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Presentacion de resultados Ejecucion del Plan Anual de
Auditorias, Seguimientos, Informes de Ley,
Acompafiamientos y Asesorias 2025.

Con gusto me permito rendir el informe de actividades realizadas por la Oficina de
Control Interno de la institucion, en cumplimiento del Plan de Auditorias que se
realiz6 en el periodo 2025.

PLAN GENERAL DE AUDITORIAS VIGENCIA 2025.

El Plan de auditorias, seguimientos, asesorias e informes de ley propuesto para la
vigencia 2025 fue aprobado por el Comité institucional de Coordinacion de Control
Interno mediante acta de fecha 29 de enero de 2025, el cual contempla la realizacion
de 67 procesos de auditoria interna a los diferentes procesos misionales,
estratégicos, de apoyo y se seguimiento y control de las UTS, la realizacién de 42
procesos abreviados de seguimiento y la rendicion de 19 informes.

En desarrollo del enfoque basado en riesgos, el Comité Institucional de Control
Interno a través de la Oficina de Control Interno priorizé la evaluacion de procesos
asociados a riesgos criticos de caracter financiero, contractual, administrativo y de
gestiéon del talento humano, considerando su impacto institucional y su relevancia
para el cumplimiento de los objetivos estratégicos de la entidad.

La Oficina de Control Interno desarrollo las actividades descritas en el presente
Informe de Gestidon en ejercicio de las funciones asignadas por la Constitucion
Politica, la Ley 87 de 1993, el Decreto 648 de 2017 y el Modelo Integrado de
Planeacion y Gestion — MIPG, actuando con independencia, objetividad y criterio
técnico, en su rol evaluador, asesor y de aseguramiento.

Las actuaciones adelantadas no sustituyen la responsabilidad propia de los lideres
de proceso ni de la administracion, en concordancia con el esquema de Lineas de
Defensa, sino que se orientan a fortalecer el Sistema de Control Interno, promover
la cultura del autocontrol y generar valor publico mediante la mejora continua de los
procesos institucionales.

INFORME ACUMULADO DE LOS PROCESOS AUDITORES 2025.
1. CUMPLIMIENTO AL 100% DEL PAA VIGENCIA 2025.

En el desarrollo del Plan Anual de Auditorias y Seguimientos 2025 se realizaron
durante la vigencia 2025 un total de 67 procesos auditores, 43 seguimientos y 19
informes de ley, con lo cual se cumplié en un 100% la ejecucién del PAA propuesto
para la vigencia 2025.

La planeacion y ejecucion de las actividades de auditoria, seguimiento y evaluacion
se realizé bajo un enfoque basado en riesgos, priorizando aquellos procesos y
temas con mayor impacto financiero, operativo, legal y reputacional para la



institucion, de conformidad con el mapa de riesgos institucional y los lineamientos
del MIPG.

Este enfoque permitio orientar los esfuerzos de control hacia la prevencion,
deteccién y mitigacion de riesgos criticos, contribuyendo a una gestion mas
eficiente, transparente y alineada con los objetivos estratégicos institucionales.

1.1 Procesos de Auditoria

En desarrollo de los procesos de auditoria se realizaron recomendaciones en un
46.27% de los procesos realizados; orientadas principalmente al fortalecimiento de
controles, la optimizacion de procedimientos y el aseguramiento del cumplimiento
normativo. El porcentaje de auditorias sin recomendaciones refleja un nivel
adecuado de madurez de los procesos evaluados y evidencia avances en la
implementacion de controles efectivos por parte de las dependencias, sin perjuicio
de las oportunidades de mejora identificadas.

Se realizaron observaciones en solo 1 proceso (Direccion Administrativa de Talento
Humano - Vicerrectoria Administrativa y Financiera) al cual se le solicité la
realizacion del plan de mejoramiento tendiente a subsanar las debilidades
detectadas en el proceso, una vez aprobado se le realiz6 seguimiento y evaluacion
hasta la verificacién del cumplimiento total de las acciones de mejora.

La Oficina de Control Interno efectué seguimiento a las acciones de mejora
derivadas de auditorias y evaluaciones anteriores, verificando su estado de avance,
oportunidad y efectividad. Dicho seguimiento permiti6 constatar que las
dependencias han venido implementando acciones orientadas a corregir las causas
identificadas y a fortalecer los controles existentes.

Este ejercicio contribuye a cerrar brechas de control, reducir la recurrencia de
observaciones y fortalecer la gestién institucional, en concordancia con los
principios de autocontrol, autorregulacion y autogestion.

Las actividades desarrolladas por la Oficina de Control Interno durante la vigencia
se encuentran articuladas con el Sistema Integrado de Gestion y las dimensiones
del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion — MIPG, en especial las relacionadas
con Control Interno, Evaluacion de Resultados y Gestion con Valores para
Resultados.

Esta articulacion permitié generar informacion objetiva y oportuna para la toma de
decisiones de la Alta Direccién, fortalecer la planeacion institucional y promover una
gestion orientada al cumplimiento de los fines misionales de la institucion.

1.2 Seguimientos realizados.



Con la realizacion de los procesos de seguimiento realizados, se pudo verificar que
se cumplieran con las observaciones evidenciadas en procesos de evaluacion
interna y externa, como procesos auditores de la CGS, procesos externos de calidad
(INCONTEC, acreditacion), auditorias internas de calidad y seguimiento a procesos
sensibles como evaluacion del MIPG y FURAG, planes de accidn, indicadores de
gestion, arqueos de caja menor, inventarios, devoluciéon del IVA, entre otros.

1.3 Rendicién de Informes de Ley.

Se realiz6 la verificacion que las diferentes dependencias responsables cumplieran
con la rendicion de los informes de ley en los términos y las fecha previstas,
igualmente la Oficina de Control Interno cumplié con la rendicion de los informes
gue le competen acorde a los términos y los tiempos previstos.

1.4 Acompafamientos.

Acompafamientos a las sesiones de los diferentes comités:
Comité de Contratacion

Comité Electoral

Comité de Conciliacion

Comité de Saneamiento Contable.

2. Resultados procesos auditores primer trimestre enero - abril de 2025

En el desarrollo de este PAA 2025 se desarrollaron durante el primer cuatrimestre
16 procesos auditores, 8 seguimientos y 11 informes de ley.

2.1. Auditorias.

2.1.1 Auditoriainterna de gestion ala Vicerrectoria Administrativay Financiera
- Verificar el Proceso de Viaticos en las UTS de la vigencia de 2024 y
especialmente los cancelados durante el cuarto trimestre.

Comportamiento del presupuesto 2024 asignado al rubro de viaticos.

Dentro del presupuesto de gastos de las UTS para la vigencia fiscal 2024 se asigné
el rubro 2.1.2.02.02.010 “Viaticos funcionarios en comision” por un valor de
550.000.000 de los cuales se ejecuto la suma de 494.053.280, quedando un saldo
sin ejecutar de 55.946.720.

Adicionalmente, se verifico la cancelacién de viaticos a docentes y estudiantes con
rubros que hacen parte de proyectos especificos de inversion

En la muestra aleatoria proporcionada en la visita realizada el dia 12 de febrero se
constatd que estuviera todo el proceso con los correspondientes documentos



requeridos, con las debidas firmas y autorizaciones, el diligenciamiento de cada uno
de los formatos y contabilizaciones.

Adicionalmente se verifico que cada uno de los pagos de la muestra establecida se
liquidaron conforme a las tablas de viaticos establecida.

Realizado el proceso auditor y analizados los documentos allegados, se pudo
concluir que NO se evidencian incumplimientos normativos que afecten el proceso
de liquidacion, causacion, pago y legalizacion de Viaticos y Gastos de Viaje,
correspondiente al cuarto trimestre de la vigencia 2024.

2.1.2 Auditoriainterna a la Vicerrectoria Administrativa y Financiera - Verificar
el proceso de formulacién, Ejecucion y control presupuestal correspondiente
al cierre de la vigencia 2024

El presupuesto general de rentas y gastos de las UTS de Santander para la vigencia
2024 fue aprobado por la asamblea departamental mediante ordenanza No 039 de
noviembre de 2023 y desglosado o liquidado por el rector de las UTS mediante
resolucion No. 02-1407 de diciembre 22 de 2023.

Valor del presupuesto ejecutado

Las UTS fijaron un presupuesto inicial para la vigencia fiscal 2024 de $ 186.814,2
millones con adiciones por valor de 15.424,6 y reducciones por valor de 27.680,0
millones para un presupuesto definitivo de 174.558,8 millones, y un ejecutado de
179.256,4, cifra esta ultima que equivale a un significativo incremento del 30,4%
frente al ejecutado en el afio anterior (2023) que fue de 137.895,0 millones, lo que
en términos reales (Menos inflacion 2023 -9.28%-) refleja un incremento real del
21.1 %.

Composicion del presupuesto de ingresos 2024.

El presupuesto definitivo de ingresos del 2024 esta constituido por ingresos no
tributarios; de los cuales tasas y derechos administrativos y especialmente servicios
de educacion aportan el 56,2%; las transferencias corrientes aportes otras
entidades de la Nacion el 27.7% y un 16.1% de recursos de capital y recursos del
balance.



COMPOSICION PRESUPUESTO INGRESOS
2024

Derechos admistrativos Transferencias Recursos capital

A su vez del rubro de ingresos por tasas y derechos administrativos, un 98,8%
corresponde a servicios de educacion (derechos de matricula) y 1.2% en derechos
complementarios: multas y venta de bienes y servicios.

En las transferencias corrientes el 52% corresponden a aportes de la Nacién, 23,4%
a convenios con entes descentralizados nacionales y 17% a transferencias
entidades del departamento (SMLV y Pro UIS) y 8% convenios otras entidades y
devolucion IVA Nacional.

En los recursos de capital 64,7% corresponde a los recursos del balance y superavit
fiscal, un 24,8% a recursos del crédito y 4,4% a rendimientos financieros, entre
otros.

Distribucién del presupuesto de gastos 2024.

Las asignaciones contempladas en el presupuesto de gastos, incluyendo las
adiciones y reducciones presupuestales, son del siguiente orden: gastos de
funcionamiento 25,5%; gastos de inversion un 71.1% y servicio a la deuda 3,4%.

Al comparar estas cifras con las ejecutadas en la vigencia anterior (2023) se puede
observar que se mejoro el porcentaje en favor de los gastos de inversion al pasar
de 69,1% al 71,1%; en tanto que los gastos de funcionamiento y servicio a la deuda
publica disminuyeron cada una en un punto porcentual.

Se concluye finalmente que el monto del presupuesto de ingresos y gastos
ejecutado en la vigencia del 2024 estuvo un 30,4% por encima del valor ejecutado
en la vigencia 2023, lo en términos reales (descontando la inflacién) superé en
21,1% al presupuesto ejecutado en el 2023.

Se observé un buen comportamiento del componente INGRESOS logrando superar
el proyectado, con un recaudo general del 103%; no obstante, este nivel se hubiera
visto reducido a no ser por las reducciones que se le realizaron al presupuesto,
producto de las expectativas de no recaudos de los rubros de transferencias de la
Nacion, asignaciones especificamente dirigidas a la inversion en infraestructura.



Asi mismo, se pudo observar un buen comportamiento de los rubros de ingresos
relacionados con los recursos propios, matriculas y derechos de grado (106%).

El bajo recaudo de los aportes del gobierno y la necesidad de realizar las
reducciones en el presupuesto, obedecié al parecer a obstaculos en los trAmites
ante los gobiernos Nacional y Departamental para cumplir con los desembolsos y
gestiones para el inicio o ejecucion de los proyectos.

La ejecucion del componente de EGRESOS del presupuesto de las UTS 2024 tuvo
un buen nivel de ejecucion, pues una ejecucion del gasto del 91,2%, lo ubica en una
calificacion “eficiente”, superando el porcentaje de gastos ejecutados (80%) logrado
en la vigencia anterior.

Los gastos de inversion con una ejecucion del 89,6% vuelve a dejar en evidencia
posibles y pequefas “debilidades” en el proceso de ejecucion del gasto; no
obstante, hay que advertir que esas “debilidades” obedecen a inconvenientes en los
tramites que realiza la entidad ante los entes del gobierno comprometidos a realizar
las transferencias para ejecutar los proyectos de inversion y no a deficiencias en el
manejo presupuestal y financiero por parte de las UTS.

En términos generales, el proceso de formulacion, ejecucion y control presupuestal,
correspondiente al cierre del presupuesto de la vigencia fiscal 2024 por parte de la
Vicerrectoria administrativa y financiera de las UTS, se puede calificar como
“eficiente”.

2.1.3 Auditoria interna a la Vicerrectoria Administrativa y Financiera -
conciliaciones bancarias

El proceso de conciliaciones bancarias inicia con la verificacion de saldos de los
extractos bancarios y registros de los libros auxiliares de la cuenta de bancos, con
el fin de determinar diferencias y finaliza con el formato de conciliacion bancaria
revisado, aprobado y firmado por la vicerrectora Administrativa y financiera y el jefe
de contabilidad, para posteriormente ser archivado con todos los soportes. Ademas,
las conciliaciones se realizan cada mes, hay una conciliacién individual por cada
cuenta.

Con fundamento en lo analizado, se concluye que la oficina de contabilidad da
cumplimiento al procedimiento P-GF-08 conciliaciones bancarias de las Unidades
Tecnoldgicas de Santander.

La auditoria, esta basada en riesgos, habiéndose revisado el mapa de riesgos del
proceso de conciliaciones bancarias, se estd cumpliendo de acuerdo con los
procedimientos de las UTS.

2.1.4. Auditoria interna a la Vicerrectoria Administrativa y Financiera - actas
del comité de sostenibilidad contable de las UTS correspondiente al Il
semestre de 2024



La Vicerrectoria Administrativa y Financiera, junto con la Oficina de Contabilidad,
realizaron tres reuniones al Comité de Saneamiento Contable durante el segundo
semestre del afio 2024. Las Actas de los Comités revelan que se han discutido una
variedad de temas vinculados al saneamiento, incluyendo la reclasificacion de
cuentas reciprocas para correcciones contables, la modificacion al Manual de
Procedimientos Contables y la toma de decisiones para la propuesta del municipio
de California en el proceso juridico, entre otros, dando cumplimiento a la
normatividad contable vigente.

2.1.5. Auditoria interna a la Vicerrectoria Administrativa y Financiera -
DEVOLUCION DEL IVA correspondiente al global de la vigencia 2024 y el
avance del primer trimestre 2025.

Con fundamento en la auditoria realizada, se concluye que no se encontraron
diferencias entre los valores radicados en la solicitud de DEVOLUCION DE IVA, con
los valores reconocidos por parte de la DIAN a través de las resoluciones, ni
tampoco con los valores registrado en las notas de contabilidad y los comprobantes
de ingresos en la vigencia 2024.

La auditoria realizada al proceso de DEVOLUCION DE IVA, demuestra que las
UNIDADES TECNOLOGICAS DE SANTANDER esta cumpliendo con los requisitos
presupuestales, legales y financieros establecidos en el Decreto 2627 de fecha 28
de diciembre del1993, por el cual se establece el procedimiento para la devolucién
del Impuesto a las Ventas a las Instituciones Estatales u Oficiales de Educacion
Superior.

En la préxima auditoria de seguimiento se terminard de realizar la evaluacion al
primer bimestre de 2025, cuando la DIAN haya terminado el estudio de las Facturas,
se pronuncie y haga efectiva la Devolucion del IVA.

2.1.6 Auditoria interna al Grupo de Admisiones Registro y Control - proceso
de Admisiones y Matriculas.

El Grupo de Admisiones Registro y Control Académico logr6 alcanzar exitosamente
las acciones propuestas en el Plan de Accion 2024.

En la encuesta de satisfaccién vigencia 2024 logré un nivel de aprobacion del
93,17% para el primer semestre y del 94,6% para el segundo semestre,
respondiendo a las necesidades que requiere la comunidad académica para la
realizacion de sus procesos académicos, asi como para quienes aspiran ingresar a
la institucion a realizar sus estudios.

Se evidencia el mejoramiento continuo y la racionalizacién de los procesos, como
en el nuevo software en el que se esta trabajando para la expedicion de certificados
académicos y las mejoras en sistema para los procesos de grado, lo que generara
tiempos oportunos de respuesta y un mayor control estadistico.



1. Se evidencia el resultado de encuesta de satisfaccion vigencia 2024 en la pagina
web Institucional.

2. Se evidencia la publicacion del paso a paso del proceso de inscripcion en la
pagina web Institucional y fechas de oferta académica presencial y admisiones.

