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5.2 Acciones para atender recomendaciones del COCODI:

Las recomendaciones efectuadas durante las sesiones ordinarias Yy
extraordinarias por los integrantes del Comité de Control y Desempefio Institucional
se atendieron. Ademas del fortalecimiento de la atencion de las observaciones
realizadas durante la evaluacién del Informe Anual mediante la ejecucién del
Programa de Trabajo de Control Interno.

53 Atender la causa de las observaciones recurrentes formuladas por la
Secretaria de la Contraloria, la Auditoria Superior del Estado, la Secretaria de la
Funcién Publica vy la Auditoria Superior de la Federacién, asi como otra
instancia fiscalizadora:

No. - L!ni.dad . Personal Fecha .
Administrativa Responsable Compromiso
Remitir a las dreas
o1 involucradas las Direccién de Director de 31 de diciembre
observaciones recurrentes Administracion Administracién de 2024
con el fin de evitarlas I T B |
02 Ic:)}ti;ervsa?:?ourlglentgeteactadlzz Dire:c_cién dfe Dirgtcltor d(.e, 31 de dlc:embre '
Adrninistracion Administracién de 2024 !
\ como recurrentes G S,

X 6. Conclusiones Generales

Derivado del ejercicio llevado a cabo en la Secretaria de Salud, se puede concluir
que la instrumentacién del Sistema de Control Interno Institucional a nivel alto y de
los procesos es nivel Avanzado; por lo que se tomaran las medidas pertinentes para la

' instrumentacion de las acciones prioritarias para seguir fortaleciendo el Sistema de
Control Interno Institucional y en consecuencia establecer el orden necesario para el
logro de los objetivos y metas de la Secretaria de Salud, asi como aquellos en el Plan
Estatal de Desarrollo.

Atentamente

%\ Licdo. Flavio Carlos Rosado

— Secretario de Salud y

Presidente del Comité de Control y Desempeiio Institucional
"‘1\_‘_“\
L S )é\

Secretaria de Salud, 09 de enero de 2024

"‘?




Anexo 6. Primera Sesion Ordinaria
Comité de Control y Desempefio Institucional de la Secretaria de Salud.

Informe Anual del estado que guarda el
Sistema de Control Interno Institucional
en la
Administracion del Patrimonio de la
Beneficencia Publica del Estado de
Quintana Roo




w D e e o R

"




Introduccion

De conformidad con lo establecido en articulo 28 del Acuerdo por el que se emiten las
Normas Generales de Control Interno para la Administracion Publica Central y Paraestatal
del Estado de Quintana Roo se rinde el presente Informe, mismo que tiene como objeto
detallar el grado de madurez e implementacion del Sistema de Control Interno Institucional
en la Administracion del Patrimonio de la Beneficencia Pliblica del Estado de Quintana Roo
para el ejercicio 2023,

La elaboracion del presente Informe estuvo a cargo del Coordinador de Control Interno, el
Lic. Oliver Neftali Morales Solis y fue aprobado por la titular de la Administracion del
Patrimonio de la Beneficencia Publica, Claudia Gémez Verduzco, destacando que el
establecimiento e implementacion de los controles y actividades de control es
responsabilidad de los Titulares de las Unidades Administrativas correspondientes.

En este sentido, se tomaron como referencia lo establecido en el Acuerdo por el que se
emiten las Normas Generales de Control Interno para la Administracién Piblica Central y
Paraestatal del Estado de Quintana Roo y la Metodologia para determinar el estado que
guarda el Sistema de Control Interno Institucional, basadas en el modelo COSO 2013, asi
como en el Marco Integral de Control Interno (MICI), a fin de realizar la evaluacion del
estado de guarda el Sistema de Control Interno Institucional.

La evaluacion fue realizada a los cinco componentes del COSO:

Esquema 1.
00" o w  Cubo COSO. Componentes.
oo p\\iﬁ"\a“

Ambiente de Control

Administracién de Riesgos |
Actividades de Control
Informacién y Comunicacién

Supervision

Control Interno — Marco Integrado. Marco y Apéndices. Mayo 2013




Estado que guarda el Sistema de Control Interno Institucional en la
Administracion de! Patrimonio de la Beneficencia Piiblica del Estado de
Quintana Roo.

LLa evaluacion del Sistema de Control Interno Institucional de la Administracion del
Patrimonio de la Beneficencia Plblica del Estado de Quintana Roo se realizd de
conformidad con lo establecido en la Metodologia para determinar el estado que guarda el
Sistema de Control Interno Institucional y los Lineamientos para la elaboracion y
Presentacion de su Informe, para la Administracion Publica Central y Paraestatal del Estado
de Quintan Roo.

Alcance del ejercicio para determinar el estado que guarda el Sistema de Control
Interno Institucional.

Para la realizacion del gjercicio se evaluaron 32 controles a nivel alto y 31 a nivel proceso,
los cuales fueron establecidos e implementados por los Titulares de las Unidades
Administrativas correspondientes durante el periodo comprendido del 01 de enero de 2023
al 31 de diciembre de 2023.

Cabe mencionar que es responsabilidad de los Titulares de las Unidades Administrativas la
generacion y resguardo de la informacion que permita monitorear la evolucion de los riesgos
y la efectividad de las actividades de contral.

Seguimiento a acciones prioritarias de ejercicios anteriores

En cuanto a atencién de acciones prioritarias comprometidas en ejercicios
anteriores se tienen los siguientes resultados:

a. concluidas y resultados alcanzados con su instrumentacién.

No. | Nivel =~ Ado | Accion instrumentacion  Estalus Logros alcanzados

Comunicar y asignar los objetivos y Comunicar y asignar los objetivos
metas institucionales a los i y metas institucionales derivados
responsables de los procesos . . del Plan Estatal de Desarrollo a
Terminado :
los encargados de las areas y

1 Ao 202
\ _ responsables de cada uno de los

_ procesos para su cumplimiento.

