ACTA COCODI-OR02/ISSSTESON-2022-20R CORRESPONDIENTE A LA SEGUNDA
SESION ORDINARIA 2022 DEL COMITE DE CONTROL Y DESEMPENO
INSTITUCIONAL DEL INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS
TRABAJADORES DEL ESTADO DE SONORA.

En la ciudad de Hermosillo, Sonora, siendo las once horas del dia 11 de julio del afio dos
mil veintidds, se reunieron a través de videoconferencia, con la presencia del Mtro. Jesus
Manuel Acufia Méndez, en su cardcter de Presidente del Comité de Control y
Desemperio Institucional y Director General del ISSSTESON; C.P. Maria de Lourdes
Armenta Corral, en representacion de la Lic. Blanca Lourdes Serrano Cuamea, en su
caracter de Vocal Ejecutivo del Comité y Titular del Organo Interno de Control de
ISSSTESON; Lic. Viadimir Cano Leén, Coordinador de Control Interno y Jefe de la
Unidad de Planeacion, Evaluacion y Transparencia de ISSSTESON: Mtra. Melina Portillo
Lozano, en representacion del Ing. Sergio Daniel Samaniego Félix, Vocal del Comité y
Encargado de Despacho de la Unidad de Tecnologias de la Informacién de ISSSTESON,;
Lic. Anabel Soto Velderrain en representacién del Lic. Darbé Lépez Mendivil, Vocal del
Comité y Jefe de la Unidad Juridica de ISSSTESON: Lic. Jestis Armando Cruz Tiznado, "
Vocal del Comité y Representante de la Coordinadora Sectorial de los Servicios de Salud
de Sonora; Ing. Flor Maria Cota Garcia, Jefe del Departamento de Sistemas de Control
Interno Institucional de la Direccién General de Desarrollo Administrativo de la Secretaria
de la Contraloria General, Mtro. José Carlos Garcia Olea, Subdirector de Finanzas del
ISSSTESON; Mtro. Adriel Cérdova Pimentel, Subdirector de Pensiones, Jubilaciones y
Prestaciones de ISSSTESON; Dr. Ernesto Duarte Tagles, Encargado de Despacho de
la Subdireccion de Servicios Médicos del ISSSTESON; Mtro. Victor Manuel Colosio .
Merino, Subdirector de Servicios Administrativos de ISSSTESON; Lic. Marco Mendoza
Villegas, Encargado de Despacho de la Unidad de Enlace de Comunicacién Social de
ISSSTESON; Lic. Andrés Salas Sanchez, Vocal Ejecutivo del Fondo de la Vivienda de
ISSSTESON; Lic. Martha Beatriz Lépez Lépez, Enlace de Control Interno y de
Administracién de Riesgos, con la finalidad de dar cumplimiento a lo establecido en el
Marco Integrado de Control Interno para la Administracién Plblica Estatal de Sonora y en
el Titulo Cuarto “Comité de Control y Desempefio Institucional’” de su Manual 0
Adrninistrativo, se procede a llevar a cabo la segunda sesion ordinaria 2022 del Comité de ““
Control Interno y Desempefio Institucional que en lo subsecuente se denominara COCODI
que se desarrollara bajo el siguiente orden del dia:

El Mtro. Jestis Manuel Acufia Méndez en su calidad de Presidente del Comité de Control
y Desempefio Institucional de ISSSTESON da una cordial bienvenida a los presentes a la
segunda sesion ordinaria 2022 del COCODI.
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PRIMER PUNTO. APERTURA DE SESION ORDINARIA DEL COMITE

El Lic. Viadimir Cano Ledn, Coordinador de Control Interno, toma la palabra e inicia
agradeciendo a todos su presencia.

SEGUNDO PUNTO. REGISTRO DE ASISTENCIA

El Lic. Viadimir Cano Leon, Coordinador de Control Interno procede a pasar la
correspondiente lista de asistencia cediendo la palabra a la C.P. Maria de Lourdes
Armenta Corral, en representacion del Titular del Organo Interno de Control de
ISSSTESON y Vocal Ejecutivo del COCODI.

