Banco Hipotecario de la Vivienda

AUDITORIA INTERNA

28 de setiembre del 2021
Al-OF-192-2021

Licenciado
Dagoberto Hidalgo Cortés
Gerente General

Estimado sefior:

En cumplimiento a lo dispuesto en el acuerdo SUGEF 24-00, y de conformidad con
nuestro Plan de Trabajo 2021, esta Auditoria Interna realiz6 una verificacion del
contenido, calificaciones y de la documentacion respaldo de los cuestionarios
formulados en la Autoevaluacién de la Gestion 2020-2021 del BANHVI y los resultados
asignados a cada factor, a fin de emitir la opinion correspondiente.

Como resultado de dicho estudio, se remite el informe en donde se muestran los
objetivos del estudio y los resultados del mismo, incluyendo los ajustes propuestos de
acuerdo con la evaluacion.

La Ley General de Control Interno, en su Articulo No. 10 establece: “Seran
responsabilidad del jerarca y del titular subordinado establecer, mantener, perfeccionar
y evaluar el sistema de control interno institucional. Asimismo, sera responsabilidad de
la administracion activa realizar las acciones necesarias para garantizar su efectivo
funcionamiento. La Auditoria, por su parte, lleva a cabo una evaluacion de ellos.”

Con base en el Articulo 36°, inciso a) de la citada Ley, agradeceré que, en un plazo no
mayor de diez dias habiles contados a partir de la fecha de recibido de este oficio, se
incluya dentro del Sistema de Seguimiento de Recomendaciones de Auditoria Interna,
las acciones que se efectuaran para implementar las recomendaciones indicadas en el
informe, asi como las fechas de cumplimiento respectivas.

Atentamente,

7 Firmado
ML&_" digitalmente por
O— GUSTAVO FLORES
QOVIEDO (FIRMA)

Fecha: 2021.09.28
17:07:40 -06'00'

MBA. Gustavo Flores Oviedo
Auditor Interno

Adj.: Informe
c.e.. Archivo



BANCO HIPOTECARIO DE LA VIVIENDA

AUDITORIA INTERNA
Informe Final N° AC-CUM-001-2021
28 de setiembre 2021

AUTOEVALUACION DE LA GESTION 2020-2021

1. INTRODUCCION
1.1 Justificacion de la Auditoria

Mediante oficio GG-ME-1347-2021 del 17 de setiembre del 2021, la Gerencia General
del BANHVI remiti6 a esta auditoria el Informe sobre los resultados de la Autoevaluacion
de la Gestién 2020-2021 del Banco Hipotecario de la Vivienda (con corte al 31 de Julio
2021), para su revision y emision de la opinion correspondiente.

Este estudio est4d fundamentado en SUGEF 24-00 Reglamento para juzgar la situacion
econdmica-financiera de las entidades fiscalizadas por la Superintendencia General de
Entidades Financieras.

El articulo 18 de la Circular SUGEF 24-00 detalla lo siguiente:

Para los efectos de la calificacién global establecida en la Seccion IV de este
Reglamento, se considerard como oficial la calificacion cualitativa efectuada por la
Superintendencia.

Sin perjuicio de la calificacion cualitativa que de acuerdo con lo establecido en esta
normativa realice la Superintendencia, la Administracion de la propia entidad financiera
debera autoevaluarse, al menos una vez al afio, sobre el desempefio de su gestion, con
cierre al 31 de julio de cada afio. La Auditoria Interna, cuando ésta exista, debera emitir
una opinion sobre dicha autoevaluacion. El informe de la autoevaluacion de la gestion
realizado por la Administracion, y la opinién de la Auditoria Interna (cuando esta Unidad
exista), deberan ser conocidos por la Junta Directiva o el Consejo de Administracion, la
cual se pronunciara sobre cada uno de los temas sefialados en la autoevaluacion.
Asimismo, se debera remitir a esta Superintendencia, a mas tardar el primer dia habil
de octubre del afio correspondiente, una copia del informe presentado a la Junta
Directiva o Consejo de Administracion y de la opinidn de la Auditoria Interna, junto con
la copia del acta de la sesién en que ésta tom6 conocimiento y resolvié acerca de la
gestion de la entidad. El informe aludido, que se remitird a esta Superintendencia,
debera justificar la calificacion, detallando las principales fortalezas y debilidades de la
entidad, asi como las acciones propuestas a la Junta Directiva o Consejo de
Administracion, o que se encuentren en desarrollo, para corregir las deficiencias
detectadas.
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1.2 Objetivo

Verificar que la documentacion aportada por la Administracién, soporte de forma
adecuada y suficiente las declaraciones emitidas por cada una de las dependencias, de
forma tal que se soporte adecuadamente la opinibn que se emite sobre la
Autoevaluacion de la Gestion 2021.

1.3 Alcance

La verificacibn comprende las actividades realizadas en las unidades administrativas
del BANHVI, para el periodo comprendido entre el 01 de agosto 2020 y 31 de julio 2021.

De conformidad con lo dispuesto en la Metodologia de la Autoevaluacién de la Gestion,
cuando no se aporte la documentacion adecuada para sustentar una declaracion en
particular, ésta sera calificada como “no cumple” y de igual manera, en los términos
previstos en esa misma metodologia, las calificaciones se ajustan al concepto
establecido en cada caso.

1.4 Metodologia de verificacién

v' Se recibid de la Unidad de Planificacion la documentacién que respalda el
resultado obtenido en la Autoevaluacion de la Gestion 2020-2021, asi como las
matrices de evaluacién correspondientes a cada Factor evaluable.

v' Se procedio a cotejar cada una de las respuestas planteadas a las preguntas
evaluadas contra los documentos de respaldo correspondientes (incluidos en el
aparte de justificacion).

v Se valoré que la clasificacion que se le asigné a cada una de las preguntas (en
cumple, cumple parcialmente alto, cumple parcialmente bajo, no cumple y no
aplica) estuviera debidamente justificada y apegada a la normativa pertinente.

v' Se revisaron los céalculos obtenidos en las matrices de cada factor, con base en
la calificacién otorgada a cada pregunta.

v Se evalubé que las preguntas de los cuestionarios fueran razonables y se
apegaran a la realidad del Banco, caso contrario se recomienda su ajuste.
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2. RESULTADOS

De acuerdo con la evaluacion realizada por la Administracion, los resultados generales
de la Autoevaluacion de la Gestion 2021, presenta las siguientes calificaciones:

Matriz de Calificacion Global de la
Gestion del BANHVI

Puntaje | Tipode | Nivel de | Ponderacion | Calificacion

Obtenido Nivel Puntaje del Factor Final
Planificacién 87,50% Normal 1 15% 0,15
Politicas y Procedimientos 90,00% Normal 1 15% 0,15
Administracién de Personal 77,00% Irreg. | 2 10% 0,20
Sistemas de Control 93,06% Normal 1 35% 0,35
Sistemas de Informacién Gerencial 92,86% Normal 1 25% 0,25
TOTAL 100% 1.10
CALIFICACION CUALITATIVA FINAL Normal

Luego de valorada la documentacion remitida por la Administracion del Banco
Hipotecario de la Vivienda, esta Auditoria determina la siguiente calificacion global, de
conformidad a los lineamientos establecidos en el Acuerdo SUGEF 24-00:

MATRIZ DE CALIFICACION GLOBAL DE GESTION 2021 AJUSTADA AUDITORIA INTERNA

Puntaje | Tipo de | Nivel de | Ponderacidn | Calificacion

Obtenido | Nivel | Puntaje | del Factor Final
Planificacion 87,50% Normal 1 15% 0,15
Politicas y Procedimientos 90,00% Normal 1 15% 0,15
Administracion de Personal 72,00% Irreg. | 2 10% 0,20
Sistemas de Control 88,61% Normal 1 35% 0,35
Sistemas de Informacién Gerencial| 92,86% Normal 1 25% 0,25
TOTAL 100% 1,10

CALIFICACION CUALITATIVA FINAL NORMAL
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Tal como se observa, a pesar de algunas modificaciones en el puntaje obtenido por los
factores de Administracion de Personal y Sistemas de Control, la calificacién final se
mantiene en 1.10 y como tal la calificacion cualitativa se mantiene “NORMAL”.

A continuacién, se detallan los resultados por factor, de acuerdo con las recalificaciones
de la evaluacion especifica realizada por la Auditoria Interna:

2.1. FACTOR PLANIFICACION

Luego de efectuar la revision correspondiente a la matriz de calificacion y
documentacion soporte suministradas por la Administracién, se procedi6 a recalificar lo
siguiente:

Gerencia General

No. | Ref. Calificacion Calificacion Justificaciéon
Administracion Auditoria
Interna
2 P7 Cumple No Cumple | Se evalla la justificacion emitida por la

Gerencia General y se considera
insuficiente, dado que la pregunta busca
comprobar la existencia de mecanismos,
entiéndase estos como procedimientos
de aplicacion habitual que permitan
garantizar la implementacion de la
normativa prudencial.

La evidencia aportada demuestra que se
giraron instrucciones sobre aspectos
particulares; sin embargo, no se concreta
acerca de los mecanismos existentes a
nivel de Gerencia General que permitan
alcanzar el objetivo previsto, que va mas
all4d de girar instrucciones, pues como
puede apreciarse en el proceso deben
considerarse otros elementos de control
tales como responsable de coordinar la
implementacion, canales de
comunicacion 'y mecanismos para
verificar avances y/o desviaciones.

Pudo determinarse en el cuestionario de
la Unidad de Cumplimiento Normativo,
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que la misma pregunta formulada a la
Gerencia General se responde con un
NO CUMPLE, lo cual contrasta con el
CUMPLE ALTO de la Gerencia General.
Igualmente constatamos a partir de la
respuesta de la UCN, que todas las
acciones requeridas para alcanzar el
cumplimiento empiezan a aplicarse a
partir del 18 de agosto del 2021, por lo
tanto, no estdn dentro del periodo
evaluado, en consecuencia, se formula la
reclasificacion correspondiente.

La recalificacion modifica el resultado de P7, pasando de 86.96% a un 83.70%; sin
embargo, este ajuste no altera el resultado global del Factor Planificacién, el cual se
ubica siempre en un 87.50%, o sea en Cumple Parcialmente Alto.

Aspectos Generales:

Con base en la evaluacién de una serie de aspectos relacionados con el Planeamiento
Estratégico y Operativo y correlacionado con los resultados de nuestro informe FO-
OPR-001-2019 del 08/10/2020, esta Auditoria Interna ha llegado a la conclusién de que
se hace necesario formular nuevas preguntas de cara a la proxima autoevaluacion, toda
vez que no se esta reflejando adecuadamente dentro de ese proceso institucional,
ciertas condiciones comprobadas por esta Auditoria Interna en el precitado informe. En
tal sentido, nos referimos a inconsistencias en materia de justificaciones a
incumplimientos detectados en el precitado informe.

En el caso de la Direccion del FONAVI, no se observa consulta sobre el grado de
cumplimiento de la Planificacién (PEI-POI); sin embargo, en nuestro informe (PEI 2016-
2019) y con base en los seguimientos que realiza la Unidad de Planificacion, se observo
un incumplimiento no justificado. Por su parte y en ese mismo sentido, la Direccion del
FOSUVI mostré 10 incumplimientos no justificados, la Gerencia General 6, y las
Jefaturas del BANHVI y Areas de Negocios una cada una. Estos aspectos no estan
siendo considerados en la Autoevaluacion, de hecho, la Unica pregunta asociada al
tema en referencia es la No. 2 de la autoevaluacion de la Unidad de Planificacion
Institucional, en donde se lee: “;Existe un mecanismo formal de seguimiento del nivel
de avance y cumplimiento de los objetivos trazados de dichos planes y la Junta Directiva
es informada oportunamente?!. En el grado de madurez en que se encuentra el proceso
de autoevaluacion del BANHVI, este tipo de preguntas ya resulta intrascendente, lo que
procede es consultar sobre el grado de cumplimiento de las metas, asi como de las

1 Se refiere al proceso formal de planificacion estructurado alargo plazo y corto plazo (Plan Estratégico Institucional y un
Plan Operativo Institucional debidamente vinculados y aprobados por Junta Directiva)
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justificaciones a incumplimientos, aspecto que si aportaria valor agregado al proceso,
dado que se generarian planes de accién sujetos a control y seguimiento.

Por su parte, en el informe FO-OPR-001-2019 del 08/10/2020, se constatd que, a pesar
de incumplimientos a las metas previstas en la planeacion institucional, no se observé
ningun tipo de medida disciplinaria. Se transcribe conclusién No. 3.5.3 del precitado
informe:

“3.5.3 Durante el cuatrienio 2016-2019, la Junta Directiva solicitd continuamente ejecutar
medidas correctivas y rendir cuentas sobre incumplimientos al PEI, incluso de forma reiterada
(Observacion 2.5.2.1 B). No seria ni eficaz, ni eficiente destinar los recursos de esta Auditoria
Interna o de cualquier otra unidad de control, a la ejecucién de investigaciones por reiterados
incumplimientos de objetivos asociados al PEI y POI, sin antes valorar la variedad de causas
determinadas en el presente informe, y aplicar las medidas correctivas necesarias para mejorar
la gestién en materia de planeacion institucional. Igualmente, no es ni eficiente ni eficaz que la
Unidad de Planificacién Institucional esté empleando los limitados recursos de los cuales
dispone, para estar informando sobre situaciones que se repiten de un periodo a otro, sin que
se tomen las acciones correctivas, incluso de indole disciplinario.”

