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1. PRESENTACION

Con base en lo definido en el articulo 73 de la Ley 1474 de 2011 y en su decreto reglamentario
2641 de 2012, en el articulo 52 de la Ley 1757 de 2015 y en la ley de Transparencia y Acceso a
la Informacion (Ley 1712 de 2014) y el Decreto 124 de 2016, todas estas orientaciones estan
dadas a prevenir la corrupcién en la entidad, se ha decidido proceder en la formulaciéon del
presente documento Plan Anticorrupcién y atencidn al ciudadano para el afo 2019, basados en
los lineamiento definidos en el documento ESTRATEGIAS PARA LA CONSTRUCCION DEL PLAN
ANTICORRUPCION Y ATENCION AL CIUDADANO versidon 2 de 2015. En él se incluyen los
componentes:

1. Gestion del riesgo de corrupcion—Mapa de riesgos de corrupcién y medidas para
mitigarlos

2. Racionalizacion de tramites

Rendicidn de cuentas

4. Mecanismos para mejorar la atencién al ciudadano - Lineamientos Generales para
la atencidén de peticiones, quejas, Reclamos, Sugerencias y Denuncias

5. Mecanismos para la transparencia y acceso a la informacién

6. Iniciativas adicionales donde estan consignadas las actividades del Plan con el Modelo de
Responsabilidad Social Institucional.

w

En cuanto al primero se incluye el plan de trabajo para la definicidn de la politica administracién
de riesgos de corrupcién con el fin de enfocar el propdsito de la Alta Direccidn de gestionar el
riesgo de corrupcion y a partir de ahi se realice un monitoreo a los controles establecidos, se
trace una hoja de ruta para la identificacion de riesgos y acciones para su manejo tendiendo a
definir distintas estrategias para el seguimiento del mapa de riesgos de corrupcién que se
formule.

Tal como lo indica la guia, el segundo componente, estrategias para racionalizacion de tramites,
se trata de identificar, priorizar y racionalizar los 23 tramites que se han identificado dentro del
SUIT y que aplican para las corporaciones Autdnomas Regionales y a su vez gestionar la
plataforma citada durante el afio 2016.

Para el tercer componente de Rendicién de Cuentas, se propone que a partir del diagndstico
sobre el estado del proceso en la entidad, disefiar e implementar herramientas para fortalecer
estas actividades dentro del marco general y los compromisos legales definidos incluyendo lo
necesario dentro del sistema administrativo de gestién, que asegure una adecuada interaccion
con la ciudadania dentro de los mecanismos de control social y participacidn, por otra parte se
definen los distintos aspectos relacionados con la evaluacidn y el seguimiento de la estrategia.

En cuanto al cuarto componente relacionado con los mecanismos para mejorar la atencion al
ciudadano y lineamientos generales para la atencion de peticiones, quejas, reclamos,
sugerencias y denuncias, se establecen los distintos compromisos en esta materia para el
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desarrollo institucional frente al servicio al ciudadano y a la cultura de servicio de los servidores
publicos asi como los distintos canales de atencidn definidos dentro del sistema de calidad.

El quinto componente relacionado con los mecanismos para promover la transparencia y el
acceso a la informacién, es de importancia fortalecer los distintos canales y mecanismo en la
entidad para hacer conocer informacién con base a distintos medios (fisicos y electrénicos), la
capacidad de respuesta de cara a la ciudadania frente a la demanda de informacioén, el
inventario de activos de informacién asi como el modo en que se debe presentar la informacién
de caracter publico. Igualmente, para este componente se incluye el respectivo compromiso
por parte de la entidad.

Asi mismo, como complemento dentro del presente plan se incluyen los compromisos
adicionales establecidos de manera voluntaria que contribuyen a fortalecer la lucha contra la
corrupcién asi como los mecanismos para la consolidacién, monitoreo y control del plan lo cual
posibilitard permanentemente aplicar los correctivos necesarios a fin de asegurar una adecuada
implementacion.

Se espera con el presente plan contribuir a las politicas del gobierno nacional orientadas al
fortalecimiento de los mecanismos de control y mejoramiento de la gestidon publica en la
entidad.
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2. ASPECTOS INSTITUCIONALES
2.1 Mision (Acuerdo 025 de 2017)

La mision de la Universidad Pedagdgica y Tecnolégica de Colombia, es: “formar personas como
profesionales integrales en diferentes niveles de educacidn superior, fortaleciendo las actividades
de docencia, investigacién, extensidon e internacionalizacidon, como aporte a la transformacién y al
desarrollo de la sociedad”.

2.2 Vision (Acuerdo 025 de 2017)

La vision de la Universidad Pedagdgica y Tecnoldgica de Colombia considera que “para el 2026
seremos una Instituciéon de Educacién Superior de excelencia académica a nivel Nacional e
Internacional, reconocida por liderar el mejoramiento de la calidad de la educacién, el desarrollo
social sustentable, cultural y econémico, con justicia, equidad, responsabilidad social, innovacién,
competitividad y pertinencia con la region y el pais”.

2.3 Politica del Sistema Integrado de Gestion (Resolucion 6738 de 2017)

La Universidad Pedagdgica y Tecnoldgica de Colombia tiene como misién, formar personas como
profesionales integrales en diferentes niveles de educacidon superior, fortaleciendo las actividades
de docencia, investigacion, extension e internacionalizacién, como aporte a la trasformacién y al
desarrollo de la sociedad, se compromete a:

v" Cumplir con los requisitos legales aplicables, asociados a las actividades y otros requisitos
de las partes interesadas.

v" Prevenir la contaminacion, mediante el control y minimizacién de sus aspectos e impactos
adversos significativos derivados de sus diferentes actividades.

v" Implementar programas que generan héabitos y comportamientos seguros, que permitan la
prevencion de accidentes y enfermedades de tipo ocupacional en los servidores publicos.

v" Mejorar continuamente la gestién y desempefio eficiente, eficaz y efectivo del Sistema
Integrado de Gestién y dentro del marco de su funcién, contribuir al logro de los fines
esenciales del Estado, definidos constitucionalmente.
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Y asi ser reconocida como una de las mejores Universidades del pais, con proyeccién internacional

e identidad latinoamericana, formadora de profesionales competentes e innovadores, pensadores

criticos, solidarios, con alto sentido de responsabilidad social, promotores de convivencia para la
construccion de una nacién con identidad, equidad y justicia.

2.4 Objetivos SIG (Resolucion 5287 de 2016)

v

Alcanzar y mantener la Acreditacién Institucional, y la de Alta Calidad de sus Programas
Académicos.

Mantener una constante formacién y capacitacion de sus servidores publicos.

Fomentar el uso permanente de nuevas tecnologias de informacién y comunicacion.

Expandir la proyeccion social de la Universidad a través de Centros y Grupos de Investigacion
y programas de extensién que generen impacto en el sector empresarial y la comunidad en
general.

Fortalecer las relaciones interinstitucionales de la Universidad.

Propender por el mejoramiento continuo de la eficiencia, eficacia y efectividad del Sistema
Integrado de Gestion.

Asegurar la gestion socialmente responsable en las relaciones de la Universidad con sus
partes interesadas.