3. Se evidencia el paso a paso del proceso de solicitud de certificados en la pagina
web Institucional.

4. Se evidencia Publicacion listado de becas otorgadas por excelencia académica
2024-1y 2024-2, asi como el listado de candidatos en la pagina web Institucional.

5. Se revisa Informe de Gestion Corte Il Vigencia 2024.

Se recomienda seguir velando por la mejora continua de los procesos del &rea, tanto
en el sitio web Institucional como en el sistema académico “Academusoft”, lo que
permita la constante optimizacién de recursos, la accesibilidad a los tramites y la
satisfaccion de los estudiantes y aspirantes.

2.1.7 Auditoria interna al proceso de Bienestar Institucional - evaluacién del
plan de accion de la oficina de Bienestar desarrollado durante la vigencia
2025.

La Oficina de Bienestar Institucional conforme se indicd, cumplié a cabalidad con
las metas establecidas para los indicadores que median la gestion como oficina
para la vigencia 2024, logrando con éxito el desarrollo de cada una de las
actividades planteadas.

Respecto a los programas de beneficios y estimulos a los estudiantes, establecidos
en el Acuerdo 01-035 del 2019, esta oficina de Control Interno, al hacer el analisis
de efectividad de las medidas contempladas en dicho acuerdo y especificamente
de las “auxiliaturas”, ya se habia pronunciado esta oficina en el informe de auditoria
del afio 2023, cuando se realizo la evaluacion de la gestion de la oficina de Bienestar
durante la vigencia 2022.

Sin embargo y al evidenciar que la deficiencia en el proceso persiste, se hace
necesario que nuevamente esta Oficina de Control Interno de gestion, vuelva a
insistir en la problemética, al observar dentro de este nuevo proceso auditor, que el
programa o beneficio de las auxiliaturas, hoy en la practica solo es atractivo para
algunos de los estudiantes que estan en sexto (6°) semestre de la tecnologia, o
décimo (10°) semestre del ciclo profesional, debido a que el beneficio aplica ahora
solo para condonar los derechos de grado. en tanto que.

A pesar que las “Auxiliaturas” fueron creadas como un mecanismo de apoyar
aspectos como las dificultades econdmicas de los estudiantes para su permanencia
en la institucion; se evidencia que a pesar que los estudiantes no acuden a tomar
este beneficio, siguen existiendo no solamente estudiantes con grandes
necesidades economicas, sino los demas factores que motivaron la creacion de



estos apoyos, tanto para la universidad, por la disponibilidad de mano de obra, como
para los estudiantes por ayudar en sus practicas y para aumentar su sentido de
pertenencia y empoderamiento con la institucion.

Por otro lado y aunado a la necesidad de la creacion del programa de estimulos y
subsidios, es importante destacar, que la Universidad también tiene establecida una
Politica de responsabilidad social (Politica de Sostenibilidad establecida por el
Acuerdo 01-054 de 2021); por ende, en desarrollo de la misma, los principales
destinatarios deben ser los estudiantes con necesidades basicas insatisfechas , por
lo cual, esta oficina de Control Interno recomienda realizar un redisefio de esta
normativa de estimulos y subsidios y especialmente del programa de auxiliaturas,
para que traduzca en una forma practica y efectiva de ayudar a estudiantes en
situacién de pobreza extrema.

2.1.8 Auditoria interna al proceso de oficina de planeacion - Evaluaciéon de los
avances del Plan Estratégico de Desarrollo Institucional 2021- 2027 y Plan de
Accion 2024.

A partir de los seguimientos realizados por la oficina de Planeacion se puede
concluir que durante el primer cuatrimestre se alcanzé un grado de cumplimiento de
2,64% frente a un cumplimiento esperado de 2,64%, ejecutandose asi las metas
propuestas para el periodo.

Durante el segundo cuatrimestre se logré un cumplimiento acumulado de 24,80%
con respecto a 24,83% de cumplimiento esperado, ejecutdndose asi las metas
propuestas para el periodo.

Finalmente, en el Udltimo cuatrimestre se logré un cumplimiento acumulado de
99,20% con respecto a 100% de cumplimiento esperado.

Lo que es satisfactorio para el Plan de Accion del 2024, evidenciandose el
compromiso de los lideres de los procesos responsables en la consecucion de las
metas propuestas.

En cuanto al porcentaje incumplido fue minimo, la mayoria de los indicadores que
no incumplieron la meta no se encuentra dentro de la zona de riesgo en el semaforo
de medicion, se categorizaron en la zona estable, por lo que no genera plan de
mejoramiento, a excepcion del indicador de medicion del indice de transparencia y
acceso a la informacién publica nacional, el cual genero plan de mejoramiento, el
cual sera objeto de revision en la proxima auditoria.

Finalmente, ya que el indicador “Porcentaje de recursos de la base presupuestal
asignada mediante la modificacion de los articulos 86-87 de la Ley 30 que seran
disponibles para la vinculacion de docentes nuevos de carrera mediante concurso
publico”, no registrara cumplimiento alguno, hasta tanto surta efecto la modificacion
de la Ley que debe ser promovida por el Gobierno Nacional; el cumplimiento del
indicador no depende de la Institucion, sino del Gobierno Nacional; por tanto, la



oficina de Control Interno recomienda que sea retirado este indicador del PEDI 2021
— 2027, ya que posiblemente continte su incumplimiento pues no depende de la
institucién; los indicadores deben ser realizables y no depender para su
cumplimiento de fuentes externas no controlables.

2.1.9 Auditoriainterna al proceso de oficina de planeacién — Sistema Integrado
de Gestidon - Administracion del Riesgo.

La UTS, cuenta con una Politica de Administracion del riesgo conforme a los
parametros establecidos por el DAFP, a partir de la cual han identificado los riesgos
de gestion, seguridad de la informacion y corrupcion; en el dltimo cuatrimestre se
establecieron finalmente para la vigencia 2024 ciento veinte y tres (123) riesgos.

El andlisis de riesgos permite valorar los controles existentes y los riesgos en
términos de causas y consecuencias, considerando las probabilidades y el impacto
de la materializacién de los mismos en cada proceso.

Se evidencia una adecuado monitoreo, seguimiento y evaluacion de los riesgos
establecidos por parte de la Oficina de Planeacién, en cumplimiento de la Politica
Institucional de Administracion del Riesgo.

La oficina de Planeacion se encuentra en actualizacién de la Politica Institucional
de Administracion del Riesgo, por lo que se recomienda su estructuracién a partir
de la Guia del Departamento Administrativo de Funcién publica (DAFP), que
incorpora el Capitulo relacionado con el riesgo fiscal, asi como los riesgos de lavado
de activos y otros que se definan en normas nacionales, para la vigencia 2025.

2.1.10 Auditoria interna a la Direccion Administrativa de Talento Humano -
Plan Estratégico 2024 y formulaciéon y aprobacion vigencia 2025.

La Direccion de Talento Humano cumplié a cabalidad con las metas establecidas
de los indicadores que median la gestion del Plan Estratégico vigencia 2024,
logrando con éxito el desarrollo de cada una de las actividades y estrategias para el
desarrollo integral del servidor y su impacto en el desempefo. Estos indicadores
abarcaron la planeacion y la ejecucion del Plan Institucional de Capacitacién (PIC)
y del Programa de Bienestar Social e incentivos de la vigencia 2024, y la
consecucién de las metas refleja el cumplimiento del cronograma establecido para
los planes. La dependencia envié las evidencias de cada una de las actividades y
estrategias que se ejecutaron durante toda la vigencia de acuerdo a la planeacion
inicial.

Se recomienda continuar velando por la oportuna planeacion y ejecucion del Plan
Estratégico de la Institucion para la vigencia 2025, pues se debe seguir dando
cumplimiento al Decreto 612 del 2018 y al sistema de planificacion Institucional.



2.1.11 Auditoria interna a la Direccion Administrativa de Talento Humano -
Planeacion, ingreso, desarrollo y retiro del personal de planta de la entidad,
plan anual de vacantes, régimen de carrera administrativa vigencia 2024.

La Direccion Administrativa de Talento Humano compartié con la presente auditoria
las correspondientes evidencias que certifican el cumplimiento de las obligaciones
de la institucion en la aplicacion de las normas en lo que concierne al régimen de
carrera administrativa.

Se recomienda continuar velando por la oportuna gestion y registro de ingreso,
desarrollo y retiros de personal de planta de la entidad, procesos de evaluacion del
desempeiio, cumplimiento de ley de cuotas, entre otros para la vigencia 2025, de
manera que se garantice el cumplimiento de la norma de carrera administrativa para
con la institucion.

2.1.12 Auditoria interna al proceso de Vicerrectoria Administrativa y
Financiera - Estados Financieros a 31 de diciembre de 2024 de las UTS.

Al realizar el analisis de las cifras presentadas, se concluye que los estados
financieros, el Estado de Resultados, el Estado de cambios en el patrimonio, reflejan
los hechos, transacciones, operaciones econémicas realizadas por las Unidades
Tecnolbégicas de Santander y que las notas a los estados financieros fueron
elaboradas conforme a la informacion de los estados financieros en la vigencia
2024.

En el andlisis del comportamiento de los estados financieros delas UTS (balance
general y Estado de Resultados) se puede concluir que las cifras presentadas
evidencian una buena gestion realizada, lo cual redunda en la solidez financiera y
los estados de liquidez de la entidad.

2.1.13 Auditoriainterna al proceso de Grupo de Atencion al Ciudadano analisis
de la gestidén desarrollada por la oficina en el segundo semestre de la vigencia
2024 y primer trimestre 2025, frente al proceso de las PQRSDYF.

El Grupo de Atencion al Ciudadano ha cumplido oportunamente con sus funciones,
alcanzando las metas propuestas para los periodos evaluados, en cuanto al control
y registro del proceso de las PQRDSYF recibidas en la Institucién por parte de los
usuarios. Como se evidencid, los tiempos de respuesta se han ejecutado dentro de
los términos de ley, y las encuestas de satisfaccion han generado de resultados
mayores al 96% de excelencia en el servicio.

Se recomienda a la dependencia que, en conjunto con el grupo de Admisiones
trabajen por mantenery mejorar las estadisticas de la Solicitud de “Restablecimiento
de Contrasefia de Academusoft’, brindandole una constante informacion oportuna
y clara a los estudiantes tanto nuevos como antiguos, ya que es la solicitud que mas
impacta en los informes de PQRDSYF.



A su vez, se recomienda al Grupo de Atencion al Ciudadano trabajar en la
realizacion de un estudio que logre evidenciar y analizar las diferentes solicitudes
de tramites que se allegan y los procedimientos establecidos dentro de la
dependencia, esto con el fin de determinar cuales se pueden racionalizar para
buscar la mejora continua del proceso, al simplificar, estandarizar, eliminar,
optimizar y automatizar tramites y procedimientos administrativos, facilitando el
acceso a los grupos de valor reduciendo tiempos, documentos, procesos y pasos
en su interaccion con las Institucion para la mejorar de la prestacion del servicio de
Atencion al Ciudadano.

2.1.14 Auditoria interna a la Oficina Juridica - evaluacion de la gestion
realizada, especialmente en los aspectos relacionados con la gestion,
legalidad y estadisticas de la contratacion adelantada por dicha oficina

De acuerdo con los resultados de esta auditoria, se puede concluir que la Oficina
de Juridica de las UTS, en la contratacion realizada por su dependencia en la
vigencia 2024, cumplié con la normatividad vigente y dio cumplimiento a los
principios de la contratacion (planeacién, publicidad, transparencia, economia y
responsabilidad).

A pesar de que la licitacion publica no fue la modalidad de seleccidbn mayormente
utilizada, se observo la transparencia y la participacion a oferentes, en las
modalidades que lo permitian.

El valor de la contratacion con las diferentes modalidades de contrato, gestionados
por parte de la oficina juridica (con corte al mes de 30 de diciembre de 2024), tuvo
un valor de $18.081.849.199.

Al realizar la verificacion de la contratacién gestionada por la oficina, frente a los
proyectos viabilizados, se pudo evidenciar que, de los 96 contratos celebrados por
parte de la oficina, 17 fueron el resultado de adquisiciones realizadas para proyectos
viabilizados. Los restantes no hacen parte de proyectos viabilizados, sin embargo,
todos estan incluidos en el Plan anual de contraccion PAC.

En la evaluacion de la muestra de la contratacion tomada para la auditoria (9
contratos de las diferentes modalidades), se pudo concluir que todos cumplieron
con los requisitos de celebracion y ejecucion.

2.1.15 Auditoriainterna al Grupo de Recursos Informaticos - evaluacion de los
procesos de seguridad alos sistemas y al acceso de lainformacién en general
y del Plan de Proteccion de Datos.

Se evidencid que la Politica de seguridad esta actualizada y publicada, igualmente
los planes para la vigencia 2025 fueron aprobados por el Comité de Gestidon y
Desempefio y fueron publicados en la pagina web institucional.

Se evidenci6 que a la fecha no se han presentado incidentes de seguridad.



Se evidencio la actualizacion de los activos de informacién y la matriz de riesgos del
proceso.

El contrato de Mantenimiento del Data Center se encuentra en proceso de
contratacion.

El contrato de Renovacion de licenciamiento y sistema de seguridad perimetral y el
contrato Interadministrativo con la Universidad de Pamplona se liquido el 25 de
marzo de 2025.

Se evidencié que se han realizado incorporaciones al Data Center en tecnologia,
con el fin de conseguir mayor cobertura y una mejora continua de los servicios
tecnoldgicos de la Institucion.

Se evidenciaron inversiones para la modernizacion y fortalecimiento de la
infraestructura, a través de los contratos No. 002626-24, 002627-24, 002628-24 y
002641-24.

El cumplimiento global del Sistema de Proteccion de Datos, continua con un nivel
de riesgo juridico medio.

2.1.16 Auditoria interna al Grupo de Recursos Fisicos - evaluacion de los
aspectos técnicos y legales del proceso de manejo y control de inventarios
Segundo cuatrimestre.

De acuerdo con los resultados del proceso de auditoria de gestidon y resultados, se
puede concluir que:

Se realiz6 un muestreo, verificando la existencia fisica de los inventarios de las
dependencias: Coordinacion del programa académico en Disefios de Modas; el
laboratorio de Electricidad y la Oficina de Desarrollo Académico, donde se corroboro
la documentacién segun libros v/s existencia fisica, evidenciandose el cumplimiento.
Asi mismo se observo que a partir del periodo de adquisicion algunos de los mismos
ya cumplian su vida util, segun la normatividad contable, no obstante, de acuerdo a
su calidad, nivel de productividad y estado de las mismas se revalu6 el valor a
periodo presente para seguir en su vida productiva y continuar su uso normal.

El proceso de compra o adquisicién de elementos que conforman el inventario no
se desarrolla desde esta dependencia, corresponde a la oficina juridica con
supervision de las oficinas gestoras, las cuales requieren los elementos con las
especificaciones técnicas y de calidad; posteriormente son ingresados a un
inventario y cargados a las oficinas responsables de su cuidado.

Con respecto al proceso de bajas de inventario, este inicia con la necesidad
expresada por cada oficina gestora, bajo concepto técnico de la misma, luego el
Grupo de Recursos Fisicos asume dicho proceso administrativo que conlleva en la
causacion en el sistema contable GD, el cual genera un documento contable soporte
para legalizar dicho tramite y darlos de baja en los informes financieros y contables;



cada uno de estos modulos se encuentran parametrizados con la oficina de
Contabilidad.

En lo que concierne a la disposicion final de los elementos dados de baja, se viene
manejando este proceso mediante la modalidad venta a través del MARTILLO, este
sistema ha llevado a una mejora administrativa, operativa y financiera para la
institucion. Proceso que se termind segun lo informado pero que, a la fecha de la
auditoria, el contrato no se habia liquidado.

2.2. RESULTADOS DE PROCESOS DE SEGUIMIENTO REALIZADOS.

2.2.1 Seguimiento al Secretaria General — Vicerrectoria Administrativa y
Financiera: verificacidn de los aspectos técnicos y legales del proceso de cajas
menores, correspondiente al IV trimestre de 2024.

2.2.2 Seguimiento a la Vicerrectoria Administrativa y Financiera — Oficina de
Contabilidad: Verificacion del cumplimiento en la rendicion de los informes de ley
(CGN, CGR, CGS) en otros, dentro de los formatos segun normatividad vigente
correspondiente a la vigencia 2024.

