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RESUMEN

El presente Trabajo de Suficiencia Profesional se desarroll6 en Municipalidad
Distrital de Punta Hermosa especificamente en la Subgerencia de Recursos
Humanos; este gobierno local se encuentra en el Sur de Lima Metropolitana; su
mision es brindar servicios publicos de calidad, promoviendo el desarrollo integral
y armonico de todos los habitantes del distrito, a través de una gestion eficiente,
transparente, participativa, concertadora y moderna; su politica institucional
determina que promueve un distrito seguro, inclusivo y sostenible que fomenta el
bienestar general, la proteccion y ejercicio de los derechos y la integracion de la

ciudadania en un marco de modernizacion continua de la gestion municipal.

La problematica que se presenta en esta investigacion es la de identificar los
riesgos institucionales potenciales e inherentes vinculados a las actividades y
funciones que se desarrollan en la subgerencia de Recursos Humanos de la

municipalidad.

La metodologia prevista para el desarrollo de la solucibn en la presente
investigacion comprendié una combinacion de Técnicas (Tormenta de ldeas,
Analisis FODA y Normativo) y Herramientas (cuestionarios, encuestas y
entrevistas) que permitieron la identificacion de posibles acontecimientos que

afecten al logro de los objetivos de la subgerencia.

El procesamiento de la informacion obtenida con la metodologia aplicada sefialada
en el parrafo anterior; determino la Identificacion de siete Riesgos Institucionales
en la subgerencia de Recursos Humanos; de los cuales seis fueron clasificados
como riesgos operativos y uno de cumplimiento; que son conformantes de la Matriz

de Riesgos Institucionales.



ABSTRACT

The present Work of Professional Sufficiency was developed in the District
Municipality of Punta Hermosa specifically in the Human Resources
Submanagement; This local government is located in the South of Metropolitan
Lima; Its mission is to provide quality public services, promoting the integral and
harmonious development of all the inhabitants of the district, through an efficient,
transparent, participatory, concerted and modern management; Its institutional
policy determines that it promotes a safe, inclusive and sustainable district that
promotes the general well-being, the protection and exercise of rights and the
integration of citizens in a framework of continuous modernization of municipal

management.

The problem presented in this research is to identify the potential and inherent
institutional risks linked to the activities and functions that are developed in the
Human Resources department of the municipality.

The methodology envisaged for the development of the solution in the present
investigation comprised a combination of Techniques (Brainstorming, SWOT and
Normative Analysis) and Tools (questionnaires, surveys and interviews) that
allowed the identification of possible events that affect the achievement of the

objectives. Submanagement objectives.

The processing of the information obtained with the applied methodology indicated
in the previous paragraph; | determine the Identification of seven Institutional Risks
in the Human Resources sub-management; of which six were classified as
operational risks and one as compliance; which are part of the Institutional Risk

Matrix.
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INTRODUCCION

A través del tiempo; el ejercicio de mi especialidad en gestion de Recursos
Humanos en entidades del estado ha permitido la implementacién y uso de
estrategias y politicas debidamente normadas en beneficio de fortalecer la
Administracion Publica desde los cargos gerenciales que he desempefiado; es por
ello que en aras de aportar a una gestion publica eficiente en el marco de la
Modernizacion del Estado y en cumplimiento a lo dispuesto por la Le No 27785 —
Ley Organica del Sistema Nacional de Control y de la Contraloria General de la
Republica; nace esta investigacion referente a la Gestion de Riesgos Institucionales
en el area de Recursos Humanos de la municipalidad de Punta Hermosa.

Asimismo; puedo sefialar que en lo personal busco dar cumplimiento a una de las
metas para lograr mi auto realizacion que aporte a la Gestion de Riesgos
Institucionales en las entidades publicas que propone la identificacién y evaluacion
de los riesgos en el area de recursos humanos de la Municipalidad de Punta
Hermosa, ya que se ha observado que en algunos procesos se propone como
aporte la identificacion y evaluacion de los riesgos en el area de recursos humanos

y que sirva de base para un plan de respuesta al riesgo.

La institucion donde se realizd el trabajo de suficiencia profesional es la
municipalidad distrital de Punta Hermosa. Lima. Este gobierno local en
cumplimiento cuenta con que se encuentra ubicada administrativamente en la Av.
Sunset 1141 Urb. Santa Cruz — Distrito de Punta Hermosa — Departamento de Lima;
este gobierno local en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo N° 194° de la
Constitucion Politica del Perd, cuenta con autonomia politica, econOmica y
administrativa en los asuntos de su competencia. Tiene como funciones generales,
planificar y ejecutar a través de los 6rganos competentes, programas, proyectos,
actividades y un conjunto de acciones que contribuyan a proporcionar al vecino el
ambiente adecuado para la satisfaccion de sus necesidades vitales en aspectos de
vivienda, salubridad, equipamiento, recreacion y seguridad, garantizando el
ejercicio pleno de los derechos e igualdad de oportunidades de sus habitantes.
Normativamente; la Municipalidad Distrital de Punta Hermosa ejerce a través de
sus Organos, las funciones generales establecidas en los articulos 195° y 197° de

la Constitucion Politica del Estado, de la Ley N° 27783, Ley de Bases de la
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Descentralizacion, de la Ley N° 27972, Ley Organica de Municipalidades y demas

normas pertinentes

El trabajo de suficiencia profesional se ha realizado en la subgerencia de Recursos
Humanos de la Municipalidad de Punta Hermosa que depende organicamente de
la Gerencia de Administracion y Finanzas y que tiene a su cargo las Areas de
Remuneraciones, Control de Asistencia, Bienestar Social y el Secretario SERVIR,
de acuerdo a lo establecido en el Reglamento de Organizacion y Funciones (ROF)
aprobado por Ordenanza Municipal N 408-MOPM de fecha 15 de enero del 2020.

En mi calidad de especialista de Recursos Humanos en la Municipalidad distrital de
Punta Hermosa he desarrollado funciones inherentes la especialidad; contenidas
en el Reglamento de Organizacion y Funciones (ROF) aprobada con Ordenanza
Municipal N° 408-MOPH, tales como: actividades relacionadas con la supervision
de la elaboracién de planillas de remuneraciones, pensiones y liquidacion de
beneficios sociales y gestionar e implementar las disposiciones establecidas en las
normas del Sistema Nacional de Seguridad Social y Salud en el Trabajo. Asimismo,
preparar los contratos administrativos de servicios y adendas, asi como administrar
estos conforme a lo dispuesto en las normas de la materia y adendas, participar
como comisionado en representacion de la municipalidad ante el Ministerio de
Trabajo en los asuntos de su competencia. Asimismo; eh ejecutado funciones de
orientacion al Subgerente de Recursos Humanos en la gestiébn del sistema
administrativo de personal; especificamente en el procesamiento de la gestidon del

trabajador desde su contratacion hasta su culminacion de vinculo laboral.

Respecto a los resultados del procesamiento de la informacién obtenida en la
subgerencia de Recursos Humanos determinaron la Identificacién de siete (07)
Riesgos Institucionales en la subgerencia de Recursos Humanos; de los cuales seis
(06) fueron clasificados como riesgos operativos y uno (01) de cumplimiento;
relacionados a la carencia de materiales de oficina que afectan el normal desarrollo
de las actividades; que no se cuenta con tecnologia de soporte tecnologico para la
elaboracion de las planillas de remuneraciones; ausencia de un adecuado control
de asistencia de personal asi como la ausencia de una planificacion para los

procesos de seleccion de personal; estas debilidades anotadas conllevan al
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incumplimiento de las normas, objetivos y metas, dificultando el normal
desenvolvimiento de las actividades correspondientes, asociadas a las actividades
y procesos que se realizan en las areas que dependen de la subgerencia de

recursos humanos.

El contenido total del informe de este trabajo de suficiencia profesional propone lo

siguiente:

Capitulo | Marco Teorico; en este capitulo se sustenta la teorizacion del presente
Informe de Suficiencia Profesional; se fundamentan las ideas de diversos autores

lo que permite una mejor comprension del tema de estudio.

Capitulo Il Contexto Laboral; presentamos los datos de la Municipalidad de Punta
Hermosa; su mision y vision, objetivos institucionales, funciones, estructura

organica y parte de su marco legal que permite el desarrollo de sus actividades.

Capitulo Il Determinacién y Analisis del Problema: desarrollamos los objetivos del
presente Informe; asi como el diagndstico realizado a la subgerencia de Recursos

Humanos de la Municipalidad.

Capitulo IV Propuesta de Solucién; planteamos la metodologia a ejecutar que
permita identificar eventos, medir y priorizar los riesgos institucionales que
desafian el logro de los objetivos y proyectos de la subgerencia de Recursos

Humanos.

Capitulo V Evaluacion de la propuesta de mejora; en este Ultimo acapite se
presentan los resultados de la ejecucién de las actividades formuladas en el

capitulo anterior;

Se indica que en la malla curricular de la Escuela de Gestion de Recursos Humanos
existen asignaturas que estan vinculadas con el trabajo de suficiencia profesional
que se esta presentando tales como: Auditoria (decimo ciclo), Asesoria y gestion
empresarial (decimo ciclo), auditoria de recursos humanos (octavo ciclo),

administracion del cambio organizacional (octavo ciclo), gestibn ambiental,
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gerencia de proyectos (sétimo ciclo), gerencia de proyectos (octavo ciclo), gestidén
de Recursos Humanos en el sector publico (octavo ciclo), planeamiento estratégico
(noveno ciclo), investigacion empresarial aplicada (decimo ciclo), responsabilidad

social (decimo ciclo),

Finalmente; sefialo que el objetivo general de este trabajo de suficiencia profesional
es identificar, clasificar y valorar los riesgos institucionales de la Sugerencia de
Recursos Humanos de la Municipalidad Distrital de Punta Hermosa; lo cual permita
determinar el contexto estratégico para la identificacién, andlisis, la valoracion vy el
establecimiento de politicas para la adecuada administracion de Riesgos
Institucionales y coadyuve a la gestion institucional en el contexto estratégico del

manejo nuestros riesgos institucionales.
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CAPITULO |
MARCO TEORICO

1.1 MARCO TEORICO GENERAL

La Administracion de Riesgos como uno de los componentes del sistema de
gestion integrado COSO, se fundamenta en los elementos del componente
ambiente de control y trata los riesgos relacionados con los objetivos
institucionales y sus procesos, con el fin de potenciar la Mision y Vision
Institucional; al respecto se presenta la teorizacibn general del presente

Informe:

COSO (Committee of Sponsoring Organizations of the Treadway) es una
Comisién voluntaria constituida por representantes de cinco organizaciones del
sector privado en EEUU, para proporcionar liderazgo intelectual frente a tres
temas interrelacionados: la gestion del riesgo empresarial (ERM), el control

interno, y la disuasion del fraude.

Las organizaciones son:

= La Asociaciéon Americana de Contabilidad (AAA)

= El Instituto Americano de Contadores Publicos Certificados (AICPA)

= Ejecutivos de Finanzas Internacional (FEI), el Instituto de Auditores
Internos (lI1A)

= La Asociaciéon Nacional de Contadores (ahora el Instituto de Contadores
Administrativos [AMI]).

Desde su fundacion en 1985 en EEUU, promovida por las malas practicas
empresariales y los afios de crisis anteriores, COSO estudia los factores que
pueden dar lugar a informacién financiera fraudulenta y elabora textos y
recomendaciones para todo tipo de organizaciones y entidades reguladoras
como el SEC (Agencia Federal de Supervision de Mercados Financieros) y

otros.
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En 1992 la comision publicé el primer informe “Internal Control - Integrated
Framework” denominado COSO | con el objeto de ayudar a las entidades a
evaluar y mejorar sus sistemas de control interno, facilitando un modelo en base
al cual pudieran valorar sus sistemas de control interno y generando una

definicion comun de “control interno”.

Segun COSO el Control Interno es un proceso llevado a cabo por la direcciéon
y el resto del personal de una entidad, disefiado con el objeto de proporcionar
un grado de seguridad razonable en cuanto a la consecucién de objetivos

dentro de las siguientes categorias:

= Eficaciay eficiencia de las operaciones
= Confiabilidad de la informacion financiera

= Cumplimiento de las leyes, reglamentos y normas que sean aplicables

En 2004, se publicé el estandar “Enterprise Risk Management - Integrated
Framework” (COSO IlI) Marco integrado de Gestidon de Riesgos que amplia el
concepto de control interno a la gestion de riesgos implicando necesariamente

a todo el personal, incluidos los directores y administradores.

En mayo de 2013 se ha publicado la tercera version COSO lll. Las novedades

que introducira este Marco Integrado de Gestion de Riesgos son:

= Mejora de la agilidad de los sistemas de gestion de riesgos para
adaptarse a los entornos

= Mayor confianza en la eliminacion de riesgos y consecucion de
objetivos

= Mayor claridad en cuanto a la informacion y comunicacion.