Elaborar Cadiga de conducta para la - Orientar la actuacién de los
APABEP _ ~ servidores plblicos en funcion de
2 At 2023 - Terminado : los principios y valores éticos
j i : establecidos por el Gobierno del
- ! _ Estado. | ]
i Comunicar el codigo de éticay de ] - Permear los principios éticos yde
- . i conducta a los proveedares. ! - conducta con que deben
\ i3 Alto 2023 ¢ - Terminado  conducirse las instancias externas
i ' ! { - que colaboren con Gobierno del
E _  Estado. I
| ! Evaluar el cumplimiento del Codigo de . Fomentar y fortalecer la actuacion
| 2023 | Conducta y temas de integridad. | Terminado | de los servidores pablicos en |

| funcién de los principios y valores




 Implementacion del proceso de

eticos establecidos por el
Gobierno del Estadn,
Cumplir con la normatividad para

5 Alto 2022  evaluacion profesional para ocupar un  Terminado = ocupar un puesto vacante y
puesto . ) ~ fransparentar el praceso,
- Comunicar las Normas Generales de Orientar la actuacion de los
: . Cantrol Interno, a los Servidores servidores publicos en funcion de
6 Alto 2022 = Publicos adscritos a la APABEP, Terminado | los principios y valores éticos
establecidos por el Gobierna del
: B Estado.
- Aplicar la metodologia que guarda el - Cumplir con las Normas i
7 Alto 2022 - sistema del cantrol interno, para Terminado | Generales del Sistema de Conlrol |
evaluar la efectividad de los controles. Interno y evaluar su eficacia, |
Verificar que los expedientes de : Obtener el mejor servicio, con ,
contratacion relacionados con bienes y seguridad adecuada y en |
8 Alto 2022 servicios de TIC'S y con la seguridad Terminado | condiciones justas de costo- |
| ! de la informacién cumplan can las heneficio.
~ politicas y disposiciones establecidas. | _ -
- - Proyecto para la implementacion del | Transparentar y cumplir con la
9 Ao 2022 .~ proceso de evaluacion profesional para  Terminado | normatividad para los puestos
: _ ocupar una vacante. vacantes
- Operan mecanismos para informar a | Cumplir con la normatividad :
i i . las instancias superiores (Comité de | establecida y disminuir acciones
10 | Ao 2022  Efica, Organos de Gobierno de las | Terminado | que vayan contra la éticay
: . Entidades), de actos contrarios a la | conducta institucional.
. 7_____gt_|ca y conducta institucional. | L
5 : - Elaborar el Programa de Trabajo de | { Cumplir con la normatividad
11 Alto 9022 Control !nterno derivado del ejercicio de Terminado | | establecida paralamejoraenlos
i - validacién y monitoreo. - { procesos de trahajc y prevencion y
L _ - | disminucion de riesgos.
- Se aplican encuestas de clima - | Identificar areas de oportunidad y
- organizacional al menos una vez al afio, | I realizar acciones de mejora en el
|12 Alto 2022  para identificar areas de oportunidad, ' Terminado | ambiente laboral,
'  determinar acciones de mejora, dar |
- seguimiento y evaluar resultados. ;S ——
b. en proceso, las reprogramaciones y/o replanteamientos; asi como las
principales dificultades.
. No. . Nivel | Afo Accitn instrumentacion Estatus Avance | Dificultades
Continuar con el proceso de Falta de figura juridicay
1 Alto  : 2022 : actualizacion del Decreto de Reprogramado = 80% | dependencia de instancias |
creacion de la APABEP. | . externas,
Aplicar la metodologia que Ninguna, es algo que se |
3 Al | 2022 guarda el sistema del control tReprograma do 100% continda en cada ejercicio,
interno, para evaluar la f por lo que se reprograma.
| efectividad de los controles. | |
Existe un mecanismo para Se realiza, pero no existe
| informar al Titular de la Institucion | evidencia documental.
4 Mo | 2022 | sobre el surgimiento de nuevos !»Reprograma o |
| riesgos, derivados de la |
- modificacién  de  condiciones |
_|_internas o externas y que pueden |




: impactar a los objefivos y metas
- Institucionales. ;
- Se establece el programa de Q Se ha terminado y
5 Alo | 2022 lrabajo para la validacion y el | presentado el PTCI pero

| 4,
manitoreo del sistema de control (Repmgamage | “100% se reprograma en cada

interno. ejercicio.
Llevar a cabo la validacion y Se ha terminado, pero se
6 Allo 2022 | monitoreo del SCII Reprogramado | 100%  reprograma en cada
f ! | _ejercicio.

Resultados. Principales deficiencias y fortalezas identificadas mediante los
ejercicios para determinar el estado que guarda el Sistema de Control Interno
Institucional

Instrumentacion de Coniroles a Nivel Alto.

De la revision de la instrumentacion de controles a nivel alto en la Administracion del
Patrimonio de la Beneficencia Publica del Estado de Quintana Roo, de manera general se
pueden observar los siguientes resultados:

Componente | Grado de instrumentacion®*
Ambiente de Control En ejecucion y avanzado
Administracion de Riesgos ' Avanzado
Actividades de Control ; Avanzado
Informacién y Comunicacién | En ejecucion y avanzado
- Supervision ' | Avanzado :
Promedio Nivel | Enejecucién y avanzado |

* Conforme a los Criterios para determinar el grado de instrumentacion
de los elementos de control Nivel Alto y Procesos.

El Promedio Nivel alcanzado, es En ejecucion y avanzado, segln la cédula de evaluacion
de control interno realizada por la SECOES derivada en el oficio de evaluacion
SECOES/DS/SACI/CGACI/00532/\/2023, recibido mediante el oficio
SECOES/SACI/CGACI/CAG/AE-E/066/VII/2023 donde indica que dicho nivel fue alcanzado
con una evidencia razonable de acuerdo con la normatividad aplicable, y de donde se
realizaron las adecuaciones y modificaciones pertinentes al Programa de Trabajo de
Control Interno (PTCI) y se elaboraron los PTCI de cada uno de los elementos de control
que carecen de acciones a instrumentar, propuestos en la Cédula de Evaluacion de Control
Interno a Nivel Alto.