2.2.3 Seguimiento a Recursos Fisicos: evaluacién de los aspectos técnicos y
legales del proceso de manejo y control de inventarios

2.2.4 Seguimiento a Recursos Fisicos: Evaluacién general del Plan Anual de
Adquisiciones ejecutado durante la vigencia 2024 y aprobacion y publicaciéon del
PAA de la vigencia 2025.

2.2.5 Seguimiento al Proceso Comunicacioén Institucional: Evaluacién de los
logros y avances mas significativos del Plan Estratégico de Comunicacion y Plan
Estratégico de Mercadeo, conforme al Plan de Accion vigencia 2025. Verificacion
del cumplimiento de los indicadores propuestos por cada dependencia.

2.2.6 Seguimiento al Grupo de Recursos Informéticos: contratos de suministros
2024 con destino a esta dependencia, manejo y control de los inventarios intangibles
y verificacion del cumplimiento de las especificaciones técnicas, de calidad y las
cantidades de las compras realizadas vigencia 2024 con destino a esta
dependencia.

2.2.7 Seguimiento Grupo de Recursos Fisicos: Evaluacion general del Plan
Anual de Adquisiciones ejecutado durante la vigencia 2024. Aprobaciéon vy
publicacion del PAA de la vigencia 2025.

2.2.8 Seguimiento a los planes de mejoramiento suscritos por las diferentes
dependencias con la Oficina de Control Interno.

Se realiz6 seguimiento al Plan de Mejoramiento generado en la vigencia 2024, se
estableci6 el plan de mejoramiento a partir de la Auditoria de seguimiento -



infraestructura — construcciones en curso y mantenimiento, informe del 11 de
diciembre de 2024. El 30 de enero de 2024 es allegado Plan de Mejoramiento
formato F-CIG-04 el 31 de enero de 2024, por los procesos responsables y es
aprobado el 31 de enero de 2024 por el Jefe de la Oficina de Control Interno.

En el mes de marzo se inician los seguimientos a las actividades para el
cumplimiento de las acciones correctivas, hasta el mes de diciembre en el que se
culmino la fecha de terminacion del contrato de obra No. 001458-22

2.3 RENDICION DE INFORMES DE LEY

Se rindieron los siguientes informes cumpliendo con su objetivo y dentro de los
términos de ley:

Informe del Estado del Sistema de Control Interno julio — diciembre de 2024.
Informe Peticiones, Quejas, Sugerencias, Reclamos y Felicitaciones
segundo semestre de 2024.

Informe de Evaluacion por dependencias 2024.

Informe de gestion 2024

Informe de Austeridad y eficiencia del gasto publico VI Trimestre 2024.
Informe de Austeridad y eficiencia del gasto publico | Trimestre 2025.
Informe de Control Interno Contable 2024.

Informe de Derechos de Autor.

Informe de Avance del Plan de Mejoramiento, Contraloria — enero

Informe de Avance del Plan de Mejoramiento, Contraloria — abril

Informe ejecutivo anual del sistema de control interno FURAG desde el Rol
de Control Interno — MIPG - MECI, por medio del aplicativo se diligencio el
cuestionario completo establecido por el FURAG, como consta en el
certificado de Diligenciamiento del 04 de abril de 2025.

2.4 Acompafiamientos.

Juridica, la Oficina Juridica, envi6 de los informes mensuales de contratacion
a la Camara de Comercio y PGN dentro de los términos establecidos.
Contabilidad. Informes a la CGN, CGS y Contaduria general de la Nacion,
entre otros.

Planes de Mejoramiento.

Acompafiamientos a las sesiones de los diferentes comités:

Comité de Contratacion

Comité Electoral

Comité de Conciliacion

Comité de Saneamiento Contable



3. RESULTADOS PROCESOS AUDITORES PERIODO MAYO - AGOSTO DE
2025.

Durante el segundo cuatrimestre se realizaron 28 procesos auditores, 16
seguimientos y 6 informes de ley, de estos procesos de auditoria interna se pueden
resumir las siguientes conclusiones:

3.1 Auditorias

3.1.1 Auditoria interna a la Direccion Administrativa de Talento Humano -
proceso de contratacion docente

Se verificd que los recursos del presupuesto destinados para la contratacion de
Docentes de vinculacion especial (Hora Catedra, Medio Tiempo y Tiempo
Completo) para el primer semestre 2025-01 fue de TREINTA Y SEIS MIL CIENTO
CINCO MILLONES SEISCIENTOS UN MIL SEISCIENTOS DIECIOCHO PESOS
M/CTE ($36.105.601.618), los cuales se utilizaron de manera adecuada y eficiente.

Esta gestion cumpli6 con las disposiciones presupuestales y financieras,
garantizando el uso 6ptimo de los recursos asignados y contribuyendo al
fortalecimiento de la calidad educativa.

En el primer semestre académico de 2025, se garantizo el estricto cumplimiento de
las disposiciones legales y los lineamientos institucionales en la contratacion del
personal docente de tiempo completo, medio tiempo y hora catedra. Este proceso
se desarroll6 en total conformidad con los protocolos establecidos por la legislacion
vigente y las directrices de las Unidades Tecnoldgicas de Santander, asegurando la
idoneidad, transparencia y equidad en cada etapa de la seleccién de docentes,
asegurando que cada docente cumpla con los requisitos establecidos y que el
proceso sea transparente.

El proceso de contratacion docente ha mostrado ser eficiente y alineada con los
objetivos trazados por la institucién, reflejando un enfoque comprometido hacia la
gestion responsable de los recursos institucionales. Al cumplir con las normas y
regulaciones vigentes, se ha garantizado una seleccion justa y transparente de los
candidatos, lo que no solo enriquece el cuerpo docente, sino que también refuerza
la confianza en la institucion.

La contratacion del personal docente no solo fue adecuada, sino que también se
realizé con la finalidad de alcanzar las metas académicas del primer semestre de
2025, asegurando que no se incurriera en gastos innecesarios ni se vulneraran
disposiciones legales o procedimentales; lo cual representa una fortaleza
institucional clave, alineada con los objetivos estratégicos de crecimiento, calidad y
sostenibilidad académica.

Se destaca el incremento significativo en la vinculacion de docentes de tiempo
completo y medio tiempo, reduciendo los de horas catedra, lo cual no solo



incrementd las horas dedicadas a labores misionales, sino que fortalece la
estabilidad del cuerpo docente y fomenta una mayor dedicacion a actividades
esenciales como la investigacion, la extension y la docencia, lo cual contribuye al
posicionamiento de la Institucion como lider en educacion superior en la region.

3.1.2 Auditoria interna a la Direccion Administrativa de Talento Humano -
Vicerrectoria Administrativa y Financiera - proceso de contratacion de
prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion.

A través de la Direccion Administrativa de Talento Humano se suscribié un total de
355 contratos a esta fecha, por un valor de siete mil quinientos cincuenta y dos
millones cuatrocientos noventa y un mil seiscientos setenta y uno mcte
($7.552.491.671,00), de los cuales 227 contratos fueron para la prestacién de
servicios profesionales por un valor total de seis mil cincuenta y un millones
seiscientos cincuenta y cinco mil ciento ochenta ($6.051.655.180,00) y 128 para la
prestacion de apoyo a la gestién por el valor total de mil quinientos millones
ochocientos treinta y seis mil cuatrocientos noventa y uno ($1.500.836.491,00). La
cantidad de contratos realizados es muy similar cada semestre, oscila entre los 324
y 408 contratos.

De los 355 contratos realizados, 190 contratos se realizaron para el apoyo de la
gestion administrativa por valor de cuatro mil trescientos veinte millones trescientos
dieciséis mil tres $4.320.316.003,00 y 165 contratos se realizaron para el apoyo de
la gestion misional por el valor de tres mil doscientos treinta y dos millones ciento
setenta y cinco mil seiscientos sesenta y ocho $3.232.175.668.

La mayoria de la contratacion realizada tienen fecha de terminacién en junio del
2025 equivalente a 129 contratos, seguido del mes de septiembre en el que
culminan 79 y finalmente en diciembre en el que culminan 49 contratos.

La evaluacion de la muestra de auditoria se realizé sobre el 5% de los contratos de
prestacion de servicios suscritos, esto es 18 contratos de prestacion de servicios,
asignados a las diferentes dependencias. En la evaluaciéon del cumplimiento se
pudo concluir que la documentacién aportada y cargada en el SECOP Il cumple con
el procedimiento P-GA- 05 contratacion de prestacion de servicios, los perfiles
profesionales junto a la experiencia de los contratistas concuerdan con el objeto de
los contratos, asi como con el valor otorgado en la resolucion no. 02-004 de 2025 o
en los proyectos. Igualmente, todos los contratistas han realizado el plan de pagos
en el SECOP II, para el pago de sus honorarios mensuales teniendo como base la
factura expedida, se evidencio el pago de la estampilla mensual, el pago de la
seguridad social, y toda la documentacion y formatos requeridos, asi como el
movimiento contable realizado como evidencia del pago.

Se evidencio en la muestra la necesidad de la mejora en el diligenciamiento de los
formatos F-GA-32 informe actividades contrato de prestacion de servicios y F-GF-
15 informe de ejecucién parcial pago contrato de prestacion de servicios, para el



adecuado soporte de las actividades ejecutadas por el contratista y el cumplimiento
de la supervision realizada.

Genero la siguiente observacién: Mejora en el diligenciamiento de los formatos F-
GA-32 informe actividades contrato de prestacion de servicios y F-GF-15 informe
de ejecucién parcial pago contrato de prestacion de servicios, para el adecuado
soporte de las actividades ejecutadas por el contratista y el cumplimiento de la
supervision realizada. Que con llevo a la realizacién del plan de mejoramiento.

3.1.3 Auditoria interna a la Direccién Administrativa de Talento Humano -
Grupo de Seguridad y Salud en el Trabajo vigencia 2024

Se dio cumplimiento de todas las actividades del Plan de Trabajo Anual de SST.

Se resalta los avances significativos en la implementacién del SG-SST vy el trabajo
en conjunto por ejecutar acciones de mejora frente a las falencias que se
encontraron durante la vigencia 2023. Al dia de hoy se encuentra un sistema mas
sélido, mejor documentado, con una mayor organizacion, planificacion y ejecuciéon
de actividades en tiempos oportunos.

Se recomienda continuar velando por la seguridad y salud de la poblacion
trabajadora de las UTS para seguir generando impacto positivo en los objetivos y
resultados institucionales.

3.1.4. Auditoria interna ala Vicerrectoria Administrativa y Financiera - verificar
el manejo y comportamiento de la deuda publica, el manejo del portal
financiero (cuentas bancarias y colocacion de los recursos financieros) de la
entidad.

Verificado el comportamiento de la deuda publica de las UTS para la vigencia 2024
y primer trimestre de 2025, se puede concluir que el proceso manejo de la deuda
publica ha sido eficiente tanto al momento de adquirir y contratar los empréstitos
como al momento de cancelar las obligaciones generadas de dichos empréstitos.

Respecto a la forma de colocacion de los recursos de la entidad se observé la
cuenta de ahorros No. 11-026839-8 de la Cooperativa Cooprofesores, cooperativa
gue NO tiene una red de oficinas y servicios tan amplia como cualquiera de las
demas instituciones bancarias en donde se tienen cuentas aperturadas y que son
igualmente son recaudadoras de matriculas de estudiantes.

Por otro lado, es de notar que dicha cooperativa esta vigilada por la
superintendencia solidaria y no por la superintendencia financiera, como lo
establece las normas generales para la colocacién de recursos estatales tendientes
a la minimizar los riesgos de colocacion.

En virtud al riesgo que puede generar la colocacion de recursos de la entidad en
dicha cuenta, y que, en los dos trimestres analizados en la Auditoria, ésta tenia un
monto superior a los mil millones de pesos ($1.125.242.856), esta oficina de control



interno recomienda reevaluar el riesgo que genera la colocacion de importantes
recursos en la mencionada entidad cooperativa, sin embargo, la decision de
colocacion de dichos recursos cumpliendo los principios de eficiencia y seguridad,
nace y recae unicamente de las directivas de la institucion.

3.1.5 Auditoria interna al proceso Docencia — Programa Tecnologia en
Mercadeo y Programa Profesional en Mercadeo.

Los programas de tecnologia en Mercadeo y el programa profesional en Mercadeo
han experimentado renovaciones y cambios en sus registros calificado, pasando
por el cambio de nombre del programa profesional. Este desarrollo ha estado
dirigido a mantener la calidad y relevancia de los programas, cumpliendo con la
normatividad vigente del Ministerio de Educacién Nacional y el Consejo Nacional de
Educaciéon Superior.

El programa académico de Mercadeo en la vigencia 2024 realizé proyectos de
inversion en el laboratorio de investigacion y en el laboratorio de creatividad y
disefio, para el mejoramiento de los resultados de aprendizaje de los estudiantes y
asi mismo para promover activamente la participacion de los estudiantes en
actividades de investigacion, desarrollo tecnoldgico e innovacién, dentro de los
grupos de investigaciéon y semilleros.

Los docentes del programa de Mercadeo, han venido mejorando periédicamente su
profesionalizacién y se ha mantenido un cuerpo docente comprometido y con
experiencia, lo que es fundamental para el desarrollo de actividades de docencia,
investigacion y extension.

En encuesta realizada se observé que solo 35 de los 209 exalumnos graduados han
intentado crear empresa (16%), lo que puede reflejar falencias o deficiencias en el
pensum y/o en el perfil creado por el programa para los estudiantes de mercadeo,
precisamente el programa que mas debe estar alinderado con el espiritu
empresarial que se debe impregnar al estudiante, con el fin de contribuir no solo en
la creacion de la estructura empresarial de la region, sino también en la solucion de
empleabilidad del estudiante y su entorno familiar.

3.1.6 Auditoria interna al proceso de Docencia - programas de tecnologia en
Gestion Bancaria y Administracion Financiera.

Se observa el cumplimiento de las normas y los objetivos propuestos en el PEP y
PEI; cada uno de estos procesos se vienen revisando de forma periédica, ajustada
a los procedimientos en pro de las certificaciones de los registros calificados.

La evaluacion docente presenta mejorias en los aspectos analizados
(profesionalizacién, forma y tiempo de vinculacion).

Se recomienda realizar por parte de la coordinacion, un analisis estadistico de la
desercion y permanencia de los alumnos en los dos programas académicos.



Se recomienda realizar un andlisis respecto al bajo crecimiento que se viene
presentado en el ndmero de alumnos graduados, especialmente en el nivel
profesional.

Se recomienda efectuar un analisis estadistico en factores como la creacion de
empresa y la autogeneracion de empleo, que podria tener un gran impacto en la
economia regional.

3.1.7 Auditoria a la Vicerrectoria Administrativa y Financiera - evaluacion
proceso de Viaticos primer cuatrimestre de la vigencia 2025.

Con fundamento en la auditoria realizada, se concluye que se encontraron
concordancias entre los valores de los diferentes formatos de solicitud de
RECONOCIMIENTO DE VITICOS, GASTOS DE TRANSPORTE vy los valores de
las Resoluciones, tanto de comisibn de servicio como las Resolucion de
reconocimiento de viaticos gastos de transporte; igualmente con los valores
registrado en las legalizaciones y los comprobantes de egresos, correspondiente al
primer cuatrimestre de la vigencia 2025.

La auditoria realizada al proceso de VIATICOS, evidencia que las oficinas gestoras
de las UTS estan cumpliendo con lo sefialado por la Resolucién 02-577 del 21 de
junio de 2017, por medio de la cual se reglamenta la autorizacién, liquidacion,
reconocimiento y pago de viaticos. Ademas, cumplen con el procedimiento:
‘RECONOCIMIENTO DE VIATICOS, GASTOS DE TRANSPORTE Y
LEGALIZACION”, descrito en el formato P-GF-12.

3.1.8 Auditoria a la Oficina de Planeacion - evaluacion de los proyectos de
inversion de la vigencia 2024; los que se encuentren en ejecucion de afos
anteriores y los radicados en la presente vigencia (2025) en ejecucion.

En la vigencia 2024 se viabilizaron 35 proyectos de inversién. A partir de los
seguimientos realizados por la Oficina de Planeacion a la fecha que se realiz6 esta
auditoria, se puede concluir que 21 proyectos se encuentran con un cumplimiento
del 100%, 4 proyectos cuentan con un cumplimiento entre 92 y 99%, 3 proyectos
entre un 82% y 87 %, 2 proyectos entre el 49% y 70%, 2 proyectos con 0%, 2
proyectos anulados y 1 proyecto del cual se realiz6 proceso de publicacion en la
pagina de Colombia Compra Eficiente y el SECOP Il, pero no hubo ningun oferente
para los equipos y elementos requeridos por la institucién, por lo tanto, fue declarado
desierto y se presentara de nuevo en la vigencia 2025.

