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RESOLUCION Ne

Por la cual se expide y adopta la politica, Roles y Responsabilidades de Administracion del
Riesgo de la Universidad Pedagégica y Tecnoldgica de Colombia.

El Rector de la Universidad Pedagogica y Tecnologica de Colombia en uso de sus atribuciones
legales y en especial de las conferidas por la Ley 30 de 1992, Acuerdo 066 de 2005 y

CONSIDERANDO

Que el Gobierno ha fijado un marco legal tendiente a definir diversos mecanismos de gestion,
control, evaluacién y mejoramiento de la administracién publica, para dar cumplimiento a los
principios de la funcién publica.

Que la Ley 489 de 1998 "Por la cual se dictan normas sobre la organizacion y funcionamiento
de las entidades del orden nacional, se expiden las disposiciones, principios y reglas generales
para el ejercicio de las atribuciones previstas en los numerales 15 y 16 del articulo 189 de la
Constitucion Politica y se dictan otras disposiciones.” en los Capitulos IV y VI determina el
Sistema de Desarrollo Administrativo y el Sistema Nacional de Control Interno.

Decreto 1599 de 2005: Adopta el Modelo Estandar de Control Interno para el Estado
Colombiano, determinando las generalidades y estructura necesaria para establecer,
documentar, implementar y mantener un Sistema de Control Interno en las entidades y los
agentes obligados conforme al articulo 5° de la Ley 87 de 1993; y determina en el articulo 2°
que el establecimiento y desarrollo del Sistema de Control Intero en los organismos y
entidades publicas sera responsabilidad de la maxima autoridad de la entidad u organismo
correspondiente, y de los jefes de cada dependencia de las entidades y organismos, asi como
de los demas funcionarios de la respectiva entidad.

Que dentro de los deberes de todo Servidor Publico se encuentra el cumplir con diligencia,
eficiencia e imparcialidad, las funciones encomendadas, especificamente la adopcion e
implementacion del Sistema de Control Interno.

Que el Consejo Asesor del Gobierno Nacional en materia de Control Interno mediante Circular
No. 3 del 27 de septiembre de 2005, impartié lineamientos generales para el disefio e
Implementacion del Modelo Estandar de Control Interno -MECI-, resaltando |a existencia de
complementariedad, similitud y correspondencia entre los sistemas

Qlue la Universidad en Desarrollo de su Politica Académica: se encuentra comprometida con la
implementacion del Sistema Integrado de Gestion Académico Administrativo SIGMA .

En merito de lo expuesto el Rector de la Universidad Pedagdgica y Tecnolégica de Colombia,

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Definir la Politica de Administracién del Riesgo de la Universidad
Pedagdgica y Tecnologica de Colombia.
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POLITICA DE ADMINISTRACION DEL RIESGO

La Universidad Pedagadgica y Tecnolégica de Colombia se compromete a adoptar mecanismos
para crear una cultura y gestion integral de riesgos, definiendo esguemas y optimizando
procesos y procedimientos.

Se estandarizara la metodologia con el fin de identificar, priorizar, valorar y administrar los
riesgos propios de su actividad, acogiendo una autorregulacién prudencial. La Universidad
Pedagégica y Tecnoldgica de Colombia determinara su nivel de exposicion frente a los
impactos de cada uno de los riesgos, siendo estos criterios orientadores en la toma de
decisiones respecto al efecto de los mismos.

ARTICULO SEGUNDO: Definir los roles y responsabilidades de administracion del riesgo:

Ademas de llevar a cabo el procedimiento de administracién del riesgo definido en el proceso
de Direccionamiento SIGMA, se hace necesario tener en cuenta los siguientes lineamientos:

Comité Coordinador de Control Interno:

» Formular, orientar, dirigir y coordinar el proyecto de disefio e implementacion del
componente de la Administracién del riesgo.

* Asegurar que se desarrollen a cabalidad cada una de las etapas previstas para el disefio
e implementacion del Componente de la Administracién del Riesgo.

* Adelantar el proceso de disefio e implementacion del componente de Administracién del
rnesgo.

e Capacitar a los servidores publicos de la entidad en el Modelo y el Componente de la
Administracion del Riesgo.

* Asesorar a las areas de la entidad en el disefio e implementacion del Componente
Administracion del Riesgo.

* Revisar, analizar y consolidar la informacion para presentar propuestas de disefio e
Implementacion del Componente de la Administracion del Riesgo al Representante de la
Direccion, para su aplicacion.

» Trabajar en coordinacién con los servidores desigriados por drea en aquellas actividades
requeridas para el disefio e implementacién del Componente de la Administracién del
Riesgo.