El control interno puede ser abordado mediante dos criterios; Estupifian Gaitan
(2015) sefiala en su libro “el objetivo del control interno tradicional comprende
el plan organizacional y el conjunto de métodos y procedimientos que aseguren
que los activos estan debidamente protegidos, que los registros contables son
fidedignos y que la actividad de la entidad se desarrolla eficazmente segun las

directrices marcadas por la administracion”
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Por otro lado, se define el control interno: “como el plan de organizacion y todos
los métodos y medidas en un negocio para salvaguardar sus bienes, verificar
la exactitud y seguridad de los datos de contabilidad, desarrollar la eficiencia
de las operaciones y fomentar la adhesion a la politica administrativa” (Téllez,
2004).

Arens & otros (Arens, Elder, & Beasley, 2007) lo definen “como un sistema de
politicas y procedimientos disefiados para proporcionar una seguridad
razonable a la administracion de que la compafiia va a cumplir con sus
objetivos y metas”. A su vez Mendivil (Mendivil, 2010) definié al Control Interno
como un sistema de organizacion, los procedimientos que tiene implantados y
el personal con que cuenta, estructurados como un todo, entre otras

definiciones.

Enfoque contemporaneo de control interno

El enfoque actual “Modelo COSQO” no precisa al control interno como un plan;
por lo contrario, lo presenta como un proceso, el cual es ejecutado por la junta
directiva y por el resto del personal de una entidad. Este consta de cinco
componentes interrelacionados, que se derivan de la forma como la
administracion maneja el ente, los cuales se clasifican como: ambiente de
control, evaluaciébn de riesgos, actividades de control, informacion y
comunicacion, supervision y seguimiento (Estupiiian Gaitan, 2015). Por lo que,
en su entender, Mantilla (2005) expresa que actualmente el control interno
centra esfuerzos en la calidad derivada del posicionamiento en los mas altos
niveles estratégicos y directivos, como requisito minimo que garantiza la

eficiencia.

El riesgo siempre se asocia a la incertidumbre incorporada a un evento futuro.
En las empresas, se caracteriza por ser un evento o circunstancia que bien
puede ocurrir o0 no; no es evidente ninguno de los dos resultados, pero si llegara
a presentarse afectaria el cabal cumplimiento de los objetivos organizacionales,

ya sean de toda la empresa, de un proceso o de parte de ambos.
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Cuatro definiciones de riesgo que se presentan a continuacion permitiran

aclarar el planteamiento anterior.

= “Posibilidad de ocurrencia de un evento que puede afectar el cumplimiento
de los objetivos” (Mejia, 2006).

» “Probabilidad de que algo negativo suceda o que algo positivo no suceda”
(Estupiiian, 2015).

= “Eventos futuros inciertos que podrian influir en el logro de los objetivos de
una organizacioén, incluyendo los objetivos estratégicos, de operacion,
financieros y de cumplimiento” (Osorno Heinze, 2003).

» “Todas aquellas situaciones potenciales que pueden impedir que se
cumplan los objetivos, ya sean estos laborales o personales” (Duque
Echeverri, 2007).

1.2 TEORIAS QUE SUSTENTAN EL TRABAJO

Segun la autora Rubi Consuelo Mejia Quijano en su obra “Administracion de
Riesgos — un enfoque empresarial”, define a la Administracion de Riesgos
como el conjunto de acciones llevadas a cabo en forma estructurada e
integral, que permite a las organizaciones identificar y evaluar los riesgos que
pueden afectar en el cumplimiento de sus objetivos, con el fin de emprender
en forma efectiva las medidas necesarias para responder ante ellos,
Asimismo; define que las etapas de la Administracion de Riesgos son las

siguientes:

» |dentificacion de riesgos: consiste en determinar qué eventos pueden
afectar las estrategias o el logro de los objetivos de una empresa; se

consideran factores internos y externos.

= Calificacion y evaluacién de riesgos: permite determinar el peligro que
significan los riesgos para la empresa y estos se clasifican en diferentes
zonas, de acuerdo a su magnitud. En esta etapa se consideran la

probabilidad de ocurrencia del evento y la gravedad del dafio.
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» Medidas de tratamiento de los riesgos: fase en la cual se establece la forma
como estos riesgos 0 eventos van a ser intervenidos con el fin de prevenir

0 mitigar los efectos.

* |Implementacion de las medidas de tratamiento: en este momento se deben
aplicar, organizada y esquematicamente, las disposiciones disefiadas en
las etapas anteriores, de tal modo que se garantice un objetivo claro, en un
tiempo definido y con el mejor manejo de los recursos necesarios para

llevar a cabo el tratamiento definido.

» Monitoreo y evaluacién de los riesgos: su finalidad es adaptar el proceso a
las nuevas condiciones o0 exigencias de la empresa, asi como sus

operaciones derivadas del entorno constantemente cambiante.

Por otro lado; Zenklussen (2017); nos dice que la gestibn de riesgos
corporativos incluye una serie de capacidades que ayudan a la direccion a
alcanzar los objetivos de rendimiento y rentabilidad de la entidad y prevenir la

pérdida de recursos:

= Alinear el riesgo aceptado y la estrategia: La gerencia fija objetivos
sefialados y desarrolla mecanismos para gestionar los riesgos asociados,
teniendo en cuenta el riesgo aceptado de la entidad en la evaluacién de las

alternativas estratégicas

» Mejorar las decisiones de respuesta a los riesgos: La gestion de riesgos
corporativos proporciona herramientas para identificar los riesgos y
seleccionar entre las posibles alternativas de respuestas ellos: evitar,

reducir, compartir o aceptar.

» Reducir imprevistos y pérdidas operativas: Mejora la capacidad de las
organizaciones de identificar potenciales eventos y de establecer
respuestas, reduciendo imprevistos y acotando los costos o pérdidas

asociadas.
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» |dentificar y gestionar la diversidad de riesgos para toda la entidad: Dada la
complejidad del entorno al que se enfrentan las entidades, existen multiples
riesgos que afectan a la organizacion como un todo y con distinta intensidad
en cada una de sus areas; la gestibn de riesgos corporativos facilita
respuestas eficaces e integradas a los impactos interrelacionados de

dichos riesgos.

= Aprovechar las oportunidades: Con herramientas que permiten la gestién
de potenciales eventos, la gerencia puede identificar y aprovechar

proactivamente aquellos que representan oportunidades.

= Mejorar la asignacion del capital: La obtencion de informacion sélida sobre
el riesgo permite a la direccion evaluar eficazmente las necesidades
globales de capital, siendo eficiente en la asignacion de recursos y

minimizando pérdidas.

La DGDI (2018); en su Guia para la administracion del riesgo y el disefio de
controles en entidades publicas; define que la identificacion del riesgo se lleva
a cabo determinando las causas con base en el contexto interno, externo y
del proceso que pueden afectar el logro de los objetivos. Algunas causas
externas no controlables por la entidad se podran evidenciar en el analisis del
contexto externo, para ser tenidas en cuenta en el analisis y valoracién del
riesgo. A partir de este contexto se identifica el riesgo, el cual estara asociado
a aquellos eventos o situaciones que pueden entorpecer el normal desarrollo

de los objetivos del proceso o los estratégicos.

La evaluacién de riesgos radica en la identificacion y el analisis de los riesgos
relevantes de una organizacién. Para Orellana (2002) el mencionado
elemento del informe COSO consiste en la identificacion, cuantificacion y
priorizacion de potenciales eventos que pudieran tener impacto y/o
consecuencias significativas para la organizacion y la consecucion de los
objetivos fijados por la empresa. Del mismo modo, Estupifian (2006) refiere
que la evaluacion de riesgos se refiere a los mecanismos necesarios para

identificar y manejar riesgos especificos asociados con los cambios. La
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evaluacion de riesgos de una entidad es un proceso que permite comprender
la medida en que la ocurrencia de ciertos eventos puede afectar el logro de
los objetivos. Permite estructurar la informacién para determinar el nivel de
riesgo aceptado y definir el comportamiento de la entidad como todo hacia los
posibles eventos.

En el estado peruano mediante Ley N° 28716 de marzo del 2006, Ley de
Control Interno de las entidades del estado, regula el funcionamiento
establecimiento, mantenimiento y evaluacion del Sistema de Control Interno
en todas las Entidades del Estado, con el propésito de cautelar y fortalecer
sus sistemas administrativos y operativos con actividades de control previo,
simultaneo y posterior, para el debido y transparente logro de los fines,
objetivos y metas institucionales; asi como contra los actos y practicas
indebidas o de corrupcion por lo cual se atribuyé a la Contraloria General de
la Republica dictar la normativa técnica de control que oriente la efectiva
implementacion y funcionamiento del control interno en las entidades del

Estado, asi como su respectiva evaluacion .

Asimismo; la Directiva N° 013-2016-CG/GPROD del 13/05/2016 denominada
“Implementacién del Sistema de Control Interno en las entidades del Estado”;
cuyos objetivos son: Regular el modelo y los plazos para la implementacion
del Sistema de Control Interno que deben realizar las entidades del Estado en
los tres niveles de gobierno y Medir el nivel de madurez del Sistema de Control
Interno con base a la informacion que deben registrar las entidades de todos

los niveles de gobierno.

1.2 El Art. 199° de la Constitucién del Estado de 1993 establece que los
gobiernos regionales y locales son fiscalizados por sus propios 6rganos de
fiscalizacion y por los organismos que tengan tal atribucibn por mandato
constitucional o legal, y estan sujetos al control y supervision de la Contraloria
General de la Republica, la que organiza un sistema de control
descentralizado y permanente. Los mencionados gobiernos formulan sus
presupuestos con la participacion de la poblacion y rinden cuenta de su

ejecucion, anualmente, bajo responsabilidad, conforme a ley.
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La norma ISO 31000 de noviembre del 2009 en su version del afio 2018, es
una norma internacional que ofrece las directrices y principios para gestionar
el riesgo de las organizaciones, definiendo al riesgo como “el efecto de la

incertidumbre en los objetivos”.

La norma ISO 31010 (2018) es una herramienta que nos permite una correcta

evaluacion del riesgo, cuyos usos y aplicaciones son:

Orientacion para seleccionar y aplicar técnicas de evaluacion
Ayuda a tomar decisiones donde hay incertidumbre

Forma parte del proceso de gestidon de riesgo.

w0 N

Despeja la incertidumbre.

La guia para la “Implementacion y Fortalecimiento del Sistema de Control
Interno de las Entidades del Estado” N° 004-2017 de enero del 2017, orienta
el desarrollo de las actividades para la aplicacion del modelo de
implementacion del sistema de control interno en las entidades del estado de
los tres niveles de gobierno a fin de fortalecer el control interno para el

eficiente, transparente y adecuado ejercicio de la funcion publica.

1.3 MARCO TEORICO ESPECIFICO

De acuerdo al COMMITEE OF SPONSORING ORGANIZATIONS OF THE
TREADWAY COMMISSION (2013) Control Interno - Marco Integrado;
COSO - ERM (Enterprise Risk Management); La Gestion de Riesgos
Empresariales es un proceso continuo realizado por el personal de todos los
niveles de la organizacion y no Unicamente, por un departamento de riesgos
0 area similar — no es la mera conjuncion de politicas, encuestas y formularios,
sino que involucra gente de los distintos niveles de la organizacion y esta
disefiado para identificar eventos potenciales que puedan afectar a la
organizacioén, gestionar sus riesgos dentro del riesgo aceptado y proporcionar

una seguridad razonable sobre la consecucion de objetivos.

Asimismo, el COSO ERM (Enterprise Risk Management) La Gestion de

Riesgos Empresariales, es un facilitador del proceso de la gestion de riesgos,
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este permite a los administradores de las empresas operar mas eficazmente

en un ambito pleno de riesgo, aumentando la capacidad para:

Alinear el nivel de riesgo aceptado con la estrategia.
Unir crecimiento, riesgo y rendimiento.

Mejorar las decisiones de respuesta al riesgo.
Minimizar sorpresas y pérdidas operativas.
Identificar y administrar riesgos a nivel de la entidad.

Racionalizar el uso de recursos.

De acuerdo al marco definido en el informe COSO ERM (Enterprise Risk

Management) la gestion de riesgos corporativos esta conformada por ocho

componentes relacionados entre si, los cuales se describen brevemente a

continuacion:

Ambiente interno: Abarca el entorno de una empresa, influye en cémo
se establecen las estrategias y los objetivos y, como se estructuran las

actividades del negocio.

Establecimiento de objetivos: Las empresas deberan establecer los
objetivos a fin de que se pueda identificar potenciales eventos que afecten

a su consecucion.