Los proyectos 05-2024 y 11- 2024 que apuntan al mejoramiento del edifico Lykeion
de las UTS, se realizaron bajo el mismo proceso contractual, a la fecha del
seguimiento realizado por la oficina de Planeacion, los proyectos estan en
ejecucion. Aunque se evidencio que el contratista estd adelantando actividades de
demolicion del area a mejorar, desmonte de puertas y tuberias y se presenta registro
fotografico de algunas actividades; no hay documentos que indiquen las actividades



y las cantidades realizadas, pues no se ha entregado por parte del Contratista
ninguna factura por avance de la obra y por lo tanto la ejecucién presupuestal es de
$0.00 y 0%.

Los proyectos con menor porcentaje de ejecucién que corresponden a los proyectos
25y 32 de 2024, el proceso de compra de los elementos requeridos ya culmino,
fueron entregados por el contratista, se dio cumplimiento al contrato para la
adquisicion de los equipos y se realizo la validacion técnica, tanto para el
Laboratorio de Quimica en la regional Vélez, como para el Centro de Recursos
Educativos Digitales de las UTS, tan pronto se entregue la obra en Vélez y en
Bucaramanga, seran instalados los elementos y se culminara con los proyectos.

En la realizacion de la auditoria se escogieron aleatoriamente proyectos para revisar
el seguimiento de cada uno de los proyectos, evidenciandose el total
acompafamiento por parte de la oficina de planeacion.

Se recomienda aumentar la frecuencia del seguimiento a la ejecucién de los
proyectos de inversion, pasando de 2 a 3 revisiones en la vigencia, por lo que se
deberia modificar el procedimiento P-PL-05 Procedimiento para elaboracion de
Proyectos de Inversién V10, siempre y cuando la medicion dependa de la gestion
de la oficina de Planeacion-Grupo Proyectos.

3.1.9 Auditoria interna al proceso de Grupo de Extensiéon Institucional -
cumplimiento del PLAN DE ACCION ejecutado por esa Dependencia durante
el segundo semestre y cierre de la vigencia 2024.

Se dio cumplimiento al Plan de Accion establecido para la vigencia 2024 y se cuenta
con un Plan de Accién para la vigencia 2025, el cual estad disefiado para su
cumplimiento en el segundo y tercer cuatrimestre del 2025, por lo que se evaluara
su cumplimiento en la siguiente auditoria a realizar.

En la labor desarrollada por la oficina en desarrollo del plan de accion 2024, se
destacan: Apoyo a estudiantes en ideas de negocios; apoyo a empresas para
continuar su crecimiento; formacién de lideres comunales en la presentacion de
proyectos, lo que logra un acercamiento a la comunidad; apoyo y la formacién de
soldados profesionales de la Quinta Brigada de Bucaramanga, capacitandolos en
su adaptacion a la sociedad después de haber terminado su servicio al Estado.

3.1.10 Auditoria interna al proceso de Recursos Bibliograficos, durante el
segundo semestre de 2024 y primer semestre de 2025.

Durante el segundo semestre de 2024 y el primer semestre del 2025, se evidencio
una buena participacion de la comunidad Uteista en cuanto a consultas digitales y
préstamos de libros, servicios ofrecidos por el centro de recursos bibliograficos.



A través del proyecto “Adquisicion de material bibliografico impreso” la Instituciéon
ha venido realizando, adquisiciones, renovaciones, en sus recursos bibliograficos
en cuanto a bibliotecas digitales, material impreso y actualizaciones en su coleccion.

3.1.11 Auditoria interna al proceso de Docencia - Tecnologia en Logistica del
Transporte.

El programa académico de Tecnologia en Logistica del Transporte contaba con un
respaldo solido para su creacion, soportado por estudios de factibilidad, analisis de
demanda y cumplimiento de requisitos legales y normativos establecidos por el
Ministerio de Educacion Nacional (MEN).

Aunque el programa ha sido ofertado de manera continua y se ha evidenciado una
adecuada estrategia de divulgacion, no ha sido posible su apertura debido a que no
se ha alcanzado el minimo de estudiantes matriculados requerido por el Reglamento
Estudiantil (25 estudiantes en modalidad presencial).

Por el hecho de no haber logrado iniciar el programa la institucion no ha incurrido
en pérdidas econdmicas relacionadas con infraestructura o recursos exclusivos
para el programa.

Se evidencia un interés constante por parte de la institucion para consolidar el
programa, asi como una proyeccién estratégica al reformularlo en modalidad virtual,
con base en las nuevas tendencias y la demanda de la educacion a distancia.

La experiencia con otros programas que iniciaron con baja demanda y
posteriormente lograron consolidarse, como Ingenieria de Sistemas, ofrece una
perspectiva positiva frente a la apuesta de transformar el programa hacia una
modalidad virtual y mas flexible, incluyendo nuevas perspectivas.

Ya que el programa contintda ofertandose para el semestre 2025 — Il y mientras se
logra contar con el minimo de estudiantes para iniciar la institucion de continuar con
su oferta ya que el Registro Calificado se encuentra vigente hasta el afio 2029, por
esto se recomienda continuar y aumentar el alcance de la promocion del programa.

Igualmente se recomienda continuar con el avance del disefio del programa referido
para la modalidad virtual, involucrando a actores clave para lograr una
implementacion exitosa.

3.1.12 Auditoria interna al proceso de Docencia - Programas Tecnoldgicos y
ciclo profesional ofrecidos por la Regional de Barrancabermeja.

Todos los programas del campus Barrancabermeja de las Unidades Tecnoldgicas
de Santander cuentan con registros calificados activos. Esto garantiza que cada una
de las ofertas académicas cumple con los estandares de calidad exigidos por el
Ministerio de Educacion Nacional.



Los procesos de induccion lograron ofrecer a los estudiantes la informacion y
herramientas necesarias para una transicién exitosa, eventos que lograron una
participacion casi del total de estudiantes.

El andlisis de las solicitudes de cancelacion y retiro estudiantil durante el primer
semestre de 2025 entre marzo y mayo se registraron 20 solicitudes de retiro,
distribuidas entre el programa de Tecnologia en Operacion y Mantenimiento
Electromecanico (17 casos) e Ingenieria Electromecanica (3 casos), evidenciando
una concentracion de desercion en el nivel tecnoldgico.

Los procesos de induccion y reinduccion docentes son estrategias que utiliza la
institucién para orientar y reorientar el buen desempefio de los docentes; para la
sede Barrancabermeja la Induccion 2024-2 a los docentes antiguos, se contd con
una participacion del 86,4%, correspondiente a 46, con relacion a los 55 docentes
contratados para el periodo 2024-2.

La jornada de Reinduccion docente 2025-1, se orient6 a todos los docentes antiguos
vinculados a la institucion; de acuerdo con la lista de asistencia y los listados
generados desde la plataforma Teams, a esta actividad asistieron 42 docentes, de
los 59 docentes antiguos y de planta vigentes, pertenecientes a los diferentes
programas académicos de la sede Barrancabermeja.

Los resultados de empleabilidad de los egresados evidencian un impacto positivo
de los egresados Uteistas en el mercado laboral, asi como un fortalecimiento de la
relacion universidad-sector productivo, en concordancia con los objetivos
misionales de la institucion.

3.1.13 Auditoria interna al proceso de Docencia — programas Tecnologia en
Produccién Industrial y Profesional en Ingenieria Industrial.

Los programas de Tecnologia en Produccion Industrial y Profesional en Ingenieria
Industrial realizaron su renovacion de registro calificado con fecha del 03 junio 2025,
por un nuevo término de 7 afios.

La Coordinacion del programa tiene actualizado su Plan de mejoramiento y su
Matriz de riesgos, con los respectivos seguimientos a corte 2024-2. Estos
seguimientos se realizan mes vencido, por lo cual para la vigencia 2025-1 el
seguimiento se realizara en el mes de julio 2025.

Para la vigencia 2024 desde el programa se ejecutd un proyecto de inversién: “La
adquisicion de un sistema de paneles modulares para la creacion de espacios con
condiciones fisicas controladas para el laboratorio de estudio del trabajo”, cuya acta
de terminacion del contrato tiene fecha del 10 febrero 2025. Valor del contrato
$449.900.000 IVA incluido. Para la vigencia 2025 tienen planteados 2 proyectos de
inversion que se encuentran en Planeacion para tu respectiva aprobacion.



Se resalta la valiosa participacion tanto de estudiantes como de docentes en las
actividades disciplinares, investigativas y de bienestar que organiza la Institucion,
ya que impacta de manera positiva en la calidad de la educacién y el fortalecimiento
de los programas.

El PAE (Programa de Acompafiamiento al Estudiante) y el PAD (Programa de
Acompafiamiento al Docente) son herramientas importantes y significativos que
también generan un impacto positivo en la calidad de los programas y en la
formacioén del estudiante, por lo que se resalta la labor ejecutada con estos planes.

Se observé que, tanto para el 2024 como para el 2025 mas del 45% de los
estudiantes egresados encuestados no estdn laborando en la actualidad. Es
importante que la Institucién y el programa fortalezca el relacionamiento con el
sector empresarial, buscando una mayor vinculacion de sus egresados en el mundo
laboral, con ofertas de trabajo de acuerdo a sus perfiles.

Se recalcan las oportunidades de mejora que plantearon los empresarios en el
informe de impacto 2024 sobre los egresados del programa, como la sugerencia de
una mayor formacion en comunicacion efectiva, resolucion de conflictos y
negociacion; temas de sostenibilidad industrial, transformacion digital e Industria
4.0, asi como incrementar las actividades practicas que simulen problemas
industriales reales, con énfasis en andlisis de datos avanzados, inteligencia artificial
aplicada a la industria y la integracion de sistemas automatizados. Se recomienda
fortalecer los programas en aras de responder a estas necesidades.

3.1.14 Auditoria interna al proceso de Docencia - Programas Tecnoldgicos y
Ciclo Profesional ofrecidos por la Regional de Vélez.

Todos los programas del campus de Vélez de las Unidades Tecnoldgicas de
Santander cuentan con registros calificados activos. Esto garantiza que cada una
de las ofertas académicas cumple con los estandares de calidad exigidos por el
Ministerio de Educacién Nacional.

Los procesos de induccion lograron ofrecer a los estudiantes la informacion y
herramientas necesarias para una transicién exitosa, eventos que lograron una
participacion casi del total de estudiantes.

Los procesos de induccion y reinduccién docentes son estrategias que utiliza la
institucion para orientar y reorientar el buen desempefio de los docentes; para la
sede de Vélez la Induccidon 2024-2 a los docentes antiguos, se contd con una buena
participacion. La jornada de Reinduccién docente 2025-1, se orienté a todos los
docentes antiguos vinculados a la institucion; de acuerdo con la lista de asistencia
a esta actividad.

Los resultados de empleabilidad de los egresados evidencian un impacto positivo
de los egresados Uteistas en el mercado laboral, asi como un fortalecimiento de la



relacion universidad-sector productivo, en concordancia con los objetivos
misionales de la institucion.

La disminucion de la vinculacion de docentes medio tiempo, por los de hora catedra
sugiere un cambio en la estructura del personal docente, lo cual puede tener
implicaciones en la continuidad académica, la calidad educativa y la planificacion
institucional, por lo que se sugiere reversar el proceso y apegarse a la proyeccion
institucional.

3.1.15 Auditoria interna al proceso de Docencia - Programas Tecnologia en
Levantamientos Topograficos e Ingenieria en Topografia.

La auditoria realizada a los programas de Tecnologia e ingenieria en Topografia
permitié identificar las fortalezas relacionadas con la calidad académica, el
compromiso institucional y la pertinencia de los planes de estudio en concordancia
con las necesidades del entorno profesional y regional.

Se destaca la presencia de docentes con formacion especializada y experiencia en
el area.

Muy positiva el trabajo articulado con las entidades publicas y privadas que
fortalecen la proyeccién social y la relacion con el sector productivo.

Se destaca el trabajo de investigacion que vienen realizando los docentes y
estudiantes para la elaboracién de proyectos en pro del mejoramiento de la calidad
de vida de los ciudadanos en apoyo de las Instituciones publicas y privadas, a partir
del Grupo de Investigacion y su semillero.

Es necesario consolidar estrategias de movilidad académica y vinculos
internacionales y nacionales para ampliar la visién de futuros profesionales.

Se recomienda mejorar los mecanismos de seguimiento a egresados para
retroalimentar el plan curricular y ayudarles en la consecucién de empleo o la
creacion de empresa.

3.1.16 Auditoria interna al proceso de Docencia — programas ofertados en la
modalidad virtual.

Todos los programas del AREA DE DOCENCIA- PROGRAMAS OFERTADOS EN
LA MODALIDAD VIRTUAL, cuentan con registros calificados activos. Esto garantiza
gue cada una de las ofertas académicas cumple con los estandares de calidad
exigidos por el Ministerio de Educacion Nacional.

Al comparar las cifras de matricula de los periodos académicos 2024-2 y 2025-1, se
evidencia un crecimiento en el numero de estudiantes inscritos en la modalidad
virtual de 2.937 en el semestre 2024-2 a 3.054 en el semestre 2025-1, lo que
representa un incremento del 4%.



Los procesos de induccion y reinduccion de estudiantes y docentes contaron con
una participacion positiva y participativa en los periodos 2024-2 y 2025-1.

Entre 2024-2 y 2025-1 aumentd el nimero de docentes de tiempo completo y de
hora catedra, mientras que los de medio tiempo disminuyeron, reflejando un cambio
en la estructura docente hacia mayor flexibilidad operativa.

La vinculacion laboral de los egresados Uteistas es el resultado de una estrategia
institucional clara, enfocada en la excelencia académica, la pertinencia de la
formacion y la conexion permanente con el entorno productivo. Este enfoque
reafirma el compromiso de las Unidades Tecnolégicas de Santander con el
desarrollo regional y nacional, aportando talento humano que contribuye al
crecimiento y la competitividad del pais.

3.1.17 Auditoriainterna a la Oficina de Planeacidn - evaluacién de los avances
y resultados del Plan Estratégico de Desarrollo Institucional 2021- 2027

Frente al proceso de seguimiento por parte de la Oficina de Planeacion a los
diferentes lideres de procesos, cumplen con los tiempos y gestion oportuna para
solicitar evidencias de las actividades realizadas que llevaron al cumplimiento de los
indicadores, con la realizacion del informe que consolida toda la informacién
institucional y con la presentacion de dicho informe ante, para esta ocasion, el
Consejo Directivo.

En cuanto a los resultados a corte 1, se pudo evidenciar que todos los indicadores
cumplieron e incluso algunos superaron muy por encima las metas establecidas.

Conforme al informe que se presentara en el Comité de Gestidn y Desempefio, se
va a hacer un replanteamiento de indicadores de las areas por la superacién de
metas y para el préximo afio empezar a hacer un diagndstico para preparar el nuevo
PEDI que empezara a regir a partir de la vigencia 2028. Tema que se recomienda
hacer una evaluacion critica y constructiva para que tanto los indicadores como sus
metas esperadas, sean mas reales y reflejen realmente el avance y la consecucion
de los objetivos misionales de la institucion.

3.1.18 Auditoria interna a la Oficina Juridica - evaluacion de los procesos de
contratacion adelantados por esa dependencia durante el primer cuatrimestre
de la vigencia 2025

De acuerdo con los resultados de esta auditoria, se puede concluir que la Oficina
de Juridica de las UTS, durante el primer cuatrimestre 2025, cumplié con la
normatividad vigente y dio cumplimiento a los principios de la contratacion
(planeacion, publicidad, transparencia, economia y responsabilidad), en la
contratacion realizada.



A pesar de que la licitacion publica fue la modalidad de seleccibn menormente
utilizada, se observd la transparencia y la participacion a oferentes, en las
modalidades que lo permitian.

El valor de la contratacion con las diferentes modalidades de contrato, gestionados
por parte de la oficina juridica (en el primer cuatrimestre del 2025), tuvo un valor de
$9.156.769.939,00.

Al realizar la verificacion de la contratacion gestionada por la oficina, frente a los
proyectos viabilizados, se pudo evidenciar que, de los 36 contratos celebrados por
parte de la oficina, solo 02 fueron el resultado de adquisiciones realizadas para
proyectos viabilizados. Todos estan incluidos en el Plan anual de contracciéon PAC.

En la evaluacion de la muestra de la contratacién (7 contratos de las diferentes
modalidades), una vez finalizada, se obtuvo como resultado que todos cumplieron
con los requisitos de celebracion y ejecucion.