TERCER PUNTO. VERIFICACION Y DECLARACION DE QUORUM LEGAL

Toma la palabra la C.P. Maria de Lourdes Armenta Corral, en representacion del Titular \
del Organo Interno de Control de ISSSTESON y Vocal Ejecutivo del COCODI y verifica
que existe el debido quérum legal declarando el inicio de la segunda sesion ordinaria ‘
2022 del COCODI, manifiesta qgue, de conformidad con el punto 35 del Manual
Administrativo del Marco Integrado de Control Interno, se verificd la asistencia de los 6
miembros del Comité por lo que hay quérum legal para realizar la presente sesién.

CUARTO PUNTO. APROBACION DEL ORDEN EL DIA

En uso de la palabra el Lic. Viadimir Cano Ledn, Coordinador de Control Interno, procede
a dar lectura al orden del dia siendo el siguiente: 1N

1.- Apertura de Primera Sesion Ordinaria del Comité
2.- Registro de Asistencia

3.- Declaracioén de quérum legal

4.- Aprobacion del orden del dia

5.- Ratificacién del acta de la sesién anterior

6.- Temas a desarrollar:

Control Interno: Avance del Programa de Trabajo de Control Interno y Presentacion de la
Agenda de Riesgos 2022;

Cuenta Publica y Administracién: Informes institucionales /MIR/POA;

Fiscalizacién y Auditoria: Estatus de auditorias y observaciones;

Transparencia e Integridad: Solicitudes de transparencia /Programa de
Integridad/Declaracién Patrimonial.

7.~ Asuntos Generales L \‘
8.- Clausura Y A
[/
/
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QUINTO PUNTO RATIFICACION DEL ACTA DE LA SESION ANTERIOR.

En su caracter de representante del Vocal Ejecutivo del COCODI la C.P. Maria de
Lourdes Armenta Corral, y representante del Titular del Organo Interno de Contro!l de
ISSSTESON, comenta que se elabord el Acta correspondiente a la Sesion del COCOD!
celebrada el dia 27 de abril del 2022 correspondiente al primer Trimestre del 2022,
asimismo se les envio a revision de conformidad con lo establecido en el Apartado 48 del
Manual Administrativo del Marco Integrado de Control Interno y posteriormente se
recabaron las firmas de los miembros del Comité. Por lo que solicita la ratificacion del
Acta, la cual se encuentra firmada de conformidad por los integrantes del COCODI y \
solicita el voto para su ratificacion.
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Una vez rafificada el acta por los integrantes del Comité, la C.P. Maria de Lourdes
Armenta Corral cede la palabra al Lic. Viadimir Cano Ledn para continuar con la lectura y
aprobacion del orden del dia.

El Lic. Viadimir Cano Ledn Coordinador de Control Interno da a conocer la actualizacion
de los nuevos integrantes ante el Comité informando la Baja de la C.P. Diana lvett
Torres Caravantes y el alta de la Lic. Blanca Lourdes Serrano Cuamea e Ing. Sergio
Daniel Samaniego Félix nuevos integrantes del Comité como siguen: Titular del Organo
Interno de Control y Vocal Ejecutivo del COCODI y Encargado de Despacho de la Unidad
de Tecnologias de la Informacién de ISSSTESON, respectivamente.

Fecha de instalacién: 27 Agosto 2017

Integrantes/voto

Alte/Baja de integrantes:

s

Baja: Aita:

1 2

Una vez aprobado el orden del dia por unanimidad por los integrantes del Comité, y
sefalados los nuevos cambios, el Lic. Viadimir Cano Ledn continta con el desahogo de
los temas de acuerdo a lo sefalado en el orden del dia.

SEXTO PUNTO. CONTROL INTERNO, CUENTA PUBLICA Y ADMINISTRACION,
FISCALIZACION Y AUDITORIA, TRANSPARENCIA E INTEGRIDAD.

=l Lic. Viadimir Cano Ledn da a conocer para el desahogo de los avances de Control
Interno, Cuenta Publica y Administracion, Fiscalizacién y Auditoria, Transparencia e
integridad lo siguiente:

En el tema de “Control Interno” el Lic. Viadimir Cano Ledn, Coordinador de Control
interno, presenté los avances en el cumplimiento de las actividades del Programa de
Trabajo de Control Interno en cuando a los avances correspondientes al segundo
trimestre 2022 mencioné que se encuentran algunos en proceso y otros concluidos.
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CONTROL INTERNO
EVALUACION

AVANCES DEL PROGRAMA DE TRABAJO DE CONTROL INTERNO

PO1. Mostrar

C.0%. Ambiente  Actitud de
de Control Respaldo y
Compromiso
c.02. FOB,.
58 vz Considerar el
Administracié 1
§ Riesgo  de
n de Riesgos .
Corrupcion,

El Lic. Viadimir Cano Ledn para poner en contexto a los nuevos miem
el pasado 8 de noviembre del 2021 se llevé a cabo la autoevaluaci

Segundo Trimestre 2022.