Identificacion de eventos: Esta relacionado con la identificacion de los
eventos potenciales que de ocurrir podrian afectar a la organizacion,
también, determina si representan oportunidades o si, podrian afectar
negativamente la capacidad de la entidad para implementar la estrategia

y lograr los objetivos con éxito.

Evaluacion de riesgos: Los riesgos deben ser analizados considerando
su probabilidad e impacto como base para determinar como deben ser
gestionados y se evalian desde una doble perspectiva, inherente y
residual. Para ello se deben considerar realizar autoevaluaciones,

elaborar mapas de riesgo y distribuciones de severidad y probabilidad.
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» Respuesta al riesgo: Una vez identificados los riesgos y establecido el
nivel de significancia, la direccion selecciona las posibles respuestas -
evitar, aceptar, reducir o compartir los riesgos - desarrollando una serie
de acciones para alinearlos con el riesgo aceptado y las tolerancias al
riesgo de la entidad.

= Actividades de control: Son las politicas y procedimientos que se
establecen e implantan para ayudar a asegurar que las respuestas a los

riesgos se llevan a cabo eficazmente.

= Informacion y comunicacion: La informacion relevante se identifica,
capta y comunica en forma y plazo adecuado para permitir al personal
afrontar sus responsabilidades. Una comunicacion eficaz debe producirse
en un sentido amplio, fluyendo en todas las direcciones dentro de la
entidad.

= Supervision: La totalidad de la gestion de riesgos se supervisa,
realizando modificaciones oportunas cuando se necesiten. Esta
supervision se lleva a cabo mediante actividades permanentes de la

direccion, evaluaciones independientes o ambas actuaciones a la vez.

El control interno desde la perspectiva del enfoque COSO —su aplicaciéon y
evaluacion en el sector publico (Comisién Técnica de Practicas de Buena
Gobernanza, 2015) El control interno, es un proceso integral y dindmico que
se adapta constantemente a los cambios que enfrenta la organizacion. Tiene
como objetivo promover la eficacia, la transparencia y la economia en todas
las actividades institucionales, cuidando y precautelando los bienes y recursos
del Estado contra cualquier uso indebido y contra actos ilicitos. Fomenta las
buenas précticas institucionales y promueve la rendicion de cuentas de los
servidores publicos sobre los bienes bajo su custodia. La gerencia y el
personal de todo nivel tienen que estar involucrados en este proceso para
enfrentar los riesgos y para dar seguridad razonable del logro de la mision y

los objetivos de la institucion.
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CAPITULO Il
CONTEXTO LABORAL

2.1 DESCRIPCION GENERAL DE LA MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE PUNTA
HERMOSA.

La Municipalidad de Punta Hermosa como 6rgano de Gobierno, asume
personeria juridica de derecho publico en funcién a su Ley de creacién y
conforme a la Ley N° 27972, Ley Organica de Municipalidades, promueve el
desarrollo local basado en una cultura de derechos y deberes ciudadanos.
Asimismo, de acuerdo al ordenamiento Constitucional goza de autonomia
politica, econdmica y administrativa en los asuntos de su competencia, ejerce
actos de gobiernos administrativos y de administracion con sujecion al
Ordenamiento Juridico y a las Politicas del Estado. (Segun Ordenanza N°
408-MDPH Punta Hermosa, 15 de enero de 2020 que aprueba el Reglamento

de Organizacion y Funciones).

Dicha autonomia segun el articulo Il del Titulo Preliminar de la Ley N° 27972,
Ley Organica de Municipalidades, radica en ejercer actos de gobierno,
administrativos y de administracién, con sujecion al ordenamiento juridico;
por lo que es una entidad basica de organizacidon territorial y canales
inmediatos de participacion vecinal en los asuntos publicos, que
institucionaliza y gestiona con autonomia los intereses propios de las
correspondientes colectividades; siendo sus elementos esenciales, el
territorio, la poblacion y la organizacion. La Municipalidad es el 6rgano de
gobierno promotor del desarrollo local, con personeria juridica de derecho

publico y plena capacidad para el cumplimiento de sus fines.

2.1.1. JURISDICCION Y DOMICILIO

La Municipalidad Distrital de Punta Hermosa ejerce jurisdiccion en el
Distrito de Punta Hermosa, creado por Ley N° 12095 de fecha 07 de
abril de 1954, y modificado por la Ley N° 24613 de fecha 22 de
diciembre de 1986, publicada en el Diario Oficial "El Peruano” el 25
de diciembre de 1986. Se encuentra situado en la parte central de la
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2.1.2.

2.1.3.

Provincia y Departamento de Lima, a la altura de los Kilometros 42 al
46 de la Antigua Panamericana Sur. Limita con el Norte con el Distrito
de Lurin, por el Sur con el Distrito de Punta Negra, por el Este con el
Distrito de Santo Domingo de Olleros de la Provincia de Huarochiri y

por Oeste por el Océano Pacifico

FUNCIONES GENERALES

La Municipalidad Distrital de Punta Hermosa tiene como funciones
generales, planificar y ejecutar a través de los 6rganos competentes,
programas, proyectos, actividades y un conjunto de acciones que
contribuyan a proporcionar al vecino el ambiente adecuado para la
satisfaccion de sus necesidades vitales en aspectos de vivienda,
salubridad, equipamiento, recreacion y seguridad, garantizando el
ejercicio pleno de los derechos e igualdad de oportunidades de sus

habitantes.

La Municipalidad Distrital de Punta Hermosa ejerce a través de sus
Organos, las funciones generales establecidas en los articulos 195° y
197° de la Constitucion Politica del Estado, de la Ley N° 27783, Ley
de Bases de la Descentralizacion, de la Ley N° 27972, Ley Organica

de Municipalidades y demas normas pertinentes.

El Reglamento de Organizacion y Funciones (ROF) de la
municipalidad; establece la naturaleza, finalidad, alcance, mision,
objetivos, competencias, estructura y funciones generales de los

organos de la Municipalidad Distrital de Punta Hermosa.

VISION

AL 2021, Punta Hermosa sera un distrito lider en turismo en el cono
sur; con apuestas para Inversiones turisticas e Integrado al Circuito
Internacional del deporte competitivo del Surfing, con capacidad de
alojamiento y atencion turistica de alta calidad. Donde sus pobladores

tienen acceso a los servicios basicos, la salud, educacion y viven
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2.1.4.

2.1.5.

2.1.6.

seguros en un distrito limpio, ordenado y sostenible brindandoles la

calidad de vida a sus pobladores.

Fuente: PDLC 2016 — 2021 MDPH

MISION

Brindar servicios publicos de calidad, promoviendo el desarrollo
integral, armonico de todos los habitantes del Distrito, a través de una
gestion eficiente, transparente, participativa, concertadora y moderna.

Fuente: PEI 2021 — 2025 MDPH

POLITICA INSTITUCIONAL

Promover un distrito seguro, inclusivo, moderno y sostenible
gue fomente el bienestar general, la participacién, la proteccién
y ejercicio de los derechos y la integracién de la ciudadania a
través del desarrollo territorial, econémico, turistico, cultural,
social y politico, en un marco de modernizacién continua de la

gestiobn municipal con una gestién transparente y eficiente.

Fuente: PEI 2021 — 2025 MDPH

VALORES INSTITUCIONALES

- Honestidad: Es actuar con rectitud, honorabilidad, transparencia y
decoro, en concordancia con la verdad y la justicia entre lo que se
piensa, se expresa y se hace.

- Etica: Actuar con profesionalismo bajo los principios de legalidad,
la moral y la buena conducta en todas nuestras actividades y
labores.

- Compromiso: Autoridades y colaboradores comprometidos en

servir y dar lo mejor con una superacion constante.
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2.1.7.

- Responsabilidad: Creemos que todos nuestros actos deben ser la
expresion del pleno y cabal cumplimiento de nuestras obligaciones
y deberes.

- Integridad: Una institucion integra es aquella que piensa, dice y
hace una sola cosa bajo un enfoque de justicia, honestidad y
transparencia, para cumplir a cabalidad los compromisos
adquiridos con la sociedad y libres de influencias corruptas.

- Transparencia: Proceder con veracidad e informacion abierta y
oportuna.

- Respeto: Predomina el buen trato y reconocimiento de los
trabajadores, ciudadanos, proveedores y gobierno, con el medio

ambiente y demas entorno social.

Fuente: PEI 2021 — 2025 MDPH

OBJETIVOS ESTRATEGICOS INSTITUCIONALES

- Reducir los indices de inseguridad Ciudadana que afectan a la
poblacion del distrito de Punta Hermosa

- Reducir la vulnerabilidad frente a los riesgos de desastres en el
distrito

- Fortalecer la gestibn ambiental sostenible en beneficio de los
ciudadanos del distrito

- Promover el Desarrollo Humano y los habitos saludables de la
poblacién del Distrito

- Fortalecer la Gestion Institucional

- Promover el Desarrollo Urbano Territorial ordenado y sostenible en
el Distrito

- Mejorar los niveles de Competitividad en el distrito

Fuente: PEI 2021 — 2025 MDPH
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2.1.8. ORGANIGRAMA

FIGURA N° 01 — Organigrama Estructural Municipalidad Distrital de Punta Hermosa

CONCEJO DE COORDINACION LOCAL DISTRITAL

CONCEJO MUNICIPAL

JUNTA DE DELEGADOS COMUNALES VECINALES

‘ ORGANO DE CONTROL INSTITUCIONAL
PLATAFORMA DE DEFENSA CIVIL DISTRITAL

ALCALDIA

‘ PROCURADURIA PUBLICA MUNICIPAL u COMITE DISTRITAL DE SEGURIDAD CIUDADANA

SECRETARIA GENERAL

COMITE AMBIENTAL DISTRITAL

GERENCIA MUNICIPAL

MANCOMUNIDAD MUNICIPAL

COMITE DE ADMINISTRACION DEL PROGRAMA DEL VASO DE LECHE ‘

COMITE DE COORDINACION INSTITUCIONAL

GERENCIA DE ADMINISTRACION ¥
FINANZAS

GERENCIA DE PLANEAMIENTD,

‘SUBGERENCIA DE LDGISTICA ¥ CONTROL
PATRIMONIAL

OFICINA DE PROGRAMACION MULTIANUAL DE
INVERSIONES

SUBGERENCIA DE CONTABILIND

‘SUBGERENCIA DE TESORERIA

SUBGERENCIADE RECURSOS HUMANDS
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TERRITORIAL SEGURIDAD VIAL AMBIENTAL
[
‘SUBGERENCIA DE REGISTRO, SUBGERENCIA DE OBRAS SUBGERENCIA DE LIMPIEZA
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GESTIONDERIESGODE ||| OFICINADE DEMUNA Y OMAPED
DESASTRES

Fuente: ORDENANZA N° 408 — MDPH del 15 de enero 2020

2.2 DESCRIPCION GENERAL DE LA SUBGERENCIA DE RECURSOS
HUMANOS

La Subgerencia de Recursos Humanos es la unidad organica de apoyo de
tercer nivel encargada conducir los procesos correspondientes al Sistema
Administrativo de Gestidon de Recursos Humanos. Asimismo, es la encargada
de implementar las disposiciones que emita la Autoridad Nacional del Servicio
Civil como ente rector. Esta a cargo de un funcionario con nivel de Subgerente,

el cual es dependiente de la Gerencia de Administracion y Finanzas

Misidon de la Unidad Organica
La Subgerencia de Recursos Humanos es la encargada de desarrollar las
acciones propias del Sistema de Personal, se encarga de administrar las

actividades del potencial humano desarrollando una Optima fuerza laboral
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altamente motivada y comprometida con los objetivos institucionales

procurando permanentemente su capacitacion y perfeccionamiento

Objetivo General
La Subgerencia de Recursos Humanos tiene como objetivo promover altos

niveles de eficiencia eficacia y honestidad de los servidores

Objetivo Parcial

La Subgerencia de Recursos Humanos es una unidad organica de apoyo de
la Gerencia de Administracion y Finanzas, que tiene por objetivo liderar y
gestionar el desarrollo del potencial humano de la Municipalidad.

Funciones

El Articulo 60° del Reglamento de Organizacién y Funciones aprobado
mediante Ordenanza Municipal N° 408 - MDPH de fecha 15 de enero de 2020
establece sus funciones y atribuciones; mencionando entre ellas el conducir
el Sistema Administrativo de personal de acuerdo a la politica Institucional y
las disposiciones legales vigentes; Mantener actualizados los legajos de
personal, escalafén, registro de servidores y controlar la permanencia y
asistencia del personal; Administrar, elaborar, registrar y ejecutar las
actividades relacionadas con la elaboracién de planillas de remuneraciones,
pensiones y liquidacion de los beneficios sociales; Llevar el registro y control
de los contratados bajo la modalidad de Contrato Administrativo de Servicios;
Llevar registro de Practicantes.

