REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-SUBGERENCIA DE PROYECTOS DE INVERSION PUBLICA AGOSTO

DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

N° ESTADO DE LA
FRIEEIITT ORGANO O UNIDAD PLAZODE COMENTARIOS U MEDIDA DE
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE IMPLEMENTACION |\ epjos DE -
ORGANICA _ |OBSERVACIONES REMEDIACION
REMEDIACION RESPONSABLE VERIFICACION
FECHA FECHA DE
DE TERMINO
INICIO
42 . En el mes de mayo se ha
EL FUNCIONARIO A CARGO DE LAs | REALIZAR LA IDENTIFICACION Y continuado con la
. REGISTRAR DE LOS RIESGOS
OBRAS PUBLICAS EN LA ENTIDAD NO QUE SE PODRIAN PRESENTAREN SUBGERENCIA DE ejecucion de 04
HADOCUNMENTADO LA EJECUCION LAS OBRAS PUBLICAS A FIN DE PROYECTOS DE 1. INFORME inversiones con Cédigo
DE LAS ACCIONES CONTENIDAS EN ELABORAR EL PLAN DE INVERSION PUBLICA 2' BLAN DE 2590442, 2307989,
) EL "PLAN DE RESPUESTAALOS 171032025 | 2611212025 : 2519577, 2592858. EN PROCESO
GESTION DE RIESGOS IDENTIFICADOS EN LA RESPUESTA A LOS RIESGOS MITIGACION DE
- - IDENTIFICADOS EN LA RIESGOS
RIESGOS PLANIFICACION DE LA EJECUCION D ANIEICACION DE LAS OBRAS En el mes de Agosto se
D'?'— CONTRATO PE OBRAS PUBLICAS ha continuado con la
PUBLICAS", SEGUN LA NORMATIVA . ejecucion de 04
APLICABLE. inversiones con Cédigo
2519577, 2598840,
2506427, 2592858.
Se adjunt6 anteriormente
el Plan de Mitigacién de
las 04 obras,
| GbRas PUBLIGAS £N LA ENTIOAD No | SUPERVISAR EL CUMPLIMIENTO S acura forme sob
HA DOCUMENTADO LA EJECUCION |0 LAS ACCIONES CONTENIDAS - |Jun tn er;wslso dre
DE LAS ACCIONES CONTENIDASEN | £ PLAN DE RESPUESTA A SUBGERENCIA DE ol Im(;er: . oe4 ban )
resgos ae las opras
GESTION DE LOS RIESGOS IDENTIFICADOS gos oe’
EL "PLAN DE RESPUESTA A LOS ) PROYECTOS DE 17/03/2025 |26/12/2025  |INFORME en ejecucion EN PROCESO
RIESGOS EN LA PLANIFICACION DE LAS
RIESGOS IDENTIFICADOS EN LA . INVERSION PUBLICA Cod.2519577
i ) OBRAS PUBLICAS.
PLANIFICACION DE LA EJECUCION Cardenales, Cod.
DEL CONTRATO DE OBRAS 2598840 prolongacion
PUBLICAS", SEGUN LA NORMATIVA Dolores,
APLICABLE. 2596427.Francisco
Mostajo, 2592858
Gestion de Transito
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43 EL FUNCIONARIO A CARGO DE LAS SUBGERENCIA DE 17/03/2025 |31/03/2025  |NFORMES
OBRAS PUBLICAS EN LA ENTIDAD No| 'PENTIFICAR LA TOTALIDADDE  |oRoYECTOS DE INVERSION Se ha identificado las
) HA DOCUMENTADO LA CONFORMIDAD| OBRAS EN EJECUCION DURANTE  |PUBLICA N ) |
GESTION DE A LOS INFORMES MENSUALES SOBRE|E| ARO, A FIN DE REALIZAR UNA obras a ejecutarse en e
RIESGOS LA EJECUCION DE LA OBRA PUBLICA ) ejercicio 2025.reportado
(NCLUYENDO LA coPIA  DEL| CORRECTA PLANIFICACION, anteriommente. IMPLEMENTADO
CUADERNO DE OBRA) PRESENTADOS| SUPERVISION Y EJECUCION.
POR EL RESIDENTE, INSPECTOR O
SUPERVISOR DE OBRA O QUIEN HAGA
SUS VECES, SEGUN LA NORMATIVA|
APLICABLE.
43 EL FUNCIONARIO A CARGO DE LAS _ |ELABORAR Y  REMITIR _ LA|SUBGERENCIA DE 17/03/2025 |26/12/2025  |INFORME, ACTA | Se adjunt6 anteriormente
OBRAS PUBLICAS EN LA ENTIDAD NO |INFORMACION SOBRE EL INICIO DE ES&ES\TC)S?JBERU!%F;SDIOEN las Actas de Inicio de
HA DOCUMENTADO LA LA OBRA, DURANTE TODO SU|ogpa las obras en ejecucion.
CONFORMIDAD A LOS INFORMES PERIODO DE EJECUCION Y CON
MENSUALES SOBRE LA EJECUCION | POSTERIORIDAD AL TERMINO DE LA
GESTION DE DE LA OBRA PUBLICA (INCLUYENDO | MISMA A LA OFICINA DE OBRA DE LA IMPLEMENTADO
RIESGOS LA COPIA DEL CUADERNO DE OBRA) |ENTIDAD O LA QUE HAGA SUS
PRESENTADOS POR EL RESIDENTE, |VECES, DE FORMA PERIODICA.
INSPECTOR O SUPERVISOR DE OBRA
O QUIEN HAGA SUS VECES, SEGUN
LA NORMATIVA APLICABLE.
43 EL FUNCIONARIO A CARGO DE LAS  |EFECTUAR UNA  SUPERVISION [SUBGERENCIA DE 31/03/2025 [26/12/2025  INFORMES
OBRAS PUBLICAS EN LA ENTIDAD NO | PERMANENTE DE LA EJECUCION DE [PROYECTOS DE INVERSION Se Adjunta Informe y
PUBLICA- SUPERVISOR DE o
HA DOCUMENTADO LA LA OBRA, A FIN DE VERIFICAR QUE |gpna Valorizacién de obra,
CONFORMIDAD A LOS INFORMES LA MISMA SE EJECUTE CONFORME Cuaderno de Obra de
MENSUALES SOBRE LA EJECUCION |A LOS PLAZOS ESTABLECIDOS EN Prolongacién Dolores,
DE LA OBRA PUBLICA (INCLUYENDO |EL CALENDARIO O CRONOGRAMA Francisco Mostajo y Los EN PROCESO
LA COPIA DEL CUADERNO DE OBRA) |DE AVANCE DE OBRA, CUYO Cardenales, Gestién de
PRESENTADOS POR EL RESIDENTE, |ANALISIS DE LA INFORMACION SE Transito se adjunta la
INSPECTOR O SUPERVISOR DE OBRA |EFECTUA RESPECTO DE LOS valorizacién 01 y 02.
O QUIEN HAGA SUS VECES, SEGUN  |INFORMES SOBRE LA EJECUCION
) LA NORMATIVA APLICABLE. DE LA OBRA PUBLICA QUE LE
GESTION DE PROPORCIONE EL SUPERVISOR DE
RIESGOS

OBRA, A LOS CUALES DEBE
ANEXARSE LAS COPIAS DEL
CUADERNO DE OBRA. ANALIZADA
LA INFORMACION PUEDE BRINDAR
LA CONFORMIDAD DE LA
INFORMACION REPORTADA O
EFECTUAR LA SUPERVISION FiSICA
DE LA OBRA, A FIN DE
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CORROBORAR LA INFORMACION
PROPORCIONADA EN LOS
MENCIONADOS INFORMES. LA
CONFORMIDAD MENSUAL DE LOS
INFORMES SOBRE LA EJECUCION

DE LA OBRA DEBE SER
EVIDENCIADA MEDIANTE
DOCUMENTO.
54 LA ENTIDAD NO ASEGURA LOS IDENTIFICAR LA TOTALIDAD DE [SUBGERENCIA DE 17/03/2025 [31/03/2025  |LISTADO Se adjunt6 listado de
RECURSOS NECESARIOS PARA QUE |OBRASEN ESTADO DE EJECUCION. [PROYECTO DE INVERSION obras a ejecutarse en el
LAS OBRAS EN EJECUCION SE PUBLICA ejercicio 2025
GESTION DE CULMINEN CONFORME A LAS (presentado en Abril)
RIESGOS ESPECIFICACIONES TECNICAS Y LOS IMPLEMENTADO
PLAZOS ESTABLECIDOS EN EL
CRONOGRAMA DE EJECUCION.
54 LA ENTIDAD NO ASEGURA LOS SUPERVISAR QUE, DURANTE EL ggBGERENCIA DE 17/03/2025 [26/12/2025  INFORME Se adjunta Informes de
RECURSOS NECESARIOS PARA QUE ' OYECTOS DE INVERSION certificacion presupuestal
LAS OBRAS EN EJECUCION SE PERIODO EVALUADO, LAS PUBLICA de las obras en
CULMINEN CONFORMIE A LAS glii/_\OSnglliIIEI;\IA-I-DEgIECC})?,\IIECURSOS ejecucion. (Se presento
GESTION DE ESPECIFICACIONES TECNICAS Y LOS Y SEAN CULMINADAS, el mes anterior)
RIESGOS PLAZOS ESTABLECIDOS EN EL CONFORME A LAS IMPLEMENTADO
CRONOGRAMA DE EJECUCION. .
ESPECIFICACIONES TECNICASY
LOS PLAZOS ESTABLECIDOS EN
EL CRONOGRAMA
DE EJECUCION
54 LA ENTIDAD NO ASEGURA LOS SUBGERENCIA DE 17/03/2025 [26/12/2025  [NFORME Informes de certificacion
RECURSOS NECESARIOS PARA QUE EETQBQE;:CRULRASS'SSESC'\;Z'ALL?SE Esggl'éiT_OSFﬂl’cE”\'uVERS'ON presupuestal de las
LAS OBRAS EN EJECUCION SE PARA QUE LAS OBRAS SEAN GENERAL DE obras en ejecucion. (Se
GESTION DE CULMINEN CONFORME A LAS PLANEAMIENTO presento anteriormente).
RIESGOS ESPECIFICACIONES TECNICAS Y Los | CULMINADAS, CONFORME ALAS  EgTRATEGICO Y PRESU IMPLEMENATDO

PLAZOS ESTABLECIDOS EN EL
CRONOGRAMA DE EJECUCION.

ESPECIFICACIONES TECNICAS Y
LOS PLAZOS ESTABLECIDOS EN
SU CRONOGRAMA

DE EJECUCION.
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

COMENTARIOS U

EJE DEFICIENCIAS DEL SCI
OBSERVACIONES
PREQUNTA ’ . ESTADO DE LA
ORGANOOUNIDAD | |MpLEMENTACION MEDIDA DE
MEDIDA DE ORGANICA MEDIOS DE’ REMEDIACION
REMEDIACION VERIFICACION
RESPORERELE FECHA DE | FECHA DE
INICIO TERMINO
52 EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO HA APROBADO
Y GARANTIZADO LA IMPLEMENTACION DEL DOCUMENTO QUE
. PLAN DE CONTINUIDAD OPERATIVAO ACREDITA L,A
SEST'ON DOCUMENTO QUE HAGA SUS VECES QUE géigmﬁfg Egiﬁg‘é';‘; SE'CR':“E’; g(EDGDEEST'ON 17/03/2025  |31/03/2025 | RESOLUCION DE IMPLEMENTADO
GARANTICE EL FUNCIONAMIENTO DE LA ’ ALCALDIA N° 391-
RIESGOS ENTIDAD ANTE UN DESASTRE O CUALQUIER A LA NORMATIVA DESASTRES 2024-MDJLBYR
EVENTO QUE INTERRUMPA ESTABLECIDA.
PROLONGADAMENTE SUS OPERACIONES,
SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.
52 EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO HA APROBADO
Y GARANTIZADO LA IMPLEMENTACION DEL
. PLAN DE CONTINUIDAD OPERATIVAO
SESTION DOCUMENTO QUE HAGA SUS VECES QUE éPOT\I?:BNAUITDE:DP;IADEF?AETIVA SEICRI:\IIEASZI(E):E(STION 31/03/2025 30/05/2025 RESOLUCION EN PROCESO
GARANTICE EL FUNCIONAMIENTO DE LA
RIESGOS ENTIDAD ANTE UN DESASTRE O CUALQUIER DESASTRES
EVENTO QUE INTERRUMPA
PROLONGADAMENTE SUS OPERACIONES,
SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.
52 EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO HA APROBADO
Y GARANTIZADO LA IMPLEMENTACION DEL .
. PLAN DE CONTINUIDAD OPERATIVAO DIFUSION INTERNA Y
SEST'ON DOCUMENTO QUE HAGA SUS VECES QUE (E:ELETTC'S;’AE; g;’;’;:EVA ‘D’E'CR':“EASZE:EYST'ON 30005/2025 | 06/06/2025 | MEMORANDUM EN PROCESO
GARANTICE EL FUNCIONAMIENTO DE LA CIRCULAR
RIESGOS ENTIDAD ANTE UN DESASTRE O CUALQUIER DESASTRES
EVENTO QUE INTERRUMPA
PROLONGADAMENTE SUS OPERACIONES,
SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.
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DEFICIENCIAS DEL SCI

PROBLEMATICA

RECOMENDACION DE MEJORA

EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO HA APROBADO Y GARANTIZADO
LA IMPLEMENTACION DEL PLAN DE CONTINUIDAD OPERATIVA O
DOCUMENTO QUE HAGA SUS VECES QUE GARANTICE EL
FUNCIONAMIENTO DE LA ENTIDAD ANTE UN DESASTRE O
CUALQUIER EVENTO QUE INTERRUMPA PROLONGADAMENTE
SUS OPERACIONES, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.

Falta de asignacion de recursos para asesoria respecto al
tema, Se percibe el como un trdmite o documento sin utilidad
real, esto hace que no se interioriza la importancia de
garantizar la continuidad de servicios ante eventos adversos,
falta de coordinacién entre oficinas, Falta de equipamiento y
tecnologia para soportar el plan.

-Incluir la elaboracién e implementacién como una actividad prioritaria en el presupuesto
anual.

- Gestionar asistencia técnica gratuita con entes rectores como la PCM, INDECI o el
CENEPRED.

-Presentar casos reales o simulaciones donde la falta de un PCO afect6 gravemente a
otras entidades. Establecer un cronograma de trabajo interareas, con objetivos claros y
responsabilidades compartidas.

-Solicitar financiamiento o para adquirir equipamiento minimo necesario para elaboraciéon
del plan y los posibles escenarios de continuidad.

EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO HA APROBADO Y GARANTIZADO
LA IMPLEMENTACION DEL PLAN DE CONTINUIDAD OPERATIVA O
DOCUMENTO QUE HAGA SUS VECES QUE GARANTICE EL
FUNCIONAMIENTO DE LA ENTIDAD ANTE UN DESASTRE O
CUALQUIER EVENTO QUE INTERRUMPA PROLONGADAMENTE
SUS OPERACIONES, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.
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DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

N® - PLAZO DE COMENTARIOS U
ORGANO O S
EJE PREGUNTA | DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE IMPLEMENTACION MEDIOS DE OBSERVACIONES ESTADO DE
UNIDAD .
REMEDIACION ] VERIFICACION LA MEDIDA
ORGANICA DE
RESPONSA .
REMEDIACION
BLE
FECHA FECHA DE
DE TERMINO
INICIO
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES OFICINA DE -INFORME N°039-2025-JEFR-
NO HAN PARTICIPADO. AL MENOS. EN | PENTIFICARLA TOTALIDAD | - - oo oo |17/03/2025 [31/03/2025  |ORH-OGAF/MDILBYR, IMPLEMENTADO
CULTURA . ' . ' DE FUNCIONARIOS Y -Carta N°261-2025-ORH-
0 UNA CAPACITACION SOBRE ETICA, HUMANOS OGAE/MDILBYR
ORGANIZACIONAL 1 o SERVIDORES DE LA ENTIDAD ,
INTEGRIDAD EN LA FUNCION PUBLICA. ]
CON VINCULO LABORAL
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES EJECUTAR LA O LAS OFICINADE [INFORME N°157- -Se fij6 fechas para la EN PROCESO
NO HAN PARTICIPADO, AL MENOS, EN |CAPACITACIONES SOBRE RECURSOS ZOOGZE":J/EAFDFSSB@%' fga“zaC"?f?,del'a éapiic'ltac,'on’
CULTURA UNA CAPACITACION SOBRE ETICA, ETICAE INTEGRIDAD EN LA HUMANOS N Foe requirio aa Lontaoria
01 i i ) 3 01/04/2025 |30/05/2025  [Memorando mdiltiple General de la Republica
ORGANIZACIONAL INTEGRIDAD EN LA FUNCION PUBLICA. |FUNCION PUBLICA. N°036-2025-ORH- capacitaciones virtuales para la
OGAF-MDJLBYR totalidad de servidores.
LOFICIO N°032-
2025-ORH-OGAF
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES } OFICINADE | 01/04/2025 -INFORME N°157-2025- -Se remiten listados de los EN PROCESO
NO HAN PARTICIPADO, AL MENOS, EN VERIFICAR LA PARTICIPACION RECURSOS 30/05/2025 JEFR-ORH- trabajadores que participaron
s - ' OGAF/MDJLBYR la charla “Etica e integridad
o1 UNA CAPACITACION SOBRE ETICA, DELOS FUNCIONARIOS Y HUMANOS ORICIO N'032-2025-0RH-  lon 12 fureion pibrear o2
CULTURA SN PU SERVIDORES DE LA ENTIDAD . TeHesDORH - en fa luncion publica
INTEGRIDAD EN LA FUNCION PUBLICA. OGAF. -Se requeriran listados cuando
ORGANIZACIONAL EN LA CAPACITACION. se realice la charla, atn
Contraloria no remitié
respuesta respecto a esta
charla.
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES SUPERVISAR LA -INFORME N°157-2025- -Se remiten diapositivas EN PROCESO
NOHAN PARTICIPADO, AL MENOS, EN | -0 \MACION DE LA OLAS OFICINAS 300052025 | 2o T ORH- glllzida; po[tiel '\\/I/gl e
UNA CAPACITACION SOBRE ETICA, DE OGAF/MDJLBYR eoonocids abocade
CULTURA . . CAPACITACIONES SOBRE RECURSOS 01/04/2025 )~ g f o
INTEGRIDAD EN LA FUNCION PUBLICA. | catedratico y Gerente Municipal
ORGANIZACIONAL ¢ETICAE INTEGRIDAD EN LA HUMANOS de nuestra institucion.
01 FUNCION PUBLICA EXPOSITOR Se informara respecto a
CON CONOCIMIENTO Y II) capacitaciones a cargo de la
SUPERVISAR EL CONTENIDO Contraloria General de la
. Republica cuando se lleven a
DE LA CAPACITACION. cabo.
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ESTADO DE LA

N MEDIDA DE
PREGUNTA SRGANGG PLAZO DE COMENTARIOS U REMEDIACION
ELE SEACINERS EEL 5 MEDIDA DE . IMPLEMENTACION |MEDIOS DE VERIFICACION OBSERVACIONES
REMEDIACION ,
ORGANICA FECHA | FECHADE
RESPONSABLE
DE TERMINO
INICIO
INFORME N°039-2025-JEFR-ORH- Se requiri6 a la Contraloria
04 LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ALTA |IDENTIFICAR A LOS OGAF/MDJLBYR General de la Republica que
DIRECCION Y ORGANOS DE ADMINISTRACION EUNCIONARIOS Y -Carta N°262-2025-ORH-OGAF/MDJLBYR brinde la capacitacion de forma
P -Informe N°090-2025-JEFR-ORH- irtual, para que participen la IMPLEMENTADO
CULTURA OFICINA DE
INTERNA (ORGANOS DE ASESORAMIENTO, SERVIDORES QUE 17/03/2025 31/03/2025 | OGAF/MDJILBYR ltotalidad de trabajadores de
ORGANIZACIONAL APOYO Y LINEA) QUE PARTICIPAN EN LA PARTICIPAN EN LA RECURSOS -Oficio N°032-2025-ORH-OGAF/MDJLBYR nuestra institucion hasta en tres
IMPLEMENTACION DEL SCI EN LA ENTIDAD NO | IMPLEMENTACION DEL SCI. HUMANOS oportunidades.
HAN RECIBIDO, AL MENOS, UNA CAPACITACION
EN CONTROL INTERNO.
04 -Oficio N°032-2025-ORH-OGAF/MDJLBYR Se recibié correo electronico de laEN PROCESO
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LAALTA |DOCUMENTO QUE PRECISA -Informe N°270-2025-JEFR-ORH- Contraloria, indicando fecha y
DIRECCION Y ORGANOS DE ADMINISTRACION EL CONTENIDO DE LA OGAFMDILBYR. hora para asistencia a primera
INTERNA (ORGANOS DE ASESORAMIENTO, CAPACITACION SOBRE 'MMDe‘;\EOBI'sng Mdltiple N°037-2025-ORH-OGAF- c_harla virtual, se comunicﬁ) lo
APOYO Y LINEA) QUE PARTICIPAN EN LA CONTROL INTERNO. OFICINA DE icho a todas las Gerencias para
), Q asistencia obligatoria, bajo
CULTURA IMPLEMENTACION DEL SCI EN LAENTIDAD NO | DOCUMENTO QUE PRECISA RECURSOS responsabilidad.
ORGANIZACIONAL HAN RECIBIDO, AL MENOS, UNA CAPACITACION | EL CONOCIMIENTO DEL HUMANOS La charla se llevé a cabo segun lo
EN CONTROL INTERNO. EXPOSITOR (PARTICIPACION 01/04/2025| 30/06/2025 indicado, a espera de remision de
DE AL MENOS UN CURSO DE listado de participantes.
24 HORAS SOBRE CONTROL
INTERNO).
04 LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ALTA -Oficio N°032-2025-ORH-OGAF/MDJLBYR Se requirié a Contraloria General [EN PROCESO
DIRECCION Y ORGANOS DE ADMINISTRACION E?gg&ﬁgﬁ%;ﬁ/\s g‘g‘:g;g;ﬁgéozamm'ow' g_e r'f‘ Rﬁpﬂlb”ﬁa 'ta rea”;adén de
. . ICha charla hasta en
INTERNA (ORGANOS DE ASESORAMIENTO, - Memorando Multiple N°037-2025-ORH-OGAF- |oportunidades.
: CAPACITACIONES SOBRE
APOYO Y LINEA) QUE PARTICIPAN EN LA IMPLEMENTACION DEL MDJILBYR Se recibi6 correo electrénico de la
IMPLEMENTACION DEL SCI EN LA ENTIDAD NO Contraloria, indicando fecha y
CULTURA HAN RECIBIDO, AL MENOS, UNA CAPACITACION iﬁ;img D;;Igré?i"l_os OFICINA DE hﬁraI para aslistencia a p.rimfra
charla virtual, se comunicé lo
EN CONTROL INTERNO. ' 1/04/202 202 ; . :
ORGANIZACIONAL FUNCIONARIOS Y RECURSOS 01/04/2025) 30/06/2025 d'C_hoat_Odasl_'aS G?regc_'as para
SERVIDORES QUE HUMANOS f‘ess'sp‘g:scfbi‘l’id;%é‘o”a' ajo
PARTICIPAN EN LA La charla se llevé a cabo segun lo
IMPLEMENTACION DEL SCI. indicado, a espera de remision de
listado de participantes.
04 LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ALTA Mediante Informe N°380-2025- |EN PROCESO
DIRECCION Y ORGANOS DE ADMINISTRACION | SPERVISARELNIVEL DE 'IO?CiO N‘;\(‘)3227‘(2)022052‘50?:£%AF;/1MDJ'—BYR JEF'?_'OTF_PSAE/ MDJt!—BYR’[SG
. ~Informe N° - - - - remitio el listado de participantes
INTERNA (ORGANOS DE ASESORAMIENTO, PARTICIPACIONDE LOS moe I particlp
’ FUNCIONARIOS Y OGAF/MDJLBYR. que acudieron a la primera
CULTURA APOYO Y LINEA) QUE PARTICIPAN EN LA OFICINA DE 01/04/2025 | 30/06/2025 -Memorando Mdltiple N°037-2025-ORH-OGAF- |capacitacién obligatoria
ORGANIZACIONAL IMPLEMENTACION DEL SCI EN LA ENTIDAD NO | SERVIDORES QUE RECURSOS '\I/”?JLBYE 380.2025JEFR.ORH t’\?/?municaga '\rz?ld_ialntil 0372025
o PARTICIPAN EN LA -Informe N°380- - - - emorando Mdltiple N°037- -
HAN RECIBIDO, AL MENOS, UNA CAPACITACION ! HUMANOS OGAF/MDILBYR. ORH-OGAE-MDILBYR.
EN CONTROL INTERNO. IMPLEMENTACION DEL
SCl.




DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

ESTADO DE LA

N® PLAZO DE
. p MEDIDA DE
PREGUNTA = COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ORGANO O UNIDAD ORGANICA | IMPLEMENTACION _|vepios pE REMEDIACION
RESPONSABLE ) OBSERVACIONES
REMEDIACION FECHA DE | FECHA DE [VERIFICACION
INICIO TERMINO
ORI L acneon
APROBACION DE LA
09 HUMANOS O LA QUE
HAGA SUS VECES NO HA DIRECTIVA QUE DEBE
CONTENER UN
EJECUTADO LAS Se resuelve aprobar el
CRONOGRAMA DE OFICINA DE RECURSOS INFORME N°104- Cronograma de
ACCIONES PARA -
c EFECTUAR LA ACTIVIDADES PARA LA HUMANOS 2025-JEFR-ORH- Implementacion del
ULTURA ) EVALUACION DE 17/03/2025  |30/05/2025  [CCAF/MDILBYR | Subsistema de Gestion
ORGANIZACIONAL EVALUACION DE - del Rendimiento de la
- DESEMPENO, QUE . Municipalidad Distrital IMPLEMENTADO
DESEMPERO, COMO RESOLUCION DE | Municipalicac Distiita
COMPRENDE EL de José Luis
PARTE DE LA GERENCIA Bust ey Ri
. DESARROLLO DE LAS MUNICIPAL N°106-| Bustamantey Kivero.
IMPLEMENTACION DE LA .
GESTION DEL ETAPAS PLANIFICACION, 2025-GM-
. SEGUIMIENTO Y MDJLBYR.
RENDIMIENTO, SEGUN LA .
EVALUACION.
NORMATIVA APLICABLE
EL RESPONSABLE DE LA ) Se vienen realizando las
09
OFICINA DE RECURSOs | EVIDENCIAR LA BEJECUCION | 6 cinA DE RECURSOS INFORME N°128- | gestiones a fin de
HUMAN LA QUE DE TODASLAS ACTIVIDADES | ymaNOS 2025-JEFR-ORH- cumplir con el
u 0S OLAQU CONTENIDAS EN LA OGAF/MDJLBYR cronograma.
CULTURA HAGA SUS VECES NO HA DIRECTIVA DE LA
ORGANIZACIONAL EJECUTADO LAS . 30/05/2025  |26/12/2025 | \EMORANDO | Se cumpli6 con la fecha
ACCIONES PARA EVALUACION DE MULTIPLE N°017- | sefialada por SERVIR
DESEMPERNO. 2025-ORH- para el cierre de la etapa
EFECTUAR LA OGAF/MDJLBYR de planificacion de la
EVALUACION DE Gestion del EN PROCESO
< INFORME N°135- [Rendimiento, remitiendo
DESEMPENO, COMO 2025-JEFR-ORH- para ello la matriz de
PARTE DE LA OGAF/MDJLBYR participantes y los
IMPLEMENTACION DE LA formatos GDR.
GESTION DEL MOLTIPLE 015 [Se viene realizando |
; - |Se viene realizando la
RENDIMIENTO, SEGUN LA 2025-ORH- etapa de seguimiento
NORMATIVA APLICABLE OGAF/MDJLBYR [con la participacién del
personal de la Oficina de|
Recursos Humanos,
Iseglin matriz de
participantes.