La pregunta No. 3, dirigida a la Junta Directiva dice: “¢ Existe un mecanismo de sancion
por parte de JD y GG ante los incumplimientos no justificados que durante el Gltimo afio
se hayan presentado con las metas y acciones del PEIl y POI? (Es eficiente este
mecanismo?”. Evidentemente el mecanismo existe; sin embargo, al menos en un
periodo de 4 afios (2016-2019), no fue aplicado, por lo tanto, preguntar si existe un
mecanismo no aporta valor agregado al proceso de autoevaluacion, en cambio
preguntar si a raiz de incumplimiento no justificados se aplicé el mecanismo al efecto,
esto si aporta elementos valiosos al proceso y ademas permitiria valorar su eficiencia 'y
eficacia.

CONCLUSIONES

Como resultado de las recalificaciones planteadas, en la matriz general de la
Autoevaluacion de la Gestion 2021, Factor Planificacion, se obtuvieron los siguientes
resultados:

Item Calificacién Auditoria
Puntuacién Calificacioén
P1 98.28% Cumple Parcialmente Alto
P2 100% Cumple
P3 100% Cumple
P4 100% Cumple
P5 100% Cumple
P6 100% Cumple
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P7 83.70% Cumple Parcialmente Alto
P8 87.50% Cumple Parcialmente Alto
P9 75.00% Cumple parcialmente Bajo
P10 80.00% Cumple Parcialmente Alto
Calificacién General 87.50 Cumple Parcialmente Alto

Como ya fuera informado, la puntuacion general del factor se mantuvo en 87.50%, por
lo que la calificacion se mantiene en Nivel Normal.

En los demas aspectos, es nuestro criterio, que los resultados obtenidos en la
Autoevaluacion de la Gestion para el periodo 2020-2021, Factor Planificacién son

satisfactorios.
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ANEXO No 1
AUTOEVALUACION DE LA GESTION 2021

FACTOR: PLANIFICACION

OBJETIVO: "Determinar si se planifican las actividades de la institucion para alcanzar sus objetivos y metas y si se ejerce un adecuado
seguimiento y control para lograr su cumplimiento."
‘2 o ‘g o []
2 g% | e8| = |8
E |Es| Es| 5 |2
. S | 85| E5| o |2
\g a a 3 a 2
La entidad dispone de un proceso formal de planificacion estructurado a largo y corto
plazo, el cual seajusta a la realidad de la entidad y del mercado para la buena toma de
P1 |decisiones de los Directores y la Plana Gerencial. (Objetivos, metas, pardmetros, 1
supuestos planes de accion, plazos y disposicidn de recursos para ello.)
El proceso de Planificacion Estratégica, en la entidad pone en evidencia la comprension
identificacion y conocimientos claros, por parte de la Junta Directiva y la Plana
Gerencial, de los tipos de riesgos inherentes: Crédito, Liquidez, Cambiario, por
variaciones en las tasas de interés, Operacional, Reputacion, Legal, Riesgo pais y otros
que podrian surgir por la naturaleza, tamafio y alcance de las operaciones de la entidad
en cada una delas areas en lo aplicablea:
P2 [a) Capital 1
P3 [b) Activos fideicomisos y otras actividades fuera de Balance 1
P4 |c) Evaluacién de Rendimientos 1
P5 |d) Liquidez 1
P6 |e) Sensibilidad a Riesgos de Mercado 1
Evidencia documental de que la Junta Directiva y Plana Gerencial evaltan
P7 [oportunamente los riesgos a medida que siguen evolucionando los mercados 1
financieros, las practicas de manejo deriesgo y las actividades de la institucidn.
La Junta Directiva y la Plana Gerencial contemplan dentro de los planes estratégicos y
P8 |operativos, medidas para controlar y evaluar las oportunidades, limitaciones 1
competitivas y las debilidades estructurales.
Comunicacion efectiva de los Planes Estratégicos y Operativos a toda la organizacion,
P9 [segln corresponda, asegurando que los planes sean compartidos por la Junta Directiva 1
y la Plana Gerencial, con los correspondientes niveles de la entidad.
Supervision, evaluacion y verificacidn del cumplimiento por parte de la Junta Directiva y
P10|la Plana Gerencial, de las diferentes etapas de implementacién de los Planes 1
Estratégicos y Operativos, dejando evidencia formal de dicha labor.
Total Factores en cada Clasificacion 5 5 0 0 0
# Factores evaluados aplicables 10 10 10 10
Porcentaje de factores evaluados 0,50 0,50 0,00 0,00
Ponderacion asignada a cada clasificacion 100% 75% 35% 0%
Aporte de cada clasificacion 0,50 0,38 0,00 0,00
Puntuacién 87,50%
CUMPLE PARCIALMENTE ALTO
Nivel
Rangos de Clasificacion Puntaje
Normal >=85% 1
Nivel 1 >=70%< 85% 2
Nivel 2 >=55%<70% 3
Nivel 3 <55% 4
CLASIFICACION SEGUN PUNTUACION POR FACTOR
Nivel de Puntaje 1
Ponderacion del Factor 15%
CALIFICACION FINAL: 0,15
CALIFICACION DEL FACTOR: Normal
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2.2. FACTOR POLITICAS Y PROCEDIMIENTOS

Luego de efectuar la revision correspondiente a la matriz de calificacion y
documentacion soporte suministradas por la Administracion, se procedio a recalificar lo
siguiente:

Unidad de Riesgos

No. Ref. Calificacion Calificacién Justificacion
Administracion Auditoria
Interna
9 | PP-6 | Cumple parcial Cumple Se mantiene la calificacion, sin embargo,
alto parcial alto | es necesario hacer notar que la Unidad

de Riesgos no cuentan con una
metodologia para medir la eficiencia de
sus indicadores. Por lo que a pesar de
gue seflalan que los indicadores
evaluados se encuentran en los rangos
establecidos, no se valida que los
indicadores sean los adecuados.

Comité de Planeamiento Estratégico

No. Ref. Calificacién Calificacion Justificacion

Administracién Auditoria
Interna
1 | PP-9 Cumple Cumple Se recalifica a "cumple parcial alto", pues
parcial alto | a pesar de que se establece un plan de
accion para corregir las debilidades
detectadas, no ha sido debidamente
aprobado.

