal su Comité de Prevencion
y Control, que preside la maxima autoridad, la que designa para su integracion a
otros directivos, ejecutivos, asesores juridicos y el auditor interno segun la
estructura que corresponda; asi como a otros funcionarios que tienen a su cargo
las funciones o actividades de cuadros, atencion a la poblacion, inspeccion,
seguridad y proteccion, entre otros que se determinen; ademas de trabajadores
gue gocen de respeto en el colectivo por sus conocimientos y experiencia.

6.3  Orientaciones metodologicas para la implementacién y
perfeccionamiento del Componente

Las areas mediante la aplicacion del autocontrol sistematico garantizan su funcion
de control y se elabora un plan de medidas, el que debe ser evaluado por el
Comité de Prevencion y Control.

Supervisiones Internas

e La UNISS, debe incluir en el Plan de supervisién del centro la evaluacion, a
cada una de las areas, del SCI. (Anexo A-7)

e Los resultados de las supervisiones deben ser recogidos en el Modelo
Resultados de las supervisiones (Anexo A-8), discutidos con la direccion de las
areas y con los trabajadores antes de retirarse del lugar para luego elaborar los
Planes de medidas correspondientes.

e Las Supervisiones deben de abarcar la revision de los procedimientos de cada
proceso, las principales vulnerabilidades de las areas, deficiencias mas
comunes de auditorias, verificaciones fiscales, revision al cumplimiento de las
medidas del Plan de Prevencion de riesgos, orientaciones propias del
Organismo Superior; realizando las mismas con suficiente objetividad y
profundidad tomando muestras de periodos que permitan dar una evaluacion
real.

e Cada Comité de Prevencion y Control de las areas, areas de regulacion y
control o area de calidad controlaran la confeccion y cumplimiento de los Planes
de medidas emanados de las supervisiones.

e Los Informes de las Supervisiones recibidas en las areas se archivan en la
Carpeta de Supervision y Monitoreo de cada area no en el Expediente de las
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acciones de control y los resultados de las mismas constituye un punto

permanente en el Comité de Prevencion y Control de las areas, de existir estos,

al igual que el andlisis de los Planes de medidas y medidas disciplinarias en
caso que sea necesario

e El Comité de Prevenciéon y Control de la UNISS y de cada éarea, estara
integrado al igual que sus funciones segun lo establecido en la Resolucion
60/11 de la CGRC y por el MES.

e Para lograr la efectividad de las reuniones del Comité de Prevencion y Control,
es necesario cumplir con las siguientes indicaciones:

a) Tener la propuesta del Orden del Dia 5 dias antes para su revision y
circulacion entre los miembros.

b) Cada uno de los responsables en el desarrollo de los temas a tratar,
entregara al Especialista de Control interno, 48 horas antes, el punto
desarrollado con la propuesta de acuerdos para su revision.

c) En todos los casos se dara lectura de forma integra a la informacién para el
conocimiento de todos los presente

d) Se conformara un Protocolo de toda la informacién a rendir, donde la primera
pagina sera la agenda a desarrollar (Anexo A-10), seguidamente el
cumplimiento de los acuerdos tomados en el Comité anterior y el informe a
rendir de cada aspecto o punto a tratar en el Comité de Prevencion y Control.

e) El cumplimiento de cada uno de los acuerdos debe ser informado por escrito
al Especialista de Control interno, 24 horas antes de efectuarse el mismo.

f) En los casos de analisis de Auditorias se citardn a los Directores de areas
para la explicacién del Plan de medidas, su cumplimiento y la toma de
medidas en caso que proceda.

e En la UNISS se creara por Resolucion el Comité de Control Prevencion y
Control y en aquellas areas que por su importancia en las funciones o politicas
dentro de la entidad lo requieran ejemplo: Facultades, Filiales, Direccion de
Economia. En aquellas areas que se determine no crear un Comité de
Prevencion y Control, su Director debe formar parte del Comité de Prevencion y
Control de la UNISS.

e Estas ultimas deben cumplir con el resto de las indicaciones dadas en el Control
interno  como por ejemplo: Plan de Prevencién de riesgos, Plan de
Supervisiones.

e Expediente de Acciones de Control: La confeccién y custodia del Expediente de
Acciones de Control obedece a lo que se establece en la Ley 107/09 de la
CGRC y su Reglamento, se orienta confeccionar el mismo en la UNISS.