Asimismo; Gestionar e implementar las disposiciones establecidas en las
normas del Sistema Nacional de Segundad y Salud en el Trabajo; Desarrollar
programas de capacitacion en coordinacion con los Organos
correspondientes, para los trabajadores en general; Elaborar el Plan de
Bienestar Social y administrar el desarrollo de actividades programadas en
beneficio de los servidores de la entidad; Adecuar y aplicar los procesos
técnicos de clasificacion, seleccion, evaluacion y promocién de personal;

Organizar y dirigir las actividades relacionadas con las acciones preventivas
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de salud, recreacién e integracion de personal y Suscribir los contratos

administrativos de servicios y adendas, asi como administrar estos.

También tiene las funciones de Resolver en primera instancia las solicitudes
en materia de recursos humanos, interpuestas ante la municipalidad,;
Elaborar, el Cuadro para Asignacion de Personal (CAP) y/o CAP Provisional,
Actualizar los instrumentos de gestion relacionado a la Ley N° 30057, Ley del
Servicio Civil, Mapeo de Puestos, Cuadro de Puestos de la Entidad (CPE),
Manual de Perfiles de Puestos (MPP), Manual de Puestos de Tipo (MPT) y el
Plan de Desarrollo de Personas (PDP), entre otros; Llevar el Registro de
Asistencia, Permanencia y Puntualidad de Personal asi como Representar a
la Municipalidad ante el Ministerio de Trabajo en los asuntos de su

competencia.

FIGURA N° 02 — Organigrama de la Subgerencia de RR. HH

Gerencia de
Administracién y Finanzas

Subgerencia de Recursos
Humanos ecretaria

| Secretario SERVIR I—

Area de Area de Control de Area de Bienestar
Remuneraciones tiempo Social

Fuente: ROF Institucional

La Subgerencia de RR. HH esta a cargo de un Subgerente; el mismo que de
acuerdo al Manual Clasificador de Cargos de la municipalidad tiene las
siguientes funciones tipicas:

a. Coordinay controla la adecuada aplicacion de las disposiciones legales,
técnicas y de los sistemas administrativos vinculados al &mbito de la
Subgerencia y propone su modificacion cuando sea necesario.

b. Asesora ala Gerenciay a los funcionarios de la Municipalidad en todo lo
relacionado el ambito de su competencia, absuelve consultas y emite los

informes correspondientes.
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c. Participa en la formulacion y proposicion de politicas, normas, estudios
y proyectos referidos al ambito de su competencia.
d. Puede corresponderle expedir resoluciones sobre asuntos de caracter

técnico-administrativo.

La Subgerencia de Recursos Humanos es una pieza fundamental en la
estructura de la de la Municipalidad Distrital de Punta Hermosa. Siendo la
Unidad Organica que mejor conoce Y represente su cultura organizacional y

el encargado de trasmitir estos aspectos al resto de empleados.
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CAPITULO Il
DETERMINACION Y ANALISIS DEL PROBLEMA

Con la finalidad de determinar, la problemética de la Subgerencia de Recursos
Humanos de la Municipalidad de Punta Hermosa; se realiz6 el andlisis situacional
de dicha subgerencia; para ello se utilizo el Arbol de Problemas; que fue resultado
del uso de la técnica Tormenta de Ideas (lluvia de ideas o brainstorming), su
aplicacion permitié la identificacion de acontecimientos que afectan al logro de los
objetivos de la subgerencia; entre ellos tenemos: legajos de personal no se
encuentran actualizados, trabajadores que no registran su asistencia, fallas en el
sistema de computo en la elaboracion de planillas, falta de presupuesto para el
pago de pensiones y liquidaciones del personal, falta de capacitacion de personal,
deficiencias en la seleccion y contratacion de personal. A continuacion, se presenta
el Arbol de Problemas formulado por la problemética detectada en la subgerencia

de Recursos Humanos:

3.1 FALTA DE MATERIALES E INSUMOS

FIGURA N° 03 — Falta de materiales e insumos

EFECTOS

PROGRAMACION DE ATENCION ATENCION INOPORTUNA A LOS FALTA DE RECURSOS
LOGISTICA DEFICIENTE REQUERIMIENTOS FINANCIEROS

FALTA DE MATERIALES E INSUMOS

FALTA DE PROGRAMACION EN EL CUADRO DE NECESIDADES FALTA DE RECURSOS
SISTEMA DE ABASTECIMIENTO DEFICIENTE FINANCIEROS

Andlisis: La falta de materiales e insumos en la Subgerencia de Recursos
Humanos es consecuencia a una deficiente programacion en el Cuadro de
Necesidades de la entidad lo que conlleva a una atencion inoportuna de los

requerimientos que genera dicha Unidad Organica.
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3.2 LEGAJOS DEL PERSONAL NO SE ENCUENTRAN ACTUALIZADOS

FIGURA N° 04 — Legajos del personal no se encuentran actualizados

EFECTOS

CAOS DOCUMENTARIO REGISTRO INEFICIENTE INFORMACION DESACTUALIZADA

LEGAJOS DE PERSONAL NO SE

ENCUENTRAN ACTUALIZADOS

INSUFICIENTE PERSONAL FALTA DE SISTEMA INFORMATICO

Fuente: Flahoracion Pronia

Analisis: Respecto a la problemética referida a que los legajos de personal
no se encuentran actualizados; se ha determinado que esta problematica es
causada por que el personal del area se encuentra sobrecargado de labores
y no abastece el cumplimiento de dicha actividad; sumado a ello que la
municipalidad no cuenta con un sistema informatizado en RR.HH. (Resultado
del andlisis realizado con la participacion del funcionario del area, asistente

especializado y dos auxiliares de la subgerencia).

3.3 TRABAJADORES QUE NO REGISTRAN SU ASISTENCIA

FIGURA N° 05 — Trabajadores que no registran su asistencia

EFECTOS

NO APLICACION DE DESCUENTOS ATENCION INEFICIENTE EN LAS

DESCONTROL DE ASISTENCIA POR FALTAS O TARDANZAS UU.00 DE LA MUNICIPALIDAD

TRABAJADORES QUE NO REGISTRAN SU
ASISTENCIA
FALTA DE PRESENCIA DE
FALLA EN EL EQUIPO DE CONTROL
DE ASISTECIA DESIDIA DEL PERSONAL CONTROL DE RR.HH EN LA

MUNICIPALIDAD

Fuente: Elaboracién Propia
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Andlisis: El no registro de la asistencia por parte de los servidores de la
municipalidad; en gran manera es por la desidia en los trabajadores; sumado
a ello que el control presencial por parte del area de Recursos Humanos es
casi ausente y también en varias ocasiones el equipo de control de asistencia
a presentado fallas en su uso. (Resultado del andlisis realizado con la
participacion del funcionario del area, asistente especializado y dos auxiliares

de la subgerencia).

3.4 FALLAS EN EL SISTEMA DE COMPUTO EN LA ELABORACION DE
PLANILLAS

FIGURA N° 06 — Fallas en el sistema de cémputo en la elaboracion de

planillas

EFECTOS

DEMORA EN LA PROGRAMACION
PROCESAM‘EIEDF%([;EADATA FUERA DE SUEDOS DE LOS DESMOTIVACION DEL PERSONAL

TRABAJADORES

FALLAS EN EL SISTEMA DE COMPUTO EN

LA ELABORACION DE PLANILLAS

FALLAS TECNICAS EN EQUIPOS DE SISTEMA INFORMATICO CON
COMPUTO LIMITACIONES O FALLAS

Fuente: Elaboracién Propia

Andlisis: El desgaste de los equipos de computo en la subgerencia de
Recursos Humanos es evidente; su configuracion es tecnologicamente
obsoleta lo que ocasiona continuas fallas tanto en su hardware como en su
software. (Resultado del andlisis realizado con la participacion del funcionario

del &rea, asistente especializado y dos auxiliares de la subgerencia).
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3.5 FALTA DE PRESUPUESTO PARA EL PAGO DE PENSIONES Y
LIQUIDACIONES DEL PERSONAL

FIGURA N° 07 - Falta de presupuesto para el pago de pensiones y
liquidaciones del personal

EX SERVIDORES Y TRABAJADORES
INCUMPLIMIENTO DE PAGOS MA’\.‘JG!“J’I“EI’TPGES[;)AEDLA INSATISFECHOS CON PROBLEMAS
ECONOMICOS

PROGRAMACION DEFICIENTE DEL

PRESUPUESTO PARA EL PAGO DE

PENSIONES Y LIQUIDACIONES DEL
PERSONAL

PESIMA ADMINISTRACION RECURSOS ECONOMICOS ERRORES EN LA PROGRAMACION
FINANCIERA LIMITADOS PRESUPUESTAL

Fuente: Elaboracién Propia

Andlisis: Al ser Punta Hermosa un distrito pequefio y colindante a las playas;
sus mayores ingresos de recursos son en el verano; lo que ocasiona un
presupuesto austero para dicho distrito; a ello se suma un alto grado de
ineficiencia en la gestion financiera programando gastos que en muchas
oportunidades no pueden cancelarse; teniendo muchos compromisos de pago

vencidos con proveedores y también con el personal activo y pensionado.

3.6 FALTA DE CAPACITACION DE PERSONAL

FIGURA N° 08 — Falta de capacitacion de personal

EFECTOS

PERSONAL LIMITADO EN DESCONQCIMIENTO POR PARTE SANCIONES POR PARTE DE
CONOCHIENTO DEL PERSONAL DE ULTIMAS SRR
NORMATIVAS

PERSONAL NO CAPACITADO NI
ACTUALIZADO EN TEMAS SOBRES

GESTION MUNICIPAL

NO CUENTAN CON PLAN DE NO HA EJECUTADD CAPACITACION NO ES DE INTERESES DE LA

AL PERSONAL EN LA PRESENTE
DESARROLLO DE LAS PERSONAS GESTION MUNICIPAL ADMINISTRACION MUNICIPAL
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3.7

Andlisis: Se observa que el desarrollo del personal de la municipalidad no
son prioridad en la actual gestion; situacibn que se demuestra
fehacientemente a no contar con su Plan de Desarrollo de las Personas (PdP)
documento obligatorio para todas las entidades publicas; asimismo no se ha
desarrollado algun evento de capacitacion en los ultimos tres afios. (Resultado
del andlisis realizado con la participacion del funcionario del area, asistente

especializado y dos auxiliares de la subgerencia).

DEFICIENCIAS EN LA SELECCION Y CONTRATACION DE PERSONAL

FIGURA N° 09 — Deficiencias en la seleccion y contratacion de personal

EFECTOS

PERSONAL CONTRATADO NO
CUMPLE CON PERFIL PARA EL GESTION DEFICIENTE
CARGO

PESIMA IMAGEN DE LA
MUNICIPALIDAD

DEFICIENCIAS EN LA SELECGION Y

CONTRATACION DE PERSONAL

A LA DISTANCIA GEOGRAFICA NO ES DESCONOCIMIENTO EN LA
‘NSTFSEEA}EQ;S:L%SSST‘ON ATRACTIVA PARA PROFESIONALES APLICACION DE NORMATIVA
EXPERTOS DE MAYOR CAPACIDAD SERVIR

Fuente: Elaboracion Propia

Andlisis: Del andlisis realizado se determina que la principal causa de las
deficiencias en la seleccion y contratacion del personal en la Municipalidad de
Punta Hermosa es determinada por que por la distancia geografica la
participacion de expertos profesionales es baja; se suma a ello que existe
desconocimiento sobre la normativa del ente rector SERVIR; y que la
municipalidad no cuenta con un Manual de Perfiles y Puestos (MPP); como
dato se sefiala que aun no ha iniciado su Transito al Servicio Civil. (Resultado
del andlisis realizado con la participacion del funcionario del area, asistente

especializado y dos auxiliares de la subgerencia).
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CAPITULO IV
PROPUESTA DE SOLUCION

Con la formulacion del presente Trabajo de Suficiencia Profesional (TSP) logramos
iniciar la implementacién del marco de accion estratégico para la gestion integral
de riesgos en la Subgerencia de Recursos Humanos de la Municipalidad Distrital
de Punta Hermosa; lo que conduce a identificar eventos, medir y hasta priorizar
los riesgos institucionales que desafian el logro de los objetivos y proyectos
mas importantes, asi como en las practicas operativas diarias.

La propuesta de solucion de este Informe es la Identificacion de los Riesgos
Institucionales de la Subgerencia de Recursos Humano de la Municipalidad
Distrital de Punta Hermosa, asi como su clasificacion, registro y valorizacién; para
ello se realizan las siguientes actividades a fin conformar la Matriz de los Riesgos

Institucionales:

4.1 ACTIVIDADES A DESARROLLAR
4.1.1 IDENTIFICACION DE LOS RIESGOS
De acuerdo a la Guia de implementacion del SCI — CGR; el proceso
de identificacion de los riesgos es permanente, interactivo e
integrado con el proceso de planeamiento y parte de la claridad de los
objetivos estratégicos de la entidad para la obtencién de resultados.