CONCLUSION

Como resultado de la recalificacion planteada, en la matriz del item PP-6 del Factor
Politicas y Procedimientos, la puntuacion se mantiene en un 69.5% para un nivel de
cumple parcial bajo.

En la matriz del item PP-9 del Factor Politicas y Procedimientos, la puntuacion pasa de
un 100% a un 99%, no obstante, mantiene la calificacién de “cumple”.
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La variacion en el factor de Politicas y Procedimientos no representd una modificacion
en la calificacion general ni los porcentajes definidos por la Administracién en la matriz
general del Factor Politicas y Procedimientos de la Autoevaluacion de la Gestion 2021.

La puntuacién para el afio 2021 se mantuvo en 90%, lo que ubica al factor en el nivel
Normal.

En los demas aspectos, es nuestro criterio, que los resultados obtenidos en la
Autoevaluacion de la Gestibn para el periodo 2020-2021 (Factor Politicas y
Procedimientos) son satisfactorios.
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AUTOEVALUACION DE LA GESTION 2021
Cont Anexo No.1
FACTOR: POLITICAS Y PROCEDIMIENTOS

OBIJETIVO: "Determinar que la organizacién cuenta, revisa, actualiza y se adhiere a politicas, procedimientos, y limites en todas sus
operaciones, mediante los cuales maneja adecuadamente los riesgos que surgen de las actividades propias de la institucién”
- -
o | Ex | E= E |2
: E|Ex| EE | S |
= Q O o O o 2 2
Desarrollo por parte de la Junta Directiva y la Plana Gerencial de politicas,
procedimientos y limites claros y congruentes que permiten identificar, medir,
controlar y monitorear los riesgos de: crédito, liquidez, cambiario, por
variaciones en las tasas de interés, operacional o de funcionamiento, reputacion,
legal, derivados del grupo financiero, pais, y otros que podrian surgir por la
naturaleza, tamafio y alcance de las operaciones de la entidad, para cada una de
las siguientes dreas, en lo que sea aplicable: (califique en forma individual cada
una de las dreas)
PP1 |a) Capital. 1
PP2 |b) Activos, fideicomisos y otras actividades fuera de Balance. 1
PP3 |c) Evaluacién de Rendimientos. 1
PP4 |d) Liquidez. 1
PP5 |e) Sensibilidad a riesgos de mercado. 1
Existencia y cumplimiento de politicas, normas y procedimientos debidamente
PPG aprobados por la Junta Directiva o la Plana Gerencial, para la Administracion 1
Integral de Riesgos, Gobierno Corporativo y para la prevencion de legitimacion
de capitales producto de actividades ilicitas.
Revision documentada, al menos una vez al afo, por parte de la Junta Directiva y
Pp7 la Plana Gerencial; de las politicas, procedimientos y limites en materia de 1
riesgos, con el fin de asegurar que sean acordes con las situaciones cambiantes
tanto internas como del entorno.
Sistemas de informacion que aseguren a la Plana Gerencial la comunicacion
PP8 [evidente a todo el personal involucrado delas politicas, procedimientos y limites 1
relacionados con la administracién de los riesgos.
Aplicacién de procesos formales y claros con los cuales la Junta Directiva o el
PPY Consejo de Administracion y la Plana Gerencial se aseguran el cumplimiento de 1
las politicas, procedimientos y limites establecidos, por parte del personal
involucrado.
Total Factores en cada Clasificacién 7 1 1 0 0
# Factores evaluados aplicables 9 9 9 9 0
Porcentaje de factores evaluados 0,78 0,11 0,11 0,00
Ponderacion asignada a cada clasificacion 100% 75% 35% 0%
Aporte de cada clasificacion 0,78 0,08 0,04 0,00
Puntuacion 90,00%
CUMPLE PARCIALMENTE ALTO
Nivel
Rangos de Clasificacion Puntaje
Normal >=85% 1
Nivel 1 >=70%< 85% 2
Nivel 2 >=55%<70% 3
Nivel 3 <55% 4
CLASIFICACION SEGUN PUNTUACION POR FACTOR
Nivel de Puntaje 1
Ponderacién del Factor 15%
CALIFICACION FINAL: 0,15
CALIFICACION DEL FACTOR: Normal
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2.4 FACTOR ADMINISTRACION DE PERSONAL

Luego de efectuar la revisibn correspondiente a la matriz de calificacion y
documentacion soporte suministradas por la Administracidn, se procedio a reclasificar

lo siguiente:
Gerencia General

No. Ref. Calificacion

Administracion

Calificacion

Auditoria
Interna

Justificacion

1 | AP1 Cumple

Cumple
parcial bajo

Se reclasifica a "cumplimiento parcial

bajo" dado que la justificacion se sustenta
en los acuerdos de junta respectivos, sin
embargo no se considera suficiente para
validar su idoneidad. Ademas, la Junta
Directiva lo califica como “Cumple Parcial
Bajo”, ya que, aunque el instrumento
para evaluar el desempefio de la Alta
Gerencia fue aprobado con el acuerdo
N°1 de la sesion 59-2020 del 30 de julio
de 2020, todavia no se han sometido a la
aprobacién de la Junta Directiva, tal y
como lo requiere dicho reglamento, los
respectivos planes de metas y resultados
para aplicar la evaluacibn de cada
funcionario. Y por este motivo, siendo
gue todavia no se cuenta con los
respectivos instrumentos, la Junta
Directiva le asigna esa calificacion.

Direccién Administrativa

No. Ref. Calificacion

Administraciéon

Calificacion
Auditoria

Justificacion

1 | AP2 Cumple

Interna
Cumple
parcial alto

Se reclasifica a "cumplimiento parcial
alto” ya que el mecanismo no contempla
procedimientos para la contratacién de
puestos de la Alta Gerencia y el Auditor
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Interno. Cabe destacar, que, a la fecha
de esta revision, existe una
recomendacion de Auditoria Interna
relacionada con este tema especifico,
gue actualmente se encuentra en estado
"incumplida” (Informe  AI-P-047-2010
Informe final Proceso de Contratacion de
Personal en el Area de Recursos
Humanos).

10 | AP4 Cumple Cumple Se reclasifica a “cumplimiento parcial
parcial alto | alto> dado que, aunque existe el
mecanismo descrito en el procedimiento
PA-GRH-ARH-PRO1 para realizar la
evaluacion del ambiente laboral, se
observé que el mismo no cuenta con
indicadores que permitan evaluar su
desempefio y su idoneidad en funcién del
cumplimiento de las metas y objetivos.