Garantizar la gestion de los aspectos e impactos adversos significativos derivados de las
actividades, proyectos, productos o servicios que controla la Universidad o sobre los que
pueda influir, promoviendo mecanismos de sensibilizacidn y capacitacién ambiental al
interior y en sus partes interesadas para generar una cultura armdnica de convivencia con
el medio ambiente.

Desarrollar estrategias en busca de la prevencidn de las lesiones y/o enfermedades en los
trabajadores, controlando los peligros y riesgos laborales identificados. (Fuente: Res 5715
de 2014)

Realizar las actividades de prevencién y promocién orientadas a fortalecer la conduccién
segura de vehiculos y desplazamiento peatonal ( Resolucidn 5287 del 15 de noviembre de
2016)
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2.5 Valores Institucionales (Acuerdo 019 de 2017)

v"  INTEGRIDAD
Vivimos la Integridad que lleva intrinseca la ética, la disciplina, el respeto por la dignidad
humanay la firmeza en nuestras acciones.

v' LIDERAZGO
De manera creativa y con identidad Upetecista, promuevo ambientes de cambio en
beneficio del desarrollo Institucional.

v' SERVICIO
Mantengo disposicion para escuchar, entender y satisfacer las necesidades y expectativas
misionales de nuestro publico de interés.

v' SOLIDARIDAD
Hago propias las metas de mi institucién y contribuyo al logro de los resultados.

v' TOLERANCIA
Respeto la diferencia de los demas en su forma de ser, pensar y actuar.


http://www.uptc.edu.co/export/sites/default/secretaria_general/consejo_superior/acuerdos_2017/Acuerdo_019_2017.pdf
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3. OBIJETIVOS

3.1 Objetivo General

Propender por la transparencia institucional a través de la participacién de los servidores publicos

en cada uno de los procesos institucionales

3.2 Objetivos Especificos:

v

Gestionar los riesgos de corrupcién identificados en la Universidad estableciendo medidas
orientadas a controles para evitar su materializacion.

Simplificar, estandarizar, eliminar, optimizar y automatizar trdmites y procedimientos
administrativos en la UPTC.

Promover mecanismos para ejercer el derecho de participacién ciudadana dando a conocer
el actuar y la gestién de la Universidad.

Mejorar la calidad y el acceso a los tramites y servicios que ofrece la Universidad a los
usuarios.

Implementar politicas de transparencia enmarcando acciones encaminadas al
fortalecimiento del derecho al acceso de la informacion publica.

Disefiar iniciativas que permitan el afianzar la estrategia de lucha anticorrupcién de la
Universidad Pedagdgica y Tecnoldgica de Colombia.

11
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4. ALCANCE

Este documento “Plan Anticorrupcién y Atencion al ciudadano”, aplica para los servidores publicos
y contratistas de la Universidad pedagdgica y Tecnoldgica de Colombia en la ejecucién de los
procesos del Sistema Integrado de Gestidn SIG, el desarrollo de sus funciones y la normatividad
aplicable en todas las sedes de la Universidad.

12
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5. MARCO LEGAL

La Universidad toma como referente lo que en materia de corrupcidn, atencién al ciudadano y
racionalizacion de tramites ha incorporado el Gobierno Nacional y la UPTC en su estructura
normativa, principalmente:

v' Ley 1474 de 2011 "Por la cual se dictan normas orientadas a fortalecer los mecanismos de
prevencion, investigacidn y sancidn de actos de corrupcion y la efectividad del control de la
gestion publica".

o Articulo 73, define para "cada entidad del orden nacional, departamental y
municipal deberd elaborar anualmente una estrategia de lucha contra la corrupcidn
y de atencidn al ciudadano".

o Articulo 76 establece que "en toda entidad publica, debera existir por lo menos una
dependencia encargada de recibir, tramitar y resolver las quejas, sugerencias y
reclamos que los ciudadanos formulen, y que se relacionen con el cumplimiento de
la misién de la entidad... En la pagina web principal de toda Entidad Publica, debera
existir un link de quejas, sugerencias y reclamos de fdacil acceso para que los
ciudadanos realicen sus comentarios”.

o Articulo 78, “todas las entidades y organismos de la Administracién Publica deben
rendir cuentas de manera permanente a la ciudadania”.

v El Estatuto General de la Universidad, Acuerdo 066/2005 consagra los principios de buena
fe, moralidad, eficiencia, eficacia, transparencia, lealtad, economia, celeridad y publicidad,
los cuales se deben aplicar en las actuaciones administrativas.

v" Ley 1755 de 2015 Derecho Fundamental de Peticién y a lo resuelto en la sentencia C — 951
de 2014 de la Corte Constitucional.

v" Ley 1712 de 2014 Por medio de la cual se crea la Ley de Transparencia y del Derecho de
Acceso a la Informacién Publica Nacional y se dictan otras disposiciones y Decreto
Reglamentario 103 de 2015. por el cual se reglamenta parcialmente la Ley 1712 de 2014

v' Ley 1437 del 18 de enero de 2011 Por la cual se expide el Cddigo de Procedimiento
Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.

o Articulo 64, establece que el Gobierno Nacional establecerd los estdndares y
protocolos que deberan cumplir las autoridades para incorporar en forma gradual
la aplicacidn de medios electrénicos en los procedimientos administrativos.

13
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v" Ley 42 de enero 26 de 1993 (Sobre la organizacidn del sistema de control fiscal financiero y
los organismos que lo ejercen).

v" Decreto 2641 del 17 de diciembre de 2012,
o Articulo 1 establece “Sefidlese como metodologia para disefiar y hacer seguimiento
a la estrategia de lucha contra la corrupcién y de atencion al ciudadano de que trata
el articulo 73 de la Ley 1474 de 2011, la establecida en el Plan Anticorrupciény de

Atenciodn al Ciudadano contenida en el documento Estrategias para la Construccion
del Plan Anticorrupcién y de Atencidn al Ciudadano".

o Articulo 2. “Sefidlense como estandares que deben cumplir las entidades publicas
para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 76 de la Ley 1474 de 2011, los
contenidos en el documento Estrategias para la Construccion del Plan
Anticorrupcion y de Atencién al Ciudadano".

v" Decreto 124 del 26 de enero del 2016, Por el cual se sustituye el Titulo 4 de la Parte 1 del
Libro 2 del Decreto 1081 de 2015, relativo al "Plan Anticorrupcion y de Atencion al
Ciudadano".

v" Decreto 2573 de 2014, "Por el cual se establecen los lineamientos generales de la Estrategia
de Gobierno en linea, se reglamenta parcialmente la Ley 1341 de 2009 y se dictan otras
disposiciones".

v" Decreto 1083 del 26 de mayo de 2015, por el cual se actualiza el Modelo Estandar de Control
Interno — MECI.

v" Decreto 019 de 2012 o “Ley Anti tramites”, expedido con el fin de “suprimir o reformar
regulaciones, procedimientos y tramites innecesarios existentes en la Administracién
Publica”. Reglamentado por los Decretos 734 y 1450 de 2012.

v El articulo 14 del Decreto 019 del 10 de enero de 2012, PRESENTACION DE SOLICITUDES,
QUEJAS, RECOMENDACIONES O RECLAMOS FUERA DE LA SEDE DE LA ENTIDAD

o Losinteresados que residan en una ciudad diferente a la de la sede de la entidad u
organismo al que se dirigen, pueden presentar sus solicitudes, quejas,
recomendaciones o reclamaciones a través de medios electronicos, de sus
dependencias regionales o seccionales, Si ellas no existieren, deberan hacerlo a
través de aquellas en quienes deleguen en aplicacidn del articulo 9 de la Ley 489 de
1998, o a través de convenios que se suscriban para el efecto, En todo caso, los
respectivos escritos deberan ser remitidos a la autoridad correspondiente dentro

de las 24 horas siguientes.