4.1.1.1 Herramientas y técnicas de identificacion de riesgos
La metodologia de identificacion de riesgos comprende una
combinacion de herramientas y técnicas de apoyo. A
continuacion, se presentan las técnicas que se desarrollan en

el presente Informe:

A. Técnicas de Recopilacion de Informacion

Tormenta de ideas. El flujo de ideas se realizara mediante un
conversatorio — taller entre todo el personal de la subgerencia de
RR. HH; nos permitir4 obtener una lista completa de los riesgos

de la municipalidad; asimismo se medird el grado de
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implementacion del Sistema de Control Interno — Evaluacion de

Riesgos; utilizando el siguiente formato:

FIGURA N° 10 — Formato de medicion de Implementaciéon del SCI

ASPECTOS SUJETOS A MEDICION PARA DETERMINAR GRADO DE IMPLEMENTACION DEL SCI - COMPONENTE:
EVALUACION DE RIESGOS EN LA SUBGERENCIA DE RR.HH

0 [No se ha podido comprobar la existencia de cumplimiento del Subcomponente del SCI.

1 |Lasevidencias de cumplimiento del Subcomponente del SCI se encuentran documentadas pero no aprobadas.

2 |Las evidencias de cumplimiento del Subcomponente del SCI se encuentran documentadas y aprobadas, sin embargo no se ha podido comprobar su adecuada d

Las evidencias de cumplimiento del Subcomponente del SCI se encuentran aprobadas y adecuadamente difundidas. Se ha podido comprobar el conocimiento

3 de los empleados en relacién de esta evidencia; sin embargo, no se cuenta con procesos de mejora continua para esta evidencia.

En adicidn a las caracteristicas del Nivel 3, se ha podido comprobar la aplicacién efectiva de las evidencias de cumplimiento del Subcomponente del SCI, las
4 mismas que han pasado por un proceso de mejora continua.
5 En adicidn a las caracteristicas del Nivel 4, se cuentan con evidencias documentarias de instancias evaluadoras, internas o externas, de la efectividad del

Subcomponente del SCI.

Componente 2°

pys . Medicién del Nivel de Madurez
Evaluacidon de Riesgos

Total

Evidencias de Cumplimiento
Encuestas

Subcomponente 0 1 2 3 4 5

Se dio a conocer al personal los elementos claves del Plan Estratégico
1 |Institucional, de manera que tengan un entendimiento basico de la
estrategia de la organizacion.

Su Gerencia o Sub Gerencia cuenta con mecanismos establecidos para
anticipar, identificar y reaccionar a los cambios que pudiesen tener un

2 efecto negativo en el cumplimiento de las actividades de desarrollo del Plan
Estratégico.
Su Gerencia u Sub Gerencia ha recibido lineamientos y/o politicas para la
3 implementacion de acciones referidas a la adminisrtracion de riesgos.
Planeamiento de la
Administracion de La Gerencia Municipal o su Gerencia ha establecido e impartido
Riesgos 4 lineamientos y politicas para la administracion de riesgos.

La Municipalidad cuenta con un equipo de trabajo, (Comité de Riesgos o
5 |equivalente), que anticipe situaciones que pudiesen tener un efecto
signficativo sobre la gestién.

El drea a su cargo cuenta con un Plan de Actividades de identificacion,
6 [anadlisis o valoracién, manejo o respuesta y monitoreo y documentacién de
los riesgos.

Se han realizado capacitaciones alos funcionarios y servidores responsables

7 X L L. .
de procesos en aspectos relacionados a la administracién de riesgos.

8 Se tienen identificados y priorizados los eventos de riesgo tanto internos
como externos que puedan afectar negativamente el logro de cada objetivo.

s Los responsables de los procesos tienen identificados y priorizados los
eventos de riesgo que afecten el desarrollo de los mismos.

10 Se tienen identificadas las causas que generan los riesgos han sido
identificados.

n Se tienen identificados los efectos que pueden presentarse si se
materializan los riesgos previstos.

Identificacion de 12 En el desarrollo de actividades se determinan y cuantifican las posibilidades
Riesgos, Valoracién de que ocurran de los riesgos identificados (probabilidad de ocurrencia).
y Respuesta al 13 En el desarrollo de las actividades se cuantifican los efectos que pueden
Riesgo ocasionar los riesgos identificados (impacto).

14 Los riesgos, sus posibilidades de ocurrencia, impacto y cuantificaciéon se
encuentran debidamente registrados.

15 Se cuenta con mecanismos para informar alos niveles apropiados acerca de
cambios o situaciones con posibles efectos significativos en la gestidn.

16 Se han establecido las acciones necesarias (controles) para afrontar los
riesgos evaluados.

17 Se cuentan con lineamientos y procedimientos para efectuar el seguimiento

periddico de los controles desarrollados con respecto a los riesgos.

Marcar con una X de acuerdo a los criterios establecidos

CARGO:

APELLIDOS Y NOMBRES:

TELEFONO: E MAIL:

FIRMA: FECHA:

Fuente: Guia de Implementacién de SCI

39



Encuestas: Para medir el cumplimiento de los elementos del componente

Evaluacion de Riesgos; se utilizara la siguiente encuesta:

FIGURA N° 11 — Formato de encuesta para medir el cumplimiento de la Evaluacion
de Riesgos

Encuesta; Cumplimiento de Elementos del Componente: Evaluacion de Riesgos

N° Elementos CUMPLE [NO CUMPLE | NO APLICA

Planeamiento de la Administracion de Riesgos

Se ha desarrollado un Plan de actividades de identficacion, anlisis o valoracion, manejo o respuesta y monitoreo y

1
documentacion de los riesgos

) La Alta Direccion, Gerencias y SubGerencias han establecido y difundido lineamientos y poliicas para la
administracion de riesgos

3 El planeamiento de la administacion de riesgos es especiico en algunas éreas, como en la asignacion de

responsabilidades y monitoreo de los mismos

4 |La Municipalidad cuenta y ha puesto en préctca el Plan de Administracion de Riesgos

Identificacion de Riesgos

5 |Estan identficados los riesgos significaivos por cada objefivo

6 |Se hanidentficado los eventos negativos (riesgos) que pueden afectar el desarrollo de las actvidades

Se ha partcipado en la identficacion de los riesgos de las actvidades de las diferentes unidades organicas o
procesos

En la identificacion de riesgos se ha tomado en consideracion aspectos internos (de la entidad) y externos (fuera de la
entidad)

Valoracion de riesgos

En el desarrollo de sus actvidades se ha determinado y cuantficado la posibilidad de que ocurran los riesgos|
identiicados (probabilidad de ocurrencia)

En el desarrollo de sus actvidades se ha cuantficado el efecto que pueden ocasionar los riesgos identficados
(impacto)

11 |Los riesgos, sus probabilidades de ocurrencia,impacto y cuantficacion han sido registrados por escrito

Respuesta al riesgo

12 |Se han establecido las acciones necesarias (controles) para afrontar los riesgos evaluados

Se han definido lineamientos para efectuar seguimiento periodico a los controles desarrollados con respecto a los

13 1.
riesgos

Fuente: Guia de Implementacién del SCI
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B. Técnicas de Anédlisis de Informacién de Informacién

ANALISIS FODA (Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y

Amenazas)

Esta técnica permite, determinar e identificar algunos riesgos

vinculados al entorno de la entidad y a los aspectos de la

organizacion que puedan afectar las politicas y estrategias de la

entidad.

FIGURA N° 12 — Estructura del FODA

)

\ \ Fortalezas

Puntos fuertes,
capacidades,
recursos y ventcjas
de una empresa

Debilidades

Puntos debiles y
ClSpeCtOS
desfavorables de
una empresa.

Fuente: Elaboracién Propia

Amenazas

Factores del
entorno que
ponen en peligro

d la empresa j

Analisis INTERNO

DeBiLIDAD

Aspecto negativo de una
situacion interna y actual

FoRTALEZA

Aspecto positivo de una
situacion interna y actual

4.1.2 CLASIFICACION DEL RIESGO
Durante el proceso de identificacion del riesgo se realiza una

Analisis EXTERNO
AMENAZA

Aspecto negativo del
entorno exterior y su
proyeccion futura

OPORTUNIDAD

Aspecto positivo del
entorno exterior y su
proyeccion futura

clasificacion de los mismos a fin de determinar su clasificacion;

pudiendo del Tipo de Riesgo: Estratégico Operativo; Financiero; De

Cumplimiento; De Tecnologia. Fuente: Guia de implementacion del SCI

-CGR

4.1.3

REGISTRO DE LOS RIESGOS

Para el analisis de los riesgos, se establecera un registro de

identificacion de riesgos el cual permitira hacer un inventario de los

mismos, definiendo en primera instancia las causas o factores de



4.1.4

riesgo, tanto internos como externos, asi como una descripcion de
cada uno de éstos y finalmente definiendo los posibles efectos. Fuente:

Guia de implementacion del SCI - CGR

VALORACION DE LOS RIESGOS

La Valoracién de los riesgos permite a la municipalidad clasificar y
valorar los eventos potenciales que impactan en la consecucion de
los objetivos. Se evallan los acontecimientos desde dos perspectivas
(probabilidad e Impacto) y usando una combinacion de métodos
cualitativos y cuantitativos. La valoracion de los riesgos se efectuara
con base en la informacién obtenida en el registro de riesgos,
elaborado en la etapa de identificacion, con el fin de obtener
informacion para determinar el nivel de riesgo y las acciones que se van

a implementar.

Probabilidad: La posibilidad de ocurrencia del riesgo; ésta puede ser
medida con criterios de frecuencia o teniendo en cuenta la presencia
de factores internos y externos que puedan propiciar el riesgo, aunque

éste no se haya materializado.

Impacto: Las consecuencias que puede ocasionar a la organizacion la

materializacion del riesgo.

A continuacion, se presentan las escalas que pueden implementarse

para analizar los riesgos:

4.1.4.1 Analisis cualitativo
Constituye la utilizacibn de escalas descriptivas para
demostrar la magnitud de consecuencias potenciales y su
posibilidad de ocurrencia. Estas escalas se pueden modificar
0 ajustar a las circunstancias de las necesidades de cada

organizacion.

En la escala de medida cualitativa de PROBABILIDAD se
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deberén establecer las categorias a utilizar y la descripcion de
cada una de ellas con el fin de que cada persona que aplique
la escala mida a través de ella los mismos items. A

continuacion, se presenta la escala a utilizar:

TABLA N° 01 — Escala de medida cualitativa de la probabilidad

ESCALA DE MEDIDA CUALITATIVA DE LA PROBABILIDAD

CATEGORIA DEFINICION
PROBABLE Es muy frecuente la materializacion del riesgo o se presume que llegaréd a materializarse
POSIBLE Es frecuente la materializacion del riesgo o se presume que posiblemente podra materializarse
IMPROBABLE  |Es poco frecuente la materializacion del riesgo o se presume que no llegara a materiarizarse

Fuente: Guia de Implementacion del SCI- CGR

4.1.4.2 Anédlisis cuantitativo

Representa los valores numéricos para la elaboracion de
tablas de registro de riesgos; la calidad del andlisis depende de
lo precisas y completas que estén las cifras utilizadas. La forma
en la cual la probabilidad y el impacto son expresadas y las
formas por las cuales ellos se combinan para proveer el nivel

de riesgo puede variar de acuerdo al tipo de riesgo.

TABLA N° 02 — Escalas cualitativas de probabilidad

ESCALAS CUALITATIVAS DE PROBABILIDAD

Probabilidad de ocurrencia Nivel
0-25 Improbable
26 -70 Posible
71-100 Probable
Impacto Nivel
0-25 Leve
26-70 Moderado
71-100 Desastroso

Fuente: Guia de Implementacién del SCI - CGR
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4.1.4.3

Matriz de probabilidad e impacto

Los riesgos pueden ser priorizados para un analisis
cuantitativo posterior y para las respuestas posteriores
basandose en su calificacion. Las calificaciones son asignadas
a los riesgos basdndose en la probabilidad y el impacto
evaluados. La evaluacion de la importancia de cada riesgo v,
por consiguiente, de su prioridad generalmente se realiza
usando una tabla de busqueda o una matriz de probabilidad
e Iimpacto. Dicha matriz especifica combinaciones de
probabilidad e impacto que llevan a la calificacion de los
riesgos como aceptable, tolerable, moderado, importante e
inaceptable. Pueden usarse términos descriptivos o valores
numéricos, dependiendo de la preferencia de la entidad. A
continuacion, se presenta la matriz a escala de 1 al 9 la cual sera

utilizada en la evaluacién de riesgos de la municipalidad:

FIGURA N° 13 — Matriz de probabilidad de impacto

MATRIZ DE PROBABILIDAD DE IMPACTO

Probabilidad

IMPACTO
1 2 3
Leve Moderado Desastroso
Probable 3 RENCE IO EIEL 6 Riesgo importante 9 Riesgo inaceptable
Posible 2 2 Riesgo tolerable  WEANEEINLLEELGM 6 Riesgo Importante
Improbable 1 1 Riesgo aceptable = 2 Riesgo tolerable  EEEEE eI/l [0

Fuente: Guia de Implementacion del SCI- CGR
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TABLA N° 03 — Niveles de Riesgo

NIVELES DE RIESGO

Nivel de Riesgo Descripcion

Se requiere accion inmediata. Planes de tratamiento requeridos, implementados
y reportados a la Alta Direcciéon

Se requiere atencion de la Alta Direccion. Planes de tratamiento requeridos,
implementados y reportados a los jefes de las oficinas, divisiones, entre otros.