Reforzar el Programa
de Integridad para el
ejercicio 2022 y

1. Estructurar
programa de

aplicar la encuesta de integridad 2022
clima organizacional.
2. Aplicar la
encuesta de
clima

organizacional

Programa de
capacitacion en
materia de
"Introduccién al
Sistema de Control
interno"

1. Sensibilizacién
del Control
interno

2. Deteccién de
riesgos
institucionales
(taller para el
perscnal nivel
directivo y
enlaces)

Titulares de las
unidades
administrativas

Subdireccion de
Servicios
Administrativos;
Departamento de
Recursos
Humanos.

Subdireccién de
Servicios
Administrativos;
Departamento de
Recursos
Humanos.

Unidad de

Planeacidn,
Evaluaciény
Transparencia

Concluido 100%.

Programa
Trabajo fue aprobado
por el Comité de Etica
e Integridad, el dia 11

de abril de 2022. (Acta ‘
sesion

minuta 1ra
ordinaria)

En proceso.

Se recibe oficio

OFRH/1106/2022 de
RH con
recalendarizacion de la
actividad

En proceso. \
Se recibe oficio
OFRH/1105/2022 de
RH con
recalendarizacion de la
actividad

Concluido 100%.
Programa de trabajo
de administracién de
riesges fue integrado
con las actividades de
control
correspondientes

bros menciond que,
on y las Areas que

intervinieron son: la Subdireccién de Servicios Médicos, Subdireccion de Pensiones,

Jubilaciones y Prestaciones y la Unidad de Tecnologias de la Lt
ISSSTESON, los resultados fueron publicados en el micro sitio de la Secretaria de la "~ x-

Informacidon de

Contraloria General, segun el grado de cumplimiento obtenido se establecieron las

actividades de control que ahora son
Control Interno 2022, mismo que fue

cuarta sesién ordinaria del COCODI.

los que conforman el Programa de Trabajo de
aprobado el pasado 27 de enero de 2022 en la
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CONTROL. INTERNO

EVALUACION

AVANCES DEL PROGRAMA DE TRABAJO DE CONTROL INTERNO
Segundo Trimestre 2022.

.04,
Informacion y
Comunicacion

P12,
Implementar
Actividades de
Control

P14,
Comunicar
internamente.

Difusion de
Manuales de
Organizacion y
Procedimientos
vigentes

Crear micro sitio
con informacién
del Sistema de
Control Interno:
resultado
evaluaciones,
informe anual,
agenda riesgos.

Publicar liga de
acceso del
micro sitio con
manuales
actualizados
{banner)

1. Realizar
solicitud a la
Unidad de
Enlace de
Comunicacién
Social

2. Difundir
ubicacién y
contenido

Unidad de
Planeacién,
Evaluacion y

Transparencia/Unid
ad de Enlace de
Comunicacion
Social

Unidad de
Planeacidn,
Evaluaciény

Transparencia/Unid
ad de Enlace de
Comunicacion
Social

Unidad de
Planeacion,
Evaluacién y

Transparencia/Unid
ad de Enlace de
Comunicacion
Social

En proceso.

Se ha realizado 1 actividad

de 2 establecidas.

Concluido 100%.

Mediante oficio DG-UPRT-

1047 se solicitd integrat!
control\ ¢~
interno, la agenda de'\

\

micro sitio de

riesgos.

Concluido 100%.

Con nimero de oficic DG-

UPET-1159 se solicitd

ES

Comunicacién  Social la
difusion del micro sitio
para conocimients del
personal

El Indice general de cumplimiento del Programa de Trabajo de Control Interno al cierre del
segundo trimestre es del 62.50%.