Funciones que deben cumplir los especialistas que atienden la actividad de
Control interno en la Uniss y en las areas donde existan Comité de
Prevencion y Control:

e Es el que realiza las funciones de Secretario ejecutivo del Comité de
Prevencion y Control. Elabora el Orden del Dia del Comité de Prevencion y
Control para su revision y aprobacién por el Presidente.

e Da seguimiento a los Acuerdos del Comité de Prevencién y Control.
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Elabora y custodia las Actas de las reuniones del Comité de Prevencion y
Control.

Centra todo el control de la informacion, referente al Control Interno (planes,
resoluciones de nombramientos, entre otros), organizado por los cinco
componentes.

Mantiene actualizada toda la documentacion relacionada con la implementacion
y mejoras continuas del proceso del control interno.

Es responsable conjuntamente con el Jefe de Auditoria de desarrollar el punto
de Control Interno en los Consejos de Direccion.

Elabora el Plan de trabajo del Comité de Prevencién y Control, el cual se
aprueba en reunién del comité.

Divulga para su estudio los casos relevantes de corrupcién e indisciplinas
ademas de los hechos e incidencias.

Responde por la actualizacion de las Resoluciones de creacion de cada Comité
de Prevencién y Control.

Evalla el desempefio del SCI y propone medidas para su mejoramiento.
Gestiona con las areas rectoras la Implementacion de todas las disposiciones
referentes al Control Interno que se emitan por los organismos rectores.

Centra el Informe de la Reunion trimestral de acuerdo al cumplimiento dado por
cada Director o Especialista.

Participa en la elaboracion y supervision de los Planes de Prevencion de
Riesgos.

Realiza supervisiones de control interno a las areas.

Imparte curso o temas de Control interno en acciones de capacitacion que se
realice.

Elaborar el cronograma de trabajo (temas a tratar en las reuniones de los
Comité de Prevenciéon y Control a los niveles que estén constituidos) las areas
deben entregar copia al Comité de Prevencion y Control de la Universidad.
Controlar cumplimiento del plan de medidas de acciones de supervision y
control realizadas y/o recibidas.

Elaborar planes anuales de supervision a las areas.

Monitoreo del SCI

Es el proceso que evalla la calidad del control interno en el tiempo. Es importante
monitorear el control interno a través de la aplicaciéon de guias de autocontrol
orientadas por la CGRC, y adaptadas a las caracteristicas de la entidad, al menos
semestralmente, para determinar si este esta operando en la forma esperada y si
es necesario hacer modificaciones.

Como resultado de la aplicacién de la guia de autocontrol, debe ser elaborado un
Plan de medidas, por componentes, para dar solucion a las dificultades
detectadas.

(Anexo A-4).
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En el caso de presentarse hechos delictivos o incidencias a considerar, se
elaborara al modelo Reporte de hecho de corrupcién administrativa (Anexo A-9),
de la Instruccion No. 02/12, el que debe foliarse consecutivamente y seran
discutidos en el Comité de prevencion y Control e informados a todos los
trabajadores en los matutinos.

Las actividades de monitoreo permanente incluyen actividades de supervision
realizadas de forma permanente, directamente por las distintas estructuras de
direccion. Son actividades continuas.

Las evaluaciones separadas son actividades de monitoreo que se realizan en
forma no rutinaria, como las auditorias periddicas efectuadas por los auditores
internos y las evaluaciones realizadas por el departamento de calidad del centro.
Son evaluaciones puntuales.

Algunas de las cuestiones a tener en cuenta son:

e Constitucién del comité de control integrado, al menos, por un dirigente del
maximo nivel y el auditor interno. Su objetivo seria la vigilancia del adecuado
funcionamiento del SCI y su mejoramiento continuo.

e En las organizaciones que lo justifiquen, la existencia de unidades de auditoria
interna con suficiente grado de independencia y calificacién profesional.

El objetivo es asegurar que el control interno funcione adecuadamente, a través de
dos modalidades de supervision: actividades continuas o evaluaciones puntuales.

