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Introduccion

Desde contexto, surge el Modelo Estatal del Marco Integrado de Con-
trol Interno como un mecanismo que provee criterios para evaluar
el disefio, implementacion y eficacia operativa del control interno en
las instituciones de la Administracidon Publica y, en consecuencia,
disefiar las politicas y procedimientos que se ajusten a las disposi-
ciones juridicas y normativasy a las circunstancias especificas de
la cada institucidn y su aplicacion.

El presente documento hace referencia al segundo componente del
Modelo Estatal del Marco Integrado de Control Interno — adminis-
tracion de riesgos —, describiendo los antecedentes, alcance, defini-
cidén conceptual del riesgo, metodologia utilizada, integracion de la
Matriz de Riesgos y Mapa de Riesgos y resultados. Esto con el pro-
posito de dar cauce y sentido para la aplicacion del componente de
riesgos en el sistema de control interno del Centro Regional de For-
macién Docente e Investigacion Educativa, exponiendo las conside-
raciones necesarias para garantizar un sistema de administracion
de los riesgos que provea a los servidores publicos adscritos a este
Centro Regional una certeza razonable sobre la consecucion de los
objetivos institucionales y la salvaguarda de los recursos publicos,
asi como los elementos para prevenir la corrupcion, de manera que
la Secretarfa asegure que se cuente con controles preventivos; que
afirmen el cumplimiento de las metas y objetivos; prevenga la ocu-
rrencia de consecuencias negativas generada por los riesgos y se
propicie una inteligencia estratégica institucional.
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Antecedentes

La "administracion del riesgo” se plasma en el marco de los es-
fuerzos del Ejecutivo por implementar el control interno dentro de
la administracion publica. A partir de 2010, afio en el que se dieron
a conocer en el Periddico Oficial de Estado No. 212 (27 de enero de
2010), las Normas Generales de Control Interno para la Adminis-
tracion Publica del Estado.

Este documento citado, explica el concepto de administracion de
riesgos como "“...el proceso que evalua los riesgos a los que se en-
frenta la institucion en la procuracion del cumplimiento de sus ob-
jetivos. Esta evaluacion provee las bases para identificar los ries-
gos, analizarlos, catalogarlos, priorizarlos y desarrollar respuestas
que mitiguen su impacto en caso de materializacion, incluyendo los
riesgos de corrupcion”.!

En Chiapas, en el estado en 2019, se publica el Acuerdo por el que se
Emiten las Disposiciones y el Manual Administrativo de Aplicacion
General en Materia de control Interno, es el documento normativo
que explica el sistema y los procesos de la Administracion de Ries-
gos. Estos documentos seran nuestra guia y marco de responsabi-
lidad y actuacion.

1 Idem.



Marco conceptual y metodologico

El Acuerdo por el que se emiten las Normas Generales de Control
Interno para la Administracion Publica del Estado (Sic), define el
riesgo como la probabilidad de que un evento o accion adversay su
posible impacto afecten el correcto funcionamiento de las depen-
dencias o entidades.?

Por su parte, en el Modelo Estatal del Marco Integrado de Control
interno para el Sector Publico(MEMICI) de la Comision Permanente
de Contralores Estado — Federacién (2015),

Administracion de Riesgos: Proceso sistemético para establecer el
contexto, identificar, analizar, evaluar, atender, monitorear y comunicar
los riesgos asociados con la finalidad de definir las estrategias y ac-
ciones que permitan controlarlos y asegurar el logro de los objetivos y
metas de las instituciones de una manera razonable.

De esta manera queda claro que administrar el riesgo no es buscar
nuevos riesgos si no encontrar los mecanismos necesarios para re-
ducir, mitigar o evitar los riesgos de manera que se garanticen la
consecucion adecuada de los objetivos planteados por el Centro
Regional en tiempo y forma.