3.1.19 Auditoria interna a la Vicerrectoria Administrativa y Financiera -
liguidacion de ndminay prestaciones sociales del personal de planta, nGmina
y prestaciones del personal docente

En la evaluacion los aspectos presupuestales, financiero y legales en la liquidacion
de pago de los salarios y las prestaciones sociales de los funcionarios de planta,
personal docente tiempo completo de las UTS, se verificd que la Vicerrectoria
Administrativa y oficina de nédmina, efectta los pagos conforme a los procedimientos
previamente establecidos.

No se encontraron incumplimientos normativos que puedan impactar el proceso de
causacion, liquidacion, pago y registro, tanto de las ndéminas como de las
prestaciones sociales del personal de planta, durante el primer semestre del afio
2025.

3.1.20 Auditoria interna al proceso del Grupo de Extensién Institucional.

Se resalta el liderazgo y la labor del area de Extensién, cuya gestion ha dado
visibilidad y solidez a programas de emprendimiento, proyeccion social, graduados
y formacién continua. El trabajo desarrollado ha tenido un alto impacto en la
consolidacion de emprendimientos reconocidos como referentes para los
estudiantes que buscan crear sus propios negocios y generar ingresos a partir de
ideas bien estructuradas y acompafiadas por las Unidades Tecnologicas de
Santander.

Asimismo, se valora el apoyo brindado a empresas ya constituidas, donde la
asesoria recibida ha representado un factor clave para su crecimiento y
sostenibilidad. ElI desempefio del grupo de Extensién evidencia un equipo
cohesionado y comprometido, liderado con excelencia, cuyos resultados hablan por
Si mismos.



Se destaca el programa “Emprende TRO”, emitido por el canal TRO y liderado por
el docente Gustavo Pachon, el cual constituye un valioso espacio de divulgacion y
orientacion para los emprendedores. A través de este medio, se comparten
consejos practicos, estrategias y recomendaciones que fortalecen las capacidades
emprendedoras, al tiempo que proyectan a la institucion como referente en el
fomento de la cultura empresarial y la innovacion en la region.

3.1.21 Auditoria interna al proceso de Direccion de Regionalizacion.

La Direccion de Regionalizacion ha realizado un trabajo oportuno para la
consecucién de registros calificados de programas en las diferentes sedes, lo cual
potencializa el proceso de Regionalizacion de las UTS. Sumado a ello, se resalta
que contindian en la labor de seguir vinculando en los Campus nuevos programas,
como informo la Directora de la oficina, al mencionar los diferentes proyectos de
tecnologias que hay a la fecha en las diferentes sedes.

Se resalta también la gestion realizada para mejorar en términos de infraestructura
fisica, salas de informéatica o laboratorios de las regionales, impactando
positivamente en la calidad educativa.

Respecto a la calidad docente, se resalta la exigencia cada vez mayor como
Institucion, para contar con docentes altamente calificados, con titulos de posgrado
como maestria, que garanticen una educacion de mas alta calidad, lo cual se ve
reflejado en el mayor nimero de docentes con maestria de una vigencia a otra.

Frente a la participacion de estudiantes y docentes en los programas de Bienestar
en las sedes, se pudo observar que la participacion de los docentes es escaza, por
lo que se hace la recomendacién de crear estrategias para incentivar a los docentes
a ser participes de todas las actividades formativas, artisticas, culturales, recreativas
y deportivas, lo cual va a generar un impacto positivo en su formacién y por ende
en la calidad de la educacion.

3.1.22 Auditoria interna a la Oficina de Relaciones Interinstitucionales -
evaluacion de los procesos desarrollados y la ejecucion del plan de accion de
la dependencia durante la presente vigencia.

Se resaltan buenos logros de La Oficina de Relaciones Interinstitucionales en
gestionar y mantener convenios de Cooperacién, Interadministrativos y de Practica
Empresarial, ya que superan las metas establecidas, segun informacion
suministrada en el formato F — PL — 28.

La ORI demuestra cumplimiento en los indicadores programados para el primer
cuatrimestre de la vigencia 2025, especialmente en convenios activos, de practicas
y de cooperacion nacional e internacional, lo cual refleja una gestion planificada y
con resultados medibles.



El proyecto de inversion relacionado con movilidad internacional, con un
presupuesto significativo ($880 millones), y la ejecuciébn de intercambios
académicos con 26 estudiantes seleccionados, evidencian el compromiso
institucional con la internacionalizacién y visibilidad global.

3.1.23 Auditoria interna al proceso de Docencia — programas tecnoldgicos y
ciclo profesional ofrecidos por el programa de Telecomunicaciones.

Los programas de Tecnologia y profesional de Telecomunicaciones de las Unidades
Tecnologicas de Santander, cuentan con registros calificados activos; esto
garantiza que cada una de las ofertas académicas cumple con los estandares de
calidad exigidos por el Ministerio de Educacién Nacional.

El nUmero de estudiantes del programa de tecnologia ha venido en incremento, en
especial en el primer semestre 2025, en donde se logré un incremento del 69%, en
tanto que en el ciclo profesional el nimero de estudiantes se ha mantenido
constante.

Los procesos de induccion lograron ofrecer a los estudiantes la informacion y
herramientas necesarias para una transicién exitosa, eventos que lograron una
participacion de la mayoria del total de estudiantes.

Los procesos de induccion y reinduccion docentes son estrategias que utiliza la
institucion para orientar y reorientar el buen desemperio de los docentes.

La jornada de Reinduccion docente 2025-1, se orient6 a todos los docentes antiguos
vinculados a la institucion; de acuerdo con la lista de asistencia, a esta actividad
asistieron los docentes pertenecientes a la carrera tanto profesional, como
tecnoldgica.

En el andlisis de los graduados se puede concluir que los empresarios tienen una
percepcion muy positiva sobre el desempefio de los graduados de Tecnologia en
Gestion de Sistemas de Telecomunicaciones de las Unidades Tecnoldgicas de
Santander (UTS).

3.1.24 Auditoria interna a la Vicerrectoria Administrativa y Financiera -
Verificar el proceso de formulacién, Ejecucion y control presupuestal
correspondiente al primer semestre de la vigencia 2025.

Conclusiones sobre la ejecucién presupuestal primer semestre vigencia 2025.

Las UTS fijaron un presupuesto inicial para la vigencia fiscal 2025 de $ 200.012.4
millones con adiciones en el primer semestre por valor de 41.872,5 millones para
un presupuesto definitivo de 241.884.9 millones. Al comparar estas cifras con lo
presupuestado y ejecutado en el mismo periodo de la vigencia 2024 (en donde se
tuvo un presupuesto a ejecutar por valor de 201.861,8 millones), representa un
incremento total del 19,8%.



Al culminar el primer semestre de la vigencia 2025, de un presupuesto definitivo de
$ 241.884.960.491 se recaudaron $145.067.545.792 lo que equivale a un 60% de
los ingresos presupuestados; cifra que se pueden considerar un buen nivel de
ejecucion de ingresos.

En el analisis individual se destacan algunos rubros con nivel de ejecucion
sobresaliente como las tasas y derechos administrativos matriculas estudiantes
(53%); los rubros de transferencias corrientes entidades del gobierno general (65%)
y otras entidades de gobierno (Departamental SMLV estampillas) con un 53%;
Igualmente se destaca el buen nivel de ejecucion de la partida Recursos de Capital
(72%), entre los cuales se destacan los rendimientos financieros, recuperacion de
cartera y Recursos del Balance - superavit fiscal con una ejecucién del 100%.

Al analizar las cifras de ejecucion del presupuesto de gastos del primer semestre
2025 observamos que en general fue ejecutado en un 39%, una ejecucion menor a
la ideal para esta primera parte de la vigencia; con una ejecuciéon del 49% en los
gastos de funcionamiento, un 46% en el pago del servicio a la deuda y de un
deficitario 35% en los gastos de inversion, rubro que fue ejecutado en un menor
porcentaje al ideal para este primer semestre.

Si analizamos solo el componente inversidbn con una ejecucion del 35%;
observamos que la mayor ejecucion se realizé en el componente gastos de personal
docente 56%. Por otro lado, en el rubro adquisicion de bienes y servicios su
ejecucion solo fue de 20% y en especial los rubros de construccién de edificios con
solo un 6% de ejecucién y el rubro de servicios generales de la construccién con un
15%.

Con un bajo nivel de recaudos también se observan los rubros de: aportes nacion
para desarrollo de infraestructura (22%) y convenio SENA 2023 (25%), esta ultima
asignacion resultado del contrato SENA 5348494 de 2023, merece una atencion
especial, por lo cual se recomienda a las directivas de las UTS, realizar un analisis
de las causas por las cuales lleva tan bajo nivel de ejecucion, siendo un contrato de
vigencias anteriores; para evaluar la necesidad de implementar una accion especial
para terminar su ejecucion o en su defecto proceder a la liquidacion del convenio.

En términos generales, el proceso de formulacion, ejecucion y control presupuestal,
correspondiente al primer semestre de la vigencia fiscal 2025, por parte de la
Vicerrectoria administrativa y financiera de las UTS, se puede calificar como
“eficiente”.

3.1.25 Auditoria interna a la Vicerrectoria Administrativa y Financieray Oficina
de Contabilidad - Estados Financieros del primer semestre de 2025.

La Vicerrectoria Administrativa y Financiera y la oficina de Contabilidad cumplen
con las disposiciones normativas y procedimientos internos. Lo que garantiza la
trasparencia en la rendicion de la informacién tanto a nivel interno como externo.



Los estados financieros reflejan los hechos, transacciones, operaciones
econdmicas realizadas por las Unidades Tecnoldgicas de Santander.

Los Estados Financieros correspondientes al primer semestre de la vigencia 2025
reflejan de manera razonable, confiable y oportuna la situacion financiera,
econdémica y social de la Institucion, de conformidad con el marco normativo
aplicable a las entidades de gobierno.

Se evidencié el cumplimiento de la normatividad contable vigente, en especial lo
dispuesto en la Resolucion 533 de 2015, la Resolucién 038 de 2024 y el Instructivo
001 de diciembre de 2024, asi como la adecuada aplicacién de los procedimientos
internos, lo que garantiza la transparencia, trazabilidad y consistencia de la
informacion financiera reportada. El uso del sistema financiero GD fortalece el
control, la integridad de los registros contables y la trazabilidad de las operaciones.

Desde el analisis financiero, los resultados muestran una posicion sdlida en
términos de liquidez y endeudamiento, con capacidad suficiente para atender las
obligaciones de corto y largo plazo, evidenciando una gestion financiera prudente y
controlada. La disminucion del activo corriente y del pasivo corriente responde a
dindmicas normales de ejecucion presupuestal y al cumplimiento oportuno de
obligaciones con terceros y entidades del Estado, lo cual constituye un aspecto
favorable desde la Optica del control interno.

Si bien se identifica una disminucién en el resultado del ejercicio, esta obedece
principalmente al incremento de los gastos de administracibn y operacion,
asociados a causaciones de vigencias anteriores, fortalecimiento del talento
humano, reconocimiento de prestaciones sociales y ejecucion de proyectos
estratégicos de infraestructura y dotacion, lo cual se enmarca dentro de decisiones
administrativas orientadas al fortalecimiento institucional y al cumplimiento de la
mision misional y social de las UTS.

En el andlisis del comportamiento de los estados financieros de las UTS (balance
general y Estado de Resultados) se puede concluir que las cifras presentadas
evidencian una buena gestion realizada, lo cual redunda en la solidez financiera y
los estados de liquidez de la entidad.

Con fundamento en la auditoria interna de gestién y resultados practicada a la
Vicerrectoria Administrativa y Financiera y a la Oficina de Contabilidad de las
Unidades Tecnoldgicas de Santander, la Oficina de Control Interno concluye que
los Estados Financieros correspondientes al primer semestre de la vigencia 2025
reflejan de manera razonable, confiable y oportuna la situacion financiera,
econdémica y social de la Institucion, de conformidad con el marco normativo
aplicable a las entidades de gobierno, contribuyendo a la estabilidad financiera, la
sostenibilidad y el cumplimiento del compromiso social de la Institucion.



3.1.26 Auditoria interna a la Coordinacion de Admisiones, Registro y Control -
evaluacion del plan de accién.

Se evidencié que la oficina de Admisiones, Registro y Control Académico de las
UTS cumplié con las actividades propuestas en el plan de accién vigencia 2025, con
el fin de mejorar en cada uno de los procesos y mitigar riesgos.

Se evidencio el compromiso y responsabilidad del grupo de admisiones, registro y
control en la racionalizacion de tramites en cada uno de los procesos,
especificamente en el proceso de expedicion de certificaciones académicas, lo que
permitird simplificar, estandarizar, optimizar y eliminar procesos administrativos,
haciendo que sean mas faciles y rapidos para los usuarios y la misma Institucion.

3.1.27 Auditoria interna a la Direccién Administrativa de Talento Humano -
Planeacion, ingreso, desarrollo y retiro del personal de planta de la entidad,
plan anual de vacantes, conforme lo dispuesto en el régimen de carrera
administrativa, durante el primer semestre 2025.

La Direccion Administrativa de Talento Humano compartio con la presente auditoria
las correspondientes evidencias que garantizan el cumplimiento de las obligaciones
de la institucion en la aplicacion de las normas en lo que concierne al régimen de
carrera administrativa.

La Direccién debe continuar velando por la oportuna gestion de los procesos de
ingreso de personal, en el que cada ingreso cuente con su respectivo acto
administrativo de nombramiento y la documentacion que acredita el cumplimiento
de los procedimientos de seleccidén segun el régimen aplicable. A su vez, que su
etapa de desarrollo del personal se cuente con la respectiva ejecucion del Plan de
Capacitacion, jornadas de induccion y reinduccion, actividades de bienestar y
evaluaciones de desempefio, lo que impacta positivamente en la carrera como
funcionarios de las UTS.

Para el retiro de personal de planta, se cuente con los respectivos actos
administrativos de retiro y el pago de la liquidaciéon de prestaciones sociales dentro
de los plazos previstos por Ley. Por otro lado, se realice el acompafamiento de la
institucion desde Bienestar Social con el programa establecido para los
prepensionados, como parte de las acciones orientadas al transito digno hacia la
etapa pensional.

Todo esto con el fin de garantizar el cumplimiento de todas las normas de carrera
administrativa que debe garantizar la institucion.

3.1.28 Auditoria interna a la Oficina de Planeacidn — Politica Institucional de
Administracién del Riesgo

La Politica Institucional de Administracion del Riesgo de las UTS, vigente desde
2021, continda siendo la herramienta marco para la gestién integral de riesgos; sin



embargo, se encuentra en proceso de actualizacion para incorporar lineamientos de
la version 6 de la Guia del DAFP y/o de la nueva version de la cual se espera su
llegada en esta vigencia, lo cual limita la implementacion plena de nuevos riesgos
como los fiscales y los de LAFT/FPADM.

Durante el primer cuatrimestre de 2025, se identificaron 124 riesgos institucionales
en los 20 procesos de la entidad, predominando los de gestion (51,6%), seguidos
por seguridad de la informacion (24,2%) y corrupcion (24,2%), sin materializacion
de riesgos reportada.

El analisis del riesgo residual muestra un avance significativo en la mitigacién, con
un incremento del 35% al 50% en riesgos de nivel bajo, aunque persiste un riesgo
catalogado como extremo en el proceso de Control Interno Disciplinario que
requiere seguimiento diferenciado y medidas de control reforzadas.

Persisten vacios en la identificacion de riesgos de seguridad de la informacion en
procesos como Docencia, Admisiones y Matriculas y Recursos Bibliograficos, lo que
podria generar exposiciones no controladas.

La transicion del Plan Anticorrupcion y de Atencién al Ciudadano al Programa de
Transparencia y Etica Plblica (PTEP) avanza conforme a la normativa, pero aiin no
esta plenamente integrado con los demas instrumentos de gestion de riesgos, por
lo que se esta elaborando el Plan de Transicion el cual se cumplira en la vigencia
2025.

La periodicidad del monitoreo (cuatrimestral) resulta insuficiente para riesgos de alto
y extremo nivel, por lo que se recomienda ajustar la frecuencia en funcién de la
severidad e impacto potencial y evaluar los riesgos con dicho impacto.

La oficina de Planeacidon continuara con las mesas de trabajo y capacitaciones como
estrategia para fortalecer la cultura institucional de gestién del riesgo, para la
articulacion del PTEP y la socializacién de los parametros establecidos para la
politica de administracion del riesgo en construccion, lo que proyecta un enfoque de
mejora continua.