6.4 Organizacion de las evidencias del Componente Supervisién y Monitoreo
Para garantizar la actualizacion y mejora del SCI es importante elaborar el
expediente con los siguientes documentos que constituyen evidencia para cada
una de las dos normas que integran este componente:

Componente No 5. Supervisién y Monitoreo

No. Nombre del documento Custodia del
documento

Evaluacion y determinacién de la eficacia del Sistema de Control Interno

1 Guia de autocontrol adecuada a cada area

2 Cronograma de aplicacion de la Guia de autocontrol

3 Planes de medidas elaborados a partir de su
4 aplicacién

5 Expediente de acciones de control

Plan de trabajo del auditor interno aprobado por el
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6 maximo directivo

Informe de cumplimiento del plan auditorias

Contenido, calidad y responsabilidad

1 Acta de conformacion del Comité de Control y
2 Prevencion

Cronograma de reuniones del Comité de Control y
3 Prevencion

Actas donde se muestre el funcionamiento del Comité
de Control

Capacitaciones sobre control interno orientadas
Andlisis de Plan de prevencién de riesgos en el

Comité de Control y Prevencion

6.5 Evaluacion del Componente Supervisién y Monitoreo

La direccion, responsable de las operaciones compara la informacion
conseguida en el curso de sus actividades diarias, con la informacion generada
a través del sistema estadistico.

Evaluar hasta qué punto las comunicaciones recibidas de terceros corroboran la
informacion generada dentro de la organizacién o indican problemas.

Comparacion periédica de los importes registrados por el sistema de
contabilidad con los activos materiales.

Analizar la respuesta de la entidad ante las recomendaciones de los auditores
internos y externos para fortalecer los controles internos.

Se insiste en el cumplimiento del cédigo de ética o conducta de la entidad y si
regularmente se llevan a cabo actividades de control esenciales.

Valorar la efectividad de las actividades de auditoria interna.

Se propone la siguiente guia para la evaluacion del desempefio del Sistema de
control Interno de la UNISS y de las areas, en el caso de las areas en que no
exista el Comité de Control se debe realizar un ajuste del primer indicador, la
cual debe ser aplicada trimestralmente, (Anexo A-5), donde:

a) Satisfactorio 90 — 100 puntos
b) Aceptable 76 — 89 puntos
c) Deficiente 61 — 75 puntos
d) Mal menos de 60 puntos
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Flujograma Informativo SCI

No. Informacién Origen Destino Periodicidad
1 Actas del Comité de Areas UNISS Mensual (digital)
Prevencion y Control (enviar a los 5 dias posterior
a la realizacion)
2 Informes de las Reuniones Areas UNISS Trimestral (digital)
Trimestrales (enviar a los 5 dias
posteriores a la realizacion
de la Reunién Trimestral)
3 Evaluacion del desempefio Areas UNISS Trimestral (digital)
del SCI (enviar en los 5 primeros
dias al cierre de cada
trimestre
4 Informes del Balance Areas UNISS Anual (mes de Enero)
anual del afio (digital)
5 Informe de Rendicion de  Areas UNISS Cuando le corresponda segtin

cuenta del Comité de
Prevencion y Control a las

areas.

plan, enviar 3 dias antes de
realizar Rendicion de cuentas
al Comité de Prevencion vy

6. Conceptos basicos

Control. (digital)

A continuacién se relacionan conceptos vinculados a los diferentes aspectos
abordados en el presente manual, asi como su significado, con el objetivo de
facilitar la comprension de los lectores y su aplicacion préactica.

Términos

Significado

Accidn correctiva

Accion para eliminar la causa de una no conformidad
detectada u otra situacién no deseable

Acciones de control en el
Plan de Prevencion de
Riesgos

Son las acciones dirigidas al chequeo de la elaboracién y
cumplimiento de las medidas del Plan de Prevencién de
Riesgos y el control de los planes de las entidades
subordinadas

Actividad

Conjunto de operaciones o tareas propias de una entidad
o personalizadas con el proposito de obtener un
resultado esperado

Actividades continuas

Actividades de control que incorporadas a las actividades
normales generan respuestas dinamicas.

Componentes del SCI

Son elementos que de manera integrada ejercen una
funcion especifica para el cumplimiento de los objetivos
del SCI; se estructuran en normas de caracter general.
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Control

Conjunto de acciones gue se ejecutan para comprobar la
aplicacion de las politicas del Estado, asi como del
cumplimiento del plan de la economia y su presupuesto.

Controles de acceso

Controles referidos a la practica de restringir la entrada a
un bien o propiedad a personas autorizadas.