Con respecto al tema de “Administracién de
Coordinador de Control Interno presento
actividades del Programa de Trabajo de Administracién de ri

segundo trimestre 2022

ios avances en el

Riesgos” el Lic. Viadimir Cano Ledn
cumplimiento de las
esgos correspondiente al - |




CONTROL INTERNO

ADMINISTRACION DE RIESGOS

AGENDA DE RIESGOS 2022

Emisién de dictdmenes
de invalidez presentados
con inconsistencias.

Atencion médica del
primer nivel brindada
con mala calidad.

Usuarios SIREGOB, de las
diferentes Unidades
Responsables del Instituto,

generan registros
inconclusos,

Organismos  afiliados  al
ISSSTESON no realizan los
pagos de cuotas vy

aportaciones..

Pensiones y Jubilaciones
otorgadas con rezago.

Solicitudes de Créditos a
Corto Plazo y Prendario
tramitadas en  menor
cantidad.

1.-Elaborar formato tnico para que todos los
médicos que colaboran en su elaboracion, se
rijan con la misma informacién vy asi unificar
criterios. ;
2.-Socializacién del formato Gnico para emision
de dictdmenes de invalidez formalizado,

1.- Supervision del coordinador médico de cada
unidad del expediente clinico electrénico, a
través de informes mensuales.

1.- Elaboracion de la solicitud de validacién de
egresos de ejercicios anteriores dirigidos a las
diferentes Unidades Responsables usuarias del
sistema.

2.-Elaboracion de un reporte trimestral con el
avance de la solicitudes de validacion de

egresos o tramites inconclusos en el sistema a

las diferentes Unidades Responsables usuarias
del sistema.

1.- Elaboracién de solicitudes de
mediante  oficios/correos  dirigidos  a
diferentes organismos deudores.

2.- Acercamiento con los ayuntamientos %
organismos deudores.

pago
los

1.- Solicitar recalendarizacién de presupuesto
mensual a la Subdireccién de Finanzas con la
finalidad de poder incrementar el nimero de
expedientes para someter su aprobacién ante
la H. Junta Directiva

1.- Solicitar recalendarizacién de presupuesto
mensual a la Subdireccién de Finanzas con la
finalidad de poder tramitar mas solicitudes de
créditos.

Subdireccién de
Servicios
Médicos

Subdireccién de
Servicios
Meédicos

Subdireccién de
Finanzas

Subdireccion de
Finanzas

Subdireccion de
Pensiones,
Jubilaciones y
Prestaciones

Subdireccion de
Pensiones,
lubilaciones y
Prestaciones

Se concluyd con la actividad 1
relativa a la modificacién del
formato {dictamen de
invalidez).

Avance de la actividad: 50%

El drea emitid los informes de

revisién de  expedientes

clinicos realizados en los CIAS,
Avance de la actividad: 20%

Mediante oficio el rea
notifica el cumplimiento a la
actividad de control
establecida,

Avance de la actividad: 50%

Mediante oficio el drea
notifica las gestiones
realizadas ante los
organismos deudores.
Avance de la actividad: 50%

2022 se recibié respuesta del
area.
Avance de la actividad: 25%

Mediante oficio SPIP/OCI-470-
2022 se recibid respuesta del
area.

Avance de la actividad: 25%




Hespecto al punto PROGRAMAS DE MEDIANO PLAZO DEL PED (PROGRAMA
ESTATAL DE DESARROLLO) menciona que se llevé a cabo una calendarizacién por
parte de la Secretaria de Hacienda en el cual se establecieron tiempos para la publicacién
de los programas de mediano plazo “El Programa Sectorial de Salud y el Programa
Institucional a la fecha se encuentran en proceso de validacion”,

Cabe sefialar que al depender de la Secretaria de Salud en el sectorial no se puede
validar el Institucional hasta que se valide el Sectorial, la guia desarrollada por la
Secretaria de Hacienda establecia que las Areas responsables o Coordinadoras, serian la
Oficina del Ejecutivo y en coordinacién con la Oficina del Ejecutivo es como se han
llevado a cabo los avances por lo que respecta al Programa Institucional y el Sectorial
directamente con la Secretaria de Salud.