3.2. RESULTADOS DE SEGUIMIENTOS REALIZADOS.

3.2.1 Seguimiento a la Coordinacion de Recursos Fisicos: proyecciones de los
planes anuales de compras para la dependencia y el manejo y control de los
inventarios.

3.2.2 Seguimiento a la Oficina de Planeacion: avances en el desarrollo de las
mejoras propuestas frente a las observaciones realizadas en la evaluacion del
Sistema Integrado de Gestion FURAG 2023.



3.2.3 Seguimiento a la Oficina de Planeacion: Cumplimiento de la Ley 1712 de
2014 de transparencia y el derecho al acceso de la informacién publica,
especificamente con los informes semestrales rendidos a la Procuraduria General
de la Nacién, en cada uno de los items que componen el ITA.

3.2.4 Seguimiento a la Oficina de Planeacion: Cumplimiento de los controles
e indicadores del Plan de Accidn Institucional para la vigencia 2025.

3.2.5 Seguimiento a la Secretaria General — Vicerrectoria Administrativa y
Financiera: verificacion de los aspectos técnicos y legales del proceso de cajas
menores, correspondiente al primer cuatrimestre de la vigencia 2025.

3.2.6 Seguimiento a la oficina de Planeacion — Plan Anual de Accion: para
verificar su nivel de cumplimiento, el manejo y control de sus indicadores.

3.2.7 Seguimiento proceso Docencia: Laboratorio de Ingenieria de Sistemas
3.2.8 Seguimiento proceso Docencia: Laboratorio de Ingenieria Electromecanica
3.2.9 Seguimiento proceso Docencia: Laboratorio de Ingenieria Electrénica

3.2.10 Seguimiento proceso Docencia: Laboratorio de Ingenieria de
Telecomunicaciones

3.2.11 Seguimiento al Grupo de Recursos Informéticos: Plan de Proteccion de
Datos y Sistema de seguridad y privacidad de la informacion.

3.2.12 Seguimiento a la Planeacién y procesos relacionados: Implementacion
de estrategias institucionales establecida para dar cumplimiento a las politicas del
MIPG.3.2.13 Seguimiento a los planes de mejoramiento suscritos por las diferentes
dependencias con la Oficina de Control Interno.

3.2.13 Seguimiento ala Oficina de Contabilidad: Aspectos técnicos y legales del
proceso de saneamiento contable correspondiente al primer semestre 2025.

3.2.14 Seguimiento a la Direccion Administrativa de Talento Humano:
Cumplimiento de las leyes 581 del 2000 y 2424 de 2024 o Ley de Cuotas, que busca
garantizar la participacion equitativa de las mujeres en cargos de alto nivel decisorio
dentro de las entidades publicas.

3.2.15 Seguimiento a la Oficina de Planeacion: Seguimiento al proceso de
Planeacion especificamente a los controles, monitoreos e informes realizados a los
indicadores del Plan de Accion Institucional y de los diferentes planes estratégicos
de la entidad, para el tercer trimestre de 2024 y lo corrido de la vigencia 2025

3.2.16 Seguimiento planes de mejoramiento

Se realizo6 seguimiento al Plan de Mejoramiento generado en la vigencia 2024, se
establecio el plan de mejoramiento a partir de la Auditoria de seguimiento -
infraestructura — construcciones en curso y mantenimiento, informe del 11 de



diciembre de 2024. El 30 de enero de 2024 es allegado Plan de Mejoramiento
formato F-CIG-04 el 31 de enero de 2024, por los procesos responsables y es
aprobado el 31 de enero de 2024 por el Jefe de la Oficina de Control Interno.

A partir del mes de marzo se iniciaron los seguimientos a las actividades para el
cumplimiento de las acciones correctivas, hasta el mes de diciembre en el que se
culming la fecha de terminacion del contrato de obra No. 001458-22.

Asi mismo se aprobd el plan de mejoramiento presentado por la Direccion
Administrativa de Talento Humano y la Vicerrectoria Administrativa y Financiera, a
partir del informe de auditoria el 22 de mayo de 2025, relacionado con el proceso
de Gestion de la contratacidon de prestacion de servicios profesionales y de apoyo a
la gestion. El 04 de junio es allegado el plan de mejoramiento mediante el formato
F-CIG-04 y es aprobado el 05 de junio, el 16 de junio a partir de la evidencia enviada,
por las dependencias encargadas del cumplimiento, la Oficina de Control Interno
considera que se dio cumplimiento a la accién de mejora establecida y aprobada
dentro de las fechas establecidas para su cumplimiento por lo que se procede al
cierre del Plan de Mejoramiento.

3.3 RENDICION DE INFORMES DE LEY

Se rindieron los siguientes informes cumpliendo con su objetivo y dentro de los
términos de ley:

¢ Informe del Estado del Sistema de Control Interno enero a junio de 2025.

¢ Informe de seguimiento al SUIT.

¢ Informe Peticiones, Quejas, Sugerencias, Reclamos y Felicitaciones primer
semestre de 2025.

¢ Informe de Austeridad y eficiencia del gasto publico Il trimestre 2025.

e Informe avances plan de mejoramiento CGS.

e Informe ejecutivo de la MEDICION ANUAL DE GESTION Y DESEMPENO
DEL SISTEMA DE CONTROL INTERNO 2024 INFORME DE RESULTADOS
REPORTE FURAG - MECI, realizado a partir de la evaluacién realizada
conforme al certificado de Diligenciamiento del 04 de abril de 2025.

3.4 ACOMPANAMIENTOS.

1. Oficina Juridica.

2. Oficina Contabilidad. Informes a la CGN, CGS y Contaduria general de la Nacién.
3. Acompafiamientos a las sesiones de los diferentes comités:

Comité de Contratacion

Comité Electoral

Comité de Conciliaciéon



Comité de Saneamiento Contable

4. RESULTADOS PROCESOS AUDITORES PERIODO SEPTIEMBRE -
DICIEMBRE 2025

Durante el tercer cuatrimestre se realizaron 23 procesos auditores, 19 seguimientos
y 2 informes de ley. Como resultado de estos procesos de auditoria interna realizada
se pueden resumir las siguientes conclusiones:

4.1.1 Auditoria interna al proceso Docencia - Tecnologia en desarrollo de
sistemas informaticos y Profesional Ingeniera de Sistemas.

Los programas de Tecnologia en Desarrollo en Sistemas Informéticos y Profesional
en Ingenieria de Sistemas, han contado con constantes actualizaciones en sus
registros académicos y renovaciones en sus denominaciones, los cuales reflejan su
adaptacioén a las necesidades del entorno actual. Este avance ha sido fundamental
para asegurar que los programas se mantengan a la altura en calidad y pertinencia,
ajustandose a las regulaciones actuales del Ministerio de Educacion Nacional y del
Consejo Nacional de Educacién Superior.

Los programas fomentan de manera dinamica la vinculacion de los estudiantes en
proyectos de investigacion, avances tecnolOgicos e innovaciones, lo cual se refleja
en la creacion de grupos de investigacion y semilleros, asi como en la generacion
de una variedad de productos de investigacion y desarrollo.

Los programas de Tecnologia en Desarrollo en Sistemas Informéticos y Profesional
en Ingenieria de Sistemas, cuentan con una infraestructura fisica y tecnologica que
permite un desarrollo apropiado de los estudiantes.

El seguimiento a graduados refleja fortalezas significativas en competencias y
sentido de pertenencia, pero también evidencia retos en empleabilidad,
emprendimiento, formacién continua, idiomas e investigacion.

4.1.2 Auditoria interna al proceso Docencia - programa de tecnologia en
implementacién de sistemas electronicos industriales e Ingenieria Electronica

Los programas académicos cuentan con acreditacion de alta calidad otorgada por
el MEN, respaldada por una gestion académica sélida y articulada con el PEl y PEP,
lo que garantiza estandares elevados en docencia, investigacion y vinculacion.

Se observa una recuperacion sostenida en los indicadores de inscripcion, admision
y matricula entre 2020 y 2025, especialmente en el nivel tecnologico, con
incrementos superiores al 300% en inscritos y matriculados, reflejando eficacia en
las estrategias de captacion y permanencia.

El cuerpo docente presenta alta cualificacion alta con el 88% con posgrado
(maestria o doctorado). La vinculacién predominante es medio tiempo con 57.6%,



seguida por tiempo completo con 27.3%, planta con 12.1% y hora catedra con 3%,
buscado la estabilidad y continuidad del programa con la creciente disminucion de
los docentes hora catedra.

Los datos de graduacion muestran alta variabilidad. Se identifican picos en 2022-I|
y 2024-1, y caidas en 2025-1, lo que sugiere la necesidad de implementar estrategias
de estabilizacion y fortalecimiento del proceso de graduacion.

Se realizan encuentros y reconocimientos a egresados, fortaleciendo el vinculo
institucional. Los empresarios valoran positivamente a los egresados, aunque
identifican oportunidades de mejora en herramientas digitales y bilinglismo.

4.1.3 Auditoriainterna a la Oficina de Desarrollo Académico - evaluacion del
proceso de induccion y reinduccion del personal de docentes y estudiantes
en el primer y segundo semestre de 2025.

Se resalta el compromiso y la correcta ejecucion del proceso de induccion y
reinduccién docente por parte de las UTS. La institucion ha demostrado planeacion,
cumplimiento y mejora continua, consolidando practicas que garantizan la calidad
en la integracion de los docentes y contribuyen al fortalecimiento de la mision
institucional.

Tanto en 2025-1 como en 2025-2, las jornadas de induccion superaron ampliamente
la meta institucional de participacion (mas del 50% en ambos casos).

El segundo semestre presentd un ligero aumento en convocados, asistentes y
porcentaje de participacién, ademas de fortalecer la presencialidad, por lo que es
importante que se sigan realizando estrategias para obtener mayor participacion.

La estructura metodologica se mantuvo estable, con mejoras en el 2025-2 en
actividades de bienestar y acompafamiento estudiantil.

Los programas mas representativos en términos de participacion estudiantil se
mantienen: Desarrollo de Sistemas Informaticos y Gestion Empresarial, mostrando
continuidad en la tendencia académica.

4.1.4 Auditoria interna a la Oficina Juridica - evaluacion de procesos
judiciales

A la fecha de la auditoria, la institucion tiene treinta (30) procesos judiciales: Cuatro
(04) surten ante el Consejo de Estado, Trece (13) ante el Tribunal Administrativo de
Santander, Siete (07) ante los Juzgados Administrativos de Bucaramanga; uno (01)
ante juzgados administrativos de San Gil; cuatro (04) ante los Juzgados Laborales
del Circuito de Bucaramanga y uno (01) ante el Juzgado Civil Municipal de
Bucaramanga.



Los procesos cuentan con apoderados de confianza contratados por la institucion
para la prestacion de los servicios de defensa judicial, a todos se les ha dado el
impulso procesal requerido.

Revisada la informacion por parte del equipo auditor, se pudieron verificar las
reuniones del Comité de seguimiento y conciliacion contable de los procesos
judiciales que fueron realizadas en diferentes fechas en el afio dos mil veinticinco.

Al analizar las reuniones del comité de conciliacion contable realizadas en cada
trimestre del afio 2025 por las oficinas de juridica, contabilidad y talento humano, es
posible observar que la mayoria de las contingencias han sido superadas; referente
a las actas presentadas por la oficina auditada, se puede comprobar que se
implementaron y revisaron los temas elementales y se lograron mitigar los riesgos
asociados a los procesos judiciales. Por otro lado, es importante sefialar que la
cultura organizacional dentro de la dependencia juridica juega un papel crucial en
la gestion del riesgo.

De acuerdo con los resultados de la auditoria, se concluye que las Unidades
Tecnologicas de Santander, a través de la Oficina Juridica, gestionan de manera
adecuada y ordenada los procesos judiciales en los que la entidad es parte. Se
evidencia un control riguroso sobre aspectos fundamentales como la autoridad
judicial competente, el tipo de accion, la cuantia de las pretensiones, el hecho
generador, la representacion legal y la relevancia estratégica de cada caso. Esta
gestion refleja un compromiso institucional con la transparencia, la eficacia en la
defensa juridica y la minimizacién de riesgos para la entidad.

Se verificd que el personal encargado de la gestién de estas provisiones posee la
formacion y la experiencia necesaria para realizar una adecuada valoracion de los
riesgos asociados a los procesos judiciales, lo cual fortalece la capacidad
institucional para anticipar posibles contingencias y garantizar una toma de
decisiones oportuna y bien fundamentada.

Se verifico que la provision contable se esta gestionando de manera adecuada, en
concordancia con la probabilidad de riesgo de fallo en contra de la institucién, lo que
refleja una correcta aplicaciéon de las normas y un manejo responsable de los
posibles impactos financieros.

4.1.5 Auditoria interna a la Direccion Administrativa de Talento Humano —
analisis de la gestion desarrollada en el cumplimiento del plan estratégico de
Talento Humano, plan integral de capacitacién, plan de incentivos y estimulos.

Durante la vigencia del primer semestre y lo corrido del segundo semestre del afio
2025, la Direccion de Talento Humano alcanz6 de manera efectiva los objetivos
definidos en los indicadores de gestion del Plan Estratégico, demostrando
cumplimiento y resultados positivos en el desarrollo de las acciones propuestas.
Dichos logros se reflejaron en la implementacion adecuada del Plan Institucional de



Capacitacion y del Programa de Bienestar Social e Incentivos, los cuales se
ejecutaron conforme al cronograma establecido y en coherencia con la planeacion
institucional.

La dependencia presentd las evidencias correspondientes a cada una de las
actividades desarrolladas, lo que permite constatar la adecuada gestion y la
articulacion de estrategias orientadas al fortalecimiento del talento humano y a la
mejora continua del desempeiio laboral.

Se recomienda mantener el compromiso con la planeacién oportuna y la ejecucion
responsable del Plan Estratégico Institucional, y seguir fortaleciendo el
cumplimiento de lo estipulado en el Decreto 612 de 2018 y en el Sistema de
Planeacion Institucional.

4.1.6 Auditoria interna a la Direccién Administrativa de Talento Humano
Direccion Administrativa de Talento Humano — Evaluacion de los procesos de
contratacion de personal docente, tiempo completo, medio tiempo y hora
catedra

La Direccion Administrativa de Talento Humano compartié con la presente auditoria
las correspondientes evidencias que garantizan el cumplimiento de las obligaciones
de la institucién en lo que respecta a la contratacion docente de vinculacion especial.

A corte de segundo semestre del 2025, las siguientes son las cifras de contratacion
docente en las Unidades Tecnoldgicas de Santander:

e Se cuenta con una planta autorizada de 40 docentes de carrera, 29 estan
activos, 6 se encuentran en comision en cargos de libore nombramiento y 5
se encuentran vacantes.

e Se contrataron 1070 docentes de vinculacion especial para el 2025-2, de los
cuales 170 son docentes nuevos, de los cuales 3 se retiraron a la fecha.

e Para el 2025-2 se retiraron 12 docentes a la fecha.

Se puede observar que las vinculaciones de docentes por Hora Céatedra han tenido
un leve decrecimiento del 2024-1 frente al (2025-2). En cambio, las vinculaciones
de Medio Tiempo y Tiempo Completo han tenido un leve crecimiento durante las 2
vigencias. Se destaca que las vinculaciones de docentes de Medio Tiempo, tuvieron
un incremento considerado de alrededor del 16% del primer semestre 2025 al
segundo semestre 2025.

Se revisaron muestras de los documentos establecidos por el programa de calidad
de la entidad que reflejan la correcta y oportuna gestion administrativa en la
contratacion de los docentes, bajo los parametros legales vigentes.

Se evidencia que para el 2025-2 la contratacion docente esta directamente
relacionada con el incremento de matriculas, lo que garantiza una oportuna



cobertura a la comunidad estudiantil, impactando positivamente en la calidad de la
educacion superior.

Se resalta la vinculacion cada vez mayor de docentes con posgrados como maestria
o doctorado, alineados con la mision institucional.

Se recomienda a la Direccién seguir trabajando en pro de impactar cada vez mas
en la calidad de la educacion superior, vinculando docentes con excelente
experiencia tanto laboral como académica, y que la contratacion sea acorde al
crecimiento de la poblacion estudiantil.

A su vez, seguir velando por la oportuna gestion administrativa en los procesos de
contratacion, cumpliendo con los requisitos establecidos por la entidad y bajo los
parametros legales establecidos, documentos veraces, completos, y
remuneraciones salariales correctas de acuerdo a las resoluciones generadas para
cada vigencia.