J S F

Principales areas de oportunidad detectadas y acciones prioritarias a instrumentar:
Se anexa Matriz de Control a Nivel Alto del ejercicio 2022 evaluada y los resultados de

dicha evaluacién, donde se indican de manera puntual los resultados mas relevantes, las
— areas de oportunidad mas importantes y las acciones prioritarias que hubieron de

&s instrumentarse en el 2023.

Instrumentaciéon de Controles a Nivel Proceso.

v K




De la revision de la instrumentacion de controles a nivel proceso en la Administracion del
Patrimonio de la Beneficencia Pablica del Estado de Quintana Roo, de mancra general se
pueden observar los siguientes resultados:

Componernte Grado de instrumentacion™
Ambiente de Control | En ejecucion
Administracion de Riesgos En ejecucién
- Actividades de Control En ejecucion y avanzado
- Informacion y Comunicacion Avanzado
SupeNiSibn ' . 'Eﬁ-;éfé};uc_iéh'y avanzado
Promedio Nivel Proceso - En ejecucién y avanzado

~ *Conforme a los Criterios para determinar el grado de instrumentacién
de los elementos de control Nivel Alto y Procesos.

El Promedio Nivel alcanzado, es En ejecucion y avanzado, seglin la aplicacion de la
metodologia para la identificacion y evaluacion de los riesgos de procesos y la matriz de
nivel proceso, se indica que los distintos componentes se encuentran en dicho grado, con
una evidencia razonable de acuerdo a la normatividad aplicable, y de donde se realizaron
las adecuaciones y modificaciones pertinentes al Programa de Trabajo de Control Interno
(PTCI) y se elaboraron los PTCI de cada uno de los elementos de control que carecen de
acciones a instrumentar, propuestos en la Cédula de Evaluacién de Control Interno a Nivel
Proceso.

Principales areas de oportunidad detectadas y acciones prioritarias a instrumentar:
Se anexa Matriz de Control a Nivel Proceso del ejercicio 2023, donde se muestran de

manera puntual los resultados mas relevantes, las areas de oportunidad mas
importantes y las acciones prioritarias que hubieron de instrumentarse en el 2023.

Acciones prioritarias que se instrumentaron

Con el objeto de fortalecer el Sistema de Control Interno Institucional en la Administracion
del Patrimonio de la Beneficencia Plblica del Estado de Quintana Roo, la Direccion de
Administracion y Finanzas y la Direccién de Gestion Saocial se comprometen a llevar a cabo
las siguientes acciones prioritarias:

. Acciones para administrar o corregir las deficiencias en materia de control
interno como resultado del ejercicio para determinar el estado que guarda el
Sistema de Control Interno Institucional:

B e it i

__Responsable | Responsable

' No. | Accion

1 ;”Contihuarcon'el prac'ésd-dem
| actualizacion del Decreto de creacion de |
' la APABEP.

Direccion Administraciony
Finanzas | Director

— —



2. Capacitacion sobre las Normas

Gaperales de Confrol Interno, a los Direccion Administracion y
Servidores Publicos adscritos a la Finanzas Director et
APABEP.
3 Comunicar el codigo de ghca y de Direceion Iﬁ\dmlnlsiracion y : 311212023
conducta a los proveedores Finanzas Director
4 Alphcar la metodo ugia que guarda el Direccidn Adminlstracién y
sistema del control interno, para evaluar . Di 31/08/2023
i Finanzas irector
la efectividad de los controles.
5  Informarala Titﬂlér, cuando se detecte i
- el surgimiento de nuevos riesgos
- cuando exista una instruccion que
. pueda derivar en un impacto negativo ~~ Direccion Administracion y
; 3 & ; : : 311122023
- para el cumplimiento de objetivos y _ Finanzas Director
- metas institucionales, a fin de buscar |
© una alternativa para cumplir con lo
- requerido.
ll. Acciones para atender recomendaciones del COCODI:
No. . Accion | Unidad Administrativa Personal Responsable i Fecha
Responsable o . compromiso
- Turnar a las areas responsables, : Se atenderan
- segln lo indiquen las | Direccion Administracion y . dentro de los
- ; | 4 Director :
. recomendaciones que atiendanala | Finanzas dias que se
. brevedad posible. i marque como
S ] fecha limite
Reunirse en caso de ser necesario | e parala entrega
- para el rn[.a'luo apayo en la | Direccion {f\dmrnlstractbn y Director ot
. solventacion de las | Finanzas
. recomendaciones.
Solicitar orientacién y cépacitacién | : Solicitar por las
- constante en materia de Control T N vias y tiempo
| Direccion Administraciony ! ;
. Intemo. | , Director que marque la
| Finanzas o
i | normatividad
i vigente.
|

Acciones para atender la causa raiz de las observaciones recurrentes formuladas
por la Secretaria de la Controlaria, la Auditoria Superior del Estado, la Secretaria
de la Funcién Publica y la Auditoria Superior de la Federacién; asi como cualquier
otra instancia fiscalizadora:

Accion . Unidad Administrativa Personal Responsable Fecha
Responsable i compromiso




1. Tumar a las areas responsables,
seain In indinquen las
recomendaciones que atiendan a la
brevedad posible.

2. Reunirse en caso de ser necesario
para el mutuo apoyo en la
solventacion de las
recomendaciones.

3 Emilir los exhortos necesarios a fin

~ de que se cumpla con lo requerido,
a lravés de la Direccion General,

Conclusiones Generales

Direccion Administracion y
Finanzas

Direccion Administraciony

Finanzas

Direccion Administraciony |

Finanzas

Dirastar

Director

Director

Se atenderan
dentro de los
i dias que se
. marque como
~ fecha limite

- paralaentrega
¢ de informacién.