En relacién al tema de “Fiscalizacién y Auditoria” el Lic. Viadimir Cano Ledn expuso el
estatus del Programa de Auditorias al cierre del segundo trimestre 2022:

FISCALIZACION Y AUDITORIA

AUDITORIAS

* Auditoria presupuestal 10531 ejercicio 2018 0 observaciones.
* Auditorfa financiera 10530 ejercicio 2018. 14 observaciones y 1 recomendacién pendientes,
*Auditoria informes trimestrales 20080 ejercicio 2018 02 observaciones pendientes. |
¢Auditoria al desempefio 21635 ejercicio 2018 12 recomendaciones pendientes,
* Auditoria financiera 11727 ejercicio 2018. 02 observaciones pendientes.
¢ Auditoria al Desemipefio 20177 ejercicio 2019 04 recomendaciones pendientes.
*Auditoria financiera 10276 ejercicio 2019 01 observacién pendiente.
¢ Auditoria financiera 11517 ejercicio 2019 22 observaciones pendientes.
° Auditoria al Desempefio 21009, ejercicio 2019 07 recomendaciones pendientes
*Auditoria al Desempefio 20600 ejercicio 2020 06 recomendaciones pendientes.
» Auditoria financiera 10052 ene-sep 2020. 17 observaciones pendientes
*Auditoria presupuestal 10049 ene-sep 2020 01 observacion pendiente.
< Auditoria gabinete inf. Trimestral 20064 ejercicio 2020 03 observaciones pendientes.
¢ Auditoria al Legal 21315 ejercicio 2020 0 recomendaciones
¢ Auditoria al Informe de Cuenta Piblica 21164 ejercicio 2020 [0 observacién pendiente
*Auditoria a la Obra PUblica 11859 ejercicio 2020 0 observaciones
¢ Auditoria financiera 11290 oct-dic 2020. 27 observaciones v 1 recomendacion pendientes
° Auditoria presupuestal 11292 oct-dic 2020 0 observaciones
ISAF *Auditoria al Desempefio 20261 T.R. ejercicio 2021 01 recomendacién pendiente.
° Auditoria financiera 10130 T.R. ejercicio 2021 03 observaciones y 1 recomendacién pendientes |
*Auditoria presupuestal 10131 T.R. ejercicio 2021 0 observaciones j
e Auditoria al Legal 20031 T.R. ejercicio 2021 0 recomendaciones ‘
L *Auditoria gabinete inf. Trimestral 2021 T.R. 20372 01 observacion pendiente, i




Acto seguido la C.P. Maria de Lourdes Armenta Corral presenta el estatus de las
observaciones pendientes de solventar por el Instituto al 30 de junio 2022, extendiendo la
recomendacion a las Areas de atender dichas observaciones.

ORGANO INTERNO DE CONTROL DEL ISSSTESON
OBSERVACIONES PENDIENTES DE SOLVENTAR AL 30 DE JUNIO DEL 2022

_ | EJERCICIO ' ' - ‘ ’ PENDENTES D
DETERMINADAS | SOLVENTADAS | PENDIENTES CONCLUIR Y

oc 2021 et

45 16

oic 202 10 8 2

ISAF 2016 42 3% 6 5
ISAF 2017 83 851 17 11 15
ISAF 2018 71 17 41 | 23 13
ISAF 2019 64 21 32 9 11

La C.P. Maria de Lourdes Armenta Corral manifesté que “Se muestra un concentrado de
las observaciones pendientes de solventar de los diferentes Organos Fiscalizadores del
Instituto  con cifras al 30 de junio del 2022, en el cual se puede ver un total de 141
observaciones pendientes de solventar y 53 recomendaciones emitidas por parte de
ISAF, que dan un total global de 194 observaciones.

Con respecto a las observaciones de los ejercicios 2016 al 2019 de ISAF, actualmente
estan en proceso de Responsabilidades Administrativas.

lLas observaciones de ISAF correspondientes a los ejercicios del 2020 y 2021 se
encuentran en proceso de solventacion.

Con respecto a las 18 observaciones del Organo Interno de Control correspondientes a
los ejercicios 2021 y 2022, actualmente se encuentran en proceso de solventacion.
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CUENTA PUBLICA Y ADMINISTRACION

Referente al tema de “Cuenta Publica y Administracion”, el Lic. Vladimir Cano Leén
presenta los informes trimestrales y de Cuenta Publica al cierre del primer trimestre 2022,
asi como la Matriz de indicadores para resultados MIR, Reporte de avance trimestral del
Comité de Control y Desempefio Institucional y Comité de Integridad, detallandose a
continuacion:

INFORMES TRIMESTRALES Y ANUALES

CUENTA PUBLICA
* Informe del Segundo Trimestre 2022 en proceso de cierre.