18 | AP5 Cumple Cumple Se reclasifica a "cumplimiento parcial
parcial bajo | bajo" por cuanto, segin el criterio
establecido en el procedimiento PA-
GRH-CP-PR04  Capacitacién, para
determinar el cumplimiento del plan anual
de capacitacion, para el segundo
semestre del 2020, de las 8
capacitaciones "In House" que se
programaron, soOlo se cumplieron 3.
Aunque la justificacion soOlo hace
referencia a las capacitaciones “In
House”, se determind que, de acuerdo
con el contenido de los informes del
cumplimiento del Plan de Capacitacion
(2020-2021), es evidente que, en
términos generales, no se cumple con la
programacion efectuada. La pregunta se
refiere a todo el programa y no a ese
tema en especifico. Es importante
destacar que, al estar todas las
capacitaciones programadas
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relacionadas directamente con los
objetivos estratégicos, se evidencia una
importante debilidad de control interno,
ya que se limita el adecuado
cumplimiento del objetivo de "Contar con
personal de alto desempefio".

19 | AP5 Cumple Cumple Se reclasifica a "cumplimiento parcial
parcial bajo | bajo" por cuanto, segin el criterio
establecido en el procedimiento PA-
GRH-CP-PR0O4 Capacitacion, la
capacitacion "In House" para el Il
semestre 2020 en materia de riesgos no
se realiz6. Ademas, de las 23
capacitaciones informales que se
programaron para el afio 2020, sélo se
cumplieron 5. De las 7 capacitaciones
programadas para el 2021, sélo se ha
cumplié con 1. Como se indicé en el item
18 AP5, la pregunta se refiere al
cumplimiento de todo el programa. Es
importante destacar que, al estar todas
las capacitaciones programadas
relacionadas directamente con los
objetivos estratégicos, se evidencia una
importante debilidad de control interno,
ya que se limita el adecuado
cumplimiento del objetivo de "Contar con
personal de alto desempefio”.
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CONCLUSION

Como resultado de las reclasificaciones planteadas, en la matriz general del factor
Administracion de Personal, se obtuvieron los siguientes resultados:

item Clasificacion Auditoria
Puntuacion Clasificacion

AP1 49,00% Cumplimiento Parcial Bajo

AP2 97,73% Cumple

AP3 87,50% Cumplimiento Parcial Alto

AP4 77,50% Cumplimiento Parcial Bajo

AP5 80,63% Cumplimiento Parcial Alto
Total 72.00% Cumplimiento Parcial Bajo

La puntuacion general del factor pas6é de 77% a 72%, por lo que la calificacion se
mantiene en Irregularidad I.

En los demas aspectos, es nuestro criterio, que los resultados obtenidos en la
Autoevaluacion de la Gestion para el periodo 2020-2021 (Factor Administracion de
Personal) son satisfactorios.
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AUTOEVALUACION DE LA GESTION 2021
Cont Anexo No.1

FACTOR: ADMINISTRACION DE PERSONAL

OBJETIVO: "Determinar si la Junta Directiva y la Plana Gerencial, segin corresponda, han desempefiado apropiadamente su
responsabilidad de seleccionar funcionarios iddneos en la organizacion y si monitorean y evallan al personal para asegurar que sus
actividades se desarrollan de acuerdo con los planes estratégicos y operativos de |la entidad."

2o 2o o
] S = ST -y 8
£ ° E = = E |=
E § 5§ 28| S |3
© ES ES| 2 |=
o o
AP1 |La Junta Directiva aplica métodos o mecanismos técnicos para evaluar el 1
desempeiio de la Plana Gerencial.
AP2 |La Plana Gerencial se asegura que exista el personal idoneo en todos los
niveles de la organizacion y que el mismo cumpla con los perfiles
requeridos para cada puesto, que contemple un sistema que permita 1
evaluar los antecedentes personales, laborales y patrimoniales de los
empleados para asegurar un alto nivel de integridad del personal.
AP3 |Desarrollo e implementacion de un sistema de evaluacion del desempefio
de los empleados, acorde con las funciones y responsabilidades de cada 1
puesto.
AP4 |Desarrollo de mecanismos efectivos para evaluar que el ambiente laboral 1
sea el idoneo para alcanzar las metas y objetivos de la entidad.
AP5 |Existencia, ejecucion y cumplimiento de un programa permanente de
capacitacion del personal, que incluya entre los topicos, temas
relacionados con la identificacion, medicidn, control y monitoreo de los 1
riesgos, asi como sobre actividades relacionadas con lavado de dinero y
otras actividades ilicitas conexas.
Total Factores en cada Clasificacion 1 3 1 0 0
# Factores evaluados aplicables 5 5 5 5
Porcentaje de factores evaluados 0,20 0,60 0,20 0,00
Ponderacion asignada a cada clasificacion 100% 75% 35% 0%
Aporte de cada clasificacion 0,20 0,45 0,07 0,00
Puntuacion 72,00%
CUMPLE PARCIALMENTE BAJO
Nivel
Rangos de Clasificacion Puntaje
Normal >=85% 1
Nivel 1 >=70%< 85% 2
Nivel 2 >=55%<70% 3
Nivel 3 <55% 4
CLASIFICACION SEGUN PUNTUACION POR FACTOR
Nivel de Puntaje 2
Ponderacién del Factor 10%
CALIFICACION FINAL: 0,20
CALIFICACION DEL FACTOR: Irreg. |
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2.5 FACTOR SISTEMAS DE CONTROL

Luego de efectuar la revision correspondiente a la matriz de calificacion y
documentacion soporte suministradas por la Administracion, se solicitd una ampliacion
a la documentacion que respaldaba las respuestas dadas a las siguientes areas:

1. Direcciéon FONAVI
2. Direccion Administrativa

Una vez analizada la informacién suministrada, se hizo la recalificacion a varias
preguntas dado que la documentacion respaldo no sustentaba suficiente, competente y
razonablemente la respuesta dada a continuacién, se detalla las recalificaciones
efectuadas:

DIRECCION ADMINISTRATIVA
Se realizaron las siguientes modificaciones:

Pregunta 1-c: La evidencia aportada no se ajusta a la fecha de corte de la
Autoevaluacion ya que el anexo indica que el periodo va de enero a junio 2021. Por lo
gue se consulto el Sistema de recomendaciones de la Auditoria Interna, determinando
existen 8 recomendaciones incumplidas de un total de 20, por lo que se recalifica de
cumple a Cumple Alto.

Pregunta 1-f: No existe evidencia que respalde el seguimiento que se ha dado a los
Planes de Accion establecidos, adicionalmente solo se indica que existe un plan de
accion 14,3, pero en el cuestionario se establecen 3 planes de accion. Preguntas 3.5,
13.4y 14,3 por lo que se recalifica de cumple parcial alto a no cumple.