14
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v’ Circular 000008 de 14 de Septiembre de 2018 de la Supersalud. Por la cual se hacen
adiciones, eliminaciones y modificaciones a lo relativo al "Plan Anticorrupcién y de Atencion
al Ciudadano".

6. METODOLOGIA DE DISENO

6.1 Aspectos Generales

La metodologia utilizada para el desarrollo del plan, es tomada directamente de las “Estrategias
para la construccién del Plan Anticorrupcidn y de Atencién al Ciudadano” version 2 - 2016, como se
establece en el articulo 2.1.4.1 del Decreto 124 de 2016.

Con el fin de dar cumplimiento a la normativa vigente Ley 1474 de 2011, Decreto 2482 y 2641 de
2012, al igual que el decreto 1499 de 2017, sobre temas de transparencia y participacién ciudadana
impartidos por instancias del Gobierno Nacional, se formulé el Plan Anticorrupcién y de Atencién al
Ciudadano para la vigencia 2019, con los siguientes componentes:

a) Gestion del Riesgo de Corrupcidn = mapa de riegos de corrupcion de la entidad.

b) Condiciones Institucionales Idéneas para la promocidn de la Participaciéon Ciudadana
c) Promocidn efectiva de la Participacion Ciudadana

d) Informacion

e) Didlogo

f) Responsabilidad

Para el desarrollo del Plan se deben tener presente los siguientes lineamientos:

e El Plan Anticorrupcion se publicara a mas tardar el 31 de enero de cada afo

e A partir de la fecha de publicacidn, cada responsable dara inicio a la ejecucién de las
acciones contempladas en cada componente y permanentemente las monitoreara vy
evaluara. Dentro de este ejercicio se deben garantizar que los controles aplicados son
eficaces y eficientes.

e Después de la publicacion del Plan Anticorrupcién durante el respectivo afio de vigencia, se
podran realizar los ajustes y las modificaciones necesarias orientadas a mejorarlo. Estos
cambios se deben solicitar por escrito y ser motivados, justificados e informados a la oficina
de Control Interno y a la Direccidn de Planeacion.
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e Una vez publicado el Plan, la entidad debe adelantar las acciones necesarias para
promocionarlo y divulgarlo.

e El seguimiento esta a cargo de la Oficina de control Interno, es quien verifica los avances de
las actividades consignadas en el Plan Anticorrupcién. Este seguimiento comprende verificar

y evaluar la elaboracion, y ejecucién de las acciones de control.

6.2 Desarrollo de la Metodologia

6.2.1 Identificacion De Riesgos De Corrupcion Y Acciones Para Su Manejo

Desde la Alta Direccidn de la Entidad, se ha venido impulsando la politica de administracion de
riesgos, la cual ha contado con la participacién y compromiso de todos los funcionarios y docentes
de la Institucidn y de esta manera convertirse en una parte basica del proceso de planeacién y
cumplimiento de las funciones asignadas a cada una de las dependencias.

A partir de la aprobacién de la “Guia para la Administracién del Riesgo del Departamento
Administrativo de la Funcidn Publica” y la entrada en vigencia Decreto 2641 de 2012, que determina
la Estrategia para la Construccién del Plan Anticorrupcion y de Atencidn al Ciudadano, al interior de
la Universidad Pedagdgica y Tecnoldgica de Colombia, se han realizado diferentes actualizaciones al
documento “Identificacion De Peligros, Valoracion De Riesgos Y Determinacion De Controles (P-
DS-P10)” en el marco del Sistema Integrado de Gestidn, en pro de fortalecer la administracion del
riesgo y el mejoramiento continuo de la entidad.

Para la aplicaciéon de esta estrategia, la Direccién de Planeacidon brinda acompafiamiento
permanente a las dependencias mediante capacitacion y jornadas de formulacidon, monitoreo y
actualizacién de los riesgos.

De acuerdo con lo anterior, a la fecha se han identificado un total de 8 riesgos con mayor
probabilidad de ocurrencia e identificados en zona de riesgo alta y extrema.

Desde la Direccidn de Planeacion se realiza seguimiento al mapa de riesgos institucional y al mapa
de riesgos de corrupcidn de manera trimestral, la Oficina de Control Interno se encarga de evaluar
la aplicacidon de la politica para la administracion del riesgo de la entidad.

6.2.2 Racionadlizacion de tramites
En la Direccidon de Planeacién, con el apoyo del Grupo GEL (Gobierno en Linea) ha revisado el
inventario de los trdmites y otros procedimientos administrativos, con el objetivo de facilitar el

acceso de los clientes o usuarios de servicios a los mismos, asi como gestionar su mejoramiento
disminuyendo los tiempos y automatizandolos.
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Los tramites y otros procedimientos administrativos vigentes que se encuentran publicados en el
portal de la Universidad son:

Tramites:

10.

Aplazamiento del semestre: Retiro voluntario que realiza el estudiante por motivo de fuerza
mayor, el cual genera una reserva de cupo y permite retomar posteriormente los estudios
al mismo programa académico.

Cancelacion de Matricula académica: Cancelacién voluntaria y definitiva de la matricula
académica en una institucion de educacién superior.

Carnetizacion: Obtencion del documento que acredita al estudiante como miembro de la
institucidon ya sea activo o egresado y que lo faculta para ejercer derechos y deberes dentro
del establecimiento de educacién superior.

Cursos intersemestrales: Ingresar a los cursos que se desarrollan fuera del periodo
académico normal con una programacion especial, los cuales permiten al
estudiante nivelarse o cubrir mas rapidamente el programa académico.

Devolucién y/o compensacion de pagos en exceso y pagos de lo no debido por conceptos
no tributarios: Obtener |la devolucion y/o compensacidn de pagos en exceso o lo no debido,
si ha cancelado sumas mayores por concepto de obligaciones no tributarias o ha efectuado
pagos sin que exista causa legal para hacer exigible su cumplimiento.

Grado de posgrado y Pregrado: Obtener el reconocimiento de cardcter académico
otorgado a los estudiantes que culminan un programa de pregrado o posgrado, al haber
adquirido un saber determinado en una institucion de educacién superior.

Inscripcion a un programa de posgrado: Postularse como aspirante para ingresar a los
programas de pregrado, que lo formard como profesional capaz de ejercer actividades
acordes a su propdsito de vida, y que en un futuro contribuya en el desarrollo regional y
social.

Inscripcion a un programa de Pregrado: postularse como aspirante para ingresar a
programas académicos como especializaciones, maestrias, doctorados y post-doctorados.