PROGRAMA OPERATIVO ANUAL (POA)
¢ Informe del Segundo Trimestre 2022, en proceso de cierre.

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR)
* Informe del Segundo Trimestre 2022, en proceso de cierre.

REPORTE DE AVANCE TRIMESTRAL DE LOS COMITES
*  Comité de Control y Desempefio Institucional, concluido.
* Comité de Etica e Integridad, concluido.

PROGRAMAS DE MEDIANO PLAZO DEL PED (PLAN ESTATAL DE DESARROLLO)
¢ Programa Sectorial de Salud, en validacién.
* Programa Institucional, en validacién.

El Lic. Vladimir Cano Leén, hace la aclaracién que la fecha de recepcion del 2do informe
de la Cuenta Pdblica es el préximo 12 de julio del presente, por lo que se esta en tiempo
para su cumplimiento.

Con respecto al Programa Operativo Anual (POA) es parte integral de la Cuenia Publica
por lo tanto también se encuentran en proceso de cierre.

Con respecto a la Matriz de indicadores para resultados (MIR) de igual manera
corresponde a la Cuenta Publica también se encuentran en proceso de cierre.

El reporte de avance Trimestral del Comité de Control y Desempefio Institucional y de
Etica e Integridad, se encuentran concluidos.
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« Auditorfa financiera 10407 ene-sep 2021

* Auditoria gabinete inf. Trimestral 21211 Cierre 2021

¢ Auditoria a la Obra Pdblica 11304 ejercicio 2021

¢ Auditoria al Informe de Cuenta Publica 21455 ejercicio 2021
* Auditoria al Legal 21648 ejercicio 2021

¢ Auditorifa al Desempefio 21908 ejercicio 2021

= Auditoria financiera 12041 oct-dic 2021

¢* Auditoria presupuestal 12042 ene-dic 2021

Concluida. 15 Observaciones Cierre.
Informe individual 1 Observacion,

0 Observaciones.

Concluida. 7 Observaciones Pre-cierre.
Concluida. 3 Recomendaciones Pre-cierre.
En Proceso. Inicid: 20-abril-2022.
Concluida. 28 Observaciones Pre-cierre.
Concluida. 0 Observaciones Cierre.

*Auditoria Integral de Desempefio (Rev.01/21)
¢ Auditorfa Integral Financiera (Rev.02/21)
* Auditorfa Integral Presupuestal {Rev.03/21)

16 observaciones pendientes.
0 Observaciones pendientes.
0 Observaciones pendientes.

Cuenta Publica 2020 No. 1294-DE-GF

ORGANG INTERNO ¢Auditoria Integrai de Desempefio jul-Dic 2021 (Rev.01/22) 02 Observaciones pendientes.
DE CONTROL ° Auditoria de Pagos de Asesorias (Rev.02/22) Cédula 14 Observaciones. Atendidas.
*Auditoria de Recursos Humanos (Rev.03/22) Cédula 06 Observaciones. Atendidas.
* Auditoria Integral Presupuestal (Rev.04/22) En Proceso. Inicid: 01-junio-2022.
¢ Auditoria Integral Financiera (Rev.05/22) En Proceso. Inicié: 01-junio-2022.
DESPACHO
EXTERNO *Dictaminacion de Estados Financieros Ejercicio 2021 En Proceso. Inicid: 07-abril-2022.
*Fondo de Estabilizacion de los Ingresos de las Entidades|En Proceso {No se tiene notificacion de
Federativas” (FAFEF) Cuenta Publica 2020 No. 1299-DS-GF conclusion)
ASF * Participaciones Federales a Entidades Federativas (PAFEF) En Proceso 1 Hailazgo. Atendido. {No se ha

recibido notificacion de solventacion).

El Lic. Viadimir Cano Ledn, menciona que, respecto al punto sefialado como ASF N
(Auditoria Superior de la Federacién) en el cuadro anterior, en el punto séptimo “Asuntos o

7
,\
ol

\

Generales” de esta misma sesion, explicara una situacion y solicitard la votacién por los
integrantes del Comité. Este tema se retomara como punto 1 en Asuntos Generales.

e /
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Mensualmente el Organo Interno de Control de manera oficial envia este Estatus de
Observaciones a la Entidad acompafiado del detallado de Observaciones en el que se
informa el seguimiento que va teniendo cada una de ellas, motivo por el cual no se han
solventado y también se informa la documentacion necesaria para su total solventacién.
La informacién de las observaciones que aun estan en proceso de solventacién, es
importante enviarias al Organo interno de Control para su seguimiento.