Pregunta 1-g: Existen 3 planes de mitigacion con cumplimiento antes del 30 de Julio
2021 que no se cumplieron en la fecha establecida. Cdédigos 429-655-708, por lo que
se recalifica de cumple a cumple parcial alto.

Pregunta 1-h: No se evidencia el cumplimiento de las debilidades de forma detectadas
en los procedimientos PO-INST-GPLC-005 y PO-INST-GPLC-004, por lo que se
recalifica de cumple a no cumple.

Pregunta 4: La Direccion Administrativa aporta que la comunicacion se hace a traves
de laintranet y en la induccion del personal que ingresa al Banco, por lo que se recalifica
de no aplica a cumple.
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DIRECCION FONAVI

Pregunta 1-f: Se recalifica a No cumple dado que existen planes de accion en la
Autoevaluacion Cl 2020 de la Direccién FONAVI, en el cual se detallan planes de accion
en las preguntas 2.1, 6.2, 9.2 y no se evidencia el seguimiento que se le dio al
cumplimiento, de hecho, indican que no tienen planes de accién pendientes de ejecutar.

Pregunta 1-g: La evidencia indica que el plan de mitigacion 673 debia cumplirse el 30-
04-2021 mostrando solo avance del 10%, por lo que se recalifica a No Cumple.

GERENCIA GENERAL

Pregunta 1-g: La evidencia aportada no documenta el seguimiento que se hace a todos
los acuerdos emitidos por la Junta Directiva a la fecha de corte de la Autoevaluacion,
hace referencia a un seguimiento que se hace a un Informe de la SUGEF, que solo
abarca una parte de los acuerdos emitidos con corte al 2018, por lo que se recalifica a
cumple bajo.

Pregunta 1-e: La evidencia aportada no documenta el seguimiento que se hace a todas
las recomendaciones pendientes de ejecutar a la fecha de corte de la Autoevaluacion,
hace referencia a un seguimiento que se hace a un Informe de la SUGEF, que solo
abarca una parte de los acuerdos emitidos con corte al 2018, por lo que se recalifica a
cumple bajo.

Pregunta 1-f: La evidencia aportada no documenta el seguimiento que se hace a todas
las recomendaciones pendientes de ejecutar a la fecha de corte de la Autoevaluacion,
hace referencia a un seguimiento que se hace a un Informe de la SUGEF, que solo
abarca una parte de los acuerdos emitidos con corte al 2018, por lo que se recalifica a
cumple bajo.

Pregunta 1-h: La evidencia revela solo el cumplimiento de la normativa de la SUGEF
aplicable al sector financiero, ajustes a los Estados Financieros Intermedios, control
interno y de los sistemas automatizados de la entidad, pero no se detallan las normas
evaluadas y no existe evidencia de la implementacion de las normas emitidas por la
CGR, por lo que se recalifica a cumple bajo.

Pregunta 5-d: En la evidencia aportada existen varias tareas del Informe de la SUGEF
14-17, que no fueron finalizadas en el tiempo establecido y que no muestran porcentaje
de avance. DTI-ME-0115-2021, por lo que se recalifica a cumple bajo.
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CONCLUSION

Como resultado de las recalificaciones planteadas, en la matriz general de la
Autoevaluacion de la Gestion 2020 en el item Factor Sistemas Control son satisfactorios

y con las recalificaciones hechas se redujo la calificacion de 93.06% a 88,61%
manteniendo el nivel 1 “Normal”
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Autoevaluaciéon de la Gestion 2021

FACTOR: SISTEMAS DE CONTROL

Cont Anexo No.1

OBJETIVO: "Determinar que la organizacién cuenta con sistemas de control adecuados y mecanismos de autoevaluacion®.

Item

Cumple

Cumplimiento
Parcial Alto

Cumplimiento
Parcial Bajo

No Cumple

No Aplica

La Junta Directiva, asi como la Auditoria Interna , se cerciora de que la
administracion superior de la entidad evalle permanentemente la eficiencia
de los sistemas de control para establecer si responden apropiadamente a la
naturaleza, escala de los negocios y nivel de riesgos de: crédito, liquidez,
cambiario, por variaciones en las tasas de interés, operacional o de
funcionamiento, legal, reputacién, derivados del grupo financiero, pais, y
otros, en cada una de las siguientes areas, en lo que sea aplicable:

SC1

a) Capital.

SC2

b) Activos, fideicomisos y otras actividades fuera de Balance.

SC3

c) Evaluacidn de Rendimientos.

SC4

d) Liquidez.

SC5

e) Sensibilidad a riesgos de mercado.

SC6

La gestion realizada por la Auditoria Interna, su independencia y el
cumplimiento del Plan Anual de Trabajo.

R(R|R|R ==

SC7

La gestidn realizada por la Auditoria Externa y su independencia.

SC8

La funcidn de la Gerencia para el establecimiento de controles que permitan el
cumplimiento de los planes, politicas, disposiciones legales y reglamentarias.

SC9

Correccion oportuna de las deficiencias y debilidades sefialadas por la SUGEF,
los Auditores Internos y Externos y las unidades o comités internos que
realicen labores de control.

SC10

Existencia de una estructura organizacional y administrativa con lineas de
autoridad y responsabilidad claras que permitan una independencia entre las
areas de control y las lineas de negocios.

SC11

La Junta Directiva y la Plana Gerencial tienen formalmente establecido y
controlan que no se efectien operaciones de: crédito, inversidn, captacidn,
compra y venta de activos o servicios, remuneraciones y otras transacciones;
directa o indirectamente; en condiciones mas favorables que las que se ofrece
al publico; favoreciendo mas a directores, funcionarios, representantes
legales o parientes.

SC12

La Plana Gerencial ha establecido sistemas de control que permitan evaluar
la calidad de los activos y demds riesgos inherentes a las actividades del
negocio (Contempla la capacidad de la entidad para mentener
permanentemente bien clasificada su cartera crediticia y reconocer en forma
oportuna en sus resultados los riesgos individuales de crédito)

SC13

Existencia de una Unidad de Riesgo o un Comité de Riesgo, en funcion y
tamafio, complejidad y perfil de riesgos del intermediario financiero,
encargada de identificar, monitorear y controlar efectivamente los riesgos en
que incurra la entidad y sus subsidiarias: que cuente con independencia
respecto a las d4reas tomadoras de riesgo. Asimismo, sus andlisis son
considerados en la toma de decisiones por parte dela Junta Directiva y Plana
Gerencial.
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Se Dispone y ejecuta un plan en materia de seguridad, aprobado por la Junta 1
Directiva y la Plana Gerencial, el cudl estabelce las medidas minimas de
SC14 |seguridad en la oficina principal, sucursales, agencias, otras oficinas y
cajeros autdématicos, en funcion del tamafio, ubucacién y naturalez de las
operaciones.