N° . . ESTADO DE
PREGUN DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION
A LA MEDIDA
: PLAZO DE coMENTARIO [PE
ORGANO O UNIDAD ~ . )
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ) IMPLEMENTACION _ |\EDIOS DE VERIFICACION L REMEDIACION
REMEDIACION ORGANICA  IrECHA DE FECHA DE
RESPONSABLE |\ 0 - OBSERVACIO
TERMINO NES
Informe N°015-JEFR-2025-ORH-
20 EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS LISTA DEL TOTAL DE OGAF/MDJILBYR (abri)
HUMANOS O LA QUE HAGA SUS VECES NO HA FUNCIONARIOS Y Informe N°086-2025-JEFR-ORH- EN PROCESO
CULTURA REVISADO MENSUALMENTE EN EL REGISTRO SERVIDORES OFICINA DE 1710312095 | 2611212025 PfGAF/Mh?le%YZ%g%OF)R ORH REMISION
- nforme N° - - - -
ORGANIZACIONAL NACIONAL DE SANCIONES CONTRA SERVIDORES PUBLICOS CON RECURSOS OGAF/MDJLBYR (junio) MESUAL
CIVILES (RNSSC) PARA VERIFICAR S| ALGUNO DE VINCULO LABORAL HUMANOS Informe N°337-2025-JEFR-ORH-
SUS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES SE ENCUENTRA |EN LA ENTIDAD, OGAF/MDJLBYR (julio)
Informe N°414-2025-JEFR-ORH-
INCLUIDO EN EL MISMO. ACTUALIZADO. OGAF/MDJLBYR (agosto)
Se remite listado junto con pregunta 22
de entregables mensuales a GM
informe N°015-2025-JEFR-ORH- EN PROCESO.
20 EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS OGAF/MDJLBYR (abril MENSUAL
HUMANOS O LA QUE HAGA SUS VECES NO HA RESULTADO DE LA Informe N°086-2025-JEFR-ORH-
CULTURA REVISADO MENSUALMENTE EN EL REGISTRO CONSULTA OFICINA DE 1710312095 | 2611212025 ??AF/M@JlLBYZR émaéogR .
ORGANIZACIONAL NACIONAL DE SANCIONES CONTRA SERVIDORES INDIVIDUAL/MASIVA RECURSOS OOARIMD Jfg;,g (ji'rfio) “ORH-
CIVILES (RNSSC) PARA VERIFICAR S| ALGUNO DE DEL (RNSSC). HUMANOS Informe N°252-2025-JEFR-ORH-
SUS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES SE ENCUENTRA OGAF/MDJLBYR (junio)
Informe N°337-2025-JEFR-ORH-
INCLUIDO EN EL MISMO. OGAF/MDJLBYR (iulio)
Informe N°414-2025-JEFR-ORH-
OGAF/MDJLBYR (agosto)
Se remite listado junto con pregunta 22
de entregables mensuales a GM
ELABORAR EL PLAN DE [OFICINA DE 17/03/2025 [30/03/2025 Resolucion de Alcaldia N°104- IMPLEMENTADO
28 EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS  |nEGARROLLO DE LAS RECURSOS 5025/MDILBYR
CULTURA HUMANOS O LA QUE HAGA SUS VECES NO EJECUTO |PERSONAS ANUALIZADO. [HUMANOS
(ORGANIZACIONAL LAS ACTIVIDADES DE CAPACITACION CONTENIDAS |Y APROBAR.
EN EL PLAN DE DESARROLLO DE LAS PERSONAS O
DOCUMENTO QUE HAGA SUS VECES, SEGUN LA
NORMATIVA APLICABLE.
EJECUTAR LAS OFICINA DE 30/03/2025 [26/12/2025 Plan de desarrollo de las personas 2025 (Se realizé la charla [EN PROCESO
28 EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS ) CAPACITACION RECURSOS - Municipalidad Distrital de José Luis “Etica e Integridad
CULTURA HUMANOS O LA QUE HAGA SUS VECES NO EJECUTO |PROGRAMADAS EN EL HUMANOS Bustamante y Rivero (Matriz plan de len la Gestion
ORGANIZACIONAL LAS ACTIVIDADES DE CAPACITACION CONTENIDAS PDP. desarrollo de personas PDP. Publica”, se esta
EN EL PLAN DE DESARROLLO DE LAS PERSONAS O gﬁig‘;’r‘ando para
DOCUMENTO QUE HAGA SUS VECES, SEGUN LA capacitaciones
NORMATIVA APLICABLE. virtuales por parte
de la Contraloria
General de la
Republica.
Se realiz6 la charla
“Implementacion del
ISCl en las




lentidades del
lestado”

PROBLEMATICA Y RECOMENDACION DE
MEJORA PARA LA IMPLEMENTACION DEL SCI

PRODUCTO

PROBLEMATICA

RECOMENDACIONES

LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES NO HAN PARTICIPADO, AL MENOS, EN UNA
CAPACITACION SOBRE ETICA, INTEGRIDAD EN LA FUNCION PUBLICA.

NO PRESENTA PROBLEMATICA

NO APLICA

LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES NO HAN PARTICIPADO, AL MENOS, EN UNA
CAPACITACION SOBRE ETICA, INTEGRIDAD EN LA FUNCION PUBLICA.

NO PRESENTA PROBLEMATICA

NO APLICA

LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ALTA DIRECCION Y ORGANOS DE
ADMINISTRACION INTERNA (ORGANOS DE ASESORAMIENTO, APOYO Y LINEA) QUE
PARTICIPAN EN LA IMPLEMENTACION DEL SCI EN LA ENTIDAD NO HAN RECIBIDO, AL
MENOS, UNA CAPACITACION EN CONTROL INTERNO.

NO PRESENTA PROBLEMATICA

NO APLICA

LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ALTA DIRECCION Y ORGANOS DE
ADMINISTRACION INTERNA (ORGANOS DE ASESORAMIENTO, APOYO Y LINEA) QUE
PARTICIPAN EN LA IMPLEMENTACION DEL SCI EN LA ENTIDAD NO HAN RECIBIDO, AL
MENOS, UNA CAPACITACION EN CONTROL INTERNO.

NO PRESENTA PROBLEMATICA

NO APLICA

EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS O LA QUE HAGA SUS
VECES NO HA EJECUTADO LAS ACCIONES PARA EFECTUAR LA EVALUACION DE
DESEMPERNO, COMO PARTE DE LA IMPLEMENTACION DE LA GESTION DEL
RENDIMIENTO, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE

NO PRESENTA PROBLEMATICA

NO APLICA

EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS O LA QUE HAGA SUS
VECES NO HA EJECUTADO LAS ACCIONES PARA EFECTUAR LA EVALUACION DE
DESEMPERNO, COMO PARTE DE LA IMPLEMENTACION DE LA GESTION DEL
RENDIMIENTO, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE

NO PRESENTA PROBLEMATICA

NO APLICA

EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS O LA QUE HAGA SUS
VECES NO HA REVISADO MENSUALMENTE EN EL REGISTRO NACIONAL DE
SANCIONES CONTRA SERVIDORES CIVILES (RNSSC) PARA VERIFICAR SI ALGUNO
DE SUS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES SE ENCUENTRA INCLUIDO EN EL MISMO.

NO PRESENTA PROBLEMATICA

NO APLICA

EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS O LA QUE HAGA SUS
VECES NO HA REVISADO MENSUALMENTE EN EL REGISTRO NACIONAL DE
SANCIONES CONTRA SERVIDORES CIVILES (RNSSC) PARA VERIFICAR SI ALGUNO
DE SUS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES SE ENCUENTRA INCLUIDO EN EL MISMO.

NO PRESENTA PROBLEMATICA

NO APLICA

EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS O LA QUE HAGA SUS
VECES NO EJECUTO LAS ACTIVIDADES DE CAPACITACION CONTENIDAS EN EL
PLAN DE DESARROLLO DE LAS PERSONAS O DOCUMENTO QUE HAGA SUS
VECES, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.

NO PRESENTA PROBLEMATICA

NO APLICA

EL RESPONSABLE DE LA OFICINA DE RECURSOS HUMANOS O LA QUE HAGA SUS
VECES NO EJECUTO LAS ACTIVIDADES DE CAPACITACION CONTENIDAS EN EL
PLAN DE DESARROLLO DE LAS PERSONAS O DOCUMENTO QUE HAGA SUS
VECES, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.

NO PRESENTA PROBLEMATICA

NO APLICA




PRIMER REPORTE DE ENTREGABLE
OFICINA DE ABASTECIMIENTO

DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

COMENTARIOS U

EJE . DEFICIENCIAS DEL SCI OBSERVACIONES
N PLAZO DE ESTADO DE LA
PREGUNTA P MEDIDA DE
MEDIDADE | RCANOOUNIDAD! iMPLEMENTACION  |yiepios pe -
ORGANICA ) REMEDIACION
REMEDIACION VERIFICACION
RESPONSABLE
FECHA DE | FECHA DE
INICIO TERMINO
[ mreseo [T S
INFORMACION Y DOCUMENTACION ”
CONTRATOS DE Informe N° 481-2025-
CULTURA RELACIONADA A LOS CONTRATOS | o\ TORIAEN EL  |OFICINA DE OA-OGAF/MDJLBYR
oRG o DE CONSULTORIA SUSCRITOSENEL | - > = <rec o |1mose0zs  |2enzzozs | Lo
nrorm - -
REANIACIONAT PERIODO EVALUADO, EN EL INFORMATICO SIRICC ARASTECIMIENT O:O;AF/MDJLBYR
APLICATIVO INFORMATICO DEL : EN PROCESO
Informe N° 670-2025-
SISTEMA DE REGISTRO DE
- OA-OGAF/MDJLBYR
INFORMACION PARA EL CONTROL DE
B Informe N° 730-2025-
CONTRATOS DE CONSULTORIA DEL
. OA-OGAF/MDJLBYR
ESTADO - SIRICC, SEGUN LA
NORMATIVA APLICABLE.
T Al e e
REGISTRO DELOS ]
RELACIONADA A LOS CONTRATOS Informe N° 481-2025-
. CONTRATOS DE
DE CONSULTORIA SUSCRITOS EN EL ) OA-OGAF/MDJLBYR
CULTURA CONSULTORIA EN OFICINA DE
ORGANIZACIONAL PERIODO EVALUADO, EN EL EL APLICATIVO ABASTECIMIENTG | 17/032025 | 26/12/2025 | Informe N° 608-2025-
APLICATIVO INFORMATICO DEL - OA-OGAF/MDJLBYR
INFORMATICO EN PROCESO
SISTEMA DE REGISTRO DE - Informe N° 670-2025-
. SIRICC SEGUN LOS
INFORMACION PARA EL CONTROL DE | 2"~ OA-OGAF/MDJLBYR
CONTRATOS DE CONSULTORIA DEL Informe N° 730-2025-
’ ESTABLECIDOS EN
ESTADO - SIRICC, SEGUN LA OA-OGAF/MDJLBYR
LA NORMATIVA
NORMATIVA APLICABLE.
APLICABLE




PRIMER REPORTE DE ENTREGABLE

OFICINA DE ABASTECIMIENTO

CULTURA
ORGANIZACIONAL

31

LA ENTIDAD NO HA REGISTRADO LA | SUPERVISARATRAVES

INFORMACION Y DOCUMENTACION | DE LA REVISION'Y
RELACIONADA A LOS CONTRATOS | VALIDACION DE LOS
DE CONSULTORIA SUSCRITOS EN EL | REGISTROS DE LOS
PERIODO EVALUADO, EN EL CONTRATOS DE
APLICATIVO INFORMATICO DEL CONSULTORIA
SISTEMA DE REGISTRO DE REPORTADOS EN EL
INFORMACION PARA EL CONTROL DE | APLICATIVO
CONTRATOS DE CONSULTORIADEL |INFORMATICO SIRICC.
ESTADO - SIRICC, SEGUN LA
NORMATIVA APLICABLE.

OFICINA DE
ABASTECIMIENTO

17/03/2025

26/12/2025

Informe N° 542-2025-
OA-OGAF/MDJLBYR
Informe N° 481-2025-
OA-OGAF/MDJLBYR
Informe N° 608-2025-
OA-OGAF/MDJLBYR
Informe N° 670-2025-
OA-OGAF/MDJLBYR
Informe N° 730-2025-
OA-OGAF/MDJLBYR

EN PROCESO

DEFICIENCIAS DEL SCI

PROBLEMATICA

RECOMENDACION DE MEJORA

LA ENTIDAD NO HA REGISTRADO LA INFORMACION Y DOCUMENTACION
RELACIONADA A LOS CONTRATOS DE CONSULTORIA SUSCRITOS EN EL
PERIODO EVALUADO, EN EL APLICATIVO INFORMATICO DEL SISTEMA DE
REGISTRO DE INFORMACION PARA EL CONTROL DE CONTRATOS DE
CONSULTORIA DEL ESTADO - SIRICC, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.

No se ha identificado mas probleméticas

No corresponde

LA ENTIDAD NO HA REGISTRADO LA INFORMACION Y DOCUMENTACION
RELACIONADA A LOS CONTRATOS DE CONSULTORIA SUSCRITOS EN EL
PERIODO EVALUADO, EN EL APLICATIVO INFORMATICO DEL SISTEMA DE
REGISTRO DE INFORMACION PARA EL CONTROL DE CONTRATOS DE
CONSULTORIA DEL ESTADO - SIRICC, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.

No se ha identificado méas problematicas

No corresponde




REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA DE ATENCION AL CIUDADANO

(05.07.2025)

DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

ESTADO DE
Ne
PREGUNTA ORGANO O UNIDAD PLAZO DE < COMENTARIOS U II;EI\';IAEEIIDDIIAD(’;(IJDI\I?
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ) IMPLEMENTACION MEDIOS DE
ORGANICA ) OBSERVACIONES
REMEDIACION VERIFICACION
RESPONSABLE FECHA FE,CHA DE
DE INICIO | TERMINO
25 EL TITULAR DE LA ENTIDAD O PRESENTAR EL
RESPONSABLE DEL ARCHIVO DE PLAN ANUAL DE
CULTURA GESTION O QUIEN HAGA SUS VECES | TRABAJO OFICINA DE ATENCION AL RESOLUCION IMPLEMENTADO
ORCANIZACIONAL EN LA ENTIDAD NO HA EJECUTADO  |ARCHIVISTICO DE CUDADANG 02/01/2025 31/12/2025 | N°437-2024-
LAS ACCIONES PARA PROTEGER Y LA MDJLBYR MDJLBYR
CONSERVAR LA INFORMACION Y PARA EL PERIODO
DOCUMENTACION CONTENIDAEN  |ANUAL 2025,
LOS ARCHIVOS FiSICOS Y/O APROBADO
DIGITALES ANTE POSIBLE MEDIANTE ACTO
DETERIORO O PERDIDA, SEGUN LA RESOLUCTIVO.
NORMATIVA APLICABLE.
INFORME N° 359-
25 EL TITULAR DE LA ENTIDAD O EJECUTAR 2025-OAC-OSG e INF. 518-2025-ORH-
RESPONSABLE DEL ARCHIVO DE ACTIVIDADES (11.08.2025) OGAF (13.05.2025) — [EN PROCESO
CULTURA GESTION O QUIEN HAGA SUS VECES |1, o) £ 0DAS EN EL | OFICINA DE ATENGION AL INFORME No 168 | pemaonr CO
EN LA ENTIDAD NO HA EJECUTADO 020012025 [311212025  roe oncose | o oL
ORGANIZACIONAL PLAN ANUAL DE CIUDADANO SOLICITADO
CONSERVAR LA INFORMACION Y ARCHIVISTICO TAPADO DE
- 0o -
DOCUMENTACION CONTENIDA EN INFORME N° 014 HUECOS POR
) DE LA MDJLBYR PARA 2025-OAC-0SG DONDE
LOS ARCHIVOS FiSICOS Y/O EL PERIODO ANUAL (16.01.2025) INGRESABAN
DIGITALES ANTE POSIBLE PALOMAS

DETERIORO O PERDIDA, SEGUN LA
NORMATIVA APLICABLE.