Derivado del ejercicio llevado a cabo en Administracion del Patrimonio de la Beneficencia
Publica del Estado de Quintana Roo, se puede concluir que la instrumentacion del Sistema
de Control Interno Institucional a nivel alto y a nivel proceso es del grado: EN EJECUCION
- Y AVANZADO, por lo que se tomaran las medidas pertinentes para la instrumentacion de
las acciones prioritarias para fortalecer el Sistema de Control Interno Institucicnal y en
consecuencia establecer el orden necesario para el logro de los objetivos y metas de este
organismo desconcentrado, asi como aquellos establecidos en el Plan Estatal de

Desarrollo.
ATENTAMENTE
CLAUDIA GOMEZ VERDUZCO

DIRECTORA GENERAL DE LA ADMINISTRACION DEL PATRIMONIO DE LA
BENEFICENCIA PUBLICA DEL ESTADO DE QUINTANA ROO

)
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Anexos

Relacion de anexos al Informe del Estado que guarda el Sistema de Control Interno
Institucional en la Administracion del Patrimonio de la Beneficencia Publica del Estado de
Quintana Raoo

Anexo 1. Programa de Trabajo de Control Interno Institucional (PTCI) Nivel Alto de la
Administracion del Patrimonio de la Beneficencia Publica del Estado de Quintana Roo.

Anexo 2. Matriz de Control a Nivel Alto del ejercicio 2022 de la Administracion del
Patrimonio de la Beneficencia Publica del Estado de Quintana Roo.

Anexo 3. Evaluacion del Sistema de Control Interno Institucional de la APABEP.,

Anexo 4. Matriz de Control a Nivel Proceso del ejercicio 2022 de la Administracion del
Patrimonio de la Beneficencia Publica del Estado de Quintana Roo.
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Anexo 6. Primera Sesion Ordinaria
Comite de Control y Desempefio Institucional de la Secretaria de
Salud.

Informe del estado que guarda el Sistema
de Control Interno Institucional en

la Junta de Asistencia Social Privada del
Estado de Quintana Roo 2023.
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Introduccion

De conlormidad con lo establecido en articulo 28 del Acuerdo por el que se emiten las
Normas Generales de Control Interno para la Administracién Piblica Central y Paraestatal
del Estado de Quintana Roo se rinde el presente Informe, mismo que tiene como objeto
detallar el grado de madurez e implementacion del Sisterna de Control Interno Institucional
en la Junta de Asistencia Sacial Privada de Quintana Roo para el ejercicio 2023,

La elaboracion del presente Informe estuvo a cargo del Coordinador de Cantrol Interno, Lic.
Carlos Eduardo Godoy Bibiloni y fue aprobado por la Lic. Jennifer Paulina Rubio Tello,
Delegada Ejecutiva de la Junta de Asistencia Social Privada de Quintana Roo, destacando
que el establecimiento e implementacion de los controles y actividades de control es
responsabilidad de los Titulares de las Unidades Administrativas correspondientes.

En este sentido, se tomaron como referencia lo establecido en el Acuerdo por el que se
emiten las Normas Generales de Control Interno para la Administracion Puablica Central y
Paraestatal del Estado de Quintana Roo y la Metodologia para determinar el estado que
guarda el Sistema de Control Interno Institucional, basadas en el modelo COSO 201 3, asi
como en el Marco Integral de Control Interno (MICI), a fin de realizar la evaluacién del
estado de guarda el Sistema de Control Interno Institucional.

La evaluacion fue realizada a los cinco componentes del COSO:

0o Esquema 1.

Ambiente de Conlrol

Administracién de Riesgos i

Actividades do Contral | -
Informacién y Comunlcaclén TL
Supervision [ NI

o Fuente, COSO.

¥ Apéndices. Mayo 2013

Estado que guarda el Sisterna de Control Interno Institucional de la Junta de
Asistencia Social Privada de Quintana Roo.

La evaluacion del Sistema de Control Interno Institucional de la Junta de Asistencia Social
Privada de Quintana Roo, se realizd de conformidad con lo establecido en la Metodologia
para determinar el estado que guarda el Sistema de Control Interno Institucional y !0_3
Lineamientos para la Elaboracion y Presentacién del Informe para la Administracion Publica
Céntral y Para Estatal del Estado de Quintana Roo.

oo Cubo COSO. Companentes.

Control Interno ~ Marce Integrado. Marco
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Alcance del ejercicio para determinar el estado que guarda el Sistema de
Control Interno Institucional.

Para la realizacion del ejercicio se evaluaron 31 controles a nivel alio y 31 a nivel de
proceso, los cuales fueron establecidos e implementados por los Titulares de las Unidades
Administrativas correspondientes durante el periodo comprendido del 01 de enero de 2023
al 31 de diciembre de 2023. |

Cabe mencionar que es responsabilidad de los Titulares de las Unidades Administrativas la '
generacion y resguardo de la informacién que permita manitarear la evolucion de los riesgos |
y la efectividad de las actividades de control.

Seguimiento a acciones prioritarias de ejercicios anteriores.

En cuanto a la atencién de acciones prioritarias compromelidas en el periodo
correspondiente del 01 de enero al 31 de diciembre del 2023, se lograron los siguientes
resultados:

Concluidas y resultados alcanzados con su instrumentacion.
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Logros alcanzados

No. Nivel Aiio Accidn Estatus

“Proceso 2023

instrumentada
1.1 la mision,
vision v metas
institucionales

existen y eslan
alineados al Plan

Estatal de |
Desarrollo,
1.2 Los servidores

publicos de [a
dependencia o
enlidad conoceny
aseguran en Ssu
. area de trabajo el
cumplimiento  de
metas y objetivos,
vision 'y misién
institucionales.

1.3 Los objetivos Cumplido

¥ metas
institucionates
derivados del
Plan Estatal de
" Desarrollo  estdn
comunicados Y
asignados a los
encargados de las
areas ¥
responsables de
cada uno de los
procesos para Su -
cumplimiento. !
1.1 Las
aclividades y
tareas que S©
realizan en el
proceso son
acordes con las
funciones ¥
responsabilidades
eslablecidas en el
manual de
organizacion y las
politicas y
procedimienios

que rigen el

seguimiento,

seguimiento.

seguimiento.

El Reglamenlo Interior de la Junia
de Asistencia Social Privada se
encuentra siendo aclualizado, se
realizaron reuniones de trabajo
con personal de la Secrefaria de la
Contraloria y JASP para definir
lrabajos. Wyl .
El Reglamento Interior de fa Junta
de Asistencia Social Frivada se
encuentra siendo aclualizado, se

- realizaron reuniones de trabajo

con personal de la Secretaria de la
Contralorfa y JASP para definir
trabajos.