Riesgo Inaceptable

Riesgo Importante

Riesgo Moderado Debe ser administrado con procedimientos normales de control

Menores efectos que pueden ser facilmente remediados. Se administra con

Riesgo Tolerable e o
procedimientos rutinarios

Riesgo Aceptable Riesgo insignificante. No se requiere ninguna accion.

Fuente: Guia de Implementacion del SCI - CGR

4.1.5 RESPUESTA AL RIESGO
Una vez evaluados los riesgos, se determinard como responder a
ellos. Las respuestas pueden ser las de evitar, reducir, compartir y
aceptar el riesgo. Al considerar su respuesta, se evalla su efecto sobre
la probabilidad e impacto del riesgo, asi como los costos y beneficios,
y selecciona aquella que sitie el riesgo residual dentro de las
tolerancias al riesgo establecidas.

FIGURA N° 14 — Clasificacion y puntuacion del riesgo

Clasificacion y
puntuacién del
riesgo

Nivel de Nivel de

R .
tolerancia responsabilidad espuestaide riesgo

Reportar inmediatamente a los altos dirigentes y partes de
relevancia con un plan de tratamiento detallado. Adaptar los
controles, lo que puede incluir fortalecer las medidas existentes y
afiadir otras nuevas. Monitorear riesgos y controles de manera
continua.

Extremo Inacentable Altos directivos y
(16-20) P lideres

Reportar a los directivos responsables y partes de manera
Alto Inaceotable Director del equipo  inmediata con un plan de tratamiento detallado. Probablemente
(11-15) P ylo programa se requieran actividades de control adicionales, tanto “blandas”

como “estrictas”. Monitorear riesgos y controles regularmente.

Reportar al director responsable de manera inmediata,
conjuntamente con un plan de fratamiento detallado.
Dependiendo de las puntuaciones y tendencias en el entorno de
riesgo, aumentar, mantener o reducir los controles. Monitorear
riesgos y controles regularmente.

Moderado Director del equipo
(6-10)

Aceptable
ylo programa

No es necesaria la accién inmediata. Reducir los controles si se
Oficial del programa/  considera que son demasiado estrictos y, por tanto,
proyecto desproporcionades en cuanto a los riesgos. Monitorear los
riesgos y los controles peribdicamente.

Aceptable

Fuente: Guia de Implementacién del SCI
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4151

4.1.5.2

Controles necesarios

Después de haber seleccionado las respuestas al riesgo, la
Direccion debe identificar las actividades de control que
permitirdn asegurar que las respuestas a los riesgos se lleven a
cabo de manera adecuada y oportuna. Si bien las actividades de
control se establecen, por norma general, para asegurar que se
llevan a cabo de manera adecuada la respuesta a los riesgos,
en el caso de ciertos objetivos las propias actividades de control

constituiran la respuesta al riesgo.

Riesgo residual

El riesgo residual es aquél que permanece después que la
Direccién toma las acciones de control necesarias para reducir
la probabilidad y consecuencia del riesgo. El riesgo residual
podra ser valorado tomando en consideracién, los riesgos
inicialmente evaluados contra aquellas respuestas y acciones
de control que minimizaron dicho riesgo, para esto se tendra
gue determinar la eficacia de las acciones de control
implementadas o existentes, permitiendo asi determinar el
adecuado riesgo residual. Para efectos practicos de la
determinacién del riesgo residual se considerara los siguientes

criterios:

TABLA N° 04 — Criterio de Valorizacién del Riesgo residual

CRITERIOS VALORIZACION DEL RIESGO RESIDUAL
No existen actividades de control Se mantiene el nivel de riesgo inicial
Existen actividades de control Se reduce en un nivel del riesgo inicial

Existen actividades de control eficaces Se reducen dos niveles del riesgo inicial

Fuente: Guia de Implementacién del SCI- CGR
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FIGURA N° 15 — Proceso de respuesta al riesgo

ACEPTABLE
RIESGO INHERENTE CONTROL

AN

MODELO RIESGO
RESIDUAL

PROBABILIDAD

IMPACTO MUY ALTO EVALUACION Y
MONITOREO

Fuente: Elaboracion Propia

4.1.5.3 Matriz de Riesgos
Constituye una herramienta metodoldgica que permite hacer
un inventario de riesgos sistematicamente agrupados por
clase o tipo de riesgo y ordenado prioritariamente de acuerdo
con el nivel de riesgos. En este mapa se describen los riesgos
identificados y se justifica el nivel de cada uno de ellos.
Adicionalmente, se incluye la recomendacion de acciones y

los responsables de su implantacion.

TABLA N° 05 — Matriz de Riesgos

MATRIZ DE RIESGOS

Evaluacién de Riesgos Respuesta al Riesgo

. Riesgo bl
Riesgo Impacto Probabilidad Nivel de Riesgo . Actividades | Residual | R€SPonsable
Respuesta | Acciones

Nivel Valor Nivel Valor Nivel Valor de Control

Fuente: Guia de Implementacion del SCI- CGR

Descripcion de la Matriz de Riesgos

Riesgo: Posibilidad de ocurrencia de un evento que pueda entorpecer el normal desarrollo de las funciones de la entidad y le impidan el logro de sus objetivos
Evaluacion del riesgo: Resultado obtenido en la Matriz de Calificacién, evaluacion entre impacto y probabilidad

Acciones: Responde al accionar de mejora que realizara la entidad en base a la respuesta al riesgo

Actividades de Control: Son aquellos controles necesarios a implementar, que se incluiran para dar respuesta al riesgo y su accién respectiva

Riesgo residual: Es el resultado de determinar la vulnerabilidad de la entidad al riesgo, luego de confrontar la evaluacion con las respuestas.
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CAPITULO V
EVALUACION DE LA PROPUESTA DE MEJORA

Como lo hemos mencionado a través de este Informe de Suficiencia Profesional;
una eficaz Administracion de Riesgos se centra en la identificacion temprana,
clasificacion, registro y valorizacion de los mismos, de tal manera permita
incrementar la probabilidad del éxito de la gestion y reducir tanto la probabilidad
de fallo, asi como la incertidumbre acerca de la consecucién de los objetivos
institucionales. En ese sentido; se presentan las actividades desarrolladas y
resultados obtenidos respecto a la Identificacion de Riesgos para la Subgerencia
de Recursos Humanos de la Municipalidad Distrital de Punta Hermosa:

Asimismo, debo mencionar en este Capitulo final a manera de resumen sobre mi
rol en la formulacion de este Informe de Suficiencia Profesional mis funciones
realizadas consideraron la ejecucién de cuatro fases para el desarrollo del mismo:
la preparatoria, trabajo de campo, de analisis y la informativa. Fase Preparatoria,
en donde se reflexiond y se preparé el abordaje del tema, quedando conformada la
poblacion por la subgerencia de Recursos Humanos de la Municipalidad Distrital de
Punta Hermosa; la Fase de Campo; consistié en la recoleccion productiva de la
informacion a través de las técnicas como Tormenta de Ideas, conversatorios,
encuestas y entrevistas. De igual manera, se ejecuto el diagnostico situacional de
la subgerencia mediante el uso del Arbol de problemas, técnica que me permitié
identificar la problemética del area. La Fase de Analisis, consistio en el proceso de
la interpretacion de la informacién generada durante la fase de campo; se organizo,
codifico y categorizé la informacién recabada, que luego se interpreté desde la
perspectiva de la Implementacion del Sistema de Control Interno en las entidades
publicas teniendo en consideracion lo recomendado por la Comision
COSO (Committee of Sponsoring Organizations of the Tradeway Commission). Por
altimo, la Fase Informativa, que culminé con la elaboracién de este informe final, en
el que se demuestra los aportes generados por el suscrito que espero conlleven a
los procesos de mejora continua la subgerencia de RR. HH y por ende la gestion

municipal.
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5.1 RESULTADOS DE LA APLICACION METODOLOGICA

5.1.1 IDENTIFICACION DE LOS RIESGOS

De acuerdo a lo indicado en el Capitulo anterior; se utilizaron diversas

herramientas para el logro de la Identificacién de los Riesgos.

TORMENTA DE IDEAS:

Para la ejecucion de la herramienta Tormenta de Ideas se realizé un
conversatorio - taller sobre Evaluacion de Riesgos dirigido a todo el
personal de la Subgerencia de Recursos Humanos (funcionario del area,
asistente especializado y dos auxiliares administrativos), lo que permitio
recolectar una lista completa sobre los riesgos existentes en la
subgerencia; asimismo para medir grado de implementacion del Sistema
de Control Interno — Evaluacion de Riesgos en la Subgerencia de RR.
HH de la Municipalidad Distrital de Punta Hermosa se utilizé el formato
“‘Aspectos sujetos a medicion para determinar el grado de
Implementaciéon del SCI — Componente: Evaluacién de Riesgos den la
Subgerencia de RR.HH” - Figura N° 16; el cual se presenta a

continuacion:
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FIGURA N° 16 — Resultados del Grado de Implementacién del SCI

ASPECTOS SUJETOS A MEDICION PARA DETERMINAR GRADO DE IMPLEMENTACION DEL SCI

- COMPONENTE: EVALUACION DE RIESGOS EN LA SUBGERENCIA DE RR. HH

Componente 2°
Evaluacion de Riesgas Medicion del Nivel de Madurez Total
8 Evidencias de Cumplimiento
Encuestas
Subcomponente 0 1
Se dio a conocer al personal los elementos claves del Plan Estratégico
1 |Institucional, de manera que tengan un entendimiento bdsico de la
estrategia de la organizacion. 2 4
Su Gerencia o Sub Gerencia cuenta con mecanismos establecidos para
) anticipar, identificar y reaccionar a los cambios que pudiesen tener un
efecto negativo en el cumplimiento de las actividades de desarrollo del Plan
Estratégico. 3 4
3 Su Gerencia u Sub Gerencia ha recibido lineamientos y/o politicas para la
i implementacion de acciones referidas a la adminisrtracion de riesgos. 4 4
Planeamiento de la
Administracion de . la Gerencia Municipal o su Gerencia ha establecido e impartido
Riesgos lineamientos y politicas para la administracién de riesgos. 4 4
La Municipalidad cuenta con un equipo de trabajo, (Comité de Riesgos o
5 |equivalente), que anticipe situaciones que pudiesen tener un efecto
signficativo sobre la gestion. 2 1 4
El drea a su cargo cuenta con un Plan de Actividades de identificacion,
6 |andlisis o valoracion, manejo o respuesta y monitoreo y documentacion de
los riesgos. 4 4
; Se han realizado capacitaciones alos funcionarios y servidores responsables
de procesos en aspectos relacionados a la administracion de riesgos. 3 4
8 Se tienen identificados y priorizados los eventos de riesgo tanto internos
como externos que puedan afectar negativamente el logro de cada objetivo.| 3 1 4
5 Los responsables de los procesos tienen identificados y priorizados los
eventos de riesgo que afecten el desarrollo de los mismos. 3 1 4
10 Se tienen identificadas las causas que generan los riesgos han sido
identificados. 4 4
u Se tienen identificados los efectos que pueden presentarse si se
materializan los riesgos previstos. 4 4
Identificacion de " En el desarrollo de actividades se determinan y cuantifican las posibilidades
Riesgos, Valoracién de que ocurran de los riesgos identificados (probabilidad de ocurrencia). 4 4
y Respuesta al 3 En el desarrollo de las actividades se cuantifican los efectos que pueden
Riesgo ocasionar los riesgos identificados (impacto). 4 4
u Los riesgos, sus posibilidades de ocurrencia, impacto y cuantificacion se
encuentran debidamente registrados. 4 4
" Se cuenta con mecanismos para informar alos niveles apropiados acerca de
cambios o situaciones con posibles efectos significativos en la gestion. 2 1 4
I Se han establecido las acciones necesarias (controles) para afrontar los
riesgos evaluados. 4 4
17 Se cuentan con lineamientos y procedimientos para efectuar el seguimiento
periddico de los controles desarrollados con respecto a los riesgos. 3 1 4

Fuente: Elaboracién Propia de acuerdo a la Guia de Implementacion del SCI

La utilizacion de este instrumento nos permito evaluar el nivel de

madurez de Implementacion del Sistema de Control

Interno -

Componente: Evaluacion de Riesgo en la subgerencia de RR. HH de la

Municipalidad; para ello se utilizé la siguiente tabla de Nivel de Madurez:
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TABLA N° 06 — Tabla de nivel de madurez

NIVEL DE
DETALLE
MADUREZ
0 No se ha podido comprobar la existencia de cumplimiento del Subcomponente del SCI.
1 Las evidencias de cumplimiento del Subcomponente del SCI se encuentran documentadas pero no aprobadas.
) Las evidencias de cumplimiento del Subcomponente del SCI se encuentran documentadas y aprobadas, sin embargo no se ha podido comprobar
su adecuada difusion.
3 Las evidencias de cumplimiento del Subcomponente del SCI se encuentran aprobadas y adecuadamente difundidas. Se ha podido comprobar el
conocimiento de los empleados en relacion de esta evidencia; sin embargo, no se cuenta con procesos de mejora continua para esta evidencia.
4 En adicion a las caracteristicas del Nivel 3, se ha podido comprobar la aplicacion efectiva de las evidencias de cumplimiento del Subcomponente
del SCI, las mismas que han pasado por un proceso de mejora confinua.
5 En adicion a las caracteristicas del Nivel 4, se cuentan con evidencias documentarias de instancias evaluadoras, internas o externas, de la
efectividad del Subcomponente del SCI.