4.1.7 Auditoria interna ala Vicerrectoria Administrativa y Financieray oficina
de Contabilidad — Devolucion del IVA correspondiente al primer semestre
2025.

Con fundamento en la auditoria realizada, se concluye que no se encontraron
diferencias entre los valores radicados en la solicitud de DEVOLUCION DE IVA, con
los valores reconocidos por parte de la DIAN a través de las Resoluciones, ni
tampoco con los valores registrado en las notas de contabilidad y los comprobantes
de ingresos correspondientes al primer semestre de la vigencia 2025.

La auditoria realizada al proceso de DEVOLUCION DE IVA, demuestra que las
UNIDADES TECNOLOGICAS DE SANTANDER esta cumpliendo con los requisitos
presupuestales, legales y financieros establecidos en el Decreto 2627 de fecha 28
de diciembre del1993, por el cual se establece el procedimiento para la devolucién
del Impuesto a las Ventas a las Instituciones Estatales u Oficiales de Educacion
Superior.

En la préxima auditoria se culminard la evaluaciéon el tercer bimestre de 2025,
cuando la DIAN notifique a la Institucion, la Resolucién de reconocimiento y haga
efectiva la Devolucién del IVA.

4.1.8 Auditoria interna al proceso de Docencia - Programa Académico
Tecnologia en Construccién Obras Civiles.

El programa Tecnologia en Construccion de Obras Civiles cumple
satisfactoriamente con los estdndares de calidad académica, normativos y de
gestion del Ministerio de Educacion Nacional, evidenciando una sélida base de
operacion.



La planeacion curricular, la articulacion por ciclos propedéuticos, la cualificacion
docente y la modernizacién de los laboratorios constituyen un claro compromiso
institucional con la excelencia formativa.

El crecimiento significativo de la matricula que evidencia la pertinencia del
programa.

Los resultados destacados en las pruebas externas, el protagonismo en eventos de
investigacion e ingenieria, y el crecimiento de la matricula muestran un impacto
positivo y sostenido del programa en la region.

La infraestructura en desarrollo y la gestion académica desarrollada consolidan al
campus Piedecuesta como un referente para la formacion técnica y tecnolégica en
el @&mbito de la construccion.

4.1.9 Auditoria interna al proceso de Docencia - PROGRAMA TECNOLOGIA
AGROINDUSTRIAL

El programa de Tecnologia en Gestion Agroindustrial de las Unidades Tecnolégicas
de Santander cuenta con registro calificado activo. Esto garantiza que cada una de
las ofertas académicas cumple con los estdndares de calidad exigidos por el
Ministerio de Educacion Nacional.

Las jornadas de induccién estudiantil realizadas durante el afio 2025 evidenciaron
un incremento significativo en la participacion, lo que refleja un mayor interés y
compromiso de los nuevos estudiantes, asi como la efectividad de las estrategias
de convocatoria y acompafiamiento implementadas por las UTS, fortaleciendo asi
el proceso de integracion académica y el sentido de pertenencia institucional.

La jornada de Induccion y Reinduccion docente 2025-1, se orienté a todos los
docentes nuevos y antiguos vinculados a la institucion.

El andlisis de la planta docente de Gestion Agroindustrial de las Unidades
Tecnologicas de Santander durante el afio académico 2025 evidencia una
estrategia institucional orientada al fortalecimiento progresivo de los recursos
humanos en el area académica, una tendencia institucional positiva hacia el
fortalecimiento académico, que contribuye a la estabilidad del programa y mejora la
calidad de los procesos formativos y el acompafiamiento estudiantil.

4.1.10 Auditoria interna a la Vicerrectoria Administrativa y Financiera -
Verificar el proceso de Ejecucion y control presupuestal correspondiente al
tercer trimestre de la vigencia 2025.

Conclusiones sobre la ejecucion presupuestal a 30 de septiembre vigencia 2025.

En el presupuesto de ingresos al cierre del tercer trimestre de la vigencia 2025, de
un presupuesto definitivo de $ 241.884.9 millones se han recaudado $ 218.678.
millones lo que equivale a un 90% de los ingresos presupuestados, faltando todavia



un trimestre para terminar el periodo de recaudo; cifra que se puede considerar muy
buen nivel de recaudo de los ingresos presupuestados para la vigencia.

En el analisis individual se destacan algunos rubros con nivel de ejecucion
sobresaliente como las tasas y derechos administrativos (matriculas estudiantes)
las cuales ya superaron los valores proyectados de recaudo (124.289.271.258) de
116.623.078.672 presupuestados; en tanto que los rubros de transferencias
entidades del gobierno alcanzan un 75%, porcentaje de recudo en el nivel promedio
normal; dentro de ellas, las “trasferencias de otras entidades de gobierno”
Departamental (aporte SMLV y estampillas) alcanzan solo un 63%.

Con un bajo nivel de recaudos se observan los rubros de aportes nacion para
desarrollo de infraestructura (50%); los Convenios SENA 2024 (53%) y convenio
SENA 2023 (25%); esta Ultima asignacion resultado del contrato SENA 5348494 de
2023, merece una atencién especial, por lo cual nuevamente se recomienda a las
directivas de las UTS, realizar un andlisis de las causas por las cuales lleva tan bajo
nivel de ejecucién, siendo un contrato de vigencias anteriores; para evaluar la
necesidad de una accién especial para acelerar su ejecucion o en su defecto
proceder a la liquidacion del convenio.

Al analizar las cifras de ejecucion del presupuesto de gastos con corte al 30 de
septiembre de 2025 observamos que en general fue ejecutado en un 58,2%, una
ejecucion menor a la ideal para este tercer trimestre de la vigencia (deberia estar
bordeando el 75%); sin embargo son muy diferentes las cifras entre los diferentes
sectores del gasto; asi en tanto que se lleva una ejecucion del 71% en los gastos
de funcionamiento; un 49,6% en el pago del servicio a la deuda, se tiene un
deficitario 54,5% en los gastos de inversion.

El bajo nivel de ejecucion observado en el rubro de construccion de edificios (5,9%),
puede obedecer a los tramites en los procesos de contratacion, en razén a que,
debido a las demoras en los procesos contractuales, solo hasta ahora, se empiezan
a adjudicar los procesos licitatorios y a celebrar los contratos (licitaciones para la
construccion de edificios en las sedes de Vélez y Piedecuesta fase ).

En términos generales, el proceso de ejecucidbn y control presupuestal,
correspondiente al cierre del tercer trimestre de la vigencia fiscal 2025, por parte de
la Vicerrectoria administrativa y financiera de las UTS, se puede calificar como
“eficiente, con las observaciones realizadas.

4.1.11 Auditoria interna a la oficina de Infraestructura - Construcciones en
curso, adecuacion y mantenimiento infraestructura fisica de las sedes
principal y regionales, durante el primer semestre y lo corrido de la presente
vigencia.

Frente al contrato de obra 1458-22 para la construccion del centro de alto
rendimiento (CAR), si bien no se encuentra terminado, se verificO que ya es menor



el riesgo de incumplimiento y pese a que no se van a ejecutar todos los items
previstos en el contrato inicial, éste va a ser entregado apto para colocarlo en
funcionamiento.

Adicionalmente las directivas de la institucion dispusieron los recursos y ya se
encuentra en proceso de licitacién las obras para terminar los items que no se
alcanzaron a ejecutar con los recursos del anterior contrato, especialmente lo
referente al auditorio principal.

En relacion al Contrato de obra 002647-24 “Adecuacion y mejoramiento de espacios
fisicos del campus principal y sedes Barrancabermeja y Vélez”, conforme a las
visitas de campo realizadas en el mes de septiembre de 2025 a los lugares donde
se deben ejecutar las adecuaciones y mejoramiento, se pudo observar que faltan
por ejecutar item en varios de los espacios objeto de intervencion, a pesar que los
plazos de entrega final de obras se han tenido que ampliar y se acude
constantemente a las suspensiones de obra para dar tiempo al contratista de
ponerse al dia con los cronogramas de ejecucion.

Por lo tanto, sigue siendo deber de esta oficina de Control Interno evidenciar la
posible generacion de un riesgo de incumplimiento del contrato, sobre todo en los
plazos de ejecucion, lo cual se traduce en un riesgo que afectaria los recursos de la
institucion, al generarse nuevamente la eventualidad de tener que “adicionar en
valor” el contrato de interventoria para que se pueda contar con la supervision de
las obras del contrato principal.

Por lo anterior, esta oficina exhorta al contratista que ejerce la interventoria, al
supervisor del contrato y a la administracion de las UTS a tomar las acciones para
que el contratista de obra reajuste y cumpla con los cronogramas de ejecucién del
contrato.

4.1.2 Auditoria interna a la Oficina Juridica - legalidad y estadisticas de la
contratacion adelantada

De acuerdo con los resultados de esta auditoria, se puede concluir que la Oficina
de Juridica de las UTS, en la contratacion realizada por su dependencia durante el
segundo cuatrimestre de la vigencia 2025, cumplié con la normatividad vigente y dio
cumplimiento a los principios de la contratacion (planeacion, publicidad,
transparencia, economia y responsabilidad).

El andlisis de las modalidades de contratacion evidencia una tendencia hacia el uso
predominante de la Contratacion de Minima Cuantia, lo cual sugiere una preferencia
por procesos agiles y de menor complejidad administrativa. Esta situacion puede
estar relacionada con la naturaleza y el valor de las necesidades contractuales
atendidas por la Oficina Juridica.



El valor de la contratacion con las diferentes modalidades de contrato, gestionados
por parte de la oficina juridica (con corte al mes de 31 de agosto de 2025), tuvo un
valor de $16.655.272.181.

Se recomienda mantener el seguimiento continuo y sisteméatico sobre la planeacién
y ejecucién contractual, a fin de asegurar la transparencia, eficiencia y cumplimiento
del objeto contractual asegurando el desarrollo de la labor misional.

En la evaluacion de la muestra de la contratacion tomada para la auditoria (5
contratos de las diferentes modalidades), se pudo concluir que todos cumplieron
con los requisitos de celebracion y ejecucion.

4.1.13 Auditoriainterna al proceso de Grupo de Atencion al Ciudadano analisis
de la gestion desarrollada por la oficina en el segundo y tercer trimestre de la
vigencia 2025 frente al proceso de PQRSDyF

El Grupo de Atencion al Ciudadano ha cumplido oportunamente con sus funciones,
alcanzando las metas propuestas para los periodos evaluados, en cuanto al control
y registro del proceso de las PQRDSYF recibidas en la Institucién por parte de los
usuarios. Como se evidencio, los tiempos de respuesta se han ejecutado dentro de
los términos de ley, y las encuestas de satisfaccion han generado de resultados
mayores al 98% de excelencia en el servicio.

4.1.14 Auditoria interna al proceso Direccion Administrativa de Talento
Humano - Plan Estratégico 2025.

La Direccion de Talento Humano ha cumplido a cabalidad con las metas
establecidas a la fecha de los indicadores que median la gestion del Plan
Estratégico vigencia 2025, logrando con éxito el desarrollo de cada una de las
actividades y estrategias para el desarrollo integral del servidor y su impacto en el
desemperio.

Estos indicadores abarcaron la planeacién y la ejecucion del Plan Institucional de
Capacitacion (PIC) y del Programa de Bienestar Social e incentivos de la vigencia
2025, y la consecucién de las metas refleja el cumplimiento del cronograma
establecido para los planes.

La dependencia envio las evidencias de cada una de las actividades y estrategias
gue se ejecutaron durante toda la vigencia de acuerdo a su planeacion inicial.

4.1.15Auditoria interna al proceso de Bienestar Institucional - evaluacion del
plan de accion de la oficina de Bienestar desarrollado durante la vigencia
2025.

La Oficina de Bienestar Institucional cumplié a cabalidad con las metas establecidas
para los indicadores que median la gestibn como oficina para la vigencia 2025 corte
2, logrando con éxito el desarrollo de cada una de las actividades y estrategias
planteadas.



A su vez, se ve mejoria en varios aspectos que se habian detallado en la auditoria
pasada realizada en el mes de marzo del presente afio, como, por ejemplo,
contemplar la posibilidad de otorgar créditos académicos a los estudiantes que
participen en actividades artisticas y culturales de la Institucion y la implementacion
de BPM y demas aspectos positivos en las cafeterias de la Institucion.

En cuanto a la encuesta de satisfaccion 2025-1, en lo que concierne al grupo de
Bienestar Institucional, se obtuvieron resultados por encima del 91% de satisfaccion
frente al servicio ofrecido por el grupo.

4.1.16 Auditoria interna al proceso de Docencia - Programas Tecnhologia en
Entrenamiento Deportivo y Profesional en Cultura Fisica y Deporte

La gestion académica del programa demuestra coherencia con las politicas
institucionales y con los lineamientos del servicio publico de la educacion superior.
Los procesos académicos, administrativos y de acompafiamiento reflejan un
compromiso con la calidad y la pertinencia de la formacion impartida.

La inclusion educativa se ha consolidado como una fortaleza del programa. Se
evidencian acciones sisteméaticas basadas en el Disefio Universal del Aprendizaje
(DUA) y en los ajustes razonables, lo que garantiza accesibilidad, flexibilidad
académica y equidad para estudiantes con discapacidad, perfiles diferenciales y
neurodiversidad.

Los datos de matricula, admision y permanencia indican estabilidad en la demanda
y fortalecimiento del programa tecnoldgico, asi como crecimiento sostenido del
programa profesional. Esto refleja posicionamiento institucional y reconocimiento
del programa dentro de la comunidad estudiantil.

Las actividades de investigacion, semilleros, apropiacion social del conocimiento y
participacion estudiantil estan presentes, pero requieren mayor articulacion,
formalizacién de indicadores y registro sistematico. Esto permitira demostrar
impacto y fortalecer la cultura investigativa, ya que este topico fue precisamente una
de las debilidades evidenciadas en la encuesta a egresados.

La vinculacion con el sector externo es pertinente y contribuye a la formacion
practica de los estudiantes; el programa debe avanzar hacia instrumentos que
midan el impacto real de convenios, practicas y alianzas estratégicas.

El programa desarrolla acciones orientadas al emprendimiento y la autogeneracion
de empleo, lo cual es coherente con las demandas laborales del campo deportivo y
contribuye al perfil profesional del egresado.

En términos generales, el programa evidencia cumplimiento de los elementos
esenciales del Registro Calificado y de los objetivos del PEP y el PEI.

4.1.17 Auditoria interna a la Vicerrectoria Administrativa y Financieray oficina
de Contabilidad - Comité de sostenibilidad contable de las UTS vigencia 2025.



La estructura de las dos actas del Comité de Saneamiento Contable realizadas
durante la vigencia 2025, son adecuadas. Los temas tratados se encuentran
debidamente desarrollados y ordenados, reflelando de manera clara las
deliberaciones y decisiones aprobadas. Finalmente, el acta cuenta con las firmas
de todos los miembros del comité, lo que respalda la validez y cierre formal de la
sesion.

Las Actas de los Comités revelan que se han discutido una variedad de temas
vinculados al saneamiento contable, incluyendo las directrices proporcionadas por
la Contaduria General de la Nacidn especialmente aquellas contenidas en las
resoluciones emitidas por el Ministerio de Educacion Nacional (MEN). Ademas, se
evidencia progreso en la identificacion, revision y depuracion de saldos contables,
con el SENA y la Gobernacion de Santander, en cuanto al manejo de operaciones
reciprocas que garantice la integridad de la informacibn y que no genere
inconvenientes contables.

La auditoria, esta basada en riesgos, habiéndose revisado el mapa de riesgos del
proceso de actas del comité de Sostenibilidad contable durante la vigencia 2025, se
estd cumpliendo de acuerdo con los procedimientos de las UTS.

4.1.18 Auditoria interna a la Vicerrectoria Administrativa y Financieray oficina
de Contabilidad - conciliaciones bancarias correspondiente alavigencia 2025.

Con base a la auditoria de gestion realizada al proceso de conciliaciones bancarias
durante la vigencia 2025, se concluye que la entidad cumple adecuadamente con
los procedimientos establecidos para la elaboracion y revision de dichas
conciliaciones. Durante la evaluacién se verific6 que los registros contables
coinciden con los movimientos reflejados en los movimientos en las cuentas
bancarias de la institucion, y que las conciliaciones se elaboran cada mes, de
manera oportuna, exacta y conforme a las politicas internas.

4.1.19 Auditoria interna al proceso Grupo de Recursos Informaticos - Manejo
y Control de Inventarios, plan anual de adquisicién.