Se emilic  oficio  circular

SESA/JASP/DJASP/DAIO 1572023,
mediante el cual se informa al
personal de la junta los planes y
programas derivados dsl Plan
Estatal de Desarrollo.

El Reglamento Interior de la Junta

de Asistencia Socfal Privada se
encuentra siendo actualizado, se
realizaron reuniones de irabajo
con personal de la Secrelaria de la
Conlraloria y JASFP para delinir
trabajos.

§- . ... Proceso,

¢ .oy
4

Ry
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participa en el

5 Proceso 2023 1.2 La estructura En El Reglamento Interior de la Junta
organizacional sequimiento,  de Asistencia Social Privada se
define la encuentra siendo actualizado, se
autoridad y realizaron reuniones de  trabajo
responsabilidad, con personal de la Secretaria de la
segrega y delega Conlraloria y JASP para definir
funciones, trabajos.
delimita
facultades entre el
personal que
autoriza, ejecuta,
vigila, evala,
regisira 0
contabiliza las

_ lransacciones de
fos procesos. . :
6 Proceso 2023 1.3 El manual de En El Reglamenio Interior de la Junta
‘ organizacion y de = seguimiento.  de Asistencia Social Privada se
' procedimientos - encuentra siendo actualizado, se
de las unidades realizaron reuniones de trabajo
administrativas con personal de fa Secretaria de la
que intervienen Contraloria y JASP para definir
en los procesos - trabajos.
‘estd alineado a i
los objetivos y
. melas
insfitucionales y
se actualizan con
base en sus
- atribuciones  y
responsabilidades -
establecidas en la |
normatividad
o s aplicable | !

7 Proceso 2023 1.4 Los perfiles y  En ' El Reglamento Interior de la Junia

descripciones de seguimiento. ~ de Asistencia Sccial Privada se
. pugstos del encuentra siendo aclualizado, se
personal que _ realizaron reuniocnes de trabajo

- con personal de la Secretaria de Ia

proceso  estdan Contraloria y JASP para definir
actualizados trabajos.

conforma a las

funciones

responsabilidades

que realizar en el
proceso.




\ s UHIDOS PARA
1atiitals OOT#M{SF[}?!;‘AH

8 Procese 2023 1.5 Se difunden, El Reglamento Interior de la Junia
entre los de Asistencia Socfal Privada se
servidores encuenira siendo aclualizado, se
publicos de los realizaron reuniones de (rabajo
distintos  centros con personal de la Secretaria de la
de trabajos Ia Contraloria y JASP para definir
normatividad trabajos.
aplicable al
proceso, asl como
las i ;
responsabilidades

que en maleria de
administracion de
Riesgos  tienen
asignadas.

En proceso, las reprogramaciones v/o el replanteamiento; asi como las
principales dificultades.
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No. Nivel
1 Alto
2 Alto
3 Alto
4 Allo

mee )

¥
1i02

Ano
2023

2023

2023

2023

Accion

1.1 la  misidn,
vision y metas
institucionafes
existen y estdn
alineados al Plan
Estatal de
Desarrollo.

1.2 Los servidores
publicos de Ia
dependencia o
entidad conocen y
aseguran en su
drea de trabajo el
cumplimiento  de
metas y objetivos,
visién y mision
institucionales.
1.3 Los objetivos y
melas
institucionales :
derivados del
Plan Estatal de
Desarrollo  estén
caomunfcados ¥
asignados a los
encargados de las
areas ¥y
responsables  de
cada uno de los
procesas para su
cumplimiento. i
1.1 Las
aclividades ¥
lareas que se
realizan en el
proceso son
acordes con Jas
funciones
responsabilidades
esiablecidas en el
manual de
organizacién y las
polfticas y
procedimientos
que rigen el
proceso,

Eslalus
£n
seguimiento

En
seguimiento

En

- seguimiento

En

seguimiento

FEFPIFEST

Avance

Se solicito a los
respeclivos
departamentos
la actualizacion
de sus
funciones ¥
procedimientos,
En procesa de
aclualizacion
del reglamenlo
inlerior, una vez
concluido ¥
publicado  se
procederd  con
los  manuales
administrativos.,

En proceso de

actualizacion
del reglamento
interior,

En proceso de
aclualizacion
del reglamento
interior

Dificultades

En espera de la
respuesta por
parte de las
dreas.

Se requiere do la
publicacion  del
reglamento
interior para la
elaboraciéon  de
melas y objelivos
institucionales.

Se requiere de la
publicacién  del
reglamento
interior para su
cumplimiento.

En proceso de
actualizacion del

reglamento
inferior, una vez
concluido Y

publicado se
procedera con los
manuales
adminisirativos

unions pasd
TRANSFORMAR
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Alto

- Alto

Alto

2023

2023

2023

. base ~ en

_atribuciones y
responsabilidades
establecidas ern Ia .
_normatividad

‘1.2 La estruclura

organizacional
define Ia
autoridad ¥

‘responsabilidad,

seqrega y delega
funcicnes,
delimita
facultades entre el
personal ~ que

autoriza, ejecuta,
vigita,

evalia,

En

- sequimiento

registra “:-- o i

contabiliza fas

- transacciones de '-

los procesos. -
1.3 El manuai de
oryamzacron y de

 procedimientos
- de las unidades -
~administrativas

que  intervienen

" en los procesos

.EH._ .
‘Seguimienio

estd alineado a

los - objetivos y

. .metas _
- institucionales  y

se actualizan con
- 8us

aplicable

1.4 Los perm'es y
_descripciones de
. pueslos - - del
" personal

s_egm'mr‘an;u

gue .

participa -en el -

proceso - estdn

- actlualizados

" ..conforma ‘a las

funciones ™
responsabilidades

- que realizan en e."