Matricula aspirantes admitidos a programas de posgrado: Adquirir la calidad de
estudiante activo de un programa académico como especializacién, maestria, doctorado y
post-doctorado.

Matricula aspirantes admitidos a programas de pregrado: Adquirir la calidad de
estudiante activo de un programa académico.
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11. Registro de asignaturas: Realizar el proceso de adicidén y cancelacion de asignaturas que
deben ser cursadas durante un semestre académico, segun el plan de estudios de la carrera
a la cual este adscrito un estudiante activo en la institucién de educacién superior.

12. Reingreso a un programa académico: Recuperar la calidad de estudiante activo cuando se
ha cancelado un semestre, cumplido una sancién disciplinaria o voluntariamente no se haya
renovado la matricula.

13. Renovacion de matriculas a estudiantes: Renovar la calidad de estudiante activo de un
programa académico.

14. Transferencia de estudiantes de pregrado: Cambio de un programa académico a otro
programa afin en la misma institucién o a otra institucion de educacién superior, tanto en
el dmbito nacional como internacional.

6.2.3 Participacion Ciudadana y Rendicion de Cuentas

Con el objetivo de promover la participacién ciudadana en la Rendicidn de Cuentas desde la entidad,
fortalecer y visibilizar la relacién con los usuarios y ciudadania en general, se han venido
implementando acciones de participacion ciudadana, a través de actividades tales como foros,
chats, transmisiones radiales, encuentros, reuniones de caracter informativo, audiencias,
publicacion de informacion en diferentes medios, entre otros.

Un ejemplo de ello, es la Audiencia Publica de Rendicion de Cuentas que se realiza de manera anual
en la cual se presenta informacidn referente a la gestion; principales logros y avances relacionados
con las funciones de cada una de las dependencias misionales y de apoyo a la gestidn, ejecucién
presupuestal, talento humano, contratacién y cumplimiento de metas, entre otros; y los principales
retos para la vigencia siguiente.

Para este propodsito se emplean diferentes canales de comunicacion, tal y como lo establece la
estrategia de Gobierno en Linea, los cuales son de fécil acceso y comprensién para todo publico.
Entre estos estdn: pagina web, redes sociales, YouTube, comunicaciones escritas, radio, teléfono y
actividades presenciales.

Desde la direccidon de Planeacion se coordina la formulacion del Plan Anticorrupcion, Atencidn y
Participacion Ciudadana, que incluye las acciones tendientes al fortalecimiento de la participacion
ciudadana y Rendicién de Cuentas.

Adicionalmente, para la Rendicion de Cuentas vigencia 2018 se continuara vinculando a los
ciudadanos en el ejercicio publico, por medio de foros, charlas, chats, etc. Garantizando asi una
gestién publica efectiva y participativa promoviendo el control social, buscando que participen no
solo en el momento de ejecucién de cada una de las acciones, sino que también sean incluidos en
el momento en que se prioricen los temas a tratar en cada una de estas.
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En este sentido se trabaja en dar informacion de calidad y en lenguaje comprensible, que el didlogo
con la ciudadania y la Universidad sea de doble via, que haya incentivo para motivar la cultura de la
Rendicion de Cuentas y que siempre se realice evaluacidon y retroalimentacidon a la gestidon
institucional.

6.2.4 Mecanismos para mejorar la Atencion al Ciudadano

La Secretaria General de la Universidad Pedagogica y Tecnoldgica de Colombia, con el apoyo del
Sistema de Quejas, Reclamos y Sugerencias, en el marco del Programa Nacional de Servicio al
Ciudadano, fortalecid las acciones para dar cumplimiento a los lineamientos de politica, y presenta
herramientas para mejorar la calidad, accesibilidad y oportunidad de los servicios que presta la
Entidad.

El objetivo de este sistema es mejorar los siguientes aspectos:

Disminucién de los tiempos de respuestas a las solicitudes
Fortalecer la satisfaccion de los clientes de la Entidad
Estandarizacion de conceptos y lineamientos

ASRNIENEN

Mayor soporte y apoyo a las partes interesadas para dar las respuestas a las solicitudes

Se cuenta con diferentes espacios en la Entidad para atencién a la ciudadania, como se especifica
en la siguiente imagen:
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MEDIOS DE ATENCION AL USUARIO

Su requerimiento puede hacerse legar 2 cuglguier de los medios gue 2 continuadidn s=

prasantan:
Ingrese
' Horario de atencion:
Lunes v jueves 9:00 2.m. - 12:00 m.
CHAT UPTC .
HORARIO DE ATENCION
Personal y Telefonico

Lunes a Viernas 8:00 a.m. a 12:00 m. 2:00 p.m. a 6:00 p.m.

® En forma personal: <_ Li )
Edificio Administrativo =i | Linca Gratuita
(ﬂ 1 Piso Tunga - Boyaca 8 018000 042024
: Canal de denuncias de I_L\..
— s, Telefax:
(ﬁ hechos de corrupcién (l.:l (57+8)7428263
(S7+8) 7425220
. Recepcion de )
— Motificaciones Judiciales R Conmutador
ﬁ natificaciones.judicizles@uptc.edu.co .‘. [S7+8) 405626
Ext.: 2580

Correo Electronico
gueigs.redamos@uptc.edu.co

H W X . ~
i, Sugerendia, gueda,
reclamaoyconsulta o

WA

<- Formulario en linea

denuncia
- BUZONES FISICOS .
.51’ Consulte |z ubicacidn de los buzones en cada L
J."’.‘f " |

6.2.5 Mecanismos de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica

Los informes que se deben reportan, de acuerdo con las periodicidades de cada uno, son:
Seguimiento a la Planeacion, Resultado de indicadores, Informes de Gestion, Informe Resultados de
la Gestion y Programa Anual de Auditorias, Informes de ley, Informes de Auditorias Internas,
Informes de Auditorias Externas, Actas del Comité de Coordinacién del Sistema de Control Interno.

En cumplimiento a la Ley 1712 del 6 de marzo de 2014 “Ley de transparencia y del derecho de acceso a
la informacién publica nacional” y el Decreto 103 del 20 de enero de 2015. "Por el cual se reglamenta
parcialmente la Ley 1712 de 2014 y se dictan otras disposiciones.", la Universidad, pone a disposicion de
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la ciudadania la siguiente informacion: Cuadros de clasificacion documental, Registro de Activos de
Informacion, Esquema de publicacion, indice de informacion clasificada y reservada.

7. COMPONENTES DEL PLAN DE ANTICORRUPCION Y DE ATENCION AL CIUDADANO

7.1 PRIMER COMPONENTE: Gestion De Riesqos De Corrupcion

711 META

Mantener actualizados los posibles riesgos de corrupcion de la Universidad Pedagdgica vy
Tecnoldgica de Colombia, las medidas orientadas a controlarlos y realizar sus seguimientos.

Para su desarrollo por los diferentes se implementa la guia de la Presidencia de la Republica 2015
“Metodologia para la gestion del riesgo de corrupcién”.