Es importante sefialar también la importancia de la atencidn a las observaciones en
tiempo y forma para disminuir la reincidencia y las faltas administrativas.”

Finalizando la participacion de la C.P. Maria de Lourdes Armenta Corral, toma la palabra
el Lic. Vladimir Cano Ledn para continuar con el siguiente tema de “Transparencia e
integridad”

En relacién con este tema, toma Ia palabra el Lic. Vladimir Cano Ledn, presenta el
Informe de avances del Programa de Trabajo 2022 del Comité de Etica e Integridad del
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado de Sonora
correspondiente al segundo trimestre, del cual manifiesta que es el avance del programa
de trabajo que aprobé el Comité de Etica el pasado 11 de abril del presente, el cual se
esta atendiendo acorde al calendario con los siguientes resultados:

TRANSPARENCIA E INTEGRIDAD
INTEGRIDAD INSTITUCIONAL

INFORME DE AVANCES DEL PROGRAMA DE TRABAJO 2022
Comité de Etica e Integridad del ISSSTESON
Segundo Trimestre 2022

El programa de trabajo 2022 integra 14 actividades, relativas a la difusion de valores,
capacitaciones en temas de ética, integridad publica y prevencion de conflictos de interés,
presentacion de informes y evaluacion de la implementacion y cumplimiento a los cédigos,
entre otros.

Estatus de las actividades

L.a existencia de actividades que no presentan avance de ejecucién varia en funcién de la
- haturaleza de la meta y accion establecida. Su cumplimiento sera informado con
oportunidad y a la fecha del presente no se ha detectado problematica alguna que pueda
poner en riesgo la ejecucion de las mismas.
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TRANSPARENCIA E INTEGRIDAD
UNIDAD DE TRANSPARENCIA

Continuando con el tema de “Transparencia e Integridad” el Lic. Viadimir Cano Ledn
presenta informe de solicitudes y detalle de solicitudes prescritas al segundo trimestre ‘
2022: il

INFORME DE SOLICITUDES 2022

1. Solicitudes Recibidas 124 P LGT LTAIPES

2. Solicitudes competencia de la institucién 120 L 97.20% 100%
=‘ I N/D N/D

3. Solicitudes declinadas 4 | o N/D N/b

4. Recursos de revisién 3 W » N/D  N/D

5. Solicitudes no atendidas y prescritas. 1

Informacidn solicitada Responsable Responsabilidades Acciones a Seguir
Originadas

El Lic. Viadimir Cano Ledn menciona que los recursos de revisién que se sefalan en la
tabla refieren a un mismo Ciudadano que se inconformé ante el ISTAI, a los cuales si se
les dio respuesta por parte de las Areas involucradas; esta pendiente Ia resolucién.
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Acto seguido el Lic. Viadimir Cano Ledn continda con el tema, e informa que se presentd
ante el Organo Interno de Control los Reportes de Avance Trimestral del Programa de
Trabajo de Control Interno y de Administracién de riesgos correspondiente al primer
trimestre del 2022.

TRIM. 1-2022
En apego al Manual Administrativo del Marco Integrado de Control Interno para la
Administracion Publica Estatal de Sonora, se realizé la entrega de los Reportes de .
Avance Trimestral del Programa de Trabajo de Control Interno (PTCI) y de Administracion 3
de Riesgos (PTAR) correspondientes al primer trimestre de 2022 (enero-marzo); del cual IR
el Organo Interno de Control emitié la evaluacion correspondiente.

SONORA

Informe de Evaluacidn ai
Reporte de Avances Trimesteal da
Programa de Trabajo de Control interns ¥ e
Administracion de Riesgos 2028
del Instituto de Sequridad v Servicios Socigles de
PRIBIER INFORME las Trabajadores del Estade de Sonore
TRIMESTRAL DEL (1SSSTESON)

. P
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Acto seguido el Lic. Viadimir Cano Ledn cede la palabra a la C.P. Maria de Lourdes
Armenta Corral, y menciona que el Organo Interno de Control llevé a cabo la verificacion y
validacion a los Reportes de Avance Trimestral del Programa de Trabajo de Control
interno y de Administracién de riesgos correspondiente al primer trimestre dgl 2022,
emitiendo el informe en tiempo y forma al Director General y al Jefe de la Unidad de
Planeacion, Evaluacién y Transparencia y Coordinador de Control Interno del
ISSSTESON.