F pmce';o

TOIEIFN2T

En proceso de -
actualizacion,-

En proceso de
‘aclua hzac:dn

¥ 00

UINTANA
RIS Mﬂd
Tﬂﬁﬂ)fﬂﬂ’u{

‘Se remitio a _{a “a

secrefaria - de
salud (caboza de
_ sector) para

recabar la” firma
del secretario do -
Salud,
continua - en

espera -y .'sin_ -
respuesla de la

secre!ana

Se.redué‘ere de /a
~ publicacién - del

- reglamento i
~interior . para * la

elaboracion " del

~_manual - :
orgamzac:ona? v

e proceso de
acruaﬂzac:on

Cde .
pmcedrmfenfos, ;

Se requrere de I S

" publicacion- . dei

- Ureglamento
interior paza “la.

__elaboracion de los :

St :_'-35:.perf'fes T ey
s descnpcfones de: R
A/ puestos. el

-aun. se. -




8  Alto

Resultados

2023

1.5 Se difunden,
entre los
servidores

publicos de los
distintos cenlros
de trabajos la
normatividad
aplicable al
praceso, asi como
las
respensabiiidades
que en maleria de
administracion de
Riesgos  lienen

~asignadas.

10221 fﬂlm

Ew-f
UINTANA
Uninos PARA
TﬂMISFUHMﬂR

En En proceso de Una ves

seguimiento  actualizacion.  publicado en
reglamento
interior se
dilundira y
aplicara la
normatividad, asl
como las
responsabilidades

que en materia de
administracion de
Riesgos

Principales deficiencias y fortalezas identificadas mediante los ejercicios para
determinar el estado que guarda el Sistema de Control Interno Institucional.

Instrumentacion de controles a nivel alto de la Junta de Asistencia Social Privada:

Componente

~ Ambiente de Control

~ Administracion de Riesgos
Actividades de Contral

- Informacién y Comunicacion

| Supervision '
‘Promedio Nivel

Grado de
instrumentacién®

. Avanzado

Avanzado .

Avanzado
Avanzado
Avanzado

Avanzado' T

* Conforme a los Cnterios para delerminar el grado da Instrumentacion de los elementos
de control Nivel Allo y Procesos.

El promedio de nivel alcanzado es avanzado, lo cual se debe a que los elementos en |gs
que se obluvo este grado de instrumentacion, son elementos que durante el 2022 se
trabajaron en conjunto con las areas involucradas.

[nstrumentacion de Controles a Nivel Proceso,

De la revision de la instrumentacién de controles a nivel alto en la Junta de Asistencia Sacial
Privada de Quintana Roo, de manera general se pueden observar los siguientes resultados:

\
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\/

N

X
\
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Componeinle Sradn de. *
Instrumentacién

Ambiente de Control En ejecucion
Administracion de Riesgos Avanzado

Actividades de Control Avanzado

Informacion y Comunicacion Avanzado

Supervisian Avanzado

Promedio Nivel Avanzado

* Canlorme a los Crilerios para determinar el grado de instrumentacion
de los elementas de control Nivel Alto y Procesos,

El promedio de nivel alcanzado es avanzado, lo cual se debe a que los elementos en los
que se obtuvo este grado de instrumentacion, son elementos que durante el 2022 se
trabajaron en conjunto con las areas involucradas.

Areas de oportunidad.
1. Actualizacion del Reglamento Interior y Estructura Organica.

Accién 1. Una vez validado el Reglamento Interior, se iniciaran los trabajos para
elaboracion del Manual Organizacional.

%\ Accion 2, Se recabara informacion de los departamentos para el proyecto de
Manual Organizacional.
£5
Accién 3. Se remitira para revision y validacién del Reglamento Interior. o /
Ao
i
Hallazgo: La Junta de Asistencia Social Privada cuenta con un grado de instrumentacion ’t\
Avanzado, toda vez que, de los 31 elementos de control evaluados en la Matriz de Control A

para Validacian a Nivel Proceso, asi como a Nivel Alto se observo que todos cuentan con
la evidencia documental que sustenta el grado de instrumentacion.

Acciones prioritarias a instrumentar,

Con el propésito de fortalecer el Sistema de Control Interno Institucional en la Junta de
Asistencia Social, se compromete a llevar a cabo las siguientes acciones pricritarias.

. Acciones para administrar o corregir las deficiencias en materia de control
interno como resultado del ejercicio para determinar el Estado que guarda
el Sistema de Control Interno Institucional,
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Instrumentacion de controles a nivel Proceso.

De la revision de la instrumentacion de controles a nivel proceso, se observan los siguientes

resultados:

@ INTANA
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Hallazgos: Con el objelo de fortalecer el Sistema de Control Interno Institucional en la Junta de
Asistencia Social Privada, las Unidades Administrativas correspondientes se comprometen a

llevar a cabo las siguientes acciones prioritarias.

Acciones prioritarias que se instrumentaran,

l. Acciones para administrar o corregir las deficiencias en materia de

contral interno como resultado del ejercicio para determinar el
estado gue guarda el Sistema de Control Interno Institucional.

Unidad 1 Pk

Ne. Accion ' Administrativa ~ Personal Responsable | i
i e sl ) Responsable compramlso
Actualizacion ‘d.c reglamento, Diraccion ing. Carlos Eduvardo Godoy | [ 31 de di membre
1. estuctura orgdnica y manuales Administrativa . Bibiloni ~— Director de | | del 2024,
de organizacién, Administracion de a JASP.
~ Intervencion del COCODI en fa * . .. "~ Ing. Carlos Eduardo Goday .. . .
4 aplicacion de politicas generalos g‘éif;:::am | Bibiloni —  Ditector  de | g;[ :(;’2 f‘da’“b"’
de administracion de riesgos. Administracion de a JASP. :

Acciones para atender recomendaciones del COCOD!:

 Unidad J;a-rsunal
No. Accicn Administrativa Fecha compromiso
| Responsable ~ _ Responsable
Ing. Carlos Eduardo
Administrar los riesgos de los | Direccion Godoy Bibiloni = Directar | -
piotesos idenillicados, " Administrativa do Administiacion de q | o) 40 diciembre del 2024.

| JASP.