Calculado los resultados obtenidos; tenemos:

FIGURA N° 17 — Demostracion grafica de Evaluacion de Riesgos en la

subgerencia de RR. HH
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NIVEL DE MADUREZ - EVALUACION

57 5 3 2 it 0

DE RIESGOS

Fuente: Elaboracién Propia
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Los resultados son desalentadores; teniendo por un lado un total de

83.82% (57/64) que demuestra un nivel cero de madurez; solo un 7.35%

(5/64) presenta un nivel uno; un 4.41% (3/64) ostenta un nivel dos de

madurez; un 2.94% (2/64) califica un nivel tres de madurez; y los niveles
cuatro (1/64) y cinco (0/64) obtienen un 1.47% y 0.00% de madurez

respectivamente.

ENCUESTAS

A fin de medir el cumplimiento del Componente: se utilizé la siguiente

encuestay se presentan los resultados obtenido: Evaluacién de Riesgos;

que se presenta a continuacion:

FIGURA N° 18 — Resultados de la encuesta: Evaluacion de Riesgos

Encuesta: Cumplimiento de Elementos del Componente: Evaluacion de Riesgos

NO NO
0
N Elementos QUEPRLE || e || areien
Planeamiento de la Administracién de Riesgos
1 Se ha desarrollado un Plan de actividades de identificacion, andlisis o valoracién, manejo o 0 4 0
respuesta y monitoreo y documentacion de los riesgos
2 La Alta Direccion, Gerencias y SubGerencias han establecido y difundido lineamientos vy 0 4 0
politicas para la administracion de riesgos
3 El planeamiento de la administracién de riesgos es especifico en algunas &reas, como en la 0 3 1
asignacion de responsabilidades y monitoreo de los mismos
4 |La Municipalidad cuenta y ha puesto en préctica el Plan de Administracién de Riesgos 0 4 0
Identificacion de Riesgos
5 |Estéan identificados los riesgos significativos por cada objetivo 0 4 0
6 Se han identificado los eventos negativos (riesgos) que pueden afectar el desarrollo de las 0 4 0
actividades
7 Se ha participado en la identificacién de los riesgos de las actividades de las diferentes 0 4 0
unidades organicas o procesos
8 En la identificacion de riesgos se ha tomado en consideracion aspectos internos (de la entidad) y 3 0 1
externos (fuera de la entidad)
Valoracién de riesgos
En el desarrollo de sus actividades se ha determinado y cuantificado la posibilidad de que
9 ) o . ) 0 4 0
ocurran los riesgos identificados (probabilidad de ocurrencia)
10 En el desarrollo de sus actividades se ha cuantificado el efecto que pueden ocasionar los 0 4 0
riesgos identificados (impacto)
1 Los riesgos, sus probabilidades de ocurrencia,impacto y cuantificacion han sido registrados 0 4 0
por escrito
Respuesta al riesgo
12 |Se han establecido las acciones necesarias (controles) para afrontar los riesgos evaluados 0 3 1
13 Se han definido lineamientos para efectuar seguimiento periédico a los controles 0 3 1

desarrollados con respecto a los riesgos

Fuente: Elaboracién Propia de acuerdo a la Guia de Implementacién del SCI
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ANALISIS FODA (Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y

Amenazas)

Posteriormente, se realiz6 el analisis de debilidades y fortalezas

del elemento del Control Interno — Evaluacion de Riesgos:

FIGURA N° 19 — Analisis de FODA de la subgerencia de RR. HH

COMPONENTE ELEMENTOS

DEBILIDADES

PLANEAMIENTO DE LA
ADMINISTRACION DE
RIESGOS

No se ha desarrollado un Plan de|
actividades de identificacion,
andlisis o valoracién, manejo o
respuesta 'y  monitoreo y
documentacion de los riesgos

CAUSAS

La Municipalidad no cuenta y ha
puesto en practica el Plan de
Administracion de Riesgos

IDENTIFICACION DE
RIESGOS

No estan identificados los riesgos|
significativos por cada objetivo

No se han identificado los|
eventos negativos (riesgos) que
pueden afectar el desarrollo de|
las actividades

La Municipalidad no cuenta y ha
puesto en practica el Plan de
Administracion de Riesgos

VALORIZACION DEL
RIESGO

Los riesgos, sus probabilidades|
de ocurrencia, impacto vy
cuantificacion no han sido
calculados ni registrados por
escrito

La Municipalidad no cuenta y ha
puesto en practica el Plan de
Administracion de Riesgos

EVALUACION DE RIESGOS

RESPUESTA AL RIESGO

No se han definido lineamientos|
para efectuar  seguimiento
periodico a los controles|
desarrollados con respecto a los
riesgos

La Municipalidad no cuenta y ha
puesto en practica el Plan de
Administracion de Riesgos

Fuente: Elaboracién Propia

ANALISIS NORMATIVO

Finalmente; se procedié a ejecutar el respectivo Analisis Normativo de

los Instrumentos de Gestidon de la Municipalidad; en materia de Riesgos

Institucionales:
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TABLA N° 07 — Analisis Normativo de la subgerencia de RR. HH

Componente / Elemento
de Control Interno

Normativa / Parametro

Registro verificacion

EVALUACION DE RIESGOS

Planeamiento de la

No se ha identificado norma interna que regule

este aspecto

L . . No Aplica
administracion de riesgos  |este aspecto P
Identificacién de los riesgos No se ha identificado norma interna que regule No Aplica
este aspecto

Valoracién de los riesgos No se ha identificado norma interna que regule No Aplica
este aspecto

Respuesta al riesgo No se ha identificado norma interna que regule No Aplica

Fuente: Elaboracién Propia

Habiendo realizado todas las actividades y procedimientos detallados;
se han identificado los siguientes Riesgos Institucionales en la

Subgerencia de Recursos Humanos de la Municipalidad Distrital de

Punta Hermosa.

TABLA N° 08 — Riesgos Institucionales identificados en la subgerencia de RR.

HH

NO

RIESGOS IDENTIFICADOS

R1 |FALTA DE MATERIALES E INSUMOS

R2 |DEFICIENCIA ESTRUCTURAL POR FALTA DE CAPACITACION DEL PERSONAL

R3 |FALLAS EN EQUIPO DE CONTROL DE ASISTENCIA

R4 |FALLAS EN EQUIPOS DE COMPUTO

R5 |FALTA DE PROGRAMA SIAF - PLANILLA

R6

FALTA DE PLANIFICACION POR PARTE DE LAS UNIDADES ORGANICAS EN LA
SOLICITUD DE CONTRATACION DEL PERSONAL

R7 |FALTADE RECURSOS PARA PLAN DE CAPACITACION

Fuente: Elaboracién Propia de acuerdo a la Guia de Implementacién del SCI - CGR
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5.1.2 CLASIFICACION DEL RIESGO

De acuerdo a lo realizado en la etapa Identificacién de Riesgos; se han

identificaron 07 Riesgos Institucionales, clasificados de la siguiente

manera segun el tipo de riesgo:

TABLA N° 09 - Clasificacion de los Riesgos Institucionales identificados en la

subgerencia de RR. HH

TIPO DE RIESGOS
N° GERENCIA/SUB GERENCIA RIESGOS IDENTIFICADOS = =
ESTRATEGICO | OPERATIVO FINANCIERO [CUMPLIMIENTO| TECNOLOGIA
R1 GERENCIA DE RECURSOS HUMANOS  [FALTA DE MATERIALES E INSUMOS 0 1 0 0 0
R GERENCIA DE RECURSOS HUMANOS DEFICIENCIA ESTRUCTURAL POR FALTA DE CAPACITACION DEL 0 1 0 0 0
PERSONAL
R3 GERENCIA DE RECURSOS HUMANOS  [FALLAS EN EQUIPO DE CONTROL DE ASISTENCIA 0 1 0 0 0
R4 GERENCIA DE RECURSOS HUMANOS  [FALLAS EN EQUIPOS DE COMPUTO 0 1 0 0 0
R5 GERENCIA DE RECURSOS HUMANOS  [FALTA DE PROGRAMA SIAF - PLANILLA 0 1 0 0 0
FALTA DE PLANIFICACION POR PARTE DE LAS UNIDADES
R6 GERENCIA DE RECURSOS HUMANOS ORGANICAS EN LA SOLICITUD DE CONTRATACION DEL PERSONAL 0 ! 0 0 0
R7 GERENCIA DE RECURSOS HUMANOS  [FALTA DE RECURSOS PARA PLAN DE CAPACITACION 0 0 0 1 0
TOTALES‘ 0 ‘ 6 ‘ 0 ‘ 1 ‘ 0 ‘
TIPO DE RIESGOS TOTAL RIESGOS INSTITUCIONALES
DE
ESTRATEGICO OPERATIVO FINANCIERO CUMPLIMIENTO DE TECNOLOGIA
o 6 1 0

Fuente: Elaboracién Propia de acuerdo a la Guia de Implementacién del SCI - CGR

FIGURA N° 20 — Demostracion grafica por tipo de procesos

CLASIFICACION DE RIESGOS - POR TIPO DE PROCESO: OPERATIVO

SERVICIOS

INFRAESTRUCTURA

Fuente: Elaboracién Propia de acuerdo a la Guia de Implementacién del SCI - CGR
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5.1.3 REGISTRO DEL RIESGO

Posteriormente para el andlisis de los riesgos, se establecié un registro

de identificacion de riesgos lo cual permiti6 hacer un inventario de los

mismos, definiendo en primera instancia las causas o factores de

riesgo, tanto internos como externos, asi como una descripcion de cada

uno de éstos y finalmente definiendo los posibles efectos. Estos se

agruparon en el Tipo de Proceso Operativo.