La entidad cumple de manera precisa y dentro de los plazos pertinentes, con la 1
SC15 |entrega a la SUGEF de todos los reportes e informacidn requerida, conforme a
las disposiciones vigentes.

Existencia de planes de contingencia que permitan anticipar y prever impactos 1
SC16 |derivados de incrementos en los riesgos inherentes a la actividad
desarrollada.

Establecimiento de sistemas de control para detectar y evitar operaciones 1
SC17 |provenientes de actividades relacionadas con lavado de dinero y actividades
ilicitas conexas.

A mas tardar el primer dia habil del mes de octubre del cada afio, la entidad 1
envia una autoevaluacidon cualitativa a la SUGEF, la cual refleja
apropiadamente la calificacion de la entidad, justifica la calificacion
SC18 |detallando las principales fortalezas y debilidades, asi como las acciones
propuestas a la Junta Directiva o que se encuentran en desarrollo, para
corregir las deficiencias detectadas, y es el resultado de un trabajo
coordinado con la participacion activa de la administracion de la entidad.

Total de factores en cada clasificacion 13 3 2 0 0
# Factores evaluados aplicables 18 18 18 18
Porcentaje de factores evaluados 0,72 0,17 0,11 0,00
Ponderacion asignada a cada clasificacion 100% 75% 35% 0%
Aporte de cada clasificacion 0,72 0,13 0,04 0,00
Puntuacion 88,61%

CUMPLE PARCIALMENTE ALTO

Nivel
Rangos de Clasificacion Puntaje
Normal >=85% 1
Nivel 1 >=70%< 85% 2
Nivel 2 >=55%<70% 3
Nivel 3 <55% 4
CLASIFICACION SEGUN PUNTUACION POR FACTOR
Nivel de Puntaje 1
Ponderacién del Factor 35% |Seaplica transitorio 5 acuerdo SUGEF 24-00
CALIFICACION FINAL: 0,35

CALIFICACION DEL FACTOR: Normal
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2.6 FACTOR SISTEMAS DE INFORMACION GERENCIAL

El resultado final es satisfactorio en cuando no se consideran modificaciones a la
valoracion o calificacion que sobre el factor SIG, realiz6 la Administracion; sin embargo,
como parte de una mejora continua, se efectdan los siguientes comentarios a fin de que
sean valorados por la Administracion.

Accion de la Gerencia General.

En el informe UPI-IN24-086-2021 de fecha 16 de julio de 2021, se presenta el indicador
de oportunidad del SIG por dependencia, donde sobresale la calificacién del Comité de
crédito y la Gerencia General:

S Calificacion
| trimestre? Il trimestre®
Unidad de Tesoreria 100% 100%
Depto. Financiero Contable 98% 100%
Direccion FONAVI 100% 100%
Depto. de Fideicomisos 100% 100%
Asesoria Legal 100% Na
Direccion Supervision de E.A 100% 100%
Secretaria Junta Directiva 100% 100%
Comité Tecnologias de Informacion 98% 100%
Comité Planeamiento 100% Na
Comité Auditoria 100% 100%
Comité de Riesgos 100% 100%
Comité de Inversiones 100% Na
Comité de Cumplimiento 100% Na
Comité de Crédito 80% Na
Gerencia General 78% ND

Como se observa el Comité de Crédito y la Gerencia General, son las unidades que
arrastran el promedio de cumplimiento a la baja, y en el Il trimestre no presentan datos.

Ademas, de lo anterior, considerando el comentario que realiz6 la Unidad de
Planificacion sobre el cumplimiento de la Gerencia General, esta Auditoria considera
importante que esa Gerencia mejore su cumplimiento, lo cual influye no solo en la
mejora al factor, sino que permea en la percepcion del control interno general del
BANHVI.
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item SIG 6 Pregunta No.1 Junta Directiva.

En relacion con la pregunta que se realiza a la Junta Directiva, cédigo SIG 6, que
indica lo siguiente:

cLos informes de seguimiento de recomendaciones presentados por
Auditoria Interna cuentan con nivel suficiente de informacion para un
adecuado control (detalle de debilidades, nivel de riesgo asociado, fecha de
remision de las observaciones, por ejemplo)?

Sequimiento al plan de accién de Gerencia General.

Se estableci6 a la Gerencia General por el cumplimiento parcial alto en la pregunta del
factor del Sistemas de Informacién Gerencial item 7 pregunta No. 2, cuya accion es lo
siguiente:

“Concluir la estrategia para la reingenieria del Sistema de Informacion
Gerencial y someter a aprobacion de la Junta Directiva.”

La fecha de cumplimiento final es el 31 de enero de 2022; sin embargo, se determinaron
muchas actividades y reuniones en diferentes plazos, que de acuerdo con el
memorando UPI-ME-089-2021 de fecha 20 de julio de 2021, se establecieron las
siguientes actividades con fechas de cumplimiento, como parte de la atencién final, que
vencen el presente mes:

Unidades Fecha. ’de Hora ccfn Hora '
reunion Gerencia | Dependencia

Unidad de Riesgos 3-ago

Secretaria de Junta Directiva 6-ago

Asesoria Legal 6-ago

Oficialia de Cumplimiento 10-ago

Unidad de Comunicaciones 13-ago

Unidad de Cumplimiento

Normativo 17-ago 9:00 am 3:00 pm
D. FOSUVI 24-ago

D. FONAVI 31-ago

Depto. de Fideicomisos 31-ago

Depto. Financiero Contable 7-sep

D. Administrativa 14-sep

Unidad de Tesoreria 21-sep

Unidad de Planificacion 28-sep
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Es cumplimiento de estas reuniones, contribuyen al logro del objetivo final, que es la
actualizacion del Sistema, donde participan muchas unidades administrativas. Por lo
cual, esta Auditoria considera importante mantener un seguimiento oportuno a fin de
gue se cumpla la fecha final de la atencion del plan de accion.

CONCLUSION

Luego de efectuar la revision correspondiente a la matriz de calificacion y
documentacion soporte suministrada por la Administracion, se concluye que la
evaluacion se encuentra debidamente soportada en la documentacion remitida, y en el
conocimiento que se tiene de la operacion, por lo que no hay recalificacion que
gestionar.