Acciones para atender la causa raiz de las observaciones recurrentes
formuladas por la Secretaria de la Controlaria, la Auditoria Superior del Estado,
la Secretaria de la Funcion Publica y la Auditoria Superior de la Federacidn; asi
como cualqguier otra instancia fiscalizadora:
Unidad

No. Acclén Adminlsirativa
Responsable

Persanal Fecha
Responsable compromiso

\ P
\
X

=)
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Tumar a  las  dreas  que Ing. Carles  Eduardo
1 carrespondan las Phioccién Adiinisirat Godoy Bibiloni - Director 31 de diclembre del
: recomendaciones para su CECC3N ARG, | g, Administracian do a 2024,

atencién, JASP,

; - e |F Ing. Cados Eduardo
Realizar reuniones de tabajo rif ettt g i
L. . Bibilani - " M icie i

2, para atender dichas  Direccion Administraliva Bogoy Hiliior - Diteoter. | 31 B diclenied 46l

recomendaciones,

de Administracion de a
JASP.

2024,

Conclusiones Generales

Derivado del ejercicio llevado a cabo en la Junta de Asistencia Social Privada, se puede
concluir que la instrumentacion del Sistema de Control Interno Institucional a Nivel Alto
como a Nivel Proceso es del grado: AVANZADO, por lo que se tomaréan las medidas
pertinentes para la instrumentacion de las acciones prioritarias para fortalecer el Sistema
de Control Interno Institucional y en consecuencia establecer el orden necesario para el
logro de los objetivos y metas de esta dependencia, asi como aquellos establecidos en el
Plan Estatal de Desarrallo.

Atentamente,

O I p——
Delegada Ejecutiva de la Junta de Asistencia
Social Privada de Quintana Roo.

Anexos

Relacién de anexos al Informe del Estado que guarda el Sistema de Control Interno
Institucional en la Junta de Asistencia Social Privada de Quintana Roo.

Anexo 1. Programa de Trabajo de Control Interno Institucional en la Junta de Asistencia
Sgcial Privada de Quintana Roo.

Anexo 2. Mapa de Riesgos Instilucional de la Junta de Asistencia Socfal Privada de
Quiniiana Roo.

Anexa 3. Evaluacion del informe Anual del Estado que guarda el Sistama de Control Intere
Institucional elaborado por el Organo Interno de Control,




Dependencia:  SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

Direccion: PLANEACION, CALIDAD Y ARCHIVO,

Area: SUBDIRECCION ~ DE  PLAMEACION.

Deparfamento:  PROGRAMACION Y MODERNIZACION
ADMINISTRATIVA.

No. de Oficie: ~ SES /DPCA /SP/ DPMA /2954 X | 2023,

41

“2023, Ao de fa Faz y Seguridad®,
Asunio: Designacion.

Cd. Chetumal, Quintana Roo, a 16 de octubre de 2023.

MTRA. PAOLA YURITZI OVANDO RIVERA
SUBDIRECTORA DE PLANEACION
PRESENTE

Con fundamenio en el Acuerdo por el que se emiten las Normas Generales de Control Intemo para ia
Administracion Publica Central y Paraestatal, en el Acuerdo por el que se emiten las polificas de administracion de
riesgos y les lineamientos para la metodologia para la identificacion y evaluacién de riesgos de procesos, en el Acuerdo
por el gue se emite la metodologia para determinar el estado que guarda el Sistema de Control Interno Institucional y
los Lineamientos para la elaboracion y presentacion de su informe, asi como en el Acuerdo por el que se emiten los
Lineamientos para la integracion y funcionamiento de los Comités de Control y Desempefic Insfitucional para la
Administracion Publica Central y Paraestatal, me permito designarla como mi suplentz como Coordinador de
Control Interno, por lo que con fundamento en el articulo 10 de los Lineamientos para Ia integracién y funcionamiento
de los Comites de Control y Desempefio Institucional para la Administracion Publica Central y Paraestatal, cuando

corresponda funja en las sesiones ordinarias y extraordinarias del Conjité de Control y Desempefio Institucional como

Presidenta del mismo

Sin ofro asunto en particular, le envio saludos ca/ﬁ:iales. /
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GERYIBIOS ERTHTALES 0 £hesy

s 8 BIRECEIDN BF PLAREAGSE

M.S.P, JORE ARAGOZA DELGADO CRRER Y AR

ENCARGADO DE LA DIRECTION DE PLANEACION, CALIDAD Y ARCHIVO
¥ COORD]NADOR DE CONTROL INTERNO

C.c.p .Expedients Minutario o
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LIC. CARLOS EDUARDO GODOY BIBILONI
DIRECTOR ADMINISTRATIVO

i I UNIDOS PANRA
QUINTADA ROO 00 TRANSEONMAR

Numero de Oficio: SESAJASPIDJASPIDAIO2512024
Asunto: Se designa Auxiliar.
Chetumal Quintana Roo a 30 de enero de 2024,

2024, Afio del 50 Aniversario del Estado Libre y Soberano de Quintana Roo”

L.C.P. REYNA VALDIVIA ARCEO ROSADO k
SECRETARIA DE LA CONTRALORIA DEL ESTADO
PRESENTE

Por medio del presente y con fundamento en el articulo 10, pérrafo segundo de la Normas
Generales de Control Interno para la Administracion Publica Centra’ y Paraestatal, tengo a
bien designar como Auxiliar del Organo Interno de Control al Lic. Eduardo Adad Rodriguez

Cabrera, a fin de que pueda suplirme en las Sesiones Ordinarias y Extraordinarias del
COCODI durante el ejercicio fiscal 2024 X

Sin otro asunto en particular, me es grato enviarle un cordial saludo.

g 2 SSA SESA | fritige s \
RS R esstuTian o e Aistoneiy
o o el Privady
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f E
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DEPARTAMENTO DE PROGRAMAGION
¥ MORERNIZACION ADMINISTRATIVA
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BN - Secrelario de Salud y Director General de la Servicios Estalales de Salud y
Presidenie d§

ol y Desemperio Inslitucional.
gle Control Inlerno y Secretario Téenico del COCODI,
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\ \ . COMITE DE ETICA Y DE PREVENCION DE CONFLICTOS DE INTERES

":--"___“;TjE LA SECRETARIA DE SALUD Y LOS SERVICIOS ESTATALFES N SALUD.