7.1.2  INDICADOR DE MEDICION

Actas de taller de evaluacion de la Gestidn con el seguimiento correspondiente

7.1.3  RESPONSABLES
Lideres de proceso
7.1.4 POLITICA DE ADMINISTRACION DE RIESGOS DE CORRUPCION

La Universidad Pedagdgica y Tecnolégica de Colombia se compromete a luchar contra la corrupcion,
para lo cual creara compromisos tendientes a lograr este objetivo por parte de sus servidores
publicos y contratistas.

Dentro de los mecanismos establecidos para el cumplimiento del compromiso para impedir,
prevenir y combatir la apariciéon de hechos de corrupcion en todas sus modalidades, se cuenta con:

e (Cddigo de ética en el que se contemplan principios, valores y directrices éticas y de
convivencia que guien el desarrollo de la gestion académico administrativa por parte de
cada uno de los servidores de la Universidad Pedagdgica y Tecnolégica de Colombia.

e Divulgar a través de los diferentes medios publicitarios institucionales las normas éticas y
de convivencia, advirtiendo la determinacién inquebrantable de su cumplimiento.

e Fomentar procesos internos claros, equitativos, viables y transparentes.
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e Denunciar las conductas irregulares o improcedentes que se observen al interior de la
entidad o en la interaccién con los grupos de interés. Igualmente, la Universidad Pedagdgica
y Tecnolégica de Colombia se compromete a capacitar a sus servidores publicos cuando lo
crea conveniente, en cumplimiento de sus programas de formacién ciudadana, a sus grupos
de interés en politicas y acciones anticorrupcion.

En el desarrollo de esta politica de lucha anticorrupcién, la Universidad Pedagdgica y Tecnoldgica de
Colombia vinculara a la ciudadania por medio de los mecanismos de participacién ciudadana, como
por ejemplo chats, foros, charlas, etc.

Acciones en la Lucha Anticorrupcidon La entidad rechaza toda practica corrupta, para impedir,
prevenir y combatir estos fendmenos, adoptara como minimo las siguientes medidas:

e Guiar sus actuaciones en los principios, valores y directrices establecidos en el Codigo de
Etica.

e Dar publicidad a la promulgacidon de normas éticas y advertir sobre la determinacién
inquebrantable de cumplirlas en la labor diaria.

e Los directivos de la institucién promoveran la suscripcién de pactos de integridad y
transparencia en su interior y con otros entes.

e Capacitar al personal en materia de ética ciudadana y responsabilidad social en todos los
niveles, como parte de un gran esfuerzo pedagdgico.

e Efectuar la rendicion de cuentas a los grupos de interés, garantizando la revisidn publica de
la informacion no confidencial.

e En materia de contratacion, publicar la contratacion de servicios y la adquisicion de bienes
de acuerdo con la legislacion y establecer mecanismos de seguimiento a los contratos
vigentes.

e También se compromete la Universidad a la realizacidn de tramites mas agiles y oportunos,
con el cumplimiento de los requisitos legales de manera amable y en pro de las expectativas
de los usuarios y ciudadanos en general, asi como a la revisidon constante de los procesos y
trdmites para reducirlos y simplificarlos. A su vez se compromete a mejorar en la atencion
al usuario y en el servicio al cliente, procurando el trato digno y respetuoso de los
ciudadanos.
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7.1.5 CONSTRUCCION DEL MAPA DE RIESGOS DE CORRUPCION

La Universidad Pedagdgicay Tecnoldgica de Colombia, adopto la metodologia descrita en la guia
para la gestion del riesgo de corrupciéon emitida por la Secretaria de Transparencia de la
Presidencia de la Republica, que contempla las etapas de identificacién, valoraciéon y
consolidacion en la matriz mapa de riesgo de corrupcion de la entidad, asi:
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la normatividad - Incumplimiento del objeto del procedimiento B-BU-P03 actualizaciony Actualizacién del
apoyos . resentados . = o ctualizacion del
o .y L, interna i | beneficio. § APOYO SOCIO-ECONOMICO g capacitacion del P
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personales. Universitario Universidad'saludable. instancias correspondientes ) la ejecucion del
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7.1.6 Plan de trabajo para la gestion del riesgo de corrupcion
CRONOGRAMA COMPONENTE IDENTIFICACION DE RIESGOS

SUBCOMPONENTE - DESCRIPCION DE I TR FECHA PROGRAMADA DE PRESUPUESTO
ACTIVIDADES EJECUCION Gestion / Recursos
Implementacion de la Metodologia para la Gestion del Riesgo de Corrupcion 2019:
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gestion del riesgo de
corrupcion
2. Construccion del
Mapa de Riesgos de , S
. Realizar mesas de Direccion de )
Corrupcion 22 ) Actas . may-19 Gestion
trabajo con los procesos Planeacion
Direccion de
Actualizar el Mapa d ,
23 _c ualizare apa. ,e Mapa actualizado |Planeacién/ Lideres de sep-19 Gestion
Riesgos de corrupcion
proceso
Realizar publl|caC|on del Publicacion Direccion de L
3.1 mapa deriesgos de . . 31 deenero/ agos 2019 Gestion
b realizada Planeacion
corrupcion
Consulta participativa
invol do act ,
mvo, ucrando actores Registro delas Direccidn de .
3.2 internos dela ) . enero de 2019 Gestion
B reuniones Planeacion
3.Consulta y Construccion del Plan
Divulgacion Anticorrupcion
Direccion de
Planeacion/ Direccion
Publicacion del Plan Registros de de y
33 . . e - 31 deEnero de 2019 Gestion
Anticorrupcion difusion del plan | Comunicaciones/Depa
rtamento de
innovacion Académica
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PRESUPUESTO
SUBCOMPONENTE No DESCRIPCION DE PRODUCTO RESPONSABLE FECHA PROGRAMADA DE
ACTIVIDADES EJECUCION ”
Gestion / Recursos
Taller de
4. Monitoreo y ) L evaluacion dela , ) .
I 4.1 Monitoreo y revision ., Lideres de proceso Cada Trimestre Gestion
Revision gestion de cada
proceso
Realizar el seguimiento
al Mapa de Riesgos
de Corrupcion, 30 de abril
. reportandoy publicando Direccion de Control L
5. Seguimiento 5.1 el Informe Gestion
: Interno
resultado de |a revision
3 deagosto
efectuada, en los
lazos establecidos por
P P 31-dic

Nota: la palabra GESTION en cada uno de los cronogramas se refiere al cumplimiento que debe realizar cada funcionario en la ejecucion de dicha actividad.
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7.2 SEGUNDO COMPONENTE: Condiciones Institucionales idoneas para la promocion de la participacion ciudadana