Corrupcion administrativa

Es la actuacion contraria a las normas legales y a la ética
por los cuadros, dirigentes, funcionarios del Estado, el
Gobierno y de otras organizaciones consideradas sujetos
de la CGRC, en el ejercicio de su cargo o en el
desempeiio de la funcion asignada; caracterizada por
una pérdida de valores ético-morales, incompatible con
los principios de la sociedad cubana, que se comete para
satisfacer intereses personales o de un tercero, con el
uso indebido de las facultades, servicios y bienes
destinados a la satisfaccion del interés publico o social
para obtener beneficios materiales o0 ventajas de
cualquier clase y que tiene como base el engafio, el
soborno, la deslealtad, el trafico de influencias, el
descontrol administrativo y la violacion de los
compromisos contraidos al acceder a los cargos; cuyas
prerrogativas fueron empleadas en funciébn de tales
actividades de corrupcion.

Cultura organizacional

Interrelacién entre la estructura de creencias, valores y
formas de manifestarlas y trasmitirlas, asi como de
actuacion de las personas integrantes en situaciones
correctas, que condicionan la conducta de sus miembros
y que van a caracterizar los procesos y comportamientos
individuales, grupales y de la organizacion, ademas, de
su influencia en las funciones directivas y las decisiones
a todos los niveles.

Deteccién del cambio

Conjunto de procedimientos capaces de captar e
informar oportunamente los cambios registrados en el
entorno externo e interno, que puedan conspirar contra la
posibilidad de alcanzar los objetivos de la entidad en las
condiciones deseadas.

Diagnostico de riesgos e
identificacion de objetivos
de control

Procesos encaminados a determinar las areas de mayor
complejidad, identificando y evaluando por cada una de
ellas los riesgos, puntos vulnerables y objetivos de
control, para asi enfrentar las posibles manifestaciones
negativas que favorecen la ocurrencia de indisciplinas,
ilegalidades, delitos y manifestaciones de corrupcion
administrativa. Estos procesos deben ser continuos,
dinamicos, participativos, preventivos y transformadores.

Entidad

Organizacion con  personalidad juridica propia,
constituida conforme a las leyes cubanas, con fines
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econdmicos, administrativos, sociales, culturales, u otros
definidos en su objeto social.

Estructura organizativa

Distribucion y orden con que esta compuesta una entidad
(cargos, funciones, unidades organizativas y niveles de
autoridad), incluyendo el conjunto de relaciones entre
todos los miembros.

Funcién

Conjunto de actividades o tareas asignadas a un cargo.

Funcionario

Los designados para desempefiar cargos de caracter
profesional de complejidad y responsabilidad en la
funcién puablica o en las organizaciones de produccion,
servicios, administracion y otras, teniendo atribuciones
especificas y alguna esfera de decision limitada. Pueden
organizar, distribuir y controlar la labor de un pequefio
grupo de trabajadores.

Fecha de cumplimiento
de las medidas en el Plan
de Prevencion de
Riesgos

La fecha de cumplimiento no se debe identificar con los
plazos diarios, permanentes, bimensuales o trimestrales,
atendiendo a lo establecido para su ejecucion. En todos
los casos se precisa la fecha en la que se controla el
cumplimiento de las medidas o evalGan sus resultados.
Se deben realizar acciones de autocontrol sobre el
cumplimento anterior como una medida méas del Plan de
Prevencion de Riesgos segun se establezca por la
entidad.

Indicadores de
desempefio

Son factores cualitativos y cuantitativos que proporcionan
la medicion sistematica del grado de eficacia y eficiencia
con el que los trabajadores realizan sus actividades
laborales durante un periodo de tiempo determinado y de
su potencial desarrollo, y constituye la base para elaborar
y ejecutar el plan individual de capacitacion y desarrollo.
Comprende la evaluacion de laidoneidad demostrada, las
competencias laborales, los resultados alcanzados en el
cumplimiento de sus funciones, tareas y objetivos, su
plan de capacitacion y desarrollo individual y las
recomendaciones derivadas de evaluaciones anteriores.

Indicadores de
rendimiento

Son factores cualitativos y cuantitativos que proporcionan
informacion acerca del grado de eficiencia, economia y
eficacia en la ejecucion de las operaciones.

Idoneidad demostrada

Principio por el que se rige la administracion para la
determinacion del ingreso de los trabajadores al empleo,
Su permanencia y promocion, asi como su incorporacion
a cursos de capacitacion y desarrollo.