Ahora bien, aunque se dan diversos tipos de riesgo, existe uno que
particularmente genera mayor aversion para los ciudadanos por los
efectos que él mismo conlleva; se trata del riesgo de corrupcion.
Este es uno de los riesgos siempre latentes ya sea por la naturaleza
propia de las actividades o por la existencia perenne del conflicto
que supone el sery el deber ser, bajo la influencia de multiples fac-
tora tanto personales como organizacionales o funcionales.

Finalmente, respecto al proceder metodoldgico considerado para la
elaboracién de este programa, se procedié de acuerdo a las instruc-

2 Gobierno del Estado de Chiapas (2010). Periodico Oficial del Estado No. 212. Tuxtla Gutiérrez, Chiapas, 27 de
enero de 2010.
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ciones contenidas en el “Acuerdo por el que emiten las disposicio-
nes y el manual administrativo de aplicacion general en materia de

control interno” en lo sucesivo ADMACI.

Determinacién de la matriz de riesgos
y mapa de riesgos

Para la determinacion de la matriz de riesgos y el mapa de ries-
gos se seleccionaron los objetivos institucionales criticos y de ellos
los susceptibles de enfrentar riesgos que puedan ser administra-
dos institucionalmente (ADMACIZ. Disposicion Segunda, numeral lll,
apartado e, f, g).

Se consultaron los riesgos en los procesos de los érganos adminis-
trativos que componen esta institucion:

=  Enpromedio para cada riesgo se identificd 1 factor.

<  La mayoria de los factores de riesgo se consideran dentro de la
estrategia Riesgo de Atencion Inmediata de acuerdo al mapa de ries-
gos.

=  Todos los factores de riesgo inscriben por lo menos un responsa-
ble para la atencion de la actividad de Control.

=  Se han programado calendarios o listas de verificacion para el
Coordinador de Control Interno y el Enlace de Administracion de Ries-
gos, como herramientas de verificacion.

=  Todos los riesgos considerados de Atencién Inmediata (Impacto
catastréfico y Frecuencia Muy Probable) estan programados para dar-
les prioridad dentro de este plan de trabajo.

«»  Todos los factores de riesgo han programado la periodicidad
y los medios de verificacion para evaluar si la actividad de control es
efectiva.

3 Acuerdo por el que se emiten las disposiciones y el manual administrativo de aplicacion general en materia de
control interno.
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| A. Objetivos institucionales estratégicos y
riesgos identificados

B i TG Numero :
L Objetivos Institucionales ) Riesgos
7 de Riesgo
! Convocar y coordinar a reuniones tri- Objetivos e indicadores ejecu-
mestrales para revision de objetivos, : .
l e ; 1 tados parcial y desorganizada-
indicadores de proceso y nivel de cum- Farite
I plimiento. '
T Implementar politicas, lineamientos y
bases para llevar a cabo los procesos de 2 Procesos de licitacion revisa-
I licitacion del Comité de Adquisiciones, dos de forma deficiente.
( . . .
- Arrendamiento y Servicios.
i Dirigir y coordinar la negociacion y ela- T S ——
boracidn de contratos, convenios, acuer- 3 el Sy
- dos, etc. poy :
Coordinar la actualizacion del Presu- Actualizacion del sistema de
\ 4 . )
¢ puesto Basado en Resultados. manera ineficiente.
L . Falta de presupuesto autoriza-
Establecer un ’pr.esu.pue.sto anual fijo 5 do para la operacion institucio-
E para la operacion institucional. 4l
L Implementar mecanismos para llevar rexistanicls da coetralal i
: acabo la contratacién anual del comisa- 6 Yorns
f rio publico. '
| Desarrollar las sesiones ordinarias de la nelipbaitrite ensldesanollo
junta directiva que marca la normativi- 7 ; =y
1 de las sesiones ordinarias.
4 dad.
1 Mejorar los procedimientos de servicios 3 Procesos que generen servicios
- escolares. ineficientes a los estudiantes.
Seguimiento de los procesos de deman- g Condena de las prestaciones
‘ das laborales. laborales.
I ; Incumplimiento en el desarrollo
Desarrollar una cultura de igualdad de e ;
; . : 10 de las acciones de igualdad de
g género y respeto a la interculturalidad. género ‘

11
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Sistematizacion de los procesos de Atencion insuficiente en los
formacién continua para el magisterio 17 programas de formacion con-
chiapaneco. tinua.