En resumen, la matriz general de la Autoevaluacion de la Gestion 2021, Factor Sistema
de Informacion Gerencial, se concluye en los siguientes resultados:

item Verificacién de Auditoria
Puntuacién Calificacién

SIG1 100% Cumple

SIG2 100% Cumple

SIG3 100% Cumple

SIG4 100% Cumple

SIG5 100% Cumple

SIG6 93.24% Cumple Parcial Alto

SIG7 85.71% Cumple Parcial Alto
Total 93.86% Cumple Parcial Alto

Calificacién Factor | NORMAL

La puntuacién general del factor, en relaciéon con el afio anterior, pasé de 92.86% a
93.86%, manteniendo la calificacion en Normal.

La mejoria observada es de poca importancia relativa, ademas, al igual que el afio
anterior, la Auditoria no recomendd modificacion al resultado de la Administraciéon en la
autoevaluacioén de este factor.

Es importante resaltar que, dentro de las preguntas para valorar la Gestion, se incluye
el tema de la COVID-19, y las gestiones realizadas en mitigar los efectos de la
Pandemia.

En los deméas aspectos, es nuestro criterio, que los resultados obtenidos en la
Autoevaluacion de la Gestion para el periodo 2020-2021, Factor SIG, son razonables.
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BANCO HIPOTECARIO DE LA VIVIENDA
AUTOEVALUACION DE LA GESTION 2021
Cont Anexo No.1

FACTOR: SISTEMAS DE INFORMACION GERENCIAL

OBJETIVO: "Determinar si el Sistema de Informacidon Gerencial permite identificar, medir, controlar y monitorear los riesgos
inherentes a la entidad y las actividades que realiza.
2 2
g2l ge| 2
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La informacién generada por el Sistema de Informacién Gerencial cumple
con los elementos requeridos de oportunidad (comunicada al destinatario
en el momento que se requiere; esto es segun lo establecido en el SIG),
precisidn y confiabilidad (libres de errores, omisiones y modificaciones
no autorizadas), cobertura y relevancia ( (Informaciéon completa pero de
forma resumida, pertinente y que sea concluyente), en cada una de las
siguientes areas, en lo que sea aplicable: (califique en forma individual
cada una delas areas y los elementos requeridos)
SIG1 |a) Capital 1
SIG2 |b) Activos fideicomisos y otras actividades fuera de balance 1
SIG3  |c) Evaluacion de rendimientos 1
SIG4 |d) Liquidez 1
SIG5 |e) Sensibilidad a Riesgos de Mercado 1
SIG6 |La informacidn generada por el Sistema de Informacion Gerencial apoya
suficiente y congruentemente a la Junta Directiva y a la Plana Gerencial 1
para la administraciéon de los riesgos, toma de decisiones y el
cumplimiento de los planes estratégicos y operativos.
SIG7 |Aplicacién de una metodologia formal aprobada por la Plana Gerencial 1
para el Desarrollo del Sistema de Informacién Gerencial.
Total Factores en cada Clasificacion 5 2 0 0 0
# Factores evaluados aplicables 7 7 7 7 0
Porcentaje de factores evaluados 0,71 0,29 0,00 0,00
Ponderacion asignada a cada clasificacion 100% 75% 35% 0%
Aporte de cada clasificacion 0,71 0,21 0,00 0,00
Puntuacién 92,86%
CUMPLE PARCIALMENTE ALTO
Nivel
Rangos de Clasificacion Puntaje
Normal >=85% 1
Nivel 1 >=70%< 85% 2
Nivel 2 >=55%<70% 3
Nivel 3 <55% 4
CLASIFICACION SEGUN PUNTUACION POR FACTOR
Nivel de Puntaje 1
Ponderacion del Factor 25% [Seaplica transitorio 5 Acuerdo S
CALIFICACION FINAL: 0,25
CALIFICACION DEL FACTOR: Normal
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3. Recomendaciones
3.1.Unidad de Planificaciéon Institucional:

3.1.1 Incorporar para la Autoevaluacion 2021-2022 (01/08/2021 al 31/07/2022), En el
Factor de Planificacion, una pregunta a las unidades que corresponda en donde
se evalue el cumplimiento del PEI y POI al cierre del periodo anual, en este caso
31/12/2021 (31 de diciembre de cada afio). En caso de objetivos incumplidos se
debera indicar si estan justificados o injustificados y de esto se estaria derivando
la respectiva calificacion.

Nivel de Riesgo: Bajo

3.1.2 Para la Autoevaluacién 2021-2022 (01/08/2021 al 31/07/2022) sustituir en el
Factor de Planificacion, la pregunta No. 5 de la Unidad de Planificacion, la cual
dice: “; Se prepara para las instancias superiores, los informes de seguimiento al
cumplimiento del Plan Estratégico, segun la periodicidad establecida?”, por ¢Los
informes de seguimiento al cumplimiento de la Planeacién institucional (PEI-POI)
dirigidos a las instancias superiores, incluyen las justificaciones al incumplimiento
de metas?

Nivel de Riesgo: Bajo

3.1.3 Incorporar para la Autoevaluacion 2021-2022 (01/08/2021 al 31/07/2022), en el
Factor de Planificacidon, una pregunta dirigida a la Junta Directiva y a la Gerencia
General, en donde se evalle si como producto de incumplimientos no justificados
a las metas previstas en la planeacion institucional (PEI- POI), se aplican los
mecanismos de sancién correspondientes. Evidentemente, esto para
incumplimientos no justificados.

Por las razones indicadas, la presuncién sobre la existencia de mecanismos de
sancion debe ser eliminada del proceso de autoevaluacion y sustituida por lo que
recomienda esta Auditoria Interna.
Nivel de Riesgo: Bajo
3.1.4 Requerir de las Unidades Administrativas, la elaboracion de los Planes de Accion
gue corresponda, a efecto de corregir las debilidades reportadas en la
recalificacion.

Nivel de Riesgo: Bajo
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3.1.5 En opinién de la Auditoria Interna, la pregunta 1 del item SIG 6 deberia ir dirigida
a evaluar los Sistemas de Recomendaciones, y el acceso y uso por parte de los
auditados a dicho sistema, de tal manera que peridodicamente verifiquen el estado
de sus recomendaciones. Comprobando que el estado, fecha de vigencia,
seguimiento a tareas, plan de accion, y otros, este actualizada y que permita el
acceso, recordando, que las recomendaciones son responsabilidad de la
administracion.

Esta situacion cobra mayor importancia por cuanto la Auditoria est4 gestionando
un nuevo Sistema, y la Administracion tiene en uso un sistema propio para
algunas de las recomendaciones ajenas a la Auditoria, que son obligacion del
BANHVI atender.

Nivel de Riesgo: Bajo

MBA. Gustavo Flores Oviedo
Auditor Interno
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