En la dependencia auditada se verificd el cumplimiento del proceso de elaboracion
y formulacion del Plan anual de compras para la dependencia, acorde a las
disponibilidades presupuestales que le sean asignadas a la oficina. Aprobado el
plan de compras la oficina gestiona la contratacion y el cumplimiento de los
contratos de suministro de los elementos contentivos dentro de dicha programacion.

El proceso de verificacibn y control de inventarios de lleva acorde a los
procedimientos establecidos por la entidad (Formato RF-15). Se recomienda realzar
el seguimiento de los inventarios cada 6 meses para tener aun mayor y mejor el
control de estos.

4.1.20 Auditoria interna a la Oficina de Planeacion — Politica Institucional de
Administracién del Riesgo



La auditoria permitio evidenciar que las Unidades Tecnoldgicas de Santander
cuentan con una Politica Institucional de Administracion del Riesgo formalmente
adoptada, la cual se encuentra alineada con la version 5 de la Guia para la
Administracion del Riesgo del DAFP y con estandares internacionales como la 1ISO
31000:2018 e ISO 27001:2013, lo que ha permitido una gestion estructurada de los
riesgos de gestion, corrupcion y seguridad de la informacion durante la vigencia
2025.

Se constato que la Oficina de Planeacién, en su rol de segunda linea de defensa,
cumplié con sus responsabilidades de consolidacion, monitoreo y presentacion de
los mapas de riesgos institucionales, asi como con la realizacion de los
seguimientos cuatrimestrales y la socializacion de los resultados ante los comités
institucionales competentes.

Durante el segundo cuatrimestre de 2025 se identificaron 124 riesgos
institucionales, de los cuales la mayoria se ubican en niveles bajo y moderado,
evidenciando que los controles implementados por los procesos han sido, en
términos generales, eficaces para reducir la exposicion al riesgo, logrando una
disminucion significativa de los riesgos en niveles alto y extremo frente al riesgo
inherente.

Se evidenci6 una adecuada participacion de los lideres de proceso en la
identificacion, evaluacion y monitoreo de los riesgos, lo cual fortalece la cultura del
autocontrol y la corresponsabilidad en la gestion del riesgo institucional.

No obstante, se identificaron brechas en la identificacion de riesgos de seguridad
de la informacion en algunos procesos misionales y de apoyo, especialmente
aquellos que gestionan sistemas de informacién como Academusoft, lo cual
representa un aspecto a tener en cuenta para la vigencia 2026.

Se destaca la existencia de un riesgo clasificado como extremo en los procesos de
seguimiento y control — Control Interno Disciplinario, relacionado con posibles
demandas por violacion al debido proceso, lo que exige una atencion prioritaria,
seguimiento mas frecuente y revision de los criterios de impacto y de la efectividad
de los controles establecidos.

Finalmente, se concluye que, aunque la gestion del riesgo ha sido adecuada durante
la vigencia 2025, resulta necesario actualizar la Politica Institucional de
Administracion del Riesgo conforme a la version 7 de la Guia del DAFP,
incorporando nuevos tipos de riesgos exigidos por el MIPG, como los riesgos
fiscales y los riesgos de LAFT/FPADM.

En relacion con las acciones correctivas y de mejora, se concluye que durante la
vigencia 2025 el Sistema Integrado de Gestion realizé un seguimiento efectivo a las
acciones que se encontraban abiertas desde la vigencia 2024, logrando el cierre
total de las cinco (5) acciones pendientes, correspondientes a las 44 acciones



establecidas en dicha vigencia, situacion que fue corroborada durante el desarrollo
de la auditoria.

Para la vigencia 2025 se establecieron treinta y siete (37) acciones de mejora y
correctivas, de las cuales veintisiete (27) ya fueron cerradas por cumplimiento
efectivo de los compromisos adquiridos por los procesos y sus lideres, evidenciando
avances significativos en el fortalecimiento de la gestidon institucional y en la
aplicacion del ciclo de mejora continua.

Se evidencié que la Oficina de Planeacion — SIG ha realizado seguimiento
permanente y sistematico a las acciones de mejora y correctivas de los diferentes
procesos, promoviendo su cumplimiento oportuno y verificable, en concordancia
con los principios del mejoramiento continuo, el Modelo Integrado de Planeacién y
Gestidn — MIPG vy los lineamientos del Sistema Integrado de Gestion.

4.1.21 Auditoria interna a la Oficina Juridica - la evaluacion de la gestion de
contratacion de prestacion de servicios del personal de apoyo profesional,
administrativo y asistencial, realizada durante el segundo semestre del 2025.

Dentro del periodo mencionado de 2025, se suscribieron 256 contratos, de los
cuales se celebraron y estan en ejecucién 211, debido a que los demas tuvieron
fechas de terminacion entre julio, agosto, septiembre, octubre y noviembre de 2025.

La distribucion de los contratos evidencia que la institucion orienta sus esfuerzos
principalmente hacia el fortalecimiento de las funciones misionales, reflejado en la
mayor concentracion de contratacion en el area académica. Las demas areas
muestran una proporcion acorde con sus responsabilidades de apoyo
administrativo, financiero y de control, lo que permite inferir una asignacion
equilibrada de recursos para garantizar tanto el desarrollo académico como el
adecuado funcionamiento institucional.

Los contratos auditados cumplen con los requisitos formales y documentales
establecidos para la contratacién de prestacion de servicios, ya que la totalidad de
la informacion requerida, incluyendo estudios previos, certificados, disponibilidad
presupuestal y demas documentos, se encontré debidamente publicada y soportada
en el SECOP II, conforme a los lineamientos institucionales.

Las actividades ejecutadas por los contratistas guardan concordancia con las
obligaciones asignadas en cada contrato, como se verifico a través del andlisis del
formato F-GA-32 y de las evidencias aportadas. Ademas, los supervisores
confirmaron el cumplimiento del objeto contractual y la correcta ejecuciéon de las
tareas mediante los respectivos informes F-GF-15.

El proceso de supervision contractual se desarrolla adecuadamente, dado que en
todos los casos se evidencio el seguimiento oportuno por parte de los supervisores,
quienes certificaron tanto la ejecucion de las actividades como el pago de los



aportes a seguridad social, en coherencia con las funciones establecidas por el
Manual de Supervision e Interventoria (Resolucion 02-951 de 2021).

4.1.22 Auditoria interna a la Direccién Administrativa de Talento Humano -
Seguridad y Salud en el Trabajo

De acuerdo con los resultados de la auditoria, se puede concluir que:

El Sistema de Gestion en Seguridad y Salud en el Trabajo en las Unidades
Tecnolbgicas de Santander, inicia con el disefio de estrategias para el cumplimiento
de los estandares minimos de seguridad laboral en el trabajo, con el fin de controlar
y reducir los accidentes de trabajo, enfermedades laborales, emergencias, riesgos
ecolégicos, entre otros, que puedan afectar el desempefio de los servidores
publicos, contratistas y estudiantes.

El plan de accion 2025 fue desarrollado por la oficina contemplando todos los items
o componentes del sistema, entre las actividades desarrolladas se destacan:

e Funcionamiento del Comité Paritario de Seguridad y Salud en el Trabajo
(COPASST),

¢ Induccion, Reinduccion y Capacitacion del Personal,

¢ Implementacion del Plan de Capacitaciones SGSST,

¢ Notificacién de Accidentes de Trabajo (AT) a la ARL,

¢ Programa de Reincorporacion Integral,

e Mediciones Ambientales,

e Inspecciones de Seguridad,

e Gestion de Respuesta ante Emergencias,

e Medicina Preventiva y del Trabajo,

e Acciones Preventivas y Correctivas,

e Gestion de Residuos.

4.1.23 Auditoria interna a la Direcciéon Administrativa de Talento Humano —
contratacion de prestacion de servicios del personal de apoyo profesional,
administrativo y asistencial.

La distribucion de los contratos evidencia que la institucion orienta sus esfuerzos
principalmente hacia el fortalecimiento de las funciones misionales, reflejado en la
mayor concentracién de contratacion en el area académica. Las demas areas
muestran una proporcion acorde con sus responsabilidades de apoyo
administrativo, financiero y de control, lo que permite inferir una asignacién
equilibrada de recursos para garantizar tanto el desarrollo académico como el
adecuado funcionamiento institucional.

Los contratos auditados cumplen con los requisitos formales y documentales
establecidos para la contratacion de prestacion de servicios, ya que la totalidad de
la informacion requerida, incluyendo estudios previos, certificados, disponibilidad



presupuestal y demas documentos, se encontré debidamente publicada y soportada
en el SECORP II, conforme a los lineamientos institucionales.

Las actividades ejecutadas por los contratistas guardan concordancia con las
obligaciones asignadas en cada contrato, como se verifico a través del andlisis del
formato F-GA-32 y de las evidencias aportadas. Ademas, los supervisores
confirmaron el cumplimiento del objeto contractual y la correcta ejecucion de las
tareas mediante los respectivos informes F-GF-15.

El proceso de supervision contractual se desarrolla adecuadamente, dado que en
todos los casos se evidencio el seguimiento oportuno por parte de los supervisores,
quienes certificaron tanto la ejecucién de las actividades como el pago de los
aportes a seguridad social, en coherencia con las funciones establecidas por el
Manual de Supervision e Interventoria (Resolucion 02-951 de 2021).

4.2 RESULTADOS DE SEGUIMIENTOS REALIZADOS

4.2.1 Seguimiento a la Direcciéon Administrativa de Talento Humano:
verificacion al Sistema de Informacion y Gestion del Empleo Publico — SIGEP I
ma&dulo hojas de vida vigencia 2025, cumplimiento del curso virtual de transparencia
y lucha contra la corrupcion y declaracion de bienes.

4.2.2 Seguimiento a la Secretaria General — Vicerrectoria Administrativa y
Financiera: verificacidn de los aspectos técnicos y legales del proceso de cajas
menores, correspondiente al segundo cuatrimestre de 2025.

4.2.3 Seguimiento a la Vicerrectoria Administrativa y Financiera: Evaluacion de
los aspectos técnicos y legales del proceso de asignacion, legalizacion y pago de
viaticos correspondiente al segundo cuatrimestre de la vigencia 2025.

4.2.4 Seguimiento a la Oficina de Autoevaluacion y Calidad: Evaluacién de la
contribucion de los planes de mejoramiento implementados al fortalecimiento de la
calidad académica. Las acciones de mejoras establecidas y su cierre efectivo
respecto a los planes de mejoramiento vigentes.

4.2.5 Seguimiento al proceso de Gestion Financiera: Rendicion de los informes
de ley a la Contaduria General de la Nacion, a los érganos de inspeccion, vigilancia
y control y a los demas usuarios de la informacion.

4.2.6 Seguimiento al proceso de Comunicacion Institucional: efectividad de los
canales de comunicacion.

4.2.7 Seguimiento a la Oficina de Planeacion: Seguimiento al proceso de
Planeacion, rendicion de los informes del resultado del FURAG 2024, y los avances
realizados por cada proceso en el desarrollo del plan de mejoramiento propuesto



frente a las OBSERVACIONES realizadas en la evaluacion del FURAG vigencia
2023.

4.2.8 Seguimiento al Grupo de Recursos Informéticos: Plan de proteccién de
datos vigencia 2025

4.2.9 Seguimiento al Grupo Recursos Informaticos: Verificacion del
cumplimiento de la Ley 1712 de 2014 Transparencia y el derecho al acceso de
informacion publica

4.2.10 Seguimiento al Grupo de Recursos Fisicos: Ejecucion general del PLAN
ANUAL DE ADQUISICIONES ejecutado durante la vigencia 2025, sus resultados,
porcentaje de cumplimiento e indicadores.

4.2.11 Seguimiento a la Secretaria General — Vicerrectoria Administrativa y
Financiera: verificacién de los aspectos técnicos y legales del proceso de cajas
menores, correspondiente al bimestre de septiembre y octubre de 2025.

4.2.12 Seguimiento a la Vicerrectoria Administrativa y Financiera: Evaluacion
de los aspectos técnicos y legales del proceso de asignacion, legalizacion y pago
de viaticos correspondiente al bimestre (septiembre y octubre) de la vigencia 2025.

4.2.13 Seguimiento al Direccion Administrativa de Talento Humano:
Verificacion del funcionamiento de los comités de personal.

4.2.14 Seguimiento a la oficina de Planeacion y procesos relacionados:
Implementacion de estrategias institucionales establecida para dar cumplimiento a
las politicas del MIPG.

4.2.15 Seguimiento a la Oficina de Planeacion: Plan de transicion del Programa
de Transparencia y Etica Publica.

4.2.16 Seguimiento Estrategia Integral de Relacionamiento con la Ciudadania
- Plan de Accién de la Estrategia Integral de Relacionamiento con la
Ciudadania vigencia 2025.

4.2.17 Seguimiento a la oficina de Planeacion: plan de accion propuesto frente a
las observaciones realizadas en la evaluacion del FURAG vigencia 2024

4.2.18 Seguimiento Politica de Sostenibilidad Ambiental.

4.2.19 Seguimiento a los planes de mejoramiento suscritos por las diferentes
dependencias con la Oficina de Control Interno.

Se realiz6 seguimiento al Plan de Mejoramiento generado en la vigencia 2024, se
estableci6 el plan de mejoramiento a partir de la Auditoria de seguimiento -
infraestructura — construcciones en curso y mantenimiento, informe del 11 de
diciembre de 2024. El 30 de enero de 2024 es allegado Plan de Mejoramiento



formato F-CIG-04 el 31 de enero de 2024, por los procesos responsables y es
aprobado el 31 de enero de 2024 por el Jefe de la Oficina de Control Interno.

A partir del mes de marzo se iniciaron los seguimientos a las actividades para el
cumplimiento de las acciones correctivas, hasta el mes de diciembre en el que se
culmino la fecha de terminacion del contrato de obra No. 001458-22.

4.3 RENDICION DE INFORMES DE LEY

Se rindieron los siguientes informes cumpliendo con su objetivo y dentro de los
términos de ley:

¢ Informe de seguimiento al SUIT diciembre
¢ Informe de Austeridad y eficiencia del gasto publico Il trimestre 2023.
¢ Informe avances plan de mejoramiento CGS.

4.5 ACOMPANAMIENTOS.

a. Oficina Juridica informes mensuales de contratacion (Camara de Comercio y la
PGN).

b. Oficina Contabilidad. Informes a la CGN, CGS y Contaduria general de la Nacion,
entre otros.

c. Grupo de Recursos Fisicos. Inventarios.

d. A las sesiones de los diferentes comités (Contratacion, Electoral, Conciliacién,
saneamiento contable).

Finalmente se informa que las actividades de auditoria, seguimiento y evaluacion
desarrolladas durante la vigencia se realizaron con base en técnicas de auditoria
generalmente aceptadas y criterios de muestreo, sin que ello implique la revision
exhaustiva del cien por ciento de las operaciones de la institucién.

Con base en las actividades desarrolladas y los resultados obtenidos durante la
vigencia 2025, la Oficina de Control Interno concluye que la entidad cuenta con un
Sistema de Control Interno en funcionamiento, con controles definidos y en proceso
de fortalecimiento, que brindan un nivel razonable de confianza sobre la gestién
administrativa, financiera y operativa.

Asi mismo, se evidencian oportunidades de mejora que estan siendo gestionadas
por las dependencias responsables, lo cual contribuye al fortalecimiento de la
transparencia, la legalidad, la eficiencia y la sostenibilidad institucional, en
cumplimiento de la mision y los objetivos estratégicos de la institucion.



Con fundamento en las actividades de evaluacion, seguimiento y acompafamiento
desarrolladas durante la vigencia 2025, la Oficina de Control Interno concluye que
la institucion cuenta con un Sistema de Control Interno que opera de manera
adecuada, con controles definidos y en proceso de fortalecimiento continuo, los
cuales permiten brindar un grado razonable de confianza sobre la gestion
administrativa, financiera y operativa.

Los resultados obtenidos evidencian avances en la madurez de los procesos
institucionales, una adecuada gestion de los riesgos relevantes y un compromiso
progresivo de las dependencias con la implementacion de las recomendaciones
formuladas, lo que contribuye al cumplimiento de los objetivos estratégicos y al
fortalecimiento de la transparencia y la legalidad en la gestion publica.

En este contexto, la Oficina de Control Interno continuara orientando su labor hacia
el fortalecimiento del control preventivo, el acompafiamiento estratégico a la Alta
Direccion y la generacion de valor publico.

Cordialmente,

VANESSA CABARCAS BLANCO
JEFE OFICINA DE CONTROL INTERNO.