2025

INFORME N° 011-
2025-OAC-0OSG
(13.01.2025
Informe N° 037-
2025-OAC-0OSG
(10.02.2025)

Informe N° 045-
2025-OAC-0OSG
(11.02.2025)
Informe N° 461-
2025-OAC-0OSG
(11.02.2025)

EN TRAMITE EL
MEJORAMIENTO
DEL ARCHIVO
CENTRAL

SE REALIZO
CAPACITACION EN
AUDITORIO
MDJLBYR DIAS 05 Y
06.03.2025

EN TRAMITE EN G.
SERVICIOS A LA
CIUDAD




REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA DE ATENCION AL CIUDADANO
(05.07.2025)

PROBLEMATICA Y RECOMENDACION DE
MEJORA PARA LA IMPLEMENTACION DEL SCI

PRODUCTO PROBLEMATICA RECOMENDACIONES

EL TITULAR DE LA ENTIDAD O RESPONSABLE DEL ARCHIVO DE GESTION O QUIEN NO PRESENTA PROBLEMATICA NO APLICA
HAGA SUS VECES EN LA ENTIDAD NO HA EJECUTADO LAS ACCIONES PARA
PROTEGER Y CONSERVAR LA INFORMACION Y DOCUMENTACION CONTENIDA EN
LOS ARCHIVOS FiSICOS Y/O DIGITALES ANTE POSIBLE DETERIORO O PERDIDA,
SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.

EL TITULAR DE LA ENTIDAD O RESPONSABLE DEL ARCHIVO DE GESTION O QUIEN NO PRESENTA PROBLEMATICA NO APLICA
HAGA SUS VECES EN LA ENTIDAD NO HA EJECUTADO LAS ACCIONES PARA
PROTEGER Y CONSERVAR LA INFORMACION Y DOCUMENTACION CONTENIDA EN
LOS ARCHIVOS FiSICOS Y/O DIGITALES ANTE POSIBLE DETERIORO O PERDIDA,
SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.




REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA DE CONTROL PATRIMONIAL Y SERVICIOS GENERALES

DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

N° ESTADO DE LA
FRIEELT ORGANO O UNIDAD PLAZODE COMENTARIOS U MEDIDA DE
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ) IMPLEMENTACION S e ;
ORGANICA ; OBSERVACIONES REMEDIACION
REMEDIACION RESPONSABLE VERIFICACION
FECHA DE FECHA DE
INICIO TERMINO
3 REALIZAR LA PLANIFICACION OFICINA DE CONTROL
LA OFICINA GENERAL DE PATRIMONIAL Y INFORME N° 299-
ADMINISTRACION O LA QUE HAGA | PARAEL DESARROLLO DEL SERVICIOS 2025- IMPLEMENTADO
SUS VECES NO HA REALIZADO EL  |/NVENTARIO DE LOS BIENES GENERALES OCPYSG/OGAF/MDJ
GESTION DE MUEBLES PATRIMONIALES, LBYR
INVENTARIO DE LOS BIENES e . 10/03/2025 31/03/2025
RIESGOS MUEBLES PATRIMONIALES, SEGUN |SEGUN LANORMATIVA
LA NORMATIVA APLICABLE. APLICABLE.
53 INFORME N°0356- EN PROCESO
LA OFICINA GENERAL DE EJECUTAR EL TRABAJO DE CAMPO 2005
ADMINISTRACION O LA QUE HAGA |AFINDEREALIZAR EL INVENTARIO OCPYS/IOGAF/MDIL
DE LOS BIENES MUEBLES BYR
) SUS VECES NO HA REALIZADO EL OFICINA DE CONTROL INFORME N°0479-
GESTION DE INVENTARIO DE LOS BIENES PATRIMONIALES, REALIZANDO LAS 202
PATRIMONIAL Y 01/04/2025 30/08/2025 025-
RIESGOS MUEBLES PATRIMONIALES, SEGUN | ACTIVIDADES CORRESPONDIENTE. | 7 ° © * OCPYS/OGAF/MDIL
BYR
LA NORMATIVA APLICABLE. GENERALES o RME NF0536.
2025-
OCPYS/IOGAF/MDJL
BYR
53 LA OFICINA GENERAL DE . ) EN PROCESO
ADMINISTRAGION O LA QUE HAGA | REMITIR A TRAVES DEL MODULO INFORME FINAL DE
SUS VECES NO HA REALIZADG L | DE PATRIMONIO DEL SIGA MEF, EL | OFICINA DE CONTROL INVENTARIO Y EL
INVENTARIO DE LOS BIENES INFORME FINAL DE INVENTARIO Y |pATRIMONIAL Y ACTA DE
) MUEBLES PATRIMONIALES, SEGUN | E-ACTADE CONCILIACION DE SERVICIOS CONCILIACION DE
GESTION DE LA NORMATIVA APLICABLE. INVENTARIO, CORRESPONDIENTE | GENERALES 40/08/2025 2611212025 INVENTARIO,
RIESGOS AL PERIODO ANTERIOR AL REPORTE DEL
EVALUADO. REGISTRO EN EL
MODULO DE
PATRIMONIO DEL
SIGA MEF. (FOTO)




REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA DE CONTROL PATRIMONIAL Y SERVICIOS GENERALES

PROBLEMATICA Y RECOMENDACION DE MEJORA PARA LA IMPLEMENTACION DEL SCI

Problematica Recomendaciones

NO PRESENTA PROBLEMATICA NO APLICA

NO PRESENTA PROBLEMATICA NO APLICA




REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA DE SECRETARIA GENERAL

DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

PLAZO DE
ORGANO O UNIDAD < COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE REMEDIACION ORGANICA IMPLEMENTACION MEDIOS DE e
RESPONSABLE FECHA DE | FECHA DE VERIFICACION
INICIO | TERMINO
50 EL TITULAR DE LA ENTIDAD O RESPONSABLE 1. INFORME N° 039-2025-05G
DE LA DEPENDENCIA NO REMITE ALORGANO | CENTIFICAR (LA~ TOTALIDAD DE  LAS .
CE  CONTROL INSTITUGIONAL . La [SITUACIONES ADVERSAS QUE DERIVAN | OFICINA DE 2. INFORME N° 045-2025-0SG
DOCUMENTAGION QUE EVIDENGIA HaBER |PE LOSINFORMES DE SERVICIO DE SECRETARIA GENERAL 3. LISTADO o
CORREGIDO LAS SiTuACIoNEs oversas | (o2 S0 JES B et PF 5 oo - 056.2075.050
GESTION DE FORMULADAS EN LOS INFORMES DE LOS |\ jrcion. 01012025  |30006/2025 |6, Informe N° 064-2025-0SG [EN PROCESO
RIESGOS SERVICIOS DE CONTROL SIMULTANEO DE
ACUERDO A LOS PLAZOS ESTABLECIDOS Y 7. Informe N* 071 -2025-0SG
NORMATIVA VIGENTE.
50 EL TITULAR DE LA ENTIDAD O RESPONSABLE - Oficio N° 135-2025-0SG,
DE LA DEPENDENCIA NO REMITE AL ORGANO |\CMITIR AL ORGANO DEL  SNC, QUE Oficio N° 145-2025-0SG,
DE  CONTROL  INSTITUCIONAL LA [CORRESPONDA, LAS ~EVIDENCIAS QUE Oficio N° 165-2025-0SG
3 IACREDITAN LA TOMA DE ACCION(ES) |OFICINADE 30/04/2025 icl EN PROCESO
DOCUMENTACION QUE EVIDENCIA HABER [*-° 7 0 B Torr o e | L CRETARIA GENERAL | 01/0412025 Oficio N° 175-2025-0SG,
CORREGIDO LAS SITUACIONES ADVERSAS Memorando N° 035-2025-0SG
FORMULADAS EN LOS INFORMES DE LOS || ACIONES ADVERSAS DERIVADAS DE a Seg. Ciudadana, y
SERVICIOS DE CONTROL SIMULTANEO DE |-OS INFORMES DE  SERVICIO  DE Memorando N° 037-2025-0SG
GESTION DE ACUERDO A LOS PLAZOS ESTABLECIDOS y | CONTROL  SIMULTANEO, DURANTE  EL a SUBGPIP Oficio N° 198-
RIESGOS NORMATIVA VIGENTE. PERIODO EVALUADO. 2025-0SG

Oficio N° 200-2025-0OSG
Oficio N° 215-2025-0OSG
Oficio N° 216-2025-0SG
Informe N° 051-2025-0OSG
Oficio N° 229-2025-0SG
Oficio N° 231-2025-0SG
Oficio N° 238-2025-0SG
Oficio N° 239-2025-0SG
Oficio N° 240-2025-0SG
Memo Mltiple N° 010-2025-
0SG

Oficio N° 264-2025-0SG
Oficio N° 271-2025-0SG
Oficio N° 272-2025-0SG
Oficio N° 285-2025-0SG




REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA DE SECRETARIA GENERAL

Oficio N° 289-2025-0SG
Memorando Mdltiple N° 010-
2025-A

Oficio N° 300-2025-0SG

GESTION DE
RIESGOS

51

LA ENTIDAD NO HA CORREGIDO LAS
SITUACIONES ADVERSAS FORMULADAS EN
LOS INFORMES DE SERVICIOS DE CONTROL
SIMULTANEO, DE ACUERDO A LOS
PROCEDIMIENTOS Y PLAZOS ESTABLECIDOS
EN LA NORMATIVA VIGENTE.

CONSOLIDAR LAS EVIDENCIAS QUE
ACREDITAN LA CORRECCION DE LAS
SITUACIONES ADVERSAS FORMULADAS EN
LOS INFORMES DE SERVICIO DE CONTROL
SIMULTANEO Y VALIDAR CON EL SNC LA
INFORMACION QUE CORRIGE LAS MISMAS,
DE ACUERDO A LOS PLAZOS
ESTABLECIDOS.

OFICINA DE
SECRETARIA GENERAL

01/04/2025

30/04/2025

Oficio N° 135-2025-0SG,
Oficio N° 145-2025-0SG,
Oficio N° 165-2025-OSG
Oficio N° 175-2025-0OSG,
Memorando N° 035-2025-OSG
a Seg. Ciudadana, y
Memorando N° 037-2025-0OSG
a SUBGPIP,

Oficio N° 198-2025-0SG
Oficio N° 200-2025-0SG
Oficio N° 215-2025-0SG
Oficio N° 216-2025-OSG
Informe N° 051-2025-0SG
Oficio N° 229-2025-0SG
Oficio N° 231-2025-0OSG
Oficio N° 238-2025-0SG
Oficio N° 239-2025-0SG
Oficio N° 240-2025-0OSG
Memo Mltiple N° 010-2025-
0SG

Oficio N° 264-2025-0SG
Oficio N° 271-2025-0SG
Oficio N° 272-2025-0SG
Oficio N° 285-2025-0SG
Oficio N° 289-2025-0SG
Memorando Mdltiple N° 010-
2025-A

Oficio N° 300-2025-0SG

EN PROCESO




REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA DE SECRETARIA GENERAL

GESTION DE
RIESGOS

51

LA ENTIDAD NO HA CORREGIDO LAS
SITUACIONES ADVERSAS FORMULADAS EN
LOS INFORMES DE SERVICIOS DE CONTROL
SIMULTANEO, DE ACUERDO A LOS
PROCEDIMIENTOS Y PLAZOS ESTABLECIDOS
EN LA NORMATIVA VIGENTE.

LISTADO ENUMERADO DE LA TOTALIDAD
DE INFORMES DE CONTROL SIMULTANEO
Y SUS RESPECTIVAS SITUACIONES
ADVERSAS.

OFICINA DE SECRETARIA
GENERAL

17/03/2025

26/12/2025

1.

~Nouh W N

INFORME N° 039-2025-0OSG

. INFORME N° 045-2025-0SG
. LISTADO

INFORME N° 054-2025-PSG
. informe N° 058-2025-0SG

. Informe N° 064-2025-OSG
. Informe N° 071-2025-0SG

EN PROCESO




REPORTE DE ENTREGABLE

PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA DE SECRETARIA GENERAL

DEFICIENCIAS DEL SCI

PROBLEMATICA

RECOMENDACION DE MEJORA

EL TITULAR DE LA ENTIDAD O RESPONSABLE DE LA
DEPENDENCIA NO REMITE AL ORGANO DE CONTROL
INSTITUCIONAL LA DOCUMENTACION QUE EVIDENCIA
HABER CORREGIDO LAS SITUACIONES ADVERSAS
FORMULADAS EN LOS INFORMES DE LOS SERVICIOS DE
CONTROL SIMULTANEO DE ACUERDO A LOS PLAZOS
ESTABLECIDOS Y NORMATIVA VIGENTE.

No se ha identificado méas problematicas

No corresponde

EL TITULAR DE LA ENTIDAD O RESPONSABLE DE LA
DEPENDENCIA NO REMITE AL ORGANO DE CONTROL
INSTITUCIONAL LA DOCUMENTACION QUE EVIDENCIA
HABER CORREGIDO LAS SITUACIONES ADVERSAS
FORMULADAS EN LOS INFORMES DE LOS SERVICIOS DE
CONTROL SIMULTANEO DE ACUERDO A LOS PLAZOS
ESTABLECIDOS Y NORMATIVA VIGENTE.

No se ha identificado méas probleméticas

No corresponde

LA ENTIDAD NO HA CORREGIDO LAS SITUACIONES
ADVERSAS FORMULADAS EN LOS INFORMES DE
SERVICIOS DE CONTROL SIMULTANEO, DE ACUERDO A
LOS PROCEDIMIENTOS Y PLAZOS ESTABLECIDOS EN
LA NORMATIVA VIGENTE.

No se ha identificado méas probleméticas

No corresponde

LA ENTIDAD NO HA CORREGIDO LAS SITUACIONES
ADVERSAS FORMULADAS EN LOS INFORMES DE
SERVICIOS DE CONTROL SIMULTANEO, DE ACUERDO A
LOS PROCEDIMIENTOS Y PLAZOS ESTABLECIDOS EN
LA NORMATIVA VIGENTE.