Actualizar los programas de posgrado 12 oferia acaddrdicanbsoleta,
ofertados.

Seguimiento de proyectos extraordina- 13 Incumplimiento con los objeti-
rios y de investigacion. vos institucionales.

B. Riesgos, su factible impacto y probabili-
dad de ocurrir valorados antes de aplicar
los controles y su factible impacto y pro-
babilidad de ocurrir valorados después
de aplicar los controles

Impacto y proba-

bilidad después de

aplicar los nuevos
controles

Impacto y probabili-

Riesgos dad antes de aplicar
los nuevos controles

Objetivos e indicadores eje-

1 cutados parcial y desorgani- 7 2
zadamente.

9 Procesos de licitacion revisa- 5 3
dos de forma deficiente.
Contratos no elaborados en

3 : 6 5
tiempo y forma.
Actualizacion del sistema de

4 ; . 6 ¥
manera.ineficiente.




Falta de presupuesto autori-

5 zado para la operacion insti- 10 5
tucional.

6 _Inexrstenc:a de contraloria 5 10
interna.
Incumplimiento en el desa-

i rrollo de las sesiones ordina- 4 v
rias.
Procesos que generen servi-

8 cios ineficientes a los estu- 8 B
diantes.
Condena de las prestaciones

9 8 7
laborales.
Incumplimiento en el de-

10 sarrollo de las acciones de 8 2
igualdad de género.
Atencion insuficiente en los

17 programas de formacion T 3
continua.

12 Oferta académica obsoleta. 7 3

13 Incumplimiento con los obje- 6 4

tivos institucionales.
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D. Calendario de verificaciones del Coor-
dinador de Control Interno (a través del
EAR)

Responsable y Organo
Administrativo que no
cumplio

Observaciones o
Justificacion

Porcentaje de

Trimestre e
Cumplimiento

Ter. Trimestre.

2do. Trimestre.

3er. Trimestre.

40. Trimestre.

E. Calendario de verificaciones del Enlace
de Administracion de Riesgos (A través
de los Responsables de las acciones de
control)

Mes:

Accion
de me-
jora

Fechade  Accionde % Organo % Cumpli- Observa-

Recepcion Control sa;} administrativo ~ miento ciones

18
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Anexos

E:

a.

Matriz de Riesgos
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b. Mapa de Riesgos

<
7
R. ABRAHAM VELASCO HERNANDEZ. @
Nombke Completo del Servidor Publico  coordinacion Control @
Interno LIC. AD PEZMARROQUIN
Nombre Completo del Ser\ﬁor Publico

Titular del Org: Pu

Enlace de Administracién de \ ‘
Riesgos C.P. ABRATA IMRCTASK

Nombre Completo i rvidor Rubligo

1. ATENCION PERIODICA . I. ATENCION INMEDIATA

10 ‘
J
|

Probabilidad de Ocurrencia

: o @

|
g PA— Sl RS S SO . - .
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Iif. RIESGOS CONTROLADOS Impacto del Riesgo  FFFTEsaR e saiVIE 16
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Programa de Trabajo de Administracion de Riesgos.
Centro Regional de Formacion Docente e Investigacion Educativa (Cresur)

Fecha de Elaboracién: 02 de Febrero de 2022

ﬁ ' 1
=

Dr. Abraham Velasco Hernandez / Rector. :
Titular de la Institucién / Cargo. 3

b

—d

e

Lic. Adrian Lépez Marroqu\n / Secretario Administrativo. 1
Coordinador de Control Interno / Cargo.

1

C. P. Abraham Reyes Maciag irector é%z%ecursos Financieros. 1
Enlace de A ' \én de Riesgos / Cargo. :
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