TABLA N° 10 — Registro de Riesgos

PROCESOS OPERATIVOS
PERMITE GENERAR EL PRODUCTO/SERVICIO QUE SE ENTREGA ALOS CLIENTES INTERNOS Y EXTERNOS. ATRAVIESAN MUCHAS FUNCIONES.
RIESGO TIPO DE RIESGO
CAUSAS (FACTORES INTERNOS Y
SUBPROCESO OBJETIVO DEL PROCESO . T EFECTO
Ne NOMBRE
R4 EQUIPOS INFORMATICOS DESACTUALIZADOS/FALLAS X
PROCESO DE INOVACION ESTABLECER Y GARANTIZAR EL USO DE PERDIDA DE INFORMACION /
TECNOLOGICA NUEVAS TAS FALTA DE PREVENCION TENDENCIA AL SABOTAJE
TECNOLOGICAS INFORMATICO
RS PROBLEMAS CON SOFTWARE SIAF X X
PLANIFICAR LAS ACTIVIDADES QUE FALTA DE PLANEAMIENTO / NO | ATENCION NO OPORTUNA DE LAS
CONLLEVEN EL ABASTECIVIENTO DE EXISTE POLITICA DE ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS/
e e —————— SENSIBILZACION EN ELUSOY [ MAL CLIMA LABORAR / PERSONAL
ABASTECIVIENTO DE BENES Y | LAS DIFERENTES U000 DE ACURDO w FALTA DE ABASTECIMIENTO E INSUMOS PARA LA EJECUCION DE LAS . ‘ AHORRO DE MATERIALES E ES TENDIENTE A LA
SERVICIOS ALAS ESPECIFICACIONES TECNICAS Y (A RETIBIRIES e R/EAEY DESMOTIVACION ¥ NO SE
TERMINOS DE REFERENCIA ESTABLECE LINEAMIENTOS O IDENTIFICA CON LA
COORDINACIONES CON LAS MISIONVISION DE LA
REQUERIDOS
UU.00 SOBRE LA ATENCION MUNICIPALIDAD
NO EXISTE POLITICA DE
GARANTIZAR QUE EL PERSONAL DE LA T BEESAL
PROCESO DF COTSS EI:EA;MQSS?;COUQA:M FALTA DE PLANIFICACION POR PARTE DE LAS UU.00 EN LASOLICITUD DE 1O BHSTE PLAN DEINDUCCION Aé;?q:grc:ggﬁ; l;Equ::Egg:L
ADMINSTRACONDE | s cyego0 a L0 pispuESTO POREL R& | cONTRATACION DEL PERSONAL . * * DEPERSONAL/UNALTO | "o ety soucmaoo para L
PERSONAL A PORCENTAJE DEL PERSONAL
MANUAL DE ORGANIZACION Y e p— PUESTO
ERNCORES IMOE) INTERNO DE TRABAIO
ASEGURAR A LAS UU.00 LA FALTA DE PLANIFICACION SOBRE
PROCESO DE MEIORAMIENTO | ASIGNACION DE AMBIENTES EL CRECIMIENTO DE LAS DEFICIENCIAS/ FALTA DE
DE INFRAESTRUCTURA | ADECUADOS PARA EL DESARROLLO DE ° AR R 2L * * NECESIDADES A FUTURO DE LA INFRAESTRUCTURA
SUS FUNCIONES INFRAESTRUCTURA MUNICIAPAL
LA CORPORACION MUNICIPAL NO
ESTABLECER LINEAMIENTOS QUE APLIC:RL:c:sDSAs%mgSF " escooromacones comuns
PROCESO DECOMUNICACION| ey man GeNERAR UN BUEN R2/7  [DEFICIENCIAESTRUCTURAL POR FALTA DE CAPACITACION DEL PERSONAL X x| |venmcausvoto quEconueva|  ENTREASULO/
INTERNA DESORGANIZACION
AMBIENTE ORGANIZACIONAL A LA NO RETROALIMENTACION DE ADMINISTRATIVA
LA INFORMACION PARA LOGRAR
UNA GESTION EFICIENTE

Fuente: Elaboracién Propia de acuerdo a la Guia de Implementacién del SCI — CGR

5.1.4 VALORACION DE LOS RIESGOS

La Valoracion de los riesgos permitio clasificar y valorar los eventos

potenciales que impactan en la consecucion de los objetivos. Se evaluaron

los acontecimientos desde dos perspectivas (probabilidad e Impacto) y

usando una combinacion de métodos cualitativos y cuantitativos detallados

en el Capitulo anterior tenemos:
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FIGURA N° 21 — Demostracién grafica de Probabilidad de Riesgo

PROBABILIDAD DE RIESGO

5 5
4
=)
2
2
£ 0
R
0
IMPROBABLE POSIBLE PROBABLE
Fuente: Elaboracién Propia
Demostracion:
1. Riesgos Identificados:
PROBABILIDAD
N° RIESGO
VALOR

R1 |FALTADE MATERIALES E INSUMOS

2

DEFICIENCIAESTRUCTURAL POR FALTADE

R2 CAPACITACION DEL PERSONAL

3

R3  [FALLAS EN EQUIPO DE CONTROL DE ASISTENCIA

R4 [FALLAS EN EQUIPOS DE COMPUTO

R5 [FALTADE PROGRAMASIAF - PLANILLA

FALTADE PLANIFICACION POR PARTE DE LAS UU.0OO EN

R6 LASOLICITUD DE CONTRATACION DEL PERSONAL

R7 |[FALTADE RECURSOS PARAPLAN DE CAPACITACION

2. Matriz Utilizada:

IMPACTO
1
LEVE
3
PROBABLE 3 Riesgo Riesgo
= Moderado Importante
3
= 4
E POSIBLE 2 Riesgo Riesgo
e Torerable Moderado
-8
1 2
IMPROBABLE 1 Riesgo Riesgo
Aceptable Torerable

3. Resultados Obtenidos:

Riesgo
Inaceptabe
6
Riesgo

Importante

3
Riesgo
Moderado

PROBABILIDAD DEL RIESGO
IMPROBABLE 0
POSIBLE 2
PROBABLE 5
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FIGURA N° 22 — Demostracion grafica de Impacto de Riesgo

IMPACTO DEL RIESGO

3 3 3
25
2
1.5 1
1
0.5
0
LEVE MODERADO DESASTROSO

Total: Riesgos: 7
Fuente: Elaboracién Propia de acuerdo a la Guia de Implementacién del SCI - CGR

Demostracion:

1. Riesgos Identificados:

IMPACTO
Ne RIESGO
VALOR
R1 |FALTADE MATERIALES E INSUMOS 2
R2 DEFICIENCIAESTRUCTURAL POR FALTADE 9
CAPACITACION DEL PERSONAL
R3 |FALLAS EN EQUIPO DE CONTROL DE ASISTENCIA 3
R4 |FALLAS EN EQUIPOS DE COMPUTO 3
R5 |FALTADE PROGRAMASIAF - PLANILLA 1
R6 FALTADE PLANIFICACION POR PARTE DE LAS UU.OO EN 3
LASOLICITUD DE CONTRATACION DEL PERSONAL
R7 |FALTADE RECURSOS PARAPLAN DE CAPACITACION 2

2. Matriz Utilizada:

IMPACTO

PROBABLE 3

PROBABILIDAD

POSIBLE 2

IMPROBABLE 1

3. Resultados Obtenidos:

Riesgo
Moderado

Riesgo
Torerable

1
Riesgo
Aceptable

Riesgo

Importante

4
Riesgo

Moderado

2
Riesgo
Torerable

IMPACTO DEL RIESGO
LEVE 1
MODERADO 3
DESASTROSO 3
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5.1.5 NIVELES DE RIESGO:

Por cada riesgo se identificaron las medidas a ejecutar para
reducirlos o mantenerlos bajo control. Asi, por cada riesgo se
identifico, en las condiciones actuales, las medidas que se deben

aplicar para mantenerlos bajo control independientemente de su

importancia o frecuencia.

FIGURA N° 23 — Demostracion grafica de Nivel de Riesgo

R. Aceptable R.Tolerable R. Moderado R. Moderado R. ImportanteR. Inaceptable

NIVEL DEL RIESGO

(Calif. 3) (Calif. 4)

Total: Riesgos: 7

Fuente: Elaboracién Propia de acuerdo a la Guia de Implementacion del SCI - CGR

Demostracion:

1. Riesgos Identificados:

Ne

RIESGO

NIVEL DEL RIESGO

VALOR

R1

FALTADE MATERIALES E INSUMOS

4

R2

DEFICIENCIAESTRUCT URAL POR FALTADE CAPACITACION
DEL PERSONAL

2

R3

FALLAS EN EQUIPO DE CONTROL DE ASISTENCIA

9

R4

FALLAS EN EQUIPOS DE COMPUTO

R5

FALTADE PROGRAMASIAF - PLANILLA

R6

FALTADE PLANIFICACION POR PARTE DE LAS UU.OO EN LA
SOLICITUD DE CONTRATACION DEL PERSONAL

R7

FALTADE RECURSOS PARAPLAN DE CAPACITACION

2. Matriz Utilizada:

IMPACTO

3
PROBABLE 3 Riesgo
a Moderado
g
=]
g POSIBLE 2 Riesgo
e Torerable
%
1
IMPROBABLE 1 Riesgo
Aceptable
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Riesgo
Importante

Riesgo
Moderado

Riesgo
Torerable

Riesgo
Inaceptabe

6
Riesgo
Importante

3
Riesgo
Moderado




3. Resultados Obtenidos:

NIVELES DE RIESGO
R. Aceptable
R. Tolerable
R. Moderado (Calif. 3)
R. Moderado (Calif. 4)
R. Importante

NIN|[=|a]—~ O

R. Inaceptable

5.1.6 RESPUESTA AL RIESGO
Una vez evaluados los riesgos, se determindé como responder a ellos.
Las respuestas pueden ser las de evitar, reducir, compartir y aceptar
el riesgo. Al considerar su respuesta, se evalué su efecto sobre la
probabilidad e impacto del riesgo, asi como los costos y beneficios, y
se selecciondé aquella que sitie el riesgo residual dentro de las

tolerancias al riesgo establecidas.

FIGURA N° 24 — Demostracion gréafica de Respuesta de Riesgo

RESPUESTA AL RIESGO

B COMPARTIR REDUCIR

Fuente: Elaboracién Propia de acuerdo a la Guia de Implementacién del SCI - CGR

5.1.7 MATRIZ DE RIESGOS
Constituyo la herramienta metodolégica que permitié hacer un inventario
de riesgos sistematicamente agrupados por clase o tipo de riesgo y
ordenado prioritariamente de acuerdo con el nivel de riesgos. En este
mapa se describen los riesgos identificados y se justifica el nivel de cada uno de

ellos.
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CONCLUSIONES

El desarrollo del presente Trabajo de Suficiencia Profesional; determino la
identificacion de siete Riesgos Institucionales en la Subgerencia de
Recursos Humanos de la Municipalidad Distrital de Punta Hermosa que son:
Falta de materiales e insumos, Deficiencia estructural por falta de
capacitacion del personal, Fallas en equipo de control de asistencia, Fallas
en equipo de computo, Falta de programa SIAF — Planillas, Falta de
planificacion por parte de las unidades organicas en la solicitud de
contratacion de personal, Falta de recursos para el plan de capacitacion.

Los riesgos identificados; aplicada la metodologia dispuesta por la Guia de
Implementacion del Sistema de Control Interno se clasificaron en seis (6) de

tipo operativo y uno (1) de tipo de cumplimiento.

La Valoracion de los riesgos permitio clasificar y valorar los eventos
potenciales que impactan en la consecucion de los objetivos. Se evalu6
los acontecimientos desde la perspectiva de probabilidad del riesgo

resultando cinco (5) riesgos probables y dos (2) riesgos posibles.

La Valoracién de los riesgos asimismo permiti6 evaluar los
acontecimientos desde la perspectiva del impacto del riesgo, cuyos
resultados obtenidos son los siguientes: uno (1) leve, tres (3)

moderados y tres (3) desastrosos.

La respuesta al riesgo propuesta determinada luego de evaluar su efecto
sobre la probabilidad e impacto del riesgo, asi como los costos beneficios,

fueron los siguientes: cuatro (4) se compartieron y tres (3) se redujeron.

Luego de efectuadas las actividades se sefialan que todos los riesgos
institucionales identificados en la subgerencia de Recursos Humanos de la
Municipalidad Distrital de Punta Hermosa obtuvieron un riesgo residual de

“‘moderado” tal como se demostrd en la matriz de riesgo respectiva.

En los niveles de riesgo se registraron dos (2) de tipo inaceptable que
requieren atencion inmediata y dos (2) de tipo importante que deben

reportarse a la alta direccion para su atencion.
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derivados de la Municipalidad Distrital de Punta Hermosa se han utilizado con la
autorizacion del subgerente de Recursos Humanos de la Municipalidad; la misma que fue
dada mediante Carta N° 018 — 2021 SGHR — GAF/MDPH de fecha 11 de mayo del presente

ano.
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Punta Hermosa, 11 de mayo de 2021

CARTA N°018-2021-SGRH-GAF/MDCH

Senor:

LINO ALBAN GUERRERO

Presente. -

Asunto : Autorizacion para realizar trabajo sobre el tema “Identificacion y Propuesta de
Respuesta al Riesgo”

Ref. : Carta S/N - Expediente N° 2056-2021

Sirva el presente para saludarle cordiaimente y a la vez dar ateqcién lo so}icntado m'ec_han@e
documento de la referencia, relacionado a la autorizacién para realizar trabajo de suficiencia

Profesional sobre el tema “Identificacién y Propuesta de Respuesta al Riesgo”, en nuestra entidad

Al respecto, se comunica que se esta autorizando a Ud., la realizacion de su trabap antes
mencionado en la Subgerencia de Recursos Humanos de nuestra entidad, todo ello con la finalidad
brindarle las facilidades para la obtencién de Grado de Licenciado en la facultad de Ciencias
Administrativas y Recurso Humanos de la Universidad Particular San Martin de Porres a la que

pertenece.

Sin otro particular, quedo de Usted,

Atentamente,

( 7( /;. ‘ ’;”_A_“
LIC AE
Sub Gerente de Mecursos Mumanos
7 M e Punta Hermasy
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