No se ha identificado més probleméticas

No corresponde




REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA DE TECNOLOGIA DE LA INFORMACION Y COMUNICACIONES

DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

N° ESTADO DE LA
PREGUNTA ORGANO O UNIDAD PLAZODE COMENTARIOS U MEDIDA DE
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ! IMPLEMENTACION MEDIOS DE -
ORGANICA . OBSERVACIONES REMEDIACION
REMEDIACION VERIFICACION
RESHOERELE FECHA DE FECHA DE
INICIO TERMINO
DESIGNACION DEL
EL FUNCIONARIO RESPONSABLE | FUNCIONARIO
DEL PORTAL DE TRANSPARENCIA |RESPONSABLE DEL
CULTURA 27 ) OFICINA DE
ORGANIZACIONAL ESTANDAR O EL QUE HAGA SUS PORTAL DE TECNOLOGIAS DE LA 17/03/2025 31/03/2025 RESOLUCION DE
VECES EN LA ENTIDAD NO HA TRANSPARENCIA INFORMACION Y ALCALDIA N ° IMPLEMENTADO
EJECUTADO LAS ACCIONES PARA |ESTANDAR¢ PTEDELA | (e /0o o &%%Eg%
MANTENER ACTUALIZADO EL ENTIDAD.
PORTAL DE TRANSPARENCIA
ESTANDAR - PTE, SEGUN LA
NORMATIVA APLICABLE.
ACREDITAR QUE LA CAPTURAS DE
EL FUNCIONARIO RESPONSABLE | INFORMACION PANTALLA MAYO
27 DEL PORTAL DE TRANSPARENCIA |CORRESPONDIENTEA
ESTANDAR O EL QUE HAGA SUS LOS ONCE (11) RUBROS CAPTURAS DE
VECES EN LA ENTIDAD NO HA TEMATICOS DEL PTE SE PANTALLA JUNIO
EJECUTADO LAS ACCIONES PARA | ENCUENTRAN CAPTURAS DE
CULTURA MANTENER ACTUALIZADO EL ACTUALIZADAS DENTRO | OFICINADE BANTALLA JULIO EN PROCESO
ORCANIZACIONAL PORTAL DE TRANSPARENCIA DEL PLAZO. ASIMISMO, | TECNOLOGIAS DE LA 17/03/2025 31/12/2025
ESTANDAR - PTE, SEGUN LA EN CASONO CUENTE | INFORMACION Y CAPTURAS DE
NORMATIVA APLICABLE. CON INFORMACION COMUNICACIONES PANTALLA
OBLIGATORIA, SE DEBE IAGOSTO
CUMPLIR CON LA
CORRESPONDIENTE
PUBLICACION DEL AVISO
DE SINCERAMIENTO.




REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA DE TECNOLOGIA DE LA INFORMACION Y COMUNICACIONES

DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION
o
PREgUNTA - PLAZO DE COMENTARIOS U II\E/I?E-II;)'TDDA? g: -
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE SRR LRI IMPLEMENTACION MEDIOS DE .
ORGANICA ) OBSERVACIONES |REMEDIACION
REMEDIACION VERIFICACION
RESIFOREAELE FECHA DE | FECHA DE
INICIO TERMINO
32 ELABORAR EL

EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO CRONOGRAMA
CULTURA HA EJECUTADO LAS DE TRABAJO GERENCIA 17/03/2025 31/03/2025 CRONOGRAMA
ORGANIZACIONAL ACTIVIDADES PARA PARA MUNICIPALJ/OTYCS DE TRABAJO MPLEMENTADO

IMPLEMENTAR EL PLAN DE FORMULAR EL

GOBIERNO DIGITAL O PLAN DE

DOCUMENTQ QUE HAGA SUS GOBIERNO

VECES, SEGUN LA NORMATIVA DIGITAL.

APLICABLE

32 EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO MEMORANDUM MULTIPLE

CULTURA HA EJECUTADO LAS APROBAR EL GERENCIA MUNICIPAL 31/03/2025 31/07/2025 GM - N°49
ORGANIZACIONAL ACTIVIDADES PARA PLAN DE PROCESO

IMPLEMENTAR EL PLAN DE GOBIERNO ZEN_IONQQ:’:DUM MULTIPLE

GOBIERNO DIGITAL O DIGITAL (PGD)

DOCUMENTO QUE HAGA SUS MEMORANDUM MULTIPLE

VECES, SEGUN LA NORMATIVA GM — N°58

APLICABLE
CULTURA 32 EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO x\l\}:AO'\IRE:I\/IIEADREEI[A ’ SEIEIAN|ANI|D:I(E)-|£I§/|CA'\(I:|O(I)_SCY5IA 30/07/2025 26/12/2025 PROCESO
ORGANIZACIONAL HA EJECUTADO LAS IMPLEMENTACION|COMUNICACION

ACTIVIDADES PARA DEL PGD

IMPLEMENTAR EL PLAN DE

GOBIERNO DIGITAL O

DOCUMENTO QUE HAGA SUS

VECES, SEGUN LA NORMATIVA

APLICABLE




REPORTE DE ENTREGABLE

PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA DE TECNOLOGIA DE LA INFORMACION Y COMUNICACIONES

DEFICIENCIAS DEL SCI

PROBLEMATICA

RECOMENDACION DE MEJORA

EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DEL PORTAL DE
TRANSPARENCIA ESTANDAR O EL QUE HAGA SUS
VECES EN LA ENTIDAD NO HA EJECUTADO LAS
ACCIONES PARA MANTENER ACTUALIZADO EL
PORTAL DE TRANSPARENCIA ESTANDAR - PTE,
SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.

No se ha identificado mas problematicas

No corresponde

EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DEL PORTAL DE
TRANSPARENCIA ESTANDAR O EL QUE HAGA SUS
VECES EN LA ENTIDAD NO HA EJECUTADO LAS
ACCIONES PARA MANTENER ACTUALIZADO EL
PORTAL DE TRANSPARENCIA ESTANDAR - PTE,
SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE.

No se ha identificado mas probleméaticas

No corresponde

EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO HA EJECUTADO LAS
ACTIVIDADES PARA IMPLEMENTAR EL PLAN DE
GOBIERNO DIGITAL O DOCUMENTO QUE HAGA SUS
VECES, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE

No se ha identificado méas problematicas

No corresponde

EL TITULAR DE LA ENTIDAD NO HA EJECUTADO LAS
ACTIVIDADES PARA IMPLEMENTAR EL PLAN DE
GOBIERNO DIGITAL O DOCUMENTO QUE HAGA SUS
VECES, SEGUN LA NORMATIVA APLICABLE

No se ha identificado méas problematicas

No corresponde




REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-OFICINA GENERAL DE ADMINISTRACION FINANCIERA

N° . - ESTADO DE LA
DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION
PREGUNTA MEDIDA DE

) PLAZO DE REMEDIACION
ORGANO O UNIDAD

X COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE IMPLEMENTACION MEDIOS DE
ORGANICA OBSERVACIONES

REMEDIACION \VERIFICACION
RESPONSABLE FECHA DE FE’CHA DE
INICIO TERMINO

LOS FUNCIONARIOS Y
SERVIDORES DE LA ENTIDAD

FUNCIONARIOS Y
OBLIGADOS A PRESENTAR LA o0\ b e o bUBLICOS MEMORANDUM IMPLEMENTADO
DECLARACION JURADA DE N°09-2025 GM-

OBLIGADOS A PRESENTAR
CULTURA INGRESOS, Y DE BIENES Y OFICINA GENERAL DE 17/03/2025  |31/03/2025  OGAF

DECLARACIONES JURADAS ADMINISTRACION
ORGANIZACIONAL 12 RENTAS, NO DIERON
DE INGRESO Y DE BIENES Y FINANCIERA

CUMPLIMIENTO A SU
) RENTAS, (DJIBR), EN EL
PRESENTACION DENTRO DEL
SISTEMA DE REGISTRO DE

PLAZO ESTABLECIDO POR LA
DECLARACIONES JURADAS

NORMATIVA APLICABLE.
DE INGRESOS Y DEBIENES Y
RENTAS

REGISTRAR AL TOTAL DE

DOCUMENTO QUE PRECISA
LOS FUNCIONARIOS Y QUE DE LOS FUNCIONARIO Y
SERVIDORES DE LA ENTIDAD | SERVIDORES PUBLICOS
OBLIGADOS A PRESENTAR LA| REGISTRADOS EN EL SISTEMA
DECLARACION JURADA DE | DE REGISTRO DE

CULTURA INGRESOS, Y DE BIENES Y | DECLARACIONES JURADAS EN

ORGANIZACIONAL RENTAS, NO DIERON LINEA CUMPLIERON CON LA g?\l'\:"i‘\‘('j;s:c'o'\' 17/08/2025 | 31/12/2025 gLE:TOARFTOER'&i'—S*E EN PROCESO
CUMPLIMIENTO A SU PRESENTACION DE SU DJIBR BIENES Y RENTAS
PRESENTACION DENTRO DEL | EN EL PLAZO NORMADO.
12 PLAZO ESTABLECIDO POR LA
NORMATIVA APLICABLE.

OFICINA GENERAL DE

DEFICIENCIAS DEL SCI PROBLEMATICA RECOMENDACION DE MEJORA

LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ENTIDAD No presenta problematica. No aplica
OBLIGADOS A PRESENTAR LA DECLARACION JURADA DE
INGRESOS, Y DE BIENES Y RENTAS, NO DIERON
CUMPLIMIENTO A SU PRESENTACION DENTRO DEL PLAZO
ESTABLECIDO POR LA NORMATIVA APLICABLE.

LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE LA ENTIDAD No presenta problematica. No aplica
OBLIGADOS A PRESENTAR LA DECLARACION JURADA DE
INGRESOS, Y DE BIENES Y RENTAS, NO DIERON
CUMPLIMIENTO A SU PRESENTACION DENTRO DEL PLAZO
ESTABLECIDO POR LA NORMATIVA APLICABLE.
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REPORTE DE ENTREGABLE - MES DE AGOSTO 2025
OFICINA GENERAL DE PLANEAMIENTO ESTRATEGICO Y PRESUPUESTO

DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

ORGANO O UNIDAD ORGANICA PLAZO D2 : COMENTARIOS U SR
EJE . DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE IMPLEMENTACION MEDIOS DE LA MEDIDA
N RESPONSABLE . IOBSERVACIONES
PREGUNTA REMEDIACION IVERIFICACION DE
REMEDIACIO
N
FECHA DE FECHA DE
INICIO TERMINO
06 NORMA TECNICA En el marco de los
ELABORAR Y . - .
LA ENTIDAD NO CUENTA CON  |APROBAR EL “ 002_2325_'PCM/SG|P’ cambios  normativos, el
orma tecnica para ia |oqngyltor esté efectuando
LINEAMIENTOS, DOCUMENTO QUE OFICINA GENERAL DE Gestion por procesos la actualizacién N
CULTURA PROCEDIMIENTOS ACREDITA LA PLANEAMIENTO ESTRATEGICOY | _ . 30006/2025 | 6N las entidades de la |7, iento del MAPRO
ORGANIZACIONAL ’ - PRESUPUESTO Administracién Pablica. [!N€amiento de )
FLUJOGRAMAS O REGULACION DEL con la normatival EN PROCESO DE
DOCUMENTOS QUE HAGA PROCESO DE INFORME N°378-2025-|actualizada, al mismo REVISION
SUS VECES APROBADOS, QUE |EJECUCION DE LOS ’ag;_EgYPF;GM- tltemzp q;e se ttiontmugn
REGULEN EL PROCESO QUE |PRODUCTOS QUE atendiendo y subsananag
BRINDA LA ENTIDAD las observaciones
DEBE EJECUTARSE PARA EL ) bresentadas por diversas
DESARROLLO DE CADA unidades organicas.
PRODUCTO QUE BRINDA.
*° LA ENTIDAD NO CUENTA CON ACREDITAR LA
LINEAMIENTOS DIFUSION INTERNA |OFICINA GENERAL DE
CULTURA ' DE LA REGULACION |PLANEMAIENTO ESTRATEGICO Y MEMORANDO
PROCEDIMIENTOS, 30/06/2025 07/07/2025  |CIRCULAR
ORGANIZACIONAL FLUJOGRAMAS O DEL PROCESODE |PRESUPUESTO
DOCUMENTOS QUE HAGA EJECUCION DE LOS EN PROCESO
SUS VECES APF?OBADOS UE PRODUCTOS QUE
Q BRINDA LA ENTIDAD.
REGULEN EL PROCESO QUE
DEBE EJECUTARSE PARA EL
DESARROLLO DE CADA
PRODUCTO QUE BRINDA.




DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

N°
PLAZO DE ESTADO DE LA
PREGUNTA .
ORGANO OUNIDAD|  |MpLEMENTACION COMENTARIOS U
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ) MEDIOS DE MEDIDA DE
ORGANICA . OBSERVACIONES B
REMEDIACION \VERIFICACION REMEDIACION
RESPONSABLE
FECHA DE | FECHA DE
INICIO TERMINO
34 LA ENTIDAD NO HA EVALUADO EL [\ oo oo oo
PRESUPUESTO EJECUTADO PARA OBJETIVOS Y METAS - N°125.2025 SLEOISDg’;}—IIE":rIIC\:/%F;OYN
2 nforme N° - -
EL DESARROLLO Y/O PRESTACION | /o1 cADOS POR OFICINA GENERAL OGPEYP/MDJLBY |METAS PLANIFICADOS
GESTION DE CADA PRODUCTO A FIN DE . |DE PLANEAMIENTO R POR CADA PRODUCTO
) CADA PRODUCTO, ASI ’
DE DETERMINAR S| ESTE PERMITIO ESTRATEGICO Y 17103/2025 81/03/2025 ASI COMO SU IMPLEMENTADO
RIESGOS CUMPLIR LOS OBJETIVOS Y COMO SU RESPECTVO | e sUPUESTO PRESUPUESTO
PRESUPUESTO ASIGNADO
METAS ESTABLECIDAS PARA LOS | o\ 1\~
MISMOS, SEGUN LA NORMATIVA ’ OBJETIVOS Y METAS
APLICABLE IDENTIFICADOS
34 LA ENTIDAD NO HA EVALUADO EL INFORME N°206-
EFECTUAR EL 2025.0GPEYP
PRESUPUESTO EJECUTADO PARA
SARROLLO Y/O PRESTACION |o-C IMIENTO ¥ LA SEGUIMIENTO MES DE
ELDE EVALUACION PERIODICA INFORME N°232- MARZO - ABRIL —
DE CADA PRODUCTO A FIN DE ) 2025-OGPEYP/GM-|  MAYO — JUNIO —
) DE LA EJECUCION
DETERMINAR S| ESTE PERMITIO MDJLBYR JULIO- EJECUTADO
CUMPLIR LOS OBJETIVOS Y PRESUPUESTAL OFICINA GENERAL
GESTION METAS ESTABLECIDAS PARA LOS |/ CNADO ALOS DE PLANEAMIENTO o e
DE MISMOS, SEGUN LA NORMATIVA |- ROPUCTOS, AST COMO ESTRATEGICO Y 31/03/2025 | 2611212025 ﬁ/(l)éiLOEgTaEYP/GM_ ENPROCESO
RIESGOS APUCAB’LE EL CUMPLIMIENTO DE PRESUPUESTO
LOS OBJETIVOS'Y INFORME N°329-
METAS ESTABLECIDOS 2025-
OGPEYP/GM.MDJL
PARA EL DESARROLLO BYR
Y LA PRESTACION DE INFORME N°378-
LOS MISMOS. 2025-
OGPEYP/GM.MDJL
BYR




34
LA ENTIDAD NO HA EVALUADO EL

PRESUPUESTO EJECUTADO PARA
EL DESARROLLO Y/O PRESTACION
) DE CADA PRODUCTO A FIN DE
GESTION DETERMINAR S| ESTE PERMITIO
DE CUMPLIR LOS OBJETIVOS Y
RIESGOS METAS ESTABLECIDAS PARA LOS
MISMOS, SEGUN LA NORMATIVA
APLICABLE

EFECTUAR LA
EVALUACION GENERAL
SOBRE LA EJECUCION
DEL PRESUPUESTO
INSTITUCIONAL
ASIGNADO A CADA
PRODUCTO, ASi COMO
EL CUMPLIMIENTO DE
LOS OBJETIVOS Y
METAS ESTABLECIDOS
PARA LOS MISMOS.