Impacto

Efecto en los compromisos y objetivos de la politica de la
organizacién, en sus partes interesadas, en la propia
organizacién, en los colectivos de trabajadores, en la
sociedad y en el medio ambiente. El efecto puede ser
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positivo 0 negativo.

Importancia relativa

Todo aquello que afecte el resultado de una
organizacion, bien sea en forma cualitativa o cuantitativa.

Implementar

Poner en funcionamiento, aplicar métodos, medidas, etc.,
para llevar a cabo algo.

Medidas a tomar en el
Plan de Prevencion de
Riesgos

Acciones concertadas que se emprenden de forma
colegiada por la administracion y el colectivo laboral,
dirigidas a eliminar o disminuir al maximo posible, las
causas y condiciones que propician la comision de
indisciplinas, ilegalidades o0 manifestaciones de
corrupcion administrativa. No deben reproducir funciones
u orientaciones metodoldgicas ya establecidas; cuando
se identifiquen peligros por el incumplimiento o violacion
de éstas, las acciones deben estar dirigidas a su
verificacion, comprobacion y evaluacion, con métodos
participativos. Las medidas no deben expresarse en
forma de aspiraciones o anhelos, sino en acciones
concretas y medibles, que respondan al como lograr lo
plasmado con anterioridad.

Mejora continua

Actividad recurrente desarrollada en los procesos,
actividades y tareas de una entidad con el objetivo de
lograr mejoras en la productividad en términos de
eficacia, eficiencia y economia, y por ende mejorar su
competitividad.

Nivel de riesgo aceptable

Nivel de riesgo que la entidad esta dispuesta y en
capacidad de asumir para cumplir con sus objetivos, sin
incurrir en costos ni efectos adversos excesivos en
relacion con sus beneficios esperados o ser incompatible
con las expectativas de los sujetos interesados.

Objetivos de control

Resultados o propésitos que se desean alcanzar, se
corresponde con la politica y estrategia de la
organizacién, y es el fin a que se dirigen o encaminan
uno o varios procedimientos o acciones de control para
evitar las manifestaciones negativas.

Participacion activa y
consciente de los
trabajadores

Proceso sistematico en el cual la administracion propicia
la intervencién de los trabajadores e interactta con ellos,
desde la identificacion de riesgos o puntos vulnerables y
sus posibles manifestaciones de indisciplinas,
ilegalidades, presuntos hechos delictivos o de corrupcion
administrativa hasta la identificacion y el andlisis de sus
causas Yy condiciones. La participacion de los
trabajadores debe estar presente en la elaboracion del
Plan de Prevencion de Riesgos; en la ejecucion de las
medidas; en el control de la efectividad de éstas, asi
como, en su actualizacion. Incluir en la Asamblea de
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Afiliados, el analisis del cumplimiento del Plan de
Prevencion de Riesgos y de las causas y condiciones
gue propician los hechos que se produzcan, promoviendo
en tales casos la evaluacion critica sobre los
incumplimientos y el aporte de nuevas ideas para
perfeccionarlas, enriquecerlas y divulgarlas.

Politicas

Pautas, reglas o directrices de accion elegidas como
guias en el proceso de toma de decisiones al poner en
practica o ejecutar las estrategias, programas y proyectos
especificos del nivel institucional. Sirven como base para
la implementacién de los procedimientos y la ejecucion
de las actividades de control.

Posible manifestacion
negativa

Accién u omisién con o sin intencion, que cometida por
un sujeto propio o ajeno a la entidad, lesiona un punto
vulnerable de la misma, constituyendo en esencia el
modo de operar, la forma mediante la cual se expresa
una indisciplina, ilegalidad o manifestacion de corrupcién
administrativa.

Punto vulnerable

Es la actividad, area, operacion, relacion, documentacion
o procedimiento legal, proceso técnico-productivo,
comportamiento  ético  profesional de directivos,
funcionarios y trabajadores, o elemento fisico, que por
sus caracteristicas de exposicién a riesgos internos o
externos es susceptible de que recaiga sobre él la accion
u omision del sujeto comisor, consistente en una
indisciplina, ilegalidad, presunto hecho delictivo o
manifestacion de corrupcién administrativa. En el Plan de
Prevencion de Riesgo en un punto vulnerable pueden
identificarse uno 0 varios riesgos Yy posibles
manifestaciones negativas.