CUATRIMESTRE FECHA
ACTIVIDADES META /PRODUCTO DEPENDENCIA RESPONSABLE
2 3 INICIO FIN
Documento de caracterizacion que identifique las
necesidades deinformaciony los canales de publicaciény
Caracterizar los grupos de valor difusion que consultan los grupos de valor; asi como sus X 01-ago 20-dic Sistema Integrado de Gestion
intereses y preferencias en materia de participacion
ciudadana en el marco de la gestidn institucional.
Acciones de capacitacion que incluyen temas como:
Conformar y capacitar lun equipo de trabajo que lidere |- Gestion y produccion deinformacién insltitucional; Quejas, reclamos y sugerencias,
e! précgso de pIarlwe.auo.n,e |rjnplementac.|on delos - Instan.uas y mecamsmo's de partlupa'qon uudadiim.a N X 0l-oct 20-dic Departamento de Talento
ejercicios de participacion ciudadana (involucrando |- Capacidaddes y herramientas que faciliten la participacion
direcciones misionales y dependencias de apoyo) ciudadana; Humano
- Fases del ciclo de la gestion publica
Identificar las instancias de participacion legalmente [Documento que relaciona instancia de participacion, fuente
establecias que debe involucrar para cumplirconla  |legal y alcance de la participacion dela instancia en la X 01-oct 20-dic  |Secretaria General
mision de la entidad. gestion institucional.
Identificar, en conjunto con las areas misionales y de
?poyo a Ifa gelstlon, las metas y.actlwdades que cada Identificar y relacionar: ‘ Direccién de Planeacion,
area realizara y en las cuales tienen programado o X 01-oct 20-dic
debe involucrar la participacién de los grupos de valor 1. Instancias o mecanismos de participacion; Control Interno
(incluye instancias o cualquier otro mecanismo de 2. Metas o actividades en las cuales seinvolucrara cada
participacion ciudadana) instancia o mecanismo;
Clasificar las metas y actividades ya identificadas con | 3.Fasedel ciclo dela gestidn en la que se enmarcan dichas
la fase del ciclo dela gestién a la que corresponden metas o actividades. . Direccion de Planeacion,
(Diagndstico, Formulacion, Implementacion - ejecucion X 01-oct 20-dic Control Interno
y evaluacion)
Definir los recursos, alianzas, convenios, y
presupuesto asociado a las actividades que se . . Vicerrectoria Administrativay
implementaran en la entidad para promover la X 04-jun 20-dic Financiera
participacion ciudadana.

7.3 TERCER COMPONENTE: Promocion efectiva de la participacion ciudadana
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ACTIVIDADES META /PRODUCTO EEL e ST HECHE DEPENDENCIA RESPONSABLE
2 3 INICIO FIN
Cronograma publicado que defina los espacios de participacion ciudadana
Establecerydivulgarel cronograma que identifica y define los g i P A q . P p N p . . L, L,
R e L R . presenciales yvirtuales clasificados porla fase del ciclo de de la gestidon Direccion de Planeacion,
espacios de participacion ciudadana, presenciales yvirtuales, que se | L . . L . L
, i A ) institucional donde se desarollaran, asociado a metas, actividades X 0l-ago 20-dic Departamento de Innovacién
empleardn ylos grupos de valor (incluye instancias legalmente X X ) . X ) L L.
] ) institucionales, grupo de valor (incluye instancias) y objetivos concretos por Académica
conformadas) que se involucrardn en el desarrollo. A
cada espacio.
Documento publicado ydivulgado con la ruta (antes, durante ydespués) a
seguir para el desarrollo de los espacios de participacién ciudadana que
contemple:
ANTES
- Forma en que se convocard a los grupos de valoratendiendo a la claridad
yalcance del objetivo de cada espacio de participacidn.
- Procedimiento de adecuacién, produccion ydivulgacion de la informacién
que contextualizara el alcance de cada espacio de participacién definido
. . R . . enel cronograma. X X
Definirydivulgar el procedimiento que empleara la entidad en cada DURANTE Quejas, reclamos ysugerencias,
tipo de espacio de participacion ciudadana definido previamente en . L L 0l-oct 20-dic Departamento de Innovacién
- Paso a paso porcada espacio de participacién ciudadana de acuerdo con ..
el cronograma. ) L. o Académica
la fase del ciclo de la gestidn institucional en el que se enmarca yel
objetivo del mismo.
- Reglas de juego que garanticen la participacion de los grupos de valoryel
cumplimiento del objetivo de cada espacio de participacion.
- Forma como se documentardn los resultados del espacio de participacion
ciudadana.
DESPUES
- Forma como se informardn los resultados de los espacios de participacion
ciudadana a los asistentes para el seguimiento y control ciudadano.
Definir el procedimiento interno para implementarla ruta (antes, . .
, . X Documento con los roles yresponsables para implementar los espacios de . ,
durante ydespués) a seguir para el desarrollo de los espacios de . L, 0l-oct 20-dic Rectoria
. L. participacién ciudadana.
participacion ciudadana.
Establecer el formato interno de reporte de las actividades de
participacidn ciudadana que se realizaran en toda la entidad que
como minimo contenga: Quej | X
- Actividades realizadas ueDJAas, rsc a(;no: ysulger?n5|as,
; . . L . ireccion de Tecnologias
- Grupos de valorinvolucrados Formato interno de reporte de las actividades de participaciéon ciudadana. 01l-oct 20-dic . - gasy
R " . Sistemas de Informacién yde las
- Temas y/o metas institucionales asociadas a los espacios de o
. . comunicaciones
participacién ciudadana.
- Observaciones, propuestas yrecomendaciones de los grupos de
valor.
- Resultado de la participacién
Analizarlos resultados obtenidos en la implementacién de la
estrategia de participacion ciudadana, con base en la consolidacién
de los formatos internos de reporte aportados porlas areas
misionales yde apoyo para identificar:
1. Nimero de espacios de participacion adelantados
P i P P Documento de evaluacién de los resultados de implementacién de la
2. Grupos de valos involucrados. . . . L . . L. ..
. RN . L estrategia que debe serincoporado en el informe de rendicién de cuentas 0l-oct 20-dic Direccion de Planeacién
3. Metas yactividades institucionales que incluyeron ejercicios de .
. o, general de la entidad.
participacion.
4. Evaluacién yrecomendaciones de cada espacio de participacion
ciudadana.
5. Nivel de cumplimiento de las actividades establecidas en toda la
estrategia de participacion ciudadana.
| to de | trat d t dad | d - L. . L
Cump. |ml|en ° é @ es, rategla de par}lmpacmn CIF adana incuyendo 4 torme periédico de evaluacién de los resultados de implementacién de .
la eficacia y pertinencia de los espacios establecidos en el . 0l-oct 20-dic Control Interno
la estrategia.
cronograma.
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ETAPAS DE LA RENDICION DE CUENTAS CUATRIMESTRE FECHA
ACTIVIDADES META /PRODUCTO EPENDENCIA RESPONSABLE
Aprestamiento | Disefio | Preparacion | Ejecucion | Seguimientoy Evaluacién 2 3 INICIO FIN
Documento de caracterizacion que identifique las Direccidn de comunicaciones,
Caracterizar los gupos de valor X necesidades de informacion y los canales de publicacion y 01-oct 20-dic Departamento de Innovacion
difusion que consultan los grupos de valor. Académica
Conformar y capacitar un equipo de trabajo que lidere . _— ) » »
L ] Acciones de capacitacion que incluyan gestion y produccion . -
el proceso de planeacion e implementacion de los . o ) L . Direccion de Planeacion,
erccios de rendicion d tas (invol ; X dela informacidn institucional asociada a los Objetivos de X 01-ago 20-dic . do0d .
ejerccios de rendicion de cuentas (involucrgando )
{ . o . g desarrollo Sostenible ODS y Derechos Humanos DDHH. Sistema Integrado de Gestion
direcciones misionales y dependecnias de apoyo)
Asociar las metas y actividades formuladas en la
laneacion institucional de la vigencia 2019 con los Asociar Plan Institucional con cumplimiento de Objetivos . L »
P ) 8 : X ) cump ) X 01-ago 20-dic Direccion de Planeacion
derechos y los objetos del desarrollo sostenible que se de Desarrollo Sotenible y grantia de derechos.
estd garantizando a través de la gestion institucional
Priorizar los temas de interés que los grupos de valor
tienen sobre la gestion de las metas del plan
institucional, para definir la informacion que se Priorizacion de temas de interés de los grupos de valor que . N »
. ) ) X o - grup § X 01-ago 20-dic Direccion de Planeacion
producira de manera permanente, lo anterior a partir sepriorizaran en los ejercicios de rendicion de cuentas
delos resultados de la caracterizacion o cualquier
otro mecanismo
Definir el procedimiento de adecuacion, producciony -
) - ) . ) Documento con roles y responsables del procedimiento de
divulgacion dela informacion atendiendo a los - - Lo . . .
L . ) . X adecuacion, produccion y divulgacion de informacion por 01-oct 20-dic Rectoria
requerimientos de cada espacio de dialogo definido en ) L
cada espacio de didlogo
el cronograma.
Producir la informacion sobre la gestion general de la
entidad (presupuesto, contratacion etc) los resultados o o L ”
. Producir Ia informacion (incluyendo el resultado de los ) Direccion de Planeacion,
y el avance en la garantfa de derechos, que se X i0s d icinacién d lad 01-oct 20-dic
presentara en los espacios de didlogo definidos en el espacios de participacién desarrollados) Control Interno
cronograma
Producir la informacion sobre la gestion general de la
entidad (presupuesto, contratacion etc) los resultados
y el avance en la garantia de derechos, de los temas de X Producir la informacion (incluyendo el resultado de los 0l-oct 20-dic Direccion de Planeacidn,
interés priorizados por los grupos de valor de acuerdo espacios de participacion desarrollados) Control Interno
con los espacios de dialogo establecidos en el
cronograma.
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ACTIVIDADES ETAPAS DE LA RENDICION DE CUENTAS META /PRODUCTO CUATRIMESTRE FECHA DEPENDENCIA RESPONSABLE
Aprestamiento | Disefio | Preparacion | Ejecucién | Seguimientoy Evaluacién 2 3 INICIO FIN