OFICINA GENERAL
DE PLANEAMIENTO
ESTRATEGICO Y
PRESUPUESTO

31/03/2025

26/12/2025

INFORME N°206-
2025-OGPEYP
INFORME N°232-
2025-OGPEYP/GM-
MDJLBYR
INFORME N°286-
2025-OGPEYP/GM-
MDJLBYR
INFORME N°329-
2025-
OGPEYP/GM.MDJL
BYR

INFORME N°378-
2025-
OGPEYP/GM.MDJL
BYR

SE ESTA EJECUTANDO
MES A MES LOS
SEGUIMIENTOS, AL
FINALIZAR EL ANO
SERA ENTREGADO LA
EVALUACION
GENERAL

EN PROCESO

DEFICIENCIA DEL SCI PROBLEMATICA RECOMENDACION DE MEJORA
No presenta problematicas No aplica
LA ENTIDAD NO CUENTA CON LINEAMIENTOS, PROCEDIMIENTOS,
FLUJOGRAMAS O DOCUMENTOS QUE HAGA SUS VECES No aplica
APROBADOS, QUE REGULEN EL PROCESO QUE DEBE EJECUTARSE
PARA EL DESARROLLO DE CADA PRODUCTO QUE BRINDA.
No presenta problematicas No aplica
LA ENTIDAD NO HA EVALUADO EL PRESUPUESTO EJECUTADO PARA
EL DESARROLLO Y/O PRESTACION DE CADA PRODUCTO A FIN DE No aplica
DETERMINAR S| ESTE PERMITIO CUMPLIR LOS OBJETIVOS Y METAS
ESTABLECIDAS PARA LOS MISMOS, SEGUN LA NORMATIVA
APLICABLE







REPORTE DE ENTREGABLE
PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE REMEDIACION-GERENCIA MUNICIPAL

DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

N° ESTADO DE LA
PREGUNTA ORGANO O UNIDAD PLAZODE | COMENTARIOS U MEDIDA DE
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE { IMPLEMENTACION MEDIOS DE )
ORGANICA . OBSERVACIONES REMEDIACION
REMEDIACION RESPONSABLE \VERIFICACION
FECHA DE | FECHA DE
INICIO TERMINO

CULTURA LA MAXIMA AUTORIDAD REGISTRAR EN EL SISTEMA
ORGANIZACIONAL IADMINISTRATIVA DE LA ENTIDAD NO [DE DECLARACIONES

REGISTRO A LOS SUJETOS JURADAS PARA LA GESTION

OBLIGADOS DE LA ENTIDAD A DE CONFLICTO DE INTERESES|GERENCIA MUNICIPAL

PRESENTAR LA DECLARACION (SIDJI), A TODOS LOS 17/03/2025  [31/03/2025 INFORME N° 539-

13 JURADA DE INTERESES (DJI) EN EL [FUNCIONARIOS Y 2025-ORH-

SISTEMA DE DECLARACIONES SERVIDORES PUBLICOS OGAF/MDJILBYR

JURADAS PARA LA GESTIONDE  |OBLIGADOS A LA PRESENTAR IMPLEMENTADO

CONFLICTO DE INTERESES (SIDJI)  |LA DECLARACION JURADA DE

INTERESES (DJI).

LA MAXIMA AUTORIDAD DOCUMENTO QUE PRECISA

IADMINISTRATIVA DE LA ENTIDAD NO|QUE LOS FUNCIONARIO Y REPORTE DE

REGISTRO A LOS SUJETOS SERVIDORES PUBLICOS CUMPLIMIENTO

OBLIGADOS DE LA ENTIDAD A REGISTRADOS EN EL SISTEMA

PRESENTAR LA DECLARACION DE DECLARACIONES AL MES DE

13 JURADA DE INTERESES (DJI) EN EL JURADAS PARA LA GESTION AGOSTO EN PROCESO

SISTEMA DE DECLARACIONES DE CONFLICTO DE

JURADAS PARA LA GESTION DE  |INTERESES, CUMPLIERON
CULTURA CONFLICTO DE INTERESES (SIDJI)  [CON LA PRESENTACION DE
ORCANIZACIONAL S0 DI EN EL PLAZG GERENCIA MUNICIPAL  |17/03/2025 | 26/12/2025

NORMADO.




DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

COMENTARIOS U

EJE DEFICIENCIAS DEL SCI OB SERVACIONES
P BLAZO DE ESTADO DE LA
PREGUNTA :
* MEDIDA DE ORGANOO IMPLEMENTACION  [MEDIOS DE VERIFICACION Z:S:EDS AD<:E|ON
REMEDIACION UNIDAD
ORGANICA
RESPONSABLE EECHA EECHA
DE DE
INICIO | TERMINO
23 EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA ) INFORME OTICS.OGAT-057-
RESPONSABLE DE LA IMPLEMENTACION | DIFUSION 2025/MDJLBYR
CULTURA DEL SCI  NO HA  DIFUNDIDO TNR;gE;;iTgNDE LA Memorando N°083-2025-GM/MDJLBYR EN PROCESO
ORGANIZACIONAL TRIMESTRALMENTE A LOS FUNCIONARIOS | __ Los | GERENCIA 17/03/2025 |26/12/2025 |emorando N°113-2025-GM/MDJILBYR
¥V SERVIDORES DE LA ENTIDAD, A T,RAVES AVANCES Y MUNICIPAL Capturas de pantalla de la publicacién
DE LOS CANALES DE COMUNICACION CON
LOS QUE CUENTA, LOS AVANCES y |<ESULTADOS DE LA
RESULTADOS DE LA IMPLEMENTACION DEL | 'MPLEMENTACION
SCIEN LA ENTIDAD. DEL SCI.
23 EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA EN PROCESO
RESPONSABLE DE LA IMPLEMENTACION |ELABORACION DE Memorando muiltiple N°041-2025-
DEL SCI NO HA  DIFUNDIDO |INFORMACION CM/MDILBYR
ZEZT:N'TZAACIONAL TRIMESTRALMENTE A LOS FUNCIONARIOS | SOBRE EL AVANCE | GERENCIA 17/03/2025 | 26/12/2025 Z&TR‘;VDE‘J“L";Y"F;“'“F"Q N©45-2025-
Y SERVIDORES DE LA ENTIDAD, A TRAVES MUNICIPAL

DE LOS CANALES DE COMUNICACION CON
LOS QUE CUENTA, LOS AVANCES Y
RESULTADOS DE LA IMPLEMENTACION DEL
SCI EN LA ENTIDAD.

Y RESULTADOS DE
LA
IMPLEMENTACION
DEL SCI.

FOTOS




N°

DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

ESTADO DE LA

PREGUNTA ORGANO O UNIDAD PLAZO DE P ICOMENTARIOS U MEDIDA DE
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ) IMPLEMENTACION MEDIOS DE -
ORGANICA ) OBSERVACIONES REMEDIACION
REMEDIACION RESPONSABLE VERIFICACION
FECHA DE | FECHA DE
INICIO TERMINO
38
LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES
QUE PARTICIPAN EN LA
IDENTIFICACION Y VALORACION DE IDENTIFICAR A LOS
GESTION LOS RIESGOS, ASI COMO EN LA FUNCIONARIOS v SERVIDORES | - o ENCIAMUNICIPAL | 17/03/2025 | 31/0312025 LISTA DE IMPLEMENTADO
DE DETERMINACION DE LAS MEDIDAS DE  |QUE PARTICIPAN EN LA FUNCIONARIOS Y
RIESGOS CONTROL NO HAN RECIBIDO, COMO IDENTIFICACION Y SERVIDORES
MINIMO, UNA CAPACITACION SOBRE | VALORACION DE LOS RIESGOS IDENTFICADOS
GESTION DE RIESGOS EN LOS Y EN LA DETERMINACION DE
ULTIMOS SEIS MESES ANTES DEL LAS MEDIDAS DE CONTROL.
VENCIMIENTO DEL PLAZO PARA
PRESENTAR EL PLAN DE ACCION
ANUAL - SECCION MEDIDAS DE
CONTROL
SUPERVISAR EL NIVEL DE
GESTION 38 LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES .
PARTICIPACION DE LOS
DE QUE PARTICIPAN EN LA
. ) FUNCIONARIOS Y SERVIDORES
RIESGOS IDENTIFICACION Y VALORACION DE
] QUE PARTICIPAN EN LA
LOS RIESGOS, ASi COMO EN LA ) o
IMPLEMENTACION DEL SCI. GERENCIA MUNICIPAL ~ [31/03/2025  |30/07/2025 LISTA DE IMPLEMENTAD!

DETERMINACION DE LAS MEDIDAS DE
CONTROL NO HAN RECIBIDO, COMO
MINIMO, UNA CAPACITACION SOBRE
GESTION DE RIESGOS EN LOS
ULTIMOS SEIS MESES ANTES DEL
VENCIMIENTO DEL PLAZO PARA
PRESENTAR EL PLAN DE ACCION
ANUAL - SECCION MEDIDAS DE
CONTROL

PARTICIPANTES




DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

o
pREgUNTA ’ PLAZO DE ESTADO DE LA
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI ORGANO O UNIDAD | jMPLEMENTACION e MEDIDA DE
ISR (Dl ORGANICA MEDIOSDE ~ |53SERVACIONES | REMEDIACION
REMEDIACION VERIFICACION
REERORE LS FECHA DE | FECHA DE
INICIO TERMINO
55 LA ENTIDAD NO HA REGISTRADO EN | gea |7AR EL REGISTRO Y gn?fsm;(;ggdémumtgﬁg;R
EL REPORTE DE SEGUIMIENTODEL | gnvio DEL SEGUNDO
PLAN DE A,CCION ANUAL, 2 REPORTE DE SEGUIMIENTO Memorando Mutiple N° EN PROCESO
] PROBLEMATICAS QUE AFECTENLA | pg| pLAN DE ACCION GERENCIAMUNICIPAL |17/03/2025 | 26212025 | 02020 OMMDALBTR
SUPERVISION IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS | AnuUAL. Memorando Mutiple N°
DE CONTROL POR CADA PRODUCTO 044-2025-GMMDJLBYR
REGISTRADO EN EL PLAN DE ACCION
ANUAL - SECCION MEDIDAS DE CONSTANCIA DE
CONTROL Y SUS CORRESPONDIENTES EEE%E’#EADCE'ON 0
RECOMENDACIONES DE MEJORA QUE ISEGUIMIENTO DEL PLAN
PERMITAN LA IMPLEMENTACION DE ACCION ANUAL
EFICAZ Y EFICIENTE DE LAS MEDIDAS SUSCRITO'Y
DE CONTROL
ENVIADO A LA CGR.
55 EN PROCESO
LA ENTIDAD NO HA REGISTRADO EN SUPERVISAR QUE SE HAYA
EL REPORTE DE SEGUIMIENTO DEL REGISTRADO, POR LO
PLAN DE ACCION ANUAL, 2 MENOS DOS (02) REPORTE
PROBLEMATICAS QUE AFECTEN LA PROBLEMATICAS Y SUS CONSTANCIA DEL
IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS RESPECTIVAS GERENCIA MUNICIPAL |17/03/2025 ENTREGABLE
DE CONTROL POR CADA PRODUCTO | RECOMENDACIONES DE 261212025 | SEMESTRAL
REGISTRADO EN EL PLAN DE ACCION | MEJORA
ANUAL - SECCION MEDIDAS DE EN EL SEGUNDO REPORTE
SUPERVISION CONTROL Y SUS CORRESPONDIENTES |DE SEGUIMIENTO DEL PAA,
RECOMENDACIONES DE MEJORA QUE | POR CADA UNO DE LOS
PERMITAN LA IMPLEMENTACION PRODUCTOS
EFICAZ Y EFICIENTE DE LAS MEDIDAS | INCORPORADOS A LA
DE CONTROL GESTION DE RIESGOS,
TOMANDO EN CUENTA LOS
CRITERIOS ESTABLECIDOS
POR LA
CGR.




DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

ESTADO DE

LA MEDIDA
PLAZO DE DE
N° ORGANO O . ) ICOMENTARIOS
EJE PREGUNTA [PEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE UNIDAD IMPLEMENTACION \1ED|OS DE VERIFICACION U REMEDIACI
REMEDIACION i OBSERVACIONE ON
ORGANICA FECHA FE,CHA DE c
RESPONSABLE oiE VERIND
INICIO
57
EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA |VERIFICARY CONSOLIDAR LO Memorando n°108-2025-GM/MDJLBYR
RESPONSABLE DE LA REMITIDO POR LOS ORGANOS Y/O Memorando n°109-2025-GM/MDJLBYR
. emorando n°. - -
DOCUMENTADO LA LA IMPLEMENTACION DE LAS Memorando n°112-2025-GM/MDJLBYR
|MPLEMENTAC|ON DE TODAS LAS MEDIDAS DE REMEDIACION Y DE Memorando n°158-2025-GM/MDJLBYR
RECOMENDACIONES DE MEJORA | CONTROL, A EFECTOS DE Memorando n°159-2025-GM/MDJLBYR
DOCUMENTAR LAS Memorando n°160-2025-GM/MDJLBYR
PARA IMPLEMENTAR LAS MEDIDAS GERENCIA 17/03/2025 |26/12/2025  [Memorando n°161-2025-GM/MDJLBYR
DE REMEDIACION Y CONTROL RECOMENDACIONES DE MEJORA MUNICIPAL Memorando n°162-2025-GM/MDJLBYR
CONSIGNADAS EN LOS REPORTES | QUE SE EJECUTARON PARA Memorando n°163-2025-GM/MDJLBYR
CUPERVISION O "SEGUIMIENTO DEL PLAN DE SUPERAR LAS PROBLEMATICAS Y Memorando n°164-2025-GM/MDJLBYR EN PROCESO
ACCION ANUAL". QUE SE CONSIGNARON EN EL
SEGUIMIENTO DEL PLAN DE ACCION
ANUAL
57 GERENCIA Memorando n°108-2025-GM/MDJILBYR EN PROCESO
EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA |/DENTIFICARLAS MUNICIPAL- Memorando n°109-2025-GM/MDJLBYR
RESPONSABLE DE LA PROBLEMATICAS TODAS LAS Memorando n°110-2025-GM/MDJLBYR
IMPLEMENTACION DEL SCI NO HA | PRESENTADAS Y LA Memorando n°111-2025-GM/MDJLBYR
RESPECTIVA RECOMENDACION UNIDADES Memorando n°112-2025-GM/MDJLBYR
DOCUMENTADO LA , ORGANICAS Memorando n°158-2025-GM/MDJLBYR
) - DE MEJORA EN LA EJECUCION ©159-2025-
SUPERVISION IMPLEMENTACION DE TODAS LAS INVOLUCRA 17/03/2025 |26/12/2025 memorango noigg 3822 gmgjtgiﬁ
RECOMENDACIONES DE MEJORA |DPELAS MEDIDAS DE emoranco n 160-202>-
REMEDIACION Y CONTROL DAS EN EL Memorando n°161-2025-GM/MDJLBYR
PARA IMPLEMENTAR LAS MEDIDAS : PLAN Memorando n°162-2025-GM/MDJLBYR
DE REMEDIACION Y CONTROL MEDIDAS DE Memorando n°163-2025-GM/MDJLBYR
Memorando n°164-2025-GM/MDJLBYR
CONSIGNADAS EN LOS REPORTES CONTROL Y
DE "SEGUIMIENTO DEL PLAN DE REMEDI
ACCION ANUAL".