Prevenciéon

Accion y efecto de prevenir. Es la preparacion, la
disposicion que se forma para evitar algun riesgo,
preparar con anticipacién alguna cosa, prever el dafio o
peligro, anticiparse a la ocurrencia del riesgo de un
evento o tarea.

En el Plan de Prevencion de Riesgos son las acciones
organizadas previamente que promueven un mayor
control para fortalecer la disciplina, el respeto a la
legalidad, la ejemplaridad y el desarrollo de una cultura
de maxima honradez y eficiencia.

Procedimiento

Manera especifica de realizar una actividad, que debe
estar contenida en documentos aprobados, la cual
incluye el objeto y el alcance de una actividad, qué debe
hacerse y quien debe hacerlo, cuando, dénde y como
debe hacerse, qué materiales y equipos y documentos

77




deben utilizarse y como debe controlarse y registrarse.

Proceso

Conjunto de recursos y actividades que transforman
elementos de entrada (insumos) en elementos de salida
(producto/servicio); los recursos incluyen el personal, las
finanzas, las instalaciones, los equipos, las tecnologias,
las técnicas y los métodos.

Riesgo

Es la incertidumbre de que ocurra un acontecimiento que
pudiera afectar o beneficiar el logro de los objetivos y
metas de la organizacion. El riesgo se puede medir en
términos de consecuencias favorables o no y de
probabilidad de ocurrencia.

Seguridad razonable

Nivel de seguridad alcanzable, debido a limitaciones
objetivas que impiden lograr la seguridad total.

Sistema de gestion

Conjunto de elementos mutuamente relacionados o que
interactian para establecer la politica y los objetivos, y
para lograr dichos objetivos. Un sistema de gestion de
una organizacion, podria incluir diferentes sistemas de
gestion.

Sistema de informacién

Esta constituido por los métodos y procedimientos
establecidos para registrar, procesar, resumir e informar
sobre las operaciones de una entidad. La calidad de la
informacion que brinda el sistema afecta la capacidad de
los directivos y ejecutivos para adoptar decisiones
adecuadas que permitan controlar las actividades de la
entidad.

Tareas claves

Tareas cuya concentracion en las competencias de una
sola persona, podria permitir la realizacibn o el
ocultamiento de fraudes, errores, omisiones o cualquier
tipo de irregularidades, y en consecuencia debilitar el SCI
y el logro de los objetivos.

Tecnologias de la
informacion y las
comunicaciones

Conjunto de tecnologias que permiten la adquisicion,
produccion, almacenamiento, tratamiento, comunicacion,
registro y presentacion de informacion, en forma de voz,
imagenes y datos contenidos en sefiales de naturaleza
acustica, 6ptica o electromagnética.

Transparencia de la
gestion

Deber de los directivos superiores, directivos, ejecutivos
y funcionarios de permitir que sus actos de gestion
puedan ser informados y evidenciados con claridad a las
autoridades de gobierno y a la ciudadania en general, a
fin de que estos puedan conocer y evaluar coOmo se
desarrolla la gestion con relacion a los objetivos y metas
institucionales y cOmo se invierten los recursos publicos.

Trazabilidad

Es un conjunto de medidas, acciones y procedimientos
gue permiten registrar e identificar cada producto,
servicio o0 transaccion desde su origen hasta su destino
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final.

Valores Principios morales, éticos, patridticos, de solidaridad
humana; preferencias culturales; espiritu de sacrificio y
actitudes psicoldgicas que guian los juicios personales y
su comportamiento.

Vulnerabilidad Grado en el que los objetivos pueden ser afectados
adversamente por los riesgos a los que estan expuestos.

7. Anexos

A-1. Mapa de inventario de riesgos
A-2. Plan de prevencion de riesgos
A-3. Flujograma informativo

A-4. Plan de medidas de la aplicacién guia de autocontrol del Sistema de
Control Interno

A-5. Guia para la evaluacién del desempefio del Sistema de Control Interno

A-6. Rendicidén de Cuentas de las areas que tienen constituidos el Comité de
Prevencion y Control

A-7. Plan de Supervision
A-8. Resultados de las Supervisiones

A-9. Reporte de Hecho de Corrupcién Administrativa. Instruccion No. 02/12
del MES