Documento de caracterizacion que identifique los

Caracterizar los grupos de valor X canales de comunicacion preferidos por los grupos X 01-ago 20-dic | Sistema Integrado de Gestion
de valor para desarrollar los espacios de didlogo.

Conformar y capacitar un equipo de trabajo

qye I{dlere el proc§s'ct de planeacién de los Acciones de capacitacion que fortalezcan las ) o L,

ejercicios de rendicion de cuentas X . i X 01-ago 20-dic Direccion de Planeacion

k . o capacidades para el didlogo.

(involucrando direcciones misionales y

dependencias de apoyo)

Establecer y divulgar el cronograma que

|dent|f|c‘a y define los espacps de didlogo Crf)nograma puk?hcado q‘ue defina los es.ptaluos de Direccion de Planeacion,

presenciales (mesas de trabajo, foros, didlogo presenciales y virtuales de rendicion de .,

. e ’ i ’ Departamento de Innovacion
reuniones, etc) que utilizaran para rendir X cuentas (tanto generales como especificos por tema X 01-ago 20-dic Académica. Direccion de
cuentas sobre los temas de interés de interés priorizado) asociado a teméticas y grupo Comunicaciones
priorizados, asi como sobre la gestion general de valor por cada espacio.
de la entidad.

Documento publicado con la ruta (antes, durante y
después) a seguir para el desarrollo de los espacios
de didlogo que contemple:
ANTES
- Forma en que se convoca a los grupos de valor
DURANTE
Definir y divulgar el procedimiento que - Paso a paso por cad tipo de espacio de didlogo a Direccion de Planeacidn,
empleard la entidad de cada tipo de espacio X ser desarrollado Ol-oct 20-dic Departamento de Innovacion
de didlogo definido previamente en el - Reglas de juego para dialogar con los grupos de Académica, Departamento de
cronograma. valor y para que evallen la gestion y los resultados Talento Humano, Vicerrectorias
presentados
- Forma como se documentaran los compromisos
adquiridos en el espacio de didlogo
DESPUES
- Forma como se informaran los avances de los
compromisos adquiridos
Definir el procedimiento interno para
implerr}entar la rluta (antes, durante y X Pocumento con los rolt?s y res??nsables para Ol-oct 20-dic Rectoria
después) a seguir para el desarrollo de los implementar los espacios de didlogo.
espacios de didlogo
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ACTIVIDADES

ETAPAS DE LA RENDICION DE CUENTAS

Aprestamiento

Disefio

Preparacion

Ejecucion

Seguimiento y
Evaluacion

META /PRODUCTO

CUATRIMESTRE

FECHA

2

3

INICIO

FIN

DEPENDENCIA RESPONSABLE

Realizar acciones de capacitacidn, con los grupos de
valor identificados para la preparcién previa a los
espacios de didlogo definidos en el cronograma.

Acciones de capacitacion a los grupos de valor realizadas

01-ago

20-dic

Direccién de Bienestar Universitario,
Departamento de Talento Humano,
Vicerrectoria Académica

Establecer temas de interés de los organismos de control
con el fin de articular su participacion en el proceso de
rendicién de cuentas.

Ol-oct

20-dic

Definir esquema de seguimiento al cumplimiento de los
compromisos adquiridos.

Documento con procedimiento, roles y responsables del
seguimiento al cumplimiento de los compromisos adquiridos
en los espacios de didlogo

01-ago

20-dic

Control Interno

Establecer el formato interno de reporte de las
actividades de rendicién de cuentas que se realizaran en
toda la entidad que como minimo contenga:
-Actividades realizadas - Grupos de valor involucrados

- Temas y/o metas institucionales asociadas a las
actividades realizadas de rendicion de cuentas

- Observaciones, propuestas y recomendaciones de los
grupos de valor

- Resultado de la participacion

- Compromisos adquiridos de cara a la ciudadania

Formato interno de reporte de las actividades de rendicion de
cuentas

01-oct

20-dic

Direccién de Planeacion,
Direccién de Comunicaciones,
Departamento de Innovacion

Académica

Producir la informacién sobre el avance en los
compromisos adquiridos en los espacios de didlogoy las
acciones de mejoramiento en la gestion de la entidad
(Planes de mejora) con base la ruta previamente

Producir informacién

01-oct

20-dic

Todas las dependencias

Analizar los resultados obtenidos en la implementacion
de la estrategia de rendicion de cuentas, con baseen la
cosolidacion de los formatos internos de reporte
aportados por las dreas misionales y de apoyo para
identificar:

1. Numero de espacios de dialogo en los que se rindio
cuentas de manera general y priorizada.

2. Grupos de valor involucrados

3. Metas institucionales priorizadas sobre las que se
rindié cuentas.

4. Evaluacién y recomendaciones de cada espacio de
rendicién de cuentas.

5. Estado actual de los compromisos asumidos de cara a
la ciudadania.

6. Nivel de cumplimiento de las actividades establecidas
en toda |a estrategia de rendicion.

Documento de evaluacién de los resultados de
implementacidn de la estrategia

0l-oct

20-dic

Direccidn de Planeacion,
Direccién de Comunicaciones

Analizar las recomendaciones realizadas por los organos
de control frente a los informes de rendicidn de cuentas y
establecer correctivos que optimicen la gestion y faciliten
el cumplimiento de las metas del plan institucional.