No. DE OFICIQ: SESICOEPCI10/1/2024.
ASUNTO: Designacion de suplente.
CHETUMAL, QUINTANA ROO; A 12 DE ENFRO DE 2024,

. N
-

% \\2@\"?024 Afio del 50 Aniversario del Estado Libre y Soberano de Quintaiia Roo”

M.S.P. JORGE ZARAGOZA DELGADO. )

ENCARGADO DE LA DIRECCION DE PLANEACION, CALIDAD Y ARCHIVE?
Y COORDINADOR DE CONTROL INTERNO.

PRESENTE

Por medio del presente y en seguimiento 2 jos Oficios
SES/DSS/DPCA/SP/DPMA/0012/1/2024 SSA/DSS/DPCAISP/DPMS/0003/1/2024,  de
fecha 10 de enero del afio en curso, a través de los cuales se giran las Invitaciones para la
Primera Sesién Ordinaria del Comité de Control y Desempefio Institucional (C:0CODI), al

Que de conformidad al articulo 10 de los “Lineamientos para la Iniegracion y
Funcionamiento de los Comités de Control y Desempefio Institucional para 1a \ﬁ
Administracién Publica Central y Paraestatal del Estado de Quintana Roo”, publicado el 30
de octubre de 2019 en el Periodico Oficial del Estado de Quintana Roo, me permiio designar
como mi suplente para asistir a la Primera Sesion Ordinaria del Comité da Conirol y
Desempefio Institucional a la Lic. Olga Cecilia Barranco Escudero, Secretaria Ljecuiiva del
Comité de Etica y de Prevencion de Conflictos de Interés de la Secretaria de Salud y los
Servicios Estatales de Salud.

Sin otro asunto en particular, me es grato hacer propicia la ocasién para enviarle un cordial
saludo. ‘ :

| ATENTAMENTE

R

: -
o8 ERART
-

" Dozt M.D. KARINA MARJA CITUK OSALDE

: 02( PRESIDENTA DEL COMITE DE ETICA Y DE e
RECEE EVENCION DE CONFLICTOS DE INTERES DE LA SECRETARIAN,
oiecochos gy DE SALUD Y LOS 'SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

c.c.p. Minutario

Av, Chapultepec No. 267 Col. Centro. C.P. 77000. Chetumal, Quintana Roo, México. P SRy
Tel.: (983) 83 51926 Ext. 65020, coepci.sesa@gmail.cori i
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Oficio NUmero: SEFIPLAN/SSAEFP/0S/0014/1/2024

Asunte: Se designa suplencia para Sesién del COCODI.

Chetumal, Quintana Roo a 15 de enero de 2024,

“2024. Afio del 50 aniversario del Estado Libre y Soberano de Quintana Roo"

M.S.P, JORGE ZARAGOZA DELGADO
ENCARGADO DE LA DIRECCION DE PLANEACION, CALIDAD Y ARCHIVO
Y COORDINADOR DE CONTROL INTERNO

PRESENTE

En atencién a su convocatoria a través del oficio SSA/DSS/DPCA/SP/DPMA/0003/1/2024,
para asistir a la Primera Sesion Ordinaria del Comité de Control y Desempeiio
Institucional (COCODI), de la Secretaria de Salud de Quintana Roo del ejercicio 2024, por
este medjo me permito informar que, en mi calidad de vocal, he designado a la C. Laura
Marvin Rivas Nahuat, Supervisora Especializada de |a Direccion de Analisis de Finanzas

Publicas, cormo mi suplente, con el fin de representarme en la sesidon antes mencionada.

Sin otro particular, aproveche la ocasién para enviarle un cordial saludo.

dilla
o W

e,

MTRO. JESUS RICARDO AYALA RAMIREZ GOBIERNO DEL ESTADO

SUBSECRETARIO DE ANALISIS ECONOMICO O UNTANA oG
Y FINANZAS|PUBLICAS T et A

ECONOMICO Y FIMAMZAS PUBLIE 4:

‘Cop. Lic Eugenio Sequra Vazquez- Secretario de Flnanzas y Planeacién. Pars condeimiento.

e LG Brenda Mayrel Gonzdlez Flares- Directora de Apdlisis da Finanzas Pablicas de la SEFIPLAN,
C.op £ Laura Marvin Rivas Nahuat.- Supervisora Especializada de fa Oireccion de Andligls de
Finanzas Puablicas,

Cop- Expediente/finutariy

Jm‘nﬁmﬁzm%

AR
L \I

Palacio de Gobiarmoe, Planta Baja

Ay 22 de Enero No.OO Col. Cantro
C.P.77000. Chetumal, QUintans Roo, Maxico.
9H3.835 1250 Ext. 200112
wwwisafiplan.gicogol.mx
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Oficio No. 0003-A/DG/APABEP/1/2024
ASUNTO: se designa auxiliar de Control Interno

#2024 Ao del 50 Aniversario del Estado
Libre y Soberano de Quintana Roo”

Cd. Chetumal, Quintana Roo a 12 enero del 2024

LCDO. FLAVIO CARLOS ROSADO
PRESIDENTE DEL COMITE DE CONTROL
Y DESEMPENO INSTITUCIONAL

Y SECRETARIO DE SALUD

PRESENTE.

Por este medio y con fundamento en el articulo 10, parrafo segundo de las Normas
Generales de Control Interno para la Administracion Publica Central y Paraestatal,
tengo a bien designar como auxiliar de Control Interno a la M.C. Klelly Gabriela Bricefio
Buenrostro, asi como designarla como mi suplente en las Sesiones Ordinarias y
Extraordinarias del Comité de Control y Desempefio Institucional (COCODI) de la
Secretaria de Salud al cual pertenece esta Beneficencia Publica a mi cargo, para este
ejercicio 2024.

Sin otro particular, aprovecho la ocasiéon para enviarle un cordial saludo.
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