N° 2 . ESTADO DE
DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION
PREGUNTA LA MEDIDA
PLAZO DE DE
ORGANO O . ) COMENTARIO .
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI MEDIDA DE ) IMPLEMENTACION | \MEDIOS DE VERIFICACION |5y REMEDIACION
REMEDIACION UNIDAD ORGANICA FECHA FECHA IOBSERVACIO
RESPONSABLE € &
DE DE NES
INICIO TERMINO
57 EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA TODAS LAS Memorando n°108-2025-GM/MDJLBYR EN PROCESO
RESPONSABLE DE LA PROPONER Y EJECUTAR ACCIONES, UNIDADES Memorando n°109-2025-GM/MDJLBYR
. ACTIVIDADES O Memorando n°110-2025-GM/MDJLBYR
IMPLEMENTACION DEL SCINO HA RECOMENDACIONES ORGANIICAS Memorando n°111-2025-GM/MDJILEYR
DOCUMENTADO LA IMPLEMENTACION INVOLUCRADAS EN Memorando n°112-2025-GM/MDJLBYR
RECOMENDACIONES DE MEJORA) A B
DE TODAS LAS RECOMENDACIONES DE f:lN DE SUPERAR LAS ) LAS MEDIDAS DE memorango n gggggg-gwmgigzg
lemorando n°159- -
. . Memorando n°161-2025-GM/MDJLBYR
SUPERVISION CONTROL CONSIGNADAS EN LOS DEJ)(E:USMUESI\-IFLAI\IF:-:AL;NFORMAC|ON 17/03/2025 |26/12/2025 Memorando n°162-2025-GM/MDJLBYR
REPORTES DE "SEGUIMIENTO DEL PLAN I?/IPLEMENTACION DELAS mgﬁﬂgg ﬂ:igfﬁgig'gmgﬂtm
DE ACCION ANUAL".
RECOMENDACIONES.
59 LA ENTIDAD NO HA IMPLEMENTADO EALIZAR EL ENVIO A LA CGR DEL CONSTANCIA DE ENVIO DEL PLAN
COMO MINIMO, EL 90% DEL NUMERO DEPLAN DE ACCION ANUAL - SECCION DE ACCION ANUAL - SECCION EN PROCESO
MEDIDAS DE REMEDIACION Y CONTROL VEDIDAS DE REMEDIACI&)N N MEDIDAS DE REMEDIACION Y EL
CONSIGNADAS EN EL PLAN DE ACCION 7SO CORRESPONDA. v ' PLAN DE ACCION ANUAL -
) ANUAL. o SECCION MEDIDAS DE CONTROL
SUPERVISION EL PLAN DE ACCION ANUAL — GERENCIA 17/03/2025 |31/03/2025
SECCION MEDIDAS DE CONTROL. MUNICIPAL
59 LA ENTIDAD NO HA IMPLEMENTADO i INFORME QUE EVIDENCIA EL NIVEL EN PROCESO
COMO MINIMO, EL 90% DEL NUMERO DE| ~EA-ZAR EL CALCULO DEL DE IMPLEMENTACION DE LAS
SUPERVISION MEDIDAS DE R’EMEDIACION Y CONTROL PORCENTAJE DELAS MEDIDAS QUE MEDIDAS DE REMEDIACION Y
.~ | TIENEN LA CONDICION DE
CONSIGNADAS EN EL PLAN DE ACCION CONTROL CONSIGNADAS
ANUAL IMPLEMENTADAS DURANTE EL EN EL PLAN DE ACCION ANUAL
: PERIODO 2025, RESPECTO DE LA
TOTALIDAD DE MEDIDAS DE
REMEDIACION Y CONTROL GERENCIA 17/03/2025 |26/12/2025
FORMULADAS EN LOS MUNICIPAL
RESPECTIVOS PLANES DE ACCION
ANUAL.




N°

ESTADO DE LA

MENSUALMENTE A LOS ORGANOS O
UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES DE
LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE
REMEDIACION Y CONTROL EN LA ENTIDAD,
EL ESTADO DE EJECUCION DE LAS MISMAS

INFORMATICO, ASi COMO LOS
ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS
RESPONSABLES Y SUS FECHAS DE
IMPLEMENTACION PLANIFICADAS.

CONTROL

PREGUNTA DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION MEDIDA DE
ORGANO O PLAZO DE -
UNIDAD | IMPLEMENTACION coMenTARIosy | REMEDIACION
EJE DEFICIENCIAS DEL SCI ORGANICA -
MEDIDA DE REMEDIACION ORI IFECHA DE [FecHA DE MEDIOS DE VERIFICACION OBSERVACIONES
BLE INICIO TERMINO
EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA REPORTE DE LOS PLANES DE ACCION
RESPONSABLE DE LA IMPLEMENTACION DEL [[DENTIFICAR LAS MEDIDAS DE IANUAL MEDIDAS DE REMEDIACION Y
SCI EN LA ENTIDAD NO HA SOLICITADO REMEDIACION Y DE CONTROL MEDIDAS DE
) MENSUALMENTE A LOS ORGANOS O REGISTRADAS EN EL APLICATIVO CONTROL IMPLEMENTADO
SUPERVISION |60 UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES DE [NFORMATICO, AS{ COMO LOS GERENCIA |31/03/2025 |26/12/2025
LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE ~ [QRGANOS O UNIDADES ORGANICAS | MUNICIPAL
REMEDIACION Y CONTROL EN LA ENTIDAD, |[RESPONSABLES Y SUS FECHAS DE
EL ESTADO DE EJECUCION DE LAS MISMAS. [[MPLEMENTACION PLANIFICADAS.
60 EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA SOLICITAR MENSUALMENTE A LOS Memorando Multiple N° 036-2025-
) RESPONSABLE DE LA IMPLEMENTACION DEL [ORGANOS Y UNIDADES ORGANICAS LA | GERENCIA 26/12/2025  (GM/MDJILBYR (abril)
SUPERVISION ISCI EN LA ENTIDAD NO HA SOLICITADO DOCUMENTACION QUE SUSTENTA EL  |MUNICIPAL  [31/03/2025 Memorando Miltiple N° 040-2025- EN PROCESO
MENSUALMENTE A LOS ORGANOS O ESTADO DE EJECUCION DE LAS GM/MDJLBYR (abril)
UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES DE  [MEDIDAS DE REMEDIACION Y DE Memorando Multiple N° 044-2025-
LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE  [CONTROL. GM/MDJLBYR (mayo)
REMEDIACION Y CONTROL EN LA ENTIDAD, Memorando Multiple N° 048-2025-
EL ESTADO DE EJECUCION DE LAS MISMAS. GM/MDJLBYR (junio)
Memorando Mdltiple N° 056-2025-
GM/MDJLBYR (julio)
Memorando Mdltiple N° 063-2025-
GM/MDJLBYR (agosto)
60 EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA GERENCIA REPORTE DE LOS PLANES DE ACCION
RESPONSABLE DE LA IMPLEMENTACION DEL [DENTIFICAR LAS MEDIDAS DE MUNICIPAL ANUAL MEDIDAS DE REMEDIACION Y IMPLEMENTADO
) SCI EN LA ENTIDAD NO HA SOLICITADO REMEDIACION Y DE CONTROL 31/03/2025  [26/12/2025 MEDIDAS DE
SUPERVISION REGISTRADAS EN EL APLICATIVO




SUPERVISION

61

LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS

RESPONSABLES DE LA IMPLEMENTACION DE LAS
MEDIDAS DE REMEDIACION Y CONTROL NO HAN
REPORTADO MENSUALMENTE LOS AVANCES DE

LA EJECUCION DE LAS MISMAS, AL ORGANO O
UNIDAD ORGANICA RESPONSABLE DE LA
IMPLEMENTACION DEL SCI.

SUPERVISAR QUE LA TOTALIDAD DE|
ORGANOS O  UNIDADES  ORGANICAS]
RESPONSABLES DE LA EJECUCION DE LAS
MEDIDAS DE REMEDIACION Y CONTROL
HAYAN REPORTADO MENSUALMENTE LOS
IAVANCES DE LA EJECUCION DE LAS MEDIDAS
ICONSIGNADAS EN LOS PLANES DE ACCION|
IANUAL.

GERENCIA
MUNICIPAL

[31/03/2025

26/12/2025

CONSOLIDACION DE AVANCE (MAYO)
CONSOLIDACION DE AVANCE (JUNIO)
CONSOLIDACION DE AVANCE (JULIO)
CONSOLIDACION DE AVANCE (AGOSTO)

EN PROCESO




SUPERVISION

61

LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS
RESPONSABLES DE LA IMPLEMENTACION DE LAS
MEDIDAS DE REMEDIACION Y CONTROL NO HAN
REPORTADO MENSUALMENTE LOS AVANCES DE
LA EJECUCION DE LAS MISMAS, AL ORGANO O
UNIDAD ORGANICA RESPONSABLE DE LA
IMPLEMENTACION DEL SCI.

REMITIR MENSUALMENTE LA INFORMACION
QUE SUSTENTA LOS AVANCES EN LA
EJECUCION DE LA TOTALIDAD DE LAS
MEDIDAS DE REMEDIACION Y DE CONTROL
IASIGNADAS A LA UNIDAD ORGANICA
ICORRESPONDIENTE

ITODAS LAS
UNIDADES
ORGANICAS

[31/03/2025

26/12/2025

Informe N°041-2025-MDJLBYR/GAT

Informe N°030-2025-OSG/MDJLBYR

Informe N°481-2025-OA-OGAF/MDJLBYR
Informe N°116-2025-OGRD-GM/MDJLBYR
Informe N°017-2025-GSC/MDJLBYR

Informe N°084-2025-GDU/MDJLBYR

Informe N°223-2025-GDSYE/MDJLBYR
Informe N°039-2025-OSG/MDJLBYR

Informe N°171-2025-OAC-OSG/MDJLBYR
Informe N°171-2025-ORH-OGAF/MDJLBYR
Informe N°494-2025-ORH-OGAF/MDJLBYR
Informe N°178-2025-GSEC/MDJLBYR
Informe N°299-2025-OCPYSG/OGAF/MDJLBYR
Informe N°131-2025-GFYS/MDJLBYR
Informe OTICS-GAT- 077-2025-MDJLBYR
Informe N°232-2025-OGPEYP/GM//MDJLBYR
Informe N°045-2025-OSG/MDJLBYR

Informe N°356-2025-OCPYSG/OGAF/MDJLBYR
Informe N°542-2025-OA-OGAF/MDJLBYR
Informe N°600-2025-ORH-OGAF/MDJLBYR
Informe OTICS-GAT- 092-2025-MDJLBYR
Informe N°156-2025-OGRD-GM/MDJLBYR
Informe N°050-2025-MDJLBYR/GAT

Informe N°161-2025-GFYS/MDJLBYR
Informe N°019-2025-GSC/MDJLBYR

Informe N°268-2025-GDSYE/MDJLBYR
Informe N°220-2025-GSEC/MDJLBYR
Informe N°0112-2025-GDU/MDJLBYR
Informe N°249-2025-OAC-OSG/MDJLBYR
Informe N°195-2025-2025-OGRD/GM//MDJLBYR
Informe N°210-2025-GFYS/MDJLBYR
Informe N°264-2025-GSEC/MDJLBYR
Informe N°330-2025-GDSYE/MDJLBYR
Informe N°026-2025-GSC/MDJLBYR

Informe N°064-2025-MDJLBYR/GAT

Informe N°343-2025-OAC-OSG-MDJLBYR
Informe N°148-2025-GDU-MDJLBYR

Informe otics-ogat-105-2025/MDJLBYR
Informe N° 064-2025-MDJLBYR/GAT

Informe N°117-2025-OGA/MDJLBYR/CGM
Informe N°286-2025-OGPEYP/GM-MDJLBYR
Informe N°254-2025-ORH-OGAF/MDJLBYR
Informe N°054-2025-OSG/MDJLBYR

Informe N°058-2025-OSG/MDJLBYR

Informe N°307-2025-GSEC/MDJLBYR
Informe N°371-2025-GDSYE/MDJLBYR
Informe N°164-2025-GDU/MDJLBYR

Informe N°223-2025-GFYS/MDJLBYR
Informe N°028-2025-GSC/MDJLBYR

Informe N°343-2025-GSEC/MDJLBYR
Informe N°071-2025-OSG/MDJLBYR

Informe N°925-2025-ORH-OGAF/MDJLBYR
Informe N°730-2025-OA-OGAF/MDJLBYR
Informe N°461-2025-OAC-OSG/MDJLBYR
Informe otics-ogat-137-2025/MDJLBYR
Informe N°536-2025-OCPYSG/OGAF/MDJLBYR
Informe N°1327-2025-SGPIP-GDU/MDJLBYR

EN PROCESO




Informe N°032-2025-GSC/MDJLBYR
Informe N°032-2025-GDSYE/MDJLBYR
Informe N°261-2025-GFYS/MDJLBYR
Informe N°240-2025-OGRD/GM/MDJLBYR
Informe N°378-2025-OGPEYP/MDJLBYR