Plan de mejoramiento

0l-oct

20-dic

Direccién de Planeacion

Evaluar y verificar, por parte de la oficina de control
interno, el cumplimiento de |a estrategia de rendicién de
cuentas incluyendo la eficacia y pertinencia de los
mecanismos de participacidn ciudadana establecidos en
el cronograma.

Informe cuatrimestral de evaluacién de los resultados de
implementacidn de la estrategia.

01-oct

20-dic

Control Interno
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7.7 SEPTIMO COMPONENTE: Mecanismos para la transparencia y acceso a la informacién

Liderada por la secretaria de transparencia en coordinacién con el Ministerio de Tecnologia de la Informacién y
Comunicaciones, Funcién Publica, archivo general de la nacién y el DANE.

Este componente recoge los lineamientos para la garantia del derecho fundamental de acceso a la informacién
publica de la Universidad que implica divulgar proactivamente la informacion, responder de buena fe adecuada
y verazmente; generando una cultura de transparencia.

A continuacidn, se incluyen acciones encaminadas al fortalecimiento del derecho al acceso de la informacion:
7.7.1 META:

Cada proceso del Sistema Integrado de Gestion se responsabilizara de entregar de manera eficiente y oportuna
la informacion de acuerdo a la ley 1712 de 2014 (Ley de Transparencia y del derecho de Acceso a la Informacidn
Pdblica Nacional) y la normativa institucional.

7.7.2 INDICADOR:

Porcentaje de la estrategia implementada

7.7.3 PLAN DE TRABAJO PARA LA TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION

TIEMPO PRESUPUESTO
SUBCOMPONENTE | No DESCRIPCION DE ACTIVIDADES META RESPONSABLE INDICADOR
Inicio | Fin GESTION/ RECURSOS
Mecanismos para la transparencia y acceso a la Informacion
Campafa de
L ) socializacion - | Gestion de Talento
Socializar manejo yacceso al -,
. ) L, i Informacion Humano
directorio telefénico que incluye el )
. actualizada enel| /Departamento de
cargo, direcciones de correo K ) -,
A X link innovacion . .
1.1.3 |electrénico y teléfono del despacho| . _ . Continuamente | Continuamente GESTION
X . Transparencia | académica /Quejas,
de los empleados yfuncionarios el L
L. por Colombia”, Reclamos y
. . cual se encuentra en la Pagina de L. K .
1. Lineamientos 2 UPTC de la pagina | Sugrencias/Comunic
de Transparencia ekl aclones
. Universidad
Activa
. . ., Cuadro
Evaluarel nivel de implementacion . ) .
L diagnostico | Direccion de Control
1.2 de la ley 1712 de 2014 “Matriz Corte 30/06/2019 | Corte 31/12/2019 GESTION
L, evaluado Interno
autodiagnostico
semestralmente
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8. SEGUIMIENTO Y CONTROL AL PLAN ANTICORRUPCION Y ATENCION AL CIUDADANO

De conformidad con la Guia, ESTRATEGIAS PARA LA CONSTRUCCION DEL PLAN ANTICORRUPCION Y DE
ATENCION AL CIUDADANO VERSION 2 DE LA PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA 2015, |a consolidacién del
presente Plan Anticorrupcion y de Atencidn al ciudadano ha sido formulado bajo la coordinaciéon de la
Direcciéon de Planeacién y la Direccion de TICS de la UPTC. El seguimiento periddico sobre su
implementacion, le corresponde a la Direccion de Control Interno la cual deberad evaluar cada
componente o integrante del Plan, las actividades cumplidas durante el periodo y el porcentaje
establecido de las actividades cumplidas sobre las actividades programadas.

Los resultados se daran a conocer periédicamente a la Alta Direccién como a las partes interesadas a
través de los mecanismos que esta defina.

Fechas de seguimiento y publicacién: la Direccidon de Control Interno realizara seguimiento tres (3)
veces al afio asi:
e Primer seguimiento: con corte al 30 de abril. En esa medida, la publicacidon debera hacerse
dentro de los diez (10) primeros dias habiles del mes de mayo.
e Segundo seguimiento: con corte al 31 de agosto, la publicacién debera hacerse dentro de los
diez (10) primeros dias habiles del mes de septiembre.
e Tercer componente: con corte al 31 de diciembre. La publicacidon debera hacerse dentro de los
diez (10) primeros dias habiles del mes de enero del siguiente afio.
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GLOSARIO

e Auditoria: Proceso sistematico para obtener y evaluar de manera objetiva, las evidencias
relacionadas con informes sobre actividades econédmicas y otras situaciones que tienen una
relacidn directa con las actividades que se desarrollan en una entidad publica o privada.

e Corrupcidn: Uso indebido del poder, de los recursos o de la informacién, para la obtencién de
un beneficio particular, en detrimento del interés colectivo.

e Denuncia: Es la puesta en conocimiento ante una autoridad competente de una conducta
posiblemente irregular, para que se adelante la correspondiente investigacién penal,
disciplinaria, fiscal, administrativa -sancionatoria o ético profesional.

e Peticidn: es el derecho fundamental que tiene toda persona a presentar solicitudes
respetuosas a las autoridades por motivos de interés general o particular y a obtener su pronta
resolucion.

e Queja: es la manifestacién de protesta, censura, descontento o inconformidad que formula
una persona en relacidn con una conducta que considera irregular de uno o varios servidores
publicos en desarrollo de sus funciones.

e Reclamo: es el derecho que tiene toda persona de exigir, reivindicar o demandar una solucién,
ya sea por motivo general o particular, referente a la prestacion indebida de un servicio o a la
falta de atencién de una solicitud.

e Rendicién de cuentas: es una expresion de control social, que comprende acciones de peticién
de informacidn y de explicaciones, asi como la evaluacidon de la gestién, y que busca la
transparencia de la gestidon de la administraciéon publica para lograr la adopciéon de los
principios de Buen Gobierno.

e Riesgo: Probabilidad de que una amenaza se materialice y afecte los intereses de una entidad
y en consecuencia del estado.

e Servicio: Es el conjunto de acciones o actividades de cardcter misional, disefiadas para
incrementar la satisfaccion del usuario, dandole valor agregado a las funciones de la entidad.

e Sugerencia: es la manifestacidon de una idea o propuesta para mejorar el servicio o la gestion
de la entidad.
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e Tramite: Es el conjunto, serie de pasos o acciones reguladas por el Estado, que deben efectuar
los usuarios para adquirir un derecho o cumplir con una obligacién, prevista o autorizada por
la ley.
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