Oficina de Control Interno

Rol Directo:

Asesorar el proceso de identificacion de los riesgos institucionales y con base en ellos realizar
recomendaciones preventivas y/o correctivas con los responsables de los procesos. Igualmente,

debe hacer seguimiento a la evolucion de los riesgos y al cumplimiento de las acciones
propuestas, con el fin de verificar su cumplimiento y proponer mejoras.
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Verificar que en la entidad se implementen politicas de la Administraciéon del Riesgo y se
implementen mecanismos reales para la Administracion del Riesgo.

Asi mismo, dentro del rol de asesor asignado a la oficina de Control Interno, el decreto 1537 de
2001 en su articulo 4° dice: "Administracion de riesgos”, especifica que la identificacion y el
andlisis del riesgo debe ser un proceso permanente e interactivo entre la Administracion y las
oficinas de control interno, con miras a establecer acciones efectivas, representadas en
actividades de control, acordadas entre los responsables de las areas o procesos y dichas
oficinas.

Lideres de Proceso:

» ldentificar, clasificar, analizar, calificar y valorar los riesgos que pueden afectar el
desarrollo y cumplimiento de los objetivos propuestos.

« Establecer e implementar controles que permitan minimizar la ocurrencia de los riesgos,
estos deben fundamentarse en la comprensién de las causas que generan los riesgos,
asi como del analisis de las interrelaciones entre procesos.

« Realizar la medicion de sus controles en términos de eficacia, eficiencia, y efectividad,
cuyo fin es determinar la pertinencia y si es el caso realizar los ajustes necesarios para
minimizar la posible ocurrencia de los riesgos.

« |dentificar e implementar acciones correctivas cuando la valoracion de los riesgos se
ubiquen en la zona Alta y Extrema y revisar en Comité coordinador de Control Interno,
los controles establecidos para los mismos, estas revisiones se deben realizar cada tres
(3) meses.

» Cuando los riesgos se encuentren en una valoracion aceptable, tolerable o moderado,
no ese necesario implementar acciones preventivas, pero se debe continuar con la
aplicacion de los controles establecidos y el monitoreo el cual se realizara cada seis (6)
meses en Comité coordinador de Control Interno.

+« Cuando evaluen y disefien nuevos controles para sus riesgos, estos cambios deben ser
informados al proceso de Direccionamiento de SIGMA, para efectos de la actualizacion
del mapa de riesgos.

Teniendo en cuenta que todos los procesos son susceptibles de ser afectados por la ocurrencia
de eventos de riesgo, los lideres de los procesos deben adelantar las acciones necesarias para
gestionar sus riesgos y reportar al Comité coordinador de Control Interno, la materializacion de
ellos cada vez que se presenten, para efectos de los controles y monitoreo correspondientes

Las revisiones periodicas del mapa de riesgos de la Universidad en Comité coordinador de
Control Interno y las realizadas por cada uno de los lideres de los procesos en la gestion del
riesgo, propenderan por realizar acciones encaminadas a:

Evitar el riesgo: tomar las medidas encaminadas a evitar la materializacion del riesgo.

Reducir el riesgo: Llevar a cabo medidas que permitan disminuir tanto la probabilidad
como el impacto.
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Compartir o transferir el riesgo: reduce su efecto a través del traspaso de las pérdidas
a otras organizaciones o la distribucién de una porcién del riesgo con otra entidad.

Asumir el riesgo: Cuando una vez definidos controles este atin se mantiene, el proceso
debe aceptar y convivir con el realizando sus revisiones periddicas.

Los lideres de procesos que incumplan con los lineamientos establecidos en la politica de

administracién el riesgo, deberan adelantar las acciones correctivas necesarias que permitan
eliminar la causa del incumplimiento de la misma.

PARAGRAFO: La paolitica, roles y responsabilidades de Administracién del Riesgo aprobada en
la presente resolucion, sera de aplicacion general para todos los procesos de la UPTC.

ARTICULO SEGUNDO: Por la oficina de Secretaria General, se comunicara la presente
resolucion a los lideres de los procesos del Sistema Integrado de Gestion Acadeémico
Administrativo SIGMA, haciendo entrega de una copia del presente acto.

ARTICULO TERCERO: La presente resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion y
deroga todas las disposiciones contrarias a la misma.

PUBLIQUESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE

Dado en Tunja a los 2 3["{: zﬂm
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Rector
Proyectd: Diana Ayala / Paola Rodriguez C
Revisd: Sandra Rocio Mondragdn Arévalo Leonel 0 Vega Perez
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