A-10. Aspectos a considerar en las reuniones del Comité de Prevencién y
Control

79



A-1 Mapa de inventario de riesgos

No. | OBJETIVOS RIESGOS FACTORES DE RIESGOS FUENTE PROBABI- IMPACTO | NIVEL DE
LIDAD RIESGO
Objetivos de Segun Causas y condiciones que Int. Ex A |M B |A|M|B |Bajo, Medio
control secretaria operaciones pueden provocar el riesgo ter. Alto

en el 2012
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A-2 Plan de prevencién de riesgos

No

Actividad o

area

Riesgos

Posibles Manifestaciones

Medidas a aplicar

Respon-
sable

Ejecutante

Fecha
de
cumpli-
miento
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A-3 Flujograma informativo

No. Area: Nombre del Origen Destino Periodicidad Responsable Fecha
documento cumplimiento
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A-4 Plan de medidas de la aplicacion guia de autocontrol del Sistema de Control Interno

No

Aspectos con dificultades

Medida

Fecha de
cumplimiento.

Ejecuta

Responsable
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A-5 Guia para la evaluaciéon del desempefio del Sistema de Control Interno

No

Indicador

Comité de Prevencion y Control

Efectuarse reunién del Comité de Prevencion y Control y cumplir con
los aspectos a tratar establecidos.

Elaborar el Acta con calidad y archivada.

Tener el Plan de trabajo y Resolucion de constitucion actualizada.
Tener un % de asistencia y cumplimiento de los acuerdos por encima
del 85.

Planes de medidas (De todas las acciones internas y externas)
Confeccién y entrega en tiempo del Plan de medidas.

Analisis del Plan y seguimiento en el Comité de Prevencion y Control.
Toma de medidas disciplinarias a los responsables directos y
colaterales.

Supervisiones

Confeccién del Plan de Supervisiones del area.

Cumplir con todas las visitas previstas.

Elaboracion de los informes donde se demuestre la profundidad y
calidad de las revisiones efectuadas.

Andlisis de los resultados en el Comité de Prevencién y Control y
entrega de los Planes de medidas.

Reporte de Hechos e Incidencias

Entrega en tiempo y con calidad del Reporte de hechos

Andlisis de los hechos y toma de medidas correcta en correspondencia
a lo ocurrido.

Informacién a los trabajadores de los hechos ocurridos en el area 'y en
la UNISS.

Plan de Prevencion de Riesgos

Confeccion correcta del Plan de Prevencion de acuerdo a la Resolucion
60/11.

Se encuentra actualizado, evaluado por el Comité de Prevencion y
Control y aprobado por el érgano colegiado de direccion.

Efectividad del Plan de Prevencion de riesgos de acuerdo a resultados
de las acciones recibidas (interna, externa) y la disminucion de hechos.

Evaluacion de Riesgos.
Confeccidn objetiva de la evaluacion de los riesgos (tanto la frecuencia
esperada como la posible afectacion).

Acciones de Capacitacion.

Realizar acciones de capacitacion sobre el Sistema de Control Interno y
Su evidencia.

Implementar las resoluciones, normativas, y otros del SCI

Puntos
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VIlI Informacién y Comunicacion

1- Confecciéon adecuada del flujograma informativo

2- Cumplir con el 100 % del Flujograma informativo del SCI

3- Tener divulgacion actualizada del Control interno a través de murales,

boletines, y otros
Invalidantes:
e Tener Resultados Deficiente o Malo en Auditorias

¢ No Realizar la Reuniéon del Comité de Prevencion y Control

NOTA: Las &reas que no tengan constituido el Comité de prevenciéony
Control, sustituiran los indicadores del Punto I, por los siguientes:

1 Prevencion y Control 15 Puntos
1 El jefe del &rea coordina y orienta la divulgacion, 2

capacitacion y aplicaciéon de las politicas y normas
emitidas por la direcciéon de la Uniss

2 En el area se chequea el adecuado funcionamiento 3
del SCI y su mejoramiento continuo
3 Tiene, el jefe del &rea, un % de asistencia a las 3

reuniones del Comité de Prevenciéon y Control y
cumplimiento de los acuerdos por encima del 85.