Informe de Evaluacién al
Reporte de Avances Trimestral del
Programa de Trabajo de Control Interno y de
Administracién de Riesgos 2022
del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de
los Trabajadores del Estado de Sonora
{(ISSSTESON)

Periodo que se verifica: del 01 de enero al 31 de marzo de 2022,
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SEPTIMO PUNTO. ASUNTOS GENERALES

Punto 1.- El Lic. Viadimir Cano Leén, menciona que en relacion al tema que se expuso de
‘Fiscalizacién y Auditoria” que refiere al estatus del Programa de Auditorias en el cual
senala un apartado correspondiente a Auditoria Superior de la Federacién como sigue:

ASF:
e Fondo de Estabilizacion de los Ingresos de las Entidades Federativas” (FAFEF?)H
Cuenta Publica 2020 No. 1299-DS-GF. En Proceso (No se tiene notificacion de
conclusion)
e Participaciones Federales a Entidades Federativas (PAFEF) Cuenta Publica 2020
No. 1294-DE-GF. En Proceso 1 Hallazgo. Atendido. (No se ha recibido
notificacion de solventacion).

Considerando que la Auditoria Superior de la Federacién, no audita al Instituto, sino
directamente a la Secretaria de Hacienda y derivado a que, en su momento se debié
solicitar informacion al Instituto y se quedaron los registros en el estatus y considerando
ademas que, en el cuadro resumen de las observaciones que se informan por parte del
Organo Interno de Control no se advierten las de ASF, éste lUnicamente informa los
estatus de ISAF, Despacho Externo y del propio OIC, se solicita omitir Io correspondiente
a ASF, en los subsecuentes Comités, en el apartado de Fiscalizacién y Auditoria, y solo
en caso de intervenir en un futuro en alguna Auditoria de dicha Dependencia informar al
respecto. Se somete a votacion.

Se somete a votacién para efectos del punto numero 1 y estando de acuerdo y no
existiendo ningdn inconveniente en la votacién por parte del Organo Interno de Control se
considera que debera retomarse el punto en la siguiente sesién para dar cumplimiento a
lo establecido en el Punto 42.02 fraccién V Asuntos Generales, mismo que sefala Io
siguiente:

“En este apartado se presentaran las dificultades o situaciones que causan problemas
para ser analizadas e identificar las debilidades de control interno o riesgos, mismos que
deberan ser revisados y tratados et: la siguiente sesion del Comité.”

Por parte del Organo Interno de Control sugiere se retome este punto para dar formalidad
y cumplimiento a lo establecido en el apartado sefialado, para su aprobacién.

//u \\S Pagina 16 de 18




Acto sequido, toma la palabra la Lic. Flor Maria Cota, representante de la Direccién
General de Control Interno y enlace directamente de Control Interno Institucional del

ISSSTESON (COCODI), para informar los cambios en cuanto a la estructura en la {

Secretaria de la Contraloria General del Estado de Sonora, informando que anteriormente

la Direccion de Control Interno pertenecia a la Subsecretaria de Desarrollo Administrativo
y Tecnoldgico de dicha Secretaria y por modificaciones hechas al Reglamento Interior
ésta desaparece y se divide en dos Direcciones, una de ellas es la Direccién General de
Desarrollo Administrativo y por tal fin se hace la presentacién del Encargado de Despacho
Mtro. Manuel Alejandro Lopez Palafox.

OCTAVO PUNTO. CLAUSURA DEL EVENTO

Para finalizar la sesién el Lic. Viadimir Cano Leon, Coordinador de Control Interno de
ISSSTESON agradece a todos su asistencia y da por clausurado el evento, recordéndoles
la proxima sesion para el mes de octubre 2022.

DE L.OS MIEMBROS PROPIETARIOS
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Coordinador de Control Interno // Vocal
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Jefe de lg Unidad de Planeacion, Representante de la Unidad de
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