DETERMINACION DE MEDIDAS DE REMEDIACION

ORGANO O UNIDAD

ESTADO DE LA MEDIDA
DE REMEDIACION

N° DEFICIENCIAS DEL SCI PLAZO DE
EJE PREGUNTA MEDIDA DE ORGANICA IMPLEMENTACION COMENTARIOS U
REMEDIACION RESPONSABLE NIFRiIeR )2 OBSERVACIONES
FECHADE | FECHA DE VERIFICACION
INICIO TERMINO
62 [OS ORGANOS O UNIDADES ORGANICASDETERMINAR SI LA O LAS MEDIDAS DE| INFORME DEL ANALISIS QUE LA O EN PROCESO
RESPONSABLES DE LA IMPLEMENTACION DE LASREMEDIACION PERMITIERON LAS MEDIDAS DE REMEDIACION
MEDIDAS ~DE  REMEDIACION ~NO  HANSUPERAR LAS DEFICIENCIAS DELIGERENCIA MUNICIPAL IMPLEMENTADAS  PERMITIERON
DETERMINADO S| LAS MEDIDAS DE REMEDIACION[CONTROL INTERNO EN EL PERIODO SUPERAR  LAS  DEFICIENCIAS]
IMPLEMENTADAS EN EL PERIODO EVALUADOEVALUADO. 17/03/2025 26/12/2025 IDENTIFICADAS EN EL CONTROL
SUPERVISION PERMITIERON SUPERAR LAS DEFICIENCIAS DEL INTERNO.
ICONTROL INTERNO
62 LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS|DENTIFICAR LAS MEDIDAS  DE| REPORTE DE LOS PLANES DE EN PROCESO
RESPONSABLES DE LA IMPLEMENTACION DE LASREMEDIACION REGISTRADAS EN EL IACCION ANUAL ¢MEDIDAS DE|
MEDIDAS DE REMEDIACION NO  HANAPLICATIVO INFORMATICO, AS{ COMO REMEDIACION Y MEDIDAS DE
DETERMINADO S| LAS MEDIDAS DE REMEDIACION[LOS ~ ORGANOS O  UNIDADES|GERENCIA MUNICIPAL  [17/03/2025 26/12/2025 ICONTROL
. IMPLEMENTADAS EN EL PERIODO EVALUADO[ORGANICAS RESPONSABLES DE SU
SUPERVISION PERMITIERON SUPERAR LAS DEFICIENCIAS DEL[EJECUCION.
CONTROL INTERNO
62 [OS ORGANOS O UNIDADES ORGANICASSOLICITAR A LAS _ UNIDADES| MEMORANDO EN EL QUE SE EN PROCESO
RESPONSABLES DE LA IMPLEMENTACION DE LAS|ORGANICAS RESPONSABLES DE LA| SOLICITA A LOS ORGANO O
MEDIDAS DE REMEDIACION NO  HANEJECUCION DE LAS MEDIDAS DE UNIDADES ORGANICAS
DETERMINADO S| LAS MEDIDAS DE REMEDIACIONREMEDIACION QUE DETERMINEN SI DETERMINEN SI LA MEDIDAS DE
IMPLEMENTADAS EN EL PERIODO EVALUADO|LA O LAS MEDIDAS DE REMEDIACION REMEDIACION  IMPLEMENTADAS]
] PERMITIERON SUPERAR LAS DEFICIENCIAS DELEN PERMITIERON SUPERAR LAS PERMITIERON ~ SUPERAR  LAS|
SUPERVISION CONTROL INTERNO DEFICIENCIAS ~ DEL  CONTROL DEFICIENCIAS ~DEL  CONTROL
INTERNO. GERENCIA MUNICIPAL  [17/03/2025 26/12/2025 INTERNO.
63 [OS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS IANALISIS COMPARATIVO EN LA EN PROCESO
RESPONSABLES DE LA IMPLEMENTACION DE LASDETERMINAR S| LAS MEDIDAS DE CUAL DETERMINA QUE EL 100% DE
MEDIDAS DE CONTROL NO HAN DETERMINADO SICONTROL IMPLEMENTADAS| LAS MEDIDAS DE CONTROL
LAS MEDIDAS DE CONTROL IMPLEMENTADAS EN[PERMITIERON REDUCIR LOS RIESGOS IMPLEMENTADAS ~ PERMITIERON
EL PERIODO EVALUADO PERMITIERON REDUCIRIQUE AFECTAN EL DESARROLLO Y REDUCIR LOS RIESGOS QUE
SUPERVISION LOS RIESGOS QUE AFECTABAN EL DESARROLLOENTREGA DE LOS PRODUCTOS. IAFECTAN EL DESARROLLO VY|
Y ENTREGA DE LOS PRODUCTOS HASTA| GERENCIA MUNICIPAL  [17/03/2025 31/03/2025 ENTREGA DE LOS PRODUCTOS.
IALCANZAR UN NIVEL DE TOLERANCIA ACEPTABLE]
POR LA ENTIDAD
63 [OS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS|DENTIFICAR LAS MEDIDAS DE EN PROCESO
RESPONSABLES DE LA IMPLEMENTACION DE LASICONTROL ~ REGISTRADAS EN  EL REPORTE DE LOS PLANES DE
MEDIDAS DE CONTROL NO HAN DETERMINADO SIAPLICATIVO INFORMATICO, GERENCIA MUNICIPAL  [17/03/2025 31/03/2025 IACCION ANUAL ¢MEDIDAS DE|
LAS MEDIDAS DE CONTROL IMPLEMENTADAS ENASI COMO LOS ORGANOS O REMEDIACION Y MEDIDAS DE
SUPERVISION EL PERIODO EVALUADO PERMITIERON REDUCIRIUNIDADES ICONTROL
LOS RIESGOS QUE AFECTABAN EL DESARROLLO[ORGANICAS RESPONSABLES DE SU
Y ENTREGA DE LOS PRODUCTOS HASTA[EJECUCION.
IALCANZAR UN NIVEL DE TOLERANCIA ACEPTABLE]
POR LA ENTIDAD
SUPERVISION |63 [0S ORGANOS O UNIDADES ORGANICASSOLICITAR A  LAS  UNIDADES| MEMORANDO EN EL QUE SE EN PROCESO
RESPONSABLES DE LA IMPLEMENTACION DE LAS|ORGANICAS RESPONSABLES DE LA| SOLICITA A LOS ORGANO O
MEDIDAS DE CONTROL NO HAN DETERMINADO SIEJECUCION DE LAS MEDIDAS DE UNIDADES ORGANICAS
LAS MEDIDAS DE CONTROL IMPLEMENTADAS EN[CONTROL QUE DETERMINEN S| ESTAS DETERMINEN SI LAS
EL PERIODO EVALUADO PERMITIERON REDUCIRPERMITIERON REDUCIR LOS RIESGOS MEDIDAS DE CONTROL|
LOS RIESGOS QUE AFECTABAN EL DESARROLLOIQUE AFECTABAN EL DESARROLLO Y IMPLEMENTADAS  PERMITIERON
Y ENTREGA DE LOS PRODUCTOS HASTA[ENTREGA DELOSPRODUCTOS HASTAIGERENCIA MUNICIPAL  [17/03/2025 31/03/2025 REDUCIR LOS RIESGOS QUE
IALCANZAR UN NIVEL DE TOLERANCIA ACEPTABLEALCANZAR UN NIVEL DE TOLERANCIA IAFECTAN EL DESARROLLO VY|
POR LA ENTIDAD PERMISIBLE POR LA ENTIDAD ENTREGA DE LOS PRODUCTOS.




DEFICIENCIAS DEL SCI

PROBLEMATICA

RECOMENDACION DE MEJORA

LA MAXIMA AUTORIDAD ADMINISTRATIVA DE LA ENTIDAD NO
REGISTRO A LOS SUJETOS OBLIGADOS DE LA ENTIDAD A
PRESENTAR LA DECLARACION JURADA DE INTERESES (DJI) EN
EL SISTEMA DE DECLARACIONES JURADAS PARA LA GESTION
DE CONFLICTO DE INTERESES (SIDJI)

No se ha identificado mas probleméaticas

No corresponde

LA MAXIMA AUTORIDAD ADMINISTRATIVA DE LA ENTIDAD NO
REGISTRO A LOS SUJETOS OBLIGADOS DE LA ENTIDAD A
PRESENTAR LA DECLARACION JURADA DE INTERESES (DJI) EN
EL SISTEMA DE DECLARACIONES JURADAS PARA LA GESTION
DE CONFLICTO DE INTERESES (SIDJI)

Los servidores obligados no estan realizando las declaraciones
juradas dentro del plazo establecido.

Se cursard un memorandum a los servidores obligados para
cumplir las medidas.

EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA RESPONSABLE DE LA
IMPLEMENTACION DEL SCI NO HA DIFUNDIDO
TRIMESTRALMENTE A LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE
LA ENTIDAD, A TRAVES DE LOS CANALES DE COMUNICACION
CON LOS QUE CUENTA, LOS AVANCES Y RESULTADOS DE LA
IMPLEMENTACION DEL SCI EN LA ENTIDAD.

No se ha identificado problematicas

No corresponde

EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA RESPONSABLE DE LA
IMPLEMENTACION DEL SCI NO HA DIFUNDIDO
TRIMESTRALMENTE A LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES DE
LA ENTIDAD, A TRAVES DE LOS CANALES DE COMUNICACION
CON LOS QUE CUENTA, LOS AVANCES Y RESULTADOS DE LA
IMPLEMENTACION DEL SCI EN LA ENTIDAD.

No se ha identificado problematicas

No corresponde

LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES QUE PARTICIPAN EN LA
IDENTIFICACION Y VALORACION DE LOS RIESGOS, ASi COMO
EN LA DETERMINACION DE LAS MEDIDAS DE CONTROL NO HAN
RECIBIDO, COMO MINIMO, UNA CAPACITACION SOBRE
GESTION DE RIESGOS EN LOS ULTIMOS SEIS MESES ANTES
DEL VENCIMIENTO DEL PLAZO PARA PRESENTAR EL PLAN DE
ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE CONTROL

La medida de remediacién ha sido implementada

No corresponde

LOS FUNCIONARIOS Y SERVIDORES QUE PARTICIPAN EN LA
IDENTIFICACION Y VALORACION DE LOS RIESGOS, ASi COMO
EN LA DETERMINACION DE LAS MEDIDAS DE CONTROL NO HAN
RECIBIDO, COMO MINIMO, UNA CAPACITACION SOBRE
GESTION DE RIESGOS EN LOS ULTIMOS SEIS MESES ANTES
DEL VENCIMIENTO DEL PLAZO PARA PRESENTAR EL PLAN DE
ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE CONTROL

La medida de remediacion ha sido implementada

No corresponde

LA ENTIDAD NO HA REGISTRADO EN EL REPORTE DE
SEGUIMIENTO DEL PLAN DE ACCION ANUAL, 2
PROBLEMATICAS QUE AFECTEN LA IMPLEMENTACION DE LAS
MEDIDAS DE CONTROL POR CADA PRODUCTO REGISTRADO
EN EL PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE
CONTROL Y SUS CORRESPONDIENTES RECOMENDACIONES
DE MEJORA QUE PERMITAN LA IMPLEMENTACION EFICAZ Y
EFICIENTE DE LAS MEDIDAS DE_CONTROL

Se ha consolidado en el seguimiento del plan de accién anual
(semestral) 2 problematicas.

No corresponde

LA ENTIDAD NO HA REGISTRADO EN EL REPORTE DE
SEGUIMIENTO DEL PLAN DE ACCION ANUAL, 2
PROBLEMATICAS QUE AFECTEN LA IMPLEMENTACION DE LAS
MEDIDAS DE CONTROL POR CADA PRODUCTO REGISTRADO
EN EL PLAN DE ACCION ANUAL - SECCION MEDIDAS DE
CONTROL Y SUS CORRESPONDIENTES RECOMENDACIONES
DE MEJORA QUE PERMITAN LA IMPLEMENTACION EFICAZ Y
EFICIENTE DE LAS MEDIDAS DE_CONTROL

Se ha consolidado en el seguimiento del plan de accién anual
(semestral) 2 probleméticas.

No corresponde

EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA RESPONSABLE DE LA
IMPLEMENTACION DEL SCI NO HA DOCUMENTADO LA

No se ha identificado mas probleméaticas

No corresponde




IMPLEMENTACION DE TODAS LAS RECOMENDACIONES DE
MEJORA PARA IMPLEMENTAR LAS MEDIDAS DE REMEDIACION
Y CONTROL CONSIGNADAS EN LOS REPORTES DE
"SEGUIMIENTO DEL PLAN DE ACCION ANUAL".

EL ORGANO O UNIDAD ORGANICA RESPONSABLE DE LA
IMPLEMENTACION DEL SCI NO HA DOCUMENTADO LA
IMPLEMENTACION DE TODAS LAS RECOMENDACIONES DE
MEJORA PARA IMPLEMENTAR LAS MEDIDAS DE REMEDIACION
Y CONTROL CONSIGNADAS EN LOS REPORTES DE
"SEGUIMIENTO DEL PLAN DE ACCION ANUAL",

No se ha identificado mas probleméaticas

No corresponde

LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES DE LA
IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE REMEDIACION Y CONTROL NO
HAN REPORTADO MENSUALMENTE LOS AVANCES DE LA EJECUCION DE
LAS MISMAS, AL ORGANO O UNIDAD ORGANICA RESPONSABLE DE LA
IMPLEMENTACION DEL SCI.

No se ha identificado mas probleméticas

No corresponde

LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES DE LA
IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE REMEDIACION Y CONTROL NO
HAN REPORTADO MENSUALMENTE LOS AVANCES DE LA EJECUCION DE
LAS MISMAS, AL ORGANO O UNIDAD ORGANICA RESPONSABLE DE LA
IMPLEMENTACION DEL SCI.

No se ha identificado mas probleméticas

No corresponde

LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES DE
LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE CONTROL NO HAN
DETERMINADO SI LAS MEDIDAS DE CONTROL
IMPLEMENTADAS EN EL PERIODO EVALUADO PERMITIERON
REDUCIR LOS RIESGOS QUE AFECTABAN EL DESARROLLO Y
ENTREGA DE LOS PRODUCTOS HASTA ALCANZAR UN NIVEL
DE TOLERANCIA ACEPTABLE POR LA ENTIDAD

La gerencia municipal a la fecha al ser el primer reporte no ha
podido determinar si las medidas de control y remediacion
permitieron reducir los riesgos que afectan el desarrollo de la
entrega de cada producto.

Se realizara una evaluacion al culminar el primer entregable
semestral.

LOS ORGANOS O UNIDADES ORGANICAS RESPONSABLES DE
LA IMPLEMENTACION DE LAS MEDIDAS DE CONTROL NO HAN
DETERMINADO SI LAS MEDIDAS DE CONTROL IMPLEMENTADAS
EN EL PERIODO EVALUADO PERMITIERON REDUCIR LOS
RIESGOS QUE AFECTABAN EL DESARROLLO Y ENTREGA DE
LOS PRODUCTOS HASTA ALCANZAR UN NIVEL DE TOLERANCIA
ACEPTABLE POR LA ENTIDAD

No se ha identificado mas probleméticas

No corresponde.