4 Se da tratamiento adecuado a las deficiencias 3
detectadas
5 Existe evidencia del analisis de los resultados de 4
las acciones de control realizadas con los
trabajadores
Elaborado por: Aprobado por:
Esp. Control Interno Rector 0 J' de

areas
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A-6 Rendicién de Cuentas de las areas que tienen constituidos el Comité de
Prevencion y Control

Rendicién de Cuentas del Area al

Comité de Prevencion y Control de la UNISS

1. Funcionamiento del Comité de Prevencion y Control del area
Total de reuniones planificadas

Total de reuniones efectuadas

%

Total de acuerdos

Cumplidos
%

Causas de los acuerdos incumplidos.

2. Acciones desarrolladas por el Comité de Prevencién y Control en el
periodo que se evalla.

a. Reuniones trimestrales desarrolladas. Lineamientos y tareas con dificultades.
b. Cumplimiento del Plan de supervisiones, causas de los incumplimientos.

c. Acciones de capacitacion del Control interno.

d. Cumplimiento del Flujograma informativo.

e. Cantidad de acciones de control recibidas.

De ellas: Externas Internas
f. Estado de cumplimiento de los planes de medidas derivados de las acciones de
control recibidas. Explicar causas de las incumplidas.

g. Andlisis de tendencia de los hechos e incidencias en el area y las medidas
tomadas.

h. Actualizacion y evaluaciéon del Plan de prevencién de riesgos. Estado de
cumplimiento de las medidas.

i. Andlisis de los rasgos de familiaridad que afecten al Control Interno.

3. Acciones a desarrollar en la proxima etapa

4. Proyecto de acuerdo

Presidente
Comité Prevencién y Control Secretario Ejecutivo



A-7 Plan de Supervision

SISTEMA CONTROL INTERNO
Plan de Supervision

No.

FECHA

Area

ACCION, TEMA O PROCESO




A-8 Resultados de las Supervisiones

SISTEMA CONTROL INTERNO
Resultados de Supervisiones

Acciones del Plan de Supervision realizada

Accion, Temao | Fecha Deficiencias Acciones tomadas
Proceso visitado Detectadas




A-9 Reporte de Hecho de Corrupcion Administrativa. Instruccioén No. 02/12

del MES

REPORTE DE HECHOS DE CORRUPCION ADMINISTRATIVA

OACE/Entidad Nacional/CAP: Expediente No.

Nombre de la Entidad:

Radica en: Provincia Municipio

Organizacion Superior a la que se subordina:

Sintesis del Objeto Social de la entidad:

Fuente o via por la que se detecto el hecho:

Fecha de deteccion:

Fecha de ocurrencia:

Resumen del hecho reportado:

Sintesis de las causas y condiciones que lo propiciaron:

Total de implicados: de la entidad: de otras entidades:

Relacion de los implicados de la entidad:

No | Nombres | Carg | Categoria Nivel de | Nivel Integracio
y 0 Ocupaciona | Direccié | Escola n
Apellido I n r PCC | UJC

S

Eda

Sex




Medidas disciplinarias aplicadas, especificar por implicados:

Relacion de responsables colaterales.

No. | Nombresy Cargo
Apellidos

Nivel de
Direccién

Medidas
Aplicadas

Estado Integracion
Aplicacion de las
medidas
adoptads

Total Pendt. PCC uJc

Tanto para implicados como para los responsables colaterales especificar la
situacion de las medidas pendientes y en el caso de no aplicacion de medida
disciplinaria, explicar las causas:

Modus operandi:

Afectacién econdmica:
CUP:
CuUcC:

(Si es otra moneda convertirla en CUC)

Observaciones:

Reportado por:

Recuperado:
CUP:
CuUC:

Nombre y Apellidos

Cargo

Firma Fecha

Revisado por CGR:

Nombre y Apellidos

Cargo

Firma Fecha




A-10 Aspectos a considerar en las reuniones del Comité de Prevencion y
Control

Universidad de Sancti Spiritus “José Marti Pérez”
Comité de Prevencion y Control

Agenda de la reunion

No. Temas a tratar

1. Chequeo de acuerdos

2. Rendicion de cuenta de los jefes de areas al Comité de Prevencion y
Control.

3. Andlisis del Plan de Prevencién de Riesgos.

4. Andlisis de los resultados de las Supervisiones realizadas.

5. Resultados de las auditorias y medidas disciplinarias.

6. Cumplimiento de los Planes de medidas de las acciones de control.

7. Analisis de los Hechos relevantes.

8. Andlisis de las Quejas, denuncias y andnimos.

9. Otros temas de interés



